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TALOR 00§ ESTUDOS D2 EEMATOLOGIA PATROLOGIGA

La théorie et In pratigue marchent
souvent de pair et quelguefois ¢lles
progressent sans se heaticoup préoc-
cuper 1'une de "antre,

E. METCHRIKOFF.

() descobrimento da attenuagio dos viros e da
propriedade vaccinante dos microbios attenuados, re-
presenta uma «as conguistas: mais grandiosas do
engenho humano, uma das verdades cujos reflexos
tém sido mais intensos sobre o evoluir dos estudos
medicos.

Foi o surgir de uma phase luminosa para a medi-
cina ]}I"H_'I[:ﬂ o grande feito de Pasteur ; marca o inicio
deuma éra nova de triumphos ; fai a aurora de um dia
esplendido na historia da sciencia de Hippocrates,

Era facto de observacao banal o estado refractario
de muitas especies da escala zoologiea para certas
infecgtes. A immunidade natural estava de ha muito
no. conhecimento dos  pesquizadores, sem que, entre-
tanto, o mecamsmo della fosse conhecido.

0)s trabalhos de Pasteur trouxeram a intervencao
preventiva contra a molestia, a  possibilidade de im-
munisar, contra dadas especies morbidas, organismos
até entio passiveis de serem por ellas autingidos.

Reststencia natural e reaccio fultlmmla tornaram-
se verdades scientificas, prevalecendo, porém; obscura
a razdo de ser dos dois phenomenos Ht 1€5;

Nem bastow, para esclarecelos, o grande genio
de Pasteur. Sua theoria, engenhosa ¢ thﬂn de logica,
jia em breve ser derruida. A nova conguista estava
reservada a um outro espirito gigante, a um dos mais
sublimes representantes da intelligencia humana,
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Estudando as folhas germinativas na série
animal e procurando interpretar as funcgoes dellas,
mereceu grande attencao de Metchnikoff a propriedade
das cellulas amiboides de englobar corpusculos extra-
nhos em seu protoplasma, Insistiam os pesquizadores
e Hiickel entre elles, que os corpos penetravam no
interior do  protoplasma viscoso. Era ainversao da
verdade scientifica. ) sabio zoologista teve outro
pensar ; viu no facto uma condigdo biologica dos
elementos mesodermicos que devia representar impor-
tantissimo papel em muitos phenomenos vitaes.

Expenmentou depois longamente em animaes
inferiores ¢ conseguiu approximar o mesoderma do
entoderma na lunegio digestiva intra-cellular,

()5 trabalhos de histologia pathologica impressio-
naram tambem a observacio fecunda de Metchnikoff,
quando demonstraram a presenga de microbios patho-
genicos no interior dos globulos brancos.

Vieram depois os estudos de Cohnheim sobre a
inflammagao e a theoria do processo morbido exposta
pelo sabio pathologista pareceu demasiado obscura a
Metchmkoff, despertando-lhe, comtudo, grande inter-
esse 05 factos descobertos pelo pesquizador allemao,
principalmente a migracao dos globulos brancos através
das paredes vasculares.

Yartindo d’ahi, de simples vistas de espirito, re-
solveu-se o sabio zoologista a estudar a  inflammacao
em toda série animal, desde os organismes inferiores,
na previsao da descoberta de grandes verdades, |
assim foi: Metchnikoff entrou desde logo numa wvia
fecunda de descobrimentos, chegando por ella muito
longe, ao conhecimento de phenomenos do mais alto
aleance scientifico.

[Yali surgiu a theoria da defesa phagocytaria do
organismo, creacao genial do grande espirito, monu-
mento de sabedoria que trouxe & medicina as mais
alevantadas vantagens praticas,

A theoria da defesa organica de Metchnikoff era
quasi uma maravilha biologica e, por isso mesmo, en-



e i e

controu tenaz resistencia na acceitacio scientifica.
O grande sabio, porém, nio cessou de envidar esforgos
ra impor seu Lll)E?SE{!":II'iITlEI'IHL indo de experiencias
m dirigidas a conclusdes irrefutaveis, trazendo factos
cheios de logica, apresentando argumentos indestru-
ctivels,

A phagocytose triumphou ; a immunidade ¢ fun-
cgio de cellulas amiboides, quasi sempre de origem
mesodermica, s quaes estd imeumbida, na molestia, a
destruican do agente aggressor,

Foi no Coagresso Internacional de Medicina,
reunido em Paris em 1900, que o grande sabio assistiu
i consagracio de seu descobrimento genial. E I
estavam Buchner, o creador da theoria humoral e tam-
bem Ehrlich, esse que devia trazer mais tarde interpre-
taghes novas aos phenomenos da immunidade, essea

uem sao devidas as mais brilhantes acquisicies nos
estudos de hematologia e de morphologia cellular.

Phagocytos denominou Metchnikoff as sentinellas
da defesa organica. dividindo-os em macrophagos e
microphagos.

[Eis a origem da proeminencia dos leucocytos,
entre os quaes sao encontrados os prim:ipaf:ﬁ represen-
tantes da funceao phagocytaria,

Na vida da economia, normal e pathologica, alta-
mente nobre ¢ o papel dos globulos brancos.

Aqui, no estado hygido, elles concorrem para a
manutencao da vida, auxiliando a nutricio dos tecidos,
removendo os detrictos do metabolismo  organico,
agindo sempre activamente,

Seja agora o organismo invadido por uma causa
‘morbida e sejaella o microbio : reagirda de modo com-
plexa e na reaccdo envolvem-se u:ﬁi:ucm}-mm variando
em numero e especie, emigrando, gquasi sempre,
para os pontos onde o pergo, dando  combate ao



agrgressor, Algumas vezes triumpham, e eis conseguida
a cura ; outras, ndo, sao supplantados na lucta e a morte
vem, vai-sea vida da economia com a derrota de seus
defensores,

Na phagocytose esti a'sanccio scientihea da soro-
therapia: o soro especifico actGa como estimulante da
propriedade phagocytaria especifica. E a soro-therapia
¢ omais grandioso processo de cura da therapeutica
moderna; ¢ a esperanca fagueira da medicina, que nella
vi: a realisacio r_‘]e seu ideal supremo: o combate espe-
cifico de todas as especies morbidas microbianas !

