Coniribuicdo ao estudo de melena genuina
Conferencia realisada na Soc. de Fediatria de Qorte Rlegre

pelo

Dr. Rebello Horta

Nao fora a oportunidade de wm caso recente de melena e nio esta-
riamos comprometendo a vossa atencio, neste momento.

Em rapidas passadas, apresentamo-vos, a respeito, uma observacao
rara, colhida em nossa clinica e que, em certa fase, f6ra testemunhada
pelo mosgo ilustre consocic Dr. Marting Costa, que, com a reconhecida
eficiencia de sua colaboracdio, muite veio eontribuir para o brilhante re-
sultado a que chegamos.

Focando o que a respeito existe sobre melenas do recem-naseido, de-
sejamos salientar a originalidade etiolégica desta observacio, ainda ndo
constatada por mestres e autores.

Classificando-se as hemorrvagias dos recem-natos em tres grupos, so-
bre os quais faremos uma leve resenha, deter-nos-emos sobre as hemor-
ragias de causa geral e desconhecidas, entre as quals reajustaremos o
NOSKO Caso.

Nos ultimos dias de Agosto do corrente ano, as tres horas da manha.
atendemos no Partenom, & memina N. C., com apenas algumas horas de
existéneia e, entio, com quatro de profusa enterorragia. O quadro é dra-
méatico: camaras escuras, de mistura com sangue rutilo, profunda ane-
mia, respiracio ténue, ausencia de pulso e temperatura de 37,5. Perio-
dicamente, gritos lacinantes. A’ inspecflo., nenhum vicio de conforma-
¢io: esqueleto normal, contérnos delicados, bem como o tegumento, orien-
tando uma magnifica linhagem. O abdomen, examinado como reque-
ria o momento, mostrava-se normal, sem nenhuma sombra suspeita de
gque uma de suas viseeras corria iminente perigo; musculos relaxados, ca-
vidade palpavel, intestino tratavel, figado e baco mos limites comuns.
Aféra circunstancias alarmantes de momento, o higienista mais severo
julgaria Otimas as condicoes de vitalidade dessa interessante pequena.
As nove horas desse mesmo dia, a drenagem intestinal é espacada, o pul-
s0 ja se manifesta filiforme e a temperatura baixa. A massa evacuada
6, ainda impressionante, deixando-se impregnar os panos que a contém
de wma orla maior com a cor carateristica de chocolate. Jé& agora, o me-
conio, que antes dificultava, sobremodo, o diagndstico macrosedpico,
em todo aquele contetido, apenas se di em menores proporgdes, So-
brepondo-o desejées negras, como, As vezes, sangue Vivo.
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ALGUMAS CONSI DERACOES

Em casos alarmantes como o presente, nfo ¢ facil a localisacio da
fonte hemorrigica e o diagndstico & mais tedrico. Algumas formas, de
momento, dadas as condiedes gerais do doentinho, podem ser melhor es-
clarecidas: o sangue verterd no tubo digestivo, vindo de regides ouiras,
como do rinofaringe, como do seio materno, ferido e sangrante, ou da
placenta, sugado 4s ultimas etapas do parto. Tm nada alterando a vida
do paciente, recebém essas falsas hemorvragias, entdo evacuadas, depois
de longo trajéto no aparelho digestivo, a denominacio de melena espu-
rig.  SoObre hemorragias outras, tambem as ha abundantes e dde prognos-
tico grave, como 4s das seticemias e que nfo se confundem com as da £6r-
ma em estudo, uma vez que dependam de sintomas outros gerais, ja ad-
guiridos ou herdados no regaco materno. K’ a melena sinfomdtica.

Encontramo-nos agéra, em face de uma hemorragia, cuja origem se
deve ao tubo digestivo e prépria do primeiro dia da existéneia ou dos
mubseqilentes, até uma semana. De c¢dr negra ou vermelha rutilante,
eoagulada ou semi-fluida, procuraremos localisar a sua origem e deter-
minar-lhe a causa.

