USO DE "STRIP BIOPSY "NO DIAGNOSTICO DIFiCIL DO LINFOMA GASTRICO
Mansur, G.R. ; Carvalho, R.L.T. ;Braga, D.S. ; Ferreira, M.A.

Servigo de Endoscopia do Hospital de Cincer - Instituto Nacional de Cincer - Rio de
Janciro

Apr dor : Maria Aparecida Ferreim

Os autores apresentam sua experiéncia com 3 casos de linfoma gastrico tipo
MALT, nos quais repetidas biopsi ionais foram negativas.

Nestes casos a aplicagio da técnica de strip-biopsy, habitualmente utilizada no
tratamento de lesdes superficiais do trato digestivo, obteve 100% de sucesso na obtengio
de material apropriado para estudo histopatolégico.

I pela implicidade do métod, éncia de complicgdes e alto

indice de positividade nos casos de diagn6 dificil, r dando sua adogio

SEPTOTOMIA POR VIA ENDOSCOPICA

AUTORES: ANDREOLI, J.C.; NEMOTO, S.0.; MOTT, C.B.

SERVICO DE ENDOSCOPIA DIGESTIVA DO INSTITUTO DO CORAGAO, HCFMUSP.
APRESENTADOR: ANDREOLI, J.C.

Paciente com quadro clinico de pancreatite do tipo obstrutivo, a-
presentando hiperamilasemia, com demais exames laboratoriais nor-
mais. Foi submetida a colangiopancreatografia retrégrada endosco-
pica que mostrou alteracdes pancreatogrdficas condizentes cop pan
creatite obstrutiva distal ao nivel do esfincter préprio. Diante

do quadro optou-se por uma septotomia com posterior esvaziamento

do contraste e introducio do cateter standard, o que ndo ocorria

anteriormente.

T{tulo:POLIPOS HIPERPLASICOS DE ESTOMAGO

(Apresentagao de Ol caso)
Autores:Rodrigues,D.M.;Ebecken,R.F.F.;Freire,A.M.S.;Ribeiro,E.B.;

Petersen,J.A. d
Servigo:Hospital Orencio de Freitas - RJ

Os pélipos hiperplénlcos correspondem a 70 e 90% de todos
polipos gastricos(Snover,1985;Ming,1973) e frequentemente ,apresen
tam as seguintes caracteristicas:localizagdo em antro e anastomo-
ses a Billroth II;geralmente solitarios,sésseis ou pediculados,com
didmetro inferior a 2 qm.porém.us vezes,superior a 4 cm(Buts et al,
1985);em 72% associam-se a gastrite cronica atrofica(Snover,1985),
e raramente se malignizam.

0s autores relatam um caso de polipos hiperplasicos milti

plos e gigantes de estomago(di@metro superior a 3 cm),localizados
em corpo e fundo,com documentagao cndcucépicn e histopatologica em

video.

LINFOMA GASTRICO PRIMARIO: IMPORTANCIA DO ESTUDO IMUNO-
HIsTOQUIMICO

ARAGAO, Josd Maurclo - SILVA Leonserdo Emilio - NAUFAL Patricla - TAVARES Lincoin A. - MARUTA Luls Masuo

DE DPIA DO HOSPITAL ARIO DA DE SAO PAULO - SAO PAULO

APRESENTADOR : ARAGAO, JOSE MAURICIO GONGALVES

Os autores apresentam filme em video sobre um caso de linfoma
gastrico primario em um doente de 28 anos com queixas dispépticas vagas. No
primeiro exame, observou-se uma lesdo restrita ao fundo gastrico, deprimida e
com convergéncia iregular de pregas. O diagnostico endoscdpico foi de neoplasia
gastrica precoce tipo llc. O exame an&tomo-patolégico das biopsias diagnosticou
linfoma gastrico. O exame foi repetido apés 30 dias observando-se vérias erosbes
e pequenas ulceragdes com hipertrofia e irmegularidade de pregas. Em ambos os
casos utilizamos como corante de relevo o azul de metileno. O estudo imuno-
histoquimico com coloragdo pela peroxidase foi utilizado, possibilitando a
confirmagdo diagnostica de linfoma com linhagem celular envolvida tipo B. O
estudo imuno-histoquimico possibilita determinar o melhor tratamento para os
doentes com linfoma gastrico primario, influenciando assim o prognostico destes
doentes.

1{tulo:HAMARTOMA DE DUODENO -
(Apresentagao de 01 caso)

Autores:Rodrigues,D.M,;Ebecken,R.F.F.;Cunha,G.E.B.;Rezende ,M.F.P.;
Petersen,J.A.

Servigo:Hospital Orencio de Freitas - RJ. =

Dada a raridade de hamartomas no trato gastrointestinal,

apresentamos’um caso localizado em segunda porgao do duodeno

com d ntagao endoscopica,radiologica e histopatologica de pe
ga cirlrgica,em video.
Relato do caso:
J.C.S.,40 nnos.ld,B.S,plntor,Eapiritc Santo
Q.P.:dor abdominal e vomitos
H.D.A.: Ha aproximadamente 5 anos dor cpigéstrica em
queimagao c/alivio de medicagao sintomatica.
Ha 5 dias exacerbagao da dor,nauseas e vomitos
biliosos apos ingestdo de alimentos.
E.F.: sem alteragoes.
Ao exame endoscopico observamos volumosa lesao elevada
submucosa ocupando toda a segunda porgao do duodeno e invaginan
do até a transigao p/regiao péﬂ-bulbar.Submctldo a duodenopancrea

tectomia a Whipple,obteve alta assintomatico.

AVALIAGAO TARDIA DE ULCERAS PEPTICAS HEMORRAGICAS / ')é

GASTROINTESTINAIS TRATADAS COM INJEGAO DE ALCOOL ABSOLUTO

ARAGAO, Jos Mauricto - SILVA Lsonardo Emilio - GUEDES Cristina - CHRISTIANO Cetso G. - ANDRADE Lincotn

SERVICO DE ENDOSCOPIA DO HOSPITAL L A DA

DE SAO PAULO - SAO PAULO
APRESENTADOR : ARAGAO, JOSE MAURICIO GONGALVES

Os autores apresentam filme em video, demonstrando o efeito local do
dlcool absoluto na esclerose de ulceras hemorragicas. Os doentes foram submetidos ao
tratamento escleroterapico com &lcool absoluto em volume total que ndo excodeu a 1,5
ml. Estes doenles foram submelidos a exames de controle apés 48 e 72 horas o
tratamento inicial, sendo avaliado o aumento da drea e da profundidade da ulcera.

Os resullados demonstram um significativo aumento da drea de uiceragdo

apés a injegéio do dlcool nos volumes referidos, para a esclerose de cotos vasculares

isiveis em Ul pépli h & Isto d

P 9!

ina cautela no uso de dlcool
absoluto em ulceras hemorragicas |dcalizadas em locais préximo a topografia de vasos

calibrosos que irrigam o estémago e o duodeno.
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