A variagio numerica dos leucocytos no sangue,
quando para mais, foi de Virchow denominada deseco-
cydose (¥). Desta expressio os autores formaram duas
outras, uma para significar o grande mlﬁmentu e a
outra a diminuigao deos globulos brancos : hyper-leuco-
cytose ¢ hypodeucocytose, A primeira dellas € accei-
tavel ;-indica um super-augmento dos leucocytos ; a
outra, nao, porquanto, significando apenas alguma
cousa menos do que leucocytose, podera conter a idéa
de erfra normal dos globulos brancos, guando cempre-
gada para significar a diminuicao delles. Melhor é
dizer lescopenza, como o fez Lovit (¥#%), para traduzira
cifra hypo-normal de leucocytos.

Acceita a theoria da delesa organica do sabio
russo, como a-unica. cheia de logica, repleta de ver-
dade, as pesquizas scientificas voltaram-se para o0s
leucoeytos, sendo elles cuidadosamente estudados  em
suas funecoes, sua morphologia, sua origem e especial-
mente em suas variagdes, numerica e especifica, na
molestia.

IYoi a acquisi¢io de um nove processo de pesqui-
zas para a semeiotica physica a variacio hemo-leuco-
cytaria nos estados morbidos, altamente util 4 factura
do diagnostico e do prognostico,

(¥)  Virchow—Pathologia cellular;
(%) Studien zur Physiologie und Pathologie des Blutes und
der Lymphe.
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s leucocytos hio de sempre variar, em numero
e especie, todas as vezes que o orgamsmo for affectado
de -maolestia infectuosa. A variacao delles & unidade
constitwinte della ; faz parte, tanto quanto a febre ou a
dor, do complexo da reacco organica, da lueta-entre a
economia invadida e o agente invasor.

E' vm elemento morbido a reaccio hemo-leucocy-
tariy, e, por isso mesmo, porgque ¢ um dos «radicaes
organicos da molestian (#). nao bastard, encarada iso-
ladamente, para o diagnostico etiologico, visto ser
commum a muitas especies morbidas. Tambem a
ictericia, a febre, a dor, a albuminuria sao outros tantos
elementos morbidos e, cada um delles isolado, nao
caracterisa nenhwmna molestia.,

No elemento morbido o que vale para o diagnos-
tico etiologico ¢ a modalidade com que elle se apre-
senta, ¢ a evolucao delle e, mais ainda, sao as relacoes
existentes entre os diversos elementos presentes num
caso pathologico, Exempliiquemos nosso raciocinio :
a grippe, a febre typhoide, afebre amarella, a strepto-
coccia, a [r_ﬂraumncﬂccia, tém as mesmas ex pressoes
iniciaes : dor, febre, albuminuria, viscero:mepalias,
ete:, e fora illogismo estabelecer o diagnostico de uma
das infecgies referidas, so pela presenca da dor, da
febre ou da albuminuria. E' que, no inicio das infeccoes
agrudas, os elementos morbidos nao assumiram  ainda
feicdo propria, resultando d'ahi a difficuldade dos dia-

'gﬂﬂﬁﬂrﬁﬂﬁ I}]'EE'QCEE.‘.

Depois, no evoluir da especie morbida, os ele-

‘mentos della vao se modahsando ; estabelecem-se as

relacoes normaes entre elles, e o quadro morbido

poderd ser precisamente referido a uma etiologia.

A febre amarella inicia-se, no geral, por grande
elevacao thermica ; no segundo ou terceiro dia a tem-
eratura volta as immediacoes da normal € com este
acto coincide grande tachyeardia e enfraquecimento
das bulhas cardiacas. Estes dados semeioticos, combina-

(*) F. de Castro.
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dos 4 observacio dos outros elementos morbidos, da
albuminuria, da ictericia, da dor, levam o clinico a um
diagnostico certo, impossivel ainda quando o que existia
era simplesmente febre, dor, tachycardia, ausentes
entre estes elementos as relagbes caracteristicas da
febre amarella.

Assim para todas as molestias : s0 a evolugio e a
modalidade dos elementos morbidos, s6 o conheci-
mento das relagies entre elles existentes, poderd
levar ao diagnostico etiologico,

Com as variaches hemo-leucocytarias o facto ¢
identico :

Varias especies morbidas sio acompanhadas de
augmento da cifra normal de leucocytos e ovntras da
diminuicdo della, conforme a phase da molestia, Por
outro lado, a variacio especifica dos leucocytos apre-
senta modalidades communs a muitas molestias. En-
contrar para formula leucocytaria de um doente uma
leucocytose e neutrophilia, ndo basta para a conclusiio
diagnostica, porquanto isto ¢ elemento constitutivo de
muitas especies nosologicas, ndo caracterisando, por
isso mesmo, nenhuma dellas. Agora, procurando
conhecer a phase correspondente da molestia, sabendo
da evolugao dos outros elementos morhbidos, a formula
hemo-leucocytaria assume grande wvalor, vem decidir
muitas vezes um diagnostico duvidoso.

Febre typhoide e febre amarella (*) apresentam
ambas em seu inicio uma neutrophilia com diminuigdo
dos leucocytos. Depois, na primeira destas infecgoes
agudas, ha o apparecimento de uma mononucleose,
até a convalescenga, ao passo que na outra a neutro-
philia com leucopenia prevalece até o fim da molestia.
O diagnostico differencial das duas especies morbidas
torna-se assim facilmente praticavel, pelo conhe-
cimento exacto da formula hemo-leucocytaria nos
diversos periodos.

(#) A. Sodré e Miguel Como—Dins Gelb— Fieber ( Encyclo-
pedia Nothnagel].
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A grippe ¢ a febre amarella, facilmente confundi-
veis em sua phase inicial, sao ambas acompanhadas
de neutrophilia ; na primeira, porém, ha leucocytose
e na outra nio, ,

Diremos, em ultima analyse, que a formula hemo-
leucocytaria & altamente vantajosa ao diagnostico
differencial das infecgoes, quando estudada em suas
relagdes com o evoluir da molestia, quando compa-
rada aos outros elementos morbidos.

