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LEMA: PROPOSTAS E PROGRESSOS

PATRONO: CARLOS CHAGAS

Comemorativo do centendrio do nascimento de Carlos Chagas e do septuagésimo
aniversdrio da descoberta da doenga de Chagas. Para cultuar esses majestosos eventos;
as Comnssoes Cuentiflca e Executiva, além de terem escolhido o em‘nente clentlsta como
patrono, mstutunram 0 prémio “Carlos Chagas" e organizaram curso sobre a doenga de
Chagas, a ser ministrado por pesquisadores brasileiros. Todas essas iniciativas, talvez
aparentemente modestas, sem divida encerram elevadas doses de amor, de aprego, de
gratiddo e de patriotico orgulho. Além disso, elas tém o desejo de expressar o esforgo
que muitos patricios realizam no sentido de sustentar e ampliar a obra de quem foi o

maior paradigma cientifico no Brasil.
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O CONGRESSO CONTA COM O APOIO OFICIAL DA PREFEITURA MUNICIPAL DE
CAMPINAS E DA UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS.

O CONGRESSO FOlI SUBVENCIONADO PELO CONSELHO NACIONAL DE PESQUISAS,

PELA FUNDAGAO DE AMPARO A PESQUISA DO ESTADO DE SAO PAULO, PELO MINIS-

TERIO DA SAUDE DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL E PELA SECRETARIA DE
CULTURA, CIENCIA E TECNOLOGIA DO ESTADO DE SAO PAULO.

COMISSAO CIENTIFICA

Claudio Sergio Pannuti, JoBo Silva de Mendonga, José Luis da Silveira Baldy, Judith
Kloetzel, Maria Carolina Soares Guimarfies, Mario E. Camargo, Ricardo Veronesi (pre-
sidente), Roberto Geraldo Baruzzi, Silvio dos Santos Carvalhal, Sumie Hoshino Shimizu

e Vicente Amato Neto.

COMISSAO EXECUTIVA

Arary da Cruz Tiriba, Cid Vieira Franco de Godoy, David Everson Vip, Gildo Del Negro,

Guido Carlos Levi, Hélio Vasconcellos Lopes, Jair Xavier Guimaries, José Martins Filho,

Manildo Favero, Marcelo O. A, Corréa, Reinaldo Soares de Lucca (tesoureiro), Rogério
de Jesus Pedro (secretério) e Vicente Amato Neto (presidente).
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INFORMAGOES FUNDAMENTAIS PARA OS CONGRESSISTAS

Todas as atividades do periodo da manhd serdo desenvolvidas no Centro de
Convivéncia, da Prefeitura Municipal de Campinas. As atividades do perfodo da
tarde serdo desenvolvidas no prédio do Ciclo Basico, da Universidade Estadual
de Campinas, com excegdo das programadas para a tarde do dia 8, que ocorrer&o

no Centro de Convivéncia.

As sessfes do “Forum” precisardo ter a duragdo mdaxima de duas horas e trinta
minutos. Cada expositor podera efetuar explanacdo no decurso de trinta minutos,
restando uma hora para debates e consideragbes a cargo do coordenador.

A duragéo das conferéncias serd de uma hora.

Nas sessoes de Temas Livres, realizadas segundo o sistema tradicional (*Tradicio-
nal”'), os autores contardo com dez minutos para apresentar cada comunicagfo, dos
quais cinco ficardo destinados a perguntas e debates; o presidente dispora, ao
final, de todo o perfodo de tempo que restar para efetuar consideragdes sobre os
relatos apresentados. Nas sessdes realizadas através de “posters” (“Posters”), os
autores deverdo permanecer na sala durante duas horas e quinze minutos, para
prestar esclarecimentos aos interessados e para com eles dialogar, sob coordenagé&o
€ superviséo de um presidente.

Se possivel, os ‘“posters” continuardo afixados mesmo em ocasibes que n#o s&o
as oficialmente programadas para comunicagdes por intermédio deles.

Os presidentes receberdo instrugbes quanto ao exercicio de suas fung¢des e, inclu-
sive, a respeito dos pareceres que fornecerdo & Comissfio Julgadora formada por
Gildo Del Negro (presidente), José Luis da Silveira Baldy e Roberto Geraldo Baruzzi,
referente & concessdo dos prémios “Carlos Chagas” e “Samuel B. Pess6a”, para
as melhores contribuigbes sobre doengas parasitdrias ou infecciosas, respectiva-
mente, informadas em reunides de temas livres.

As aulas dos cursos deverdo ter a duragdo de quarenta e cinco minutos; a mesa-
redonda do curso sobre doenga de Chagas e as trés partes do curso sobre anti-
bioticoterapia precisaréo ter desenvolvimento estritamente nos dois perfodos dispo-
niveis e equivalentes a duas aulas, sendo viavel dispensar o intervalo de quinze
minutos, se isso for considerado melhor.
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A Comissdo Cientifica coube a missdo de selecionar as comunicagbes cientificas e
de indicar as apresentaveis em reunides classicas ou por meio de “posters”, valo-
rizando critérios que interpretou como mais I6gicos.

A adogdo de “posters” refletiu a vontade de apreciar a produtividade deles em
Congressos da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical.

Foi recomendado que os autores enviassem numero limitado de relatos, mas o
pedido comumente deixou de ser levado em conta. Por outro lado, muitos resumos
exibem aspecto gréfico ndo ideal e erros referentes & redagdo. Por motivos com-
preensiveis, ndo houve possibilidade de impedir essas condutas e de sanar essas
impropriedades.

Presidirdo as sessbes de temas livres membros da Comissdo Cientifica e da Co-
missdo Julgadora pertinente aos prémios “Carlos Chagas” e “Samuel B. Pessba”.

Houve preocupagdo no sentido de agrupar as comunicagées de forma a obter
uniformidade nas reunides. Conceder sucesso integral a respeito ndo & viavel, pela
vigéncia de fatos facilmente perceptiveis; no entanto, procurou-se agir a contento.

- Alunos da Faculdade de Ciéncias Médicas da Universidade Estadual de Campinas,

representando o Centro Académico “Adolfo Lutz”, extrairdo do “Forum” subsidios
para estimular, na Assembléia Geral, definigdo de propostas a serem encaminhadas
ao Governo, consubstanciando tentativa de ajuda e de participagdo. Eles também
cooperarao facilitando o entrosamento entre os presidentes das sessbes de Temas
Livres e a Comissdo Julgadora pertinente aos prémios “Carlos Chagas” e ‘“Samuel
B. Pessba”. =

os horarios e recomendagdes estabelecidos, a fim de ser conseguido adequado e

E absolutamente necessario que todos os parti?pantes do Congresso respeitem
produtivo decurso da programagéo cientifica. )

Certificados referentes & participagdo em sessdes de Temas Livres e a fregiiéncia
aos cursos somente serdo fornecidos aos congressistas oficialmente inscritos. Para
comparecimento as atividades sociais também havera necessidade da inscrigéo
regulamentar como membro do Congresso. Quanto a concesséo de comprovantes
de assisténcia aos cursos, comparecimento integral representara outra exngéncna,
além da antes mencionada. .

- Em local préximo ao prédio do Ciclo Béasico esta situado o restaurante da Univer-

sidade Estadual de Campinas, colocado a disposigdo dos congressistas, que pagarfio
pequena quantia pelas refeigdes.




CAMPINAS, PROBLEMAS E ANSEIOS NO CONTEXTO DO XV CONGRESSO

DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA TROPICAL

A escolha de Campinas para acolher o XV Congresso da Sociedade Brasileira
de Medicina Tropical representa, sem divida, manifestacdo de estima para com essa
progressista e pujante cidade do Estado de S#o Paulo. Além disso, constitui, inegavel-
mente, expressdo de respeitosa homenagem a Universidade Estadual de Campinas,
instituicdo que paulatinamente vai galgando marcante posi¢do no ambito da vida cien-
tifico-cultural do Brasil e que, também, estd atuando, de maneira positiva, no sentido
de formar profissionais, de buscar novos conhecimentos, de estender servicos & comu-
nidade e de demonstrar sensibilidade para com importantes problemas vigentes no
territério nacional.

Creio ainda que a realizagdo do referido conclave em Campinas tem o intuito
de prestigiar a Disciplina de Doengas Transmissiveis, da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Universidade Estadual de Campinas. Tal setor, modesto e de discreto porte, &
no entanto exemplo da conveniéncia da instalacdo de outros congéneres, nas escolas
médicas do pais, para conceder & especialidade pertinente &4 abordagem dos aspectos
clinicos das enfermidades infecciosas e parasitdrias correto lugar no contexto da reali-
dade brasileira. Conceder esse apre¢o significa, igualmente, estimular todns os que
j& colaboraram para a instalago de nucleos idénticos ou pretendem oryanizé-los, a
fim de desfazer ou atenuar clara deficiéncia presente em muitas Faculdades de Medicina.

Reunir especialistas em Ciinica das Doengas Transmissiveis e profissionais que
labutam em 4&reas correlatas afigura-se o desiderato maior do XV Congresso da Socie-
dade Brasileira de Medicina Tropical. Com suas culturas, anseios, designios patridticos
e propésitos humanitarios, esses pesquisadores e elementos dedicados a tarefas de
ordens assistenciais e preventivas tentam cooperar para que diminua a notoriedade das
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doengas transmissiveis no Brasil. Durante o evento, eles poderdo, com certeza, demons-
trar como desejam alterar essa desagradavel situagédo, cada vez com maior objetividade.

A programagdo do XV Congresso foi rigorosamente elaborada segundo as dire-
trizes emanadas da Assembléia Geral da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical,
efetivada em Jodo Pessoa, no més de fevereiro de 1978. Ela inclui questdes imanentes
ao ensino das doengas transmissiveis, a assuntos de carater social relacionados com
afeccOes infecciosas e parasitarias e a condigbes que requerem melhores abordagens
profilaticas. A adogdo do lema propostas e progressos denota o impeto construtivo
dos organizadores e, paralelamente, o interesse deles quanto a produtividade cientifico-
didatica. ;

L4

Multiplos fatos configuram preocupagbes para praticamente todos os que esco-
lheram o labor na area da Clinica das Doencas Transmissiveis como meta. Entre elas,
é licito lembrar a conceituagdo e os objetivos da especialidade, o ensino nos campos
da graduagdo e da pés-graduacgéo, o tipo de assisténcia a ser concedido a populagdo
e em especial a natureza do entrosamento cabivel com os membros de unidades sani-
tarias, a obrigatoriedade de estabelecer normas orientadoras no que diz respeito a
diagnéstico e tratamento, o assessoramento a 6rgaos governamentais, o mercado de
trabalho, a instalagdo de Servigos em todas as Faculdades de Medicina, a conveniéncia
de implantar “isolamentos” em hospitais gerais e a tomada de posigdo diante de
acontecimentos relacionados com campanhas, planejamentos e terapéuticas. Agora, em
Campinas, mais uma vez, elas ficardo em cena, sofrendo analises, merecendo sugestbes

e, sobretudo, enfatizando a trabalhosa missdo a cargo da Sociedade Brasileira de
Medicina Tropical.

O transitério convivio em Campinas ndo podera deixar de ser itil em termos de
congragamento, troca de idéias e produtividades cientifica, associativa e instrutiva. A

qualidade e o entusiasmo dos congressistas contribuirdo, inegavelmente, para que bene-
ficios comuns ocorram.

VICENTE AMATO NETO




PROGRAMAGAO CIENTIFICA
PROPOSTAS E PROGRESSOS

4.2.1979 — 21,00 hs. — Sessdo de abertura.

5.2.1979 — 8,30 hs. — “Forum” para andlise de questées médico-sociais.

“O ensino de Clinica das Doengas Transmissiveis, em niveis de graduagéo e pds-
graduacgdo, no Brasil” — José Rodrigues Coura (coordenador), Domingos Alves Meira,
Miroslau Constante Baranski e Ruy Jodo Marques.

11,15 hs. — “Progressos nacionais relativos as doengas transmissiveis, em 1978” —
Aluizio Prata.

14,00 hs. — SESSOES DE TEMAS LIVRES
Sala “Carlos Chagas” -— Viroses.
Sala “José Rodrigues da Silva” — Infecgdes bacterianas.”
Sala “Manoe! José Ferreira” — Micoses.
Sala “J. L. Pedreira de Freitas” — Doenga de Chagas.

BSala “René Rachou” — Infecgdes bacterianas; micoses.

16,30 hs. — CURSOS

Sala “Carlos Chagas” (Curso sobre doengca de Chagas) — *“Biologia do
Trypanosoma cruzi. Interagdo parasita-hcspedeiro” — Zigman Brener.

Sala ““‘José Rodrigues da Silva” (Curso sobre antibioticoterapia) — Primeira .-
parte (esquematizag&o dos principais antibiéticos): A} “Penicilinas e cefa-

losporinas™; B) “Aminoglicosideos e outros antibidticos bactericidas'; C)
‘‘Antibidticos bacteriostaticos” — Joéo Silva de Mendonga.

Sala “Manoel José Ferreira” (Curso sobre imunizagdes) — “Imunidade e
imunizagdes” — Ricardo Veronesi.
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17,30 hs. — CURSOS

Sala *“Carlos Chagas” (Curso sobre doenga de Chagas) — “Patologia e
imunopatologia. Problemas auto-imunes e vacinagdo” — Zilton A. Andrade.

Sala ““José Rodrigues da Silva” (Curso sobre antibioticoterapia) — Continua-
¢do e término da primeira parte.

Sala “Manoel José Ferreira” (Curso sobre imunizagdes) — *“Imunizagdes
na prevencgdo de doengas causadas por virus” — Ricardo Veronesi.

6.2.1979 — 8,30 hs. — “Forum” para andlise de questdes médico-sociais.

“Saude e desenvolvimento, no Brasil. | — Expansdo demografica e doengas transmissi-
veis” — Ricardo Veronesi (coordenador), Hubert J. E. Lepargneur, José Aristodemo
Pinotti e Maria Cecilia Ferro Donnangelo.

11,15 hs. —

14,00 hs, —

“Progressos internacionais relativos as doengas transmissiveis, em 1978" —
Ricardo Veronesi.

SESSOES DE TEMAS LIVRES

Sala “Carlos Chagas” — Infecgdes bacterianas; leptospirose.'

Sala “José Rodrigues da Silva” — Leishmanioses; toxoplasmose.
Sala “Manoel José Ferreira” — Doengca de Chagas.

Sala “J. L. Pedreira de Freitas” — *“Esquistossomose manséfnica”.

Sala “René Rachou” — Doenga de Chagas.

16,30 hs. — CURSCS

Sala “Carlos Chagas” (Curso sobre doenga de Chagas) — “Diagndstico
sorolégico” — Mario E. Camargo.

Sala “José Rodrigues da Silva” (Curso sobre antibioticoterapia) — Segunda
parte (uso clinico de antibidticos): A) “Uso terapéutico de antibidticos (I)”
— Vicente Amato Neto; B) “Uso terapéutico de antibidticos (1)’ — Guido
Carlos Levi; C) “Uso profiladtico de antibiéticos’’ — Walter Tavares.
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17,30 hs, —

7.2.1979 —

Sala “Manoel José Ferreira” (Curso sobre imunizagdes) — “Imunizagbes
na prevengdo de doengas causadas por bactérias” -— Sebastido Duarte
de Barros Filho.

CURSOS

Sala “Carlos Chagas” (Curso sobre doenga de Chagas) — *Aspectos
clinico-experimentais e perspectivas da terapéutica antiparasitaria”® —
Aluizio Prata.

Sala “José Rodrigues da Silva” (Curso sobre antibioticoterapia) — Conti-
nuagéo e término da segunda parte.

Sala “Manoel José Ferreira” (Curso sobre imunizagdes) — “Utilizagdo em
massa e programas governamentais referentes as imunizagbes: andlise cri-
tica” — Guilherme Rodrigues da Silva.

8,30 hs, — “Forum’ para andlise de questdes médico-sociais.

“Sadde e desenvolvimento, no Brasil. I — Grandes endemias: importancia, combate e
aspectos ligados ao trabalho de individuos acometidos; migragédo populacional interna”
-— Ricardo Veronesi (coordenador), Ernani Guilherme Fernandes da Motta, Roberto
Geraldo Baruzzi e Vicente Amato Neto.

11,15 hs. —

14,00 hs. —

“Progressos recentes, de natureza imunoldgica, relativos as doengas para-
sitarias” — Ruth Sonntag Nussenzweig.

SESSOES DE TEMAS LIVRES

Sala ‘““Carlos Chagas” — Doenga de Chagas; maléria.
Sala “José Rodrigues Silva” — Esquistossomose mansdnica.
Sala “Manoel José Ferreira” — Parasitoses do aparelho digestivo.

Sala “J. L. Pedreira de Freitas” — Parasitoses do aparelho digestivo;
nutrigdo; mifase; ofidismo; educagd@o comunitdria para a satde.

Sala “René Rachou” — Leishmanioses; toxoplasmose; malaria.

Sala “Emmanuel Dias” — Viroses; leptospirose; esquistossomose mansé-
nica; parasitoses do aparelho digestivo; febre de origem indeterminada.
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16,30 hs. — CURSOS

17,30 hs. —

8.2.1979 —

Sala “Carios Chagas" (Curso sobre doenga de Chagas) — Mesa-redonda
sobre “Combate & doenga de Chagas’: A) “Visdo critica dos programas
de combate” — Guilherme Rodrigues da Silva; B) “Participagdo da comu-
nidade” — Jodo Carlos Pinto Dias; C) “A experiéncia de S&o Paulo” —
Eduardo Olavo da BRocha e Silva.

Sala “José Rodrigues da Silva” (Curso sobre antibioticoterapia) — Terceira
parte (progressos): A) “Resisténcia bacteriana a antibidticos: aspectos
médicos” — Luiz R. Trabulsi; B) “Sinergismo, antagonismo e adigdo no
uso combinado de antibiéticos” — Luiz Antonio Zanini; C) ‘““Alergia peni-
cilinica” — Jodo Silva de Mendonga.

