SEMINARIO

uma abordagem interdisciplinar

“Cranio n.° 282" da colecgdo de cranios Identificados “Escolas Médicas”,
com caries sicca, indicativa de sifilis adquirida” - Foto: Célia Lopes

ORGANIZAGAO

R M NUCLEO DE HISTORIA GOVERNO DE
ssmoggAL socenro DA MEDICINA DA ORDEM ClAS PORTUGAL EC,“IM

DA ORDEM DOS MEDICOS DOS MEDICOS Ra—




uma abordagem interdisciplinar

ISBN 978-989-98587-2-5

Edigdo: Ordem dos Médicos
ISBN: 978-989-98587-2-5
Ano: 2017

9 789899 858725



introducao

Ampliar iniciativas em Coimbra, um dos nossos mais destacados bergos culturais, a cuja Univer-
sidade pertente o Centro de Investigagdo de Ciéncias da Satde (CIAS) de referéncia da Antropo-
logia nacional, era uma ideia que surgira ha algum tempo e que agora se concretiza, num dialogo
em que a vida e a morte se complementam, focando uma das patologias que mais marcaram
a histéria médica e social da humanidade. A abordagem das multiplas vertentes desta doenga
desvastadora daria para preencher muitas horas de seminérios e congressos, sobretudo até a
conquista de algum fogo prometaico com a descoberta do seu agente etiol6gico, o Treponema
pallidum por Schaudinn (1871-1906) e Hoffman (1868 - 1959), por volta de 1905, e da penicilina
por Alexander Fleming (1881-1955), em 1928. Mas, o fogo continua a pertencer aos deuses. As
conquistas humanas, como bem sabemos, resolvem problemas, mas criam outros.

Neste seminério, revisitamos vestigios desta chaga imensa, remetida ao siléncio de um tempo
sem luz, esperanga ou cura. Recordaremos um pouco da histéria da Sffilis e dos seus nomes,
percorrendo 0s seus roteiros, as suas imagens, as suas mutilagdes, os seus disfarces. Ficara, sem
duvida, o desejo de regressar a esse territdrio ligubre, assombrado, agora liberto. Agradecemos
a colaboragdo da Professora Doutora Célia Lopes do CIAS - Centro de Investigagdo em Antro-
pologia e Saude. Ao Dr. Carlos Cortes, Presidente da Secgao Regional do Centro, agradecemos
todo o impulso e suporte que deu a esta iniciativa e, finalmente, agradecemos aos participantes
que responderam ao desafio prontamente e com entusiasmo. Valorizar grandes figuras da nossa
medicina, estudar e valorizar o espdlio e as instituigoes ligadas a Medicina e a Saude, tem sido
um dos objectivos do Nicleo de Histdria da Medicina da Ordem dos Médicos (NHMOM). Resta
trabalhar para que estas iniciativas se multipliquem.

Maria do Sameiro Barroso
Niicleo de Histdria da Medicina da Ordem dos Médicos

(A autora escreve ao abrigo do antigo AQ.)



A Seccao Regional do Centro da Ordem dos Médicos reconhece a importancia da Histdria como
forma de entender o Presente e preparar e definir o Futuro. Dada a complexidade da ciéncia e,
nomeadamente das ciéncias médicas, a Historia reveste-se de uma particular importancia no
contexto da Medicina. Num mundo em permanente atualizagao e em mudangas alucinantes, a
Histéria afigura-se como um valor de seguranga e um aconchego perante as incertezas futuras.

E, pois, uma honra ser anfitrido da primeira colaboracao entre o Nicleo de Histdria da Medicina
da Ordem dos Médicos e o Centro de Investigagdo em Antropologia e Saide do Departamento de
Ciéncias da Vida da Faculdade de Ciéncias e Tecnologia da Universidade de Coimbra.

Mais do que conhecer a histéria da Sifilis enquanto patologia e perscrutar os efeitos nefastos per-
petuados ao longo de séculos, este semindrio ird aprofundar os nossos conhecimentos e permitir
partilhar abordagens inéditas sobre esta doenga.