Ao prognostico, tambem, ¢ grande o contingente
de ensinamentos trazide pelo estudo da reacgio leuco-
cytaria.

Metchnikoff estudou a influencia do numero de
leucocytos do sangue sobre o evoluir da infecgio e, de
seus trabalhos, concluiu haver probabilidade de cura
quando intensa a reacgdo leucocytaria,

Outros pesquizadores quizeram estabelecer entre
a leacocytose e a febre uma relagio de causa e effeito,
fazendo da primeira uma funcgdo da sepunda. A expe-
rimentagio demonstra realmente que a temperatura
do animal influencia de modo notavel a cifra de leuco-
eytos no sangue : elevada a temperatura augmenta o
numero de globulos brancos ; descida, a consequencia
¢ inversa. Por outro lado a observagio clinica mostra
um parallelo mais ou menos exacto, no geral, entre a
curva thermica e a leucocytose; em muoitas pyrexias
os dois elementos, febre e leucocytose, estlo em
egualdade de nivel, obedecem a uma simultaneidade
em suas variag0es para mais ou para menos,

Fira, porém, inverter a logica dos factos, querer
fazer da leucocytose uma dependencia do elemento
febre Mais consentanco com a razdo scientifica € ver
nos dois phenomenos effeitos da mesma causa, compre-
hendel-os como unidades reaccionarias da lucta entre
o organismo e o agente morbido.

550 niio quer dizer que a elevagio thermica deixe
de influenciar beneficamente a reacgio dos lencocytos;
Tudo & harmonico na vida da economia, as funcgdes
sdo correlatas, concurrentes ao mesmo fim que € a
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conservagio da integridade organica. Na molestia um
esforgo efficaz traz a efficacia 5: outro esforgo, todos
os elementos da reacgdo auxiliam-se no commum in-
tuito : evitar a marte, inutilisando o agente della.

51 assim €, si a4 elevagio thermica importa, no
geral, em augmento da cifra de leucocytos no sangue,
nio ¢ illogismo pensar que o elemento febre, em seus
beneficios, tem como factor principal o incitamento da
funcgio phagocytaria

Depende de dois factores a variagio dos leucocy-
tos — o0 organismo € o microbio —ambos variaveis e,
portanto, o estado della é funcgiio da variabilidade
delles. O microbio varia em numero e virulencia e o
organismo em resistencia.

Quando ¢ forte a aggressiio, dispondo o aggredido
de meios defensivos avantajados, a Emm serd intensa;
a reacgao leucocytaria alta, no geral.

Sifraco o organismo, diminuta a resistencia, haveri
leucopenia.

Hyperleucocytose quer entdo dizer probabilidade
de cura? Nio, porque ella importa quasi sempre em
excesso de virulencia do microbio, em supremo
esforgo da economia para resistir a grande intensidade
do ataque.

l.eucopenia significa sempre inferioridade da resis-
tencia organica ou excesso de virulencia do microbio e
obscurece o prognostico ; hyFEr-ltm:m:ytnse tracduz
demas:iada virulencia do microbio ou excessiva reaccio
organica.

Esta regra ¢ absoluta, abrangendo a totalidade
dos casos.

O que anima verificar, o que traz probabilidade
de cura, € uma reacgio leucocyvtaria regular; orque
clla mostra que a economia reage de rrmrfn intelligente,
mede a resistencia pela intensidade da aggressao.

Venha exemplificar o que dizemos a localisagio
pulmonar da pneumococcia. Na pneumonia, um
augmento regular e progressivo dos leucocytos, uma
leucocytose, importa quasi sempre em cura: uma



e S s

hyperleucocytose [az prever que o doente passard
dias condigdes de pneamonice para as - condigbes de
cadaver. Foram os estudos de Loeper que trouxeram
este ensinamento,

~ Em relagiio & febre e a todos os elementos mor-
bidos o facto ¢ 0 mesmo.

 Grande hyperthermia é perigoso, traduz quasi
sempre intensidade da infecgio ¢ importa em enfra-
quecimento da economia ; hypothermia indica falta de
reaccdo, Ambas as modalidades do elemento febre
devem ser combatidas, E entretanto, a reacgio ther-
mica regular ¢ sempre favoravel, contraindica a in-
tervengdo therapeutica.

Bastaria ao nosso intuito de pdr em saliencia a
‘necessidade do estudo da reacgao leucocytaria nos
‘estados morbidos ter referido a facilidade que ao dia-

ostico ¢ prognostico da molestia traz o conhecimento
‘da formula numerica e especifica dos leucocytos,

E' falta de zelo scientifico o desconhecimento da
reaccio  leucocytaria, to imperdoavel quanto ¢ o
deixar de attender ao estado da tensdo arterial, & inten-
sidade da albuminuria, ao grio thermico, et

Depois, nio s6 vantagens praticas immediatas
resultam dos estudos hematologicos na  molestia,
A theoria poderi ahi encontrar conhecimentos que
feuctificarao na descoberts de verdades ainda obscuras

A hematologia pathologica tem sido muito pouco
cuidada em nosso meio scientifico,

~ Foram raros os trabalhadores da medicina brazi-
leira que se occuparam até aqui destes estudos, E vi-
yemos num paiz tropical, onde grassam molestias cuja
hematologia é ainda por completo desconhecida ! Ahi
estdo a lepra, o beriberi, a ankylostomiase, o bocio,
especies morbidas incompletamente éstudadas,algumas
de etio-pathogenia ignorada, cuja hematologia seria
talvez o primeiro passo no esclarecimento dos proble-
mas que nellas prevalecem insoluveis.

D febre amarella, flagello da nossa terra, peia
da nosso progresso, foi feita a hematologia pelo
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illustrado professor Miguel Couto, Estudou a formula
leucoecytaria da molestia, nella encontrando uma leu-
coperia e neutrophilia. E 56 ; nada mais a respeito de
hematologia pathologica entre nos,

Comprehendemos que assim seja, visto como a
experimentagio tem tido poucos adeptos entre os
mestres da medicina brazileira ; o laboratorio tem
estado aqui no mais completo esquecimento, como si
tora uma inutilidade pratica.