Sala “Manoel José Ferreira” (Curso sobre imunizagdes) ~— “Custo “versus”
beneficio das imunizagdes” — Nelson Moraes.

CURSOS

Sala ‘“Carlos Chagas” (Curso sobre doenga de Chagas) — Continuagédo
e término da mesa-redonda sobre *“Combate & doenga de Chagas’.

Sala “José Rodrigues da Silva” (Curso sobre antibioticoterapia) — Conti-
nuagdo e término da terceira parte.

Sala “Manoel José Ferreira” (Curso sobre imunizagées) — *“Recentes
progressos relativos as imunizagées” — Vicente Amato Neto.

8,30 hs. — “Forum” para analise de questdes médico-sociais.

“Doengas transmissiveis e assisténcia médica, no Brasil” — Jayme Neves (coordenador),
Dirceu Wagner Carvaiho de Souza, Enio Roberto Pietra Pedroso e Uriel Zanon.

11,15 hs. —

14,00 hs. —

15,15 hs. —

“Concepgbes atuais sobre epidemiologia e controle da esquistossomose
mansénica” — Luis Rey.

“Progressos relativos as doengas transmissiveis, no Brasil, distinguidos em
comunicagdes cientificas apresentadas no XV Congresso da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical” — Jodo Silva de Mendonga.

Assembléia Geral da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical. Andlise
de propostas. Entrega de prémios. Eleigdo da Diretoria para o biénie
1979-1980. Encerramento do Congresso.
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TEMAS LIVRES: PROGRAMAGCAO E RESUMOS
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ESTUDG CRITICO DA PROVA DE FIXAGAO DE COMPLEMENTO -
COMO TRIAGEM P/PRESENGA DE Ag HBs EM DOADORES DE /
SANGUE. COMPARAGKO COM A PROVA POR RADIOIMUNENSAIO/
PARAANTIGENO E ANTICORPO HBsS. ANDRADE,D.R.;CLEMEN-
TE,J.E.C.; CASTRO,M.I.B.; NAPOLITANO,A.A.D.B,;TOYA-

MA,M.; PONTES,J.F. & AMATO NETQ,V. - (Faculdade de

Medlc na da Unjiversidade de Sao Paule
A ‘defim itaégb inicial do universo de individuos/

portadores de Ag HBs positivos entre doadores de san
gue, através daprova de fixacao do comglemento embo
ra Justificavel do ponto de vista economico, resuI:
ta na eliminagao de portadores com titulos de AgHBs
em niveis inferiores aos detectados pela sensibili~
dade da prova.

Apesar disso, a comparagao dos dados obtidos com
as determinagOes de Ag HBs por radioimunensaio reve
la a presenga de falsos positivos por FC,nao compro
vados por RIE. Isto ocorreu em 10/92 soros positi -
vos por FC.

Em 7 indilviduos positivos por FC e negativos por
RIE havia 2 positivos para Anti HBs por RIE, ates -
tando contacto prévio com o virus B.

Nos individuos restantes, o anti HBs foi negati-
vo por RIE caracterizando a condigao de portador do
virus B.

Em 1 caso, curiosamente, detectou-se além da pre
senca do Ag HBs por FC e por RIE, de Anti HBs (RIE),
destacando-se que 0 antigeno HBs por RIE era fraca-
ente positivo. Havia, portanto, a possibilidade /
de circulagao de imunecomplexos.

Comentam-se ésses achados, aparentemente discre-
pantes entre a positividade da FC e a negatividade/
por RIE, frente a sensibilidade dessas provas e, tam
bém a presenga de Anti HBs, embora rara, num tlpo 7
de individuos que se caracteriza pela sua produgido
deficiente.
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DO LEVAMISOLE NA HEPATTTE CRONICA B POSITIVA. ANDRA
DE,D.R)\; COTRIM, H. & PONTES,J.F. - (Inst. Brasil
de Estudos e Pesquisas em Gastroenterologla— SP).

sua erradigacgao.
Desta foyma, medidas visando estudar a reativida

de imunologl a tem ganho adeptos quando visam corr1
gir ésses dijtirbios que dificultam a eliminagdo do
agente viral.
Foram estudfdos os efeitos do Levamisole em 6 pa
cientes portaddres de hepatite cronica B positiva ,
alguns com cirrdse instalada, nos seguintes aspectos:

a) Atividade ¢linica: objetiva-se, neste caso,a-
tivar o mecanismd, citotdxico dos linfoc1tos,V1sando
agredir a célula Aepdtica infectada por virus, afim

de liberd-los para\a circulagao. Tal fato foi obser
ado em 3 pacientes\ com aumento de transaminases /
até 30 vézes o valox normal.

b) Atividade antiwiral: ao provocar a liberagao/
0 virus seria estimulado o anticorpo responsavel /
elo seu clareamento circulagao. Bsse papel acre
ita-se ser realizado pelo Anti HBs. Nossos pacien
es mantiveram o antIigeho HBs apds Levamisole,sendo
ue em 2 o estudo quantitativo chegou a mostrar ti-
ulos de 1:4.000 e 1:64.000 respectivamente.

c) Atividade imunolégiga: teria relagao direta /
om o efeito do Levamisole, uma vez que pode ser ava
iada a ativagao dos linfoqitos T periféricos quan—
o medidos antes e apds Le isole. Em 3 pacientes/
em que o estudo foi realizado, a atividade imunolo-
gica nao se corrclacionou cam a jtividade clinica.

d) Atividade histopatolégica: visaria verificar/
se, mesmo a curto _prazo, po ser detectadas alte-
ragoes histopatologicas no fighdo désses pacientes/
lantes e apdos o Levamisole. Tal\estudo foi realiza-
do em 2 pacientes.
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RESERVA ADRENAL LIMITADA EM PACIENTES CCM PARACOC-
CIDIOIDOMICCOEE: RESPOSTAS DO CORTISOL E ALDOSTERO-
NA AO ACTH GENO. DEL NEGROC,G.; MELO,E.; LAYTON,
J. & MELO, M.R. (Universidade de S.Paulo).

0 trabalho representa continuac@o de pes-
quisas pgévias um dos autores (G.D.N.)no campo
dos disturbics fincionais das adrenals na paracoc=
cldioidomicose, Segundo aquelas pesquisas, o com=-
prometimento das adrenais nessa micose € da prdem
de 48% em casos de \autopsia.

Revisfo da literatura indice néo existirem
estudos sistematizados concernentes ds determinacd
es plasmdticas de contisol e aldosterona nessa mi-
cose profunda nem pesdquisas sobre alteracSes des-~
ses hormSnios apés estimulacdio exdgena do cértiex
supra-renal,

Com base nos médodos adotados e nos para-
metros estatfsticos utiljzados, de 23 casos estu-
dados, 2 paclentes com doenca de Addison declarada
apresentaram nfveis basais multo balxos e auséncla
de resposta quer em termos\de cortisol ou aldoste-
rona, Tres outros paclentes\ mostraram reserve adre-
nocortical diminufda em termoe de cortisol e um
quarto revelou possivel reseyva limltada em termos
de funcéo mineralocorticéide,

Estes achados sugerem
adrenalismo significativo em pelo menos 21% de pa-
cientes hospitalizados com pardcoccldioidomicose,

A necessldede de dlagndgtico correto e pre-
coce de hipoadrenalismo € da malor importéncia pa-
re prevenir o desenvolvimento de\ crises addisonia-
nes, que representam permanente Yisco nesses paci-
entes,

incidéncia de hipo-

(Trabalho inscrito, mas né@o apres&ntado no XIV
Congresso, em Jofio Pessoa, 1978)
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"ESTUDO DA PERDA INTESTINAL DE PROTEINAS NA PARA-

COCCIDIOIDOMICOSE¥ TRONCON, L.E.A,; MARTINEZ, R.;
OLIVEIRA, R.B. & IASIGI, N, (Faculdade de Medici-
na de Ribeirso Preto - USP).

Em 10 doentes com Paracoccidioidomicose (Fem)
ganglionar, em outros 6 com a forma pulmonar ou
mucosa € en 7 1nd1v1duos do grupo controle, estu-
dou-se a excxgkao fecal de radioat1v1d_dg_que se
seguiu a injegao endovenosa de albumina->1Cr, A
perda intestinal média de proteinas nos casos de
Pcm ganglionar (3,80%) foi maior do que no grupo
controle (1,30%), mas ndo estev@ elevada na Pem
pulmonar-mucosa (1,09%). Em 2 pacientes com Pcm
ganglionar, a excregao fecal de albumina foi mais
intensa (9,43 e 11,16%), sendo acompanhada de hi-
poalbumlnemla e llnf001topenla, caracterizando a
sindrome completa da enterqpatia exsudativa,

A maioria dos doentes com a forma ganglio -
nar apresentava comprometimento intestinal, evi -
denciado clinica ou radiologicamente. Mostraram ,
ainda, uma tendencia a ter excre¢ao mais elevada
de gordura fecal, porém ndo correlacionada com o
grau de perda intestinal de proteinas. Esta, tam-
bém, nao apresentou correlagao evidente com a al-
buminemia e o numero de linfdcitos circulantes.

Estes resultados concordam com estudos ante
riores, que mostram ¢ frequente envolvimento in -
testinal na Pcm ganglionar, e com os relatos de
casos isolados de perda intestinal de proteinas
nesta doenga.
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IA CONTRAIMUNOEAETROFORESE NO DIAGNGSTICO DA PARAC

CCIDIOIDOMICOSE

MARTINEZ, R,; FIORILLO, A,M, & COSTA, J,C,(Faculd
de de Medicina de 1beirao Preto - U,S, P.)

A presenga de anticqrpos precipitantes em soros d

Hpacientes com Paracog¢cidioidomicose foi testada

Isis" submetidas a ultrassom., Em 97, 2% de 33 casos

por meio de contraimunoeletrofcrese,usando-se comg
ant{geno um extrato deé leveduras do "P.,brasilien -

em fase ativa, houve pogitividade do soro,manifes
tada pelo aparecimento 1 a 4 linhas ou por fa1
xa de precipitado. Em 22 \doentes, analisados depo
is de cdecorridos 3 meses 6 anos da fase ativa !
da moléstia, a maioria ain¥la em tratamento, a pos
tividade se reduziu para 63\ 6% dos soros, em gera
como 1 linha de precipitado)Em 8 deles, com reaga
negativa, a atividade da doe ca ocorrera entre 2

5 anos atras; o soro desta épvca, colhido em 5 !
doentes, foi positivo em todo Obtivemos reagao n
gativa com soros de individuos\normais e de algun
portadores de outras moléstias,\indicando ser o

teste, sensivel e espec{fico. A sua rapidez e sim-
pllcldade o indicam para o uso rdtineiro no diag-
néstico da Paracoccidioidomicose.,
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ARACOCCIDIOIDOMICOSE EXPERIMENTAL DO HAMSTER, CORRELACAO EN-
IMUNIDADE HUMORAL, IMUNIDADE CELULAR E PADRAO DAS LESOES.

ERAGOLI, M.T.S.; MOTA, N.G.S.;MONTENEGRO, M.R., Botucatu,SP.

Hamsters (105) receberam inoculagao intra-~testicular de
ultura cerebriforme de P. brasiliensis, sendo sacrificados
semanalmente durante 20 semanas. No sangue colhido no sacri-
icio foram avalladas a imunidade humoral (IH) 1mnnod1fus§o

e celular inespecifica (ICI): MIF com f1tohemaglut1n1na
(FHA) e a imunidade celular especifica (ICE): MIF com antige-

o de P. brasiliensis. A morfologia das lesoes foi estudada
o sitio de inoculagao, nodulos linfaticos, pulmoes, figado,
ago e rins.

Houve dzssemlnagao da infecgao em 100Z dos animais. As
lesoes se iniciaram por acumulo de neutrofilos e macrofagos
o redor dos fungos seguidos de celulas gigantes e celulas

to de ICE. Tanto os hamster normais (25 controles) quanto os
infectados responderam a _FHA e os infectados desenvolveram,ra
idamente, IH e ICE. Ate a 102 gemana dominavam as lesoes|
ranulomas epitelioides confluentes contendo poucos fungos
randes, frequentemente degenerados sendo rarissimos os fun-
os em reprodugao; neste perlodo os titulos de IH e os indi-
es de ICI e ICE foram maximos. X partir da 105 semana come-
aram a cair os titulos de IH de ICI e ICE, sendo que os de
IH cairam para niveis medios e os de ICI e ICE chegaram a se
egativar; ao mesmo tempo os granulomas epitelioides se afrou,
aram, houve intensa proliferacao de fungos em todas as le-|
soes e surgiu amiloidose.

Nossos resultados indicam que no hzmster a disseminagao
a Paracocczdzoldomlcose interfere na capacldade de resposta
imunitaria celular especlflca e inespecifica, assim como, hu-
ral, sendo esta alteragao correlacionada com.modlflcagao do
adrao das lesoes, 1ntensa prollferagao de fungos e deposito
e amiloide. ‘

epitelioides cujo aparecimento coincidiu com o desenvolvimen-j
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"TES ANTIGENICOS APGS EXTRACXO SALINA,.GUIMARAES M,

COLORACX0 IMUNOHISTOQUIMICA DA MEMBRANA CFLULAR
DE EPIMASTIGOTAS DE T,CRUZI, PERDA DE DETERMINAN-

C.S.*; MILDER, R,V,#*& RIBEIRO, M.T.*(laboratério
de Imunologia*, Laboratdrio de Protozeologia** do
Instituto de Medicina Tropical de Sao Paulo-USP).

Sobrenadantes de epimastigotas de T.Cruzi (cepa Y,
extraidos por salina tamponada com fostatos pH 7,
2 (PBS) ou tripsina mostram um arco identico a I
Soro padrao de moléstia de Chagas (t{tulo prévio
em reacoes de IF 1/320)com imunoglobulinas de clag
se I1gG ou IgM,foram tituladoe usando tais epimas-
tigotas como antigeno.Para o3 extraidos com PBS
os soros tornaram-se negativos e para os extraf -
do; com tripsina a reducéo dos titulos foi de até
70%.

A flagelados extrafdos como acima e nao extraidos|
foi adicionado gamaglobulina de coelho anti- T,
Cruzi conjugado a peroxidase tipo VII.,Como contro|
le foi usado soro normal de coelho.0 desenvolvi -
mento da cor fol feito pela diamanobenzidina. Os
parasitas foram posfixados em s U4 1% e alguns co
rados com acetato de uranila por 15 minutos e exa
minados em microscdpio eletronico Zeiss em/9.
Material eletron denso foi depositado linearmente
e como glébulos ao longo da membrana celular, no
flagelo e no bolso do flagelo em parasitas nao ex
trafdos.Depois de extragao com PBS por 6 horas a-
pareceram vesfculas vazias e o mesmo foi visto a-
pés 24 horas.Extracao por 72 horas determinou o
desaparecimento das marcagaos.Em epimastigotas ex
trafdos com tripsina as ves{culas vazias foram !
vistas 88 ocasionalmente porém a marcacao da mem-
brana plasmidtica nao se alterou,

Trabalho feito com auxflio 6226/75 -CNPq

3%
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.{zido,em coelho foi negativo para o fator EVI. Esta prQducao '

PRODUCAO EXPERIMENTAL DO FATOR EVI - LENZI, J.G.A.; LENZI,H.

L. & ANDRADE, Z.A. (UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA).
Recentemente tem-se chamado a atengao para um fator que a

parece no soro de chagasicos e que reage contra musculo esqui

1etico e cardiaco, se fixando no endocardio, vasos e interstif~

Hcio (fator EVI). Sua origem & desconhecida. Tem sido sugerid

queﬁént?genos de T.cruzi poderiam ter determinantes antigeni
cos comuns com musculos de hospedeiro, ‘gerando assim o apare
cimento do fator No presente traba]ho foram imunizados _coe-q

is meses e meio de 1mun1zagae, colheu-se sangue por pungao .
intra-cardiaca. 0 soro obtido foi previamente absorvido co
figado de coelho e rim de porco e hemacias de camundongos C3H
e utilizado na realizagao de testes de imunofluorescencia in-
direta sobre cortes, em criostato, de coragao e mﬁscu]o-esqqg
letico de camundongos C,H, usando-se anti IgG de coelho fluo-
resceinada (1:40). 0 padrao observado foi inteiramente super-
ponivel ao visto em soros humanos, que contem o fator EVI. E
se padrao desapareceu com a absorgao do anti-soro com extratq —

de musculoou coracao. Um soro hiperimune contra T.cruzi prod

expekimental do fator EVI mostra que o mesmo pode se originan
de sensibilizagao do hospedeiro atraves antigenos de orgaos %
na ausenc1a de qua]quer participagao do T.cruzi .
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A pesquisa de anticorpos antineuronios e gllaUMmkg)
anti-nervo. (AAN), e anticoracao (AAEVI), no 11qu1d
cefalorraqulano (LCR) de pacientes chagasicos cro-
nicos. Marquez, J.0.; Jardim, E. § Ribeiro dos San
tos, R. (USP de Ribeirao Preto)

No presente trabalho se estuda pela reacgdo &=
de imunofluroescéncia indireta (RIFI), o LCR de 43
pactentes chagasicos cronicos, quanto a presenca
de AAN-g, tendo como substrato antigenico, elemen-
tos neurais do Plexo de Auerbach de cobaias, AAN,
empregando-se nervo ciatico deslipidado de cobalas,h
e anticorpo anticoracgdao de cobaias, reagindo con-
tra endocardio, vaso e intersticio (AAEVI). Foi
usado conjugado fluorescente anti IGG humano, mar-
ca Hyland. O LCR foi concentrado até um nivel de -
imunoglobulinas igual ao do soro diluido 20 vezes,
pela Teécnica de _Mies. Foi feito estudo paralelo -
das mesmas reacoes, também nos soros dos respecti-
vos pacientes. O AAN-g foi encontrado em 72% no -
LCR, em 80% no soro; o AAN foi positivo em 22% no
LCR em 20% no soro, e o AAEVI, estava presente em
52% no LCR e em 60% no soro..A pesquisa de AAEVI,
serviu como indicador indireto da permeabilidade
da barreira hematoencefalica as imunoglobulinas sé
ricas presentes na Doenca de Chagas. O estudo emum
grupo controle normal de 8 pacientes, se mostrou
nao reagente. .

