Proteinas do plasma na ankylostomose
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O estudo do plasma tem sido objecto
de numerosas investigacdes desde os
fins do seculo passado, eniretanto, sio
de data recente as pesquizas que visam
determinar as proporcdes de cada uma
das fracc¢des proteicas de que elle se
compoe.

A relacdo albumina globulina me-
receu atlencio em pathologia apés os
frabalhos de Csatary, Nya-Viglezio, Lim-
beck e Pick, Hammarsten, von Ja-
- ksch e Freund. Na pneumonia, nas ne-
phrites € no diabetes estes autores en-
confraram a fraccao globulina quasi sem-
pre augmentada. Lewinsky, citado por
Rowe, achou as globulinas diminuidas
na eclampsia e augmeniadas na prenhez.
Na syphilis a maijoria dos aufores refe-
re sempre percentagens acima da me-
dia normal. Nas infeccoes ha, de um
modo geral, augmento das globulinas o

que, segundo Gottwalf, se relaciona com
0 poder anti-toxico do soro.

Na anemila perniciosa parece sO ha-
ver baixa das globulinas (Erben), ao
passo que nas nephriles parenchymato-
sas ellas se enconitram elevadas e as al-
buminas diminuidas.

Normalmenle a relacio enfre as al-
buminas e as. globulinas (relacio A/G)
varia de accordo com os aulores e as
technicas empregadas. Para Hammarsten
a relacdio A/G ¢ no plasma normal de
1, 3 a 1,9; para Lewinsky de 1 a 13;:
para Epstein de 1,7, para Rusznyak de
1.6 a 26 ¢ para Rowe de 29. NOs en-
coniramos em 4 casos normaes para a
relacio A/G a media de 2,5.

Abaixo seguem oS resultados por nés
obtidos em qualro casos normaes, de
modo a facilitar a comparacio com os
dados estudados nos doentes de anky-
lostomose.

QUADRO N. 1

Em grs. para 100 cc. de plasma.

N. Albuminas Globulinas  |Proteinas totaes|N. nao proteico| Fibrinogenio Relagao A/G
! 5.3 1.82 0.034 031 2.9
I 4,9 201 | 0.034 113 ]
) 5.3 1.7 0.027 040 | 3u
IV 5.0 2.7 0.034 0.52 1.8
MEDIAS S S T 0.032 0.42 25
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Nos estados pathologicos esses va.
lores podem variar de 0.6 a 3.5. Rowe

da os seguinles numeros para 0S Casos
por elle estudados:

Albuminas Globulinas Protfeinas totaes Relacao A/G
Normal 5.0 1.0 7.5 r 2.9
Syphilis 5.0 2.5 7.5 2.0
Pneumonia 3.7 | 25 6.2 1.4
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Na anemia causada pela infestacdo
de ankvloslomos nenhum trabalho pa-
rece, a nosso conhecimento, ler sido alé
hoje emprehendido, a ndo ser o de Va-
dala (Clin. Med. Ita. VI, 1907) citado
por Rowe, mas cujo original ndo nos
folr possivel obter. Vadala dosou as al-
buminas € globulinas sé6mente em 2 ca-
soS de anemia helminthica e encontrou

7.8 9% para as primeiras e 2.4 9o para-

as segundas. Os dados apresentados por
esle aulor siio, como se pode ver, por
demais elevados, a menos que tenham
sido feitos em casos muito .benignos.
Mesmo em relacdo aos valores normaes
os de Vadala se apresentam muito altos.

Na nephrose € caracteristica a baixa
da fraccdo albumina e o augmento da
fraccio globulina do plasma, isto ¢, a
inversdo da relacio A/G. Cunha Motta
e Juvenal Meyer obtiveram experimen-

talmente, em coelhos, pela injeccio de
canlharidina, perlurbacdes do (ypo ne-
phrotico e baixa da fraccdo albumina do
plasma. Em alguns casos, de mailor gra-
vidade, estes aulores puderam observar
a inversio da relacio albumina-globu-
lina. Em trabalho recente sobre a con-
centracio das proteinas do plasma nas
nephrites, Linder, Lundsgaard e Van
Slyke chegaram 4s seguintes conclusdes,
no que diz respeito a nephrose:

«No typo glomerulo-tubular ou ne-
phrotico, recente ou recentemente activo,
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occorre quando ha ou nido edema. A di-
minuicdo affecta principalmente a frac-
¢do albumina, ficando as globulinas pou-
co diminuidas ou mesmo um pouco aug-
mentadas. Por conseguinte a relacdo A/G

F

¢ reduzida a menos de 1 e mesmo A
0.6».