Nio importa isso em censura aos trabalhadores
de nossa terra; pelo engrandecimento da medicina
muito tém elles feito na pratica da observagio bem
dirigida. ]

Melhor fora, porém, acompanhar o progredir dos
estudos medicos nessa via fecunda de descobertas,
nesse terreno cheio de encantos, onde as verdades
surgem sanccionadas pelo determinismo experimental,
trazendo o cunho de conhecimentos positivos.

Quizeramos em nossos estudos um pouco mais de
experimentacio.

As conclusées abstractas do raciocinio encerram,
ds vezes, muita grandeza; ndo resistem, porém, ao
embate dos factos da observagio, sejam embora o
fructo de uma logica genial. Torna-se necessario pro-
vocar o phenomeno para observal-o, afim de esta-
belecer as condigoes nas quaes elle devera sempre se
manifestar, e so assim vel-o-emos passar do empirismo
para o dominio das verdades irrecusaveis ; levando o
veredictim da razio scientifica,

A clinica recebe todos os dias do laboratorio va.
liosissimos subsidios na tarefa do diagnostico etio-
logico. Mais ainda, o laboratorio representa em nossa
terra uma esperanga. Delle esperamos esclarecidos os
innumeros problemas de patholozia tropical, que por
ahi prevalecem obscuros, zombando da sagacidade dos
observadores e cujas incognitas estio repletas das
illagoes as mais beneficas ao nosso bem estar,
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Da fehre anfarella a therapeutica ¢ ainda uma
utopia ; estd limitada a intervengdo medica nessa terri-
vel molestia ao combate, o mais das vezes improficun,
dos symptomas, € isso porque a etio-pathogenia della
& ainda completamente desconhecida. E a febre ama-
rella deve ser levada para o interior do laboratorie,
deve ser pesquizada com esforgo maximo, porque
fazel-o importa num sentimento de amor patrio, num
dever imprescindivel de civilisa¢io e de progresso.

O beriberi tem occupado a attengao intelligente
de diversos scientistas brazileiros,

O que sobre elle esta feito representa uma grande
somma de trabalhos ¢ de vantagens. Ha, porém, ainda
muitos factos obscures, solicitando as pesquizas dos
mestres.

E, como estas, muitas outras especies morbidas,
que por ahi caminham soberanas, ceifando vidas e
inutilisando existencias, trazendo os mais accentuados
abstaculos ae progredir material da nossa Patria,

O eterno PTﬂﬁJlﬂIﬂﬂ das febres no Rio de Janeiro,
pela observagio clinica exclusiva, embora intelligente,
jamais serd resolvido, Seja ella acompanhada da expe-
rimentagdo bem dirigida € veremos talvez conhecida
essa difflcil incognita da nossa pathologia, com as
bemfazejas consequencias 4 sande e &4 conservagdo da
vida.

() proprio impaludismo que, dos sabios de além-
mar, tem merecido as mais demoradas pesquizas, por-
que os: problemas a elle aflectos sao problemas de
civilisagio universal, poderia estar muito mais esclare-
cido em nosso meio scientifico.

Almeida Couto, Martins Costa e Torres Homem
[bram, dos antigos, aquelles que mais profundamente
estudaram a infecgio palustre. O que elles fizeram
‘temn valor, representa uma grande somma de verdade
e recommenda 4 gratidio dos posthumos a memoria
daquelles sabios eminentes.

Na actualidade o impaludismo tem merecido a
attengio de alguns estudiosos,
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Conhecemos, sobre a molestia, algumas publica-
goes naciomaes de grande merito. Notas para o estudo
das formas clinteas denomina-se o ultimo trabalho do
Sr. Dr. F. Fajardo, de nés consultado com real proveito.

Apezar do que estd feito, o impaludismo offerece
ainda um vasto campo & actividade dos estudiosos ;
encerra uma somma enorme de problemas a pes-
quizar,

A morphologia e propriedades biologicas do he-
matozoario representam questio aberta.

Na parte clinica existem factos innumeros de
observagio que esperam o interl[:rrttar exacto das
pesquizas de laboratorio. Das cardiopathias palustres
e de muitas outras determinacdes visceraes da mo-
lestia, muito pouco ¢ sabido ainda,

A epidemiologia da malaria contintia o assumpto
das controversias clinicas e, muitas das questoes arden-
temente discutidas, ndo estdo resolvidas de modo posi-
tivo, Seja disto exemplo a existencia do impaludismo
na zona urbana da Capital Federal.

Affirmando que ndo ha impaludismo na cidade
do Rio de Janeiro e que o celeberrimo accesso perni-
cioso ¢ um mytho, o saudoso mestre da medicina bra-
zileira, o eminente professor F. de Castro, trouxe a
condemnagio do absurdo clinico, deu o grito de alarma
contra os prejuizos da malefica intervencdo thera-
peutica.

A clinica conlirma de modo absoluto o pensar do
grande sabio ; a sciencia, porém, exige seja elle verifi-
cado pela experimentacio, pelo estudo systhematico
de todas as pyrexias reinantes, com o emprego dos
processes de laboratorio, necessarios ao ::hagm}ﬁtim
etiologico das especies morbidas. 56 depois disso
poder-se-a dizer, com a mais ampla razdo scientifica,
que ndo existe impaludismo na cidade do Rio de
Janeiro.

A’ pratica hbasta que o prevalece : a intervengio
medica recebeu da sabia doutrina benefica influencia,
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foi modificada de aceordo com a inegavel verdade
clinica, -

Devemos declarar aqui, porgue elles importam

num esforge realizado, que soba direcgao do Dr.

Ciongalves Cruz foram iniciados estudos no sentido de
verificar a ausencia da malaria na cidade, assim como
a distribuigdo topographica da molestia nas zonas vi-

sinhas da Capital Federal. Toram feitas pelo nosso

talentoso collega Cardoso Fontes colheitas de sangue
de grande numero de consultantes do Hospital de
Misericordia, alguns suppostos de impaludismo, e o
hematozaario sb foi encontrado ou naquelles residen.
tes em suburbios ou nes vindos de Jdora. Jamais em
individuos residentes na zona urbana da cidade.

