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EDITORIAL

A maldria representa um dos mais sérios
problemas de Satide Publica no Brasil, princi-
palmente na zona equatorial. Com a penetra-
¢io do homem na selva amazdnica, desenvol
vendo novos polos de irradiacio da vida no
pais, com o seu consequente desenvolvimento

econdmico e social, modificam-se as condigbes
ecologicas, criando-se ecosistemas que facilitam

o aparecimento de surtos de algumas doencas
transmissiveis, dentre as quais se destaca o ve-
lho paludismo, cuja etiologia o grande ALPHON-
SE LAVERAN (Prémio Nobel, 1907) apontara
hd aproximadamente 90 anos, precisamente a
6/11/1891.

A Faculdade de Medicina de Botucatu, que
- desponta no cendrio médico do pais com toda
Sua ehorme potencialidade, pela excelente qua-
lificacBo cientifica de seu corpo docente, man-
tém em Humaitd, no Estado do Amazonas, o
seu “campus” avancado de atuagiic médica e
social, L4 se desenvolvem mmiltiplas atividades,
numsa demonstragio inequivoca de solidarieda-
de humana, téo rara nos dias de hoje. Valorosa
equipe de especialistas em doencas infecciosas
e parasitdrias, liderados pela figura marcante
do Prof. Dr. DOMINGOS ALVES MEIRA, a
quem me ligam lagos de velha e indefectivel
amizade, vem realizando naquela 4rea traba-
lhos da mais alta significacfo, destacando-se os
referentes 3 maldria. Nao hd um s6 tema da pa-
tologia, da epidemiologia, da clinica e eticlogia

desta protozocse que ndo tenha sido revirado
80 avesso e minuciosamente estudado pelos co-
legas de Botucatu.

O presente Suplemento — verdadeiro Ma-
nual atualizado sobre Maldria — € um reposi-
tério dos mais valiosos sobre um assunto de
nossa patologia, com uma riqueza de informa-
¢Oes digna dos maiores Iouvores.

‘Honrame apresentar 3 classe médica de
meu pais, bem como aos colegas estrangeiros,
0 presente Suplemento, que enriguece a prdé-
pria bibliografia universal.

Filho e neto de médicos educadores, DO-
MINGOS ALVES MEIRA ¢ também um mestre
da generosidade e da benevoléncia, mestre mag-
ninimo, nobre inteligéncia aberta as larguras
da indagaciio do mundo, sempre pronto a ser-
vir e a consolar os que sofrem, na eterna luta
do homem contra a doenca e contra a morte.
Felizes 08 que constréem a sua vida, levando
sempre um. pouco de esperanca a cada desespe-
rado.

A Faculdade de Medicina de Botucatu estd
de parabéns. Trabalhos como os coordenados
por DOMINGOS ALVES MEIRA marcam, de
modo indelével, uma instituicio,

PROF. CARLOS DA SILVA LACAZ
Diretor do Instituto de Medicina Tropical de
Sdo Paulo



EDITORIAL

Malaria represents one of the more serious
problems in Public Health in Brazil, mainly in
the equatorial zone. The penetration of the
man in the Amazonic jungle has induced the
development of new poles of irradiation of the

* life of the country and consequent social and

economic changes. The ecologic conditions have
been transformed, with the emergence of eco-
systems favouring the outbreaks of some trans-
missible diseases among which is distinguished
the old Malaria, whose etiology was mentioned
at November 6, 1891, by ALPHONSE LAVERAN,
(Nobel Prize, 1907) nearly ninety years ago.

The School of Medicine of Botucatu, in the
State of SHo Paulo, arises in the medical sce-
nery of the counfry with its high potency, by
© the exeellent scientific qualification of teaching.
- This School maintains in Humaitd, in the State
of Amazonas its advanced campus of medical
and social actuation. Multiple activities are de-
- veloped showing and unequivocal proof of hu-
‘man solidarity, presently so rare. A valuable
" group of experts in parasitary and infectious
diseases is conducted by the remarkable Pro-
.fessor DOMINGOS ALVES MEIRA, to whom
I am joined by an old and faithful friendship.
This group is accomplishing excellent studies,

in that area mainly those concerning malaria.
There is no theme on pathology, epidemioclogy,

clinic and etiology of this protozoosis that was
not deeply studied by the coileagues of Botu-
catu.

The present Supplement — a true actualiz- _
ed Handbook on Malaria — is a valuable ma-
nual concerning a subject of our Pathology,

‘with a riches of praiseworthy informations.

It is a honour to me present to the medi
cal class of my country, as well as to my fore-
ign colieagues, the present Supplement, that en-
riches the universal bibliography.

DOMINGOS ALVES MEIRA, son and grand-
son of educator physicians, ig also z magnani-
mous master of generosity and benevolence, a
noble intellipence open to the world search,
always ready to serve and confort, in the eter-
nal struggle of the man against disease and
death. Happy are those who build their lives
always with a lot of hope to each desperate
soul.

I give my congratulations to the School of
Medicine of Botucatu. The studies such as those
coordinated by DOMINGOS ALVES MEIRA are
true marks in an institution.

PROF. CARLOS DA SILVA LACAZ
Director of the Instituto de Medicina Tropical
de S&0 Paulo



ALGUMAS PALAVRAS

A UNESP tem se preocupado grandemente
com o desenvolvimento de pesquisas aplicadas,
de interesse para a comunidade. O reforno & so-
ciedade faz parte das obrigacbes da Universi-
dade. A pesgiisa aplicada, porisso, deve ser-es-
timulada, até porque ela poderd integrarse &
experimentacdo basica em consércio sauddvel.

Nesse sentido, denfre as vérias linhas de
pesquisa conduzidas no ambito da TNESP, des-
tacam-se as que vem sendo realizadas sobre a
maldria. '

Em 1976, a Faculdade de Medicina ¢ o Ins-
tituto Bdsico de Biologia Médica e Agricola do
“Campus” de Botucatu, iniciaram investigacao
sobre essa endemia na regiac de Humaitd, se-
de do “Campus” Avancado desta Universidade
na Amazdnia, com o apoio da Fundachio Proje-
to Rondon. '

A esperanga de controle dessa parasitose
pela quimioprofilaxia e aplicacio de inseticidas
residuais nas dreas endémicas, baseadas nas ob-
servagdes levadas a efeito desde a 2° Guerra
Mundial, evanesceu-se com 0 aumento da inci-
déncia da maldria em vastas regides de mundo,
incluindo a Africa, ¢ Sudeste Asiatico e a re-
gido Amazodnica, na América do Sul.

Para que se tenha idéia da magnitude do
problema em nosso Pais, basta referir que o
numere de diagndsticos realizados em 1980, pe-
lo processo de busca ativa, foi de 169.000 casos.

Estd, portanto, plenamente justificado o in-
cremento dessa linha, gue vem recebendo o
apoio da Fundacio Projeto Rondon e do Con-
selho Nacional de Desenvolvimenfo Cientifico
e Tecnolégico — CNPq.

A UNESP sentese gratificada em poder di-
vulgar alguns dos resulfados dessas pesquisas
na REVISTA DO INSTITUTO DE MEDICINA
TROPICAL DE SAQ PAULQO, drgio especiali-
zado da imprensa médica ¢ cientifica do mais
alto nivel e de penetracio universal.

Essa publicaciio deverd constituirse em
poderoso estimulo, trazendo novo alento ao
grupo de pesguisadores daz Faculdade de Me-
dicina e do Instituto Bdsico de Biologia MEédi-
ca e Agricola, alargando seus horizentes e des-
pertando o interesse por esse assunto em ou-
tras Unidades dessa Universidade.

Prof. Dr. ARMANDO OCTAVIQO RAMOS
Reitor



SOME WORDS

The UNESP has been deeply troubled with
the development of applied researchs, in advan-
tage for the community. The return to the so-
ciety is constituent of the obligations of the Uni-
versity. The applied research must be therefore
stirnulated, even because it would integrate to
the basic experimentation as a salutary fellow:
ship.

In this purpose among the several lines of
research performed in the ambit of UNESP are
pointed out those concerning malaria.

In 1976, the Faculdade de Medicina and Ins-
tituto Bdsico de Biologia Médica e Agricola of
the Campus of Botucatu have started an inves-
tigation on that parasitosis in the region of Hu-
maitd, head guarter of the advanced Campus of
this University in Amazonia, with the support
from Fundaggo Projeto Rondon.

"The hope of control of this endemic was
based on the chemoprophylaxis and applica-
tion of residual insecticides in endemic areas,
as it was observed since the 2nd World War.
This hope has evanesced with the increase of
the incidence of malaria in wide regions of the
world, enclosing Africa, Southeastern Asia and
Amazonic region in South America.

To understand the extent of the problem
in our country it is enough to relate that the
number of diagnosis performed in 1980, by the
process of active searching, was of 169,000 ca-
ses.

Therefore, the development of that line of
regearch that receives the support from Fun-
daciio Projetc Rondon and CNPq is fully jus-
tified.

UNESP is recompensed by disclosing some
of the results of those studies in the REVIS-
TA DO INSTITUTO DE MEDICINA TROPICAL
DE SAO PAULO, specialized instrument of the
medical and scientific press of highest level and
universal penetration.

This publication will establish powerful in-
centive, bringing a new breath to the group of
researchers of the Faculdade de Medicina and
of the Instituto Bdsico de Biolegla Médica e
Agricola, widening horizons and calling to the
interess for this theme in other Unifs of that
University.

Prof. Dr. ARMANDO OCTAVIO RAMOS
Reitor



Rev, Inst, Med. trop. Sdo Paulo
23 (Supl. 3) (5):5-11, setembro-outubro, 1981

DU 616.936

MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
li — ALGUNS ASPECTOS EPIDEMIOLGGICOS COMPARATIVOS ENTRE 1976 E 1979

Dominges Alves MEIRA (1), Yernando M. A. COREBEA (2), Roberto SOGAYAR (3), Benedito BARRAVIE-
RA (4), Antonio Carlos COSTARDI (5), Pedro RUI (6), Ednir SALATA (3) e José Antonio G. PIRQLLA (5)

RESUMO

Em 1976 foram estudados 409 e em 1979 foram observados 330 individuos, ha-
bitantes das diversas regifes do Municipio de Humaiid, em povoados situados ao
Tongo das estradas, em localidades na calha do Rio Madeira e na zona urbana.
Foram feitas observagdes clinicas completas de todos os individuos estudados, in-
cluindo 03 antecedentes epidemioldgicos. O estudo epidemioldgico compreenden
os seguintes elementos: histéria pregressa de surtos de maldria, presenca de
febre, esplenomegalia e indice esplénico. No seu conjunto os resultados indicam
ser a malaria mais freqliente, grave e persistente nas estradas, ao contririo das
localidades situadas ao longo do Rio Madeira onde ela mostrou tendéncia a di-
minuir no periodo de 1976 a 1979 e sugerem ainda sua auséncia na zona urbana.

INTRODUCAO

O uso de inseticidas de acgdo residual nas
campanhas de erradicacdo da maldria, durante
as décadas de 1950 e 1960, trouxe a esperancs
de controle dessa endemia em vastas regifes
do mundo. Contudo, nos iiltimos ancs a malé-
ria recrudesceu, preocupando g OMS 4, atingin-
do sobretudo a India, o Paquistio, a Africa, o
Sudeste Asiatico, o Extremo Oriente, o Mediter-
réneo Oriental, a América Central e a Amé-
rica do Sul.

O Brasil, a0 lado do Equador, México, Suri-
name ¢ Venezuela, estd ainda em fase de ata-
que na campanha de erradicaciio da maldriaf,
no Continente Americano.

Em 1979, a populacdo de drea originalmen-
te maldrica no Brasil, era de 48.427.000 habi-
tantes, sendo que em 1976 foram registrados
80.959 casos, em 1977: 104436, em 1978: 121577
e em 1979: 147.630¢. A maioria desses casos sio
origindrios da Amazdnia!2. Verificouse nesse
periodo no Brasil considerdvel aumento no ni-
mero de casos registrados, a despeito dos es-
forcos realizados pelos organismos competen-
tes4,

Os fatores, que se antepdem como obstdcu-
los ao programa de luta contra a maldria, sfo
complexos e nem sempre bem definidos para
cada regifios,

Trahalho realizado na Faculdade de Medicina e Instituto Basico de Biologia Médica e Agricola do Campus de Botuca-
tu — UNESP, com ajuda do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégice — OCNPg (Proc.

2222.8.043/80)

(1) Professor Titular do Departamento de Moiéstias Infecciosas e Parasitdrias, Dermatologia e Radiologia da Facuidade

de Medicina de Bofucatu — UNESP

(2) Professor Titular do Departamento de Parasitologia do Instituto Bdsico de Biologia Médica e Agricola do Campus

de Botucatu -— UNESP

(3} Professores Assistentes do Departamento de Parasitoiogia do Instituto Bdsico de Biologia Médica e Agricola do Cam-

pus de Botucatu — UNESP

(4) Auxiliar de Ensino do Departamento de Moldstias Infecciosas e Parasitarias, Dermatologia e Radiologia dz Faculdade

de Medicina de Botucatu -- UNESP

(5} Académicos da Faculdade de Medicina de Botucaty — UNESP

(6) Técnico da SUCAM de Humaiti — Ministério da Satide
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Por esta razio, deve ser considerado impor-
tante o estudo evolutivo do comportamento da
malaria em regific endémica, na vigdnecia do
programa de erradicacio dessa doencga.

Por isso, os Autores procederam a novo le-
vantamento da maldria no Municipio de Humai-

td, Estado do Amazonas, em agosto de 1979, .

estudando alguns aspectos epidemioldgicos, que
foram comparados com os observados por
eles 12, em 1976,

MATERIAL E METODOS

A regifio e as localidades visitadas do Mu-
nicipio de Humaitd em 1979, foram as mesmas
descritas no trabalho anterior em 1976 12,

A época escolhida para o estudo foi tam-
bém a mesma, isto &, tanto em 1976, quanto em
1979 o levantamento foi efetuado durante o més
de agosto.

Em 1979 as localidades estudadas foram: o
bairrc da Olaria, representando a zona Urbana;
Puruzinho e $%o0 Miguel ao longo do Rio Ma.
deira; e a aldeia dos indios Tenhairim na loca-
lidade de Marmelos, no Km 126 da rodovia
Transamazonica.

De 1976 para 1979 houve aparente cresci-
mento da populaciio urbana e dos pequenos Po-
voados situados a0 longo das estradas, perma-
necendo estiveis os da Calha do Rio Madeira,

ESCOLHA DA AMOSTRA

Em 1976 foram estudados 409 individuos
e ermn 1979. foram observados 330 individuos.
Com excecfio dos habitantes da zona urbana,
que se constituiram em amostras diferentes
nos anos de 1976 e 1979, nas Estradas e no Rio
Madeira houve grande coincidéncia, isto &, na
malioria das vezes foi observado o mesmo indi.
viduo nas duas amostras.

Os individuos incluidos nas amostras cor-
respondiam a guase totalidade dos habitantes
de cada uma das localidades visitadas.

O levantamento compreendeu observacéo
clinica, incluindo dados epidemioldgicos e exa-
me fisico de todos os individuos. Em 1979, foi
utilizada a mesma ficha padronizadaiz

6

PARAMETROS UTILIZADOS
Os par@metros utilizados, para o estudo epi-
demioldgico comparative, entre 1976 ¢ 1979, fo-
ram os seguinfes:

1. Procedéncia

Os individuos estudados foram classifica-

dos de acordo com a procedéncia em:

N.o de individuos
Procedéncia,

1976 1979

ESTRADAS: eram os individuos que re-
sidiam &s margens das
rodovias  ................. 151 82

RIO MADEIRA: eram os individuos que

residiam #s margens do

Rio Madeira, seus aflu-

entes e igarapés (‘‘bei- -

ragdo’) ..., 220 184
ZONA URBANA: eram os individuos nas-

cidos e residentes na

cidade de Humaitsd .. 38 64

Total 409 330

2. Sexo e grupo etirio

Para a distribuicdo em grupo etirio foram
considerados os limites propostos por RUS-
SEL & col. 16,

As Tabelas I e II revelam a distribuicao das
amostras de 1976 e 1979 pelo sexo ¢ grupo etd-
ric. De modo geral houve predominio. de indivi-
duos do sexo feminino com idades variando de
0 a 15 anos. Na comparacio entre 1976 e 1979
houve maior diferenca entre os da zona urbana,
pois, em 1976 31,5% dos individuos eram do
grupo de 0 & 2 anos, contra 4,69% em 1979; en-
guanto que com 15 ou mais anos de idade eram
13,16% em 1976, confra 18,76% em 1979. Essa di-
ferenga pode ser devida ao tamanho das amos-
tras, pois, em 1976 foram estudados nesse gru-
pe 38 individuos e, 64 em 1979. Entre 1976 e
1979 houve também diferenca na comparacio
dos individuos procedentes das Estradas, pois,
predominou ¢ sexo feminino e menores de 15
anos em 1976, contra o sexo masculino e maijo-
res de 15 anos em 1979, Nesse caso a diferenca
pode estar na amostra menor de 1979, que s6
incluin como habitantes das estradas os indios
da Tribo Tenhairim., '
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TABELATI
Distribuicio da amostra estudada em 1976 pela procedéncia, grupe etdrio e sexo

Proc

Estradas Rio Madeira Urbana Sub-total
Sexo Total
Grupo M (%) F (%) M (%) Fo(%) M (%) F (%) M (%) F (%)
etdrio
[0 — 2) 8( 530> 11 ( 7,28} 7( 3,18) 8 (3,60 B(21,06) 4(1053 23(562) 23{58) 46 ( 11,25)
2 — 5 13 €861y 14 (927 14(636) 20(909 2(5260 6157 29( 709 40 ( 9,78) 69 { 18,87)
5 — 10} 11(7,28) 13(86l1) 21(955 I18(8,18) 7(18,43) 2(526) 39(95) 23¢( 8,0m 2 ( 17,60)
[1¢ — 18) T(464) 8(530) 22(0,00) I15(682) 2(526) 252 31(758 25611 56 ( 13,69)
= 15 34 (22,52) 32 (2L,19) 36 (16,36) 59 (26,82) 0 (0,000 5 (13,16) 70 (17,11} 56 (23,48) 166 { 40,59)
Total 73 (48,35) 78 (51,65) 100 (45,45) 120 (54,55) 19 (50,00) 19 (50,00) 192 (46,94) 3217 (53,06} 409 (100,00)
TABEILA I
Distribuicio da amostra estudada em 1979 pela procedéncia, grupo etdirio e sexo
Froc. Esiradas Rio Madeira Urhana Sub-tetal
Sexo Total
Grupo M (%) F (%) M (%) F (M) M (%) F (%) M (%) F (%)
etdrio

0 — 2 3(3,66) 4(4,88 3( 163 64{ 3,26) 3( 4,69 00,00 90293 10( 3,03) 19 ( 5,76)
2 — & 5( 6,09 4(4,38 12( 652) 9¢ 4,80 812,500 6{( 9,31 (750N 19( 57 44 ( 13,32)
[5 — ;U) 50 6,00) 5(6,09 21,40} 20(10,87) 11 (17,19 14 (21,87 37 (11,21) 39 ¢11,87) 78 ( 23,03)
[10 — 15) 6(7,32) 5(609) 10(543 23(12,50) 2(3,12) 8(12,50) 18( 545) 36 (10,91) 54 ( 16,36)
= 15 25 (30,503 20 (24,40) 32 (17,40) 48 (26,090 2 ( 3,12) 10 (1564) 59 (17,80) 78 (23,64) 137 ( 41,53)
Total 44 (53;6‘6) 38 (46,34) 78 (42,33) 106 {(57,61) 28 (40,62) 38 (.59,38) 148 (44,85) 182 (55,15) 330 (100,00)

3. Surtos prévios

Nos antecedentes de cada individuo foi des-
tacada a existénecia ou néo de um ou mais sur-
tos compativeis com o diagnéstico retrospecti-
vo de maldria. Foi apenas registrado o niime-
ro de surtos prévios, nio tendo sido possivel
diferenciar-se recaida ou recidiva.

4. Febre

Foram considerados como casos febris ague-
les que apresentavam no momentoe do exame
temperatura igual ou superior a 37°C.

5. Esplenomegalia e indice esplénico

A presenga e o tamanho do bago foram ava-
liados pelas técnicas propedéuticas classicas,
de acordo com os critérios sugeridos por
BOYD S 1, O indice esplénico foi considerado se-
gundo as normas estabelecidas por RUSSEL &
col. 15,

METODO ESTATISTICO

Os resultados dos estudos epidemioldgicos
foram comparados estatisticamente pelo tesfe
do x* do nivel pelo menos de 5% de probabi-
lidade.

RESULTADOS
1. Surtos prévies

A Tabela III revela que houve diferenca de
comportamento, em 1976, na comparacio en-
tre os individuos procedentes das estradas e
do Rio Madeira e os da zona urbana. Essa di-
ferencga expressa a menor proporgio de indivi-
duos que apresentaram surtos prévios proce-
dentes da zona urbana, em relag¢io aos demais.
Em 1979 ndo houve, entretanto, diferenca de
comportamento desse pardmetro, na compara-
gﬁo entre 0s grupos estudados.
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TABELA III
Distribuigho das amostras estudadas em 1976 e 1979 em
porcentagem pela procedéncia e mimero de surtos prévios

N surfos

o 0 1—2
prévios

3 —4

Proce-
roce Anc 1976 1979 1976 1970 1976 1979

dice esplénico. Entre as criancas do Rio Madei-
ra houve menor proporcio de esplenomegalia
em 1979 quando comparadas com 1976,

TABELA V

Distribuigho das criangas de 2 a 9 anos completos, estudados
em 1976 e 1970, pela procedéncia e presenca de esplenomegalia

déncia (indice esplénica)

E 33,11 5743 46,36 33,66 20,53 8,91 Esplenome- Alsente Presente

R 40,91 69,10 48,18 26,40 10,91 4,50 galia 1876 1979 1976 1979

g 84,21 77,08 1579 20,83 00,00 2,08  Procedéncia Ne (%) Neo (%) No (%) No (%)
E = estradas; R = Rio Madeira; U = zona urbana; E 33 (63,46) 22 (68,75) 19 (36,5¢4) 10 (31,25)
0 = nenhum surto; 1-2 = um ou dois surbos; 3-4 = trés, R 57 (79,17 56 (91,80) 15 (20,83 5 8,20)
quatro ou mais surtos. U 16 (84,127 26 (96,30) 1( 5,88y 1 ( 3,1

1976: 1979:
ExR ExR
x* = 3,802 x* = 3,420
(E+R)xU (E4+R) xU
x* = 48,371 ** x* = 4,353
2. Febre
A febre foi constatada em 61 individuos

(14,91%) em 1976 e, em 62 (18,78%) em 1979,
Em relagio a essa manifestacio nio houve di-
ferenca de comportamento na comparacao en-
tre as procedéncias em 1976, mas, houve em
1979 (Tabela IV). A diferenca havida em 1979
correspondeu a maior proporgio de individuos
febris nas estradas e no Rioc Madeira, em re-
lagio & zona urbana.:

TABELA IV
Distribui¢io das amostras estudadas em 1976 e 1979 em
porcentagem pela procedéncia e presenca de febre

Febre
Presenie Ausente
Proce- A
déneia na 1976 1979 1976 1979
i 13,91 22,85 86,69 7,15
R 16,82 22,03 83,18 17,97
U 7,89 6,38 62,11 93,62

E = estradas; R — Rio Madeira; U = zona urbana

19%6: 1979:
ExR ExR
x° = 0,588 x* = 00,0009
JELR U B+ R xU
X! = 2,189 X = 5,09%*

3. Esplenomegalia

A Tabela V revela que houve diferenca de
comportamento, tanto em 1976, quanto em 1979,
do indics esplénico na comparacio entre as
criancas das diversas procedéncias, Assim, as
criangas da zona urbana foram as que apresen-
taram 0 menor e as das estradas o maior in-

8

E = estradas R = Rio Madeira
U = zona urbana : .
1979:
ExR .
X = 6,825** X2 — 18,26%*
(E4+R) XU B4+ RXU
X = 1B,305%F  o° = 10,09**

1976:
ExR

A Tabela VI mostra que nfio houve diferen-
¢a de comportamento entre os adultos, quanto
a proporcio de esplenomegalia estudada em
1976, em relaclo as diversag procedéncias. A
esplenomegalia foi encontrada em porcentagem
elevada nos trés grupos, sendo certo porém,
dque a amostra da zona urbana ers muito pe-
quena, nao permitinde interpretar com preci-
sfo esse resultado. Em 1979, entretanto, houve
diferenga de comportamento na comparacio en-
tre as diversas procedéncias. E importante as-
sinalar que essa diferenga foi devida a maior
proporcio de esplenomegalia nos adultos ha-
bitantes das estradas, menor no Rio Madeira e
ainda menor na zona urbana. Deve também ser
ressaltado que a amostra da zona urbangz, em
1979, foi maior que em 1976.

TABELA VI

Distribuigiio dos individuos malores de 15 anos, estudacdos
ern 1976 e 1979, pela procedéncia e presenga de esplenomegalis

Esplenome- Ausente Fresente
galia 1076 1979 1976 1979
Procedéncia Ne (%) No (%) No (%) Neo (%)
E B (12,31) 26 (50,98) 58 (87,69) 25 (49,02)
R 15 (16,13) 63 (80,770 80 (83,87) 15 (18,23}
U 120,000 7(87,500 4 (80,00) 1 (12,50)

E = estradas R — Rio Madeira

U = =zona urbana

1976; 1979:
ExR ExR

x” = 0,328 xﬂ — 21,086**
(E+R)xU (E4+R)XU

Pl = 0,690 P = 1L,18%*
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Os resultados expressos na Tabela VII sio
concordantes com os da Tabela V, mostrando
que hd diferenca de comportamento do indice
esplénico e da esplenomegalia média nas crian-
cas das diferentes procedéncias. Deve ser res-
saltado também, que na comparacio entre 1976

e 1978 houve aprecidvel reduciio do indice es-
plénico € da esplenomegalia média no Rio Ma-
deira, enquanto que nas estradas eles variaram
pouco, isto &, houve ligeira diminuicio do in-
dice esplénico, e aumento da esplenomegalia
média.

TABELA VI
Esplenqmegalia média nas criangas de 2 a 9 anos completos, estudados em 1976 e 1979, de acorde com a procedéncia
(Segunde RUSSEL, WEST & MANWELL )

Procedéncia Rio Madeira Estradas Zona urbana
Numero X Nimero X Nimere X
N.© de individuos Esplenomegalia N, de individuos Esplenomegalia N.= de individuos Esplenomegalia
Esplenomegalia 1976 1579 1976 1979 1976 1979 1976 1979 1976 1979 1976 197%
0 57 56 13 0 28 ] (] 16 26 @ V]
1 10 4 10. 4 5 15 5 0 1 Q 1
2 5 1 10 2 4 3 8 6 1 Q 2 [+
3 0 ] 0 ] 0 1 0 3 0 0 0 Q
4 0 0 |] Q (] 1 0 4 i} & 0 0
Total 2 61 20 8 38 23 18 17 27 2 1
1976: 15 19 1
fndice IE = — x 100 = 20,83% IE = —- X 100 = 36,54% IE = — x 100 = 5,88%
Espitni 12 52 17
JUSPIETICO 1979: 5 10 1
(IE) IB = — x 100 = £320% IE = —— x 100 — 31,25% IE = —— x 100 = 3,70%
61 32 b
1976: 20 23 2
Esple'nomegalia EM — — = 0,278 EM = —— = 0,442 EM = — = 0,118
. 72 52 . 17
Media 1979: 6 18 1
CEM) EM = — = 0,008 EM = - = 0,562 EM = —— = 0,037
51 32 27
DISCUSSAO Ihante ao “beiradao”, isto &, melhor convivéncia

Dentre os problemas que afetam o progra-
ma, de erradicagfio da malaria, desde que as con-
dicOes administrativas e financeiras sejam ade-
quadas, destacam-se os relacionados acs veto-
res, acs parasitas, As modificacdes do ambien-
te e aos hospedeiros 4.