Tanto o estomago, como o seu segmento, incluindo o jejuno ¢ o gros-
30, sao sédes de lesdes capazes de hemorragias assim, de etiologias, algu-
mas nitidas e outras completamente obscuras. Por isso, fol a expressao
de Walter Pfliiger: “forca ¢ resignar-se” rveferindo-se 4 grande causa
ignorada de melenas (Diag. Dif. de Pediatria, de 1932). Comportam-se
as lesdes sob varies aspetos, com hemorragias, entretanto, todas. Alguns
pediatras, em se tratando de uleeras, comparam-nas as do adulto. Nao
vai exagéro identifica-las bem diversas. Profundamente diversas. Ve-
jamos tambem as varias fontes hemorrigicas. Serd gdstrica ou duode-
nal? Do jejuno ou do grdsso? Si muita vez o aspéto e lLmpressdo das
eamaras podem determinar, mais ou menos, o sitio aberto, férmas ha e
mais dignas de registro, que s6 o tempo melhor esclavecerd. No caso N.
C. parece nao existir davida de que hiouve wm tempo de trinta horas de
hemorragia oculta, depois sem soluciio de continuidade, mesmo com a
rutilagio, facil de confusio com as férmas oriundas de pontos inais bai-
x0s. (éstrica? Faltava a hematemese, ji imprescindivel, nma vez que
a recem-nascida vomitava medicamentos, em consequencia da profunda
adinamia a que se dera. Ja no duodeno, a congestio, a erosdo, e a tleera
podem, e é comum manifestarem-se sem aquele sintoma, que passa a ser
expetante, simplesmente. Deverd existir al um motivo que limite ou
impeca o sangue a jorrar no segmento gastrico. Lembrando a forma
anatomica do duodeno, ter-se-4 unma solugdo justificavel para isso: dis-
posto em cotovelos e retas, conta o duodeno varias porgdes distintas. As
lesdes que se néo localisarem no primeiro segmento ou vestibule drena-
rdo menos para a cavidade proxima, ainda com a agravante dos diver-
ticulos, que concorrerdo para o impedimento do sangue ai.
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Sao falsos diverticulos, profusos em determinadas regides do trato
digestivo e formados, geralmente, por corddes fibrésos, que exercem wma
determinada tracio 4 parede intestinal. Si nfo fosse assim e dada a
disposicio topogrifica do estomago, disposiciio especialissima no recem-
naseido, com o seu grande eixo quasi transverso, os vomitos seriam mais
frequentes, expulsando o sangue do segmento 4 cavidade gastrica.

No altimo niimero de lLia Presse Médicale, encontrareis uma interes-
gante comunicacdo de Nemours Auguste, sObre dirveticulo do deloado,
associado 4 diverticulose c¢dlica, sendo aquele localisado no angulo duo-
deno-jejunal, reforecando, pela imprecisdo de perturbacbes digestivas, a
spa teoria congenita. Assim, sl nos convencemos de uma origem alta
da hemorragia, pelas circunstancias, nfo serd outra sindo a do duodeno,
lesado profundamente na sua estrutura, comprometendo uma ou varias
de sunas tunicas, reconhecidamente vulneraveis. Tratando-se de hemor-
ragia autonoma e oviunda do tubo digestivo, como outras a yue nos re-
feriremos, enquadram-se todas & expressio lembrada por Wiliger de me-
lena genwina, ndo obstante as varias lesdes, de origens varias.

A sifilis, como uma das fontes geradoras de graves lesoes, ou wnelhor
destruidoras, é tida como causa primordial de melena genuina. ¥ wm
grande grupo de vezes serd mesmo ela a responsavel. Hste conceito ¢
predominante no nosso meio. Alids Rivet compartitha deste modo de
vér, “ma ausencia de toda a causa possivel, deve-se sempre pensar na §i-
filis hereditaria” (Pediat. tomo IT col. Sergent). Vem apds a didtese
hemorrigica congenita, em seguida a estase venosa, e finalmente, a gran-
de causa: a ignorada. KEsbocando um apanhado sObre as efiologias co-
muns, desejamos ver o caso de N. C. mergulhado na ignorada, donde o
vamos buscar, para uma nova classificacio de melena. A nossa doenti-
nha ndo apresenta estigmas luéticos, nem os sinais de certeza, nem os de
probabilidade, de que fala Marfan. Recapitulamos a nossa expressio de
infeio: orientando uma magnifica linhagem. Sabemos que as alteracoes
Iuéticas do féto se manifestam ao setimo més, atingindo aos trinta dias,
as grandes proporecdes que acarretam, mais das vezes, a morte prematu-
ra. As lesdes apreciaveis quando no intestino, localisam-se de preferen-
¢la o jejuno e Ultima porcio do delgado, por espessamentos, nddulos e
gomas miliares, tumefaccio das placas de Peyer e foliculos fechados, em
sorrespondencia com os quais a mucosa ¢ levemente inchada, com ulee-
racdes de fundo lardaceo, que podem terminar por perfuracio. Nas in-
filtracoes difusas de elementos embrionarios, o processo ¢ sempre de uma
endoperiarterite (Ferranini — Doencas do Aparetho Digestivo 1935).