A Secgédo Regional do Centro da Ordem dos Médicos acolhe este seminario que integra, tam-
bém, o ciclo de conferéncias de Histéria da Medicina: o estudo sobre o desenvolvimento humano
convoca-nos e inspira-nos. E & luz dos nossos antepassados, das suas crencas e hébitos, dos seus
modos de vida e comportamentos, que procuramos estudar as nossas sociedades contemporane-
as e construir os alicerces de sociedades melhores e mais desenvolvidas.

A Histéria é um alimento da utopia.

A Dra. Maria do Sameiro Barroso, diretora do Ntcleo de Histdria da Medicina da Ordem dos Médi-
cos, agradecemos o0 empenho e a dedicagao pela revisitagdo do nosso passado e suas idiossin-
crasias. Na pessoa da Dra. Maria do Sameiro Barroso estendo os meus agradecimentos a todos
os conferencistas e participantes.

Fago votos para que este semindrio - de enorme relevancia cientifica e abordagem interdisciplinar
com personalidades de relevo - nos permita, com maior acuidade, entender esta doenga que ainda
ndo conseguimos erradicar.

Somos hoje 0 nosso passado e é o presente que nos moldara o futuro.

Carlos Cortes
Presidente da Secgdo Regional do Centro da Ordem dos Médicos



A origem da sifilis constitui uma das matérias mais discutidas da histdria da medicina. O debate
dura ha séculos e ndo se prevé um desfecho a curto prazo. Perfeitamente indiferente a toda a
polémica, a doenga tragou o seu caminho vitimando milhdes de pessoas um pouco por todo o
mundo. Portugal ndo escapou aos efeitos de to terrivel mal e a sua histéria pode ser contada
tendo como ponto de partida vérias fontes, excelentemente compiladas pelo painel que este se-
minario nos apresenta. Quer assentemos 0s nossos estudos no registo arqueoldgico, arquivistico,
iconogréfico ou nas fontes escritas, a sifilis tem sempre uma histéria Unica para nos apresentar.
Enquanto doenga social, condicionou a vida de gerages e deixou marcas no imaginario coletivo
as quais, mais de 70 anos volvidos sobre o reconhecimento da sua cura, estdo ainda bem vivas
e duradouras.

A possibilidade de juntar numa mesma sala investigadores de tao diferentes origens e formagoes
revela-se numa oportunidade impar de apresentar o que de melhor se faz com relagéo ao estudo
da sifilis em Portugal e a riqueza dos resumos aqui apresentados leva a crer que o seminario “Si-
filis, uma abordagem interdisciplinar”, proposto pela Ordem dos Médicos e prontamente apoiado
pelo Centro de Investigagdo em Antropologia e Satde (CIAS) nos deixara a todos muito mais ricos
e conhecedores desta importantissima doenga.

Em nome do CIAS - Centro de Investigagao em Antropologia e Satde agradego muito o convite que
o Nucleo de Histéria da Medicina da Ordem dos Médicos nos enderegou, e aproveito para deixar
um agradecimento especial a Doutora Maria do Sameiro Barroso, incansével em todo o processo
de organizagao deste evento e ao Doutor Carlos Cortes, grande impulsionador da iniciativa. Espe-
ro, e acredito, que esta serd apenas a primeira de muitas colaborag@es entre as duas entidades e
que este didlogo interdisciplinar, to necessdrio em ciéncia, se ird repetir reqularmente no futuro.

Célia Lopes
Centro de Investigagdo em Antropologia e Satide do Departamento de Ciéncias
da Vida da Universidade de Coimbra

(A autora escreve ao abrigo do antigo AQ.)
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impacto social em 4 séculos de histéria

Prof. Doutor Germano de Sousa*

Ex-Bastondrio da Ordem dos Médicos

“‘Durante quase quatrocentos e cinquenta anos a sifilis imperou na Europa e no resto do
mundo, privando milhdes de pessoas da salde e da vida, da alegria de viver e da felicidade.
A esta terrivel doenga se deveram alguns desfechos histéricos imprevistos, a justificacao de
medidas repressivas, a modificagdo de hébitos sociais e de comportamentos pessoais. Com
a descoberta da penicilina por Fleming parecia que as portas do Inferno se tinham fechado
e tudo tinha passado. Infelizmente o ciclo recomegou. A SIDA substituiu-se a sifilis! Durante
quanto tempo viveremos 0s medos e as angustias que 0s nossos antepassados viveram
durante quase meio milénio?! Que recordar e detalhar o modo como se comportaram sirva,
a0 menos, para Nos preparar para esta nova provagao.”