Ja anteriormente Epstein havia ob-
servado que nas nephroses as proteinas
totaes diminuiam, mas que essa diminuj-
cio affectava unicamente as albuminas.
Para os casos normaes enconirou esfe
autor os seguintes dados: Albuminas 4.6;
globulinas 2.7 e proteinas fotaes 7.3 e
para a nephrose: albumina 0.4; globu-
lina 3.4 e proteinas totaes 3.8. Nas ne-
phrites ha pequena diminui¢do das pro-
einas totaes, acarretando baixa tanto das
albuminas como das globulinas. Epslein
admilte, pois, differencas nitidas. entre
a nephrile chronica intersticial e a ne.
phrite chronica parenchymatosa ou ne-
phrotica, relativamente 4 composicio chi-
mica do sangue.

As dosagens por nés emprehendidas
no plasma de 20 doenles de anemia por
infestacio de ankylostomideos, revelaram
baixa das proteinas totaes, conforme jJa
assignalamos em trabalho anterior 1, bai-
xa essa que affecta exclusivamente as
albuminas, uma vez que as globulinas
se mantiveram normaes ou levemente
augmentadas. Isso faz suppor uma per-

as proteinas totaes do plasma se encon-
tram inferiores a 5 grs. para 1000 c. c
Este decrescimo do normal 7,5 para 5,5

1 Villela G. G., e Teixeira J. C.—Exame de san-
gue na anemia helminthica, Suppl. Mem. Inst. Osw.
| Cruz, n, 6, Margo, 1929.
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turbacdo do rim na anemia helminthica |

do typo nephrolico, isto é, caracterizada
pelo quadro humoral relativo 4 nephro-
sé gordurosa. Notamos igualmente o aug-
mento do fibrinogenio, facto esse tam-
bem de accoérdo com o que se tem veri-
ficado para a nephrose (Killian).

Ashford e Igavaniesh encontraram
degeneracdo gorda do rim na ankylosto-
mose € um de nos. 2 verificira o qua-
dro histo-pathologico da nephrose gor-
durosa na mesma doenca.

Os valores por nés oblidos no plas-
ma dos doentes de ankylostomose varia-
ram para as profeinas fotaes de 5.25
a 8.13, para as albuminas de 272 a
4.87 e para as globulinas de 1.04 a 3.83
(ver Quadro II). Ha portanto baixa das
albuminas e pequeno augmento, em al-
guns casos, das globulinas, determinan-
do diminuicio da relacio A/G. Convem
entretanto assignalar que na ankylosto-
mose a inversdo da relacio A/G nio

e tdo accentuada guanfto nas nephroses
clinicas e experimentaes.

Whipple, Mason e Peightal referem
para o homem normal a taxa de 0.30 a
0.40 gr. de fibrinogenio em 100 cc. de
plasma. Nos casos de infoxicacdo (vene-
nos, infeccoes, toxinas) estes AA. acham
que pode haver reaccdo por parte do
figado € consequente augmento do fibri-
nogenio.

Na anemia experimenial, em caes,
pela acethylphenyl-hydrazina, Bodansky,
Morse, Kiech ¢ Bramkamp verificaram o
angmento do fibrinogenio bem como a
baixa da relacio A/G.

A. A. Villela (These, Rio de Janeiro,
1926) encontrou em quatro casos de an-
kylostomose pura o fibrinogenio aug-
mentado (media de 0.56 gr.), empregan-
do a technica refractomelrica de Win-
ternitz que ndo offerece resultados bas-
tantes salisfactorios.

2 Teixeira- Do Rim na ankylostomose. 1929,
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Nos casos por nés estudados o fi-
brinogenio se mostrou geralmente aug-
mentado, como se podera facilmente vér
pela comparacio dos dados apresentados
nos quadros I e II.

O nifrogenio nio proteico se man-
teve, em nossas observacoes, denfro das
medias normaes, isto €, proximamente
20 a 35 mgrs. para 100 cc. de plasma
(Quadro I e II).