Mais uma vés compulsando a Rivet, em seu trabalho ja citado, as
lesdes heredo-sifiliticas se manifestam sob forma de gomas uleeradas, as
vezes, perfurantes com lesdes especificas, tamebm de endoperiarterite.
Interessante é que a iteologia luética nfo deixa de ser um tanto obscura,
mesmo com citagdes insofismaveis como as que acabamos de registrar.
Pois é Bezangon, quem nos diz em obra recente (Patologia médica —
tomo II) “a histéria da sifilis no es6fago, estomago e intestino, apenas
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se estd esboeada”. O préprio e notavel pediatra ja aqui eitado, Pfliiger,
corrobéra dessa opinifo, “excepcionalmente se descobre que a etiologia
da mesma (referindo-se 4 melena genuina) ¢ a sifilis.” Txcepeionalmen-
te. Admitindo porém que a sifilis seja a causa da melena a que assisti-
mos, diante da dramaticidade do quadro, as lesfes seriam gravissimas e
dificilmente regeneradas de momento. Os meios estanques nao basta-
riam 4 complexa destruicfo tissular. Objetar-se-4 que a mae da nossa
paeiente, em certa época, apresentara manifestacdes nervosas, de funde
luético. T’ verdade. Submetera-se a um rvigoroso tratamento durante
dois anos, em uma grande clinica desta capital. Esse tratamento, ini-
elado muito antes, durou toda a gestacio e dois dias antes do puerperio
é suspenso. Todos os especificos foram utilisados large manu. Aos en-
saios arsenicals, reagia fortemente. Ao que conta, ndo houve repouso ¢
seu tratamento. Para controle de nossos estudos, o seu sangue foi agora
examinado pelo Snr. Dr. Weinmann, sendo negativas todas as reaccoes.
A origem luética de sua filhinha é, portanto, afastada. A enterorragis
sbundantissima de vinte e tres horas, 4s 3 horas da manhd, acs primeiros
fibrinantes e vaso constritores, comecgou a ceder, esparanco-se de duas
¢ mais horas no primeiro dia, e, a largos passos, detendo-se ao segundo.
Parece-nos um exemplo de causa ignorada e que com facilidade merece-
r4 nova eclassificacfo. Ora, um féto, que como acontece nag diateses, ¢
sempre passivel de intoxicacdo, ndo se lhe pode expdr as eventualidades
de uma terapéutica massica e toxica. Pelas regras terapéuticas de di-
fusiio, reparticdo e fixaclo sabe-se que, absorvido o medicamente, passa
este 4s vias sanguineas e circula universalmente. Nfo permanecendo de-
finitivamente no sangue, retem-no os diferentes tecidos. TIsso nfo se dé
nem acidental nem aliatoriamente. Como o demonstron FEHRLICI.
submete-se o medicamento a combinacdes eletivas entre si e os diferenfes
plasmas celulares, que estfo determinados por afinidades quimicas ou
fisico-quimicas. Assim, a fixacfo poder-se-4 verificar num s6 tecido ou
orglo, ou ainda em varios outros. Nfo ¢ uniforme a destribuiciio do me-
dicamento. Dentre os mais interessantes no modo de fixarem-se estio,
exatamente o mercurio e o bismuto, ao nivel das mucosas, que uleeram
muitas vezes, deixando de ser a sua eliminacfo silenciosa. Além disso.
sio medicamentos considerados funcionais de efeitos brilhantes, gquando
precisamente indicados, como indesejaveis nos organismos que os néo ne-
cessitam. O mercurio torna-se um violento depressor da nutricio, wm
anemiante por excelencia, e sempre empregado, como o bismuto, 4 von-
tade, em desacOrdo com leis clinicas e terapéuticas. Nio val muito longe
o tempo em que a prescricdo mercurial era uwm pavor. ¥ havia razio.
Ao menos, ndo assistiriamos aos males medicamentosos de todos os dias.
Tempo houve, tdo comum de diarréias profusas, de ulceracdes, hemor-
ragias, melenas e mortes, que Fournier c¢reou a tifose mercurial. Todos
os especificos devem ser responsaveis por sindromos hemorrigicos toxi-
cos. Vejamos se ainda fazem eles mais do gque uma simples estomatite,
quando bem indicados: na La Presse Medicale de 15 de Agosto deste
ano, encontrareis registrado um caso de morte, por edema agudo, na quar-
ta injecdo bismutica. Nas observacdes de Levy Bing e Carteaud, encon-
tramos uma dése de acidentes e lesdes graves, nfio s6 comprometendo,
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remporariamente, determinados org@ios, como ocasionando a prépria nor-
te. O meu ilustre colega de turma, Dr. Américo Valerio, hoje Professor
da Universidade do Rin e notavel polifrago, cita tambem uma serie enor-
me e observacoes suas, enfre as guais a de wna hemorragia ulceros:
cérvico-vaginal, e carater gravissimo, em consequencia «lo blsmuto in-
fra muscnlar.  Em owm menino de tres anos, framcamente positivos Was-
sermann, Meinicke ete., nflo conseguimos ensaiar nenhum especifico, mes-
mo em diminuta dése, por absoluta intolerancia para qualquer deles,
sendo que a pesquisa renal os nio contra-indica. Concordareis eommisco,
wma férma soluvel de bismuto e, pouco antes mercurio, um e outro leva-
das diretamente 4 circulacfio, néo se tornard indiferente &s influencias
dessa terapéutica. Pelo contrario: ele, ¢ féto, estd sujeito de tal manei-
ra & influencia nociva de todo e qualquer téxico, que se lhe ndo sfo de
extranhar hemorragias umbelicais, genitais, supra-renais, meningeas e
eastro-intestinais.