* 0 autor escreve ao abrigo do antigo AO.
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Nas “Centurias de Curas Medicinais” de Amato Lusitano

Prof. Doutor Jodao David Morais*
Ex-director de Servigo do Hospital do Espirito Santo

de Evora

No final do século XV teve inicio, no sul de
Castela e na Italia, uma epidemia de sffilis
(“morbo napolitano” ou ‘morbo gélico”) que,
de uma forma exponencial, rapidamente se
expandiu por toda a Europa.

A progressao dessa epidemia teve como
principal difusor em especial a soldades-
ca e 0s mercendrios de Carlos V e, subse-
quentemente, de Filipe Il de Espanha, que
levaram a guerra e a sifilizacdo aos quatro
cantos da Europa que, saida do medievo, vi-
via entdo uma certa licenciosidade de cos-
tumes. Ora, a actividade clinica de Amato
Lusitano desenvolveu-se, em grande parte,
durante esse periodo, e, assim, 0s numero-
sos casos de morbo galico descritos nas
suas “Centdrias” constituem um legado im-
par para o conhecimento epidemiolégico
e clinico da ocorréncia da sifilis durante o

Renascimento. Outrossim, a elevada preva-
léncia da sifilis em Quinhentos permite ree-
quacionar a longa polémica que se sequiu
sobre a sua origem tdpica, e permite tam-
bém analisar, retrospectivamente, o ‘estado
da arte’' do seu tratamento no século XVI.

*0 autor segue a grafia antiga.




Prof°. Doutora Teresa Matos
Fernandes*

Professora Auxiliar do Departamento de Biologia
da Universidade de Evora

0 Programa Polis da idade de Tomar levou
a escavacao, entre 2007 e 2008, de uma
area de 6500m? junto a igreja de Santa
Maria do Olival. Durante a intervengdo de
campo foram escavadas 3.675 sepulturas
e alguns ossarios tendo sido recuperados
vestigios osteoldgicos de 6.792 individuos,
diferencialmente representados.

0 espolio arqueoldgico recuperado dentro e
junto as sepulturas indica um uso tempo-
ralmente extenso deste espago como local
de sepultamento da populagdo. Moedas,
alfinetes, contas, brincos e anéis, entre ou-
tro tipo de achados, levaram a equipa de
arqueologia a atribuir a esta necrépole uma
cronologia que tera tido inicio no século XIII
e que tera caido em desuso no século XVIII.
Desta série, em depdsito no Laboratério
de Antropologia Biolégica da Universidade
de Evora, apenas se encontram analisados
cerca de 100 esqueletos. Contudo, foram ja
identificados 3 possiveis casos de trepane-

matoses. As infecgGes provocadas por Tre-
ponema podem adquirir diferentes mani-
festagOes dsseas dificilmente distinguiveis
entre si. Pretende-se aqui apresentar e dis-
cutir as lesdes 6sseas observadas, numa
tentativa de lhes atribuir uma etiologia.

Em qualquer dos 3 esqueletos estavam
presentes lesoes liticas severas, bem como
obliteragao de algumas das cavidades
medulares e deposigdo de neo-formagdes
dsseas que conduziam a uma acentuada
alteragdo na morfologia e dimensédo dos
0ss0s longos do esqueleto apendicular. As
lesdes eram predominantemente bilaterais,
e afectavam também outros ossos do es-
queleto, como por exemplo, as claviculas e
os cranios. Nestes, registaram-se as cavita-
¢Oes caracterfsticas da sffilis habitualmen-
te denominadas de caries sicca.