Por outro lado, nas observagdes hematologicas

contidas neste trabalho, nto ¢é encontrado um s6

doente que se tenha infeccionado na parte urbana da
capital.

Procedhamos a verificagdo diagnostica, pelo mi-
croscopio, de todos os febricitantes entrados para o

Servigo, cujas expressoes symptomaticas pudessem

fazer crer no impaludismo, e nunca o exame fol posi
tivo em doentes da cidade

Isso’' nio constitue aimda base sufficiente para
manter uma doutrina de tal aleance; significa uma
iniciativa, que deverd ser continuada no sentido de
amplamente esclarecer o importante problema,

0 que parece certo, aquillo de que temos  convi-
ec¢lo, é que a experiencia tornard ainda incontestavel
a grande v e

E' uma aspira¢io que fortalece o nosso  espirito,
que vivifica a nossa consciencia, a de ver ainda o labo-
ratorio € a opbservagio clinica, de miios dadas, numa
allianga proveitosa, enprandecer a medicina brazileira,
que entrari assim numa via prospera de immensas
conquistas, E ficaremos contentes, todos nos que para
¢sta terra ambicionamos um alto posto na hierarchia
intellectual dos povos cultos, que a desejamos lumi-
nosa na sciencia universal.
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() exposto dos nossos estudos ficard assim
dividido :

Faremos primeiro a descripcio do hematozoario
do impaludismo, tratando de outras questdes relativas
a0 germen € a molestia.

Nesta parte nao poderemos ser completo, porque
o tempo nio o permitle, porque o assumpto exige,
pela %rande difficuldade, mais demorada reflexio.

‘ird depois a parte essencial do trabalho, a hema-
tologia do impaludismo.

Occupar nos-emos finalmente da histologia pa-
thologica de alguns orgaos, especialmente da medulla
ossea, onde encontramos factos novos, ainda ndo
estudados.
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SUMMARIO : — Unidade e pluralidade do parasita—0 typo
febril & o aspecto microscopico do hematozoario —
Ensaio de classificacio das fomas clinicas do impalu-
dismo observidas nos hospitaes do Rio de Janeiro.

Surprehende a grande somma de trabalhos destes
ultimos annos sobre o agente pathogenica do impalu-
dismo.

De sabios eminentes de todo o mundo a activi-
dade inteira tem sido dedicada ao estudo do hemato-
zoario, cuja morphologia e biologia sdo diariamente
enriquecidas de novos conhecimentos.

Nem por isso ¢ um assumpto amplamente escla-
recido. As opinides scientificas estio ainda em des-
accordo sobre muitas questdes, salientando se, entre
ellas, a da unidade e pluralidade zoologica do parasita.

Laveran descobriu o germen productor do impa-
ludismo a & de Novembro de 1880 e descreveu tres
typos morphologicos no parasita, por elle denomi-
nado escillaria malarie :  (corpos esphericos, corpos em
creseente ¢ corpos flagellados.) A denominacio de
oscillaria malarie fol mais tarde mudada para a de

Aematozoario do paludismo.
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O descobrimento do grande sabio, como todas as
conquistas scientificas de alto alcance, foi por muito
tempo contestado, estando os pesquizadores presos
ao bacillus de Thomasi e Crudelll, admittido por muitos
como causa pathogenica da molestia.

Hoje ¢ questio fechada: a causa do impaludismo
¢ o parasita descoberto no sangue pelo eminente
Laveran,

Foram desde logo iniciadas pesquizas minuciosas
sobre o hematozoario, e o polymorphismo’ delle susci-
tou em breve divergencias no pensar dos sabios, nao
accordes em interplétal.o.

(Y inicio da grande questio, ainda hoje ndo resol-
vida, estd nos estudos de Golgi sobre a febre quarta,
feitos em 1885,

() sabio italiano notou grande dissemelhanca
entre os parasitas da quartd e os da tergd, quer na evo-
lucao delﬂ:i‘.. no tamanho e disposicip dos grios de
pigmento no interior. do hematozoario, quer no nu-
mero de divisdes dos corpos segpmentados, e no as-
pecto da hematia parasitada, etc,

E continuaram as surprezas da morphologia do

parasita, sendo notada sempre certa relaciio entre as
manifestagoes clinicas da molestia € o aspecto mor-
phologico do germen- '
- A forma em crescente do hematozoario, pela ex-
trema differenciagdo morphologica, constituia uma das
bases da theoria pluralista, repugnando aos pesqui-
zadores ver a mesma especie zoologica em orga-
nismos tio dissemelhantes.

Para o crescente voltou-se entdoa attencio dos
sabios, desejosos de explicar o papel delle.

Iintre o crescente e as manifestactes febris do
impaludismo quizeram os pesquizadores ver certa rela-
¢do constante, sendo elle considerado por alguns como
o germen productor das febres irregulares, por outros
como ligade 4 febre estive-outomnal. E o accordo
entre os sabios ndo se estabelecia ; o crescente preva-
leceu longamente o objecto de divergencias entre os
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sqquizadores, cessadas depois que os trabalhos de
ml & Dionisi demonstraram ser a forma semi-lunar
do hematozoario destinada 4 perpetuacio da especic
no mundo exterior, no organismo do mosquito.

Era possivel, a experiencia o demonstrou, trans-
mittir o impaludismo, de homem a homem, por ino-
eulagio intra-venosa.

Verificava-se quasi sempre a reproducglo do
mesmo typo febril ¢ de identica forma parasitaria, no
que viram os adeptos da ploralidade do parasita um
grande argumento em prol de sua theoria.

O descobridor do hematozoario, porém, e com
elle a majoria dos sabios francezes prevaleceram, e
prevalecem ainda, firmes na convicgio da unidade
zoologica do parasita, considerando simples variedades
da mesma especie os diversos tvpos morphologicos
observados.

Na Franga, o fustifuto Pastewr de um lado e do
outro Manchard ¢ sua escola, sfo divergentes no pen-
sar sobre a questio, sendo a umdade do hematozoario
defendida por Metchnikoff e seus adeptos e i plurali-
dade pelos outros.

