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En la practica, la sifilis cardiaca sols es diagnostica

per suposicions insegures, i molt sovint la mort sobtada

n'es el primer simptoma: la patologia cardiaca de ]a

sifilis s'es construida d'aquests casos i de troballes d'au-

topsia.

Les lesions valvulars i les al•lodinamies cardiaques

consecutives a lesions esclero-gomoses no tenen fisonomia

propia; la miocarditis sifilitica, amb els trastorns d'iner-

vacio que l'acompanyen a voltes, pot arribar a son

complert desenrotllament sense simptomes aparents, o

amb sols lleugeres alteracions propies de 1'insuficiencia del

miocardi (fatiga, astenia, pols arritmic), a les quals els

malalts no acostumen a donar importancia.

Devegades, tot i sospitant una miocarditis sifilitica,

1'exploraci6 no ens proporciona cap donada concloent,

de manera que si hi ha un metode que pugui fer-nos

coneixer 1'estat de la fibra i de 1'equilibri cardiac, serf.

un procediment d'exploracio de valua que haura d'apli-

car-se a tot sifilitic que, per estar profundament intoxicat

o per presentar fenomens generals d'astenia, desnutricio

o anemia, o per ser recidivant crdnic, o presentar lesions
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torpides, In hagi motiu per a suposar que la toxina sifi-
litica o el parasit s'hagin localisat al cor.

Dividirem les nostres observacions, escollides entre un

total de trescents sifilitics, en cinc grupus: i.er, sifili-

tics profundament infectats, pero sense simptomes gene-

rals ni circulatoris; 2.On, sifilitics amb simptomes generals

d'intoxicacio, astenics, anemics o desnutrits; 3.er, sifilitics

amb lesions terciaries torpides o fagedeniques; 4.rt, sifi-

litics amb alteracions de l'arbre circulatori central o

periferic, i 5", heredo-sifilitics.

ie2. Profundament infectats, Pero sense simptomes

generals ni circulatoris. - En sifilitics primaris, amb

xancre gran i en principi de diseminacio, en secundaris

en plena floracio cutaneo-mucosa, pero sense simptomes

circulatoris, i en els que tenen extenses lesions terciaries

cutanies, tambe sense simptomes circulatori,, no es pre-

senta, per sols el fet de la sifilis, alteracio electrocardiaca:

sols hem trobat en alguns casos depressib de la I. De lo

qual deduim que la sifilis, pel sol fet de l'infeccio, si la

toxina o el parasit no han atacat directament la fibra o

l'inervaci6 cardiaques, no produeix canvis de 1'equilibri

electric, no sent, doncs, per ella sola causa d'al-lodinamia

com suposa Kraus (i), basant-se en els valors resultat

de les observacions de Linetzki.

2 on Sifilities amb simptomes generals d ' intoxicacio, as-

tenics, anemics, o desnutrits . - Es extremadament poc

frequent que la curva no presenti cap modificacio; sols

n dos casos de tipus anemic hem vist l'electrocardio-

graina normal.

En uns casos veurem aplanament de la A, de la I o

(i) Deusiche med. Wochenseri/t, 4.2912.
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de la F, ailladament , lo qual indicara disminucio de la

forta auricular , o modificacio de la del ventricol ; en altres

se nota, ja sela, ja associada a dites depressions , la pre-

sencia de forta I p, o sia certa dificultat on la propaga-

cio de l'ona a traves de la massa ventricular ; en altres

hi ha aplanament total de la grafica, com si existis

disminucio de 1'energia total de la contraccio cardiaca,

veritable ahlodinamia , signe , potser, d'un comencament

de miocarditis toxica que evolucionara ulteriorment sense

grans manifestacions , o d'infiltracio especifica de lei

coronaries, indici de Ilur esclerosi.

Indubtablement , es d'importancia en clinica el poder

diagnosticar facilment un canvi de les manifestacions

electriques , que pugui indicar -nos una alteraci .o del meta-

bolisme cardiac; ens avisara la necessitat d'un tractament

actiu, ja que aquests malalts justifiquen la frase cal sifi-

litic, pel sol fet de ser-ho, ha envellit de deu anys».