Dois dos trés casos que aqui se apresen-
tam, estavam presentes em esqueletos
de adultos, diagnosticados como de sexo
masculino (inventariados com as referén-
cias SMOL.20.240 e SMOL.16.225). No en-
tanto, para o outro esqueleto (SM0.18.188),
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também pertencendo a um adulto e a que
foi atribuido o sexo feminino, a datagéo, ob-
tida através de uma moeda conservada na
sua mao direita, parece permitir balizar este
enterramento entre os séculos XlIl e XIV. A
confirmar-se esta cronologia, por datagéo
com Carbono, estar-se-ia perante um caso
anterior aos Descobrimentos.

* A autora escreve ao abrigo do antigo AQ.
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A. Poiares Baptista*

Prof. Jubilado de Dermatologia da Faculdade
de Medicina da Universidade de Coimbra

As doengas cutaneas assim como as mani-
festagdes cutaneas das doengas venéreas,
foram talvez as doengas que mais vezes
foram reproduzidas em gravuras, em pintu-
ras, em modelos de cera e actualmente em
fotografia.

A razdo de tal facto deve-se a sua natural
exposigao imediata ao olhar do publico, do
paciente e do médico, com caracteristicas
muito diversas e de dificil esquematizagao
e interpretagao. Para os médicos, em espe-
cial para os que tinham ja fungoes didac-
ticas, interessava, além de um eventual e
hipotético diagndstico, guardar e registar
o0 quadro clinico caracterizado por lesdes
cutaneas bem evidentes e por vezes de
diffcil descrigdo, e que serviam para futu-
ras comparagoes e discussdes clinicas
interpretadas sequndo 0s conhecimen-
tos e os critérios da medicina da época.
Compreende-se que as primitivas imagens
eram pouco precisas, que os diagnésticos
formulados eram muito subjectivos, sem
qualquer sistematizagdo, que a nomencla-
tura era também muito dispar tal como a
medicagao e a interpretagao etioldgica e
patogénica.

Na dermatologia tais factos eram talvez
mais evidentes pois a morfologia das le-
sOes era também mais evidente e suscep-

tiveis de uma comparagao objectiva. Foino
decurso do séc. XVIIl e inicio do séc. XIX
que surgiram as tentativas de sistemati-
zagdo da patologia e da numenclatura da
patologia cutanea (Sauvages, Plenck, R.
Wilson, Batemen, Alibert, Rayer,...).

De igual modo a iconografia foi sendo me-
lhorada, asimagens mais pormenorizadas e
mais reais e sempre que possivel pintadas,
procurando evidenciar as caracteristicas
das lesdes, das chamadas “lesées elemen-
tares” que permitiram a leitura e a carac-
terizagdo cada uma das doengas. Assim
foram surgindo os atlas que tiveram ndo sé
importante valor didéctico e na afirmagéo
e difusdo da dermatologia, como também
a afirmacdo de uma escola e dos seus au-
tores. Sao exemplos os atlas de Jean-Louis
Alibert (1806), de R. Willan (1798-1808), de
Pierre Cazenave (1828), de William Wilson



(1847-1855), de F. Hebra (1856), de José
Eugénio Olavide (1871) e de muitos outros.

Na mesma época surgem igualmente os
modelos de cera que rapidamente tiveram
grande expansao e utilizagdo na dermato-
logia e na venerelogia, com especial relevo
para o Hospital de St. Louis (Paris) com
inicio em 1860 até 1958, dando origem ao
actual museu com 4.807 pegas.

Anotemos finalmente que a fotografia,
iniciada em 1900, muito rapidamente foi
utilizada constituindo hoje a totalidade da
iconografia em todas as suas variantes (di-
décticas, pessoais, cientificas,comerciais...)

No que respeita a Venereologia, entdo do-
minada pela sifilis, 0 mesmo se verificou. A
grande epidemia de sifilis (entdo confundi-
da com outras doengas venéreas) surgida
nos séc. XV e XVI, fez atribuir-lhe quadros
clinicos dos mais diversos.