A dosagem da hemoglobina € a con-
tagem das hematlias se fizeram em todos
0S casos para o controle do griao de
anemia dos doentes. Em alguns casos
(Observacoes II, III, IV. V, VI e VILL),
aléem de ter sido dosada a hemoglobina
pelo methodo de Gowers-Sahli, tivemos
0 ensejo de empregar fambem a technica
de Barcroft, isto é, a delerminacio ga-
somelrica do oxygenio com o apparelho
micro-Barcroft e calculo da hemoglobina
baseado nos valores de Haden. Este au-
tor considera como mais exacto o valor
15,6 grs. de hemoglobina, para indivi-
duos normaes com 5 milhdes de hema-
{tas por mm?3., quando se determina a
capacidade de saturacio do sangue pelo
oxygenlo.

Numerosos tém sido os methodos pre-
conizados na determinacido das proteinas
do plasma, ndo s6 baseados na precipita-
cao das proleinas pelos acidos ou pelos
sulfatos alcalinos (de sodio € de ammo-
nio), como tambem os que recorrem a
technica refractometrica (Reijss, Rowe, Ro-
berlson)., SAo de emprego mais recenle
as technicas que se ulilizam da percen-
tagem de nitrogenio da mollecula albu-
minoide, de modo que, conhecendo-se
este, basta multiplicar o valor obtido
pelo coefficiente 6.25 para se ler a re-
presentacdo em protleina (Konig e Kisch,
Van Slyke, Howe).

Empregamos em nossos estudos a
lechnica de Howe, modificada em al-
gumas partes pelo Prof. Carneiro Fe-
lippe, O methodo de Howe ¢ uma va-
riante do de Cullen e Van Slyke e, ao
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conlrario deste que requer 5 cc. de soro
ou plasma, elle exige sémente pequenas
quantidades (0.5 a 1 cec.). Propde Howe
0o emprego do sulfalo de sodio como
precipitante das globulinas em substitui-
¢do ao sulfato de ammonio adoptado por
Cullen ¢ Van Slyke. Segundo o melhodo
de Howe as albuminas sio delerminadas
no fillrado em que se precipitaram as
globulinas; o fibrinogenio € coagulado
pelo chlorelo de calcio; as globulinas sio
obtidas por sublracio enlre as albuminas
totaes e a fraccdo albumina ¢ o nitroge-
nio nao proteico é dosado no filtrado da
precipitacio das proteinas lotaes.

As modificacoes [feilas pelo Prof.
Carneiro Felippe 3 consistem: 10 em do-
sar pela technica de Pregl o nilrogenio
dos filtrados e separados obtlidos pelo
processo de Howe, bem como o ajusla-
mento dos calculos as necessidades do
methodo: 20 em empregar como despro-
leinizante o acido lungstico em logar do
trichloroacetico na dosagem do nilroge-
nio nao proteico; 3o em ulilisar um bas-
tdo, tendo uma alca na exlremidade,
para facilitar a coagulacio e adhesio do
fibrinogenio.

Abaixo (ranscrevemos os varios tem-
pos por nos empregados na delermina-
cio das proteinas do plasma pela le-
chnica de Howe, de accordo com as mo-
dificacoes de Carneiro Felippe acima re.
feridas.

Fibrinogenio-—Em um «becher» pe-
queno collocam-se 48 cc. da solucido de
chloreto de sodio a 99 e mais 1 cc.
da solucido a 2,5 9% de chlorelo de calcio.
Deixa-se enldo cahir 1 cc. de plasma
limpido. Agita-se com um bastio de vi-
dro o qual se deixa mergulhado no li-
quido. Leva-se 4 geladeira onde perma-
nece duranle 2 horas. No fim deste tem-
po contornam-se as paredes do vaso,
cuidadosamenie com o bastio, dando-se

3 Communicacdao 4 Academia Brasileira de Sciencias,
na sessao de 12 de Novembro de 1929,

do Insiiluto Oswaldo Criu:z

AXIIL, 1

a esle, aos poucos, um movimenlo gyra-
lorio de maneira que se faca nelle a
adhesao de todo o [librinogenio coagu-
lado. Ao cabo de alguns minulos toda a
massa do fibrinogenio se acha presa ao
bastdo., suspende-se enldo este de en-
contro ao vaso e deixa-se exsudar o
liquido. Secca-se na estufa entre 100 e
1100C;.. Lava-se com agua dislillada
por simples mmmersio e Secca-s¢ nova-
menle enitre 100 e 110oC. alé peso cons-
tante. O peso enconlrado subirahido do
peso do bastio sécco na mesma tempe-
ratura dara em grs. a quanlidade de fi-
brinogenio existenle em 1 cc. de plasma.
Os nossos resultados foram referidos a
100 ce. de plasma.