Na Italia, Allemanha, Inglaterra, Austria e Ame-
rica a quasi totalidade dos pesquizadores € partidaria
da pluralidade,

Vejamos os argumentos de Laveran em favor de
sua convicgao,

Basea-se o sabio francez, para defender a unidade
parasitaria, em duas raz0es maiores : dellas a primeira
& a identidade das f6rmas jovens dos hematozoarios
de todas as especies dos outros autores ; a4 outra ¢ a
transformacdo do parasita do impaludismo grave dos
paizes tropicaes em parasitas da tercd ou da quarta,
quando o individuo vae infeccionado dos tropicos para
a Europa.

Laveran nio considera tambem argumento deci-
sivo em prél da pluralidade a existencia constante das
formas em crescente nas febres irregulares, na estivo-
outomnal dos italianos, na tropical de Koch.
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Encontrou elle muitas vezes o crescente em casos
de ter¢a benigna e de quarti. .

A n:pmlriu::t;ﬁn experimental da mesma modali-
dade febril e do mesmo typo parasitario, pouco vale
ainda, no pensar de Laveran, 4 idéa pluralista, I’ natu-
ral, pensa o eminente sabio, que o hematozoario conti-
nue no organismo inoculado, no novo meio, com o Ltypo
morphologico que apresentava no individuo de onde
foi retirado ¢, d'ahi,a reproducgao do mesmo typo febril.

Se fossem diversas as ‘especies parasitarias, argu-
menta ainda o pesquizador, muito provavelmente
seriam encontradas algumas dellas em certos paizes
onde graga o impaludismo ¢ outras ndo, quando, entre-
tanto, o que se verifica, ¢ a presenga de todos os typos
morphologicos do hematozoario nos logares palustres.

Metchnikoff, o sabio eminente, que tanto admira-
mos, & tambem partidario franco da unidade parasita-
ria, considerando-a muito de aceirdo com os conhe-
cimentos até aqui adquiridos sabre os sporozoarios,

Da diversidade de formas, pensa o sabio russo, é
explicacio bastante a maior ou menor rapidez de re-
produgdo, julgando grande argumento, ainda em favor
da unidade parasitaria, o ser muito dithcil differengar
as formas jovens das especies de parasitas admittidas
pelos auctores,

FFagamos agora especial referencia aos estudos de
Billet sobre o impaludismo, feitos na Algeria e publi-
cados nos Annaes do Instituto Pasteur, a 25 de margo
de 1902,

Sejamos, na citagio, quasi textual, afin de trazer
melhor conhecimento de trabalho tio importante,

Ahi o autor distribue em duas estagdes os casos
de impaludismo observados na Algeria.

A primeira, estivo-outomnal, vae dos ultimos dias
de junho até novembro. Esta estagdo annuncia-se no
mez de junho por violentas tempestades, seguidas de
notavel elevagio thermica. Ha depois uma grande
secca, oscillando a temperatura entre 30° e 359,
E’ nesta estagdo que se infeccionam os europeus re-
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centemente chegados na colonia e que passaram o
inverno e a primavera livres do impaludismo.

~ Verificam-se tambem, neste periodo, graves reca-
hidas de antigos impaludados.

Em suas manifestagoes clinicas e nas modalidades
do typo febril o impaludismo ¢ muito irregular nesta
primeira estagio Ndoapresenta a molestia os accessos,
classicos, com a successdo dos tres estadios conhecidos
de calafrio, calor e suor. Frequentemente ha a ausen-
cia de um dos termos da triade constitutiva do accesso
€ & molestia apresenta symptomas de  maxima gravi-
dade, com manifestagdes typhicas intensas.

O parasita encontrado por Billet no impaludismo
estivo-outomnal na Algeria loi sempre morphologica-
Mmente o mesmo.

Apresentava-se o hematozoario, durante toda a
duragio do periodo febril, quer nos primeiros accessos,
quer nas recahidas durante a estacdo estivo-outomnal,
sob a forma endo-globular pequena, medindo no
maximo tres microm. de diametro, pouco amiboide,
conslituido por uma zona exterior e annullar de eyto-
plasma, excessivamente delgada, quasi sempre sem
pigmento e cercando um nucleo vacuolar central, rela-
tivamente volumoso, munido de um grao de chroma.
tina excentrico ou karyozoma. E'a descripclio exacta
de Biller

~ Este parasita corresponde ao da febre estivo-
outomnal dos italianos, ao da tropical de Koch ( Plas-
modiume  precox, Grassi e Veletti; Hemomonas precox,
Ross; Hemamaba malarie, var. parva—Laveran),

Na maioria dos casos esta pequena [Orma do
parasita, sobretudo’ nos fictos de recahida, nos mezes
deé setembro e de outubro, transformase em
crescente,

~ Durante o periodo lebril s6 encontrou Dillet as
{érmas amiboides, apparecendo os crescentes no fim
de alguns dias de apyrexia e persistindo depois no
sangue durante toda a duracio desta, até os ultimos
dias da estacio estivo-outomnal,
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A esta modalidade do impaludismo, de manifesta-
¢oes clinicas sempre graves, denominou o pesquizador
i paludismo primario. .

Em fins de novembro tem inicio na Algeria a
estacdo hiberno-vernal, que wvai até junho do anno
seguinte,

Durante este periodo as chuvas sio raras e a
temperatura baixa nos primeiros mezes ; depois vem a
primavera ¢ os bellos dias reapparecem com uma tem-
peratura na média de 10° a 127, :

Nesta estacio os casos de impaludismo sdo mais
raros e, sem nenhuma excepcio, s se observam reca-
hidas de impaludismo. Jamais casos de primeira
infecgio.

Sémente individuos infeccionados na estacao
estivo-outomnal apresentam agora a molestia, a qual
assume manifestagdes clinicas benignas e apresenta
typos lebris regularisados.

Sao frequentes neste periodo a tergd Dbenigna,
simples e dupla, a quartd e muito raros os typos febris
irregulares.