Os Autores em trabalho anterior 12 salienta-
ram as importantes modificagbes do ambiente,
pela construciio de rodovias na regifo de Hu-
maitd. Apontaram para a maior gravidade e
freqléncia da endemia nas estradas, menor no
“beiradfo” e sua auséncia na zona urbana. Real-
caram que a maior freqiiéncia da maldria nas
estradas era independente da origem de seus
habitantes. E, concluiram apds citacio de ob-
servagdes cldssicas 57891015 que provavelmente
serd necessdrio longo tempo apds o controle
das correntes migratdrias, para que o compor-
tamento da maldria nas rodovias seja seme-

dos habitantes com essa doenca.

O Projeto Garki!}, que vem sendo desenvol-
vido desde 1969, com o objetivo de estudar lon-
gltudmalmente a esplenomegalia e o combate
da maldria, em uma regifio de savana de tipo
Sudanés, na Nigéria setentrional, d4 conta do
futuro desalentador dessa luta, além de revelar
8 importéncia de pesquisas dessa natureza em
regifes endémicas diferentes.

O estudo comparativo da incidéncia da ma-
liria, em 1976 e 1979, realizado no mesmo pe-
riodo do ano e nas mesmas localidades, com
base em alguns aspectos epidemioldgicos, per-
mitiu melhorar o conhecimento dessa endemia
na regifo de Humaitd.

Para essa comparaciio foram considerados
os seguintes aspectos: historia prévia de sur-
tos de malaria, febre, esplenomegalia e indice
esplénico.
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Apesar de ndo ter havido diferenca de com-
portamento em 1979 entre os diferentes grupos,
no que diz respeito a presenca ou auséncia de
surtos prévios, eles foram como em 1976, mais
freqlientes entre os habitantes das estradas.
Aligs, os habitantes das estradas foram tam-
bém, tanto em 1976, quanto em 1979, os que
apresentaram maior nuimero de vezes surtos
prévios por individuo. Os habitantes da zona
urbana foram os que apresentaram, tanto em
1976, quanto em 1979, menor mimerc de vezes,
surtos prévios, sendo que em 1976 houve dife-
renca de comportamento na comparacio com
08 habitantes das estradas e do *beiradio”. Es-
sa diferenca nfo ocorreu em 1979, pois, houve
por um lado aumentc da proporgio de indivi-
duos com surtos prévios na zona urbana e di-
minuicio nas oufras localidades.

Em relagio a febre, em 1979, houve diferen-
¢a de comportamento entre os habitantes das
estradas e do Rio Madeira e, os da zong urbana,
fato que nfo ocorreu em 1976. Houve em 1976
maior proporcic de individuos febris nas estra-
das e no “beiradio”. Esse indice, entretanto, em-
hora tenha valor para inquéritos epidemioldgi-
cos, deve ser considerado com ressalvas, pois,
pode estar associado a outras situages nao re-
lacionadas & maldria. Alids, em 1979, corrobo-
rando essa afirmagao foram observados alguns
indios ¢om caxumba, doenga febril que entre
=les evolui com. maior gravidade.

A esplenomegalia 2815 e o indice esplénico L
&1Lk de valor indiscutivel na epidemiologia da
maldria, sugeriram no estudo anterior 2 maior
intensidade dessa endemia nas estradas, me-
nor no “beiradido” e minima na zona urbana.
Manteve-se essa mesma seqiiéncia de intensida-
de, em 1979, porém, houve menor proporgio de
esplenomegalia e redugio do indice esplénico
entre os habitantes do “beiradfo”. Por outro
lado, de 1976 para 1978 ndo houve variacio apre-
cidvel da esplenomegalia e do indice esplénico
enfre os habitantes das estradas.

De acordo com a classificagfio adotada pe-
la OMS! e tendo em vista o indice esplénico
obtido nas diferentes regies do Municipio de
Humaité, os graus de endemicidade da maldria
podemn ser considerados como: impaludismo me-
soendémico com tendéncia a hiperendémico nas
estradas em 1976 e 1979; impaludismo mesoen-
démico em 1975, passando a hipoendémico em
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1979 no “beiraddo” e, impaludismo hipoendémi-
c0 na Zona urbana em 1976 e 1979,

No seu conjunto, os resultados indicam ser
a maldria mais fregiliente, grave e persistente

‘nas estradas, ao contrario do “beiradfio”, onde

ela mostrou tendéncia a diminuir no periodo
de 1976 a 1979 e, sugerem ainda sua auséncia
na zona urbhana.

HEsses resultados mostram que houve uma
certa agido da campanha de erradicacio da ma-
laria, que vem sendo realizada pela SUCAM,
pelo menos em relagio aos habitantes da calha
do Rio Madeira, durante ¢ periodo observado.

Por outro lado, serfio necessdriag novas ogb-
servacOes, incluindo levantamentos em estagtes
diferentes e, em outras localidades mais distan-
tes da calha do Rio Madeira, para gue se possa
ainda melhor avaliar o comportamento dessa
endemia na regifo. )

SUMMARY

Malaria at Humaiti County, Amazonas State,
Brasil. II — Comparing some epidemiological
aspects among cases in 1976 and 1979

Four hundred and nine inhabitants of
different localities surrounding Humaitd County
were studied in 1976, and in 1979, alongside the
roads, the banks of the Madeira River and in
the urban zones, where three hundred and thir.
ty more were observed.

Complete clinical observations were, then,
made in all those studied individuals, including
their epidemioclogical past. Epidemiological stu-
dies covered following elements: preceding sto-
ry of malaria, fever presence, splenomegaly and
spleen rate.

Resulis indicated that malaria is more fre-
quent, persistent and graver on the roads than
alongside the River where, differently of 1976,
its tendency was fo diminish in 1979, with ab-
sence in the urban zone.

AGRADECIMENTOS

Agradecemos o auxilio prestado pela Fun-
dagio Projeto Rondon, Diretoria do Campus
Avangado e SUCAM de Humaitd.



MEIRA, D. A.; CORREA, F. M. A; SOGAYAR, R.; BARRAVIERA, B.; COSTARDI, A. C.; RUI, r,; SALATA, E. & PIROLLA,
J. A, G. — Maldria no Municipio de Humaitd, Bstado do Amsagonas. II — Alguns aspectos epidemiolégicos compara-
tivos entre 1976 e 1979. Rev, Inst. Med. trop. Sdo Paule 23 (Supl. 5) (5):5-11, 1981,

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ALVARADO, C. A. — Maldria.
e Parasitirias, Editado por Ricardo Veronesi, 6. edi-
¢ic. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 1976, pdg.
660-682.

In: Doencas Infecciosas

BARUZZI, R. G.; FRANCO, L. J.; JARDIM, J. R.; MA-
SUDA, A.; NASPITZ, C.; PAIVA, E. R. & FERREIRA
NOVQ, N, — The Assoclation between splenomegaly
and malaria in Indians from Alto Xingu, Central Brasil.
Rev, Inst. Med, trop. S3o Paule 18: 322-348, 1976.

BOLETIN DE L4 OFICINA SANITARIA PANAMERI-
CANA - III Reunidn de Directores de los Servicios
Nacionales de Erradicacior de la Malaria en las Ame-
ricas 89: 172-176, 1979,

BOLETIM EPIDEMIOLGGICO. ORGANIZACION PA-
NAMERICANA DE LA SALUD — Situacién de los pro-
gramas de erradicacion de Ia malaria 1: 1.5, 1980.

BOYD, M. F. & STRANTON-THOMAS, W. K. - Stu.
dies on benign tertian malaria. 1 — On the occurrence
of acquired tolerance to Plasmodium vivax., Amer. J.
Hyg. I7: 55-59, 1933.

BOYD, M. F. — Epidemioiogy of malaria: factors rela-
ted to the intermediate host. In: Malariology. Fdited
by MARK F, BOYD. Vol. I. Philadelphia, W. B. Saun-
ders Company, 1948, pdg. 551-607.

EBRUCE-CHWATT, L. J. -— De malariae morbo obter
dicta. Ars Cvrandi 10: 7477, 2977.

CIUCA, M.; BALLIF, L. & CHELARESCU-VIERU, M.
— Immunity in malaria. Trans. Roy. See. Trop. &
Hig. 27: 618, 1634, In: Malariology. Edited by MARK
F. BOYD, Vol. I1, Philadelphia, W. B. Saunders Com-
pany, 1949, pdg. 935-965.

10.

11.

12,

13.

14,

15.

16.

- CLARK, K. H. C. — The age level for the peak of

acquired immunity to malaria as reflected by labor
forces. Amer. J. Trop. Med. 24: 159-161, 1944.

FARLE, W. C. — The epidemiology of malaria with
special reference to Puerto Rico. Puerto Rico J. Pub.
Health & Trop, Med. 15; 3-27, 1939. .

HACKETT, L. W. — Spleen messurement in malaria.
J. Nat, Mazl. Sec. 3: 121-133, 1944.

MEIRA, D. A,; PITA, H, J; BARRAVIERA, B.; SPE-
RANDIO, L.; LIMA, J, R.; CORREA, F. M. A.; SO-
GAYAR, B.; SALATA, E.; BRASIL, M. A, M.; MEN-
DES, R. P. & CAMPOS, E. P. — Maldria no Municipio
de Humaitd, Estade do Amazonas. I — Alguns aspectos
epidemioldgicos e clinicos. Rev., Just. Med. trop. Sio
Paulo 22: 124-134, 1980.

MOLINEAUX, L, & GRAMICIA, G. — The Garki Pro-
ject: Research on the epidemiology and control of ma-
lariz in ihe Sudan savanna of west Africa. Ginebra,
Crganizacién Mundial de la Salud, 1980, pag. 1-312.

MINISTERIO DA SAUDE -- SUCAM — Manual de Te-
rapéutica da Maldria, 1975.

MULLIGAN, H. E. & SINTCN, S. A. — Studies in
immunity in malaria. Rec. Mal. Surv. India 3: 529,
1833, In: Malariology. Edited by MARK F. BOYD, Vol.
II, Philadelphia, W. B. Saunders Company, 1949, pag.
935-965.

RUSSEL, P, F.; WEST, L. 8. & MANWELL, R. G. —
Malaria surveys. In: Practical Malariology, Edited by
PAUL F. RUSSEL, LUTHER S&. WEST & REGINALD
D, MANWELL, Philadelphia, W. B. Saunders Company,
1946, pdg. 378-403.

Recebido para publicaciio em 2/7/1981.

11



Rev. Inst. Med. trop. Sdo Paulo CDU 616.936

23

(Supl, 5) (5):12-26, setembro-outubro, 1981

MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
il — ASPECTOS CLINICOS E EVOLUTIVOS
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Alves MEIRA (4), Evanil Pires de CAMPOS (5), Panlo Eduardo de Abreu MACHADO {(6), Roberto
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Fernando M. A. CORREA (9), Silvia R. S. BARRAVIERA (10), Sérgio GOLDMAN (10) e Maria
Aparecida Mowrdo BRASIL (11)

RESUMO

Foram observados 58 doentes com diagndstico etioldgico de maldria, 30 dos
quais atendidos no Hospital de Humaitd em jameiro de 1978 e, 28 em agosto -
de 1979 no Ambulaiério da SUCAM de Humaitd. Os doentes foram considerados
de acordo com o diagndstico etioldgico, sendo que 28 tinham maldria causada pelo
Plasmodium falciparum, 29 pelo Plasmodium vivax e um com infeccdo mista
(Plasmodium falciparum e Plasmodium vivax). Em todos eles foi feito estudo .
clinico € na maioria laboratorial, incluindo: exame hematolégico, urina tipos I
e II, transaminases, fosfatase alcalina, uréia, creatinina, proteinas totais e fra-
¢les, desidrogenase ldtica, gama glutamil transpeptidase, tempo de atividade da
protrombina, parasitoldgico de fezes, tempo de sangria, tempo de coagulagio e
prova do lago. Em 43 foi feito estudo evolutivo, com repetigio dos exames labo-
ratoriais na maicria deles, por ocasifio da alta. A maior parte dos doentes era
do sexo masculino e com idade superior a 15 anos. O guadro clinico clédssico pre-
dominou nos doentes com ambas as etiologias. A cura clinica ocorreu em 42
doentes seguidos. Houve um dnico caso fatal entre os gque apresentaram por
etiologia o Plasmodium falciparum. Esse doente evoluiu com insuficiéncia renal
aguda, sindrome da coagulagio intravascular disseminada e coma. Qs exames
hematoldgicos revelaram tfendéncia a anemia, leucopenia, neutropenia e linfoci-
tose, mais acentuada nos doentes com infecgio pelo Plasmodium falciparum.
Nesses doentes foi notada também elevagio das taxas de gama glutamil transpep-
tidase, bilirrubinas, ao lado de aumento mais acentuado e freqilente de fosfatase
alcalina, sugerindo colestase intra-hepdtica. O ‘maior nimero de formas benignas
de maldria observadas nesta casuistica, talvez possa ser atribuido as caracteristi-
cas préprias da regido.
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INTRODUCAQO

De acordo com RAMOS-GALVAN 2 “g ma-
liria direta ou indiretamente é co-responsivel
pela despopulacho de extensas zonas rurais,
pelo absenteismo, que gera improdutividade e,
pelo conformismo com uma vida orginica psi-
quica e socialmente deprimida, participando em
dltima andlise da — sindrome da privagio so-
clal — a que estd sujeita grande parcela da
populagdco dos paises em desenvolvimento”,

No Brasil a maldria, nos ultimos anos, vem
recrudescendo sobretudo na regifio Amazodnica,
onde ela € endémica 31213,

Desde 1976 os Autores vem se dedicando ao
estudo de diferentes aspectos dessa endemia no
Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas 1213,

Um dos aspectos importantes desse estudo,
refere-se ac quadro clinico e evolutive de doen-
tes observados na regifo, que se constitui no
objetivo principal deste trabalho.

MATERIAL E METODOS

Foram observados 58 doentes com diagnds-
tico de maldria, em periodos diferentes:

— em janeiro de 1978 foram estudados 30
doentes, 12 dos guais infternados e 18 no Am-
bulatério do Hospital de Humaitd;

— em agosto de 1979 foram seguidos 28
doentes atendidos no Ambulatdrio da SUCAM
de Humaitg.

Todos os doentes foram submetidos a ob-

'servagiio clinica completa, incluindo dados epi-

demiclogicos, exame fisico e testes laborato-
riais subsididrios evolutivos, pré e pos-trata-
mento. Para tanto foi utilizada ficha padroniza-
da 22,

Aspectos clinicos

Os pardmetros utilizados para o estudo cli-
nico foram os seguintes:

1. Procedéncia

Os doentes foram classificados de acordo
com g procedéncia em 12.13;

Procedéncia N.2 de doentes

ESTRADAS: eram o0s doenies que residiam
as margens das rodovias ...... 38

RIO MADEIRA: eram os doentes que residiam
&s margens do Rio Madeira,
seus afiuentes e igarapés ... g

ZONA URBANA: eram os doentes nascidos e

residentes na cidade de Hu-
maitd ...................... 11

Total 58

2. Sexo e grupo etirio

A Tabela I contém a distribuicio dos doen-
tes pelo sexo e grupo etirio.

TABELATI
Distribuico dos doentes pele sexo, grupe etdrio e procedéncia

Proc. Estradas Rio Madeira Zona urbana _Sub-total Total
Sexo M F M B M F M F
Gru- No (%) No (%) Ne (%) No (%) Ne (%) No (%) No (%) No (%) N.e o (YD)
po etd-
rio
[0 — B 0003 1¢263) 0(008) 00,000 1909 (900 11,72 2 (345 3 ( 51D
{5 — 15) 6 (15,78 4 (10,53) 0 ( 0,00y G (0,000 0(90,00) C¢900 6 (10,34 4 (690 10 ¢ 17,24)
= 15 20 (52,83) 7 (18,42) 8 (88,89) 1 (11,11) 7 (63,64} 2 (18,18) 35 {60,35) 10 (17,24} 45 ( 77,59)
Total 26 (68,41) 12 (31,58) 8 (88,89} 1 (11,110 8 (72,73) 3 (27,27) 42 (72,41) 16 (27,59) 58  (100,00)

3. Diagnéstico etiologico

- O diagnodstico etioldgico foi estabelecido
pelo exame do esfregaco e da gota-espessa, co-
lhidos de todos os doentes e corados pelo
Giemsa 20

As laminas foram examinadas pelo técnico
da SUCAM em Humaitd e no Departamento de
Parasitologia do Instituto B&sico de Biologia
Médica e Agricola em Botucatu, pelo exame de
200 campos microscépicos em imersio.
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4. Local de provavel contagio

O local de proviavel contdgio foi estabeleci-
do considerando a residéncia, o trabalho e o8
roteiros feitos pelos doentes antes de apresen-
tarem as manifestagfes clinicas.

5. Tipo de crise

De acordo com as caracteristicas apresen-
. tadas pelos doentes, foram considerados os se-
guintes tipos de crise:

— Atagque primdario: quando o doente esta-
va tendo quadro clinico de maldria pela pri-
meira vez;

— Recaida ou reinfeccfo: quando a crise
atual ja fora precedida de outra no. passado.
Tendo em vista as condiches epidemioldgicas
existentes na regifio, nfo foi possivel diferenciar
recaida de reinfeccéo.

6. Quadre clinico

Os doentes foram classificados de acordo
com o tipo de crise em formas tipicas e atipi-
cas. As formas tipicas foram consideradas de
acordo com os critérios cldssicos e, as atipicas
quando nio sepuiram esses padrfes. Na maio-
ria das vezes, nesses casos, os doentes apresen-
taram febre incaracteristica e sintomas gerais.

A duragéio da doenca foi determinada tendo
em vista o periodo decorrido desde o inicio dos
sintomas até o atendimento médico.

A maneira de inicio do guadro foi classifi-
cada de acordo com os critérios cldssicos em
inicio subito ou insidioso.

Os doentes foram considerados febris quan-

do no momento do exame apresentavam tem-
peratura axilar igual ou superior a 37°C.

No exame fisico, além da febre, foi assina-
lada a existéneia ou nio de hepatesplenomega-
lia, sendo gque ¢ tamanho do bago foi avaliado
pelas técnicas propedéuticas cldssicas, de acor-
4o com os critérios sugeridos por BOYD 48,

7. Terapéutica

O i{ratamento dos doentes observados em
1918, néio obedeceu a padronizagio clissica, sen-

14

do realizado segundo orientagfo meédica do Hos-
pital de Humesitd. De modo geral dois esquemas
foram empregados: os doentes com malkiria
causada pelo Plasmodium vivax foram tratados
com a associagdo de cloroquina e primagquina;
e 0os com Plasmodium falciparum com a asso-
ciagdo de sulfadoxina e pirimetamina. Em 1979
a terapéutica seguiu as normas adotadas pela
SUCAM 4 gue correspondem aos esquemas clis-
sicos padronizados pela OMS 19,

8. Exames subsidiirios
Foram realizados os seguintes testes labo-

ratoriais subsididrios antes e apds o tratamen-
to:

Tipos de exame N.» de doentes
. Pre-tratamento Pds-iratamento

Hematoldgico ................ <1 S 34
Urina tipos I e IT ........... 26 23
Parasitolégico de fezes ...... 34 o
Transaminases (TGO e TCGP) 87 20
Fosfatase alcalina ........... 57 20
Uréia ......cvevninniiiainn, 57 20
Tempo de atividade de pro-

trombina ... 29 e [}
Clearence da creatinina ...... 15 .. 0
Crealinina ................... 29 19
Bilirrubinas totais e fragdes . 2% 19
Desidrogenase latica ,....,., 28 0
Gama glutamil transpepiidase 27T 0
Tempo de sangria, Tempo de

coagulacio e Prova do lago . 30 . 0

Aspectos evolutivos

Fol feito seguimento de 43 dos 58 doentes
estudados. O periodo evolutivo, de modo geral,
foi de trés dias e correspondeu a cura clinica.

Em todos os doentes Seguidos foi repetido
o exame clinico completo e realizado exame
parasitoldgico de sangue, no final do tratamen-
to.

A cura clinica foi considerada guando ocor-
reu remissio das manifestacSes clinicas e o
exame parasitoldgico de. sangue mostrou-se ne-
gativo para as formas assexuadas.

Método estatistico

Os resultados dos exames subsididrios fo-
ram dnalisados na comparacio entre as etio-
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logias pelo teste de Fisher, segundo as especi-

Plasmodimm vivax e pelo Plasmodium falcipa-
ficacdes de SIEGEL 2,

rum. Apenas entre o8 habitantes do Rio Madei-
ra ocorreu maior proporc¢io de casos com ma-
ldria causada pelo Plasmodiam vivax. Entre os
doentes procedentes da zona urbana foi obser-
vado um com infeccho mista (Plasmodium vivax
e Plasmodium faleiparmm),

RESULTADOS
1. Procedéncia, sexo e grupo etario
A Tabela I revela que a maioria dos doen- 3.

tes eram procedentes das estradas e adultos
do sexo masculino,

Local de provivel contdgio

A Tabela III revela que a maioria dos doen-
tes (81,03%) provavelmente contraiu a maldria
nas estradas. Apenas 4 (690%) poderiam ter ti-
do contdgio em localidades situadas ao longo
da calha do Rio Madeira. Houve um vnico caso
de provavel infeccic na Zona urbana, ocorrido
na cidade de Portc Velho, Rondénia.

2. Diagnéstico qtiolégico

A Tabkela II mostra que nio houve diferen-
ca entre as etiologias, pois, verificou-se a mes-
ma proporcao de doentes com infecclio pelo

TABELA I
Distribuigio dos doentes com maldria pelo diagndstico etioldgico e procedéncia

Procedén- Estradas

Rio Madeira Zona urbana Total
cia, o .

Etiologia Ne . (%) CNe o (%) Ne (%) Ne (%)
Plasmodiam 21 { 55,26) 1 1,10 6 ( 54,54) 28 ( 48,2
faleiparom
Plasmodium 1T € 44,74} 3 (88,8 4 { 36,37) 29 ( 50,00}

vivax ’

- Plasmodiam

vivax
- 0 { 0,00} a ¢ 0,00} 1 ( 999) 1 0L
Plasmodium
faleiparum
Fotal 38 (100,00) 9 (100,50) 11 (100,003 58 (100,00)
TABELA III . -
Distribuigio dos doentes com mualdria pela etiologin e local de provdvel contdgio
Provivel contd- Estradas Rio Madeira Zona urbana Sem informagio Total
gio :
Etiologia Ne (%) Ne (%) ‘N (%) Noo (%) Ne (%)
Plasmodivm. vivax 23 (39,65). 4 (6,90) o (0,000 3 (5,17 30 ( 5142)
Plasmodium falciparmm 23 (39,65 0 (0,00 *1 (L,73) 3 (51T 27 ( 46,55)
Plasmodium vivax -}
Plasmodium falciparum 1O LT 0 (0,00) 0 (0,000 0 ( 90,00) © 1 (1,73)
Total 47 (81,03) 4 (6,90} 1 (1,78 & {10,34) 58 (100,00)

*

Provavelmente adoeceu em Porte Velho

4. Tipo de crise Nio houve diferenca na comparacio enire as

freqiiéncias, quer de ataque prim4drio, guer de

A anilise da Tabela IV evidencia que hou-
ve maior proporc¢io de doentes que estavam
apresentando recaida ou reinfec¢io (67,25%).

recaida ou reinfecgio, quando se considerou as
eticlogias por Plasmodium vivax e Plasmodium
falciparum. O doente com infecgdo mista esta-
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va tendo atague primdrio. Deve ser ainda men-
cionado que o numerc de recaidas ou reinfec
cio variou de 2 a 14,

5. Quadro clinico

Na Tabela V estdo expressos os principais
aspectos do gquadro clinico apresentado pelos
doentes. A forma tipica foi a mais frequente em
ambas as etiologias, Em. relagio 3 duragio da
doenca houve predominio de até 4 dias, tanto
nos doentes com maldria causada pelo Plasmo-
dium vivax, quanto pelo Plasmodiuvm falcipa-
rum; sendo que nestes a curta duracio foi mais
evidente e a menor observada foi de 5 horas. O
inieio sdbito predominou entre os doentes com
maliria causada pelo Plasmodium vivax, en-
guanto que nos casos de Plasmodium falcipa-

rum ndo houve ¢ualquer diferenca na maneira
de iniclo. A febre foi constatada em 21 doentes,
néo tendo havido diferenca na comparacio en-
tre as etiologias. Em todos os deoentes ¢ figado
era palpdvel, sendo que a maioria entre 2 e 4
com. do rebordo costal independente da etiolo-
gia. Em relagdo ac bago houve predominio do
tipo 2, qualguer que fosse a etiologia conside-
rada.

6. 'Terapéutica

A andlise da Tabela VI revela que a majioria
dos doentes com maldria causada pelo Plasmo-
divm vivax, foi tratada com a associacio de
cloroquina e primaquina. Os doentes com in-
feccio pelo Plasmodium falciparum foram tra-
tados com dois esquemas: a maioria recebeu

TABELA IV

Distribuicio dos doentes com maldria pela efiologia-e tipo de crise

Tipo de crise Atagque primério Recaida ou reinfecgho Total
Eticlogia N.o (%) N (%) N.o (%)
Plasmodiun vivax 9 {15,51) 1% (32,'76) 28 (48,27
Plasmodium falciparum 9 {15,51) 20 (34,49) 2% ( 50,000
Plasmodium vivax

+ 1 {1,73) 0 { 0,00) I (L1
Plasmodium falciparum

Total 19 (32,75) 39 (67,25) 58 (100,00)

TABELA V

Distribuicie dos doentes com maldria, de acordo com a eticlogia e quadro clinico, antes do tratamento

Quadro clininco Duracio (dias)

Inicio

Formas Figado (CM)* Bago (4,8)

Etiologia [0—4) [4—T) [T—16) Sibito Insidiosc Tipica Atipica =1 2—4 =5 0-—1 2 3—4
Plasmodium vivax 12 § 1 18 u 18 1 7 18 3 6 18 4
Plasmodium falciparum 15 g T 14 14 20 8 6 20 2% 3 2 4
Plasmodiom  vivax :
+ 0 1 0 0 1 1 0 1 0 D0 1 1]
Plasmodium falciparum
- Total 2 13 18 32 26 39 19 14 38 5 9 40 8

Nio incluida uma gestante com infecgdo pélo Plasmodium

me foi prejudicado ’

cloroquina, enguanto ¢ue outros receberam as-
sociagio de sulfadoxina e pirimetamina. Entre
os doentes desta eticlogia apenas 4 foram tam-
bém tratados com primagquina. O doente com
eticlogia mista foi tratado com cloroguina, as-
sociagio de sulfadoxina e pirimetamina e, pri-

i6

vivax, com 5 meses de gravidez, na qual 0 exame de abdo-

maguina. Deve ser salientado gue um dos doen-
tes com infeccio pelo Plasmodium falciparum,
recebeu a associacio sulfadoxina e pirimetami-
na, apds ter sido observado durante 72 horas
com piora do quadro clinico e da parasitemia,
na vigéncia. de tratamento pela cloroquina.
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TABELA VI

Distribuigio dos doentes com maldria de acordo com a etiologia e tipo de terapéutica

Esqguema terapéutico Suifadoxina -
Fitiologia Cloroguina pirimetaming Primaquing
Plasmodinum vivax 29 [} 21
Plasmodium faleiparum 21 15 4
Plasmodium vivax 4 i 1 1
Plasmodium faleiparam

Total 51 18 26

7. Exames subsidiarios

A Tabela VII contém os resultados dos exa-
mes hematoldgicos realizados em 54 doentes,
antes do tratamento. De modo geral, os com
Plasmodium faleipayum gquando comparados
com 08 de Plasmodium vivax, apresentaram
valores mais baixos no hematderito, hemoglo-
bina, glébulos vermelhos, glébulos brancos e
hemossedimentacio. Neles também foi verifica-
da maior proporcao de valores abaixo da nor-
malidade para o hematderito, hemoglobina, glé-
bulos vermelhos e glébulos brancos. Na con-
tagem diferencial em ambas as etiologiag houve
tendéncia a neutropenia e linfocitose, que fo-
ram ligeiramente mais acentuadas nos doentes
com infecgio pelc Plasmodium falciparum.
Houve eosinofilia predominante nos doentes
com maldria causada pelo Plasmodium vivax.
Um dos doentes com Plasmodium falciparum
apresenfou leucopenia mais acentuada, isto &,
1.200 leucdcitos por mm? e, hemossedimentagio
mais baixa: 11 mm na primeira hora. Esse
doente teve evolucio fatal.