Siflitics drub lesions torpidcs, terciaries brt'ns 0

fagedenisincs. - Quan no hi ha signes fisics que indiquin

lesi.o cardiaca, ni fenomens especials funcionals que pu-

guin fer pensar en una intoxicacio obrant sobre'l muscle

cardiac o sa inervaciO, es interessant, malgrat tot, saber

1'estat del seu metabolisms, especialment en els malalts

en els quals l'aspecte de les lesions pugui indicar-nos una

profunda disminucio de les reaccions de defensa contra la

infeccio.

En una de les nostres obscrvacions es tractava d'un

cas de fagedenisme serpiginos torpid dels genitals de dos

ant's de duracio, havent-hi trobat una depressio total i

complerta de la grafica, indicadora de profundes altera-

cions de l'energia i fins de l'integritat del miocardi; en

les quals la fibra es defensa malament i no compleix son

treball; sols, despres de moure's el malalt, se presentava



118 Publications de 1'Institut de Ciencies

considerable taquicardia. Aquest malalt ha millorat
extraordinariament en son electrocardiograma al millorar
el fagedenisme, pero continua amb alteracions, com el
major valor de A comparada amb F, alteracio que sens
dubte to el seu valor pronostic.

Un altre malalt amb lesions terciaries extensts i tor-
pides ens ha ofert dissociacio de A, que apareixia doble;
un altre mes, amb terciarisme cutani i visceral antic i
torpid, apart de 1'aplanament de la curva, ens ha donat
grafiques amb extrasistolis ventriculars, indicadors de
profunde malestar de la musculatura del ventricol.

D'aixO s'ha de deduir que als antics sifilitics, amb
Wasserman + o -, curats o no, sobre tot si han tingut
recidives repetides de sa infeccio, els conve, pel pronos-
tic, l'obtencio de 1'electrocardiograma.

4.rt Sifilitics asnb alteracions de I'aparell circula-

tori central o perileric. - Les cardiopaties especifiques
revelades pets signes fisics i funcionals, podran comple-
tar el seu diagnostic amb I'electrocardiograma, el qual
precisara les lesions i, sobre tot, pods indicar en les for-
mes circumscriptes la regio exacta on se localisa el proces;

resultara d'aquesta exploracio una major perfeccio del

diagnostic anatomic i del pronostic.

5.C Heredo-sifilitics. - En tots els casos s'ha d'inves-

tigar 1'electrocardiograma, ja que aquest pot donar-nos
idea de la gravetat del cas, i fins anunciar-nos la mort

sobtada, tan frequent en 1'hercdo-sifilis.

Facilment comprensible es l'immensa importancia

diagnostica, pronostica i terapeutica que aixo tindra, ja

que aqui no trobem alteracions funcionals que puguin
orientar-nos, corn en la sifilis adquirida, i fins en certs

casos ni la mateixa autopsia ens diu res concret.
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Presentem com a exemple dues grafiques de dos casos

de penfigus sifilitic: una, la faltada de F, indici de depres-

sio ventricular, correspon a una nena, que, malgrat la

seva apariencia de sanitat circulatoria, mori amb diatesi

hemorragica (onfalorragia, epistaxis, metrorragia), amb

tot i haver sigut actiu el tractament; l'altre, amb grafica

sana, viu actualment.

Poden, de lo dit, deduir-se les segiients conclusions:

i.a La sifilis, pel sot fet de la seva existencia, no dona

alteracio electrocardiaca especial.

2.a Els sifilitics amb fenomens toxics generals acos-

tumen a presentar una depressio total de la grafica,

particularment de I.
3.a En les sifilis torpides o fagedeniques sense simp-

tomes especials cardiacs, la grafica presenta alteracions

indicadores d'afeccions inicials o lesions confirmades del

miocardi.
4.a Es convenient, per a completar i precisar el

diagnostic anatomic en els sifilitics amb trastorns circu-

latoris o cardiacs evidents, obtenir son electrocardio-

grama.

5.a S'ha de practicar a tots els heredo-sifilitics, per

a fins diagnostics i pronostics, 1'exploraci6 electrocardio-

grafica.

Laboratori de Fisiologia i Clinica de Dermatologia,

Facultat de Medecina.