AR T L s

PRSI ¥




ho

ipor um metodo gye permitiu a ob.-..ervagao direta do parasit® com

khagasicos porque nzao aglutlnaram o \parasit® e muitos tripamas

ou aa cepc. Albuguerque de T. cruzi.

\ t
EFE DESOK)SDEAVESEDW&H’EROSSOBRBPORMASAD@STIGCJTA!
RTPCMASTIGOTA DE DUAS CEPAS DE T.CRUZI ISOLADAS DE  CASCS

HUMANOS.
APEIHA,TN TEIXEIRA,A.R.L. (Universidade de Brasilia).

O efeito dd\fatores humorais sobre o T.cruzi foi estudado

microscopio de iyversac, durante o periodo de 5 dias. A quanti
dade de 1 pl da sSyspensao em salina de 4 x 100 parasitd/ml
foi encubada cam 1) ul de soro e incculada com micro-seringa
em orificics de uma pluca de Terasaki, previamente preenchidal
com 10 ml de cleo mikeral, em condigOes assépticas.

Quando os soros de\° pacientes com a infecgao chagasica agy,
da, com titulos altos de anticorpos IgM e IgG, foram @cubaaosi

formas tripomastigodas, observou-se aglutinagao de 20% dos
parasitas inoculados nas\3 primeiras horas. Ao final de 18 h,
70% dos tnpanast*gotas achavam-se agregados e formavam grmos
de amastigotas; porém, 30% \dos tripomastigctas permaneciam 1i
vres. Dcpois de 48 h e nos 3, dias seguintes houve intensa mal-!
tiplicagao das formas amastigptas ¢ aparecimento de epimastigo,
tas, cam aumento glcbal da quaptidade do parasith.

Quando se utilizaram soros dg 12 pacientes chagasicos cromni
20s, o0 resultado cobservado foi i e. xtico Zquele obtido cam so—
ros chagasicos agudos. Nao houve lise do parasit® tanto guando
> soro foi usado depois de colhido, camo quando ¥ei inativado a
56°C. Scros de 1nd1v1 iduos n3c-chagisicos ‘diferiram dos  soros

tigotas permaneciam livres até o 59 dia de f(ncubagao. '

Soros de 15 coe_.hos cam infeccao ch agasica aguda ou crdnical
tiveram efeito idéntico aos soros humanps. Soros de 8 galmhas'
ormais ou hiperimunizadas com antlgen de T. cruzi nao lisal
am formas- triparastigotas e o padrao nag -diferiu da daquele cb-
ervado cam soros de coelhos ou humanos. -

Esses padrCes tambem foram. observados qua ‘do -se utilizaram
formas amastigotas e quando o ‘parasita era da cepa Ernestina




e

/(:/?/LOC@ K% g

silia).
0 curso de infecgao pelo Trypenosoma cruzi e
caes experimentalmente infectados fol observado nu;

Infecgdao Experimental de Caes pelo Trypanosoma cru-
zi - LAURIA, P.L. & TANUS, R. (Universidade de Bra-

total de 25 animais. Para analisar os padroes do e
xame clinico e complementares observamcs um grupo
controle.

Na sintomatologia nao observamos sinais de port

de entrada. A febre (75%), a taquicardia (50%) e aT
arritmia do pulso (35%) pareceram ser sinais de va;
lor diagnostico. Manifestaqoes paraplégicas (40%),
ascite (16%), morte subita (12%) e edema (4%) so |
ram vistos em caes inoculados com T.cruzi. Laborat

rialmekte a linfocitose gcorrey em 539, 5', as reaqo S

sorologicas de 1munof1uorescencia e hemmglutlnacao
nem sempre revelaram boa reprodutibilidade dos re-
sultados. A pardsitemia pelo exame direto e xeno-
diagnostico mostrou-se superior (88,0%) aos outros
elementos de diagnostico. Houve comprometimento mig

cardico evidenciado pelo eletrocardiograma (57,1% )1

e histopatologia (70%).

0 estudo comprovado doa animais inoculados pelo
T. cruzi com o cao normal permitiu-nos verificar os
principais parametros para diagnosticas a infecgao

43
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" lembra o observado na "fo indeterminadea® hu-

ES ANATOLOPATOLOGICO DAS VISCERAS DE CAES
ARTIFYCIAL E FATURAIMENTE INFECTADOS CCH O T,
CRUZI,\LOPES,E.,R,; PIRES,L.L,;CHAPADEIRO,E,;
TAFURT , %, L, & PRATA,4,(Faculdades de Nedicina
do Trifingylo Mineiro-Uberaba-e da U,F,lMinas Ge-
rzis e Fachldade de Ciéncias daa Sadde de Bra-
gilia),

O estudo tonsta da nnflise histolégios das
viscerss,em esyecial do coragdo,de cfes com in-
feccio chagisick produzida em laboratério ou
sdquirida naturalpente em 4rea endémicz da tri-
panossomiase cruzi{Sdo Felipe,Bahia).Procurou-
se conparar os achejos morfoldzicos com o Ob-
servados nos chagdsifos humanos,Especiel énfa-
se foi dada 20s aspecdps encontrzdos em c3es
infeetados naturalmente\ e gue foram sacrifica-
dos méses apbs = infecc jesses animais,apresen;
tam no coragao ,quadro hidtoldégico que,em parte

maha da Doenga de Chages. Em\ dois destes Yltims
c3es foi realizado estudo ultraestrutural do cod
Tacao,
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IMUNOGLOBULINAS KA FEERE TIFOIDE. Suassusa, P.A.B;
Marimho, L.A.C; Melo, D.M; Trigueiro, G.S. & Pom-
tes, M.F.S. (yniversidade Federal do Rio Gramde do /
dade Federal de Pegnambuéo ).

s dosaram os miveis de izunoglobu-
linas (IgG, IeM e [gA) ma febre tifoide pelo metodo /
de imunodifusao radial, relaciomando-os com o perfodo

evolutivo da doenca & com a severidade da forma climi

ca. Foram emcontrados iveis séricos elevados de Igh/

na maioria dos casos estudados, eonsideramdo os Auto-
res ser esta elevagao decorremte da maior solicitagao

desta imumoglobulina aﬁ'nl el das mucosas. Ao mesmo /

tempo eomemtam a agao da IgA\ secretoria eomo importan

te no mecarismo de defesa comtira a Salmomela typhi.
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BRUCELOSE - ESTUDO EFETUADO EM 111 MULHERES QUE

SOFPRERAM ABORTO EXPONTANEO. NOHMI, N.; SERRIPIERQ
A.; KOEPKE, A.F. (Hospital Escola Sao Camilo e Sa
Luis/ Macapd, Universidade de Minas Gerais e Insti

tuto Ezequiel Dias /MG)

A frequ&ncia com que se tem verificado o aborto e
pontlneo em gestantes que procuram o Hospital Esc
la S. Camileo e S. Luis de Macapd, levou & pesquis
de brucelose nas mesmas, a fim de se afastar ou a
firmar a hipbétese correlacionada. Foram feitas as
reagoes de fixacao de complemento, de imunofluore
c8ncia indireta, pesquisa de anti-Elobulina humanaj
e a reacao de soro-sglutinacao com a absorgao geld
mercaptoetanol, para o diagnéstico da brucelose.
Concomitantemente, foram feitas as dosagens de
I1£G, IgA e IgM. Sao discutidos detalhes relaciona-
dos com os ant{genos e técnicas utilizados. 0s re-
sultados foram positivos em 2 (1,80%) gestantes
que mostraram os tftulos 1:60 e 1:40, respectiva-
mente. Concluiram que, 20 lado de vadrios fatores
que podem Dprovocar a interrupg&o expontfnea da gr:
videz, a brucelose é uma causa na qual se deve pen
sar, nas gestantes da regido.
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LEPTOSPIROSES:ESTUDO DE 134 CASOS-ASPECTOS RES
PIRATORIOS,LAZERA,M,.S, ;COUTINHO,Z,.P, ;COSTA,I, c.
PINTO, A M M.;TEIXEIRA C.R. V.,LUZ H, & GONGCAL-

VES,A.J.R., (H.E,S30o Sebastido-RJ e H.Servidores

_do Estado de RIO DE JANEIRO).,

Sao analizados 134 casos de Leptospirose,sendo
124 vistos no H,E.S.S. e 10 no H,.S.E.

As manifestacgoes cllnlcas respiratdorias de ana
mnese e exame fisico serao apresentadas.Os o
achados mais frequentes foram tosse 67%; dor
toracica (33%), escarros sanguineos 33%),epis
taxe (28%), presen;a de rufidos adventicios (28

e taquipneia (2 %)

A analise radioldgica foi feita em 94 pacien -
tes (70%) e as principais alteragoes observa -
das foram as condensagoes inomogeneas uni ou
bilaterais, o padrao intersticial fino e con -
densagoes micronodulares.

A hemogasometria arterial foi realizada em 24
pacientes, sendo a hipoxemia a anormalidade '
mais frequente. Os achados cintiggafico pulmo
nares de alguns casos serao apresentados e co-

mentados: .

26
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MANIFESTACOES NEUROLOGICAS NAS LEPTOSPIROSES

Estudo prog{ramado das manifestagdes neurologi
cas das lep osp}roses foi realizado durants o
perfiodo de méses no Hospital Estadual Sao'

Sebastiao (R\J.).

Os aspectos supjetivos e objetivos neurologi-
cos foram analisados e paralelamente as alte-
ragoes liqudricks.

O Material analiXxado é resultado das interna=-
goes sucessivas de¢ pacientes internados duran
te aquele perfodo.f constituf{do de 46 pacien-
tes adultos que foRxam examinados pelo mesmo '
grapo, excetuando-s§ os que faleceram com me-
nos 24 horas de inteynagao.Anilise do traba -
lho sera realizada.

Pinto,A.M.M, ;Neto,J.L.\Lazéra,M.dos S.;j;Mello,

J.C.P.3 Andrade,J.;Cout\inho, N,P,;Gongalves,

A. J.R.
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PRESENGA DE LUTZOMYIA IONGIP .NA ILHA GRANDE ,
RIO DE JANEIRO. ARAUJO PILHO, N.A; SHERLOCK, I.A .

l& COURA, J.R. (UPRJ, FINANC. CNPq)

Em pesquisas sobre transmissores da leishma -
iniose Tegumentar Americana ha Praia Vermelha, Ilha
‘Grande, RJ, durante o periodp de fevereiro de 1976
ta abril de 1977, foram realizadas investigagoes en

tomologicas em 80 domicilios & 41 galinheiros da
area, durante 61 horas de trabalho.

Foram coletados 368 exempk' es de flebotomi -
neos, predominando as especies . intermedia e
L. migonei. Em 3 galinheiros e 1 domicilio foram
| coletados 43 exemplares de L. loXg
l chos e 4. femeas).
, 0s autores assinalam que, a pyesenga da espé-
'cie L. longipalpis na Ilba Grande, assume elevada
importancia em termos de Saude Publica pelo poten-
cial que apresenta na .transmissao da\ Leishmaniose
| visceral, em varias areas endemicas do pais, inclu
| sive na cidade do Rio de Janeiro.

84
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REACAD DE IMUNOFLUDRESCENCIA INDIRETA (IF) E INTRADERMORREA-
CAO (IDR) PARA LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA (LTA) NA
ARFA DE JACAREPAGUA (RIO DE JANEIRO). ESTUDO COMPARATIVO DOS

RESULTADOS OBSERVADOS EM 1974 e 1978.

MARZOCHI, M.C.A.; OQOUTINHO, S.G.; SABROZA, P.C. &
SOUZA, W.J. ( IOC-ENSP-FIOCRUZ )

A partir de um surto epidémico Ge LTA ocorrido em
1974 na area perl-urbana de Jacarepagua, realizou-se a IF em
92 individuwos da populagao, distribuidos em quatro grupos de

acordo com as caracteristicas das lesces e resposta da IDR:

Grupo I- com lesao em atividade e IDR positiva; Grupo II -
can lesao cicatrizada e IDR positiva; Grupo III - sem lesao
ou cicatriz e IDR positiva; Grupo IV - sem leszo e IDR nega-
tiva (controle).

Em 1974 verificou-se no Grupo I: 90,4% dos indivi-
duos cam IF reagente acima de 1:45; no Grupo II: 30%; no Gru
po III: 39,4% e no Grupo IV: 14,33.

A média geanétrica das rec1procas das dllmgoes nos
individuos com IDF. positivas, sem lesao, foi significativa-
mente maior que a dos controles e menor que a dos casos cam
lesao em atividade.

Em 1978, entre 47 individuos desses mesmos  grupos,
verificou-se em relacao a IF apenas 10% de reagentes acima
de 1:45, sendo todos pertencentes ao Grupc I. Ao considerar-
se os soros reagentes em diluicao igual ou superior a 1:45
verificou-se 20% desses soros no Grupo I; 14,3% no Grupo II;
15,8% no Grupo IIT e 9,1% no Grupo IV.

Essa reavaliacao demonstrou acentuada redugao da po-
sitividade da IF em todos os grupos, tanto nos tratados gquan
to naqueles que nao receberam nenhum tratamento. Cbsexrvou—
setaﬂ:annndlflcagaodar&spostaaIDR, can tendencia a ne
gatlva;ao em 50% dos reavaliados.
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‘REIRA, F.M.O.; OLIWEIRA, M.M. & TRIGUEIRO, G.S.

DOENCA DE HODéKIN EM ASSOCIACAO COM TUBERCULOSE E
LEISHMANIOSE. ARRESENTAGAO DE UM CASO.

CUNHA LIMA, D.P.; LO, R.M.P.; RAMOS, A.M.O.; FER

Os autores apxesentam um caso de um rapaz'
de 15 anos de idade c¢ ictericia obstrutiva e as
cite progressiva e refkataria ao tratamento, sem
linfadenomegalia periféyica. O paciente foi ao Obi
to no 639 dia de internamento com ascite volumosa,
éirculagao colateral, ictericia e dispnéia. Duas '
pesquisas de células neoplasicas no liquido asciti
co e uma pesquisa de l~isRm3nias na medula Ossea '
foram negativas. Na necrdopsia observou-se aumento’
de linfonodos paradrticos, \mesentéricos, peripan -
creaticos e do hilo hepaticy; havia ascite (7.700-
ml.) e hidrotdrax a esquerda (900 ml.). O exame mi
croscopico destes linfonodos\mostrou uma associagag
de Doenca de Hodgkin com Tubefculose muito rica em
bacilos. Em dois linfonodos havia ainda parasitose
celular por leishmanias em grakde guantidade. Nas
demais visceras foram vistos ocksionais granulomas
miliares tuberculosos sem lesOes primarias eviden-
tes nem nos pulmoes nem no intesyino.

Trabalho realizado pelos partamentos de
edicina Clinica e de Patologia da\Universidade Fe
eral do Rio Grande do Norte.

[SAN
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{ dos ao longo do Rio Madeira, 42 migrantes procedentes de ou -

| necessita de estudo complementar para que se possa estabele -

Inquento soroepidemiologico de’toxoplasmose em habitantes do
mmicipio de Humaita, Estado do Amazonas.

CORREA,F.M.A.; SALATA,E.; SOGAYAR,R.; BARRAVIERA,B.; MEIRA,D.
A.; PITA,H.J.; SPERANDIO,L.; BRASIL,M.A.M.; CAMPOS,E.P. § M':'N
DES,R.P. (UNESP).

Foram estudados 384 1nd1v1c]uos habitantes das diversas loca11
dades do mmicipio de Humaita, distribuidos nos seguintes gru
pamentos: 45 habitantes das estradas, 198 dos povoados situa-

tros estados e territorios, 36 da zona urbana e 63 indios da
tribo Tenhairim habitantes do Km 136 da Rodovia Transamazoni-
ca. Além dos elementos ep1demolog1cos e clinicos foram-colhi
dos, de todos os individuos, amostras de sangue em papel dE' B
f11tro para realizacao de reagao de immmofluorescencia indi
reta para o diagnOstico de toxoplasmose, empregando-se conJu-
gado de Ig total. Foram feitos eluatos com diluigOes a partir
de 1:20. A RIFI foi positiva em 123 (32,03%) dos individuos ,
nas seguintes diluicoes: 1:20 em 36; 1:40 em 22; 1:80 em 34 ;
1:320 em 21 e 1:1280 em 10. A.distribuiga'lo desses casos pelos
amentos considerados revelou que 77 (38,88%) eram do Rio
Madeira, 13 (30,95%) migrantes, 12(26,66%) das estradas, 14 (
22,22%) Indios e 7 (19,44%) da zona urbana. Foi feita a compa
ragao dos resultados com_os elementos clinicos, parasitologi-
cos e sorologicos da malaria _NOS mesmos 1nd:nr1duos. Nos 12 ca
SOS em que O exame parasitologico para o diagnostico da mala—
ria foi positivo, as RIFI para toxoplasmose foram negativas.A
analise dos resultados permite sugerir: que a frequenc1a de '
positividade da RIFI nos grupamentos estudados nao difere es-
sencialmente dos achados da literatura referidos para outros'
grupos populacionais. A negatividade da RIFI para toxoplasmo-
se nos individuos com parasitologico positivo para malaria ,

cer conclusao mais prec1sa.
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PRIVALINCIA DE INFECGXC TOZOPLASMOTICA #M ESCCLARES DA ZCNA
RURAL DO MUMICEPIC DE JUQUIL, =STADC DT SXO PAULO. CHIEFFI,
P.P.j DELLATORRE, M.C.C.; KA¥'RABAYASHT, L. & SCELODTMANN, A.
EG. (Instituto Adolfo Iutz)

Com o objetivo de estudar a historia natural da infecg¢ao tho
plasmOtica, na zona rural da regifio do Vale do Ribeira, mno
Estado de Sao Paulo, sortearam-se, aleatoriamente, 405 escola
res de 25 escolas de 12 grau, localiZadas na zona rural do mu
n1r1p10 de Juguia. A idade das criancas variou de 7 a 10 a-
noss 205 pertenciam ao sexo masculino e 200 ao feménino.

xoplasma gondii atraves de reagdo de 1munof1uorescenc1a indi-
reta, com diluices a partir de 1/16.
Dos 405 soros testados, 223 (55,0%, revelaram-se positivos,
considerando titulos a partir de 1/64. Quando se levou em con
ta apenas os tftulos iguais ou superiores a 1/4000, em 92 -
(22,7%) criangas Encontrou—se resultado positivo.
Calculando-se o X~ (qui quadrado), nao se obteve diferenca
significativa de prevalencia de infecgio entre os sexos, con-
tudo, quando se estudou a distribuicdo de reacoes positivas
conforme a localidade de residéncia das criangas, notou-se
que em determinadas localidades, de forma significante, ocor-
reu maior freqiéncia de reacdes positivas com titulo igual ou
superior a 1/4000.
OQ resultados indicam ampla dlssemlnagao da 1nfecgao toxoplas
tica nz zona rural de Juquia e a provavel ocorrenc;a de sur
tos recentes, em determinadas localidades do munlcﬁplo.