A Tabela VIII mostra os exames hematols-
gicos evolutivos dos doentes com maléaria cau-
sada pelo Plasmodium vivax. Na comparacio
dos exames pré e pos-tratamento verificou-se
diminui¢o do hematéerito, da taxa de hemoglo-
bina e dos gldbulos vermelhos. Houve .aumen-
to ligeiro dos gldbulos branceos, principalmen-
te as custas dos linfécitos e, também da hemos-
sedimentacio,

A andlise da Tabela IX revela que nos doen.
tes com maldria de etiologia pelo Plasmodium
falciparum, houve acentuagfio da anemia nos
controles realizados apos © tratamento, Essa
anemia fol mais intensa que a notada nos
doentes com infecciio pele Plasmodiam vivax.

Houve ainda aumento nos glébulos brancos
também, as expensas de linfocitos & da elevagio
da hemossedimentacio. Nesses doentes notou-
se maior tendéncia a eosinofilia nos exames de
controle apds o tratamento,

A Tabela X mostra gue houve maior pro-
porgdo de exames de urina normais, tanto an-
tes guanto apdés o tratamento nos doentes com
infecczo pelo Plasmodium vivax, Entretanto, na-
queles com maldria causada pelo Plasmodium
falciparum, apds o tratamento, verificou-se pre-
dominio de exames de urina alterados. As alte
ragOes urindrias foram acentuadas no doente
que evoluiu para o 6bito, notando-se albumindt-
ria (++++), hematdria, leucocitiria e cilindri-
ria.

Os resultados dos exames parasitolégicos de
fezes encontram-se na Tabela XI. E importan-
{e ressaltar que em apenas 7 (20,6%) doentes
¢ exame parasitoldgico foi negativo. De modo
geral, houve predominio de infeccfes miiltiplas,
nfc havendo relagiio com a etiologia da mald-
ria. As infestacdes por ancilostomideos foram
as mais freglientes, seguidas pelo Ascaris lum-
bricoides, Trichuris trichiura, Strongyloides
stercoralis, Giardia lamblia e Hymenolepis na-
na.

A Tabela XII apresenta os resultados dos
exames bioguimicos realizados em 57 doentes
antes do tratamento. Houve nos doentes de
ambas as etiologias maior proporcio de exa-
mes alterados, quando se considerou a transa-
minase glutimico oxalacética, bilirrubinas to-
tais, bilirrubina direta, desidrogenase ldtica,
clearence da creatinina e os tempos de-ativida-
de de protrombina. Contudo, nas infecgdes pe-
lo Plasmodium falciparum g variagio foi mais
acentuada para as dosagens de transaminase glu-
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TABELA X

Resultado dos exames de urina (tipb I e I1), realizados antes
e apds o fratamento, em 42 doentes com maldria, segundo
as etiologias

Antes Ands

Tratamento

Etiologi Ex. de urina

Bl Normal Alterado Normal Alterado
Plasmodinom vivax 8 3 9 1
Plasmodivm falciparum 12 3 5 6
Plasmodium vivax

+ 0 1 1 ¢
Plasmodinm faleiparum

Total 20 & 15 2

TABELA XI
Incidéncia de parasitas intestinais nas fezes de 34 doentes
com meldria ’

Parasita, (%)
Ancylostomidae ... 55,9
Ascalris lumbrieoides ............cco i 38,2
Trichuris treichinra .......... .. ... 0 i 33,3
Strongyloides stercoralis ...........occiiiiiiniiii 14,
Giardia lamblia ... e 59
Hymenolepis Nana .................cotiiiiaminaiinninn, 2,9
Exame negativo ............. i 20,6

tdmico oxalacética, clearence da creatinina e

tempo de atividade de protrombina, enquanto:

que para o Plasmodium vivax as variagdes
maiores ocorreram nag bilirrubinas totais, kilir-
rubina direta e desidrogenase latica. Na compa-
racdo entre as etiologias houve diferenca de
comportamento apenas na dosagem de fosfata-
se alealina, que se mostrou mais alterada e em
maior porporciic entre os doentes com infec-
¢io pelo Plasmodium faleiparum. Deve ser ain-
da ressaltado que houve maior proporgédo de
exames alterados, com variagcho mais acentua-
da nas proteinas totais e fracdes e, gama glu-
tamil transpeptidase nos doentes com infeccéo
pelo Plasmodium falciparum.

A evolucao dos exames bioguimicos apds o
tratamento {Tabela XIII) foi pior nos doentes
com infeccio pelo Plasmodinm falciparum. As-
sim € gue a transaminase glufamico-oxalacéti-
ca, a transaminase glutamico-piridvica, a fosfa-
tase alcalina, as bilirrubinas totais e fragbes, as

proteinas totais e albuminas, mantiveram-se al-
teradas em maior proporcio nesses casos.

Os resultados dos tempos de sangria e da
prova do laco, enconftram-se na Tabela XIV. De
modo geral essas provas foram mais alteradas
nos doentes com infeccio pelo Plasmodium fal-
ciparum. Deve ser ressaltado que um dos dois
doentes com essa etiologia, que apresentou pro-
va do lago positiva, foi o que teve evoluciio fa-
tal.

Aspectos evolutives

A Tabela XV mostra os principais resulta-
dos evolutivos observados. A cura clinica, com
excecdo de um doente que evoluiu para o dbifo,
foi observada em todos os demais, que foram
seguidos. De modo geral ndo houve variagio da
hepatosplenomegalia, nos doentes acompanha-
dos, qualguer que fosse a etiologia considerada.

O doente que evoluiu para o d6bito era
uma crianga do sexo masculino, com 6 anocs
de idade, natural de Bom Jardim no Maranhio
e residente no Km 68 da rodovia BR 319, no
Municipio de Humaitd. Essa erianga havia sofri-
do dois surtos anteriores de maldria, respecti-
vamente hd 6 e 5 meses. Estava doente hd 3
dias com febre didria, elevada, continua, acom-
panhada de calor e sudorese, sem ser precedida
por calafrios. Apresentou também sintomas ge-
rais, além de: nduseas, vomitos, tosse, confusiao
mental e torpor, que evoluiu para a inconscién-
cia no dia da internacfo. Ao exame fisico apre-
sentou: mau estado geral; coma; temperatura
axilar: 41,6°C; Pulso = 225 batimentos por mi-
nuto; Presséic arterial = 8 x 4 mm/Hg. O figado
era palpdvel no rebordo e o baco de grau 2. O
exame parasitologico de sangue foi positive pa-
ra Plasmodium falciparum. Essa crianca rece-
beu 375 mg de cloroquina e 25 mg de pirimeta-
mina, pela via intramuscular. Permaneceun em
coma, evoluindo com oligiiria e hemorragia, ca-
racterizadas sobretudo por petéquias dissemi-
nadas, até o obito, gue ocorreu & horas apds a
internacéo, nio tendo respondido a medicacio
suportiva administrada.

DISCUSSAQ

O comportamento da maldria, sob certos
aspectos, parece ser diferente guando se consi-
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TABELA XHI

o 5 dera o doente que procurs auxilio médico, em
S S S E‘ § 'é' E‘ "é' & relagio aos achados de inguéritos parasitolégi-
e e e e T e T e w N cos feitos em dreas endémicas. Assim é que os
€l g g gg~dede < | Autores® encontraram, na mesma regifio estu-

*2 E ! ot br e dada em inguérito parasitoldgico, predominio

[T < [=] (=] o < (=] — - uy wy ~N - cr .

A S e d 40 e 3 ) de exames p051F1vos entrfe_crlangas e adolescen-

B me e tes, ao contririo do verificado no presente es-

~ ::-% tudo clinico, em gue houve rnaior proporcido
Slag) = S = de doentes adultos € do sexo masculino. Por
~|wC g —
|3 mﬁ ottro lado, houve também diferenca no tocan-
E.E “ te a etiologia, pois, no primeiro? predominou
A S+ 23> "3 44815 as infecgbes por Plasmedium vivax, ao passo
g que entre os doentes gue procuraram auxilio
5 e 2 e w o ow o médico, verificouse 2 mesma proporcio de in-
2|3 B E S E ,E E g E :&\ ,"_.;',\ E fecgio pelo Plasmodium vivax e Plasmodium
g il Bl = c 9o o @ N ™ @ w faleiparum. O incremento de cagos com maldria
E NEIR: gz Tetews causads pelo Plasmodium falciparum, nesta sé-
= I N rie, pode ser devida a maior gravidade dos qua-
° L) W oo A :, i e u s dros determinados por essa etioclogia, com con-
) -1 et segiiente aumento da procura de atendimento
o wd| ~ T oA N e 2w Ao médico.
[
g : No tocante a procedéncia e local de prova-
= E - o - e - "o oa oo o vel contdgio, houve concordancia com os achg-
& £ - - dos epidemiolgicos 2%, sorolégicos 2 e parasi-
g toldgicos &5, isto €, a maloria dos doentes ;ra
q = o procedente e contraiu a infecgio nas estradas.
; 8 E S S E‘ E‘ E E‘ d‘é" R A ascencio no grupo etdrio, na presente casuis-
g LEe TS TEREET T " s tica, talvez esteja associada a condicdo profis:
2 R 3 AR g T A e ew . sional e a origem desses doentes. Nesse senti-
g fle Lol do MARQUES ! imputa &s migraghes e aos emr-
g fgle Lo d S d s e m A preendimentos na Regiio Amazdnica, mudan-
e ! § T T T T e ¢as no comportamento dessa endemia.
g L o rmr s Em relacio ao unico caso de provivel in
~ = -
%’ {: o feccAo na zona urbana, deve ser referido que o
S 3| Ble ¢ v w e v aouwoa Municipio de Porto Velho, onde se deu o con-
e |7 z tagio é drea com persisténcia de transmissio da
£ TTRE
g |3 o o e e . maldria 13,
*§ % o E .E E. ,E E. E E\ E Ei & E‘, O predominio de recaida ou reinfeccio po-
E Bl '§* = 909 e ® oA oo de ser atribuido pelo menos em parte, aoc aban-
3 eI LT dono precoce do tratamento e ao retorno dos
. 453:, cl: o o c', ; o - ; ul'a c', doentes para a mesma localidade de origem.

o ~ L T T T S

dell Lrlalcesrnrn O quadro clinico obedeceu, em geral, aos

ég ~ L T T T R S B T padrdes cldssicos da maldria.

" O tratamento dos doentes incluiu as drogas
§ habituais, constantes dos esquemas padroniza.
gErT ¥oew A 0w dos pela OMS 41,9, De acordo com esses crité-

. rios houve um caso de malaria. pelo Plasmo-
o ,i? E § - § divm falciparum, resistente 4 cloroquina, prova-
TR IR I iy od . velmente do tipo RIIIY, que se beneficiou com
e/ v A% d% 33 a associagio de sulfadoxina e pirimetamina.
& g1 88 ¢ @ s 3% oz 3 Alids, a resisténcia do Plasmedium falciparm,
Sig% 808 3333 8 g &8 no Brasil tem sido assinalada desde 1961, por
%g gf.: %% .,§ 2 g g § g '%' %‘ ;g vArios Autores 1%, nio sendo portanto, achado

d | &#° A% 2 8 8 3 d 4 & 2 8 incomum.
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TABELA XIV
Resultados dos tempos de sangria, de coagulagho e, da prova do lago em 30 doentez com maldria, antes do tratamento

Etiologia
Plasmodium vivax

Plasmodium  vivax

Plasmodium  Ffaleiparum -+

Exame Média Variacio Meédia Variagac Plasmodium falciparum
Tempo de sangria 2'406" (40" — 5207 3n (35" — 16'*) 505"

Tempe de coagulagio 2°40" (2'15"" — 3") 2'54" (1'107 — 9* %} 3'35"

Prova do lago positiva 0 2* 0

* um ¢hito

TABELA XV
Distribuigio dos doentes com maldria de acorde com a etiologis e aspecios evoluiivos apds o fratamento

Evolucio

Condigdes de alta Figado (CM) Bago (4,8}
clinica

Etiologia Cura clinica OGhito S/ seguimento = 1 2-4 = 5 V] 1-2 34
Plasmedium vivax 21 0 3 8 11 1 1 18 1
Plasmodium faleiparum 20 1 7 5 13 2 1 18 1
Plasmodium vivax -+
Plasmodium falciparum 1 0 0 1 0 4 o] 1 0

Total 42 1 15 ' 14 24 3 2 a1 2

Os exames hematolégicos revelaram ten-
déncia a anemia, leucopenia, neutropenia e lin-
focitose, mais acentuada nos doentes com in-
fecglio pelo Plasmodium falciparum. Em linhas
gerais esses achados concordam com os de
CANFIELD?, discordando apenas na maior fre-
gliéneia de doentes com anemia e hematéerito
baixo na presente série.

Os exames hematolégicos evolutivos, reali-
zados apds o tratamento, mostraram a acentua-
¢ho da anemia, aumento de glébulos brancos, so-
bretudo de linfécitos e da hemossedimentacio,
em ambas as etiologias. Deve ser ressaltado que
fol observado na evolugiio aumento da taxa de
eosindfilos, principalmente nos doentes com ma-
laria causada pelo Plasmodium falciparum, O
aumento da anemia talvez seja relacionado ao

‘curto periodo de evoluclio considerado nesses
casos.

'Os exames de urina mostraram-se mais al-
terados apds o tratamento, nos doentes com
infeccio pelo Plasmodium faleiparum, sendo
dque apenas ne gue evoluiu para o dbito, essas
alteragfes foram pronunciadas. Contudo, nem
mesmo nesse caso houve hemoglobimiria 57,2,

A maijoria dos doentes estudados estava in-
festada, sendo que houve predominio de Ancy-
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lostomidae, Ascaris lumbricoides, Trichuris tri-
chiura ¢ Strongyloides stercoralis. Esses acha-
dos sdo semelhantes aos de BARUZZI & col.?
que estudaram indios do Brasil Central, em re:
gido endé@mica de malsria.

As alteragbes bioquimicas notadas foram
semelhantes as assinaladas na literatura ©, Hou.
ve elevacio moderada dos niveis séricos de
transaminases, bilirrubinas e desidrogenase 1i-
tica, principalmente nas infecctes determinadas
Ppelo Plasmodium falciparum. Nesses casos o
aumento das taxas de gama glutamil transpepti-
dase, bilirrubinas, ao lado da elevacio mais
acentuada e freqiiente da fosfatase alealina, po-
dem sugerir colestase intra-hepdtica. Em apoio
a essa hipotese deve ser comsiderado que o au-
mento da bilirrubina direta predominou em
relagiio a indireta, ao contririo do referido na
literatura 19, Esses exames permaneceram alte-
rados em grau mais acentuado nos controles
evolutivos.,

Os resultados da provae do lago, do tempo
de atividade de protrombina, do tempo de coa-
gulacio, do tempo de sangria e da hemossedi-
mentacio, foram mais alterados nas infecgdes
causadas pelo Plasmodium falciparum. Essas al-
teragdes foram mais acentuadas no doente gue
evoluiu para ¢ dbito, que apresentou sinais cli-
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nicos de didtese hemorrdgica, hemossedimen-
tagho baixa, leucopenia acentuada, prova do la-
¢o positiva, tempo de atividade de protrombi-
na diminuido (38%), tempo de sangria e de coa-
gulacio aumentados, sugerindo sindrome de
coagulacgio intravascular disseminada. Hsses re-
sultados concordam com os observados por JA-
ROONVESANA? e discordam dos de BUTLER
& col.f, que atribuem as alteracdes dos testes
de coagulacio cbservados em doentes com ma-
ldria grave causada pelo Plasmedium falcipa-
rum a outros fatores, tais como: hiperesplenis-
mo, toxicidade de drogas e doencga hepatica con-
comitante. Nesse particular, a hemossedimenta:
cdo baixa em doente grave com maldria causa-
da pelo Plasmodimm faleiparum, parece ser in-
dice 1itil no auxilio ao diagndstico de sindrome
da coagulacio intravascular disseminada.

A cura clinica foi o resultado mais fregiien-
te entre os doentes seguidos, qualquer que fos-
se a etiologia considerada. O tnico caso fatal
ocorreu em criancga, que além de ter manifesta-
ches compativeis com o sindrome de coagula-
¢bo intravascular disseminada, apresentou tam-
bém coma e insuficiéneia renal provével.

B, por fim o maior mimero de formas bhe-
nignas observadas nesta casuistica, mesmo en-
tre agueles que tinham infeccdo pelo Plasmeo-
diwm faleiparum, talvez possa ser atribuido as
caracteristicas proprias da regifo. Assim é que
as rodovias que atravessam o Municipio de
Humaitd, por um lado fornecem a maioria dos
doentes 232X e por outro lado, permitem aces-
so mais fdcil deles aocs postos de atendimento
na. cidade. Dessa forma, tudo se passaria como
se, maior niimero de doentes fossem atendidos
de modo mais precoce. :

SUMMARY

Malaria at Humaitd Couniy, Amazonas State,
Brasil. IIT — Clinical and evolntive aspecis

In January 1978 and August 1979 fifty eight
sick persons attacked by malaria (28 by Plas-
modinum falciparum, 29 by Plasmodium vivax
and one with a mixed infection) were attended
and observed at Humaitid Hospital and SU-
CAM’S Outpatient Department. A clinical and
laboratorial study and the following tests were
made: hemogram, sedimentation rate, bleeding

time, eoagulation time, prothrombin time, tour-
niquet test, transaminases, urea, creatinine,
creatinine clearence, alkaline phosphatase, total
bilirubin and fractions, total proteins and, frac-
tion, urine I and II, parasitological of feces,
lactate debydrogenase, and gamma glutamyl
transpeptidase. By the discharge date in 43 of
the patients an evolution study with repetition
of the laboratorial tests were mdde in most of
them. The most part of the patients belonged
to the male sex with more than fifteen years
old. The classical clinical picture was observed
in patients with both etiological diagnosis. Only
one death was observed among those patients
with faleciparum malaria, i coma, intravascular
coagulation sindrome and acute renal insuffi-
ciency. According laboratorial tests showed so-
me alterations as: anemia, leukopenia, neutro-
venia, lymphocytosis, in that group of Plasmo-
divm falciparmm a tendency to increase of al-
kaline phosphatase, gamma glutamyl transpep-
tidase and bilirubins suggesting intrahepatic
cholestasis. The predominancy of miléd cases
observed.in this series may be attributed to the
regional characteristics.

AGRADECIMENTOS

Agradecemos o auxilio prestado pela Funda-
¢io Projeto Rondon, Direforia do Campus
Avancado e SUCAM de Humaitd.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ALECRIM, M. G.; DOURADO, H., ALECRIM, W.; AL-
BUQUERGQUE, B. C.; WANSSA, BE. & WANSSA, M. C.
— Tratamente da Maldria {(Plasmodium falciparum)
com Clindamicina. Rev. Inst. Med. trop. Sic Panlo 23:
86-91, 1981, :

2. BARUZZI, R. G.; MARCOPITO, L. F., SERRA, M. L.
C.; SOUZA, F. A. A. & STABILE, C. — The Kren —
Akorore: a recenily contacted indigenous iribe. In:
Health and-Disease in Tribal Societies. Ed. by Elsevier,
Excerpta Medica. North-Helland and Elsevier North —
Holland Inc., 1977, pag. 178-211.

3. BOLETIM EPIDEMIOLGGICO - QOrganizacidn Pana-
mericana de la Salud. Situacién de los Programas de
Erradicacion de la Malaria 1; 1-5, 1980.

4. BOYD, M. F. — Epidemiology of malaria: factors rela-
ted to the intermediate host. Malaviclogy, Edited by
MARK F. BOYD., Vol. I. Philadelphia, W.B. Saunders
Company, 1949, pdg. 551-807.

5. BRCOKS, H. M.; MALLOY, J. P.; BARTELLONI, F.
J.; TIGERTT, W. I,; SHEEHY, W. T. & BARRY, K.

25



BARRAVIERA, B.; MENDES, R. P.; MICHELIN, O, C.; MEIRA, D. A CAMPOS, E, P. de; MACHADO, P. E, de A.: SO-
GAYAR, R.; VADILETI, C.; BARBOZA, A, F.; SALATA, E.; CORREA, F. M. A.; BARRAVIERA, S. R. 8., GOLDMAN,

5. & BRASIL, M. A. M. — Maldria no Municipic de Humait4, Fstado do Amazonas.

IIT — Aspectos clinicos e

evolutivos. Rev, Inst, Med. trep, Sie Paule 23 (Supl. 5) (5):12-26, 1981,

10.

11.

12.

13.

14,

15,

16.

26

G. — Pathophysiology of Acute falciparum maldria. I --
Correlation of clinical and Biochernical Abnormalities,
Amer. J, Med. 45; 735-743, 1967.

BUTLER, T.; TONY, M. J; FLETCHER, J. R.; DOS-
TALEK, R. J. & ROBRBINS, T. 0. — Blood coagulation
studies in “Plasmodium-falciparum’ malaria. Amer. J,
Med. Sei. 265: 63-67, I973.

CANFIELD, C. J. — Renal and hematologic complica-
tions of Acute faleciparum malarie in Vietnam. Bull.
N. Y. Acad. Med. 45; 1043-1057, 1969.

HACEETT, L. W. — Spleen measurement in malaria.
J. Nat. Mal, Soc. 3: 121-133, 1944,

JAROONVESAMA, N. — Intravascular coagulation in
Taleiparum malaria. Lancet 28: 231-223, 1972,

JONES, T. €. — Maldria. In: Ceecil Textbook of Me-
dieine. Edited by Paul B, Beenson; Walsh Mc Dermoit
& James B. Wyngaarden. Philadelphia, W.B. Saunders
Company, 1979, pig. 566-575.

MARQUES, A. C. — Migragdes internas e as grandes
endemias. Trabalho. apresentando no XV Congresso da
Sociedade Brasileira de Medicina Tropical, realizade em
Campings, S&o Paulo, de 4 a 8 de feversirc de 1979.

MEIRA, D. A; PITA, H. J,; BARRAVIERA, B.; SPE.
RANDIO, L.; LIMA, J. R.; CORREA, F. M. A.; SO-
GAYAR, R.; SALATA, E.: BRASIL, M. A. M., MEN-
DES, R. P. & CAMPOS, E. P. - Maldria no Munieipio
de Humaitd, Estado do Amazonas. I — Alguns aspectos
epidemioldgicos e clinicos. Rev. Inst. Med. trop. S#o
Paulo 22: 124-134, 1980,

MEIRA, D. A; CORREA, F. M. A.; SOGAYAR, R
BARRAVIERA, B.; COSTARDI, A. C.; RUIL, P.,; Sa-
LATA, E. & PIROLLA, J. A, Q. — Maldriz no Muni-
cipio de Humaitd, Estado do Amazonas. II — Alguns
aspectos epidemiolSgicos comparativos. entre 1976 e 1999,

Rev, Inst. Med., trop, Sdo Panlo 23 (Supl. 5): 5-11,
1881.

MINISTERIO DA SAUDE — SUCAM — Manuzl de Te-
rapéutica da Maliria, 1976.

MINISTERIO DA SAUDE — SUCAM — Andlise sucinta
dz evelugio da maldria na Amazonia nos 1ltimos anos
(1972-1977). Trabalho elaborado pela Divisio de Mald-
ria do Departamento de Erradicacio e Conirole de En-

demias da Superintendéncia de Campanhas de Saride
Puiblica,

NEVES, J.; MOURA, H, B.; ARAUJO, F. G.; COLEN,
3. E. V. & LOIOLA, J. C, - Resisténcia do Plasmodium

1.

18.

19,

20.

21,

22.

23.

24,

25,

26.

faleiparnm 3 cioroquina na regifio de Paracatu, no Fs-
tado de Minas Cerais. Rev. Inst. Med. trop. Sio Paulo
10: 28-35, 1968,

ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD — Quimio-
terapia del Paludismo. Org. Mund. Salud. Serv, Inf.
tec. n.o 375, Ginebra, 1967, .

ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD — Quimio-
terapin del Paludismo y resistencia a los medicamentos
antipaludicos. Informe de un grupo cientifico de la
OMS, Org. Mund. Salud, Sery, Inf. tec., n.° 529, 1973,

ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE — Orien-

tagio sobre quimioterapia da maldria humana., Publi-
cagio cientifica n.o 373, 1979,
PESSOA, 8. B. & MARTINS, A. V. — Parasitologia

Médica. 102 ediggo. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan,
1978, pag. 377105,

RAMOS-GALVAN, R. — In: BENGOA, J. M. — Tendén-
clag recientes in los aspectos sanitdrios de Ia majl nu-
tricion proteinocaldrica, Crénica de la O.M.S. 12: 613-
622, 1970. :

SALATA, E.; CORREA, F. M. A.; SOGAYAR, R.; RA-
MOS, M. A, M.; MEIRA, D. A.; BARRAVIERA, B.;
VADILETI, €. & PIROLLA, J, A. G. — Maldiria no
Municipio de Humaitd, Fstado do Amazonas. V — As-
pectos sorolégicos com antigenos de Plasmodium falei-
parum e Plasmodium berghei, Rev, Inst. Med. trop.
Sdo Paulo 23 (Supl. 5); 32.36, 1981.

SIEGEL, 8, — REstafistica nfo Paramédica para as
Ciéncias do Comportamente, SGo Paujo, Editora Mc
Graw-Hill do Brasil Litda., 1975, 350 p.

SILVA, J. R.; LOPES, P. F. A.; FERREIRA, L. F.:
MORTEQ, R. & NOVEIRA, J. B, - Resisténcia do
Plasmodium falciparum & acio da cloroquina, Hos-
pital (Rio) 60: 581-584, 1961.

SOGAYAR, R.; CORREA, F. M. A.; SALATA, E.; MEIL-
RA, D. A,; CAMPOS, E. P.; BARRAVIERA, B.; PITA,
H. J.; BRASIL, M. A. M. & SPERANDIO, L. — Maldria
no Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas. XI —
Aspectos parasitoldgicos. Rev. Inst, Med, trop. Sio Pau-
lo 23 (Supi. 5): 65-71, 1981.

STONE, J. W.; HANCHETT, J. E. & KNEPSHIELD,
J. H. — Acute renal insufficiency due to falciparum
malaria. Areh, Intern. Med. 129:; 620-628, 1972,

Recebido para publicacio em 2/7/1981.



-

Rev.