Albuminas. — Em um provele gra-
duado collocam-se 30 cc. da solucio de
sulfato de sodio a 22,2 9, feita conforme
recommenda Howe (Journ. of Biol.
Chem. 1921, vol. 49, p. 93) ¢ mais 1 ce,
de plasma Ilimpido. Agilta-se circular-
menle e deixa-se na estufa a 370 du-
rante 3 horas. Apés isso, fillra-se ¢ no
filtrado dosa-se o nilrogenio. Para esse
fim lomam-se 5 cc. do filtrado, 1 cec.
de acido sulfurico puro e algumas gol-
tas de solucio de sulfato de cobre a
0 0. Leva-se ao fogo para a destruicio
da maleria organica (digestio), neulra-
liza-se com soda 5 M (8 cc.) e distlilla-se
para uma solucido de acido chlorhydrico

N/70 (15 cc.). Titula-se o acido chlorhy-

drico pela soda N/70, contendo ja o in-
dicador (vermelho de methyla), de ac-
cordo com a technica do micro-Kjeldahl.

Do valor referido a 100 cc., antes de
multiplical-o por 6,25, subtrae-se o ni-
{rogenio ndo proteico.

Proteinas tolaes. — O liquido qu¢
se separa da coagulacdo do [ibrinogenio
serve para a dosagem das proleinas to-
taes (albuminas e globulinas). Tomam-se
5 cc. deste liquido e delermina-se o nj-
[rogenio pela technica acima descripta,
Antes de multiplicar por 6.25 o valor re-
ferido a 100 cc. sublrae-se o nitrogenio

| nio proteico.
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Globulinas. Para se conhecer a
traccdo globulina basta subtrahir do re-
sultado oblido para as proleinas o va-
lor enconirado para as albuminas.

Nirogenio ndo proteico. To-
mam-se 2 cc. de plasma limpido, 20s
quaes se addicionam 14 cc. de agua dis-
tillada € 2 cc. de tungstato de sodio a
10 9% ; gollejam-se depois, lentamente, e
agitando o vaso, 2 cc. de acido sulfurico
2/3N. Fillra-se parcialmenle e tomam-se
10 cc. do fillrado e nelle se dosa o ni.
frogenio pela technica ja descripta acima
para as albuminas, referindo o resul-
lado a 100 cc, de plasma.

Howe emprega como precipitante das
proteimas totaes o acido trichloroacetico.
porém o Prof. Carneiro Felippe usa de
preferencia o acido tungstico por ser me-
lhor desproteinizante, conforme ja o ha-
viam demonsirado Folin e Wu (A sys
tem of blood analysis, Journ. of Biol.
Chem. 1919, vol. 38, pg. 81-110).

AS observacdes clinicas foram feitas
no Hospital Oswaldo Cruz, gracas a gen-
tileza .do Prof. Eurico Villela a quem

e e
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apresenlamos oS nossos agradecimenlos.
Ao Prof. 'Carneiro Felippe, a quem
devemos a orientacio, bem como as mo-
dificacoes dos methodos de investigacio
por nos empregados, manjfestamo-nos
sinceramentle gratos.

CONCLUSOES

[.—As proleinas totaes do plasma
se encontraram diminuidas na ankylosto-
mose ¢ essa diminuicio s6 affecta a
fraccio albumina; as globulinas se man-
leem normaes ou levemenle augmenta-
das.

1I.—O fibrinogenio apresenla-se ge-
ralmente augmentado.

[II.—O nilrogenio nao proleico
manltem dentro dos limiles normaes.

[V.—As alteracdes das proleinas do
plasma, observadas na ankylostomose,
sio do mesmo (ypo das que se encon-
[ram nas nephroses gordurosas. Esse fac-
to leva a incluir as perturbacoes renaes
occorridas na anemia helminthica no
girupo das nephroses,

SE

Observacoes clinicas.