Determinou—-se a presenga de antlcorpos especlflcos contra To-}§..

|
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IMUNOFLUORESCENCIA (IgG e IgM) PARA TOXOPLASMOSE EM RECEM-
NASCIDOS NO INSTITUTO FERNANDES FIGUEIRA NO PERIODO DE AGOS

TO X OUTUBRO DE 1978 - COMPARAGAO COM A HISTOPATOLOGIA DA
PLACENTA. RESULTADOS PRELIMINARES - (IFF-IOC-FIOCRUZ) : !

Coutinho, S.G.; Garcia, A.P.; Albano, N.; Assumpgao, M.R. &
Amendoeira, M.R.R.

Foi coletado o sangue do cordao umbilical, ou no maximo
ate o 59 dia de vida de 189 recem—nascidos, dos 214 nasci -
mentos no periodo de agosto a outubro de 1978.

0Os resultados da I.F. foram subdivididos de acordo com
os seguintes grupos: a) IgG e IgM nao reatores — 57 casos
(30,2%); b) 1IgG reator e IgM nao reator - 123 casos (65,1%);
c) IgG reator entre 1:16 e 1:256 e IgM reator 1:16 ou supe
rior -~ 8 casos (4,2 Z), d) IgG reator igual ou superior a
1:1024 e IgM reator acima de 1:16 - 1 caso (0,5Z). Dos 9
casos IgM reatores, todos pertencentes ao grupo "c" ou "d".
6 deles eram IgM reatores ate 1:16 e outros 3 ate 1l:64.

0 estudo da placenta realizado em 7 destes 9 casos de-
monstrou em todos eles sinais hisiopatologicos de corio-
amnionite e funiculite cronica, com vascularite e vilosite
proliferativa necrotica e/ou inflamatoria. Em um deles,
o unico pertencente ao grupo "d", foi ainda evidenciado
cistos semelhantes aos de T.gondii. Macroscopicamente a
placenta mostrou aspecto normal em apenas 2 destes 7 casos,
sendo um deles 0 que apresentou cistos do parasito.

Destes 9 recem nascidos IgM reatores _para T.gondii,2 de
les eram de baixo peso, em 2 outros a mae apresentou _qua-
dro infeccioso de etiologia nao determlnada, na v1genc1a
da gestacao. Nos 5 outros casos nao foram evidenciadas in
tercorrencias de maior importancia.

Esta sendo realizado o acompanhamento clinico sorologi-
co destes 9 individuos.
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VALOR DA REALIMENTA! DE TRIATOMINEOS EM CAMUNDONGOS NORMAIS
PARA AUMENTO DE SENSYBILIDADE DO XENODIAGNOSTICO EM PACIENTES
COM DOENGA DE CHAGAS GRONICA. DIAS, J.C.P. & ARAGJO, M.C.

(Centro de Pesquisas Rene Rachou / FIOCRUZ e Faculdade de Me-

dicina / UFMG).

Em 271 xenod1agnost1cos de hag331cos cronicos com Triatoma '

infestans pela tecnica de Schenone, dentre as 4 ca1xas aplica
das, 2 eram reallmentadas em \camundongos albinos nao infecta-
dos aos 20 e 50 dias apos a a 11cagao. Objetivava-se verifi -
car se tal procedimento aumentaria a p081t1v1dade dos tr1ato-
ineos para Trypanosoma ¢ruzi, relagao aos seus pares nao'

realimentados.

Foram positivos 60 xenodiagnosticoy (22,14%), nao se encon— '

trando diferengas estatisticamente ignificativas ara os sub
-grupos de caixas realimentadas ou ngo, seja por X4, seja pe-
1o pareamento de Mc Nemar. Tambem nao se encontraram diferen-
cas com relacao ao numero de triatomingos pos1t1vos entre o!
dois sub-grupos (P * 0,10). Relativamente a mortalidade, nao'

Estes resultados sugerem nao existir vantag
cao dos triatomineos apos o xenodlagnostlco,

nao contribuiu significativamente no tocante
dos xenodiagnosticos, uma vez que 83% dos tria
tivos" foram detectados no exame de 30 dias.
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CONTRAIMUNOELETROFORESE PARA O DIAGNOSTICO DA 1IN _
FECCAO CHAGASICA.RESULTADOS COMPARATIVOS COM AS REA
COES DE MACHADO E GUERREIRO E IMUNOFLUORESCENCIA EM 155 AMOS
TRAS DE SORO. COSTA,J.C.& FERRIOLLI FILHO,F.(Facul
dade de Medicina de Ribeirdo Preto - USP).
Realizaram-se as reagoes de contraimunoeletro
forese (CIE), Machado Guerreiro (MG) e Imunofluo -
rescenc1a (IF) em 155 amostras de soro de indivi -§
dudgmmgeleC1onadas no Laboratoric "A" apds triagem
sorologica para infecgao chagasica, e enviadas aof
Laboratorio "B' para serem submetidas aos testesdo
estudo proposto. O antigeno para a CIE foi prepara
do por ruptura em ultra-som de epimastigotas de T.
cruzi cultivados em meio 1liquido de Warren (cepa

PF), parte solivel. Houve concordancia da CIE com -
a reacao MG em 96,1%; entre CIE e IF foi 95,5%. Com
relagdo as reacoes de MG e IF a CIE apresentou indi
ce de co-positividade de 0,97 e 0,95 respectivamen
te enduanto que os indices de co-negatividade foram
réspectivgmente 0,91 e 0,97. A interacdo antigeno-

anticorpo na CIE apresentou-se ora como precipita-
¢d0 em névoa‘ora como linhas (1 a 4 linhas).Diante
da facilidade de execugao e baixo custo a CIE pode
vir a constituir uma técnica para o diagnéstico da
infecgao chagasica.
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ORTAMENTO EVOLUTIVO DA REACXO DE
FIXACAO DO COMPLEMFNTO QUANTITATIVA, EM PACIEN-
CRONICA DA DOENCA DE CHAGAS NXo
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- TRATADOS ETIOLOGICAMENTE. ALMEIDA,J .¥W.R.; CAMAR

GO,M.E, & AMATO WETO,V. {Faculdade de Medicina
da Universidade de Szae Pauls).

08 autores ebtiver amostras de sangue de 26 -

_pacientes com a ferpa crdnica da doenca de Cha-

gas, nae tratados etiolegicamente, nes quais -
realizaram s reagzo de fixag@e de cemplemento -
quantitativa, determihande es t{tules finais,. As
amestras feram celhidas mensalmente, em nlmero
de cince em 19 pacientas, quatre em 4 pacientes
e trés em 3 pacientes, perfazendo um tetal de -
120 sores., Estes foram conservados em congela-
dor (-202) durante cerca\de sate dias. As rea-
cees de fixacae do cemplenente quantitativas, -
apesar de realizadas pele niesme prefissional e
ne mesme laberatérie, naoc fleram precessadas si-
multaneamente, f

Os resultados demenstrarsm, num mesme paciente,
intensa discerdfincis entre os\ t{tules finais da
reacao de fixacie de cemplemente quantitativa,
cujes valeres era se devaram exa se reduziram,
com extremos muite distantes ent{re si.

Os autores analisam as possiveis causas dessa -
variabilidade nes titules e cementam que tal -
cempertamente prejudica e emprege\da preva quan
titativa na avaliagfe da eficficia \Je agentes te
rapduticoes na ferma crdnica da deenga de Chagas.
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Reacdo de imunofluorescéncia_indireta (RIFI), rea-
cao de fixagao de complemento (RFC) e reagao de
hemaglutinacao passiva (RHP), no liquidg cefalorra
quiano (LCR) de pacientes chagidsicos cronicos -Mar
quez, J.0.; Jardim,E. & Ribeiro dos Santos, R.(USP-
Ribeirao Preto). ' T

Os autores concentraram 20 vezes o LCR de 43
pacientes chagasicos cronicos, ou seja, ate o ni-
vel de imunoglobulinas igual ao do soro quando es-
te & dilufdo 20 vezes, empregando membrana de cold
«ic, pela Tecnica de Mies. Esta Eesquisa‘correu pa
ralela ao estudo das mesmas reagoes nos soros dos
respectivos pacientes. A RIFI para T.cruzi, foi -
reagente em 80% das amostras no LCR, € em 100% dos
soros; a RFC foi reagente em 8% com titulo > 1,9,
e em 36% com titulo > 1,5, no LCR, ¢ em 100% com
titulo >1,9 no soro. A RHP, foi efetuada até a
presente data, em um ''‘pool’" de 10 amostras, sendo
reagente até a diluigdo de 1/2 no LCR, e até 1/40
no soro. 0 estudo em 10 amostras de um grupo con-
trole normal, se mostrou nao reagente. Fica demons
trada a possibilidade de resultados reagentes,par
as rgagées de RIFI, RFC, RHP, no LCR de pacientes
chagasicos, desde que se empregue técnicas apro -
priada para concentragao do LCR. Acreditamos em
resultados positivos no LCR em porcentagem muito
proxima ao do soro, desde que o LCR seja concentr
do- 400 vezes, com_ um nivel de imunoglobulinas |
igual ao do soro nao diluido. Nao efetuamos tal
concentracgao, devido a.pequena quantidade de LCR
retirada, afim de se evitarem manifestagoes ia-
trogenicas.
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AIIVAQKb DO COMPLEMENTO PELO SCHISTOSOMA MANSONI. II. |
ENVOLVIMENTO DAS IgG NA ATIVACAO DA VIA CLASSICA PELOS
SCHISTOSOMULOS. SANTORO, F.; CAPRON, A. & LACHMANN, P.J.
(Centre d' Immunologie et de B1ologie Parasitaire, Institut
Pasteur de Lille, France e MRC Group on Mechan1sm in Tumour
Immunity, The Medical School, Cawbridge, England).

Apesar de n3o participar na lise dos schistosomu-
los pelo complemento, a via classica tambem pode ser ativada.
De fato, em algumas experiéncias realizadas in vitro nos
observamos que os schlstosomulos em presenga de IgG, sao ca-
Pazes de iniciar a ativag@o do complemento pela via classica:
a) consumo do Cl, C4, C2 e do complemento hemolitico pela via
cldssica durante a 1ncubagao de soro normal ou deficiente em
fator B (aquecido a 50°C durante 20 minutos) com os schisto-
somulos; b) consumo do Cl e estabilidade da taxa de C2 com
um soro de cobaio deficiente em C4; c) estabilidade dos ni-
veis de Cl, C4 e C2 com um soro humano deficiente em IgG e ©
consumo déstes mesmos componentes do complemento com o soro
humano agamaglobullnlco restaurado em IgG durante a 1ncubagao
com os schistosomulos; d) fixag®o do Clq-I12° (primeiro com-
ponente nggl_gad1omarcado) ao schistosomulo previamente in-
cubado com IgG.

Em contraste, os niveis do C5 e do C6 nao s3ao
afectados quando inibimos a via alterna e somente a via clas-
sica pode ser ativada. Assim, podemos deduzir que apesar de
iniciada pelos schistosomulos em presenca de IgG, a via clas-
31ca € inibida em uma de suas etapas iniciais de ativagdo. A
hipdtese mais provavel seria que os schistosomulos 11beram
algumas substéncias capazes de inibir in vitro a ativagao do
C3 pelos componentes iniciais da via cldssica. Esta p0551b1-
lidade esta sendo atualmente estudada nos nossos laboratorios

v




mansoni foram submatidos a tratamento com oxamniquina e, uma

S. mansoni em camundongos se mantem prati

REATIVIDADE IMUNOPATOLOGICA EM ANIMAIS CURADOS DA ESQUISTOS-
SOMOSE - *Brito) P.A.; Andrade, Z.A. - UFBa.
Camundongos Pgfectados ha 10 semanas com 30 cercarias S.

semana apos, com hycynthone. Este tratamento curou a infec-
cao dos animais em 100% dos casos. Um mes apdos o Ultimo tra-
tamento, os animais foram re-infectados com 500 cercarias e
as lesoes pulmonares foram estudadas no 69, 80 e 109 dias a-
pos a exposi¢ao cercariana\ As lesoes consistiam em focos de
densa exsudagcao eosinofila,\com ou sem hemorragia petequiais
em torno a esquistossomulos & hipertrofia das células septa-
is. Estas lesoes foram semelhahtes aquelas observadas em ani.
mais infectados que sofreram re-ynfeccao, e diferiram dos a-
nimais infectados pela primeira vz, onde os esquistossomulos
pulmonares apareceram sem reagao em torno. OQutros dados obti
dos em nosso laboratdrio mostravam qle tambem o tipo de gra-
nuloma ovular hepatico se mantem o mesmo quando o animal so-
fre re-infecgao um mes apos tratamento gspecifico. Desta ma-
neira, a reatividade imunopatologica facd a re-infecgao pelo
mente inalterada’
um més apdos o tratamento curativo da primeiya infeccdo. Est
dados podem refletir a situagao de individuoy tratados nas a
reas endémicas e com risco de re-infeccao imedjata.




ET st TR

J;f\/tou ‘LONM

ESTUDOS SOBRE A EPIDENIOLOGIA DA DOENGA DE CHA
GAS NO CEARA “VEE ECOLOGIA DE TRIATOLINEOS EN
RUSSAS - JOAQUIN EDUARDO DE ALENCAR,OTAVIO FER
REIRA BEZERRA E OSWALDO FREIRE DE FARIA Fe *

' Foi escolhida para demoligao,no Municipio

de Russags territbdrio do T. brasiliensis -~ uma
casa borrifadza 103 dias antes com BHC .Na Area-

" a Fazenda Boa Vista - residem 169 habitantes ;

a taxa de infecgao humana & 7,7% (1munof1uores
céncia indireta)e a de caes é 6, 6% (xeno).

A captura prévia na 4rea revelou 178 T,.bra-
siliensis (46,1%)infectados e raros T.maculata
Ka casa havia um habitante com teste de imuno-
fluorescéncia positivo e de 26 T.bra5111en31s'

[Ny

capturados nenhum revelou 1nfec§§5.
. Durante a demoligcao foram capturados 1 rato
infectado pelo T.cruzi e 104 triatomineos, *''!
89,47.) T.maculata e 10,6% T, brasiliensis; ha-
via L. nasutug infectados no galinheiro.
ixemplares de T.maculata infectados foram
encontrados no teto (0,6 por m™); ao teste de
precipitina revelaram acentuada antropofilia.

Conclui-se que numa casa normalmente habita

da por T. brasiliengis, apbs a borrifacao, hou—
ve substltulgao ‘dessa espécie por uma popule -
cao de T.maculatz, com razodvel antropofiliz e

W
taxa de infecgao suficiente para a transmissao.

¥ Prabzlho do Centro de Ciéhcias da Sadde da

UFC. e da SUCAM realizado com auxflio do CKPgq

1o
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RE 4 EPIDENICLOGIA DA DOENGA DE CHA
- XXI ECOLOGIA DE TRIATOMIREOS'!
GUIM EDUARDO DE ALENCAR,OTAVIO FER
E 0SWALDO FREIRE DE FARIA Fe *

BSTUDOS S
GAS KC CEA
KC ICC - J0
REIRA BEZERR

Foi eccolhifa ums casa, de um conjunto  de
61 gue constituem um encrave de Triatomz macu-
lata, nunm territ¥rio de T.brasiliensis; nessa
4rea o T. maculabe & 05,27. das duas espébcies e
apresenta-se T, €% \infectado.

10 territbrio & \aprecidvel a infeccao de ga
| tos e cdes 10,5% e A infecgao humana & de 2,97
‘T'a 4rea encrave a infeccao de gatos e caes, '!
~elo xenodiagnbstico & de 6,5%.

4 casz escolhida haxia sido borrifzda - com
HIC e foi demodolida 32 dlas apbs, com prévia
neccuisa pare verificar §-presenca de triatomd
i-3h2, com resultado nepat VO«

tursnte a demolizao forym capturados 19 Te

zcilata no teto e paredes \nternas da sala,ln
feceao de 15,8%. Al foram obgervados 0s seguin
tes animaiss 1 rato, 2 caes, satos, 4 lagar-

(e T.cruzi em casa recentemente deginsetizada,
er: érea de T.maculata, resistindo dg¢ triatomi-
r.eos en ecbdtopos habitados pelo homam.