A sifilis foi entao apelidada a “grande si-
muladora™!! Como sabemos, o diagndstico
era entdo apenas clinico e as terapéuticas
ineficazes ou mesmo prejudiciais. Como
também o diagndstico de outras doengas
cutaneas era pouco preciso reinava a con-
fusdo... Também na sifiligrafia os quadros
clinicos da época e reproduzidos nas icono-
grafias s@o em geral exuberantes, por vezes
extravagantes. A progressiva melhoria dos
conhecimentos clinicos, dos métodos de

diagndstico e de tratamento da sifilis e das
outras doengas venereas e cutaneas, assim
como a melhoria das condigdes sociais que
nas mesmas épocas lhes estavam subja-
centes, originaram progressivamente uma
marcada modificagdo nos quadros clinicos
dos tempos iniciais.

Hoje, embora a sifilis continue a existir,
apresenta quadros clinicos bem diferentes,
menos exuberantes, embora por vezes de
dificil diagnéstico diferencial com outras
patologias que possam estar associadas,
especialmente com a SIDA.

Tais modificagdes ndo tiram nenhum valor
as antigas imagens da patologia dermato-
l6gica ou venereoldgica. Elas adquiriram
e conservam um enorme valor histérico e
também artistico pelo que devem ser devi-
damente preservadas.

Aos seus promotores e aos artistas que as
executaram, as nossas homenagens!...

* 0 autor escreve ao abrigo do antigo AO.




Dra. Maria do Sameiro Barroso*

Directora do Nticleo de Histéria da Medicina da Ordem
dos Médicos

Franz Schubert (1787-1828), um dos maio-
res compositores do final do Classicismo e
inicio do Romantismo, tendo falecido antes
de completar trinta e dois anos, deixou-nos
uma obra fascinante da qual se destaca o
impulso com que projectou o Lied (cangéo)
como uma das mais genuinas expressoes

da musica alema, a sua esplendorosa mu-
sica de camara e a sua producdo sinfonica
que antecipa Anton Bruckner (1824-1896) e
Gustav Mahler (1860-1911).

A sua vida curta contrasta com a extensao
e grandiosidade da sua obra. Tendo come-
¢ado a compor aos treze anos, extasiado
pela musica de Wolfgang Amadeus Mo-
zart (1756-1791) e Ludwig van Beethoven
(1770-1827), compositores que sempre ad-



mirou, ficou conhecido, no seu tempo, a um
grupo restrito de amigos. O seu prodigioso
talento s6 foi amplamente reconhecido
apos a sua morte.

Schubert terd, com grande probabilidade,
contraido Sifilis, através de uma criada de
quarto, durante uma estadia no castelo do
conde Esterhédzy, em Zseliz, na Hungria, em
1818.

Sabia-se que a doenca, endémica desde o
século XV até ao século XX, era transmitida
por contacto sexual.

Além do mais, sendo desfigurante e estig-
matizante, era um assunto sobre o qual se
evitava falar. A doenca e a causa da sua
morte tém sido objecto de estudos recen-
tes, que constituirdo a parte central desta
apresentacao. A sua alegada homossexua-
lidade, ndo confirmada por evidéncias soli-
das e convincentes, sera também referida.

A primeira alusdo de Schubert a sua doen-
ca data de 1823. Tinha vinte e sete anos. J&
tinha escolhido a morte como tema central
de algumas das suas composigdes mais
impactantes, nomeadamente, do quarteto
de cordas “Der Tod und das Méadchen” (A
morte e a donzela” D531 e “Erlkdnig” (O rei
dos 4lamos), D 328, Lied composta para o
poema, escrito por Johann Wolfgang von
Goethe (1749-1832).

Schubert enviara a sua composigao a Go-
ethe, que s6 reparou nela apés a morte do

compositor. O dramatismo que a musica
de Schubert imprime ao poema, que inter-
pretou na perfeigdo o desespero da crianga
arrebatada pela morte, e transportada a ca-
valo pelo pai que nao se apercebe da tragé-
dia que estd a acontecer, é absolutamente
notdvel. As suas trés ultimas sonatas D958,
959, 960 sdo marcadas pelo sofrimento
causado pela Ultima fase da Sifilis terciaria.