Inst. Med. trop. Sdo Paulo : . CDU 616.936

23 (Supl. 5) (5):27-31, setembro-outubio, 1981

MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
IV — ASPECTOS SOROEPIDEMIOLOGICOS COM ANTIGENO DE PLASMODIUM
BERGHEI

Fernando M, A. CORREA (1), Ednir SALATA {(2), Roberto SOGAYAR (2), Domingos Alves MEIRA (3),
Benedite BARRAVIERA (4), Humberto José PITA {(4), Luiza SPERANDIO (5), Rinaldo Poncio
MENDES (6), Evanil Pires de CAMPOS (6) e Maria Aparecida Mouric BRASIL (7)

RESUMO

Foram estudados 409 individuos habitantes das diversas localidades do Mu-
niciplo ¢ Humaitd, distribuidos nos seguintes grupamentos: 46 habitantes das es-
tradas, 216 dos povoados situados ao longo do Rio Madeira, 45 migrantes proce-
dentes de outros estados e territcrios, 38 da zona urbana e, 64 indios da tribo
Tenhairim, habitantes do Km 126 da rodovia Transamazdnica. Além dos elementos
epidemioldgicos, clinicos e parasitoldgicos, foram colhidos, de todos os individuos
amostras de sangue em’ papel de filtro para a realizacio de testes sorologicos.
Foram feitos eluatos com diluigSes a partir de 1:20 e, as reacdes foram realiza-
das pela téenica de imunofluorescéncia indireta, utilizandose como antigenc o
Plasmodium berghei ¢ conjugado anti Ig total. As reaces soroldgicas foram
positivas em 10 individuos nas seguintes diluicBes: 1:20 em 5: 1:40 em 4 e 1:80
em 1. A distribuicic desses casos pelos grupamentos considerados revelou que
4 eram indios, 3 do Rio Madeira, 2 das estradas e 1 migrante. Em nenhums, opor-
tunidade houve concordéncia entre ¢ exame parasitolégico, quadro clinico suges-
tivo e sorologia positiva. Houve concordéncia entre o parasitoldgico e o s0roldgi-
co, positivo em 1 e, entre o parasitoldgico positivo e 0 quadro clinico sugestivo em
T casos. Por outro lado, apenas dois individuos com sorologia positiva apresenta-
ram quadro clinico sugestivo de maldria. Esses resultados permitem sugerir que
a pequena relacgiio entre os exames sorolégicos, parasitoldgicos e elementos clini-
cos talvez seja conseqllente & inespecificidade do antigeno, a determinacio de Ig
total, ao baixo porcentual de parasitolégicos positivos e ainda a variacdo intrin-
seca do proprio método (papel de filtro).

INTRODUCAO

A possibilidade de reacOes cruzadas de gé  permitido que grande nimero de trabalhos se-

hero entre as vidrias espécies de plasmddios tem  ja efetuado no sentido de se apurar espécies

(1)
2)
(3}
4
(5)
(6)

n
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ndo humanas capazes de servir como antigeno
no despiste da maldria pela imunofluorescéncia,

Dos parasitas até agora estudados parece
que os de simio sfio aqueles gque melhores re-
sultados tem coferecido3456782; no entanto,
blasmddios como o Plasmodium gallinaceum e
o Plasmodinm berghei também tem sido utili-
zadosg 10,

No curso de investigagio sobre maldria que
vimes levando a efeito no Municipio de Humai-
td, Estado do Amazonas 2, resolvemos utilizar
como antigeno ¢ Plasmodium berghei, por con-
siderar que, dadas as facilidades de manutencio
dessa espécie em laboratdrio, poderia ela con-

verter-se em precioso auxilio na elucidacdo de

aspectos epidemiologicos dessa endemia.
MATERIAL E METODOS
1. Amostra

A populacdo estudada foi aquela descrita
por MEIRA & col. 2. Sangue desses individuos
foi coletado em papel de filtro Whatman ns 1 e,
posteriormente eluido a partir de 1/20, como
preconizado por SOUZA & CAMARGO 1,

2. Reagdo
(RIFI)

de imunofluorescéncia indireta

Foi realizado segundo indicacdes de CAMAR-
GO?, utilizando-se conjugado Ig total e salina
tamponada com fosfatos pH 7,2 contendo azul
de Evans g 0,001% como contraste. As reaches
foram. lidas com objetiva 40x de imersio sob
iluminacdo com lampada HBO-200.

3= Antigeno

. Hemacias de camundongos infectados pelo
Plasmodium herghei foram obtidas no 2° dia
da infecgdo, lavadas trés vezes com salina tam-
ponada com fosfatos e distribuidas em laminas
quadriculadas. Tais laminas, posteriormente fi-
xadas por imersio em acetona, durante 5 minu-
tos, foram estocadas em congelador a -20°C até
o momento do uso.

4. Exame parasitologico

De cada um dos individuos componentes da
amostra foi examinada uma 1Emina de esfre-
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gago de sangue, colhida de polpa digital e co-
rado por Giemsa, para evidenciagio direta de
parasitas.

5. Aspectos clinicos

Os aspectos clinicos a que nos referimos
no presente t{rabaltho, so aqueles descritos por
MEIRA & col. 2,

6. Meétodo estatistico

6.1 — Estudos de associacio

A associagio entre binomiais (local e furxs
etaria) e as classes (resultado + ou — do fes-
te) foi calculada pelo x* tendo sua sighificincia
verificada ao nivel « = 0,05. O grau de associa-
¢&o, quando esta foi significativa, foi calculado
pelo coeficiente de contingéncia de PEARSON L.

6.2 — Contrastes enfre proporcoes

Para verificar a significincia dos contrastes
entre proporcoes de positividade, foi usado o
método de GOODMAN 12,

RESULTADOS

A amostra estudada através da reacfio de
imunofluorescéneia indireta (RIFI), encontra se
relacionada segundo sexos, grupos etdrios e gru-
pos populacionais, na Tabela I.

Na Tabela II acham:-se expresscs os titulos
da reaciio de imunofluorescéncia indireta obti-
dos para os diferentes grupos populacionais.

O nimero de individuos positivos e as pro-
porgbes de positividade detectadas através da
RIFI, considerando-se os grupos populacionais,
acham-se expressos nas Tabelas III e IV. Tais
dados, em relacio aos diferenies grupos etd-
rios, encontram-se¢ nag 'Tabelas V e VI.

Os individuos que compuseram a amostra,
além de analisados através da RIFI, foram sub-
metidos a exames clinico e parasitolégico para
evidenciagio, respectivamente, de quadro suges-
tivo de maldria e de parasitas.

Em nenhum caso houve concordancia en-
tre os trés métodos de estudo empregados. Hou-
ve concordincia em um caso positivo sorold-
gica (1/20) e parasitologicamente e, em 7T ca-
so0s, entre parasifoldgico positivo e quadro cli-
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TABELA I .
Distribuigio da amostra estudada pela RIFI utilizando a Ig total com antigeno de Plasmodinm berghei

Gru Habifantes das Habitantes do Migrantes Urbancs

Indios
—— estradas Rio Madeira
P ol
M r M b M F "M i ™M g
Grupo .
etdrio
o — 1) 2 2 § 4 1 0 4 1 2 3 %7
[n—-mn 1 2 22 32 4 g 9 11 $ 10 121
[T — 12) 4 2 22 16 2 5 4 1 3 4 G4
[12 — 20) 3 2 18 16 4 5 2 2 2 7 61
[20 — 40 3 g 16 3 5 3 0 3 12 5 86
= 40 -3 1 14 17 5 2 ¢ 1 3 4 ai
Total 24 22 o8 118 21 4 18 19 31 33 409
TABELA II
Titwios da RIFI realizada com Ig tofal e autigeno de Plasmodium berghei segundo os gropos populacionais
RIFT ‘Titulo Positives Total
Grupos 1:20 1:40 1:80 N.o P (N.2)
populacionais : s
H.E. 1 1 — 2 0,043 46
H.R.M. 2 1 — 3 {0,013 216
M ) 1 —_ — 1 0,022 45
u - — — - 0,000 38
I 1 b1 1 4 0,062 64
Total 5 4 i 10 0,024 409
H.E. = hahitantes das estradas; H.R.M. — habitantes do Rio Madeira; M — migrantes: U = zona urbana; I = indios;

P — proporgio

TABELA III

Resuliados da RIFI em soros provenientes de diferentes
grupos populacionais

TABELA IV

Proporgio de positividade 4 RIFI em soros de diferentes
grupos populacionais

Girupes Positivo Negativo
Resultado
fhs . ponpulacionais
Grupos Positivo Negativo Total
populacionais H.E. 0,043 0,956
H.R.M. 3,013 0,986
HE 2 44 48 M 0,022 - 0,977
. 1 0,062 . 0,937
3 4 f
H.R.M. 3 21 216 U 0,000 1000
M 1 44 45
I 4 i) 64 H.E. = habitantes das estradas; H.R.M. — habitantes do
U 1] 38 38 Rio Madeira; M = migrantes; I — indios; U = zong urhana
0 399 409
Total ' TABELA V - E
HM.E. — habitantes das estradas: H.R.M. = habitantes do Resullados da RIFI em soros proveniente§ de cii.feren'tes
Rio Madeira; M = migrantes; I — indios; U = zona urbana grupos etdrios
Resuliados .
Grupo Positivo Negativo Total
nico sugestivo de malédria. Por cutro lado, ape- etirio : _
9 o3 Serd 5 iFE [0—20) 2 241 243
nas, 2 individuos com sorologia positiva (1/20) [20 — 40> : o 116
apresenfaram quadro clinico sugestivo de mald- ~ a0 3 47 50
ria, - Total 10 209 © 409
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TABELA VI

Proporgéo de positividade & RIFI em soros provenientes de
diferentes grupos etdrios

Proporgao

Pro- . Positivo . Negativo
por¢io gru- : : :
po etdrio

i0 ~ 20) 0,008 0,991

[20 — 40) 0,043 0,956

= 40 0,080 0,940
COMENTARIOS

NMossos resultados indicam que, para a
amostra estudada e para « — 0,05, nao foi pos-
sivel constatar associacio significativa entre lo-
cal de origem dos soros e positividade detecta-
da através da RIFI, ou seja, os diversos grupos
vopulacionais estudados n#o apresentaram di-
ferencas significativas quanto ac grau de posi-
tividade & reagio.

Por outro lado, embora pouco pronuncia-
da, ocorreu associagdo entre os grupos etdrios
e 0s resultados obtidos através da RIFI ou se-
ja, 0 grau de positividade a reacho variou de
maneira significativa conforme o grupo etdrio

considerado, a prevaléncia de malaria tendo-se

mostradoe mais pronunciada no grupo etdrio de’

20 a 40 anos.

- Analisandose os contrastes de proporgio
entre positividade, grupos etdrios e grupos po-
pulacionais, ndc foi possivel constatar diferen-
¢as significativas.

Como se constata na Tabela II, os titulos
obtidos pela RIFI nunca excederam a 1/80 o
que, segundo GENTILINI & col.', implicaria
em considerar os soros como provenientes de
pacientes que vivem na zona sem paludismo.
Tais titulos relativamente baixos poderiam, no
entanto, ser conseqiiéncia do emprego de anti-
geno de plasmodios de animais. O fato de ter-
mos 2 casos com sorologia positiva a 1/20, com
quadro sugestivo de maldria e um caso com s0O-
rologia positiva a 1/20 e com exame parasitold-
gico positivo, a nosso ver, corrobora a hipdte-
se aventada. Por ouiro lado, a falta de maior
concordincia enfre os resultados pode ter de-
corrido de termos utilizado conjugado anti Ig
total, e que hd predominio de IgG, ficando
evidentemente prejudicada, por nio dispormos
do conjugado necessdrio, a pesquisa de anticor-
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pos da classe IgM que devem predominar no
ataque primdrio, principalmente se considerar-
mos gue dos 12 casos parasitologicamente posi-
tivos, 6 eram de ataque primario.

‘SUMMARY

Malaria at Humaita County, Amazonas State,
Brasil. 1V — Seroepidemiological aspects
wsing Plasmodium berghei as antigen

409 Inhabitants from different localities in
Humaitd County were surveyed. Those peopie
were grouped accordingly as: 46 which had
their dwellings along the county roads, 216
which lived in small villages along the Madei-
ra River, 38 which lived in the urban area of
the county, 64 Tenhairim Indians which had
their dwellings along the Transamazonic Road
and 45 people which had migrated from other
states or territories. Each person was submitt-
ed to physical examination and blood smears,
filter paper blood samples and epidemiological
data were collected from each one of the indi-
viduals. Indirect immuncfluorescence itests
were periormed using Plasmodium herghei as
antigen and total immmunoglobulin as conjuga-
te. 10 Individuals (4 Indians, 3 from the Ma-
deira River, 2 road-along inhabitants and 1 mi-
grant) were seroclogically positive their titers
being 1:20 (5}, 1:40 (4) and 1:80 (1). Agreements
between positive serologic tests and blood
smear and suggestive clinical features was seen
in no case. Blood smear and serologic tests were
both positive in 1 case and in 7 cases there was
agreement between positive bloecd smear and
suggestive clinical features. On the other hand,
only two serologically positive individuals
showed clinical features suggestive of malaria.
Results suggest the small relation between cli-
nical features, blood smear and serologic tests
mayy be due to antigen unespecificity, to indeter-
mination of total immunoglobulin, to low per-
centual of blood-slide positive and to method
(filter paper) intrinsic variation. '
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MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
V — ASPECTOS SOROLOGICOS COM ANTIGENOS DE PLASMODIUM
FALCIPARUM E PLASMODIUM BERGHEI

Ednir SALATA (1), Fernando M. A. CORREA (2), Roberto SOGAYAR (1), Maria Aparecida Montanha
RAMOS (3), Domingos Alves MEIRA (4), Beneditp BARRAVIERA (5), Coneeicio VADILETI (6) e
José Antonio G. PIROLLA (1)

RESUMO

A incidéncia de maldria na populagio de Humaitd, Estado do Amazonas, foi
estudada em agosto de 1979, pelo usoc da reagdo de imunofluorescéncia indireta,
realizada em 137 individuos habitantes de diversas localidades: 56 de povoados si-
tuados a0 longo do Rio Madeira; 50 do bairroe da Olaria na zona urbana e 31 indios
da tribo Tenhairim, cuja aldeia situa-se no Km 126 da rodovia Transamazédnica,
Os antigenos utilizados foram o Plasmodium berghei, preparado de acordo coirn_
-2 técnica de CAMARGO? e, o Plasmedium falciparum, gentilmente cedido pelo
Dr. Mamoru Suzuki da Universidade de Gunma no Japdo. Foram usados conjuga-
dos anti cadela v e anti ¢ especificos, diluidos a 1/200 em salina tamponada com
fosfato pH 7,2 contendo azul de Evans a 0,001% como contraste. Na pesguisa de
anticorpos da classe IgM foi utilizada a absorcio de fator reumatoéide, de acordo
com a técnica descrita por CAMARGO 2. Qs resultados revelaram gque de 46 soros
que foram positivos com o emprego de antigeno de Plasmodium falciparum, ape-
nas 21 foram também positivos para o Plasmodium berghei. Dessa forma, o anti-
geno de maldria humana mostrou ser mais sensivel, como alids era esperado.
Quando as reaches foram positivas para os dois antigenos, na meioria das vezes
os titulos obtidos com antigeno de maldria nZo humana, foram mais baixos.
Por oufro lado, reagles positivas com emprego de Plasmodimm faleiparum que
aprésentaram titulos de 1:2000 ou menos, foram negativas com o uso de Plasmo-
dium berghei, As divergéncias desses resultados obtides com os dois antigenos
Poderiam ser consegiientes, por um lado, ao método de preparc do antigeno e,
por cutro lado, a fatores inerentes s alguns individuos, que estariam produzindo
anticorpos, contra determinantes especificos do antigeno de maldria humana. Em
relagio a procedéncia dos individuos, o comportamento das reagdes positivas,
com a utilizacko de antigeno de- Plasmodium falciparum, quer para a deteccio de
anticorpos da classe IgG, quer da classe IgM, confirmam os resultados de estudos
epidemioldgicos anteriores dos Autores, sugerindo ser a maldria mais importante
e atual nag estradas.
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INTRODUCAOQ

De modo geral, o diagndstico parasitoldgico
de maldria € relativamente ficil, quando a pa-
rasitemia € elevada. No entanto, sendo a pa-
rasitemia submicrosecpica o diagndstico para-
sitoldgico torna-se dificil e, as vezes, impossi-
vel.

Por outro lado, a pesquisa parasitoldgica
da malaria torna-se muito trabalhosa gquando se
deseja verificar a prevalénecia desta protozoose
em grandes comunidades 55,

Nesta circunsténcia, os Autores interessa-
ram-se por comparar através da reagio de imu-
nofluorescéneia indireta, utilizando como anti-
geno o Plasmodium falciparum e, o Plasmodium
berghei facilmente mantido “in vivoe” em ani-
mais de laboratério, a prevaléncia de maldria
em agosto de 1979, no Municipio de Humaitd,
Estado do Amazonas.

MATERIAL E METODOS

Em agosto de 1979, foram estudados na re-
gido de Humaitd, 137 individuos, 56 dos quais
eram habitantes de povoados situados ao lon-

go da calha do Rio Madeira, 50 do bairro da -

QGlaria, na zona urbana e, 31 indios da tribo Te-
nhairim, cuja aldeia situa-se no Km 126 da ro-
‘dovia Transamazdnica., ‘

1. Amostra de soros

De todos os 137 individuos foram colhidos
soros em glicerina a 1/2, para serem testados
pela reacio de imunofluorescéncia indireta
(RIFI), a partir da diluicfio inicial de 1/16.

2. Antigenos

Os 137 soros foram postos para reagir com
Plasmodium falciparum, gentilmente fornecidos
pelo Dr. Mamioru Suzuki (Universidade de Gun-
ma, Japdo). Os soros que se mostraram reagen-
tes frente a esse antigeno e 20% dos que a ele
se mostraram negativos, foram testados frente
a antigeno de Plasmodium berghei. Para o pre-
paro do .antigeno de Plasmodimm berghei fol
utilizada a técnica descrita por CAMARGO 2,

3. Conjugados

Foram utilizados conjugados anti cadeia v
especifico e anti cadeia p especifico, diluidos a

1/200 em salina tamponada com fosfatos pH
7,2 contendo azul de Evans a 0,001%, como con-
traste.

4. Anticorpos da classe IgM

A pesquisa de anticorpos da classe IgM, foi
realizada em 47 soros que se mostraram posi-
tivos para IgG, frente a Plasmodium falcipa-
rum e na amostra de 20% dos soros nos quais
a pesquisa de anticorpos da classe IgG frente
a Plasmodinm falciparum havia sido negativa.

5'. Absorcao de fator reumatdide

Na pesquisa de anticorpos da classe IgM,
0s soros foram previamenie absorvidos com
globulina agregada pelo calor, como preconiza-
do por CAMARGO & col.}, para eliminar os
falsos positivos devido a interferéncia de fa-
tor reumatdide.

6. Meétode estatisfico

Os resultados das reagles soroldgicas, com
empregd de Plasmedium faleiparum como an-
tigeno, foram comparados estatisticamente pe-
lo teste do x? ao nivel pelo mencs de 5% de
probabilidade.

RESULTADOS

Os resultados da pesquisa de anticorpos da
classe IgG anti Plasmodinm sp, frente a antige-
no de Plasmodinm faleiparum, segundo a pro-
cedéncia dos individuos estudados, encontram-
se na Tabela I. A andlise desses resultados mos-
tra gue houve diferenga de comportamento na
comparacio entre as procedéncias, quando fo-
ram confrontados os indios com os habitantes
do Rio Madeira e os da zona urbana. Nio hou-
ve diferenca de comporiamento na compara-
¢cao entre os habitantes do Rio Madeira e o0s
da zona urbana. Houve maior proporcio de rea-
¢Oes positivas entre os indios.

Na Tabela II estio expressos os resultados
da pesquisa de anticorpos da classe IgG frente
a antigeno de Plasmodium berghei, realizada em
47 soros, que se revelaram positivos com o an-
tigeno de Plasmodium falciparum. Esses resul-
tades revelam que dos 47 soros positivos fren-
te a0 antigeno de Plasmodium falciparum, ape-
nas 21 o foram com ¢ Plasmodium berghei, na
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TABELATI

Reagio de imumofluprescéncia indireta {(RIFI} para pesquisa de anticorpos da classe IgG anti Plasmodium sp frente a
Plasmodium falciparum, em soros de habitantes de diferentes localidades do Municipio de Humaitd, Fstado do Amazonas

RIFL /16 1/32 1/64 1/128 1/256 1/512 1/1000 1/2000 Sub-total
Procedéncia C Fef Total
B 2 9 1] 2 1 5 0 1 45 . 11 56
U 2 1 0 2 3 4] 2 2 a8 12 50
E % 0 2 2 15 3 0 ki 24 a1
Total 8 1 ¢ 6 6 20 05 '3 90 2 137

R = Rio Madeira; U7 — zona urhana (bairre da Olaria); E
126 da rodovig Transamazimica)
2
x = 33,24**
2 gl
2(TxF)

x = 20,007*

= estrada (indips da tribo Tenhairim, habitantes do Km

Z(RXE)
25,35% %

X
2 (R x 11}

X = 0,09

TABELA II

Reagfio de imunofluorescéneia indireta (RIFI) frente a Plasmodium berghei para pesguisa de anticorpos da classe IgG
anti Plasmrodium sp, em 47 soros positivos frente a Plasmodium faleipardm de habitantes de diferentes localidades do

Municipic de Humaitéd,

Estado do Amazonas

RIFL Sub-total
Pro- : 1/16 1732 1/64 1/128 1/256 1/512 /—/ + Total
cedéncia
R 3 0 8 3 11
14 0 1 V] 0 0 [ 11 1 12
E 11 0 2 1 1 2 7 17 24
Total 14 1 2 1 2 26 21 a7

R = Rio Madeira; U == zona urbana. (bairrc da Olaria); E
126 da rodovia Transamazdnica)

reacio com conjugado anti IgG. Em relacgo a
amostra de 20% dos soros que se mostraram
negativos a Plasmodium falciparun:, também o
foram com ¢ Plasmodinmm berghei,

Quando os resultados das reaches frente aos
dois antigenos foram positivos, os titulos fo-
ram iguais ou na maioria das vezes, menores com
Plasmodium berghei. Alguns soros gue se mos-
traram positivos frente a Plasmodium falcipa-
rimm, com titulos até de 1/2000, foram negativos
a0 Plasmodium berghei.

No que se refere a. pesquisa de anticorpos
da classe IgM, houve apenas 4 casos positivos
frente a antigeno de Plasmodium falciparam, 3
dos quais foram também positivos com Plas-
modium berghei. £ importante ressaltar que to-
dos éles eram indios, cuja aldeia situa-se na
rodovia Transamazdnica.

4

estradas (indios da iribo Tenhairin:, habitanies do EKm

DISCUSSAQ

Segundo BRUCE CHWATT!, a reacic de-
imunofluorescéneia indireta & muito sensivel
para detectar a presenca de anticorpos anti-
plasmddio em soros suspeitos. Por outro lado,
tem sido demonstrado 7, que essa reacdo € géne-
ro especifica na demonstracio de anticorpos an-
ti-plasmédio, sendo portanto fregiientes as rea-
¢Oes cruzadas, quando se usa antigeno de espé-
cies heterdlogas. Nessas condicoes os titulos po-
dem ser baixos, podendo determinar falsos re-
sultados negativos.

Os regultados observados com o uso de an-
tigeno de Plasmodivm falciparum, na compara-
cio com 08 obtidos com Plasmodium berghei,
demonstraram como alids seria de se esperar,
que o emprego de plasmddios humanos € mais
adequado para a pesquisa de anticorpos anti
Plasmedium sp em inquéritos epidemioldgicos.
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Nesse particular, esses resultados foram muito
superiores aos observados pelos Autores+ em
ingquérito anterior realizado na mesma regifio,
com o uso de antigeno de Plasmodium berghei,
colhido em papel de filtro.

As divergéncias entre o5 resultados obtidos
com os dois antigenos poderiam ser consegiien-
tes, por um iado, a0 método de preparo do an-
tigeno que estaria influindo na antigenicidade
dos determinantes envolvidos na reacioc. com
anticorpos e, por outro lade, de fatores ineren-
tes & alguns individuos, que estariam produzin-
do anticorpos, contra determinantes especificos
do antigeno de maldria humana.

No que diz respeito ao comportamento dos
resultados positivos das reagdes de imunofluo-
rescéncia indireta, com pesquisa de anticorpos
da classe IgG, com antigeno de Plasmodium fal-
ciparum, em relagio a procedéncia dos indivi-
duocs, deve ser ressaltado que eles confirmam
os achados epidemioldgicos de estudos anterio-
res realizados pelos Autoressé na regifo. Dessa
forma, a maior propor¢io de reacles positivas
entre os indios, € mais uma evidéncia de que
a maldria € mais importante nas estradas.

Nessa mesma linha, a pesquisa de anticor-
pos da classe IgM, embora positiva em apenas
4 individuos, corrobora essa afirmac#io, pois, to-
dos eram indios, sugerindo ser a maldaria tam-
bém problema atual nas estradas.

SUMMARY

Malaria at Humaifé County, Amazonas State,
Brasil, V — Serological aspects msing Plasmo-
dium faleiparum and Plasmodium. berghei
antigens

The incidence of Malaria in the population
of Humaitd, Brazil, was studied in 137 person
by the indirect immunofluorescence antibody
technigue. The antigens used were the Plasmo-
dizm berghei antigen (prepared according to
the Camargo’s fechnique, 1971} and the Plasmo-
dium falciparum antigen {gently supplied by Dr.
Mamoru Suzuki). Specific anti-gamma chain
and-mu chain conjugates were used, diluted to 1/
200 with phosphate buffered saline pH 7.2 and
mized with 0.001% Blue Evans Stain, used as
a contrast. The rheumatoid factor absorpiion
technique as described by Camargo, 1972, was
employed to detect IgM antibodies.

Analysis of resuifs suggests that: 1. Out
of the 46 sera which positively reacted with the
Plasmodium falciparum antigen only 21 were
positive for the Plasmodium berghei antigen.
Thus, the homologous antigen showed to he
more sensitive, as expected. 2. IgM antibodies
were detected only in 4 cases and when the
Plasmodium falciparum antigen was used;
three of these were positive as well for the
Plasmodinm berghei antigen. 3. When the reac-
tions were positive for both antigens, the titers
to heterclogous antigens were lower (in most
of the cases) or equal to those obtained for
homologous antigens. 4. Positive reactions to
the Plasmodimm falciparum antigen with titers
equal to or lower than 1/2000 were negative to
the Plasmodimum berghei antigen. 5. The disimi-
larities in the results to both antigens were
probably due to: a) The techniques used to
prepare the antigens would interfere with the
antigenicity of the antigen sites involved in the
reaction with the antibodies. b) The pre-
sence of factors inherent to some individuals
that would produce antibodies which would
bind to specific binding sites on the homolo-
gous antigen. 6. The IgG and IgM antibodies,
when the Plasmodium faleiparum antigen was
used, showed that malaria is bigger and actual
among roads inhabitants.
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MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
VI — NIVEIS SERICOS DE TIREOTROFINA E DE HORMONIOS TIREOIDIANOS
EM 22 DOENTES

Yoshio KIY (1), Domingos Alves MEIRA (2), José Antonio G. PIROLLA (3), Roberto SOGAYAR (4),
Aparecida Florentino BARBOZA (5), Rinaldoe Poncio MENDES (1) e Francisco HABERMANN (6)

RESUMO

Em agosto de 1072 foram estudades 22 doentes com maldria, 13 dos quais com
infeccfio pelo Plasmodivm falciparum e 9 pelo Plasmodium vivax. Em todos eles
fol determinado o nivel sérico, pela técnica do radioimunoensaio, da tireotrofina
(TSH), tiroxina (T)), 3,3°5 trilodotironina (T,) e da 335 trilodotironina (T, re-
verso, rT,}. Os resultados obtides quando comparados com controles normais,
mostraram que os doentes com maldria tem niveis séricos significantes mais bai-
x0s de T; e TSH; os nivels sérices totais de T, nio se mostraram alterados; e os
niveis séricos de T, reverso biologicamente inative aumentados, Esses dados
contudo, ndo sugerem hipotircidismo na maldria, particularmente na. sua forma
primdria, eles parecem refletir a diminui¢io da conversio periférica de T, a T,
como mecanismo de adaptacdo do organismo.