* Trabalho do Centro de Cilnecias dz Shfde d=
UFC. e d= SUCANK realizado com auxIliy do ClPq.
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ESTUDOS SOERE
GAS KO CEARL-
PEREIRO - JOAQU

EPIDEL.IOLOGIA DA DOENCA DE CHA-
I ECOLOGIA DE TRIATONIKEOS EN
I EDUARDO DE ALENCAR,OTAVIO FER

'REIRA BEZERRA E QOSWALDO FREIRE DE FARIA Fe *

Foi escolkids pars demoligao uma casa no Lu
nicipio de Pereiro, territério de prevaléncia'
de T.maculata, onde\raros exemplares de T.brasi

. . ~ SR
diengis sao encontragos. Numa 4rea de 17 cagas,

onde vivem 98 pessoasd, foram capturados 41 T.

maculats que apresent ram taxas de infecgao de

2,4%. Em Pereiro a infgccdo hunana & de 2,27 e
imais: 2,07 pelo xeno -
diagnbstico.

A casa selecionada foy desinsetizzda mais de
um ano antes da demolicad e 20 dias antes uma
captura mostrou 20 T.maculata, 50% infectados .

Durante a demoligao estyvam presentes: 6 pes
soas, 1 cao, 1 gato, 1 pordo e 30 galinhas; na
ocasigo foran, capturados 22% triatomineos,no te
to (0,5 poE m~) e paredes infernas e externa
(1,4 por m"); examinando-se A\80 exemplares,apre
sentaram-se infectados T,2%.

Conclui-se que os métodos normais de capturz
mostram pequena parte da colbnia de triatomi -
neos numa casa habitada e a taxa de infeccao &o
T.maculata observada revela sua \capacidade de

trensmissao do T.cruzi, pois 20%\ dos exemplzres
infectados foram oba ervados no quarto.

Sadde da
UFC. e da SUCAN realizado com auxf{lio do CNPq.
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PREVALENCIA DA INFECGAO CHAGASICA NA MICRO-REGIXO CAMPOJ

DE ITAPETININGA- SXO PAULO.GOLDBAUM,M.;LITVOC,J.;SILVA,
G.R.(UNIVERSIDADE DE SA0 PAULO); MnLUF J.,VALERIO D.M.B.

& FRANCISCO,S.M.(SUCEN).

Compreendendo um proaeto mais amplo, v1sando a co-
nhecer o quadro ep1demlolog1co da tr1panosom1ase ameri -
cana no Estado de Sao Paulo, e suas relagoes com a estru
tura agraria e com os programas_ de controle de vetores ,
reallzou-se um estudo da prevalen01a e morbidade humanas

na area Sorocabana do Estado.

Dentro desta érea,selecionou-se a micro-regi&o /
Campos de Itapetlnlnga, constituida por 10 mun1c1p1os s
cuja populagao rural, em 1976, era de 113.265 habitan -
tes. Foram estudados 12297 individuos, de outubro de 1976
a margo de 1978,correspondentes a 79% da populagao amos-
tral escolhida como representativa de Campos de Itape -
tininga.

A prevalencla de 1nfecqao chagasica na micro-re -
gino, avaliada atraves de reacao de imunofluorescencia
indireta, foi de 6,65 por 100 habltaEE;ETZ“EIETFIBuigao
cezgé—coef1c1ente por idade revelou tendencia crescente
com as faixas etarias mais 1dosas Deve-se destacar que
abaixo dos 10 anos a prevalencia especifica foi de /
0,4/100 pessoas, entre 11 e 15 anos foi de 4 por 100 pes
eoar, sendo que este coeficiente se elevou para 9,8 por
100 nos individuos de 16 a 20 anos. Nos 10 municipios /
que constituem a micro-regiZfo, a taxa de infecgao chaga-
sica zpresentou valores globa1s que osc11aram entre 2,02
por 100 habitantes, no municipio de Itarare, e 17,61 por
100 habitantes, no municipio de Jtaporanga.

O acompanhamento desses individuos, numa regiao /
onde o risco de re-1nfecqao foi substancialmente reduzi-
do, prop1c1ara 1nformaqoes relevantes para uma maior com
preensdo da Historia Natural da doenga de Chagas.
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Jcativa estatlstlcamente.Detectou-se dlferenqas em algu-
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AVALIAGIO DOS EFEITOS DE NXO~COBERTURA EM LEVANTAMENTO
EPIDEMIOLOGICO DA DOENGA DE CHAGAS.MALUF,J.;FRANCA,J.B.
M.3;SALVO,A.(SUCEN);SILVA, G.R.;LITVOC,J.8 GOLDBAUM,M.

(UNIVERSIDADE DE SKO PAULO).

Em um levantamento de 1nfecq§o chag551ca no fsta-
do de Sao Paulo ~ micro-regiao Cmmpos de Itapetininga- ,
foram selecionados 15471 1ndlv1duos para estudo .A taxa
de cobertura chegou a 7%%,ou seja 12297 pessoas, apos a
visitas a todas as 48 localidades sorteadas.

Uma vez que mecanismos de supervis&o continua [ B
rantiam a homogeneidade dos procedimentos administrati-
vos, rée-estudou-se uma 1oca11dade, no caso denominada /
"Rairro do Soalho' mun1c1p10 de Itaporanga, para tentar
se conhecer as caraoter15t1cas da nonulagao”nao-coberta"
e obter assim elementos para se avaliar o segménto "nzo
~cobarto'.

Verificado o grau de cobertura nesta area, ,que /
foi de 79%, procedeu-se a um novo inquérito sorolodgico.
ste exigiu a realizagao de um novo censo, que permitiu
s identifiecacao dos individuos que Ja moravam nesta lo -

calidade, por ocasiac do 1ev*ntamento inicial, bem como
os que para 14 se mudaram no periodo entre os levanta -

mentos.
A prevalencla de 1nfecqao chagas1ca, segundo a /

coleta e 29,3% na 22 coleta dlferenqa esta nao 51gn1f1-

mas faixas etﬁr1as, mas o pequeno numero de observagoes
nao permitiu conclusdes mais precisas.

2 estes dados deve-se acrescentar aspectos onera-
cionzis,visto que a 12 coleta foi realizada em 4 dias de
at1v1dade com um rendimento de 49,5 exames nculpe/d1a .
enguanto que na 22 coleta este rendimento f01 de 13,5 /
exames/equipe/dia, em 8 dias.

1Hé
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‘cer o quadro epldemiologlco da doenga de Chagas no Esta

ecg foram:

MIOCARDNOPATIA CRONICA CHAGASICA EM 2 MUNICTPIOS DC ES-
PADO DE 3%0 PAULO.GOLDBAUM,M.;LITVOC,J.;SILVA,G.R.(ONI-
VESIDADE DE SXO PAULO) ;FONSECA J.A.B.& MALUF,J.(SUCEN).

Como exiensao de um projeto amplo, que visa a conhe

do de Sao Paulo, realizou-se estudo eletrocardlograflco
de uma populag@o habitando area com historlco de trans-
missao natural pelo T.infestans. A prevalencia global /
de infeccao nesbg regiao foi de 6,65%.5elecionou~se pa-
ra este estudo 2\municipios, um com a mais baixa preva-
lencia -Itarare, gOMm .o 2,02% - e outro com a mais alta
prevalencia -Itapokanga com 17,61%.

O estudo eletro ardiografico foi realizado em maio-

res de 15 anos, faixe etaria na qual se acumularam as /
mais altas taxas de Infecgao.Para efeito de comparagao,
obteve-se tracgados e1:trocardiograf1cos, em individuos

com sorologia negativa) que formaram pares com aqueles

com sorologia pos1tiva, em termos de sexo, idade e lo -
cal de habitacao,

Os resultados obtldos,mostraram uma maior frequencié
de alteragoes eletrocardls;raficas entre 08 individuos
pOSlthOS. A comparagao entre os 2 mun1c1p1os mostrou ,
também, uma maior frequenci‘\naquele com maior prevalen
cia de infec¢ao.0Os valores parcentuais de alteracoes

Itarareé ~ Grupo positivk - 23,5% .
Grupo negativo\-~ 16,7%

I{taporanga ~ Grupo positivo % 44,0%
Grupo negativo -\ 24,0%

Os dados , ainda preliminares,)\ sugerem a possibili-
dade de se analisar indiretamenfe o\ papel desempen ado
pelas re-infecgoes s OU mesmc cargasg par831tar1as, no /
desenvolvimento de mlocardlopatia chagasica, haja v1st&
que no municipio de maior prevalencxa se supde um prova
vel processo de transmissao de dcenga Lals intenso.
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] tureza cliniea e epidemiologica deverao fornecer elementos adi-

NiVEIS DE ANTICORPOS ANTI- Trypanosoma cruzi EM POPULAGEO RURAL
DE ALGUNS MUNICfPIOS DO ESTADQ BE SXO PAULO - SXO PAULO.
CARVALHO, M.E. de ; FRANCISCO,S.M. (SUCEN) & LITVOG,J. (USP).

A partir de sangue coletado em papel-filtro, de amostra
representativa da populacao rural da micro-regiaoc Campos de Ita-
petininga, da regido Sorocabana, foram realizadas 15 147 reagoes

de imunoflgprescénqggmipdireta para diagnostico de infecgdo cha-

gasica, entre outubro de 1976 e margo de 1978.

Em triagem prévia a diluigao de sorc de 1:40 observaram-se]

graus diferentes de fluorescéncia em 1 517 amostras, ulteriormen-
te tituladas. A média geométrica da reciproca dos titulos foi
igusl a 131, 85, sendo que estes variaram de 20 a 1 256 ou mais.
Os casos em que & intensidade de fluorescéncia observada manteve-
se abaixo da necessaria para caracterizar positividade ao exame
qualitativo demonstraram, & prova quantitativa, titulos iguais a.
20 em 59 casos e 40 em 1 caso. Os duvidosos distribuiram-se da
seguinte maneira: 12 com titulo igual a 20; 241 com titulo igual
a 40 e 11 com titulo 80. Os positivos totalizaram 29 amostiras
com titulo 40; 388 com titulo 80 e 776 com titulo 1 280 ou mais.
- 0s resultados obtidos aplicam-se a regiao com historico def

transmissao natural de infecgao chagésica. Informagoes de na-

cionais para uma compreensac melhor do significado dos resultados

obtidos no presente trabalho.

1He
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INQUERLITQ ELETROCARDIOGRAFICO NACIONAL. . .
Macédo, ; Prata, A; Silva, G.A«e & Coura, J.R.

tores utilizando-se dos resultados de in-
quérito soroldgico para Doenga de Chagas, estao reali —
zando um inquerito eletrocardiografico nacional a fim de
estimar a prevaléncia da cardiopatia chagdsica nos esta-
dos brasileiros,-

De cada estado fol selecionada uma amostra, pa
reada em idade e sexdy com os individuos controles.

* Foram realizadps até o momento 3.657 eletrocar
diogramas em quatro estagdos e 99 distritos.

A prevaléncia da tardiopatia foi de 17,5% nos
estados de Goias e Bahia e\de 10,8% no Rio Grande do
Sul, enquanto a prevaléncia\de cardiopatia chagdsica
foi de 26% e 24% em Goids e a, respectivamente e de
14,2% no Rio Grande do Sul.




INFECCXO CHAGASICA: INQUERITO ESCOLAR EM ALGUNS MUNICIPIOS DO
ESTADO DE SXO PAULO, POR MEIO DE REACAO DE IMUNOFLUORESCERCIA
INDIRETA, DE 1973 a 1978. - SIO PAULO. GUARITA, O.F.;DIAS JK.,J.;
CARVALHO, M.E. de; VALERIO, D.M.B. & SALVO, A. de{SUCEN).

0s autores determinaram os indices de positividade de

reacoes qualitativas de imunofluorescéncia indireta, para diag-

nostico de infecgao chagasica, em amostras de sangue colhidas em
papel-filtro de escolares da primeira serie do primeiro grau, de
276 escolas rurais.  Foram objeto de estudo 48 municipios dis-
tribuidos em oito Regionais do Estado.

0 conjﬁnto das escolas de onde provieram os casos estuda-
dos foi selecionado por sorteio em-municipios onde trabalhos pre-|
vios de Guarita e colaboradores, em 1970, haviam demonstrado per-
centagens epidemiologicamente significantes de reagoes positivas

de fixacdo de complemento de Guerreiro e Machado.

A reducao de positividade das reagdes observada no perio-
do 1973-1978, em parte dos municipios estudados, representa uma
contribuicao para a avaliacac da eficiéncia dos trabalhos de
combate a vetores que vem sendé realizados pela Superintendencia
de Controle de Endemias (SUCEN) no Estado.
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DIMINUICAD DA INCIDENCIA DA DDENCA DE CHAGAS EM -
RIBEIRAD PRETOD - SP, VICHI,F.L.; COSTA,J.C. & MAU
AD, M. (Faguldade Medzclna Ribeirao Proto - ushP),

A Dosnca \de Chagaes sempre rgpressntou grave -
problema med co-social na reglan de Ribeirao Pre-
to - SP. Duas\ decadas atras, 14,4» dos doadorss -
de sangué ao Hospital das Clinicas, apressntavam
reagao de Guaryeiro-Machado positiva. O mesmo o -
corria em proporgoes muito proximas nos outros -
hospitais da cidads. Prevalencias proxlmas de do-
entes chagas;cos eram datectados em passoas a pro
curarem servigos \madicaos, nao seleciocnedos.

Atualmente{novembro 1978;, 0s seguintes resul-
tados foram obtido%. Nos ultxmos 2000 doadores de
sangue no Hospital ‘des Clinicas o indice de posi-
tividade atingiu 2,%%. Entrs os convocedos para -
exames na Jjunta de Servigo Militar, em 1978, meng
res de 19 anos, 0,494 de 2548 examinados apresen=
taram exames pasxtzvo « Em Servigo NGdlCG, parti-
cular, especializado exames de saude para ad =
missao de funcionarios\de todos os ﬂlVEls, e 8me
presas da cidade a porcentagem de positividade -
foi 2,61%(ultimos 1000 axaminandos).

Us resultados resvelam \yue ngs ultlmos vinte a-
nos, ccorreu sensivel dim nu1gao no_ numerc de cha
gasicos existentes na cidade e regizao. Destaquem-
-se vs fatos das amostras representarem apenas se
gmentos da populagzo, e, o &studo ter sido retros
pectivo. Us planos de sanitarismo publzcu, a cons
c1entizagao popular das medidas profilaticas e @
melhoria habitacional devem te&r sido causas funda
mentais de tal evolugag,




DOENCA DE CHAGAS - ESTUDO EFETUADO EM 111 MULHERES
QUE SOFRERAM ABORTO EXPONTANEQ. NOHMI, N.3 SERRIPY
ERO, A. & KOEPKE), A.F. (Hospital Escola S8o Camilo,
e Sao Iuis/MAcapd, Universidade de Minas Gerais e
Instituto Ezequiel Dias /MG.)

‘Com a finalidade de\ esclarecer a causa do aborto
expontlneo em 111 pacientes que procuraram o Hos-
pital Escola S. Camilo e S. Luis de Macapd, foi
feita a atual pesquisa, a fim de afirmar ou negar
a hipbtese de  existéngia de Doenga de Chagas como |
causa., Utilizou-se a Yeacao de flxagao de comple -
mento, cujos resultadog foram 100% nao reativos.
As imunoglobulinas IgG) Igh, IgM também n3ao se al-
teraram. Embora j4 se tenha diagnosticado.a exis-
téncia dessa patologia no territério, por um de
nés, nos casos em aprego nao foi confirmada essa

hipébtese.
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Estudo soroldgico da infeccao chagasica < Goadores o sangie
rerimerados da cidade do Rio de Janeiro.

Poralta, J.M., Magalhaes, T.CeRe, Carlos, D.T.E.

Instituto de Microbiologia, UFRJ. Cidade Universitaria, Rio
dc Janciro, 21910. Brasil. '

Con o proposito de se verificar a incidéncia da infecgan cha
craslca e doadores de sangue remunerados da cidade do Rio
de Janeiro, foram coletados 1500 soros =m um banco de sangue
particular, que foram estudados através das seguintes técni-
cas sorcldgicas: mw_qgg:‘eg_giéﬂindirﬂm (IF1), hemaglv-
tinagao indireta (HA) e aglutinacao direta sem 2-mercaptocta-
ncl (4D) e com 2-4% (AD-2ME). Os restltados aprcsentaram 6
soros pesitivos para IFI, 7 para HA 2 9 para AD-2ZIE. Desses
soros, 6 se apresentaran positivos nas 3 reacoes, sendo aue
os cutros foran positivos om apcnas umas das reacoes. Em SO
sorcs negativos ¢ nos 10 com ima ou as tres reac;?:'ns sornléni
cas positivas foi realizadc a pesquisa dos fatores EVI (atn’c1
cormo contra endocardlo, sstruturas vascularaes e nembrana
plasmatica de m;sc ‘lo estriado) e HP (anticorpo contra nepvo
verifiérico), afim de se verificar a incidéncia destes fatores
na populagao nao chagasica da cidade do Rio de Janeiro, Vari
ficamos que incidéncia da 1:nfeccao f-hagasma, en nosses Goa—
dores mcentra~st relativaumte baixa (0,667).

AX X 8D do EVI na popul acao com sorclogia pesitiva Dara
2. cruzi foi (logp) 5.33 & 3.15, enquanto que para a popila-
cao com sorologia negativa foi de 3,15 % 0.51, » € 0,0005.
wando se estudou _0s anticorpos anti ITP na nonvlar‘ao Com sore
logia positiva a X 4 SD foi de 5,44 + 1,67 e na pooulagao ne-
gativa foi de 3,19 1 0,58 p<£ 0, 0005.

# Trabalho realizado con aux;lios da FINEP, CNPq e CEPG-UFRJ.




ROVO BRSAIC TEIArBUTICU Cul U 32R84ULIDALUL fia DG-
ENGA DZ CHAGAS.FERREIRA,d.U; (Pac.Ked.Triangulo
Mineire).