OBSERVACAO No. 1—]J. P. Reg. A.
104, 15 annos, branco, feminino, internada
em 1—10—928,

Grande edema dos membros inferiores.
Pallidez infensa, mucosas muito descoradas.
Canceira e dyspnéa de esforco. Palpitacoes
e dores epigastricas. Dilatacao - cardiaca.
Tachycardia. Sopro mesosystolyco. Labios
descorados, lingua com impressdoes denta-
rias. Pequeno augmento do figado. Baco
nao palpavel. Fezes: numerosos ovos de
ankylostomos. Urina: polyuria, nicturia
hyposthenuria, tracos de albumina. Reaccao
de Wassermann: fracamente positiva. He-
moglobina: 21 ofo (Zahli). Hematias:
2.100.000 mins, .

OBSERVACAO No. 2—M. R., Reg. A.
2606, 19 annos, branco, brasileiro, chacreiro-
Internado em 28—1—920,

Anemia intensa, dyspnéa de esforco e
desanimo para o trabalho. Ja teve edema
dos membros inferiores e da face. Area
cardiaca augmentada. Sopro mesosystolico.

Tachycardia. Figado augmentado. Baco nao
palpavel. Urina: tracos de albumina. Poly-
uria, nicturia. Fezes: ovos de ankylostomo.
Reaccao de Wassermann: negativa. Hema-
tias : 1.920.000 mm3. Hemoglobina: 34 o/o
(Zahli).

OBSERVACAO No. 3—-B. R.,, Reg. A.
201, 47 annos, masculino, branco, portuguez
internado em 17—10—928. |

Fraqueza, indolencia para o trabalho
dyspnéa de esforco, edema dos membros in-
feriores. Tonteiras que nao permittem ficar
de pe. Trabalha em chacara de flores, Mu-
cosas muito descoradas, Pelle amarello pa-
lha. Augmento da area cardiaca. Tachycar-
dia. Sopro mesosystelico. Batimentos dos
vasos do pescoco.

Fezes: Presenca de numerosos ovos de
ankylostomo e raros de tricocephalo. Urina:
pesquiza de albumina : tracos. Polyuria, nic-
turia. Hemoglobina 15 o/o. Hematias:
1.430.000 mm3, Reaccao de Wasserman : ne-
gativa.
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OBSERVACAO No. 4—A. M. S. Reg.
A. 249, 15 annos, masculino, pardo, brasi-
leiro, internado em 17—12—928,

Sente muita fraqueza e desanimo para
o trabalho. Dyspnéa de esforco. Ja esteve
edemasiado por diversas vezes. Pelle ama-
rello terrosa. Mucosas descoradas. Leve ede-
ma dos membros inferiores. Area cardiaca
augmentada. Sopro mesosystolico. Tachycar-
dia. Figado ndo augmentado. Baco palpa-
vel em inspiracdo profunda. Reaccio de
Wassermann : negativa. Fezes: ovos de an-
kylostomo e de ascaris. Urina : tracos de al-
bumina. Polyuria, nicturia, Hemoglobina:
45 ofo (Zahli). Hematias: 2.200.000 mma3.

OBSERVACAO No, 5—L. R. Reg. A.
203. 11 annos, branco, feminino, brasileiros
residente em Cordovil. Internada em 10—
10—928. |

Mucosas descoradas. Leve edema da fa-
ce e dos membros inferiores. Palpitacdes.
Dyspnéa de esforco. Pequeno augmento do
coracdo. Leve sopro mesosystolico. Figado e
Baco nao augmentados. Reaccao de Was-
sermann: negativa, Fezes : presenca de ovos
de ankylostomo e de ascaris. Urina: Tra-
cos de albumina. Polyuria. Nicturia. Hemo-
globina: 32 o/p (Zahli). Hematias: 2.320.000
mm?3,

OBSERVACAO No. 6—F..R. M. Reg.
3157—12 annos, brasileiro, branco residente
a rua Conti, 112.

Esta doente ha 4 annos. Dyspnéa de es-
forco, canceira facil, grande desanimo, indo-
lencia e geophagia. Nivel intellectual baixo.
Pelle amarello palha., Mucosas descoradas.
Leve edema dos membros inferiores. Area
cardiaca augmentada. Sopro mesosystolico
na ponta. Tachycardia. Figado um dedo
abaixo do rebordo costal. Baco palpavel,
Reaccio de Wassermann: negativa. Fezes:
ovos de ankylostomo e trichocephalo. Uri-
na: pesquiza de albumina: negativa. He-
matias 3.100.000 mm3 e Hemoglobina 40 o/o

(Zahli).

