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Um homem de 73 anos de idade, com história conhecida 
de doença ulcerosa péptica e portador de pacemaker defini-
tivo por bradidisritmia, sem medicação habitual, é admitido 
em serviço de urgência por hematoquézias. À apresentação 
encontrava-se em choque hipovolémico, com hemoglobina 
de 5,8 g/dL (basal de 15,0 g/dL). Recuperou após fluidote-
rapia e suporte transfusional. A família descrevia quadro de 
fezes escuras, perda ponderal e anorexia com mais de um 
ano de evolução.

À entrada apresentava ainda leucocitose de 12.400/µL, 
neutrofilia de 10.400/µL e proteína C-reactiva de 16,0 mg/dL, 

sem febre. Houve melhoria espontânea destas alterações nos 
dias seguintes.

A endoscopia digestiva alta demonstrou uma úlcera gás-
trica de grandes dimensões, não sangrante, com fundo na-
carado, suspeita de neoplasia maligna e do bordo da qual 
se colheu biópsia. Enquanto aguardava resultado histológico, 
realizou tomografia computorizada tóraco-abdómino-pélvica 
para estadiamento da neoplasia presumida; esta revelou uma 
fístula gastro-hepática, que drenava para um abcesso hepáti-
co. A biópsia do bordo da úlcera mostrou aspectos compatí-
veis com gastrite crónica, sem evidência de neoplasia.

Após identificação do abcesso iniciou-se antibioterapia 
com meropenem, que foi mantida durante dezasseis dias. Foi 
submetido a gastrectomia subtotal, com reconstrução Billro-
th II e drenagem cirúrgica do abcesso. O resultado anato-
mopatológico da peça cirúrgica não descreveu evidência de 

 
Figura 1: Observa-se uma úlcera penetrante do estômago, com trajecto gastro-hepático evidente pelo extravasamento de con-
traste do lúmen do estômago para um abcesso hepático.
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neoplasia. As culturas (hemoculturas e aspirado do abcesso) 
foram negativas.

O doente recuperou totalmente. Pela apresentação, meios 
complementares de diagnóstico e evolução, não foram perse-
guidas outras hipóteses diagnósticas. Não foi obtida reavalia-
ção imagiológica por falta do doente.

A doença ulcerosa péptica complica-se de forma relativa-
mente frequente com hemorragia ou perfuração.1 A penetra-
ção é uma complicação mais rara, ocorrendo na maioria dos 
casos em direcção ao pâncreas.2 Este caso foi diagnosticado 
por tomografia computorizada devido a suspeita de neopla-
sia, realçando a importância de manter sob suspeita doenças 
imitadoras de neoplasia, como o pode ser a doença ulcerosa 
péptica. 
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