INTRODUCAO

O aumento do metabolismo de hormobnios
tirecidianos foi relatado em varias doencas in-
fecciosas agudas e em trabalhos experimern-

tais 813,25, A maldria é doenca infecciosa febril

de elevada prevaléncia na Amazdnia %151, Por
cutre lado, raras sfo as referéncias relativas a
funcéo tireoidiana nessa doenga 220,21,

Dessa forma, os Autores julgaram ser de
interesse avaliar as eventuais repercussSes sobre
a fungido tireoidiana em doentes com maldria
ohservados na regifo de Humaitd, Estado do
Amazonas.

MATERIAL E METOD(S

Em agosto de 1979 foram estudados 22
doentes com diagndstico de maldria, atendidos
no Posto da SUCAM de Humaitd, Estado do
Amazonas 1. Em todos eles o0 diagndstico foi es-
tabelecido pelos elementos clinico epidemiols-
gicos e, confirmado pelo exame parasitoldgico
de sangue.

1. Constituicio de grupos de estudo

1.1 Grupo Maliaria — Os 22 doentes cons-
tituiram esse grupo, sendo que 17 deles eram

Trabalho realizado na Faculdade de Medicina e Instituto Bisico de Biologia Médica e Agricola do Campus de Botu-

catu — UNESP,
2223.8.043/80)
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do sexo masculino e os 5 restantes do sexo fe-
minino. As idades dos doentes variaram de 12
a 69 anos com mediana de 23 anos. O diagnésti-
co etiologico revelou o Plasmodium falciparum
em 13 ¢ o Plasmodinum vivax em 9.

12 Grupo Controle — Foi constituido por 14
voluntdrios higidos, sem antecedentes de disfun-
¢lo tirecidiana, sendo que 7 eram do sexo mas-
culinc e 7 do sexo feminino, com idades varian-
do de 19 a 32 anos, com mediana de 24 anos.
Todos os individuos desse grupo eram residen-
tes em Botucatu, Estado de Sdo Paulo.

2. Técnica das dosagens

Foi colhido sangue por flebopuncio de to-
dos os individuos em jejum, quer do Grupo Ma-
liria, quer do Grupe Controle. Em todos os
doentes do Grupo Malaria, as determinacgdes fo-
ram feitas na fase aguda da doenga, antes do
inicio do tratamento.

As dosagens séricas de tireotrofina (TSHD),
tiroxina (T,), 3,3'5 triiodotironina e, 3,35 triio-
dotironina (T, reverso, 1T,) foram realizadas
pelo radioimunoensaio,

3. Método estatistico

Os resultados das dosagens séricas foram
analisados estatisticamente pelo teste t de Stu-
dent.

EESULTADOS

As Figs. 1, 2, 3 e 4 expressam respectivamen-
te os valores individuais de TSH, T,, T, e 1T,
dos Grupos Controle e Maliria e, a Tabela I
contém as médias e desvios padrio.

Em primeiro lugar, no Grupo Malaria, os
valores dos parametros considerados foram ana-
lisados pela comparacio entre ag etiologias. X,
como ndo houve diferenca significante na com-
Parago entre os valores observados nos doen-
tes com maldria causada pelo Plasmodinm vi-
vax e pelo Flasmoedium falciparum, eles foram
considerados em conjunto, para o confronto
com o Grupo Controle.

1. Tireotrofina (TSH) — (Fig. 1)

Esse parimetro no Grupo Malaria variou de
06 a 9,6 puU/ml, com média de 1,5 + 1,9 aU/ml e,
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no Grupe Controle de 21 a 42 #U/ml, com mé-
dia de 3,0 £ 0,6 xU/ml. Houve diferenca na com-
paraciic entre ¢s grupos, sendo que a média do
TSH no Grupo Maldria foi menor que no Grupe
Controle (P < 0,05).

2. Tiroxina (T,) — (Fig. 2)

A tiroxina variou de 2,7 a 13,7 xg/dl, com
meédia de 84 = 2,3 sg/dl no Grupo Maliria e
de 7,2 & 13,0 pe/dl, com média de 87 = 1,7 pg/
dl no Graopo Controle. Apesar da maior disper-
580 de valores no Grupe Maldria a diferenca en-
tre 08 grupos na comparacio desse parimetro
nfo foi significante (P > 0,05),

3. 'Triiodotironina (T;) — (Fig. 3)

No Grupo Maldria a triiodotironina variou
de 55 a 180 ng/dl, com média de 93,7 = 268 ng/
dl a0 passo gue no Grupo Controle oscilou en-
tre 82 e 170 ng/dl, com média, 1339 £ 36,6 ng/dl.
Na comparacio entre os grupos, a meédia do
Grupo Malaria. foi menor que no Grupo Con-
trole (P < 0,001).

4. Triiodotironina reverso (rT;) — (Fig. 4)

No Grupo Maldria a triiodotironina reverso
variou de 160 a 1000 pg/ml, com média de 396,4
+ 2424 pg/ml ¢, no Grupo Controle entre 230 e
470 pg/ml, com média de 2843 = 60,1 pg/mil.
A média desse parimetro no Grupo Malaria foi
maior quando comparada com o Grupo Con-
trole (P < 0,05).

DISCUSSAO

Recentemente foi demonstrado 3.7 que a
maior parte do T, circulante, o mais ativo, me-
tabolicamente, dos hormoénios tireoidianos, &
proveniente da desalogenaciio da tiroxina ao
nivel dos tecidos periféricos. A quase totalidade
do T, reverso metabolicamente inativo, da mes-

ma forma deriva da tiroxina por desalogena-
¢Ho 5.

Assoclada a processos infecciosos febris 19
e a vdrias doencas nio tireoidianas agudas ou
crdnicas 44, tais como a desnutricio protéico
calérica de adultos? ou da crianca 19.1L.22 tem
sido descrito valores reduzidos de T, com fre-
gliéncia acompanhados de aumento reciproco
de 1rT,%8. Observagfes feitas por WARTOF-
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TABELA I maitd, evidencia que nessa doenca hd reducic
Médias e desvios-padrio dos valores de T, T, rT, e TSH (e T, e aumento reciproco de rT,, concordando
nos grupos Controle e Maldria com os achados de TALWAR & col. ¥, na India.
Hormonios T, T;:i ' 1"/1‘3] Sﬁl Como a contribuicio da secrecio tireoidia
o m) m P . . -
Grupos pefdl - ng/ PE & na nos niveis circulantes de T, é pequena, a re-
Controle 8,1 133,9 284,3 3,0 ducic de seus valores envolve provavelmente
(14) £ 1T 365 =801 = 08 menor conversio periférica de T, em T; Néo

se pode excluir eventual participagiio de altera-
¢io das proteinas transportadoras dos hormd
_ nios tireoidianos, de modo particular a globu
F>008 P<0001 P<005 P<005 ling transportadora de tiroxina (T B G) 1.

Maldria 8,4 93,7 396,4 1,5
22) + 2,2 > 26,8 += 242.0 + 1,9

Quanto a possivel ocorréncia de hipotirecidis-
mo na malaria, além da falta de evidéncias cli-
nicas, os valores normais de T, fornam remota
tal possibilidade, em particular o tipo primairio,
_ em virtude dos niveis observados de TSH. A

A andlise dos resultados cbtidos pelos Au- prova de infusfio de fator liberador de TSH
tores, em doentes com malédria na regiio de Hu- (TRH) poderia ser de valia para elucidacio des-

SKY & col.2! em individuos.com maldria indu-
zida experimentalmente utilizando T, marcada,
sugeriram reducio da degredacio periférica
desse hormonio.
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se assunto. Néo foi possivel realizar tal prova,
porém, WARTOFSKY & col.? obtiveram res-
posta normal em 4 voluntirios inoculados com
Plasmodium faleiparum.

Até 0 presente nfo estd perfeitamente elu-
cidado o 'mecanismo responsdvel pela redugio
de T, e aumento do rT;5!. Deve ser considera-
do também gue existem condigbes nas quais nio
se descreveu tal aumento, como, por exemplo,
na insuficiéncia renal crénicas e na hanseniase!?.

E, para finalizar, a reducio de T, circulan-
te observado na maldria e em outras condicoes,
parece constifuir mecanismo de adaptacio do
organismo com a finalidade de prover menor
quantidade de horménio metabolicamente mais
‘ativo aos tecidos periféricos.

SUMMARY

Malariz at Humaiti County, Amazonas State,
Brasil. VI — Serum levels of thyrotropin and
thyroid hormones in 22 patients

In 22 patients with malaria (Plasmodinm
vivax 9 cases and Plasmodium falciparum 13
cases) serum levels of thyrotropin (TSH), thy-
roxine (T, 3,35 trilodothyronine (T,), and
3,35 trilodothyronine (T, reverse; 1T,) were
measured by radioimmunoassay. As compared
with 14 normal controls, patients with malaria
had significantly lowered of total serum T, and
TSH. The total serum T, was not significantly
altered. The serum levels of bioclogically inacti-
ve reverse T, was increased. The data do not
suggest hypothyroidism, particularly its prima-
ry form; they very likely reflect a decreased pe-
ripheral conversion of T, to T, as a sparing me-
chanism.
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MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
¥l — VALORES DE CREATININA, PROTEINAS E LIPIDEOS SANGUINEOS DE
HABITANTES DA REGIAO

Roberto Carlos BURINI (1), Conceigio VADILETI (2), Aparecida da Y. O. ANGELELI (3) Benedito
BARRAVIERA (4), Paulo Roberto CURI (5), Antonio Carlos COSTARDI {6} e Domingos Alves MEIRA (%)

RESUMO

Foram analisados os niveis séricos de creatinina, proteinas totais, albumina,
globulinas totais e fragfes, lipideos totais, colesterol e triglicérideos de 73 indi-
viduos de 8 a 83 anos de idade, brancos e nio brancos, de ambos 08 $€x08, ™Ora-
dores de duas localidades distintas da regifio de Humaitd (AM). Apds serem sub-
metidos a exame clinico completo e terem sido classificados como sauddveis, estes
individuos tiveram seu sangue colhido para as desagens. A andlise estatistica mos-
trou correlagio significante entre as seguintes varidveis: proteinas totais x albu-
mina; proteinas totais x globulinas; protefnas totais x gama globulinas; globu-
linag x globulinas e lipideos totais x colesterol. Notouse tendéncia dos individuos
mais idosos a apresentarem valores inaiores de gamaglobulinemia e, esta varia-
¢io pode estar associada & possibilidade de maior contacto com doencgas de reper-
cusso imunitdria. Levantamento epidemioldgico destes casos mostrou que a gran-
de maioria referiu ter sido acometida de 1 a 4 surtos de maldria. Comparando o8
dados deste trabalho com outros obtidos em individuos satddveis residentes na
regiio de Botucatu (SP), verificaram-se variacbes nfio apenas nos teores de ga-
maglobulinas mas também no de lipideos dependendo da idade e dos hdbitos ali-
mentares dos individuos, os demais valores foram superponiveis nos diferentes ex-
perimentos. Concluindo tem-se que varios fatores influenciaram as varidveis estu-
dadas e, segundo a andlise discriminatdria, os segnintes fatores determinantes de
afinidade entre os individuos devem ser considerados, pela ordem de importancia:
1°) idade, 2°) cor da pele, 3°) local residencial, 4.°) sexo.

INTRODUCAO

A verificagiio da influéneia de determinada  implica necessariamente, no confronto com os

patologia sobre resultzdos de varidveis biolégi- resultados de uma amostra populacional seme-
cas obtidas em amostra populacional definida, Ihante, entretanto, comprovadamente sauddvel.
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As varidaveis bioguimicas do organismo so-
frem. influéncias intrinsecas e extrinsecas, isto €,
além da carga genética, tfambém o meioc am-
biente, representado por fatores geograficos, cli-
maticos e principalmente dietéticos, podem ser
encarados como agentes protetores ou agresso-
res do organismo. Assim, torna-se bastanie evi-
dente que a utilizaciio de dados normais é alta-
mente criticdvel quando observados em outros
paises, ou mesmo, em outros estados ou re-
gides de um mesmo pais e, aplicados como re-
feréneia para o estudo de patologias endémi-
cas.

880 raros e esparsos os trabalhos que di-
vulgam indices biogquimicos nas diferentes re-
giGes brasileiras, principalmente naquelas si-
tuadas em dreas distantes dos centros economi-
camente mais desenvolvidos., Existem dificulda-
des geogrdficas e econdmicas em abords-los, As
divulgagdes, quando existentes, se preocupam
mais com parametros isolados, como lipideos 4
612 hemoglobina e ferro? e aspectos vitamini-
cos 1,

Assim, quando se pretende estudar as alte-
ragbes metabdlicas causadas pela maldria em
habitantes da regifio endémica de Humaitd, Hs-
tado do Amazonas, parece evidente qlie o pas-
s0 inicial da investigagio deva ser o estabeleci-
mento do padrio normal obtido pela anglise
dos dados de amostra populacional local e con-
siderada saudgvel, de acordo com critérios elini-
cOos.

MATERIAL E METODOS

Em agosto de 1979, foram estudados na re-
giio de Humaitd, 73 individuos de & a 63 anos
de idade, de ambos 0s sexos, habitartes do bair-
ro da Olaria na zona urbana e, na localidade de
Marmelos no Km 126 da rodovia Transamazomni-
ca, representada pela aldela dos indios Tenhai-
rim; Foram escolhidos para este estudo, apenas
os individuos considerados sauddveis apds se-
rem submetidos a exame clinico completo?. De
cada individuo, apds 12 horas de jejum, foram
colhidas amostras de sangue venoso e, depois
do fracionamento de seus componentes, ¢ soro
foi retirado e mantido congelado até ¢ momen-
to das dosagens. Foram determinadas as con-
centracdes de creatinina (reacio de Jaffd), pro-
teinas totais (reagfio de biureto), albumina (rea-
¢Ao de verde de bromocresol), colesterol (rea-
¢20 de Liebermamm-Buchard), lipideos totais
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(kit de Labtest) e de triglicerideos (kit de Lab-
test}, mediante uso de espectroiotdmetro
BAUSCH & LOMB modelo 88. O fracionamento
eletroforético das proteinas séricas foi feito em
fitas de agarose utilizando-se fonte Corning e
leitura densitométrica em aparelho Carl Zeiss.

Os resulfados foram processados segundo os
seguintes tipos de anilise estatistica: 1. Estudo
descritivo das variiveis com cdlculos de média
e desvio padrio; 2. Coeficiente de correlagao Hi-
near entre as varidveis para o conjunto de to-
das as sub-populagdes, visando verificar o inter-
relacionamento entre as varidvels, duas a duas;
3. Andlise discriminatéria, com o cdleulo da dis-
tancia generalizada de Mahalanobis (D?) e da
correspondente estatistica F aplicada para cada
um dos fatores envolvidos, considerando-se o
conjunto das 12 varidvels estudadas 19; esta and-
lise permitiu verificar a influéncia dos fatores,
classificando-os por ordem de importincia no
sentido de caracterizar as sub-populactes; 4.
Analise de agrupamentos para as sub-populagoes
que apresentavam pelo menos um representan-
te; esta andlise foi feita com base nho coeficien-
te de correlacio linear entre sub-populacdes pa-
ra 0 conjunto das 12 varidveis!l; este estudo
analitico permitiu agrupar as sub-populactes
mais parecidas fizando-se determinado nivel de
correlacio.

RESULTADOS

A distribuiciio dos resultados das varidveis
bioguimicas relativas a sexo, idade e local re
sidencial dos individuos estudados, encontram-

se na Tabela I.

Considerando-se o conjunto de todas as ob-
servacOes realizadas verificaram-se as seguintes
correlacbes entre as 12 varidveils bioguimicas:
correlagbes estatisticamente significantes: Lipi-
deos fotals x Colesterol (r = 0,81); Proteinas
totais x Albuminas (eletroforese: r — 0,75; co-
lorimetria: r = 0,59): Proteinas totais x Globu-
linas (r = 0,68); Proteinas totais x Gama glo-
bulinas (r = 0,78); Globulinas x gama globuli-
nas (r = 0,58); correlagdes nio significantes: Li-
pideos totais x Triglicerideos; Colesterol x Tri-
glicerideos; Globulinas x Alfa-globulinas e Pro-
teinas totais x Alfa-giobulinas.

A andlise de agrupamento, considerando o
conjunto das 12 varidveis biogquimicas distribui-
das nas sub-populagdes delinea,das na Fig. 1 per-
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mitiu verificar que para um nivel de similarida-
de definido por um coeficiente de correlagéo
r = 0,3, os seguintes conjuntos podem ser for-
"mados: 1° agrupamento, com nivel de simila-

ridade r = 0,49; G2, G5 e G7, cujo fator comum

foi a idade guperior a 16 anos; 2.° agrupamento,
com nivel de similaridade r — 046; Gl e G3,
cujo fator comum foi o fato de serem consti-
tuidos por individuos do sexo masculine com
idade inferior a 16 anos; 3.° agrupamento, com
nivel de similaridade r = 0,35; G4 e G8, cujo
fator comum foi a cor nio branca. Os demais
2rupos permaneceram isolados para o nivel de
similaridade r = 0,3, evidenciando comporta-
mento particularizado para o conjunto das va-
ridveis estudadas.

A andlise discriminatoria entre dois grupos,
para o conjunto das 12 varidveis, mostrou que
os fatores mais importantes (F critico = 198}
no sentido de caracterizar individuos foram: 1.°)
idade (D? = 44,20; F — 40,42); 2-) cor (D? =
31,67, F = 2548); 3°) bairro residencial (D? =
26,23; F — 18,65) e 4°) sexo (D2 = 963, F =
8,45).

DISCUSSAO

Os valores dos pardmetros sanguineos ana-
lisados no presente estudo foram na sua maio-
ria semelhantes a0s obtidos em trabalhos ante-
riores realizados neste laboratdrio (Tabela II).
Comparando se os dados destes experimentos ve-
rificaram-se flutuacdes de alguns resultados co-
mo o de lipideos, dependendc da idade e dos
hdbitos alimentares dos individuos analisados, O
fato dos moradores da localidade de Marmelos
apresentarem trigliceridemia superior aos do
bairro da Olaria, pode estar relacionado com
0 hdbito dos primeiros se alimentarem predo-
minantemente de carne animal (caga) enguan-
to que os habitantes da Olaria se utilizam mais
de carne de peixes. De fato, na localidade de
Marmelos habitanm apenas indios que possuem
hdbitos diferentes de habitantes da zona urbana.

Os niveis médios de proteinas totais, glo-
bulinas e da gamaglobulinemia verificados na
regifio de Humaitd tenderam a ser mais eleva-
dos, marcadamente nos individuos mais idosos,
do que nos de Botucatu (Tabela II). Estas dife-
rengas podem estar associadas & possibilidade
de maior contacto da amostra populacional
amazodnica com doencas de repercuss@o imuni-
taria. De fato, estudos epidemicldgicos mostra-

48

ram gue a grande maioria dos individuos dessa
regiao com mais de 30 anos de idade referiu
ter tido no passado, 1 a 4 surtos de maldria 85,

A auséncia de correlacao enire a proteine-
mia total e as fragdes alfa globulinas pode ser
justificada pelo fato destas globulinas se alte-
rarem caracteristicamente em processos infec-
ciosos ou inflamatdrios agudos com componen
te tecidual ativo, situagfio esta que nfio foi evi-
denciade em nenhum dos casos estudados no
presente trabalho.

Os resultados da andlise discriminatéria re-
velaram os fatores determinantes do agrupa-
mente dos individuos para o conjunio das 12
varidveis bioguimicas estudadas. Estes dados
fornecem subsidios importantes para delinea-
mentos de trabalhos futuros visando estudos
semelhantes naguels amostira populacional. Se-
gundo a andlise efetuada os fatores determi-
nantes de afinidades foram em ordem decres:
cente de importancia: 1,°) idade, 2.°) cor; 3°)
bairro residencial e 4°) sexo.

SUMMARY

Malaria at Humaita County, Amazonas State,
Brasil. VII — Serum levels of creatinin, proteins
and lipids in healthy inhabitants.

Serum levels of creatinine, total proteins,
albumin, total and globulin fractions, total li-
pids, cholesterol and triglycerydes were de-
termined in 73 individuals from 8 to 63
years of age, white and non-white males
and females living in two geographically and
nutritionally distinguished districts of the Hu-
maita county in the Amazon State (Brazil). The
blood sampling were done in selective groups
of subjects classified as healthy after being
submitted to a complete clinical examination.
Statistical analysis showed significant correla-
tions among the following biochemical datas:
total lipids x cholesterol; total proteins x albu-
min; total proteins x globulins; total proteins x
gammaglobulin; globulins x gammaglobulin, The
change in the gammaglobulin levels was found
markedly in the older subjects and might be
related with the higher contact of them with
immunitary-associated diseases like malaria.
Comparing with datas obtained from healthy
subjects living in Botucatu city (S&o Paulo Sta-
te) were found that not only the gammaglobulin
values were higher but alsp the lipid concentra-
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tion changed depending upon living and aging
conditions. The cholesterol and. triglycerides va-
riations were probably due to the diverse nu-
tritional habits. In conclusion several factors
were found to be influencing the 12 bicchemiecal
variables and the discriminatory analysis show-
ed that the following determinant factors must
be considered (in sequence of importance) for
future groups and subgroups designs: 1°) age;
2°) skin color; 3°) living and 4°) sex.
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MALARIA NO MUNICIPFIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
Vill — COMPORTAMENTO DAS TAXAS DE HEMOGLOBINA A, EM HABITANTES
DA REGIAO E EM DOENTES

Luiz Shiguero MATSUBARA (1), Paulo Eduarde de Abren MACHADO {(2), Domingos Alves MEIRA (3),
Benedito BARRAVIERA (4), José Antonio G. PIROLLA (5), Roberto SOGAYAR (6), Conceicio
VADILETI (7), Antonic Carlos COSTARDI (5) ¢ Eide A. B. MACHADO (8)

RESUMO

Em agosto de 1979 foram estudados 25 doentes com diagnostico confirmado
de maldria e 45 individucs da populagiio geral do Municipio de Humaitd, Estado
do Amazonas, 22 dos quais eram habitantes de localidades situadas aoc longo do
Rio Madeira, 11 indios da tribo Tenhairim residentes no Km 126 da rodovia Tran-
samazonica e, 12 do bairro da Olaria na zona urbana. Em todos eles foi determi
nado o nivel de hemoglobina A, pela cromatografia em microcoluna de DEAE.
celulose. Os resultados observados revelaram o seguinte nivel de hemoglobina A,
3,13% (= 0,67%) entre os indios, 2,79% (=% 0,59%) nos habitantes do Rio Madeira;
2,18% (= 0,44%) nos da zona urbana; e 3,06% (0,62%) nos doentes com malaria.
A andlise dos resultados mostrou que nfo houve diferenca de comportamento
do nivel de hemoglobina A, na comparacio entre os doentes com malaria, 0s ha-
bitantes do Rio Madeira ¢ os indios. Os habitantes da zona urbana, entretanto,
apresentaram nivel menor de hemoglobina A,. Esse fato poderia estar relacionado
talvez, a um mais baixo padrio de vida e maior infestagio parasitaria dos ha-
bitantes do bairro da Olaria, gue estariam acarretando deficiéncia de ferro, com
consegilente menor sintese de hemoglobina A,.

INTRODUCGCAO.

A hemoglobina A, representa aproximada- ARENDS 2, em 1967, observou aumento dos

mente 3% da hemoglobina total dos individuos niveis de hemoglobina A, em doentes com ma-
normais 3. O seu aumento tem sido observado laria aguda, que ndo foi confirmado por outros
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£ talassemia minor, condicio em que che Autores i,

a atingir niveis duas vezes ou mais superior Em agosto de 1979, os Autores observaram
normal 6. doentes com malaria?® e individucs da popula-
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cdo geral do Municipio de Humaiti, Estado do
Amazonas 7% com o infuito de estudar o com-
portamento do nivel de hemoglobina A,.

MATERIAL E METODOS

Em agosto de 1979 foram estudados 70 in-
dividuos, 45 dos guais da populacio geral do
Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas® e
25 doentes atendidos no- Ambulatério local da
SUCAM 3,

Constituicio de grupos de estudo

Os individuos estudados foram considerados
em guatro grupos a saber: 1. Habitantes do Rio
Madeira: 22 residentes em povoados escolhidos
entre os existentes ao longo da ealha do Rio
Madeira; 2. Indios: 11 indios da tribo Tenhai-
rim, cuja aldeia localiza:se no Km 126 da ro-
dovia Transamazdnica; 3. Zona urbana: 12 indi-
viduos habitantes do bairre da Olaria, situado
na periferia da cidade de Humaitd, formado por
casas do tipo “tapiri” e no gual nioc hd sanes-
mento bdsico?; 4. Doentes com malaria: 25
doentes com diagndstico estabelecido pelos ele-
mentos clinico-epidemioldgico e, confirmado pe-
lo exame parasitolégico de sangue, que revelou
16 deles estarem infectados pelo Plasmodium
vivax ¢ 9 pelo Plasmodium falciparum.

Técnica de exame

De todos os individuos estudados, em todos
os grupos, fol colhido sangue por flebopuncio
para determinaciio de hemoglobina A,. As dosa-
gens de hemoglobing A, foram realizadas pela
cromatografia em microcoluna DEAE. celu
lose de acordo com o método descrito por
HUISMAN 5.

Nos doentes, o sangue foi colhido antes do
inicio do tratamento.

Método estaiistico

Os resultados das dosagens de hemoglobina
A, foram analisados estatisticamente pelo tes-
fe t de Student para nivel de significincia de
a = 0,05.

RESULTADOS

. Em primeiro lugar, no grupo de doentes
com maldria, os niveis de hemoglobina A, fo-
ram analisados pela comparagio entre as etio-
logias. Os doentes com infecgio pelo Plasmo-
divwm vivax apresentaram nivel de hemoglobina
A, de 3,10% * 0,67% e, os com Plasmedium fal-
ciparum de 2,98% =+ 0,50%. Ndo houve diferen-
ca significante na comparacio entre eles, razao
Prela qual foram considerados em conjunto pa-
ra o confronto com 0s demais grupos.

Na comparacio entre os grupos estudados,
trés nfio apresentaram diferenca de comporta-
mento do nivel de hemoglobina A,: indios com’
3,13% =+ 0,67%, habitantes do Rio Madeira
278% =+ 0,59%, e doentes com maldria 3,06% =
0,62% (Tabela I).

Houve diferenca de comportamento na com-
paragiic dos da zona urbana, gue apresentaram
niveis de hemoglobina A, de 2,18% =+ 044%,
valores estes inferiores aos dos outros grupos
(Tabela II),

COMENTARIOS

A hemoglobina A, € um tetrdmero formado
por duas cadeias polipeptidicas « e duas oa-
deias 4. A cadeia « € idéntica a da hemoglobina
A, e a cadela § € similar a cadeia B, diferindo
desta em 10 aminodcidos 1.