OBSERVACAO No. 7—R. M. R. Reg.
A. 2006, 22 annos, masculino, branco, brasi-
leiro.
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Internado em estado gravissimo. Pelos
informes da familia acha-se doente ha mais
de 6 annos. Sempre muito pallido e edema-
ciado. Costuma expellir
neamente. Dyspnéa, Pallidez impressionan-
te. Anasarca. Augmento da area cardiaca. Ta-

chycardia. Sopro mesosystolico, audivel em .

todo o precardio. Figado augmentado. Diar-
rhea. Fezes: presenca de ovos de ankylos-
tpmo. Ausencia de amoeba e bacillos dy-
sentericos. Urina: tracos de albumina. He-
moglobina: 9 o/o (Zahli). Hematias : 980.000
mms3.

OBSERVACAO No. 8—]. E. S., Reg.A.
260, 25 annos. branco. brasileiro, pascador.

Internado com edemas dos membros in-
feriores e da face. Mucosas descoradas.
Area cardiaca augmentada. Tachycardia. So-
pro mesosystolico. Queixa de dores epigas-
tricas e sensacao de martelladas na cabeca.
Figado ndo augmentado. Baco nao palpavel.
Reaccao Wasserman: negativa. Fezes: nu-
merosos ovos de ankylostomo e ratos de
trichocephalo. Urina: tracos de albumina.
Hemoglobina: 15 ofo (Zahli). Hematias
1.610.000 mms3,

OBSERVACAQO No. 9—S. F. L. Reg. A.
421, 13 annos, brasileiro, pardo, masculino,
internado em 29—5-—-920,

A doenca actual iniciou-se com pallidez
e edema dos membros inferiores. Dores do
peito. Tonteiras e palpitacdes. Dyspnéa de
esforco. Mucosas muito descoradas. Augmen-
to da area cardiaca. Tachycardia. Sopro me-
sosystolico, Galope. Reaccdo de Wasser-
mann: negativa. Urina: pesquiza de albu-
mina : negativo. Hematias: 1.540.000. Hemo-
globina: 15 9/o (Zahli).

OBSERVACAO No. 10—F. P. G. Reg.
A. 456, 18 annos, masculino, branco, lavra-
dor.

Esta doente ha 2 annos. Indolencia, des-
coramento da mucosa e palidez. Edema dos
membros inferiores e pela manha, das pal-
pebras. Tonteiras e martelladas na cabeca.
Dyspnéa, palpitacdes e dores abdominaes.
Muita fraqueza. Dores osseas. Mucosas des-

| coradas. Augmento da area cardiaca. Sopro

vermes exponta-



Jan., 1930

mesosystolico. Tachycardia. Urina: pesquiza
de albumina: tragos. Hyposthenuria. Poly-
ruia. Nicturia. Fezes: presenca de ovo§ de
ankylostomo e de trichocephalo. Hematias :
2.135.000 mm3., Hemoglobina: 34 o/o. Reac-
¢ao de Wassermann: negativa.

OBSERVACAO No, 11—H. C., Reg.
380, 24 annos, branco, brasileiro, residente
a rua Thomaz Coelho 0.

Ha muito annos sente-se doente. Tem
a pelle cor de cera, as mucosas descoradas
e edema dos membros inferiores e das pal-
pebras. Dyspnéa. Inappetencia e peso do
estomago, Dilatacao cardiaca. Sopro meso-
systolico. Costuma expellir vermes. Fezes:
presenca de numerosos ovos de ankylosto-
mo e raros de trichocephalo. Urina: pes-
quiza de albumina: negativa. Hematias:
2.840.000 mm3. Hemoglobina: 48 o/o. (Zahli).

OBSERVACAO No. 12—W. G., Reg. A.
457, 17 annos, branco, brasileiro, lavrador.