(Quanto ao parasita, ¢ agora representado quasi
exclusivamente pelas formas amiboides endo-globula-
res fortemente pigmentadas, cujo typo adulto, esphe-
rico, volumoso, invade todo o globulo e attinge seu
desenvolvimento completo em 48 ou T2 horas, con-
forme o typo [ebril.

Aqui, a forma amiboide endo-globular transforma-
se¢ fatalmente na rosacea, d'onde resultam numerosos
segmentos ou merozoitos que, uma vez livres no soro,
invadem logo novos globulos e continuam assim a
evolugdo endogena do parasita,

A esta outra modalidade do impaludismo deno-
minou Billet impaludisme secundario.

Dos estudos de Billet resulta que o parasita do
impaludismo percorre, na Algeria, seu desenvolvimento
num duplo cyclo ovolutivo:

a Cyclo estivo-outemnal, de primeira invasio ou
impaludismo primario, que s6 evolue nos individuos
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até entio indemnes de infecgio palustre. Este cyclo ¢
representado pela forma amiboide pequena do hema-
tozoario. e vai ter ao crescente, primeira phase da
reproducgio sexvada deste typo parasitario.

&) Cyclo hiberno-vernal, ou do impaludismo secun-

dario, isto & do impaludismo encontrado nos indivi-

duos tendo soffrido anteriormente um primeiro ataque.

Iste cyclo é representado pela forma amiboide
grande e pigmentada do hematozoario e vae ter a
rosacea, ultimo estadio do modo de multiplicagio por
via endogena ou asexuada do parasita,

Billet observou ainda directamente, em 20 casos
differentes, a evolugdo do impaludismo primario em
impaludismo secundario, a transformagio das formas
pequenas acompanhadas de crescentes, nas [ormas
amiboides grandes pigmentadas.

Citamos quasi textualmente o importante trabalho
do medico francez poerque julgamol-o altamente con-
firmativo da unidade do hematozoario.

Ndo & ainda possivel receber como abselutamente
verdadeiras as conclusoes de Billet; de seus estudoes,
porém, resulta a adaptagio morphologica do parasita
as condicoes organicas do individuo infeccionado e
tambem ao conjuncto de condighes meteorologicas nas
duas estagdes epidemicas.

Temos grande sympathia, acompanhando o nosso
mestre, Dr, Gongalves Cruz, pela theoria unicista do
parasita do impaludismo. -

Durante longos mezes observimos casos de im-
paludismo no Hospital da Misericordia ¢ chegamos
ao conhecimento de [actos que parecem dizer muito,
a nosso ver, em favor da theoria de Laveran.

Observamos diversos casos de ter¢d benigna, com
o typo parasitario correspondente, ao lado de corpos
em crescente,

Por outro lado encontrimoes tambem alguns casos

de impaludismo grave, contendo o sangue o typo

morphologico da terga benigna e apresentando formas
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segmentadas na peripheria, o que & contrario ao esta-
hﬂ%ﬂcfﬂﬂ.

Aos partidarios da pluralidade do hematozoario
niio importa isso em argumento contra a theoria delles,
porquanto, para salvaguardala em tal emergencia,
crearam a infecgdo mixta.

Nio podemos, porém, comprehender a infecgao
de um organismo por duas especies parasitarias diver-
sas, ambas pathogenicas, com manifestagoes clinicas
de uma dellas sGmente, prevalecendo a outra em abso-
luta latencia, nio se exhibindo por nenhuma expressdo
symptomatica.

A existencia de typos morphologicos differentes,
simultaneamente, no sangue de um paludice, significa,
a nosso ver, que existem parasitas em grdos diversos
de virulencia ¢ nada mais.

Em taes condignes, quando o typo parasitario
predominante ¢ do impah::]ismu grave, ter-se-d clini-
camente uma f6rma grave da niolestia, benigna no caso
contrario.

O illustrade Dr. Fajardo encontrou tambem um
caso de febris fropica, com parasitas da tergd grave,
ao lado de typos morphologicos da ter¢a benigna.

Admittimos a infecgio mixta como resultante da
presenga de duas variedades e ndo de duas especies
parasitarias’

Julgamos mais logico considerar a diversidade
mﬂrphﬂﬁngica do parasita uma consequencia do grao
maior ou menor da virulencia delle.

E' a adaptacio da férma 4 funcgio do orgdo, lei
geral e dominante em todos os phenomenos tiﬂlngi-
cos, em todas as manifestacoes da vida universal.

Entre as bacterias a adaptagio morphologica ao
grao de virulencia e de resistencia dellas é muitas
vezes verificada.

O streptoccocus, o staphyloccocus, o bacillus de
Koch, a bacteridia carbunculosa ddo desta verdade
amplos exemplos.
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Na peste, o Dr. Gongalves Cruz verificou, na
e¢pidemia de Santos, que a vacuolisagdo dos bacillos
‘estava em relagdio com a reacgdo do organismo.

O illustrado bacteriologista praticou puncgoes
successivas em bubdes pestosos e notou que o pro-
ducto das primeiras encerrava formas ndo vacuolares
do micrabio, a0 passo que nas seguintes a vacuolisacio
dos bacillos era geralmente obvervada,

A regularidade desta observagdo levou o Dr.
Concalves Cruz a considerar a férma vacuolisada do
bacillus pestes, uma fdrma de resistencia, destinada 4
luta com o organismo reagente,

Acreditamos na influencia das condigbes climati-
cas sohre as propriedades biologicas do parasita, quer
agindo sobre o organismo do individuo infeccionado,

rovocando nelle variacoes de receprividade que irdo
influenciar a morphologia do hematozoario, quer agindo
sobre este no mundo exterior, no organismo do culici-
dio, hospedeira habitual do parasita.

E’ ainda uma simples vista de espirito, de sabios
eminentes, muito de accirdo com os phenomenos si-
milares em quasi todas as molestias parasitarias.

A adaptagdo do ser vivo ds condigbes mesologicas
¢ uma lei universal.

No Brazil ¢ notoria a gravidade do impaludismo
na Amazonia, onde sio encontradas, quasi exclusiva-
mente, as manifestacoes graves da molestia. Tambem
em Minas, nas zonas vizinhas do Rieo 5, Francisco,
reina endemicamente o impaludismo, quasi sé em suas

“modalidades graves. Em outros pontos do paiz ¢ pre-
dominante ora a férma grave, ora a forma benigna da
molestia, por condigdes ainda ignoradas.