0 segundo andamento, andantino, da so-
nata para piano em |4 maior N° 20, D959,
terminada em Setembro de 1829, poste-
riormente chamada “Sonata Sifilitica”, é
marcada pela tristeza e é como que uma ul-
tima evocagao dos seres e dos lugares que
amou, sentindo que o seu estado de saude
se afundava e que a morte se aproximava
inexoravelmente. Faleceu a 19 de Novem-
bro desse ano, antes de completar trinta e
dois anos.

* A autora escreve ao abrigo do antigo AQ.
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Evidéncias histéricas e paleopatolégicas

Prof. Doutora Célia Lopes*'

Investigadora do Centro de Investigago
em Antropologia e Satide do Departamento de Ciéncias
da Vida da Universidade de Coimbra

A sifilis é uma infecgao sexualmente trans-
missivel, cronica e com transmissdo con-
génita, cujo passado clinico se encontra
bem documentado. Desde o século XV a
meados do século XX, constituiu um sério
problema de satde publica na Europa.

Em Portugal, sdo inimeras as obras que a
ela se dedicaram, particularmente depois
da identificagdo do seu agente etioldgico,
o0 Treponema pallidum pallidum, e da desco-
berta de antibidticos eficazes no seu trata-
mento; apesar disto, a pesquisa paleopa-
toldgica no pais é parca nestes vestigios,
facto que é acompanhado pela inexisténcia
de nimeros oficiais no que respeita a do-
enca no passado. A necessidade de tentar
entender e colmatar algumas destas falhas
levou a elaboragédo do trabalho que agora
se apresenta e que tem como principal ob-

jectivo o de contribuir para o conhecimento
da sffilis na cidade de Coimbra ao longo
das primeiras décadas do século XX. Este
objectivo foi concretizado através da con-
sulta de material de arquivo dos Hospitais
da Universidade de Coimbra (HUC) e do
Cemitério Municipal da Conchada (CMC).
Importante também sera aferir a importan-
cia da consulta de arquivos para 0s estudos
paleopatoldgicos. De entre os internamen-
tos efectuados nos HUC entre 1904 e 1937,
59% (6705/114307) tinham como patolo-
gia diagnosticada a sffilis.

A maioria dos doentes entrou com diagnds-
tico de sifilis adquirida (89,3% [1619/1813]),
tendo os restantes 10,7% (194/1813)
ocorrido na sua forma congénita. A sffilis
adquirida afectou sobretudo jovens adul-
tos (20-39 anos), solteiros, sem distingdo
estatisticamente significativa entre sexos.
A sifilis congénita foi detectada sobretu-
do em criangas, entre 0s 0 e 0s 4 anos de
idade. A maioria dos internamentos por
sifilis congénita ocorreu quando a doenga



Registos de sffilis nas colegdes identificadas de Coimbra. Na imagem ilustra-se as duas vertentes do trabalho apre-
sentado, a arquivistica, através de uma cdpia de um registo de entrada nos Hospitais da Universidade de Coimbra,
e a paleopatoldgica, exemplificando vdrios tipos de alteragdes de origem patoldgica detetados nos esqueletos de
individuos pertencentes as colegdes.

se apresentava ja na sua forma tercidria
(53,9% [21/39]), o mesmo ndo sucedendo
na forma adquirida da doenga, com 29,5%
(1063/3598) dos casos. A sifilis 6ssea foi
responsavel por 16,2% (57/352) dos inter-
namentos femininos e 8,1% (60/738) dos
masculinos, manifestando-se  sobretudo
por reacgdes 6sseas inespecificas, como
osteites e reagdes periésteas, ocorrendo
a formagdo de gomas osseas em 1,8%
das mulheres e 1,3% dos homens. A maio-
ria das manifestagdes dsseas da doenga
ocorreu no cranio em 64% das mulheres e
61,8% dos homens, particularmente no pa-
lato e nos parietais. Os membros inferiores
foram afetados em 48% dos individuos do

sexo feminino e em 60% dos masculinos.
Os resultados obtidos na investigagao ago-
ra apresentada permitem alcangar um co-
nhecimento impar sobre a sifilis na cidade
de Coimbra no inicio do século XX, quer a
nivel da sua incidéncia e prevaléncia entre
a populacgao, quer possibilitando tragar um
retrato da doenga e dos doentes na socie-
dade. Vém ainda realgar a importancia dos
registos arquivistivos para o trabalho do
paleopatologista.