A concentracio da hemoglobina A, se man-
tém constante nos individuos adultos, a nfo ser

TABELATI
Niveis de hemoglobina A, em doentes com maldria, indios e habifantes do Rio Madeira no Municipio de Humaitd, Estado
do Amazonas

Grupos N. de Meédias D. P Andlise estatistica
arnostras (%) (%)
M.A. 25 3,06 0,62 (MA x ID t = 0,30 » > 0,70 N.8.
X 11 2,13 0,67
H.R.M. 22 P 0,59 (MA ¥ HRM) t = 1,56 p > 0,10 N.8,

D.P, = desvio padrio; N.3. == estafisticamente ndo significante; M.A.

bitantes do Rio Madeira

= doentes com maldria; I — indios; H.RM. = ha.
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TABELA IL
Niveis de hemoglobina A, dos habitanies da zona urbana (Bairre da Olaria}, habitantes do Rio Madeira mno Municipic
de Humaitd, Estado do Amazonas :

Grupos N.a de Meédia . P, Andlise estatistica
amastras (%) (84)
u 12 2,18 0,44 (U x I) t =413 p < 0,01*
I 11 3.13 9,67 {U = HEM) t = 3,05 p < 0,01*
H.R.M. 22 2,79 0,59
MLA. 25 3,06 0,62 (U x MA) t = 440 p < 0,01*

U = zona urbana; I — indios; H.R.M. = habitantes do Rioc Madeira; M.A. =

gue ocorra algum processo patolégico capaz de
alterar a sintese das cadeias de hemoglobina,

Concentracbes elevadas de hemoglobina A,
tem sido observadas nas @ talassemias!s e nas
anemias megalobldsticas, tanto Bj,, quanto f6li-
co-privas. Baixas concentraces dessa hemoglo-
bina tem sido assinaladas na hemoglobinopatia
de cadeias @, nas o, 8 e 88 falassemias, na per-
sisténcia de hermoglobina fetal e nag anemias
ferroprivas!l. Em nosso meio a deficiéncia de
ferro € freqilente e estd associada a caréncias
nutricionais, espolia¢gbes por hemorragias croni-
cas, gravidez e infestacbes parasitarias®12,

A andlise dos resultados revelou gue néo
houve diferenga de comportamento dos niveis
de hemoglobina A, na populagio de Humaitd,
representados pelos habitantes do Rio Madeira
e indios, gquando comparados com os doentes
com maldria. Esses resultados reforcam os
achados de VAN ROSS & col. ™ e de NAQUM &
¢ol. %, gque nAo encontraram aumente da hemo-
globina A, em doentes com maldria. Por outro
lado, os niveis de hemoglobina A, foram me-
nores entre os habitantes da zona urbana, na
comparacéo com os outros grupos estudados.

De acordo com MEIRA & col.? o hairro da
Olaria, que representou neste estudo a amostra
da zona urbana, situs se na periferid da cidade
de Humaitd, tem maior densidade demogrdfica,
€ carente de saneamento basico, estando rela-
cionado com um padrio de vida mais baixo de
seus habitantes.

Tudo se passaria como se a populacio des-
se bairro tivesse injestdo alimentar deficitdria
e maior indice de infestacfo parasitdria. Esses
fatores poderiam ser responsgveis pela deficién-
cia de ferrol2.

Os povoados existentes ac longo da calha
do Rio Madeira e 3 aldeia dos indios Tenhairim,
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doentes com maldria

situada as margens do Ric Marmelos, consti-
tuem-se em comunidades pequenas e bem deli-
mitadas, com menor densidade demoegrifica que
a zona urbana. E possivel que durante o pe-
riodo de chuvas, isto &, no inverno, haja dimi-
nuicdo dos parasitas do solo com consegiiente
repercussiio na infestacio parasitiria dos habi-
tantes dessas regifesi2. Por oufro lado, a dieta
dos habitantes dessas localidades incluindo so-
bretudo peixe e também o milho, favoreceria o
aumento da absorcio intestingl de ferroil. Es
tes habitantes, portanto, estariam menos sujei
tos a anemia ferropriva que os da zona urbana,
onde a verminose e a.anemia sfio condigtes im-
portantes 4.

Dessa forma, a caréncia de ferro poderia
explicar o menor nivel de hemoglobina A, dos
habitantes do bairro da Olaria, na zona urbana
de Humaitd.

SUMMARY

Malaria at Humaita County, Amazonas State,
Brasil. VIII — Haemoglobin A, levels in healthy
inhabitants and in patients

Haemoglobin A, levels was measured in 25
patients with acute malaria infection and in 55
not infected individuals (11 Indians, 22 inhabi-
tants from the Rio Madeirs shore and 12 dwel-
lers of one the town guarters named Olaria), all
living at Humaitd in the State of Amazonas,
Brazil.

Haemoglobin A, levels were no statistically

different between the malaria patients (x =
306% =+ 062%) and two of the non-infected

groups {(Indians: ¥ = 3.13% % 067% and Madei-

ra River shore inhabitants: ¥ = 279% =
059%). :
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The Olaria town dwellwes showed a haemo-
globin A, level significanthy iower than of the
three other groups (x = 2.18% = 0.44%). This
findind might be related both to their poorer
living condition and higher incidence of helmin-
thiasis leading to iron deficiency with conse-
quent decrease in the hemoglobin A, synthesis.
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MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
IX — FREQUENCIA DE SISTEMAS DE GRUPAMENTOS SANGUINEOS EM
HABITANTES DA REGIAQ E EM DOENTES

Eliana M. Rubio COLAUTO (1), Domingos Alves MEIRA (2}, Rinalde Poncio MENDES (3), Eliane
Aparecida SILVA (4), Aparecida Florentino BARBOZA (5), Henalde COLAUTO {6) e Messias Carlos
G. GOMES ()

RESUMO

Em agosto de 1979 foram estudados 28 doentes com diagndstico confirmado
de maldria e 159 individuos da populaciio geral do Municipio de Humaitd, Estado
do Ameazonas, 97 dos quais eram habitantes de povoados situados ao longo do
Rio Madeira, 16 do bairro da Olaria ha zona urbana e 46 indios da tribo Tenhai-
rim residentes no Km 126 da rodovia Transamazonica. Entre os doentes, 19 ti-
nham infec¢io pelo Plasmodium vivax e 9 pelo Plasmodium faleiparum. Em todos
0s individuos estudados foram pesquisados os antigenos: A e B, D;Ses; Kek,
respectivamente dos sistemas sanguineos ABO, Rh, MNSs e Kell, Os resultados
foram comparados com um grupo controle constitujido por individuos da regifio
de Bofucatu, atendidos pelo Servico de Hemoterapia da Faculdade de Medicing
de Botucatu — UNESP. A anilise dos resultados sugere uma preferéncia do
Plasmodium vivax pelos individuos dos grupos sanguineos SS e Ss e do Plasmo-
dium faleiparum. pelo grupo ss. Por ouiro lado, encontrou-se também grande di-
ferenca na distribuicio dos grupos sanguineos nas populagdes estudadas: indios,
habitantes do Rio Madeira ¢ da zona urbana de Humaitd e, habitantes da regifio
de Botucatu, que constituiram o grupo controle.

INTRODUCAO

Muitos estudos vém sendo realizados vi- pécies nfio eram o0s mesmos. A partir dai, fo-

zando relacionar a suscetibilidade de individuos
de certos grupos sanguineos. a diferentes espé-
cles de plasmddios. Em 1977, MILLER & coll!
trabalhando com hemdcias parasitadas pelo
Plasmedium knowlesi e Plasmodium falciparum,
concluiram gue os receptores para as duas es-

ram realizadas pesquisas tentando estabelecer
relacBes entre grupo sanguineo e suscetibilida-
de & infeccdb pelas diferentes espécies de plas-
mddio.

Dois anos depois, MARTIN & col?, estudando
a freqiiéncia dos antigenos A, B, M, N, S, s, U

H
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Fys, Fyb, Les, Js2 e K em criancas da Nigéria com
maldria causada pelo Plasmodium falciparum,
concluiram gue as fregiiéneias desses antigenos
€Ta a mesma (que a encontrada em pessoas nao
parasitadas. Eles sugeriram que nenhum des-
ses atitigenos seria o receptor do Plasmodium
faleiparum.

Nesse mesmo ano de 1979, FACER &
BROWNY4, estudaram a freqiiéneia dos grupos
sanguinecs do Sistermma ABO em criancas de
Gémbia, com maldria causada pelo Plasmodium
faleiparum. Néo encontraram diferenca da dis-
tribuigio. desses grupos sanguineos, quando
comparados com a freqiiéncia em criancas sem
maldria.

Por outro lado, GUPTA & CHOWDHURI 7
examinaram 736 doentes com maldria em Nova
Dehli na India (64% dos quais com Plasmodium
vivax), observaram maior incidéncia do grupo
sanguineo A ¢ menor incidéncia do grupo 0,
quando comparadas com a freqiiéncia encon-
trada na populacio geral. Concluiram, entdo,
que individuos com diferentes grupos sangui-
neos possuem suscetibilidade diversa em rela-
¢i0 & maldria. Contudo, ndo analisaram g pos-
sivel influéncia dos grupos sanguineos nas di-
ferentes etiologias da maldria,

O PROJETO GARKIS realizado na regido de
savana do tipo Sudanés na Nigéria Setentrio-
nal, incluiu tentativa de estabelecimento de re-
lacBo entre suscetibilidade & maldria e grupo
sanguineo ABQ. Essa pesquisa, realizada em
3.000 individues, permitiu concluir que nfio exis-
te diferenga entre os diversos grupos sanguineos
desse sistema. :

"Por outro lado, MEIRA & col. !9, identifica-
ram no Municipio de Humaitd, drea endémica
de maldria, variocs grupos populacionais, dentre
08 quais um representado por indios da tribo
Tenhairim. Nesse sentido, BARUZZI & col.? es-
tudando um grupo de indios do Brasil Central,
verificaram que todos eles pertenciam ao grupo
G do sistema ABO e eram Rh positivos.

Tendo em vista a divergéncia de opinides,
consiatada na literatura mundial, a pequena fre-
qiiéncia com gque foram analisados grupos san-
guineos de sistemas que nfo o ABO, a existén-
cia na regifo de grupo populacional homogéneo
representado por indios, oz Autores procede-
ram & estudo da freqliéncia de sistema de gru-

pamentos sanguineos em doentes e em habitan-
tes do Municipio de Humaitd, Estado do Ama-
zonas, com o cbjetivo de contribuir para o me-
Ihor conhecimento do comportamento da ma-
liria.

MATERIAL E METODOS

Em agosto de 1979 foram estudados 187 in-
dividuos, 159 dos quais da populagio geral do
Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas 10
e 28 doentes atendidos no Ambulatdrio loeal da
SUCAM 1,

Constituicdo de grupos de estudo

1. Habitantes do Rio Madeira e da zona urba-
na

113 individuos, 97 dos quais eram habitan-
tes de povoados situados ao longo da calha do
Rio Madeira e 16 do bairro da Olaria, localiza-
do na periferia da cidade de Humaitd,

2. indios

46 indios da tribo Tenhairim, cuja aldeia
localiza-se no Km 126 da rodovia Transamazd-
nica.

3. Doentes com malaria

28 doentes com diagndstico estabelecido pe-
los elementos clinico-epidemioldgicos e, confir-
mado pelo exame parasitolégico de sangue, que
revelou 19 deles estarem infectados pelo Plas.
modinm vivax e 9 pelo Plasmodium falciparum.

4, Grupo cenirole

1529 individuos da regifio de Botucatu, Es-
tado de Sfo Paulo, atendidos pelo Servigo de
Hemoterapia da Faculdade de Medicina de Bo-
tucatu — UNESP.

Técnicas e exame

De todos os individuos estudados, em to-
dos os grupos, foi colhido sangue por flebopun-
¢Bo em soluco de dcido citrico, citrato, dex-
trose ¢ fosfato, sendo que as amostras foram
mantidas em refrigerador a 4°C até o momen-
to do exame,
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Foram pesqguisados os seguintes antigenos:
AeB; D; Se s K ek respectivamente dos
sistemas sanguineos ABO, Rh, MNSs ¢ Kell.

Para a determinacio do sistema ABO em-
pregaram-se¢ as iécnicas direta e reversa. Na
técnica direta pesquisaram-se os antigenos em-
pregando-se soros comerciais anti-AB, anti-A
e anti-B. Na i€cnica reversa pesquisaram-se
as aglutininas naturais utilizando-se hemdcias-
padrio dos grupos A, e B. As reagbes foram
realizadas & temperatura ambiente e em melo
salino.

Na pesquisa do antigeno D empregouse o
soro comercial anti-D, As reac¢des foram reali-
zadas a temperatura ambiente e em meio al-
buminoso., Qs individuos com reacfio positiva
foram considerados Rh positivos. Os tubos em
que as reacbes eram negativas foram incuba-
dos a 37°C durante 30 minutos, apds o que foi
feito o teste a antiglobulina e a seguir nova
leitura. Os individuos que continuaram com
reacio negativa foram considerados Rh nege-
tivos, mas aqueles cujas reag¢des se tornaram
positivas foram considerados portadores do an-
tigeno Du e, consequentemente Rh positivos.

Para a determinacio dos antigenos S, s, K
e k empregaram-se os anti-soros respectivos. Os
tubos foram incubados a 37°C pelo tempo reco-
mendado pelo fabricante; em seguida, foram
lavadas 3 vezes em solugio de cloreto de sdédio
a 0,85%, foi empregado o soro anti-humano e,
finalmente, foram lidas as reacdes.

METODO ESTATISTICO

A andlise estatistica dos resultados foi fei-
ta pelo teste do x2, segundo as especificagdes
de STEGEL B ¢ do cdlculo de probabilidade exa-
ta segundo FREEMAN & HALTONS. O nivel de
probabilidade para a rejeicio da hipdtese nula
foi de 5%.

RESULTADOS

1. Avaliacio da fregiléncia de grupos sangui-
neos em habitantes do Rio Madeira, da zo-
na urbana e nos doentes com malaria
{Tabela I}

A anglise realizada demonstrou nio haver
diferenca na fregliéncia de grupos sanguineos
entre as trés populacfes estudadas guando fo-
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ram considerades os sistemas ABQ, Rh ¢ Kell.
Por outro lado, encontrou-se diferenca na dis-
tribuicio do Sistema Ss. Os doentes com ma-
ldria causada pelo Plasmodium vivax apresen-
taram mator freqiiéncia de gendtipos SS e Ss,
enquanto nagueles com Plasmodium falciparum
predominou o gendtipo ss.

2. Avaliagio da fregiiéncia de grupos sangui-
necs em habitantes do Rio Madeira, da zo-
na urbana, nos indios e no grupo controle
(Tabela II)

A distribuigdo dos grupos sanguinecs foi
bastante diferente entre as populagbes estuda-
das.

2.1 — Sistema ABO

A comparacio das populaches, duas a duas,
sempre revelou distribuicio diferente. Os in-
dios se caracterizaram pelo marcante predomi-
nio do grupo O, pois, apenas um deles nac per-
tencia a este grupo. O grupo O também predo-
minou entre os habitantes do Rio Madeira, da
zona urbana e os do grupo controle, porém, com
fregiiéncias menores. Por outro lado, o grupo
A foi mais freqiiente no grupo controle e mui-
to raro enire os indios, nos gquais houve apenas
um caso.

2.2 — Sistema Rh

O grupo controle teve comporiamento di-
ferente quando comparado acs indios. O grupo
controle, os habitantes do Rio Madeira e da zo-
na urbana apresentaram o mesmo comporta-
mento guanto a este sistema sanguineo. Por
outro lade, os habitantes do Rio Madeira e da
zona urbana tendem a ser diferentes dos indios.

2.3 — Sistema Kell

Nenhuma das populagbes apresentou indi
viduos com gendtipo KK. Os habitantes do Rio
Madeira e da zona urbana apresentaram a maior
fregiiéncia de gendtipos kk e, consequentemen:
te, a menor freqgiiéncia de gendtipos Kk; esta
distribuicio € diferente daguela observada no
grupo controle, mas nfo difere dos indios.

2.4 — Sistema Ss

Ndo tende sido possivel realizar a tipagem
deste sistema no grupo controle, a comparagio
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TABRELA K

Distribuicio de 97 habitentes do Rio Madeira, 16 dz zona urbana (Bairro da Olaria) de Municipio de Humaitd e de
28 doentes com maldria segundo os grupos sanguineos

Grupos de (HERM)  (UHERM} MAV  (U+HRM)
estudo| U+ HRM M.AV, M.A.F. VRLOR ¥ X X ¥
DE MRV MAF MBF (MBEVSMAF)
Grupos NQ (%) NQ (2) Ne %)
sanguineos P p p P P
a 24 (21,2 04 (21,1) 02 ( 22,2)
a
= B 12 (16,6 02 {1050 01 { 11,1)
g »0,05 >0,05  >0,05 >0,05 0,05
g 0 76 (67,3) 13 ( 68,4) 06 ( 66,7)
)
Nl
A AB | 01 { 9,9) _00 (00,0} _00 (00,0
TOTAL | 113 (100,0) 19 (100 0) 09 (100,0)
o Posit. | 105 ( 92,9) 17 ( 89,5) 07 { 77,8)
83 »0,05 »>0,05 >0,05 >0,05 >0,05
‘g; Negat. | 08 (_7,1) _02 (10,5) 02 ( 22 9)
1))
TOTAL [ 113 (1C0,0) 19 (100,0) 09 (l00,0)
o KK 0 (00,00 0 (00,00 09 (000
-1
QD
e Kk 1¢( L0 - 1( 53 01 (3,1) >0,05 >0,05 >0,05 >0,05 >0,05
1]
B
3 Kk | 104 (99,0) _18 ( 94,7} 08 ( 88,9)
n
s TOTAL | 105 (100,0) 19 (100 0) 09 (200,0)
88 32 (34,8 10 ( 52,6) 02 ( 22,2)
/]
Ur: Ss 15 (16.3) 04 (21,1} Ol {11,1) 0,05 <0,05 <0.05¢0,05 0,05
g _
a
2 ss | _45 (48,9} 05 ( 26,3) 06 ( 66,7)
o
v TOTAL| 92 (100,03 19 (100.0) 09 (100,0)

U = zona urbana; HRM = habitantes do Rio Madeira: MAV = doentes com maliria
causada pelo FPlasmodium vivax; MAF = doentes com maldria causada pelo Plasmo
dium faleiparum.
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TABELA II

Distribui¢io dos individuos pelos grupos de estudo e pelos grupos sanguineos

Grupcs de I I {U+HRM)
estudo I U + HRM G.C. /o X X X
Grupos Mo (3)  Ne (%) Ne  (2) R) (Géc') (g.c.)
sanguineos x°/p x/p ¥/
A 1{ 2,2y 24 {21,2) 546 { 35,7)
2 B 0( 0,00 12 (30,6) 176 ( 11,5 :
" ‘ 52,97/-  ~/<0,05 40,85/~ 13,91/~
z o} 45 (97,8 76 {67,3) 765 (50,0) sig. sig. sig.
g 0,001 0,001 0,01
] AB 000 _1( 0,9 _42( 2,7
wn
TOTAL | 46 (100,0) 113 (100,0) 1529 (100,0)
Posit. | 46 (100,0) 105 { 92,9) 1354 ( 88,6)
g 7,87/~  -/0,06  4,82/- 1,61/~
o 0 ' sig. sig. n.s
4@: - Negat. | © (0,00 8 (_7,1) _175 (_11,4) 0,02 0,05
wom TOIAL |46 (100,0) 113 (100,0) 1529 (100,0)
4 KX Q ( 0,0 o { 0,0) 0 ( 0,0
]
¥
g Kk 1( 2,2} 1{ 1,00 8 ( 6,1) -/<0,05 -/>0,05 :/:»0,'05 -/<0,05
5 .
i kk 45 (. 97,8) 104 { 9%,0) 124 ( 93 9)
-~ — —— - - — A
m TOTAL | 46 (100,0) 105 {l0C,0) 132 (l00,0)
m ss 31 (67,4 32 ( 34,8) -
0
n 16,3 -
2 Ss 14 ( 30,4) 15 { 1¢,3) 30,03/- 30,03/ _ _
i sign. sig.
a ss 12,2y 45 { 48,9) - 0,001 0,001 -
W
TOTAL | 46 {100,0) 92 (100,0) -
I =indics da tribo Tenhairim; U = zona urbana (bairro da Olaria);
HRM = habitantes do Rio Madeiraj; C.G. = Grupo controle (Botucatu)
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foi feita entre os habitantes do Rio Madeira e
da zona urbana e, os indios. Houve diferenca
de comportamento pelo predominio dos gend-
tipos 88 e Ss entre os indios do genotipo ss en-
tre o8 habitantes do Rioc Madeira e da zona ur-
bhana.

DISCUSSAO

Estudos anteriores demonstraram gue certas
doengas ocorrem com maior fregiiéncia em de-
terminado grupo sanguineo. A febre reumdtica,
por exemplo, é mais fregilente em individuos
que nao pertencem ao Grupo O3, engquanto a in-
feccdo pelo virus Influenza A, € mais fregiien-
te em individuos do Grupo O°%. Por outro lado,
em condigbes laboratoriais que simulam bastan-
te as naturais, o Anopheles gambiae pica pre-
ferencialmente individuos do grupo sanguineo
O Estes Autores 14 sugerem, a importancia des-
tes achados em regiio de maldria,

Os estudos da incidéneia de maldria em di-
ferentes grupos sanguineos tem levado a resul-
tados conflitantes 75, Os Autores demonstraram
ndo haver nenhuma diferenca na incidénecia de
maldria em individuos de grupos sanguineos dos
sistemas ABO, Rh e Kell, As diferencas encon-
tradas no sistema 8s sugerem gue o Plasmo-
dium vivax prefere og grupos sanguineos SS e
Ss, portanto os individuos com o gen 8, enguan-
to que o Plasmodium falciparum prefere o ss.
No entanto, como nfo foi grande o ntimero de
deentes estudados, essas conclusfes devem ser
reavaliadas apds observacgiio de amostra mais
representativa.

O estudo da freqiiéncia de grupos sanguf-
neos na populagio geral frouxe informacHes
muito interessantes. Assim & que ha Inglater-
ra 12 a freqliéncia do grupo O (35%) & mais bai
¥a, quando comparada as populactes estudadas.
Esse fato também foi observado para o grupo
Rh positive, pois, a incidéncia na populacio in-
glesa (83%) foi menor 12, O inverso ocorre com
o gendtipo Kk, que na populacio inglesa!? se
apresenta com freqiiéneia igual a 8,8%, maior
que a ohservada na regido de Humaitd. Final-
mente, a distribuicio dos gendtipos do sistema
Ss na Inglaterra é a seguinte: 45% para o gru-
po ss e 55% para 05 grupos que contém o gen
S. Esta distribuicio se aproxima da observada
nos habitantes do Rio Madeira, ¢ da =ona ur-
bana de Humaitd, porém difere daquela dos
indios.

A populagio nigeriana® por outro lado,
apresenta as seguintes freqiiéncias dos grupos
sanguineos do sistema ABO: O (455%), A
(234%), B (26,1%) e AB (5%). A freqiiéncia
do grupo O se assemelha 3 observada na amos-
tra de Botucatu (grupo controle) e, a do gru-
po A a amostra encontrada nos habitantes do
Rio Madeira e da zona urbana de Humaitd. A
freqiiéncia dos grupos AB e B entre os nigeria-
nos® € muito maior gue a enconirada em qual-
quer das populagdes estudadas,

Em relacio aos indios, os achados relativos
aos sistemas ABO e Rh foram. praticamente su-
perponiveis aos de BARUZZI & col. 2. Houve dis-
cordéncia apenas de um indio na presente ca-
suistica, gue nfo pertencia ao grupe 0. Talvez
esga discrepéncia possa ser atribuida ac fato
desse indio ser mestigo,

De qualquer forma, a distribuigiio dos gru-
Ppos sanguineos e suas relagdes com a maldria,
merecetri novos estudos mais pormenorizados
na regifio, em amostra populacional maior.

SUMMARY

Malaria at Humaitid Couniy, Amazonas State,
Brasil. IX — Blood groups in inhabitants and
in patients

In August 1979, 28 patients with diagnosis
of malaria and 159 persons of the general po-
pulation of Humaitd county, State of Amazo-
nas, were studied: 97 out of the 159 were inha-
bitants of villages placed along Madeira River,
16 were inhabitants of the district of Olaria and
46, were Indians from the tribe of Tenhairim,
living in Km 126 of Transamavonica highway.
With regard to the patients, 19 were infected
by Plasmedium vivax and 9 by Plasmodimm fal-
ciparum.

The following antigens were searched from
in all the persons studied: A and B; D; S and
5, K and k, respectively from ABO, Rh, MNSs
and Kell blood groups.

The results were compared with the con:
trol group that was constituted of persons from
the region of Botucatu, attended by the Haemo-
therapy Service of Faculty of Medicine — “Jilio
de Mesquita Filho” University.

The analysis of the results suggest the pre-
ference of Plasmodium vivax for persons of
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blood group S8 and Ss and that of Plasmodium
falciparum for the ss group. Otherwise, a great
difference was found in the distribution of the
blood groups in the studied population: Indians,
inhabitants of Madeira River, inhabitants of
Humaitd urban zone and inhabitants of the re-
gion of Botucatu, who constituted the control
group. :
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MALARIA NO MUNICiPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
X — INCIDENCIA DE ANTICORPOS ANTI-ERITROCITARIOS NA POPULACAQ
GERAL E EM DOENTES

Eliana Milanesi R, COLAUTO (1), Eliane Aparecida SILVA (2), Fernando M. A. CORREA (3), Renaldo
COLAUTO (4), Aparecida Florentino BARBOZA (5), Conceigilo VADILETI (5) ¢ Domingos Alves MEIRA (6)

CDU 616.936

RESUMO

Em agosto de 1979 foram estudados 109 individuos da populacio geral do Mu-
nicipic de Humaitd, Estado do Amazonas, de diferentes localidades da Tegifo e,
28 doentes com diagndstico de maldria confirmado. De todos eles foi colhido san-
gue para realizacio das provas de Coombs Direto, pela reacfio de aglutinacio com
emprego de antiglobulina humana e, Coombs Indireto, utilizando-se hemdcias do
grupo “0”, de constituicdo antigénica e soro antiglobulina humana. Os resultados
revelaram que nenhuma reaglo fol positiva na prova de Coombs Direto, sendo
porém, a incidéncia de Coombs Indireto positiva maior que a referida por outros
Autores. Nio houve, entretanto, diferenca de comportamento na comparacio en-
tre os individuos da populagfio geral e os doentes com maldria. Os anticorpos
anti eritrocitarios detectados foram apenas os imunes & substancias hnaturais, po-
dendo ser atribuido esse achado as caracteristicas préprias da regifo.

INTRODUCAO

Na maldria, com freqiiéneia, a anemia é
mais intensa e desproporcional a destruicio de
hemdcias parasitadas. Para explicar esse fato,
alguns estudos® tem sugerido que hd destruicao
de eritrécitos néo parasitados, quer pela parti-
cipacio de auto-anticorpos que causariam ane-
mia hemolitica auto-imune, quer pela hipersen-
sibilidade a medicamentos, aumentando o grau
de anemia. :

Por outro lado, observagfes sugerem que
na maldria pode ocorrer efeito imunossupressi-
vo. Nessa linha,: trabalhos experimentais com
ratos 1® demonstraram reduzida producgio de
anticorpos a diversos antigenos, durante a in-

fecciio pelo Plasmodium berghei. Observactes
realizadas na Africa’, em criangas com mals-
ria erdnica, revelaram resposta diminuida de
anticorpos ao toxdide tetanico.

Nessas circunstincias, os Aufores realiza-
ram investigacBo na regific de Humaitd, Estado
do Amazonas, drea endémica de maldria 67, com
os objetivos de conhecer a incidéncia de anti-
corpos anti-eritrocitdrios em individuos da po-
pulagiio geral do municipio, em doentes com
maldria, bem como verificar neles a presenca de.
eritréeitos sensibilizados.