0 autor tratou 20 casos de doenga de Chagas na
fase cronica - forma indeterminada - com o ben-
zonidazol {(Hoffmann La Roche).

Foi usado o saguinte esguema terapeutico 10mg/kg/
dia 7 dias e 4mg/kg/dia 23 dias.is doses diarias
foram fracionadas em 2 towadas (de 12 em 12 horas]
A avaliac@o dos efeitos terapeuticos foi feita
atraves do xenodiagnostico (com 40 triatomineos),
Jdo teste de imunofluorescencia e das reacces de

fixagao de complemento e hemaglutinagao indiretsz,

praticados mensalmente.

C xenodiagnostico, apdés o tratamento, tem resulta-
do negativo en 85% dos casos, com follow-up medio
de 14 meses.,

0 comportamento de sorologia tem sido discordanteH
com o -zenodiagnostico. Ha tendencia em resulter
persistentemente positiva mesmo nagueles com Xe-
nodiagnostico reiteradamente negativo.
Empregando esse esquema terapeutico, o autor
observou dermopatia alergica em 3 casos. Os de-~ H
mais efeitos colaterais nao foram importantes.
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A OBTENQAO DE FORMAS VIVAS,COM VIRULENCIA ATE
NUADA,DE \Trypanosoma cruzi POR TRATAMENTO QUI
MICO.

MENEZES,\H. & YAMASHITA, A.
{Pec, ed, irRiréo >reto=UST)

Os autores \pos uma breve revisao do assunto
Jassam a descreyer seus proprios achados com al

gumas cepas virulentas do Trypanosoma cruzi.Tra

tamento quimico dg@s cepas virulentas Y e CL com

azida de sodio, cojseguiu abolir totalmente a
virulencia das mesmys, para camundongos, confor
me comprovacao dada pelas repetidas parasite -
mias negativas,pelo enodiagnostico negativo
aos 30 dias da inoculadao e finalmente pelo {E
dice de mortalidade.

Como controles foram usadas as mesmas cepas
nao tratadas, empregados iydculos, via de inocu
lagao e animais semelhantes

Todavia, a injegao das ceRas tratadas, na ca
vidade celomatica de triatomineos, restaurou a

infectividade das mesmas para camundongo.
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| Estudo da Malaria np mmicipio de Humaiti, Estado do Amazonas
V - Aspectos Cl1n1c e evolutivos.

BARRAVIERA,B; MENDESR.P.; MICHELIN,O.C.; MEIRA,D.A.; CAMPOS,
E.P.; MACHADO,P.E.A. ; \SOGAYAR,R.; VADILETE,C.: BARBOSA,M.A.F.
SALATA,E. ; CORREA F.M.A.; TERADA Vo3 BARRAVIERA S.R.S. GOLD -
MAN,S & BRASIL, M.AM. ESP) .

Em janeiro de 1978 foran atendidos e acompanhados 30 doentes'
com malaria, internados {o Hospital de Humaita. Os _doentes fo
ram considerados de acordp com o diagnostico etiologico,se:
que 19 tinham malaria causada pelo Plasmodium {aleipanun, 10
pelo Plasmodium vivax e um\com infecgao mista (PLasmodium
ciparum e Plasmodium v.wax) Em todos eles foi feito estudo
clinico e laboratorial, incMuindo a realizagdo dos seguintes'
exames: hematologico, urina 1pos I e II, transaminases(GOT e}
GPT), fosfatase alcalina, ure§a, creatinina, bilirrubinas to-
tais e fragoes, protemas totdis e fragoes, clearance de c
tinina, TAP, parasitologico de\fezes, TS,TC e prova do laco -
Em 20_ f01 felto estudo evolutivp com repetigao dos exames po
ocasiao da alta. A maioria dos dpentes era do sexo masculino(
19) e do etano compreendido entre 20 a 40 anos (16).
quadro clinico classico foi mais_frequente nos doentes com
laria pelo P.faleiparum. A duragad, foi _mais curta no grupo
P.galeiparum, e houve predominio d& inicio stbito nos 2 gru
pos.Houve tendencia a regressao do ‘tamanho do figado e do ba
¢o nos doentes com malaria pelo P.udvax, 0 que nao ocorreu
com os do grupo do P.{alciparum.Houve um tmico caso fatal en
tre os que apresentaram P. faleipaum por etlologla. Em rela
cao aos exames subsidiarios as alteraQoes mais apreciadas
ram as seguintes: aumento evolutivo da\VHS em ambos os grupo
diminuigdao evolutiva dos globulos vermelhos em ambos os gru
pos; aumento evolutivo de leucocitos no \grupo do P.uivax e
minuigdo no do P. faleiparum; tendéncia aq aumento de fosfata-
se alcalina e creatinina em ambos os grupps; tendencia a
nuicao do TAP e clearance da creatinina e anbos 0S grupos ;
tendencia ao aumento das bilirrubinas, da TGO e prova do 1
positiva no grupo dos doentes com P. 5a£u . Os aumentos '
de fosfatase alcalina, foram mais apreciado nos doentes com’

malaria causada pelo P.faleiparum.

[~
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Estudo da maldria no mmicipio de Humaitd, Estado do Amazo.="
nas. VI - Aspectos hematologicos. -
MEIRA,D.A.; NIERO,L.; BARRAVIERA,B.; MACHADO.P.E.A.; SOGAY -
AR,R.; CAMPOS,E.P.; MENDES,R.P.; BARBOSA,M.A.F.; VADILETE,C.
BARRAVIERA,S.R.S.; TERADA,V.; GOLDMAN,S.; SALATA,E. § CORREA
F.M.A. ( UNESP). / -
Em janeiro de 1978, 30 doentes com malaria foram atendidos e
acompanhados no Hospital de Humaita. Em 24 deles, todos com
mais de 6 anos de idade, foram estudados alguns aspectos he-
matologicos. Os doentes foram considerados em 2 grupos de
acordo com o diagnostico etiologico, sendo que 10 tinham ma-
1aria causada pelo PLasmodium vivax e 14 pelo Plasmodium gal
' . Para esse estudo foram considerados a duracdo da T

va), a contagem de linfocitos no sangue _periférico e a deter -
minacao dos valores de IgM e IgG pela técnica da_immofluo -
rescencia indireta, com utilizacao de antigeno de Plasmodium
bexghel, conjugado anti-cadeia y especifico e conjugado anti
cadeia u especifico. Em ambos os grupos o comportamento dos
linfocitos foi igual, isto &, o mumero de linfocitos era me-
nor (média de 1.820,8) nos doentes com ataque primar:o e
ma‘or nos com recaida ou recidiva (media de 2.273,2). Por ou
tro lado, o comportamento dos anticorpos da classe IgM tam -
bém foi igual em ambos os grupos, sendo que os valores foram
maiores (média 38,0) nos doentes com ataque primario e meno-
res (média 13,2) nos com recaida ou recidiva. A variagao des
ses anticorpos foi muito mais acentuada no grupo dos doentes
com PLasmodium galelparum (64,0 = ataque primario; 18,4 = re
calda ou recidiva). A analise desses resultados permite s e
rir que a "linfopenia" acompanhada de taxas mais elevadas
IgM nos individuos com ataque primario, em contraste com a
"linfocitose" e taxas mais baixas de IgM nas recaidas ou re-
cidivas expressam o fenomeno de hiperplasia linfoide por es-
timulo antigenico.

[ ]

doenca, o tipo de ataque (ataque primario, recaida ou recidi |
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Estudo da = ig nonnuapmﬂel-hmuta, Estado do Amazo -l
nas. VII - Prote na.
"BARRAVIERA,B. ; NAMMOTO,W. ; MACHADO,P.E.A.; MEIRA,D.A.; SO-
GAYAR,R.; MENDES,R)P.; CAMPOS.E.P.; "VADILETE .C.; BARBOSA,M.A.
F.; SALATA,E.; CORREA,F.M.A.; GOLDMAN,S.; TERADA,V. & BARRA -
VIERA,S.R.S. (UNESP) ‘
Em janeiro de 1978 foyam atendidos e acompanhados 30 doentes
com malaria, internados no Hospital de Humaita. Bm 17 foi
realizada eletroforese\de proteinas séricas, que foi repeti-
da no 37 dia de internagdo. Os_doentes foramcons1derados de
acordo com o diagnostico, etiologico, 11 com maldria pelo Plas
modium” §aleiparue, 5 pelo\PLasmodism vivax e um com™infeccdo
mista. Foram considerados\nesse _estudo as relagOes do protei
nograma com os valores do hematocrito, dosagem de hemoglobi-
na ¢ tamanho do bago. O: tamanhc dobagonaovanwedeoen
tes do grupo acometido pelo\P. {aleiparwum. O hematdcrito e a
hemoglobina aumentaram em 3,\diminuiram em 5 e ndo variaram
em um deles. Nesse grupo houve aumento da esplenomegalia em
um caso, em que OCOTTeu COncow tantanente redugao da taxa de
lobina e do hematocrito. Houve ainda um casé com redu -
¢ao da esplenomegalia e aumento, das taxas de hematocrito e
hemoglobma O proteinograma ne§se grupo mostrou tendencia e
volutiva de queda das proteinas totais em virtude da
de albumina. Houve aumento das fracoes ay, a2, B2 e v _globu-
lina. BEm relag@o aos doentes do gkupo acometido pelo P. vi -
vax verificou-se que houve reducao\da esplenomegalia em 2 ca
sos, acompanhada de diminuicdo dos yalores de hematocrito e
hanoglobma 0 bago permaneceu inve 1ave1 em 3 casos, em que

NV

também queda dos valores de hematocrito e hemoglob:ma
0 prote:mogram nesse grupo revelou tendencia ao aumento das
proteinas totais, em virtude do aumentp de albumina e, aumen
to das fra;m a3, 02.€ Y globulina. A\analise desses resul
tados permite sugerir que no grupo dos Yoentes com malaria '
pelo P. vivax, o comportamento do hematdcrito e da hemoglobi
na esta aparentemente em desacordo com o\aumento da albumina.
Nesse caso pode inferir~-se que provavelmente havia anemia re
al com hemconcentragao O proteinograma fpi, nessas circuns
tancias mais util que o hematocrito e a he ~glob1na para ava
liar a hemodiluigao.




‘nas. VIII - Aspectos sorolbgicos com emprego de  Plasmodium

"SALATA,E.; BARRAVIERA,B.; SOGAYAR,R.; MEIRA,D.A.; CORREA,F.M.

corpos da classe IgG em ambas entidades.

Estudo da maldria no mmicipio de Humaitd, Estado do Amazo -|-

benghei como antigeno e determinag@o de anticorpos das clas-
ses IgM e IgG.

A.; BARBOSA,M.A.F.; VADILETE,C.; GOLIMAN,S.; TERADA,V.; BARRA
VI%SRA,S.R.S.; CAMPOS.E.P.; MENDES,R.P. § BRASIL,M.A.M. (UNESPY
Em janeiro de 1978, foram atendidos e acompanhados 30 doentes
com malaria internados no Hospital de Humaita. Em 27  foram
realizadas RIFI com antigeno de Plasmodium berghei, utilizan-
do-se conjugado anti-cadeia vy especifico e conjugado anti-ca-
deia u especifico, com diluicdo do soro total a partir de 1:8,
Em 25 desses doentes foram, tambem, realizadas RIFI para toxo
plasmose, com os mesmos conjugados e diluicoes do soro total | -
a partir de 1:16. Os doentes foram considerados de acordo com
o diagnostico: 9 tinham por etiologia Plasmodium vivax; 17 o
Plasmodium galcipaum e um infecgao mista (P. vivax + P, fal-
cipaum) . [Em 16 (59,2%) doentes, a pesquisa de anticorpos d

malaria da classe IgM foi positiva, sendo que em 1Z os titu -1
los variaram de 1:8 a 1:32 e, nos restantes de 1:64 a 1:128 .
Em relagao a etiologia,os doentes com malaria pelo P. vivax

apresentaram titulos até 1:32 (7 casos). Por outro lado, 3
dos 8 doentes com malaria causada pelo P. falcipauum e sorolo
gia positiva, apresentaram titulos mais elevados, variando de|
1:64 até 1:128. O doente com infecgdo mista apresentava titu-
lo de 1:64. Em relagao aos anticorpos da classe IgG para mala
ria, 18 (66,6%) doentes esentaram sorologia positiva, sen
do 6 com P. vivax (4 com tItulo de 1:8 a 1:32 ¢, 2 com 1:64 'a'j
1:128), 11 com P. faleiparum (9 com titulos variando de 1:8 a
1:32 ¢, 2 com 1:64 a 1:128); e o de infecg3o mista com titulo
de 1:8. A RIFI para toxoplasmose foi positiva em 17 (68%) do-
entes com malaria para anticorpos da classe IgG (com variagao
de 1:16 3 1:32.000) e, em 3 (12%) da classe IgM (com varia -
¢oes de 1:16 @ 1:64): A comparagdo desses resultados permite

sugerir que nao houve interferencia no comportamento de anti)
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' TRATAMENTO DA GTARDIASE COM TINIDAZOL (TRINIZOL
USAFARMA) .DONALR W,.HUGGINS (UNIV.FEDERAL DE PER-
NAMBUCO).

0 autor medicou 50\pacientes portadores de giar
diase na Disciplina de Doengas Infecciosas e Pa
rasitarias da UFPE.\20 enférmos eram criangas,
com idade variavel tre seis a 12 anos e 30
eram adultos de ambo§ os sexos, com idade entre
20 e 45 anos.
O diagndstico da paraditose foi realizado pela
técnica de Faust e col\e a substancia foi admi-
nistrada na dose unicalde 1,0 g e em jejum.

O controle de cura para$itologica foi efetuado

pelo mesmo exame acima neferido e com intervalo
de sete, 14 e 21 dias ap®s o tratamento.

Efeitos colaterais foram pbservados em dois ca-
sos (4%) e constaram de céfaleia e nauseas.

Cura parasitoldgica foi veyificada em 46 enfer-
mos ( 92%).
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TENTATIVA DE DETECCEO DA INFECGEO ASSINTOMATICA PR Ca-
pillaria hepatica NO HOMEM,

GAIVRAO, V.A. (miversidade Federal da Bahia)*

Em trabalho anterior (Galvao, V.A.,Rev. Soc. Bras. Med.
Trop. 10:333-338, 1976) demonstramos, através da immofluores|
cencia, a presenca de anticorpos contra Capillaria hepatical
no soro de camundongos experimentalmente infectados. Com téc-
nica semelhante foram examinadas amostras de sangue de 500
crrangas de familias de baixa renda da cidade do Salvador-Ba.
Em 9 casos (1,8%) houve fluorescencia positiva, semelhante a-
quela vista nos animais experimentais. Estes casos provavel -
mente representam infeccao verdadeira por Capillaria hepatica
Os resultados foram negativos em 55,8% das amostras. Em 42,4%
apareceram varios tipos de fluorescencia localizada em diver-
sas estruturas dos vermes ou ovos. Estes aspectos foram difi-
ceis de serem interpretados; provavelmente representem rea -
coes cruzadas cam antigenos variados e desconhecidos ou casos
de infecgao esplria pela C. hepatica. Nao houve correlagio en
tre a positividade da reagao e a presenca de varios parasitas
intesvinais mais camms. Os dados indicam que a capilariase '
hepatica deve ocorr no homem mais frequentemente do que s
pensa, e que seu reconhecimento sS serd possivel atraves d:l
métodos imunologicos que devem ser aperfeigoados.

*Bolsist: o (g,
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157 pessoas apreseéntaram titulos cima de 1364, o qus repre

A BREAGRO DE HEM\GLUTINAGAO INDIRETA (IHL). VAIOK EL INGUE-
RITOS SOROLOGICOS E NO DIAGNOSTICO DA LBISEMANICZE VIZUE -
RAL. TMHEIRA ’R .3 mm ,R .3 - CA.RVAI. HO ,J .So; Wissanl ,! »e
CARVAIEO,E.A. & LYFA E SILVA,F.E.A. (Unlvers1uace Federal
da Bahia e Institufo Behring - Teresdpolis, R.J.) .

A reaxao d hemaglut:nagao 1nd1reta pode signili
car uma opgao nao 80 para o diagndstico soroldgico da 191*
caniose v1scera1, como, também para inquéritos soroloblryb.

Da sirpplicidade do sistema de hemaglutxnagao in-
direta, resuita a facilddade para sua real;zacao em traba-
lko de campo: Esse aspecto se constitus como ure das melho
res vantdgens da reagao. ‘

, Testada em quatr casos de cdlezar com diagnosti
co parasitoldgico estabelec\ido, apresentou os segu1ntes Te
sultadoss 1:64, 1311024, 152048 e 1:5120. Considerou-se co-
zo de valor significativo titulos acima de 1s64.

Em 728 soros colhidds e individuos de uma irea
endénica em calazar na cidade §e Jacobina, Bahia, procedeu
se a reagao de- hemaglutinagao indireta.- Verlflcou-se que

senta 7,82% da amostra considerada.

Essa reagao deve sef melhor. estuuada para que se
defina um juizo mais preciso do se valor, ‘sobretudo pelas
perspectivas que abre _no diagnésticyp do calazar e en inque
ritos soroldgicos em area rural.