As outras causas de melena genuina nfo se ajustam 4 da nossa doen-
tinha: a diatese é quasi s6 observada nos prematuros, diatese hemorra-
gica congenita, para cujas conclusdes o histérico familiar ¢ de 6timo al-
cance. A hemofilia ¢ uma anomalia carateristica do sexo masculino e
nfo tem o inieio teatral. Alguns pediatras ndo aceitam a particulari-
-dade do sexo na hemofilia, concedendo wma proporcdo menor as meni-
nas.  Para Grandedier, por exemplo, ela ¢ doze vezes mais a favor dos
meninos e para Ethinger, apenas, tres vezes, esposando a teoria de "au-
toimunisaciio contra o processo de coagulaciio, por efeito de uma toxina
desconhecida”. Hoje, ¢ bem aceita a teoria da lenta ou defeituosa tor-
macdo de trombina e, mais recente, ainda, o conceito de Luundberg sébre
2 existéneia no organismo da mulher de uwm prineipio sexual especifico,
gque Impede 4 manifestacdo hemofilica do sexo.

A sua sintomatologia, sempre rica em criancas acima de dois anos,
¢ toda especial, predominando o fator heranca. A pirpura é, igualmen-
te, de mailores e, apenas, excecionalmente de recem-natos. A hemorra-
gia é entdo, “dependente de lesdes de origm toxica das pardes vaseula-
res” ma forma abdominal, j4 observada com hematemese e melena. As
hemorragias de origem leucemica podem ser copiosas no tubo gastro in-
iestinal, mas, com manifestacdes outras extranhas ao nosso caso. Nao
menos interessante férma de melena genuina, euja vez unica, durante
uma longa existéncia de estudante e médico, assistimos no servico do ve-
tho professor Baptista, do Rio de Janeiro ¢ a consequente da profunda
perturbacido circulatdria, enjo quadro predomina ao lado da profusa des-
carga sanguinea. Dé-se por demora do parto a asfixia, donde a falta de
expansdo pulmonar, com estase ao nivel da mucosa intestinal, ainda com
agravante do coragido em cena, em cujo ventriculo esquerdo a pressio
continfia mais elevada, como é a do féto, a ponto nfio s6 de congestio da
mucosa como tambem de ruturas vasculares, conforme confirmacio na
autopsia. N&o existindo uma fonte aberta, as sufusdes sanguineas se
verificam em todo o intestino grosso, indiferentes a toda e qualquer te-
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rapéutica. K’ uma hemorragia tremenda.
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Regifo rica de vasos, de tlnicas delgadas, e, por isso mesmo, fran-
camente vulneravel, o duodeno ulcerado deu-nos essa violenta hemorra-
gia téxica, fiel ao primeiro e, até agora unico iratamento. Testemunha
insuspeita desse diagnéstico ¢ o Laboratorio de pesquisas, que ao quin-
to, ao decimo quinto e ao trigesimo dia nos demonstra ainda globulos ver-
melhos nas fezes, revelando com essa férma oculta o sitio da lesdo duo-
denal. A manifestacio permanente de hemorragia oculta durante al-
guns mezes, satisfaz plenamente ao diagnéstico. Ja seria tempo de uma
radiografia. Ji. Entretanto, além dos diverticulos, si os houver, e que
muita vés mascaram a imagem ulcerada, outros fatores concorrem para 2
negatividade da pelicula. Tambem & dever do pediatra adiar os incomo-
dos, gue porventura estejam destinados aos doentinhos, mais ainda quan-
do nao é urgente a indicaciio. Muito mais satisfaz ao perscrutador o exa-
me sistematico das fezes, que apresentam o certificado da lesdo. A’ dltimsa
dessas pesquisas, de einco dias passados é menor a hemorragia oculta. A
todas essas, nfio tem a paciente sinflo o regimen préprio de suas idade,
com moderada prescricdo terapéutica. I nds, que lhe haviamos dado o
mercurio, na tolerada férmula de latato neutro, ji aos primeiros dias
suspendemo-lo, mediante as pesquisas procedidas no sangue materno. A
interessante erianca, que agora ultrapassa em muito a curva mormal de
sen peso, manifesta nas suas funcfes, nas suas linhas, na sua cdr e no sen
genio, a conquista de uma nova e promissora existéncia,
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