Esta doente ha annos, sempre com can-
ceira. Tem dores epigastricas, fraqueza nas
pernas, desanimo para o trabalho. Palpita-
coes, dores no hypochondro direito. Nao
tem edema. Pelle pallida e mocosas desco-
radas. Tachycardia. Sopro mesosystolico.
Reaccdo de Wassermann positiva: Fezes:
ovos de ankylostomo. Urina: pesquiza de
albumina: tragos. Hemoglobina: 19 o/, (Z a-
hli). Hematias: 2.300.000 mm3.

OBSERVACAO No. 13—N. A.,, Reg.
3870, 11 annos, branco, brasileiro, residente
a rua Fernando Cunha, 92.

Esta muito pallido, tem as mucosas des-
coradas. Sente muita canceira principalmen-
te com o exercicio. Ja esteve com edema na
face e dos membros inferiores. Baco facil-
mente palpavel. Dilatacao cardiaca. Sopro
mesosystolico. Reaccdo de Wassermann :
fracamente positiva. Fezes: abundancia de
ovos de ankylostomo. Urina: tracos de al-
bumina. Polyuria. Nicturia. Hematias:
2.392.000 mm3. Hemoglobina: 30 o/, (Zahli).

OBSERVACAO No, 14—A. S, Reg. A.
480, 24 annos, masculino, branco, pardo, re-
sidente na Penha.
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Inicio da doenga ha 2 annos com vomi-
tos e nauseas frequentes. Inapetencia. Sen-
sacdo de martelladas na cabeca. Mucosa mui-
to descoradas. Lingua pallida com impres-
soes dentarias nas bordas. Ventre proemi-
nente. Augmento moderado na area ca {i-
aca. Sopro mesosystolico. Reaccdo de  as-
sermann: negativa, Fezes: abundanc de
ovos de ankylostomos e de firichoce: alos.
Hematias: 3.234.000 mm3. Hemoglobina
50 9/o.

OBSERVACAO No. 15—A. A. Reg., A.
483, 13 annos, branca, brasileira, residente
em uma olaria na rua S. Joao, 179.

Foi sempre doente. Pallidez, mucosas
descoradas. Ja esteve com os membros in-

feriores edemaciados. Geophagia. Canca-se

facilmente com o exercicio. Figado e baco
nao augmentados. Tachycardia. Pequeno
augmentado da area cardiaca. Reaccdo de
Wassermann: fortemente positiva. Fezes:
numerosos ovos de ankylostomo e de asca-
ris, Urina : pesquiza de albumina : negativa.
Hemoglobina 25 9/o. Hematias: 2.100.0200
mim 3,

OBSERVACAO No. 16—FE. X., Reg. A.
3891, branco, portuguez, chacreiro, residente
na Penha.

Pallidez, mucosas muito descoradas.
Dyspnéa de esforco. Palpitacdes. Fadiga e
desanimo para o trabalho. Sopro mesosys-
tolico. Leve edema dos membros inferiores.
Dores no ventre principalmente no epigas-
trico. Reaccao de Wassermann: positiva
Fezes: presenca de numerosos ovos de an-
kylostomo. Urina: pesquiza de albumina:
negativa. Hematias : 3.043.000 mm3. Hemo-
globina 43 o/o (Zahli).

OBSERVACAO No. 17—B. R, Reg. A.
24 annos, brarnco, brasileiro, chacreiro:

Esta doente ha annos, palpitacoes, de-
sanimo, sensacdo de martelladas na cabeca
e appetite caprichoso. Mucosas descoradas.
Durante o mez € forcado a interromper o
trabalho para repousar. Dilatacio cardiaca.
Fezes: ovos de ankylostomos. Urina: albu-
mina: ausencia. Hemoglobina : 38 o/o (Zahli).
Hematias: 2.340.000 mm3,
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OBSERVACAO No. 18—V. R. V., Reg.
4028, 7 annos, brasileiro, branco, residente
a Estrada do Norte.

- Pallidez intensa cor, amarello terrosa
do tegumento. Labios com aspecto marmo-
risado. Leve edema dos membros inferiores

e das palpebras. Dyspnéa de esforco. Aug-

mento da area cardiaca. Sopro mesosysto-
lico. Desenvolvimento retardado. Fezes:
presenca de numerosos ovos de ankylosto-
mo. Urina: tracos de albumina. Polyuria.
Nicturia. Hematias : 1.920.000 Hemoglobina:
25 o/o (Sahli).

OBSERVACAO No. 19—A, S., Reg. A-
513, 29 annos, branca, brasileira, residente 3
rua Dyonisio.