Trabalho reaiizado com o apoio 8o CNPq - Projeto n?5285/75
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REAGX0O DE IMUNOFLUORESCENCIA INDIRETA PARA 1L,DO
OVANI, EM UMA POPULACAO DE AREX ENDEMICA EM LEISH
NIOSE VISCERAL,TEIXEIRA, R,;HOFF,R, & BADARO, R,|
(Universidade Federal da Bahia)
bjetivaram os autores amalisar o valor da reagao
e imunofluorescéncia indireta para calazar segun-
o a técnica de Camardo e Rebonato (Amerlcan Jour-
al of Tropical Medicine & Hygiene 18- 500, 1976.)

nicialmente testaram a sensibilidade da’ reagao T
ce aos sSOToS de sete individuos com o diagndstico
arasitoldgico de calazar conflrmado.Todos 0S SO
os foram reagentes, verificando-se titulos que W
iaram de 1:80 a 1:640,

1tocentos e v1nte soros de individuos que viviam
em_ umawarea endemlca para calazar foram examinados
través da reacao de 1munof1uorescenc1a indireta J
ara L.donovani e T,Cruzi. Notavel fluorescéncia
foi observada em 140 soros (17%)com ant{geno de L,
onovani e 136 soros (16,5%) com ant{geno T.Cruzi.
maioria dos soros reagiu com ambos os antfgenos.
als soros foram testados uma segunda vez e, dilu
coes de 1:20, 1: :40 e 1:80 com a reagdo de imunoflu
orescéncia para L.donovani e para T.Cruzi.Nesta o-
ortunidade 11,2% foram positivos para L.donovani
e 12,6% para T. Cruzi.

ace a esses dados, cabe o comentario de que as rg
agoes cruzadas entre os anticorpos para T,Cruzi e

.donovani no teste de 1munof1uorescencia para as
uas doengas é um problema que dificulta a inter-
pretagao dos seus resultados.Desta Forma, a utili
zagao da reagao de imunofluorescéncia indireta pa

ra calazar em area onde a doenga de chagas é ende
ica, restringe o seu valor,

Trabalho realizado com o apoio do CNPg-Projeto n?®
52¢5/75 (SIP/08-141)
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*"DISPROTEINEMIA DO DIAGNOSTICO DO CALAZAR,MORIEAR
TY,P.& TEIXEIRA,R,(Universidade Federal da Bahia)
Com o objetivo de esclarecer a relagao entre a 8o
ropositividade para antiggno de L.donovani e as a
normalidades das proEEZnas serlcas no dlagnostlco
do calazar,foram estiidados varios parametros em
trés grupos de doentes,O pr1me1ro se constituia
de seis pacientes com o diagnostico parasitoligi-
co confirmado.Em doze outros individuos pareados
por idade e sexo,que serviram de controle foram
divididos em dois grupos:seis paclentes (controle
A) com teste de imunoflurescéncia indireta posi-
tivoje seis outros (controle B) com o referido '
teste negativo.0s individuos que formaram esses
grupos controles apresentaram febre,hepatomegalia
e/ou esplenomegalia no tempo em que os pacientes
foram examinados, Todos os dezoito pacientes se !
submeteram aos segulntes exames:eletroforese de
proteinas,determinagao do fator reumatoide,protei
na C reatlva,teste de aglutinagao do latex,deter-
mlnagao de anticorpo anti-nuclear,de anticorpo an
ti~toxoplasma e das dosagens de IgG,IgA IgM,IgDh eL
IgE.

Entre os achados registrados cumpre acentuar o in
teresse da analise entre os niveis de I e os tz
tulos do fator reumatoide.A anti-globu na medidaj
pelo teste do fator reumatoide € um anticorpo IgM‘

SR

dirigido contra IgG determinante (Johnson e Faulk
1976) ,Embora antiglobulinas semelhantes ao fator'
reumatoide tenham sido referidas no calazar, nem
o valor do teste nem a possivel siginificagao pa-
toldgica deste registro foram suficientemente evi
denclados.Embora nao seja patognomonico a facil 7]
realizagao, o baixo custo e a universalidade dos
reagentes utilizados podem fazer do teste do fatar
reumatoide um interesse pratico especial,
Trabalho realizado com apoio do CNPg-Projeto n?
5285/75~ (SIP/08-1410)
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TRATAMENTO PO CALAZAR COM ANFOTERICINA B. PEDRO,
R.J.3 SILVEXRA, M.L.3; BRANCHINI, M.L.3; MARIANO, J.
A, B., LUCCA R. S.3 & AMATO NETO V. (Faculdade de
Ciéncias Med cas da UNICAMP).

Os autores aprgsentam suas observacoes com a Anfo-
tericina B no fratamento da Leishmaniose Visceral.
A casuistica é omposta por quatros pacientes pro-
cedentes de zon endémicas com idade entre um ano
e tres meses e 23 anos, que apresentaram doenca fe
bril, de inicio ipsidicso, que se iniciou entre
dois e oito meses\antes da admissao hospitalar.
Todos os pacientes\ apresentavam hepato e esplenome
gallas marcantes e\laboratorialmente: panc1topen1a
periférica e hiperg maglobulinemia, O diagnostico
de Calazar foi confirmado por punc¢ao medular e pes
quisa direta do paragita em todos os casos.

A admlnlstragao da otericina B seguiu as reco-
mendagoes habituais d& infus3ao e controles labora-
torials de toxicidade.\Em todos os casos obteve-se
rogressiva normallzagao he
matologlca e do proteindgrama, alem da negativacao
da pesquisa na medula osgea.

As doses totais que poss bllltaram a cura clinica
e laboratorial foram vari aveis entre 12 e 20. mg/Kg
de peso°

As reagoes colaterais imedlatas ou tardias apesar
de ocorrerem em todos os patiéntes nao impediram a
conclus3o da terapeutica.
0 objetivo deste trabalho & hrazer novos subsidios
ao estudo da eficiencia deste antlblotlco, no tra-
tamento do Calazar.
Consideramos a Anfotericina B domo outra alternati
va para o tratamento desta impoktante protozoose.
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TOXOPLIASMOSE RA BAHIA: RESULTADOS PRELIMINARES DO LEVANTA - |
MENTO SOROLOGICO ENTRE RECRUTAS DO EXERCTRO KO ESTADO DA
BAHIA, BRASIL - ARAUJO DA SILVA, A.; FARIA, J.A.S.; KAWARA-
BAYASHI, M.; SCHLODTMANN, A.G.; GUIMARAES, A.C.S.; SCHAFRANS-
KI, N.L.; CASTANHO, M.L.S. & HYAKUTAKE, S. (Instituto de
Ciencias da Saide da UFBA, Instituto Adolfo Iutz e Instituto
de Ciéncias Biomédicas da USP)

Os AA realizaram inquérito soroldgico, durante o segundo
semestre de 1978, entre recrutas no Estado da Bahia. J3 em
1967, WALLS & KACGAN estudaram a prevalencia da infecgdc to-
xopldsmica entre recrutss neste mesmo Egtado.

O objetivo do presente levantamento congistiuna detecgao
do anticorpo anti-Toxoplasma gondii pela resc2c de imuno-
fluorescencia indireta num grupo populacional gue podera vir
a ser solicitado como doador em bancos de sangue de Hospi-
tais Militares e Civis de Salvador.

Os_soros foram colhidos em papel de filtro para posterior
eluigao e o tftulo minimo reagente foi estabelecido & dilui-
cao de 1:16.

Em 293 reagdes ji efetuadas observamos positividade de
54,035, sendo que 31,87 apresentavan t{tulo igual ou supe-
rior a 1:256; o t{tulo mais elevade - encontrado foi de
1:8.000 (% casos). O trabalho de autores norte-americanos
em 256 amostras registrou 37% de t{tulo igual ou superior =a
1:256 e o t{tulo mais elevado 1:2.048 (4 individuos); pode-
-8e notar a semelhanga dos resultados. O Teste de associa -
¢ao de X2 (1,44) mostrou ndo haver diferenca significante
ao nivel de 5% entre os dados obtidos nos dois inquéritos.

O trabalho se encontra, ainda em fase de desenvolvimento;

8 amostra serd aumentada para poder ser comparada com ou-
tros achados relatados em inquéritos semelhantes, em outras

regioes do Brasil.




RESULTADOS PRELIMINARES SOBRE O ISOLAMENTO DE T.GONDII EM SA
LIVA E AMIGDALAS

Amendoeira,M.R.R.; Coutinho S.G. & Oliveira, D.(IOC - FIOCRUZ)

Tentou—se isolar Toxoplasma gondii de saliva e/ou amigdalas
de 112 individuos, a maioria deles provenientes de servigos
de otorrinolaringologia na Cidade do Rio de Janeiro, atraves
de inoculagoes do material por via intraperitoneal, em grupos
de camundongos. Realizou-se a IF para pesquisa de anticorpos
para T.gondll, nas classes IgG e IgM de Imunoglobulinas em to
dos os individuos.

Em d01s casos o parasito foi isolado, com evidenciagao de
taquizoitos no peritaneo de camundongos, sendo que um dos ca-
sos apresentava tltulos de anticorpos IgG= 1:4096 e IgM= 1:16
Clinicamente possuia linfoadenopatia, febricula e mialgias.
Foi isolado o T.gondii da saliva e nao foi realizada a tenta-
t1va de ‘isolamento nas amigdalas. O outro caso apresentava
IF nao reagente nas classes IgG e IgM de imunoglobulinas na
ocasiao da coleta do material para tentativa de isolamento do
parasito. “Nova coleta realizada 31 dias apos, constatou ni-
veis de anticorpos IgG = 1:64 e IgM = 1:64. Clinicamente o
pac1ente era portador apenas de amlgdallte cronica, com indi-
cagao para amlgdalectomla. O parasito foi isolado tanto daj
saliva como das amigdalas.

Os resultados da IF nos 112 soros foram divididos nos se-
guintes grupos: Grupo I- (IgG e IgM nao reagente) 48 casos;
Grupo II- (IgG inferior ou igual 1:256 ou nao reagente e IgM
igual ou superior a 1:16) 9 casos; Grupo III- (IgG igual ou
superior a 1:16 e IgM nao reagente) 48 casos; Grupo IV- 1IgG
igual ou superior 1:1024 e IgM igual ou superior a 1:16) 7 ca
sos.

Os 2 casos de evidenciagao do parasito pertenciam, respec-
tivamente, aos grupos I e IV por ocasiao da coleta do mate-
rial para o isolamento.
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RESULTADOS DA REAGAO DE IMUNOFLUORESCENCIA (IgG) PARA TOXO-
PLASMOSE EM 6.079 INDIVIDUOS, DURANTE OS ANOS DE 1971 X 1977

Coutinho, S.G.; Souza,W.J.S.; Camillo-Coura, L.; Marzochi,
M.A.A. & Amendoeira,M.R.R. (ENSP - FIOCRUZ)

Foram examinados 6079 individuos no Rio de Janeiro pela
IF (IgG) para toxoplasmose, no periodo de 7 anos, sendo a

f{maioria deles pacientes de ambulatorio ou gestantes. em que se

fazia a reagao como rotina pre-natal

Dos 6079 soros examinados, 1295 deles (21,3%) eram soros
nao reagentes e 0s outros 4784 (78,7%) eram reagentes a dilui
cao igual ou superlor a 1:16. Entfé estes soros reagentes
observou-se 14,5% ate 1:16; 27,47 ate 1:64; 22,82 ate 1:256;
8,97 ate 1: 1024 e 5,17 reagente igual ou superior a 1:4096.

As varlagoes na d1str1bu1gao mensal e anual dos soros rea
gentes com titulos iguais ou superiores a 1:4096 parecem nao
terem sido 31gn1f1cantes.

Em relagao aos sexos tambem nao houve diferengas signifi-
cantes, quanto aos titulos dos soros.

Em outros 282 casos em que foram realizadas a reagao em 3
ou mais amostras sucessivas de soro, 141 deles nao apresenta
ram varlagao nos titulos de antlcorpos (IgG) ou estas eram
no maximo de uma diluigao ao quadruplo em periodo medio de
20,7 meses; em 60 casos, os titulos variavam em sentido niti
damente decrescente em periodo medio de 17,8 meses; em 7 ca-
sos os titulos variavam em sentido crescente em periodo me-
dio de 11,2 meses; outros 74 casos apresentavam var1a95es em
ambos os sentidos em mais de uma diluigao ao quadruplo mo pe
riodo medio de 27,0 meses.
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Estudo da maldria no mmicipio de Humeitd, Estudo do Amazo -
nas. IV - Aspectos soroepidemioldgicoscom antigeno de Plasmo 1.
dium berghei.

CORREA,F.M.A.; SALATA,E.: SOGAYAR,R.; MEIRA,D.A.; BARRAVIERA
B.: PITA,H.J.; SPERANDIO,L.; BRASIL,M:A.M.; MENDES,R.P. § '
CAMPOS,E.P. (UNESP).

Foram estudados 409 individuos habitantes das diversas loca-
lidades do mumnicipio de Humaita, distribuidos nos seguintes’
grupamentos: 46 habitantes das estradas, 216 dos povoados si
tuados 2o longo do Rio Madeira, 45 migrantes procedentes
outros estados e territdrios, 38 da zona urbana e, 64 iIndios
da tribo Tephairim habitantes do Xm 136 da rodovia Transama-
sonica. Além dos elementos epidemioldgicos, clinicos: e-para-
sitolagicos, foram colhidos, de todos os individuos, amos: -
tras de sangue em papel de filtro para realizagao de teste '

-

sorolpgico. Foran feitos eluatos com diluigdes a partir de
1:20 e, as reagoes foram realizadas pela tecnica da immo -
fluorescéncia indireta, utilizando-se como antigeno o PLasmo
d{um bengher & conjugado anti Ig total. As reacoes -sorologi-
cas foram positivas em 10 individuos nas seguintes diluicoes
1:20 em 5: 1:40 em 4 e em um 1:80. A distribuicao desses ca-
sos pelos grupamentos considerados revelou que 4 eram indios,
3 do Rio Madeira, 2 das estradas e 1 migrante. Em nenhuma '
oportunidade houve concordancia entre o exame parasitologico,
quadro clinico sugestivo e sorologia positiva. Houve concor-
dancia: entre o parasitologico e o sorologico, positivo em
1 e, entre o parasitoldgico positivo e quadro clinico suges-
tivo em 2 casos. Nao houve. concordancia entre o quadro clini
co sugestivo em 7 individuos com sorologico: positivo. Esses
resultados permitem sugerir que a pequena relagao entre oS
exames sorologicos, pgras'itol&gicos e elementos clinicos tal
vez seja consequente a inespecificidade do antigeno, a deter
inagao de Ig total, o baixo percentual de parasitologicos™
positivos e ainda a variagao intrinseca do proprio metodo(pa
pel de filtro). -
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VARIAGAO ANTIGEMICA DO VIRUS DA INFLUENZA TIPO A"
EM SRO PAULO - TAKIMOTO, S.; PANNUTI, C.S.; BARBO-
SA' H.H.Go; MORAE ’ V.C.M, & HIGUCHI' A.E.C. (Ins-
tituto Adolfo Lut3 e Hospital do Servidor Pablico
Estadudd de Sdo Pawylo). ’

Em 1976 iniciou-se Ko Instituto Adolfo Lutz (Sec-
cao de virus Respiratorios, Entéricos e outros) e
HSPE de S3o Paulo (Servigo de Doengas Transmis;i-
veis) estudo colaborativo com o objetivo de detec
tar, prospectivamente,) vagiagoes antigénicas do
virus da Influenza tipp A que potencialmente pode
riam originar epidemias na cidade de Sao Paulo.
Dos pacientes com quadrp clinico de Influenza fo-
ram colhidos, daqueles gue aceitaram participar
do estudo, lavado de orpfaringe para isolamento

do virus e 2 amostras de\ sangue para dosagem de
anticorpos. De 1976 a 1978 foram detectadas 4 va-
riagGes antigénicas do virus da Influenza tipo A.
Em 1976 foram isoladas dua§ estirpes do virus; u-
ma antigenicamente relacionada ao A/Victoria/3/75
( H3N2), prevalente também &m outros palses (maio
ria dos casos) e a outra semelhante . ao A/Brasil/
25/76 (H3N2). Em 1977 prevaléceu novo variante,
que era antigenicamente semelhante ao A/Texas/l/

77 (H3N2), mas o A/Victoria/3)X75 (H3N2) ainda per
maneceu em circulagao. No ano de 1978 o subtipo -
H3N2 desapareceu, dando lugar ao subtipo H1Nl. Es
ta estirpe de virus demonstrou \nao ser idéntica
ao A/FM/1/47 (HIN1) que surgiu K2 30 anos atras.
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Prevaléncia da infec¢do pelo virus da hepatite B
no "staff" do Hospital de Clinicas de Curitiba e
puma populacdo nfo hospitalar. SZPEITER,N. (Uni-
versidade Catélica do Parani ) '

Utilizando o método do radioimunoensalo para a
pesquisa do AgliBs e do anti-HBs o autor comparou-
a prevaléncia da infecg¢do pelo virus da hepatite
B em 750 pessoas do "staff" do Hospital de Cli-
nicas de Curitiba com a existente em 750 pessoas
de uma populacao nao hospitalar de nivel sdécio~
econémico menor. o )

As prevaléncias do AgHBS e do anti~HBs no
"gtaff" hospitalar foram significativamente maio-
res do que as prevaléncias do AgHBs e do anti-
HBs no grupo populacional ndo hospitalar controle}

S8o feitas consideracoes epidemioldgicas sobre
a infecc¢ao pelo virus da hepatite B no“staff"
estudado,
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Prevaléncia do AgHBs e do anti-~HBs em 1500 pessoas
adultas aparentemente normais da cidade de Curiti-
ba. SZPEITER ,N,( Universidade Catélica do Parani )

Utilizando o método do radioimunoensaio Ausria
1“;3—125 e Ausab para pesquisa respectiva do
AgHBs e do anti-HBs o autor encontrou o0s sezuln-
tes resultados numa popillagdo Ge 1500 pescoss
‘aparentemente normais da cidade de Curtibas

Prevaléncia do AgHBs 3 1%

Prevaléncia do anti-HBs $ 25,4%
0s resultados sao comparados com outros referi-
dos no paise

4%:
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HBsAG EM AREA ENDEMICA PARA CALAZAR. TEI- J
, LeG. (Universidade Federal da Bahia)

PREVALENCIA
XEIRA, R. & LY

Em uma érea gndsmica para calazer (Jacobina, Bahia)
soros de 732 indivduos foram testados para o antigeno do
virus B da hepatite\ pelo método da hemaglutinagao (Hepanos
ticun).