Trabalho realizado na Faculdade de Medicina e no Instituto Bdsico de Biologia Médica e Agricola do Campus de Bo-
tucatu — UNESP, com ajuda do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico — ONPgq (Proc.

2222.8.043/80)

(I} Auxiliar de Ensino do Departamento de Urclogia da Faculdade de Medicina de Botucatu — UNESP
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na populagio geral e em cdoentes.

X — Incidéncia de anticorpos anti-eritrocitdrics

MATERIAL E METODOS

Em agosto de 1979, foram estudados na re-
gifo de Humaitd, 109 individuos da populagio
geral do municipio e 28 doentes com maldria
atendidos no Ambulatério da SUCAM.

1. Constitui¢io de grupos de estudo

1.1 — Populacie geral de Mumicipio de Hu-
maitd '

Dos 109 individuos incluidos nesse grupo-;'tlé
eram indios da tribo Tenhairim, cuja aldeia si-
tua-se no Km 126 da rodovia Transamazodnica;
44 habitantes de povoados situados ac longo
da calha do Rio Madeira e 21 habitantes do
bairro da Olaria na zona urbana’?,

1.2 — Doentes com malaris

Nesse grupo foram incluidos 28 doentes com
maldria, cujo diagndstico foi estabelecido pelos
elementos clinico-epidemioldgicos e confirmado
pelo exame parasitoldgico de sangue. Desses, 19
estavam com infecgio pelo Plasmodium vivax
e, 9 pelo Plasmodimm falciparum,

2. Técnicas de exame

De todos os individuos de ambos os grupos
fol ceolhido sangue por flebopuncio, gque em
parte era colocado em tubo seco para obien-
¢&o de soro. Os soros foram estocados em con-
gelador a -20°C e as amostras em anticoagulan-
te a 4°C até a realizagio dos exames. Dos doen-
tes com maldria o sangue foi colhido antes do
inicio do tratamento.

Com todas as amostras estocadas com an-
ticoagulante foi realizada prova de Coombs Di-
reto, para se detectar hemdcias sensibilizadas,
pela reacfo de aglutinacfio com emprego de an-
tiglobulina humana.

A prova de Coombs Indireta foi realizada
com as amostiras de soro, com a finalidade de
se demonstrar anticorpos anti-eritrocitdrios cir-
culantes. Para isso, essas amostras foram tes-
tadas contra duas suspensdes de hemdcias do
grupo “0”, de constituicio antigénica conheci-
da, em diferentes meios e temperatura, empre-
gando-se o soro antiglobulina humana. A agluti-
nagio e ou a hemdlise indicou presenca de
anticorpo. ’
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A identificagiio era feita utilizando-se painel
constituido de 10 hemadcias do grupo “0O”, de
constituicdo antigénica conhecida, na tempera-
tura e meio adequados para a manifestacio do
anticorpo.

3. Msétodo Estatistico

Os resultados foram analisados aplicando-ge
o teste de FISHER, sepundo as especificacdes
de SIEGEL i,

RESULTADOS
1. Prova de Coombs Direta

Os resultados obtidos revelaram que nenhu-
ma reacdo foi positiva na prova de Coombs Di-
reta, isto €, nio foi detectado eritrécito sensi-
bilizado quer entre og individucs da populagéo
geral do Municipio, guer entre os doentes com
maldria,

2. Prova de Coombs Indireta

A Tabela I mostra os resultados obtidos na
Prova de Coombs Indireta. A andlise desses re-
sultados mostra que nao houve diferenca de
comportamento na comparagio da incidéncia
de reac8es positivas entre os grupos estudados
{(p > 0,05).

DISCUSSAO

Os Autores n&o encontraram nenhurm indi-
viduo com a Prova de Coombs Direta positiva,
quer na populacio geral do Municipio de Hu-
maitd, quer nos doentes com maldria.

ADNER & col. !, estudando 313 doentes com
maldria causada pelo Plasmodium falciparum,
encontraram em 4, a prova de Coombs Dirsta
positiva. Dentre esies, 3 estavam sendo trata-
dos com quinino, A hemdslise nesses casos pode-
ria ser devida a acfio tdxica direta do quinino
sobre-as hemicias.

TOPLEY & col.l2, realizaram teste de
Coombs direto em 23 doentes com maldria cau-
sada pelos Plasmodium vivax, Plasmodium fal-
ciparum e Plasmodium .ovale e, em 23 indivi-
duos higidos, empregando soros antiglobulina
de amplo espectro, anti nio gamaglobulina, anti
C,, anti complemento, anti “B,C” e anti globuli-
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TABELA I
Incidéneia de anticorpos anti-eritrocitdrios pelo emprego da prova de Coombs indireta; em individuos da populagiio geral
e do Municipio de Humaitd; BEstado do Amazonas e em doentes com malsdria

Coombs Indireto (4) Indirete (—) Total
Proce- Ne {%) N.e (%) N.e (%)
déncia -
E 8 (13,63) 38 (86,37} 44 {100,001
R 4 ( 9,09 40 (90,91) 44 (100,001
v 1 ( 4,76) 20 - (95,24) 21 (100,00}
M.A. 3 (10,71) 25 (89,29) 28 (1200,00)
Tofal 14 (10,21) 123 (89,79) 137 (100,00)

E = estrada (indics da Tribo Tenhairim, habitantes do

ha. Hsses Autores obfiveram reacio positiva
com soro anti ndo gamaglobuling em 13 doentes
¢ em um dos individuos normais, sendo que o8
eritrocitos de alguns doentes aglutinaram com
‘0 soro antiglobulina.

FACER & col.3, estudaram 160 criancas com
maldria causada pelo Plasmodium falciparum,
com anemia aguda em criangas saudaveis, tes-
tando hemndcias com os soros anti IgG, anti C,4,
anti IgGC,d, anti C,bC,dC,d e anti IgGC,bC,bC d.
.Eles encontraram grande broporgio de testes
positivos entre as criancas com maldria e, ne-
.nhum resultado positive entre as sem parasite.
mia. Em relagio a especificidade, nesse traba-
lho a maijoria das reacOes positivas ocorreu
com soro anti C,d.

Parece nfo haver discrepineia na compara-
¢Ao dos resultados obtidos por esses Autores L3,
12, com os do presente trabalho, desde que se
considere que: neste utilizou-se apenas o soro-
antiglobulina; nenhum doente -estava em trata-
mento, quando o teste foi realizado: e nao foi
empregado 0 SOro anticomplemento especifico.

Os resultados observados pelos Autores em
relagdo & prova de Coombs Indirets demonstra-
ram que g incidéncia de anticorpos anti-eritro-
citdrios fol bem maior que a observada por
RUBIC & col.? e por LIMA & col.4. Os primei-
ros encontraram 2,3% de reacgOes positivas en-
tre doadores de sangue de Botucatu e os ulti-
mos 3,7% também entre doadores de sangue em
Brasilia,

Os anticorpos anti-eritrocitirios dividem-
se em dois grupos: os imunes 4s substancias na-
turais, que séo da classe Ighl, formados por es-
timulos de vegetais e microrganismos que se

Em 126 da Rodovia Transamazdnica); B == Rio Madeira; U =
zona urbana {bairro da Olaria); M.A. = doentes com maldria

encontram em. a natureza, reagem a temperatu-
ra ambiente e meio salino; e os imune propria-
mente ditos, pertencentes a classe IgG, forma-
dos por estimulos de hemicia, isto €, por in-
compatibilidade sanguinea, reager em meios
especials ap6s aguecimento a 37°C, ou pelo em-
prego do teste da antiglobulina.

Tanto em Humaits, quanto em Botucatu e
Brasilia predominaram os anticorpos imunes as
substincias naturais.

A incidéncia mais elevada de anticorpos em
Humaitd poderia ser atribuida a flora mais ri-
ca dessa regido, sugerindo que ai a guantidade
de estimulos antipénicos naturais é maior,

A natureza dos anticorpos detectados foi a
mesma, quer em Hurmaitd, quer em Botucatu,
quer em Brasilia. Esses anticorpos eram todos
da classe IgM. O fato de ndo ter sido observado
anticorpo imune em Humaits, poderia ser ex-
plicado por um lado pela baixa freqiiéncia de
transfusdes de sangue nessa regifio e por outro
lado, pela provavel pequena ccorréncia de sen-
sibilizagfc materno fetal em virtude da homo-
geneidade dos grupos sanguineos dos seus ha-
bitantes 2,

E, finalmente, os Auiores, com base nos
fatos observados, acreditaram nio existir rela-
¢iio entre a maldria e a presenca de anticorpos
anti-eritrocitdrios.

SUMMARY
Malaria at Humaitda County, Amazonas State,
Brasil. X -- Anti-erythrocytes antibodies inci-

dence in the general population and in patients
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In August 1979, 108 individuals taken from
the general population of different localities of
Humaitd, a town in the State of Amazonas and
28 patients with a diagnosis of malaria 'were
studied. Blood samples were taken from all of
them in order to make. Direct Coombs tests
using human antiglobuline, and indirect Coombs
tests, using known antigenic constitution group
O red blood cells and human antiglobuline se-
.rum. The results showed that no reaction was
positive in the direct Coombs tesis although
the incidence of positive indirect Coombs was
greater then that reported by other Authors in
other regions of the world. Yet there was no
difference in outcome when one compared the
subjects of the general population to those with
malaria. The anti ervthrocytes antibodies detect-
ed were only those immune to natural substan-
ces, and this fact can be attributed to the par-
ticular characteristics of the region.
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MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADO DO AMAZONAS
XI — ASPECTOS PARASITOLGGICOS

Roberto SOGAYAR (1), Fernando M. A. CORREA (2}, Fdnir SALATA (1), Domingos Alves MEIRA (3},
Rinalde Poncie MENDES (4), Evanil Pires de CAMPOS {4), Benedito BARRAVIERA (5), Humberto José
PITA (5), Maria Aparecida Mourfio BRASIL (8) e Luiza SPERANDIO [4)]

RESUMO

Em agosto de 1979 foram estudados 409 individuos de diversas localidades
do Municipio de Humaitd: 145 das estradas (40 da Humaitd — Lébrea; 37 da
BR — 319 e 68 da Transamazdnica); 151 de localidade situadas ao longo do Rio
Magdeira e 113 da zona urbana de Humaitd (bairro da Olaria). Em todos os indi-
viduos, além da observacio clinica completa, foi feito esfregaco de sangue obtido
por digito-puncdo, fixado pelo metanol, corado pelo Giemsa e examinados 200
campos microscopicos com objetiva de imersdo. Qs resultados revelaram gue ape-
nas 12 (2,9%) apresentaram exames parasitoldgicos positivos, sendo que todos
eles eram criancas e adolescentes procedentes das estradas, Quanto & etiologia, o
Plasmodium vivax foi o mais fregiiente, encontrado em 8 individuos; em 3 foi o
Plasmodium falciparum; e em um infecgio mista pelo Plasmodiom vivax e Plas.
modinum malariae. Este tiltimo desde hd muito nfo era diagnosticado na drea.
Houve predominio de ataque primdério, recaida parasitoldgica e reinfecciio ou re-
caida, em relacBo a fase da infecgfio palustre. Gametocitos foram observados
em individuos com infecgiio pelo Plasmodium falciparum. Houve maior propor-
¢ao de diagndstico clinico de maldria {134%), do que parasitoldgico, mas houve
também. individuos com diagndstico parasitoldgico sem guadro clinico sugestivo.
Esses resultados parecem sugerir que a prevaléncia da maldria na regiao, pode
ser melhor avaliada pela observagio clinica completa e por exames parasitolégi-
cos repetidos, em todos os individuos estudados.

INTRODUCAO

A Amazdnia, onde se localiza o0 Municipio inclui-se nas “regides problemas” referidas pela

de Humaitd, em relagio ao combate & maldria, OMS e Ministério da Satde!.

(T

(2

(3}

[CY

(5)
(8}
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Agrondmicas do Campus de Botucatu — UNESP

Professores Assistentes do Departamento de Parasitologia do Instituto Bdsico de Biologia Médica e Agricola do Cam-
pus de Botucaiu — UNESP
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de Botucaiun — UNESP
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Nessas dreas torna-se necesséario estudo mais
detalhado do comportamento dessa endemia,
para que medidas especificas possam ser toma-
das.

Os Autores procederam .a estudo parasito-
I6gico, com o objetivo de contribuir para o me-
Thor conhecimento da maldria no Municipio de
Humaits. '

MATERIAL E METODOS

Durante ¢ més de agosto de 1976, foram es-
tudados 409 individuos de diversas localidades
do Municipio de Humait4: 145 das estradas (40
da Humaitd — Ldbrea; 37 da BR — 319 ¢ 68 da
Transamazdnica); 151 de localidades situadas
ao longo do Rio Madeira e 113 da zona urbana
de Humaitd (bairro da Olaria).

Foram feitos esfregacos de todos os indivi-
duos estudados, com sangue obtide por digito
puncio. Os esfregacos foram fixados pelo meta-
nol, no momento da coleta, a seguir corados
pelo Giemsa e examinados 200 campos microsco-
picos com objetiva de imersio.

A distribuicio dos individuos pela procedén-
cia, pelos grupos populacionais, bem como 0s
dados clinicos e epidemiolégicos considerados,
constam de publicacdo anterior de MEIRA &
col.3,

Método estatistico

Os resultados do estudo parasitoldgico fo-
ram comparados estatisticamente pelo teste x*
ao nivel de 5% de probabilidéde g pelo teste de
Fisher, segundo as especificagfes de SIEGEL %,

RESULTADOS

A Tabela I apresenta os resultados dos exa-
mes parasitoldgicos de acordo com a procedén-
cia dos individuos estudados. Observa-se gue
dos 409 individuos examinados, apenas 12 (2,9%)
tiveram parasitoldgico positivo e todos eles
eram procedentes das estradas. Em todos os
habitantes do Rio Madeira e da zona urbana, o
exame fol negativo.

TABELA X
Resultados dos exames parasitolégicos de acorde com a procedéncia dos individuos estudados

Parasitols- Positivo

Negativo Taotal
gico
Procedéncia Ne (%) Ne (%) N (%)
E 12 (8,0) 139 ( 92,0) 151 (100,0)
R 0 (0,0) 220 (100,60 220 (100,00
T e (0,0} 38 (100,60} 38 (100,00
Total 12 2,9 397 ( 97,1) 408 (100,0)

E = estradas; R == Rio Madeira; U == zona urhana {bairro

Em relacdo a idade, os exames parasitoldgi-

cos foram positivos apenas em criancas e ado-

lescentes de 29 dias a 15 anos. O grupo etdrio
mais comprometido foi de 2 a 10 anos, com 9
positivos (75%).

No que diz respeito as espéeies de plasmo-
dios encontrados, em 8 individuos foi identifi-
cado o Plasmodium vivax, em 3 o Plasmodiam
falciparum e, em um infeccio mista. pelo Plas-
modium. vivax e Plasmodium malariae. O indi-
viduo com infecchio mista era uma crianga do
sexo feminino, com 3 anos de idade, nascida
em Pimenta Bueno, no Territdrio de Rondonia
e residente ha 2 meses no Km 92 da rodovia
TransamazOnica. : :
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da Olaria)

A consulta das fichas obtidas dos individuos
que apresentaram exame parasitoldgico positi-
vo, permitiu, em confronto com o ciclo esqui-
zogbnico 7, que se identificasse a fase da infec-
cio palustre (Tabela IT). A crianca com asso-
ciagio de Plasmodinm vivax e Plasmodiom ma-
lariae, provavelmente teve recrudescéneia, pois,
apresentara surto anterior, ocorrido um més
antes do exame, com duragio de dols dias e
que cedeu com tratamento pela cloroguina, que
recebeu no Hospital de Humaitd, Essa crian-
ca, no momento do exame, apresentava quadro

. tipico de malaria, com duragio de 3 dias e o8

seguintes elementos de exame fisico: regular
estado geral e nutritivo; femperatura axilar de
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40,2°C, pulso e freqiléncia cardiaca = 200 bati-
mentos por minuto; palidez cutanecoamucosa
(++41; figado palpdvel a 2 em do rebordo costal
direito e bago tipo 2. O exame parasitolégico

nesse caso revelou trofozoitas e esquizontes de
Plasmodium vivax e, de Plasmodium malariae
iFigs. 1 e 2). A andlise da Tahela II permite
verificar que houve predominio de ataque pri-

Fig. 2 — Eritrdcito
com esquizonte  de
Plasmodium  malariae
(Glemsa, 1330:)
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madrio, recaida parasitologica e, reinfecciio ou
recaida. E, quanto a fase do ciclo esquizogdni-
co eritrocitico, foram observados gametdcitos
apenag nos individuos com infecglo pelo Plas-
modiwm falciparum. Por outro lade, todos os

cagsos de atague primdrio, recaida parasitols-
gica e o tnico de infecgio pré-clinica, ocorreram
com o Plasmodium vivax, nos quais houve pre-
dominio de frofozoitas.

_ TABELA II
Distribuicic dos casos com vparasitoldgico positivo pela fase de infecgio maldrica e pelo ciclo esquizogdnico eritrocitico

Plasmodimm vivax

Plasmodinm faleiparum

Plasmodium vivax -+

Fase da Etiolegia. Plasmodinm malariae
s - . Total
infeccio Fase do cicle
Tf Egq Ti{+Eq Gt Tf 4- Gt Ti 4+ Eg
Infecgio pré-clinica 1 0 0 (] [ 0 1
Ataque primdrio 2 1 0 0 i) 0 3
Recrudescéncia 0 0 0 0 i} 1 1
Recaida parasitclogica 2 0 1 1] 0 0 3
Periodo de laténcia 0 0 i 1 V] 1] 1
Reinfecgfio ou recaida 1 0 0 1 1 0 3
Total 6 1 1 2 1 L 12
Tf = trofozoits Eq = esguizonte Gt == gametdeito

A Tabela III apresenta a distribuicdc dos
individuos estudados pelos grupos yopulacio-
nais e pela positividade do exame parasitoldgi-
co. Houve diferenca de comportamento na com-
paracio entre os grupos populacionais. Essa
diferenca ocorreu, quando foram comparados
os habitantes das estradas com os indios, com
os migrantes e com o conjunto dos habitantes

do Rio Madeira e da zona urbana. Nioc houve
diferenca. de comportamento quando foram
comparados os indios com a soma dos habi-
tantes do Rio Madeira. e da zona urbana. Essa
tabela mostra ainda que entre os habitantes do
Rio Madeira e da zona urbana nio houve ne-
nhum caso positivo.

TABELA I
Distribuigdo dos individuos estudados pelos grupos populacionais e pela positividade do exame parasitoldgico

Parasitold-
gico Negative Positive Total

Gru-

pes popula- Ne %) N.e (%) Neo (%)
cionais

HER.M. 216 {100,0} o ( 0,0} 216 {100,0)
H.E. 39 { 84,8) T (15,2) 46 (10c,0)
I 61 ( 95,3 3 47 64 {100,0)
M 43 { 95,5) 2 (4,5 45 (100,0)
u 38 {100,0) [} ¢ 0,0} 38 (100,00
Total 397 ( 97,1) 12 (29 409 (100,00

H.R.M. = habitantes do Rio Madeira; H.E. — habitantes das estradas; I —= indios; U

2
X4 &1
2 (HRM, + ) x T
x = 1,712

2 (HRM. 4 ) x HXE.

X = 26,39%*

Na comparacio dos individuos das diversas
procedéncias, com quadro clinico sugestivo de

maldria. pela positividade do exame parasitolo-
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habitantes da zona urbana

34,46%*

2HE. xI

il

x 17,36+
2HE. x M

x 12,67%*

gico (Tabela IV), houve diferenga de comporta-
mento entre os grupos. Assim, apenas entre oS
proced_.entes das esiradas houve individuos com
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guadro clinico suspeito de maldria ¢ exame pa-
rasitoldgico positivo. Deve ser assinalado tam-
bém que houve concordincia dos resultados na
zona urbana, pois, ndo se observou nenhum exa-
me parasitolégico positivo e ndo havia nenhum

caso clinico sugestivo de maldria. A maior dis-
cordancia ocorreu entre os habitantes do Rio
Madeira, nos quais nfio se registrou nenhum
exame parasitolégico positivo, embora tivesse
havido casos clinicos sugestivos.

TABELA IV

Distribuigdo dos 55 individuos com quadro ciinico sugestivo de maldria pela positivid

ade do exame pérasitoldgico e pela

procedéncia
Parasitols- Positivo Negativo Total
gico

Procedéncia N.e (%) N.o (%) No (%)

B T (21,2) 26 ( 78,8) 33 (100,00

R a (0,0} 22 (100,0) 28 {100,0)

U 0 { 0,03 0 { 0m ¢ € 9,0

Total T (12,7 48 ( 87,3) 55 (100,0)

E = estradas; R = Rio Madeira;. U = zona urhana; p = 0,021052
DISCUSSAO

O porcentual de individuos com exarme pa-
rasitoldgico de sangue positivo, em relacio a
amostra total foi de 2,9%, cifra esta muito pré-
xima da encontrada pela SUCAM? no Brasil, uti-
lizando a técnica da busca ativa. ¥ preciso con-
siderar-se, entretanto, que pela busca ativa a
pesquisa de casos € mais dirigida, ao contririo
do que foi feito pelos Autores, que examinaram
todos os individuos das localidades visitadas.
Dessa forma, o porcentual encontrado nessa re-
gi&o deve ser considerado como expressivo. Por
outro lado, € também importante assinalar gue
a pesquisa foi feita com a coleta de apenas uma
Iamina por individuo. O baixo porcentual en-
contrado ndo deve refletir, portanto, a real fre-
gliéneia da maldria no Municipio de Humaits.

A consideragdo da procedéncia dos indivi-
duos com exames positivos, revelou que todos
eles eram habitantes das estradas, elevando o
porcentual de positividade para 8,0%, taxa mui-
to maior que a do Municipio. Esse achado con-
firma os resultados obtidos pelos Autores, em
estudos epidemioldgicos ¢ e soroldgices 9 reali-
zados na regifio, apontando para a maior gravi-
dade da endemia nas rodovias.

E cldssico o conhecimento de que a mald-
ria, nas regides endémicas, tem major prevalén-
cia entre as criangas 211, fato também verificado
pelos Autores na regifio de Humaitd, B impor-
tante ressaltar que nfio houve nenhum caso po-

sitivo em individuos com idade superior a 15
anos. Seria possivel que os adultos e os idosos
da regido tlvessem maior grau de imunidade,
responsdvel talvez por niveis muito baixos de
parasitemia, tornando-a nio demonstrivel pelo
esfregago de sangue.

O Plasmodium vivax predominou sobre os
demais na regifo. Talvez a menor proporcio de
individuos com infecgéio pelo Plasmodiam falci-
parum, possa ser atribuida a coleta de um tni-
co esfregaco de cada um deles no momento do
exame. Como € sabido, quando se utiliza essa
técnica, podem ocorrer falsos resultados nega-
tivos 7, para essa etiologia. A observacio de
uma crianca com infecclio mista causada pelo
Plasmodiwn malariae e pelo Plasmodium vivax
merece destagque. Essa crianca habitava locali-
dade situada na rodovia Transamazénica no Mu-
nicipio de Humaitd e era procedente -de Pimen-
ta Bueno no Territdrio de Rondénia.

Ao gque parece, ela estava apresentando no
momento do exame uma recrudescéncia, por-
tanto, a infecclo, nesse ¢aso poderia ter ocorri-
do em Pirmenta Bueno & nio em Humaitd. De
qualquer forma, o encontro do Plasmedium ma-
lariae corrobora as observacBes epidemioldgi-
cas dos Autores’ e, demonstra a sua ocorréncia
na regifo, fato gue nio era assinalado hd mui-
to tempo 2.

No tocante ao diagnéstico da fase da infec-
¢do, o confronte dos dados coletados pela ob-
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servacdo clinica e epidemioldgica, com 08 re-
sultados parasitoldgicos, tormou possivel con-
cluir-se pelo predominio de atagues primdrios,
recaidas parasitoldgicas e reinfeccdes ou re-
caidas. Hsses elementos contribuem para a me-
lror compreensdo da epidemiologia da maldria
em determinada regifio, como, por exemplo,
pode ser atestado pelos atagues primarios
concomitantes, que indicam maior transmissio
na drea nesse momento. Por outro lado, em re-
lacdo s fase do ciclo, o encontro de gametdeitos
de Plasmodivm falciparum, em casos de rein-
fecco ou recaida, tem chamado a atencio da
OMS7? para o uso de drogas gametocitocidas,
em individuos que permanecem na drea endé-
mica.

MARQUES? caracterizou muito bem, para
a Amagzdnia, a construgio de estradas e desen-
volvimento de projetos agropecuarios, na pre-
valéncia da maldria. Um dos exemplos referi-
dos por esse Autor3 € o da rodovia Transama-
zbnica no Acre, responsdvel por elevado indice
de positividade (22,8%). A auséncia de exames
parasitolégicos positivos entre os habitantes do
Rio Madeira e da zona urbana e, o encontro de
esfregacos positivos entre os habitantes das es-
tradas (152%), indios (4,7%) e migrantes
(4,5%) concordam com as referéncias desse Au-
tor3.

Houve maior proporgio de diagndstico cli-
nico de maldria (13,4%), do que parasitolégico
(2,8%), quando se considerou a amostra estu-
dada. Por oufro lado, apenas 7 (12,7%) dos in-
dividuos com guadro clinico tiveram o diagnds-
tico etioldgico confirmado e, todos eles eram
das estradas. Em relagio a procedéncia, é pre-
ciso ainda destacar que entre os do Rio Madei-
ra nio houve nenhuma confirmacio stioldgica,
em 22 individuos com quadro clinico sugestivo.

Esses resultados parecem sugerir, que a
prevaléncia da maldria na regido, pode ser me-
lhor avaliada pela observacio clinica completa
e, por exames parasitoldgicos repetidos em to-
dos o¢ individuos estudados.