Internada em estado de grande anemia.
Mucosas descoradas, Leve edema das faces.
Dores epigastricas e na regido precordial
Dyspnéa de esforco. Fadiga facil. Dilatacio

AXIIIL 1

cardiaca. Sopro mesosystolico. Sempre do-
ente, tendo os symptomas se aggravado ha
4 mezes. Reaccdo de Wassermann: negativa.
Fezes: presenca de numerosos ovos e anky-
lostomo, alguns de ascaris e trichocephalo.
Urina: tracos de albumina. Polyuria. Nic-
turia. Hematias: 1.840.000 mm3. Hemoglo-
bina: 190/o (Zahli).

OBSERVACAO No. 20-A. F. G., Reg.
A. 544, branco, masculino, solteiro, interna-
do em 8—11—-920,

Internado em estado grave. Anemia e
pallidez intensas. Anasarca. Mucosas com-
pletamente descoradas. Malestar epigastrico.
Area cardiaca augmentada. Sopro mesosys-
tolico. Extrasystoles. Sensacdo de martella-
das na cabeca. Palpitagdes. Geophagia.
Reaccao de Wassermann: negativa. Fezes:
presenca de numerosos ovos de ankylosto-

- mo e de trichocephalo. Hemoglobina: 15

0/o. Hematias: 1.280.000 mms3.
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QUADRO N. 2

(Em grs. para 100 cc. de plasma)

——

S s e e s e —

Albun_:i- Glubu-;i:‘ Fft;it_‘-'l- N. nédo Fibrinﬁ; Hemoglobina o/o Hematias por |Relacdo
Ve Nomes na na t;aases proteico genio (Gowes Sahli) mim3. AlG
| Jo P 457 | 1.34 | 5.9] 0.042 0.41 21 o/o 2.100.000 3.4
I1| M.R. 462 | 0.63 | 5.25 0.038 0.48 34 o/o 1.920 000 1.3
BLEBOR: 3.84 | 2.67 | 6.51 0.018 0.60 15 o/o 1.430.000 1.4
IV [A. G. M.| 443 | 157 | 6.00 0.034 040 45 o/o 2.200.000 2.8
V L: R. 430 | 3.83 | 8.13 0.034 0.46 32 o/o 2.320.000 1.1
VI FeR. 440 203 LTS 0.016 0.45 40 o/o 3.100.000 1.6
VII M. R. 2712 | 2806 | 5.58 0.044 0.40 9 o/o 080.000 0.9
VIII | JoESSc L 4:.267 | 11021 530 0.020 0.37 15 ofo 1.610.000 4.0
15 o/o (Sahli)
IX| F.L | 487 | 211 | 698 | 0.028 0.40 24 olo 1.540.000 | 2.3
(Barcroft)
34 o/o (Sahli)
X| F.G. | 441 | 1.12 | 553 | 0.012 0.49 30 o/o 2.135.000 | 3.0
(Barcroft)
48 o/o (Sahli)
X1 1 2 A 430 | 1.69 | 5.00 0.030 0.29 51 o/o 2.840.000 25
| (Barcroft)
19 o/o (Sahli)
XIl | W.G. | 455 | 257 | 7.12 | 0.028 0.46 22.5 o/o | 2.300.000 1.7
(Barcroft)
30 oo (Sahli)
XIIT | N. A. | 423 | 3.26 | 7.49 |- 0.032 0.56 35 o'o 2.392.000 | 1.2
(Barcroft)
X1V A. S 450 | 237 | 6.87 0.036 0.60 50 o/o 3.234.000 1.8
XV | A A 445 | 245 | 6.00 | 0.040 0.44 25 o/o 2.100.000 | 1.8
XVI E. X. 449 | 2.63 | 7.12 | 0.062 0.61 43 oo 3.043.000 17
XVII | S O 4,65 | 3.21 | 7.86 0.036 0.65 38 o/o 2.340.000 1.4
XVIII| V. R 318 | 2.75 | 5.03 0.028 0.58 25 o/o 1.920.000 1.1
XIX A 4.21 | 2.28 | 6.49 0.032 0.61 10 o/o 1.840.000 1.8
XX [A. F. G.| 240 | 397 | 6.37 0036 | 045 15 o/o 1,280.000 ' 0.60
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