0 resultados gbtidos mostraram uma baixa prevalencia
de ABsAg (0,546%) nesthk &rea gquando comparados aps Indi -
ces j& descritos em outYas populagoes da Bahia, sugerin —
do, portanto, a inexistehcia da associagao do virus B
da hepatite nos pacientes\ com calazar,

Trabalho realizado com o apoio \do CNPq - Projeto ne5285/75

(sIP/08~141)

Y e fren? S Tae o, W s L.
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FREQUENCIA DE PORTRADORES DO Ag HBs EM DCADORES DE
SANGUE DO HOSPITAL \DAS CLINICAS DA FMUSP. PROPOSI-
CAO DE PLANO ASSISTENCIAL. CLEMENTE,J.E.C.; AN-
DRADE,D.R.; CASTRO,M\,I.B.; NAPOLITANO,A.A.D.B. &

AMATO NETO,V. - (Faguldade de Medicina da Univer
sidade de Sao Paulo).

O estudo foil inicihdo em junho/77 e até setem-
bro/78 foram catalogados 40.544 doadores de s ngue
nao remunerados. A frequéncia de individuos Ag HBs
positivos, determinada pela prova de Fixagao de
Complemento foi de 92 casqs, com um percentual de
0,23.

PropOoe-se um plano de afompanhamento déstes in
dividuos onde se destaca: identificacao, domicilio
observagao clinica cuidadosa, colheitas de sangue/
para dosageﬁs biogquimicas e dé& antIgenos virais /
com armazenamento em soroteca para posterior utili
zagdo, além de orientacao sObre\ o significado da

presenga do virus B para o indiwiduo. ,
Os casos com alteragdes blogyImicas e/ou de /
exame fIsico sao solicitados a retornar para acom-

panhamento mals estrelto,procuran
a existéncia ou nao de lesd@o hepdtica, alem da rea
tividade imunoldgica désses individuos.

Pretende-se, logo que possivel, \tratamentos cam
drogas antivirails eficientes controladas com o uso
de Indices de replicagao viral.
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ESTUDO QUANTITATIVO DO Ag HBs POR RADIOIMU -
EM DOADORES DE SANGUE PORTADORES DO VIRUS B. ANDRA

DE,D.R.; CLEMENTE,J.E.C.; CASTRO,M.I.B.; ALQUEZAR ,
A.S.; TOYAMA,M.; SILVA,M.J.S.F.; AMATO NETO,V. &
PONTES,J.F. - (Faculdade de Medicina da Universi-
dade de Sao Paulo).

Os portadores de Ag HBs sao caracterizados por /
apresentarem titulos elevados do virus, inclusive /
com rep.icagao viral presente, como se verifica pe
los seus marcadores tipo anti HBc, DNA Polimerase g
mesmo, particulas Dane circulantes. Tal gquantidade /
aumentada do virus B & decorrente da reatividade hu
moral e celular prejudicada désses individuos como/
se atesta na incapacidade de produzir anti HBs.

Torna-se, portanto, imperioso conhecer os titu -
los de virus presentes em doadores de sangue, O gque
pode atestar a maior ou menor infectividade e sua /
eventual correlagao com replicagao viral. De outro/
lado, sdmente atraves estudos guantitativos, sera /
valido analisarem-se esquemas terapeéuticos antivi -
srais e seus efeitos na replicagao viral.

Apresenta-se, por essa razao, o estudo de 42 in-
dividuos portadores do antigeno HBs com determina -
gao de seus titulos por radioimunensaio.

Ni ssos resultados confirmam a frequéncia de titu
}os ¢ levados, havendo 32 pacientes com titulos 7
lguais ou superiores a 1:16.000 assim distribuidos

26 maior gue 1:16.000; 4 igual a 1:32.000 e

2 maior gque 1:32.000. Os restantes 10 pacientes/
se distribuem entre 1:1.000 e 1:8.000, sendo 2

com 1:8.000 e 2 maior que 1:8.000.
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SEGUIMENTO DE DOADORES DE SANGUE B POSITIVOS COM
ANORMALIDADES CLINXCAS, BIOQUIMICAS E HISTOPATOLO-

GICAS. ANDRADE,D.R.; CLEMENTE,J.E.C.; CASTRO,M.I.

B.; ALQUEZAR,A.S. &\ AMATO NETO V. = (Faculdade
de Medicina da Univdrsidade de S3o Paulo).

O espectro de ano alidades dos doadores de san
gue Ag HBs positivos s& estende desde ajueles, em
maior guantidade, que s apresentam sem alteragoes
clinicas ou bioquimicas, até alguns que exibem le-
soes hlstologicas graves\como hepatite crdnica com
componente fibrotico acentuado.

Do grupo de individuos tom alteragoes bioquimi-
cas, foi possivel determln r a presenca de 3 ca -
sos com hepatite cronica e casos com hepat;te /
aguda. Em contraposigao, apresentam-se 4 irmaos sem
alteragoes bioquimicas.

O estudo dos pacientes inclue observagao clini
ca contlnuada, sendo que 2 apregsentam estudo hlStO
patologico de figado e, em um rceiro, tal estudo
nao foi possivel em virtude de alteragoes do coagu
lograma. Os primeiros pacientes\vem sendo acompa-
nhados ha 1 ano através de dados ‘¢linicos, bioqui-
micos e da presenca do agente viral.

Justifica-se o pequerpnumerc de \pacientes com
alteragoes histopatoldgicas num grypo de 100 doa-
dores de sangue B positivos, em virtude das difi -
culdades encontradas em obter o consentimento para
estudo histoldgico de um fragmento de\ figado.

-)

Tem-se impress3ao que o sequimento d@ste t1po de
pacientes, em condigoes ambulatoriais, odera per-
mitir o conhecimento da historia natural das alte-
ragcoes patoldgicas causadas pelo virus sews
hospedeiros.

124
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AUSENCIA DE CORRELACAO ENTRE ATIVIDADE IMUNOLOGICA
E BIOQUIMICA EM PACIENTES COM HEPATITE B POSITIVA-
SUBMETIDOS A TRATAMENTO COM LEVAMISOLE. ANDRADE,
D.R.; COTRIM,H. & PONTES,J.F. - (Inst. Brasil. de
Estudos e Pesqulsas em Gastroenterologla - SP).

A ativagao da reatividade imunolégica humoral e
celular pelo Levamisole visa provocar aumento daci
totoxicidade dos linfocitos contra a celula hepati
ca, e sua destruicdo com consequente liberagao dos
virus.

Alguns autores tem conseguido elevar a ativida-
de dos lirfocitos T pela admlnistragao de Levamiso
le admitindo-se que ésse fato fOsse suficiente mara
explicar a elevagao de transaminases,indicativa da
necrose hepatica.

Neste trabalho faz-seyem 3 pacientes comlmpm:te
cronica B positiva,o estudo dos linfocitos T peri-
féricos antes e apos levamisole,determinando-se os se-
guintes Indices:

1) T ativo, cam estimulos "in vitro" pelo Levamisole e
Timosina.

2)T total com estImulos "in vitro" pelo Levami-
scle e Timosina.

3)Determinagao de fatores inibidores da forma -
¢ao de rosdceas pelos linfocitos T, de natureza in
trinseca .u extrInseca (RIF de Chlsari), através /
incubagdo dos linfocitos com soro autdlogo, soro de
vitelo ou de soro do paciente_com linfocitos nommais.

Constatou-se uma dissociag@o entre os resulta
do Levamisole na atividade bioquimica e na reativi-
dade celular, com os aumentos na primeira nao acom
panhados por elevagOes dos linfocitos e viceﬂmmsa

Comentam-se as explicagodes possIveis para ésses
fatos comparando-as com observagbes semelhantes /
feitas em outros tipos de patologias.

[
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HEPATITE CRONICA PERSISTENTE COM NIVEIS TRANSITORIAMENTE
ELEVADOS DE ALFA - FETO PROTEINA.

Santos Fonseca, C.
Nblo ) R.M, P-
Trigueiro, G.S. '

Trabalho realizado no Departamento de Medicina Clinica
da UFHN.

Os autores relatam um caso cl:.nico de pac:.ente ha 04 me-
ses com febre prolongada de et:l.olog:l.a nao determinada

com hepatomegalia, dictericia discretsg elevag:ao pouco ace%
tuada dos aminotransferases. A cintilografia hepdtica
apresentou-se normal e os niveis seéricos de alfa~feto-pro
teinas dosados por radioimuncenseio apresentaram niveis .
a /cima de 10.000 manogramas. Em menos de 02 meses apos,
houve regressac de quadro clinico, normal:.zagan das amino
transferases e desaparecimento da alfe~fetoproteina no
sangue periférico dosado no mesmo laboratorio e mesma
técnica., Os autores tecem comentarios sobre o comporta =
mento da alfa-fetoproteina em hepatites cronicas e hepa-
tomas,
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Vi, CeLlej YAVA¥OTO, C.Y, % CEITFFI, P,P. (Tns+1tuto #3o1fo

Determinou~cé a presenga de anticorpros contra lLeptospira - em.
382 escolares 42 zona rural do municfbio de Juquié, no Tale
do Ribeira, Istado de S3o Paulo. A idade das criangas variou
de 7 2 10 anos e.192 pertenciam 20 sexo masculino e 190 ao fe
men1no. C teste empregzado foi a ra2ca 20 de soroavlutlnaoao mi-
eroscopica, utilizando-se como ant{geno os seguintes soroti-
nos de Ievtospira biflexa: icterohemorrhagsize, nranama, pomona
cogenhagenl, erppotyphosa, canicola, australis, bataviae e
wolffi, alem da Leptospira semaransa patoc I. Considerou~se
o resultado como positivo quando ocofreu aglutinacio em di-
Inicoes isudis ou superiores a 1/1C .
Tntre os 382 soros testados, verificyram-se 11 (2,82%) resul-
tados positivos, sendo 5 (1,3%) parz b sorotico panama, 3 L
(0,8%) para icterohemorrhasiae, 1 (0,267} para copenhaceni,
1 (0,26%) para canicola e 1 {0,267) para australis. Menhuma
destas criangas apresentava, ou mesmo rdaferiz no passado, qua
dro compativel com lentospirose. . -
Os resultados sugerem, em virtude da faixh etaria estuizda,
que ndo & desprezivel a ocorréncia de infegges por Lentospi-
ra na rogido e que tal eventualidade deve sbr considsrada, no
diagnostico iifnrencial, quando na vivéncia §e quadro febril
~

acompanhado de ictericia ou outras manlfestag.es atribuiveis
a leptospirose.
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ESQUISTOSSOMOSE ONICA: APRESENTACXAO DE SEIS
CASOS AGUDOS AUPOCTONES DO MUNICIPIO DE LONDRI-
NA, PARANA, DIAGNOSTICADOS EM 1978. TURINI, T.
L.; TAKATA, P.K.; MORETI, I.; BONAMETTI, A.MK.;
PASSOS, J.N. & BALDY,\J.L.S. (Universidade Esta-

1

dual de Londrina), \
\
0s Autores aprésentam dados clinicos,

laboratoriais e epide@iolégicos relativos a
seis casos sgudos de ésquistossomose manso-
nica, autéctones do Muhicipio de Londrina,
Parand, atendidos em 1978 no Hospital Univer-
sitério Regional do Norte do Parand. Anali-
sam-se com pormenor as caracteristicas dos
trés locais (um ne zona urbana e dois na zo-
na rural) onde a infecg8d foi adquirida, es-
tudando~-se num deles os mpradores da arez a-
través de exame parasitoldgico de fegzes e
teste da esquistossomina,
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ANTICOXPOS ANTI-RETICULINA EM ESQUISTCSSONOSE
crONICA. PINTO PAES, R,A, & UEDA, 1I,
| (Santa €Gasa de Sao Paulo -~ Instituto Adolfo Iutz),.

Foran estudados 300 soros de pacientes com varia-
das doengas, para testes rotineiros de pesquisa
de autoanticorpos em cortes de figado, rim, estd
mago e diafragma de camundongd, utilizando-se &
técnica de imunofluorescéncia indireta.Observou-
se que 24 soros foram pozitivos para anticorpos
anti-reticulina, Destes, 11 eram de .vacientes
com esquistossonose crdnica e nao vortadores de
afecgoes préorias do tecido conjuntivo ou.de doen
gas autoimunes;os demais apresentavam outras con-
digoes patol6gicas, tais comos doenca celiaca,he-
patite neo-natal, doenca de Crohn, dermatemiosi -
te e esclerodermia., '
Os autores fazenm comentdrios sobre a possfvel im-
plicagao éue a presenga destes anticorpos teriam
no diagnéstico da doenga e na 1es§olpor ela de=-
terminada.
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PARASITOSES INTESTINAIS. INQUERITO COPROSCOPICO
QUANTITATIVO EM PESSOAS NORMAIS EM MACAPK, T.F.A.
"SAMPAIO, C.E.; CORREA) M.0.A.; NOHMI, N. & COZEN-
ZA, G. (Colégio Técnico/UFMG, Instituto Adolfo
Iutz/SP, Universidade de Minas Gerais/MG)

Preocupados em verificar\a frequ@ncia das infec-
goes parasitdrias em pesspas consideradas normais
e a intensidade das parasitoses por espécies, os
autores fizeram a atual pesquisa, Foi feito o e-
xame coproscépico em 35 estudantes e funciondrios
do Hospital Escola Sao Camilo e Sao Luis de Maca-
péd. Foram utilizados os métolios quantitgtivos de
Kato e Stoll. Foram encontrados 34,284 de resul-
tados negativos e 65,75% positivos. Entre os posi
tivos, foram os seguintes. os percentuais encontra
dos: Trichocephalus trichiurus\- 60,86%

Ascaris lumbricoides - 34,

Ancilostomidae - 26,08%.
0 nimero de parasitos por grama
guinte pelo método de Kato:

4. lumbricoides: 552-34.272

T. trichiuruss 24-13.303

" Ancilostomidae:100 - 262.
0 método de Stoll mostrou~se inferipr. Esses re-
sultados mostram a situagao do portador em Macapd

|
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TYREOIDITE SUBAGUDA, BNTIDADE NEGLIGENCIADA NO
DIAGNGSTICO DE DOENGAS FEBRIS.. CALEGARO, J.U.M.;
CALEGARO, N.Q.M.; BALDY, J.L.S.; PASSOS, J.N.;
PAKATA, P.K.; TURINI, T.L. & PAVAN, A. (Univer-
sidade Estadual de Londrina),

Os Autores apresentam trés casos de
doenca febril, com evolugao prolongada, em
que o diagnéstico final - comprovado pela
cantilografia, pelos exames laboratoriais
(T3 e T4) e pela resposta terapéutica &
prednisona ~ foi de tireoidite subaguda.

Em todos os trés pacientes suspeitou-se ini-
cialmente de doen¢a bacteriana, nao tendo
havido, porém, alteragao da hipertermia e
demais sinais clinicos com os antibidticos
prescritos pelos médicos que os atenderan.

Discutem-se c¢s athados clinicos e la-
boratoriais (especificos e inespecificos),
dando-se €nfase & importa@ncia de incluir-se
a tireoidite subaguda entre as doengas fe-
bris de diagndstico dificil.




CONTRIBUICXO LAPAROSCOPIA COM BIGPSIA HEPATI-

CA OU PERITO PARA 0 DIAGROSTICO DE DOENCAS

. | PEBRIS. CARRILIQ, P.J.; TURINI, T.L.; TAKATA, P.
K.; PASSOS, J.N.} IT0, K. & BALDY, J.L.S. (Uni-

] versidade Estad de Londrina).

Os Autores\ analisam a realizacggo de
laparoscopia, acompanhada de bidpsia hepa-
tica e/ou peritoneal, na investigagso de
doengas febris de @ificil diagndéstico. Dis-
cutem-se as indicagdoes e apresentam-se cin-
€O casos em que a lgparoscopia, complementa-
da pelo exame histopatoldogico dos fragmentos
de figado ou peritonio obtidos durante sua
realizaggo, contribuily decisivamente para a
definigao do diagnostico. ‘
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DOC ~ unidade de organizacdo de congressos da
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. Celina Fleury da Silveira

Assistente da Superintendencia
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Martine F, Mearie Hue
Assistente para Organizagao

Madelena Honarata
Auxiliar Adninistrativa

Fatima Rosa de Oliveira Fernandes

Auxiliar paraOrganizaceo

Regina Célia Santos Fontes
Auxiliar de Informagao

Vera Licia Gomes de Morzis
Datilografia

Fabia Alves Velho
Secretaria

José Aperecido Nascimento
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O DOC presta servicos completos de organizagdo de
congressos e reunides de todos os tipos.

A Secretaria, sempre instalada nas suas dependéncias, é

o ponto de encontro para as decisdes e providéncias da
Comiss3o Executiva.

Entre outros, 0 DOC desenvolve os seguintes servigos:

e Assisténcia na selecdo de datas através de agenda
sempre atualizada

o Planejamento detalhado das trés fases de um evento:
pré, durante, e apds

e Assessoria completa e acompanhamento dos servigos
gréficos: fichas de inscrigdo, circulares, folhetos, car-
tazes, etc.

o Correspondéncia em vdrias linguas

e Divulgacdo constante no Jornal da Associagdo Médi-
ca Brasileira, bem como assessoria de imprensa

e Contratagdo de tel;eeiros: recepcionistas, intérpretes,
operadores de som e projecdo, etc.

.o Organizaglio e vendé de “’stands” da exposicSo técni-

co-cientifica .
® Programa social

e Controle contdbil das receitas e despesas do Congresso

LOC/TT TS

‘Unidede de Orgenizagiio de Congressos
Associecio Médica Brasileira
Rus Estades Unidos, 336 - CEP 01427

Tolefone: 833-1071
Sio PaulofSP.