SUMMARY

Malaria at Humaiiid County, Amazonas State,
Brasil. XTI — Parasitological aspects

Four hundred and nine (409) inhabitants of
various locals surrounding Humaitd were studi-
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ed: 145 from the roads (40 from to Humaitd to
Lébrea; 37 from BR-31% and 68 from Transama-
zonica); 151 from the villages margining the
Madeira River and 113 from the urban zone
(District of Olaria) at Humaitd. Besides the epi-
demiclogical and clinical elements blood sam-
ples from all the individuals were collected for
plasmodium investigation, For this from each
person there had been made a thin film and a
thick smears of the peripheral blood that had
been colored by Giemsa method for microsco-
pical examination. Resulis were analysed
through x? method and Fisher test 0, Parasito-
logical exams revealed 12 positive cases, 8 of
'which were infected by Plasmodium vivax, 3 by
Plasmodium falciparum and one by Plasmeo-
diuvm vivax plus Plasmodium malariae, All the
persons with positive search were under 15
years of age and had their residence near the
roads.
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MALARIA NO MUNICIPIO DE HUMAITA, ESTADQ DO AMAZONAS
Xil — FREQUENCIA DE FATORES DE RESISTENCIA ERITROCITARIA NA
POPULAGAO GERAL E EM DOENTES: HEMOGLOBINA S E SISTEMA
SANGUINEQO DUFFY

Eliana M. Rubio COLAUTO (1), Benedito BARRAVIERA (2), Domingos Alves MEIRA (3), Lniz Shiguero

MATSUBARA (4), Jordio PELLEGRINO JUNIOR (1), Paulo Eduarde de Abren MACHADO (5), Roberio

SOGAYAR (6}, Aparecida Florentino BARBOZA (%), Eliane Aparecida SILVA (8), Renaldo COLAUTO (9),
José Antonio G. PIROLLA (10) e Rinaldo Ponciec MENDES (11)

RESUMO

Em agosto de 1979 foram estudados 25 doentes com. diagndstico confirmado
de maldria e 160 individuos da populacdo geral do Municipio de Humaitd, Esta-
do do Amagonas, 92 dos quais eram habitantes de localidades situadas ao longoe
do Rio Madeira, 39 indios da tribo Tenhairim residentes no Km 126 da rodovia
Transamazonica e, 29 do bairro da Olaria na zona urbana. Em todos eles foi feita
a identificacio do tipo de hemoglobina em gel de dgar-amido, em Tampdo Tris-
Edta Borato, pH 8,8 e Tampao Borato, pH 86 para cuba eletroforética. De 91 ha-
bitantes do Rio Madeira, 42 indios, 13 da zona urbana e de todos os doentes com
maldria foi feita a tipagem sanguinea para determinacio dos antigenos Fy» e Fyb.
Os resultados ohservados revelaram gue 2,5% da populacio geral, considerando o
conjunto dos habitantes do Rio Madeira e da zona urbana, tinham hemoglobina
AS. Todos os indios possuiam hemoglobina AA e, entre os doentes houve apenas
um coin maldria benighna e hemoglobina AS. Os resultados verificados mostraram
também que o fendtipo Fy (a-b-)} fol mais fregliente entre os habitantes de povoa-
dos situados na calha do Ric Madeira. Por outro lado, nenhum doente com ma-
liria causada pelo Plasmodivm vivax possuia gendtipo Fy Fy, Esses achados
parecem sugerir gue ha tendéncia & selecio natural de individuos resistentes enfre
05 habitantes de zoha enddmica de maldria,
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INTRODUCAOQO

HAIDANE 12, em 1949, foi o primeiro a pro-
por a hipdtese pela qual individuos com distir-
bios eritrocitdrios podiam proteger-se contra in-
fecgbes fatais de maldria, sobretudo as causadas

pelo Plasmodium falciparnm. Coube a BRAINY,

em 1952, demonstrar por estudos epidemiolsgi-
cos, a existéneia de protecfio contra infeccdes
pelo Plasmodium faleiparum de individuos com
hemoglobina 8 heterozigotos, Mas, foi ALLISON],
em 1954, que demonstrou de forma cabal & be-
nignidade da maldria causada pelo Plasmodinm
falciparum, em portadores de hemoglobing 8. O
mecanismo exato pelo qual a hemoglobina 8
confere proteglio contra a maldria, nic ests
bem estabelecido. Recentemente foi aventada a
hipétese, segundo a qual esse meeanismo seria
multifatorial envolvendo: aumento da falciza-
¢ao das hemsdcias parasitadas; baixa tensdo de
oxigénio gue dificultaria o desenvolvimento e &
Invasdo do paragite; e diminuigfio do pH intra-
celular ¥, PASVOL®, em 1980, estudando a in-
teragio “in vitro” entre a hemoglobina 8 e o
Plasmedium falciparum, demonstrou que ha
restricAo da invasfio e do crescimento do para-
sita no eritrdeito,-e que contém hemoglobina A,
apenas em condicbes de baixa tensdo de oxigs-
nio. Esse achado é compativel com mecanismo
plausivel, que explica a protegio de heterozigo-

tos contra a maldria causada pelo Plasmodium
faleiparum. Assim é que, durante a esguizogo-.

nia a baixa tensfo de oxigénio existente nos ca-
pilares profundos, condicionaria o prejuizo do
desenvolvimento do parasita.

Por oufro lado, o fato de alta porcentagem
de airicanos e de negros americanos serem re-
fratirios & maldria causada pelo Plasmodium
vivax, despertou a curiosidade de conhecer-se
quais os fatores que estariam envolvidos nessa
resisténcia. MILLER & col. 8, em 1975, tentaram
relacionar essa resisténeia 3 antigenos eritroci-
tariocs, observando “in vitro”, que eritrdcitos
Duffy negativos eram refratdrios 3 invasio do
Plasmodium vivax, enquanto que todas as ou-
tras herndcias eram susceifveis, qualquer que
fosse o grupo sanguineo. A fregiiéncia do feng-
tipo Fy (a-b-) entre os negros coincidia com a
resisténcia 20 Plasmodium vivax, sugerindo qus
0 gendtipo Fy Fy poderia ser o fator de -re-

sisténcia. No ano seguinte, MILLER & col. 1 es-

tudando a infecgio pelo Plasmodium vivax, em
volunidrios humanos, observaram gque os indi-
viduos Duffy negativos eram resistentes, en-
quanto que os Duffy positivos eram Suscetiveis,
concluindo que o gengtipo Fy Fy era o fator
de resisténcia. Nesses casos, a resisténcia eri-
trocitdria seria dependente de fator de superfi-
cie das hemdcias e, obedeceria a lei do tudo ou
nada, ac contrdrio o que acontece ¢om a hemo-
globina 8, que nfo torna o eritrdcito refratdrio
& invasfo do parasita.

Dessa forma, os Autores procuraram conhe-
cer qual era a freqiiéncia de fatores naturais
de resisténcia eritrocitdria, representados pela
pesquisa de hemoglobina 8 e do sistema Duffy
em habitantes do Municipio de Humaitd, FEsta-
do do Amazonas 617 e, em doentes 5, objetivan-
do estudar melhor o comportamento da mals-
ria nessa regifo.

MATERJIAL E METODOS

Em agosto de 1979, foram estudados na re-
gifio de Humaitd, 160 individuos da populacio
geral do municipio e 25 doentes com maldria
atendidos no Ambulatério da SUCAM.

1.  Constituicio de grupos de estudo

1.1 — Pepulacio geral do Municipio de Hu-
maiti

Dos 160 individuos incluidos nesse grupo,
92 eram habitantes de povoados situados ao lon-
go da calha do Rio Madeira; 39 indiocs da tribo
Tenhairim, cuja aldeia situa-se no Km 126 da
rodovia Transamazdnica e 29 habitantes do bair-
T0 da Olaria na zona urbana 7. >

1.2 — Doentes com maliria

Nesse grupo foram incluidos 25 doentes
com maldria, cujo diagndstico foi estabelecido
pelos elementos clinico-epidemiologicos e con-
firmado pelo exame parasitoldgico de sangue.
Desses, 16 estavam com -infecciio pelo Plasmo-
dinm vivax e 9 pelo Plasmodium falciparum 3.
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2. 'TFécnicas de exame

2.1 — Hemoglobina S

De todos os individuos de ambos os grupos

foram colhidas amostras de sangue por flebo--

puncio, preservadas em EDTA. A identificacdo
do tipo de hemoglobina foi efetuada pela ele-
troforese de hemoglobina em gel de dgar-ami-
do, em Tampdo Tris Edta Borato, pH 8,8 e Tam-
pao Borato pH 8,6, para cuba eletroforética, de
acordo com o meétodo modificado por MACHA-
DO, A confirmaciio de hemoglobina 8 foi fei-
ta pelo teste de solubilidade de hemoglobina,
descrito por ITANO B,

2.2 — Sistema sanguineo Duffy

De 91 dos habitanfes do Rio Madeira, 42
indios. 13 da zona urbana e de todos os doen-
tes com maldria, foi colhido sangue em frascos
com anticoagulante, para determinacio dos an-
tigenos Fya e Fyb. As amostras foram guarda-
das em refrigerador até o momento do exame

Para a classificacio foram utilizados os an-
ti-soros anti Fy* e anti Fyb. A técnica de tipa-
gem obedeceu as insfrugies do fabricante, in-
cubando-se a 37.°C por tempo adequado e apli-
cando-se o teste da antiglobulina humana.

Na populagio geral s6 foi pesquisado o an-
tigeno Fyb, nos individuos com reagio negativa
para o anti Fy2 Todos os doentes foram sub-
metidos a fipagem pelos dois antigenos Fye e
Fyb,

3. Méetodo estatistico

Os resultados da tipagem do Sistema Duffy
foram analisados pelo cdlculo da probabilida-
de exata, segundo FREEMAN & HALTON 4, O
nivel de probabilidade para a rejeicdo da hipd-
tese nula foi de 5%.

RESULTADOS
1. Hemoglobina S

A Tabela I mostra a identificacfio das he-
moglobinas nos grupos estudados. Todos os in-
dios foram identificados como portadores de
hemoglobing AA, enquanto que a hemoglobina
AS foi encontrada em 3 habitantes do Rio Ma-
deira (3,3%) e, em um dos doentes com forma
benigna de maldria, Ao se considerar o conjun-
to de habitantes do Rio Madeira ¢ da zona ur-
bana de Humaitd, a incidéncia de hemoglobina
8 foi de 2,5%.

TABELA I
Distribuicio da populagio geral do Municipio de Mumsgitd, Estado do Amazonas e de doentes com maldria, pelo tipo de

hemoglobina
Hemoglobina AA AS . Total
Grupos N.» (%) N.o (%) N.e (%)

H.R.M. 89 { 98,7) 3 (3,3) 92 (100,0)
I 39 (100,0) [t} {0,0) 39 (100,0)
u 29 (100, [ (0,00 29 (100,0}
M.A. 24 { 96,0) 1 4,0). 25 (100,0)
Total 181 ( 91,8) 4 2,2) 185 (100,0)

H.E.M. = habitantes do Rio Madeira; I = indios da Tribo Tenbairim, habitantes do Km 128 da rodovia Transamazdnica;
U = zona urbana (bairro da Olaria); M.A. = doentes com maldria

2. Sistema sanguineo .Duffy

A Tabela II revela os resultados da fre-
dliéneia do sistema Duffy na populagio geral
do Municipio de Humaitd. O fendtipo Fy(a-b-)
foi observado em 3 indios (7,14%), em 11 habi-

tantes do Rio Madeira (12,0%) e em um (7,60%)

da zona urbana.
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A Tabela III mostra a incidéncia do siste-
ma Duffy enfre os doentes com maldria. Em
nenhum dos que tinham maldria causada pelo
Plasmodium vivax foi identificado o fendtipo Fy
(a-b-) entretanto, enfre os que estavam infec-
tados pelo Plasmodium falciparum houve um
(11,12%) em gque se encontrou esse carater.
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TABRLA IT
‘Distribuicsio da populagio geral do Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas, pelo sistema Duffy de grupo sanguineo

Sistera Fy (A1) Fy (A—B) By (A—B—) Total
Duffy
Grupos N.o (%) N.e (%) N.e (%) N.e (%)
H.E.M. 63 (69,23) 17 (18,68) 11 (12,09) 91 (100,0)
I 21 (50,00) 18 {42,86) 3 { 7,140) 42 (100,0}
T 10 (16.92) 2 (15,39) i ( 7,69 13 100,00
Total 94 (64,38) 37 (25,35} 15 (10,27 146 (100,0)

H.R.M. = habitantes do Rio Madeira; U = zona urbana (bairro da Olaria) :

Em 128 da rodovia Transamazénica; p < 0,05

= indios da Tribo Tenhairim, habitantes do

TABELA III
Distribuiciio dos doentes com maldria pela eticlogia e pelo sistema Duffy de grupo sanguineo

Sistema

Fy (a4b—) Fy (a—bl) Fy (a—b—) Fy (atb4) Total
Duffy .
Etiologiz N.e (%) No (%) N.e (%) N (%) N.o (%)
Plasmodium vivax 5 (31,25) 8 (37,50) 0 ¢ 0,00) 3 {31,25) 18 (100,00
Plasmoditm faleiparnm 4 (44,44) 4 {44,42) 1 (11,12) 0 ( 0,00y g {100,9)
9 (36,00) 10 (40,00 1 { 4,00) 5 (20,00} 25 (100,0)
DISCUSSAO

Estudos cldssicos de epidemiologia da ma-
laria s permitiram antever, que fatores de re-
gisténeia natural deveriam estar envolvidos na
aquisicio de imunidade, por parte da populacio
residente em drea endémica.

Alguns desses fatores foram posteriormen-
te demonstrados 1141832 e passaram a repre-
sentar papel importante na epidemiologia da
malaria e, até talvez venham ter preponderancia
no controle dessa endemia,

Dentre os fatores intra-eritrocitdrios de re-
sisténcia, a hemoglobina S é responsdvel pela
brotecio contra as formas graves de maldria
causada pelo Plasmodium faleiparum !.

A prevaléncia de hemoglobina 8 no Brasil
€ varidvel conforme a regifio considerada. As-
sim € que na populagiio nordestina a prevalén-
cia de hemoglobina AS ¢ de 3,0% 3. Em Sio Pau-
lo a freqiiéncia ¢ de 0,2% na populagiio cauca-
s0ide e, de T% na negréide2. Na populacio ge-
ral de Humaitd, considerando o conjunto de ha-
hitantes do Rio Madeira e da zona urbana, os Au-
tores observaram prevaléncia de 2,5% de hemo-
globina AS. Esta taxa é semelhante aquela en-
conirada no nordeste. FLEMING & col. ¥, em

estudo realizado na savanag da Nigéria, encon-
traram 28,9% de hemoglobina AS em 2.742 in-
dividuos examinados. Esse achado é compativel
com os referidos ng liferatura, sendo que a ele-
vada porcentagem de hemoglobina AS & pra-
pria da raga negra. De acordo com AZEVEDO 4
a Amazdnia recebeu duas grandes levas de ser-
tanejos do nordeste. A primeira no “periodo
dureo da borracha”, no periodo de 1870 = 1912
8, a segunda durante a “batalha da borracha”,
de 1942 a 1945, conseqiiéncia da ocupaczo pelos
japoneses dos mercados produtores no sudeste
asidtico. E possivel, portanto, que ng forma-
¢io dos grupos populacionais de Humaitd, es-
sas correnfes tenham exercido infludncia. A
construgho das rodovias na tltima década, trou-
Xe para a regifo de Humaild, migrantes oriun-
dos sobretudo do sul do. Pais ¥, sendo pois di-
ficil atribuir-lhes responsabilidade nha cormposi-
¢io da freqiiéncia encontrada de hemoglobina AS,
De qualquer forma hd necessidade de estudos
complementares na 4rea, para verificar com
mais pormenores a origem dtnica local. Entre
os indios os Aufores encontraram apenas hemo-
globina AA, concordando com os achados de
SALZANO & TONDO2, gue verificaram nio
ocorrer hemoglobinas anormais nos. indigenas.
Por outro lado, a hemoglobina AS foi identifi-

5
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cada em apenas um dos doentes com forma be-
nigna de maldria, concordando com as referén-
cias da literatura.

O outro fator de resisténcia eritrocitdria
# malaria, gque foi estudado, foi o sisterma san-
guineo Duffy. Tal sistema € determinado pelos
genes Fys, Fyb e Fy, que se manifestam pela pre-
genca ou auséncia dos antigenos Fy* e Fyb na
membrana do eritrdeito. Esses antigenos sio
constituidos quimicamente por sialoglicoprotef-
nas. Eles podem ser destruidos, de maneira pe-
culiar, pela aciio de certos enzimas, que tem a
propriedade de remover o dcido sidlico. A clas-
sificacio desse sistemna € realizada pelos anti-so-
ros anti Fy* e anti Fyb, determinando os fendti-
pos Fy (a+b~), Fy (a+b}), Fy (a—b+) e Fy
(a—b—). Esse ltimo é rarissimo entre cauca
sianos, porém, entre os negros sua freqiiéncia
é de 68% (23,25), sendo gue algumas popula-
ches da Africa atinge 100%.

MILLER & col. 8, demonstraram gue os an-
tigenos do sistema Duffy, representam os re-
ceptores do Plasmodium vivax. Em estudo an-
terior ¥ demonstrarama que nas hemdcias por-
tadoras do antigeno Fy=, ou Fy», ou em ambas,
0 merozoita aderia ac eritrdcito, deformando
a célula, seguida de invaginacfo localizada e
interiorizac¢io do parasita. Nas hemdcias de fe-
nétipo Fy (a—b—)}, enfretanto, havia adesfio e
deformacio do erifrdcito, porém, o merozoita
desprendia-se em seguida da superficie, nio con-
geguindo penetrar no interior da hemdscia.

Os Autores estudaram a freqiiéncia do fe-
nétipo Fy (a—b-—) na populagio geral de Hu-
maitd e, observaram que esse fendtipo era mais
freqiiente entre os habitantes de povoados si-
tuados na calha do Rio Madeira. Engquanto que
a menor porcentagem verificada ocorreu entre
08 habitantes da zona urbana € os indios. Por
outro lado, a fregiiéncia do fendtipo Fy (a—b+)
foi muito mais elevada entre os indios, permi-
tindo afirmar-se que enire eles a freqiiéneia de
receptores para o Plasmodium vivax ¢ muito
maior. Nenhum doente com maldria causada
pelo Plasmodium vivax possuia fendtipo Fy Fy,
confirmando os achados de MILLER & col.?.
Entretanto, dentre os com Plasmedium falcipa-
rum houve um com fendtipo Fy (a—b—) suge-
rindo que o gendtipo Ty F'y nic é fator de re-
sistdnela para a infeccho causada por esse plas-
mdadio,

'n6

I, por fim esses achados, isto &, a preva
1éncia de hemoglobing S e do sistema sanguineo
Duffy na regifio de Humaitd, vem confirmar os
estudos epidemiolégicos 1619, parasitoldgicos? e
soroldgicos 2, gue demonstraram ser a maldria
mais grave € mais fregiiente entre os habitan-
tes das estradas e menos importante na calha
do Rio Madeira e na zona urbana. Nesse sentido,
em gue pese ser a amostra peguena e haver ne-
cessidade de estudo mais pormenorizado na
area, tudo se passaria como se houvesse tendén-
cia a selecio natural de individuos resistentes
entre os habitantes de zona endémica de mald-
rla.

SUMMARY

Malaria at Humaiti County, Amazonas State,
Brasil. XII' — Haemoglobin S levels and Duify
blood group frequency in inhabitanis and
patienis

Haemoglobin S levels was measured in 25
patients with acute malaria infection and in
180 other individuals (39 Indians, 92 inhabitants
from Madeira River shore and 29 dwellers of
one of the town quarters named Olaria), all
living at Humaitd in the State of Amazonas,
Brasil,

The Duffy blood group 'was also identified
in all patients with acute malaria infection and

in 42 Indians, 91 inhabitants from the Madeira

River shore and 13 dwellers of Olaria,

The results showed that 2.5% of general po-
pulation from Madeira River shore and urban
zone, and only one patient with benign malaria
have haemoglobin AS; and all the Indians have
haemoglobin AA.

The results showed also that ¥y (a—b—)
phenotype was more frequent in Madeira River
shore inhabitants. In the other hand, no patient
with vivax malaria has Fy Yy genofype.

These findings may be related with the na-
tural selection trend of resistent individuals in
endemic area.

AGRADECIMENTOS

Agradecemos o auxilio prestado pela Funda-
¢io Projeto Rondon, Diretoria do Campus Avan-



COLAUTO, B. M. B.; BARRAVIERA, B.: MEIRA, D. A.; MATSUBARA, L. 8.; PELLEGRINO JONIOR,; J1.; MAC-JH;A.DO, P E,

XII —

de A.; SOGAYAR, R.; BARBOZA, A. F.; SILVA, E. A; COLAUTO, R.; PIROLLA, J. A, G. & MENDES, R. P, — Maldria
no Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas.

Fregliéncia de fatores de resisténcia eritrocitiria na popu-

lagho geral e em doentes: hemoglobina S e sistema sanguineo Duffy. Rev, Tnst. Med, trop. Sic Panlo 23 (Supl.
5) (5):72-78, 1981.

cado e SUCAM de Humaitd. Agradecemos ain-
da & Dra. RUTH SONTAG NUSSENSWEIG pe-
los anti-soros que nos forneceu.

iG.

11,

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ALLISON, A. C. — Protection affored by sickle cell
trait against subtertian malarial infection. Brit. Med,
J. 1: 290-294, 1954.

ARAUJO, I. T. & JAMRA, M. -— Tncidéncia de hemo-
globinas anormais em amostra da populacio da cidade
de 830 Paulo, Brasil. Rev. Hosp. Clin, Fac, Med. Sio
Paulp 20: 310-315, 1965,

ARENDS, T. — Haemoglobinopathies and enzyme de-
ficiencies in lafin American populations. In: SALZA-
NO, M. F., ed. The Ongoing evolution of Latin Ameri-
can populations. Springfield, Thomas, 1971, Cap. 16
n p.

AZEVEDO, A, — Geografia do Brasil. Bases TFisicas,
Vida Humana e Vida Econdmica. 880 Paulo, Companhia
Editora Nacional, 1970, pdg. 92-101.

BARRAVIERA, B.; MENDES, R. P.; MICHELIN, 0. ¢,;
MEIRA, D. A.; CAMPOS, E. P.; MACHADO, P. E. A.;
SOGAYAR, R.; VADILETI, C.; BARBOZA, A. F.; SA-
LATA, E.; CORREA, F. M. A,; BARRAVIERA, 8. R. S.;
GOLDMAN, S. & BRASIL, M. A. M. — Maldria jeled
Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas. III —
Aspectos clinicos e evolutivos, Rev. Inst, Med. trop,
S3o Paulo 23 (Supl. 5): 12-26, 1981,

BOYD, M. F. & STRANTON-THOMAS, W. K. — Stu-
dies on benign tertian malariz. 1. On the ocecurrence

of acquired tolerance to Plasmodium vivax, Amer.
J. Hyg. 17: 55-59, 1933.
BRAIN, P. — Advantage in health for heterozygotes,

South African Med. J. 26: 925-028, 19572.

CIOCA, M.; BALLIF, L. & CHELARESCU-VIERU, M.
— Immunity in malaria. Trans, Roy. Soc. Trop. Med.
& Hyg. 2%: 619, 1934. In: Malariology. Edited hy MARXK
F. BOYD. Philadelphia, W.B. Saunders Company, Vol.
II, 1949, pdg. 935-965.

DVORAK, J. A; MILLER, . H.: WHITEHQUSE, W.
€. & SHIROISHI, T. — Ivasion of eryirocytes by ma.
laria parasites. Science 18%: 748-750, 19%5.

FLEMING, A. F.; STOREY, J. & CORNILLE-BROGGER
— Abnormal haemoglobins and ABO blood group., In:
The Garki Project. Research on the Epidemiology and
Control of Malaria in the Sudan Savanna of west
Africa. Ed, by L. MOLINEAUX & G. GRAMICCIA. Ge-
neva, World Health Organization, 1980, pdg. 213-229,

FREEMAN, G. H. & HALTON, J. H. — Note on an
exact treatment of contingency, goodness of fit and
ather problems of significance. Biomeirika 38: 141-149,
1961,

12.

13.

14,

15.

16.

17,

18.

19,

20.

21.

22,

HALDANE, J. B. 8, — 'The rate of mutaiion of hu-
man genes. Proceedings of the VIITth. International
Congress on Genetics and Hereditas 35 (Suppl.): 367-
373, 1949,

ITANO, H. A. — Solubilities of naturally oceurring
mixtures of human haemoglobin. Arch. Bidchem. 47:
148-150, 1953.

LUZZATTO, L. — Genetics of red cell and susceptibi-
lity to malaria. Blood 54: 961-967, 1979,

MACHADO, P. E. A. — Contribuicie ao estudo do
comportamente da hemoglobina 4, A2 ¢ 8 em hegros,
mulatos siclemicos e nde siclemicos. [Tese de Douto-
ramento],  Apresentada i Faculdade de Cigncias Mg-
dicas e Bioldgicas de Bofucatu, 1973.

MEIRA, D. A.; PITA, H. J.; BARRAVIERA, B.; SPE-
RANDIO, L.; LIMA, J. R; CORREA, F. M. A.; SO-
GAYAR, R.; SALATA, E.; BRASIL, M. A, M.; MEN-
DES, R. P. & CAMPOS, E. P. — Maldria no Municipio
de Humaiid, Estade do Amazonas, 1 — Alguns aspec-
tos epidemioldgicos e clinicos. Rev. Inst. Med. trop.
Sio Paunlo 22: 124-134, 1880.

MEIRA', D. A; COREEA, F. M. A.; SOQAYAR, R.;
BARRAVIERA, B.; COSTARDI, A. ¢.; RUI, P; SA-
LATA, E. & PIROLLA, J. A. (. — Maldria no Muni-
cipic de Humaitd, Estado do Amazonas. II — Alguns
aspectos epidemicldgicos comparativos entre 1976 e
1979. Rev. Inst. Med, trep. SGo Paulo 23 (Supl. 5):
5-11, 1981,

MILLER, L. H.; MASON, 8. J; DVORAK, J. A.; MC
GINNIS, M. H. & ROTHMAN, J, K. — Erithrocyte
receptors for (Plasmodiunt knowlesi) malaria: Duffy
blood group determinants., Science 189: 561-563, 1975.

MILLER, L. H.; MASON, 8. J.; CLYDE, D. F. & MC
GINNIS, M, H. — The resistahce factor to Plasmodium
vivax. in blacks. 'The Duffy blood-group genotype Fy
Fy, N. Engl. J. Med. 205: 302-304, 1976. !

PASVOL, G. — The interaction between sickle haemo-
globin and the malarial parasite Plasmodium falcipa.
rum. Trans, Roy. Scec. Trop. Med. Hyz. 74: 701-705, 1980,

SALATA, E.; CORREA, F. M. A.; SOGAYAR, R.; RA-
MOS, M. A. M.; MEIRA, D. A.; BARRAVIERA, B.;
VADILETI, C. & PIROLLA, J. A, G — Maldria no
Municipio de Humaiti, Estado do Amazonas, V —
Aspectos sorolGgicos com antigeno de Plasmodium fail-
ciparum e Plasmodium berghei. Rev. Inst. Med. irop,
Sao Paulo 23 (Supl. 5): 32-36, 1981,

SALZANO, F. M. & TONDO, C. V. — Haemoglobin
types of Brazilian Indians. Amer. J. Phys, Antrop, 28:
355-359, 1968,

SANGER, R.; RACE, R. R. & JACK, JI. — The Duffy

blood groups of New York Negros. The phenotype Fy
(a—b—). Brit. J. Haematol. 1: 370-374, 1955,

r



COLAUTO E. M. E., BARRAVIERA B MEIRA B. A.; MATSUBARA, L, S PELLEGRINO JUNIOR, J.; MACHADO, P, E,
" de A.; SOGAYAR, R.; BARBOZA, A, F,; 'BILVA, E. A COLAUTO R.; PIROLLA I A G & MENDES R. P. — Maliria

B

no Municipio de Humaitd, Estado do Amazonas.

XIiI — Frequencm de fatores de resisténcia eritrocitéria’ na popu-

lagio geral e em doentes: hemoglobina 8 e sistema sanguineo Duify. Rev. Inst. Med. trop. Sde Paulo 23 (Supl.

8) (5):7a-78, 1981.

24,

SOGAYAR, R.; CORREA, F. M. A.; SALATA, E.; MEI-
RA, D. A MENDES, E. P.; CAMPOS, E. P.,; BARRA-
VIERA, B,; PITA, H. I.; BRASIL, M. A. M. & SPE-
RANDIO, L. — Maldria no Municipio de Humaitd, Es-
tade do Amazonas. XI — Aspectos parasitoldgices.
Rev, Inst. Med, trop. Sic Paule 23 (Supl. 5): 85-7i,
1981. .

78

25.

SPENCEER, H. C,; MILLER, L. H.; COLLINS, W. E,;
KNUD-HANSEN, C.; MC GINNIS, M. H.; SNIROISHI,
T.; LOBQS, R. A, & FELDMAN, R. A. — The Duffy
blood group and resistence to Plasmodium vivax in
Honduras. Am. J. Trop. Med. Hyg. 27: §64-670, 1978.

Recebido para publicacio em 2/7/1981. -