* A autora escreve ao abrigo do antigo AO.

1. Centro de Investigagdo em Antropologia e Saude, De-
partamento de Ciéncias da Vida, Universidade de Coim-
bra, Coimbra, Portugal. Email: lopesc03@gmail.com
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Prof. Doutora Ana Mafalda Reis*

Regente da Unidade Curricular de Histéria da Medicina
do Mestrado Integrado de Medicina do ICBAS -UP

Dr. Ricardo Correia de Abreu*

Assistente Hospitalar Graduado de Infecciologia do Hospi-
tal Pedro Hispano - ULS de Matosinhos

Descrita e conhecida desde a Era antes
de Cristo, a Sifilis é, ainda hoje, um grande
problema da sociedade da Era moderna,
apesar de, nas décadas de 1950-1960, a Or-
ganizagao Mundial de Saude ter elaborado
um plano para a sua erradicagao.

Com um quadro clinico que em pouco ou
nada se alterou desde a antiguidade até
a data, mantém-se reconhecida como a
grande imitadora pela enorme variedade de
manifestagbes que apresenta; o seu trata-
mento com base em penicilina, descoberta
no final dos anos 20 do século passado, é
o tratamento de eleigao sem que lhe sejam
conhecidas resisténcias apesar dos anos
de uso.

0IMAGEM
NHA HISTORICA

No entanto, ao longo dos anos, diferentes
exames e métodos foram usados para o
seu diagnéstico e seguimento, mas sempre
com um grau de acuidade e especificidade
baixa, facto que nem hoje consegue ser me-
Ihorado apesar da alta diferenciagéo técni-
ca, 0 que torna o controlo desta doenga um
grande problema de Saude Publica. Causa-
da pelo Treponema pallidum, a Neurossifilis,
representando o envolvimento do sistema
nervoso central (SNC), pode ocorrer em
semanas a décadas depois da infecgdo
inicial, e podera manifestar-se clinicamente
de variadas formas (assintomética, forma
meningea aguda, meningo-vascular e pa-
renquimatosa) de acordo com a forma de
apresentagao.

Os meios auxiliares de diagndstico actuais
como Tomografia Computorizada (TAC)
e Ressonancia Magnética (RM) mostram
lesdes que envolvem predominantemente
a substancia branca com edema vasogéni-
co difuso (que poderd produzir quadro de



hipertensdo intracraniana), realce leptome-
ningeo e parenquimatoso perivascular re-
sultando numa meningoencefalite associa-
daainflamagao perivascular e/ou vasculite
e tem predominio pelas cisternas da base.

Historicamente no diagndstico diferencial
de lesdes de Neurosifilis tem se vindo a ter
atengao para a associagao de caracteris-
ticas clinico-imagiolégicas, que permitem
reduzir as opgdes de possiveis diferentes
etiologias e orientar imagiologicamente o
estudo de forma a, no conjunto, ser pos-
sivel excluir entdo outros processos infla-
matdrios (como neurosarcoidose , tuber-
culose, ou doenca de Lyme), infecciosos,
auto-imunes ou vasculares assim como
tumores como linfoma intravascular.

Embora a comprovada eficacia da tera-
péutica pela penicilina, as taxas de Sifilis
continuam a crescer o que sugere falha
na prevencgao. Assim, mais do que doenga
infecciosa com particular significado histé-
rico, a Sifilis continua a ser um importante
desafio atual para investigadores e clinicos.

* Os autores escrevem ao abrigo do antigo AO.
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