Féra de alto interesse scientifleca pesquizir estas
uestoes; estudar o typo morphalogico do parasita nos
versos pontos do Brazil e levar anopheles infecciona-
“dos de uns para outros pontos, afim de estudar as trans-
formagbes que accaso experimentassem os hema-
tozoarios.
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Entre nds, no Hospital da Misericordia, o impa-
ludismo ¢ observado com maior frequencia na es-
tagio chuvesa, de janeiro a maio. e sio em grande
numero os doentes com manifestagoes graves da mo-
lestia, aquelles em cujo sangue € encontrado o typo
parasitario da ter¢d grave. Ha, porém, simultanea-
mente, o apparecimento de casos com os :lw(rrﬁc_rﬁ typos
morphologicos do hematozoario, nio se verificando
os dois cyclos evolutivos encontrados na Algena por
Billet.

Ainda mais, observimos multiplos doentes de pri-
meira infecgiio, ora com o typo parasitario da tergd
benigna, ora com o da tergd grave.

A maioria dos doentes que constituem as obser-
vagoes hematologicas deste| trabalho, & composta de
individuos em cujo sangue encontramos 0 typo mor-
phologico do parasita da tropical de Koch, da estivo-
outomnal dos italianos ou tergd grave.

Sio doentes vindos de zonas vizinhas da Capital
Federal. Jamais da parte urbana da cidade, onde, se
existe impaludismo, ¢ uma raridade clinica.

Vamos agora entrar na descripgio systematica do
hematozoario de Laveran, estudando os typos mor-
phologicos do parasita, geralmente admittidos. Antes
porém, em obediencia ao methodo, refiramos os pro-
cessos de technica empregados em nossos estudos
sobre o parasita.

O sangue era extrahido por puncgoes da pdlpa
digital e estendido em laminas pelo processo de Joneso
e Rosemberger, entre nis introduzido pelo Dr. Gon-
¢alves Cruz e por elle modificado no intuito de evitar
accumulagio de leucocytos nas extremidades da pre-

paragio.
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As laminas destinadas ao estudo do hematozoario
eram depois fixadas a 150° e coloridas pelo processo
de Laveran, descripto pela primeira ver na Sociedade
de Biologia, de 9§ de junho de 1900, ¢ modificado no
Institulo de Manguinkos, em particularidades de exe-
cugdo, no intuito de obter productos sempre identicos,

~ E' o seguinte o processo de Laveran, modificado
em Manguinhos :
Prepara-se o azul de Borrel fazendo uma solugao

 de azotato de prataa 1 gramma para 60 cc. de agoa

distillada. Addiciona-se-lhe 60 cc de solugdo normal
de soda (40/1000), Lava-se o oxydo de prata formado
com agua distillada, até esta nao apresentar reacgo
alealina e tornar-se limpida O oxydo de prata deve ser
lavado sem agitagao. Ajunta-se-lhe entdo 100 ce. de
uma solucio saturada de azul de methyleno (a 3/100),
préviamente filtrada,

Preparam-se ainda duas solugoes, uma de ecsina
a 1:1000 e outra de tannino a 5:100. Serd bom col-
locar nos frascos da solugio de eosina alguns pedagos
de camphora, afim de impedir a formagao de bolores.

Para corar as laminas, prepara-se, no momento
de se servir della, a seguinte mistura:

Solugio de eosinaa 1:1000.............. 4 cc.
Apun distllada.,, . oo weh LB T 6 ce.
T R [ L1 ) P ke e ey I X A 1 e

A lamina, sobre a qual estd estendido e fixado
o sangue, é collocada num ecrystallisador de Petri, no

~qual foi posto um pequeno bastio de vidro, afim de

impedir que o sangue fique em contacto com o fundo
do crystallisador, Deita-se no erystallisador a mistura
corante, de modo que sobre ella, coma superficie con-
tendo o sangue para baixo, nade a lamina.



A demora da coloracio ¢ variavel, conforme a
natureza do exame que se pretende fazer,

Nos estudos do hematozoario, para obter melhor
colorido da chromatina, deixavamos sempre corando
as nossas laminas durante 12 ¢ mais horas.

Deve haver grande cuidado no lavar a prepa-
racdo, afim de evitar a formacio de um véo,que viria
embaragar o exame microscopico. .

O melhor € proceder assim : enche-se d’agua dis-
tillada o crystallisador até transbordar e vae-se deixando
cahir a agua até que a preparagio esteja lavada. 56
depois ¢ ella retirada do crystallisador e tratada pela
solucdo de tannino durante um ou dois minutos, lLa-
vada novamente em agua distillada e no alcool, é
levada ao microscopio.

As hematias devem estar coradas em roseo e os
nucleos dos leucoeytos em violeta escuro,

O protoplasma dos hematozoarios cora-se em azul
pallido ; a chromatina em vermelho rubi,

() Borrel deve ser renovado desde que dé rapi-
damente um abundante precipitado depois de ser mis-
turado com a solucdo de eosina.

O hematozoario do impaludismo & um profozcario
da classe dos sporozoarios.

L.abbé collocou o hematozoario na ordem dos Ae-
mosporidios, sub-ordem dos gymuosporidies, nos gene-
ros fﬁ:.rmﬂdﬁim e Javeramia, o primeiro comprehen-
dendo os parasitas da ter¢d e da quartd e o outro o das
febres estivo-outomnaes e irregulares (lerpd grave),

Laveran, considerando-o unico especificamente,
admitte duas variedade para o seu parasita: Hema-
maeba malarie, var. parva e himamaba malarte, var,

g,
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UUma especie para a febre quartd, outra para a
tergd e outra para as febres irregulares e estivo-outom-
naes sdo admittidas pela quasi totalidade dos adeptos
da pluralidade do hematozoario, chegando mesmo al-

uns eéntre elles a differengar na especie parasitaria

febres irre gulares duas variedades, uma evoluindo

em 24 horas e dando logar 4 febre quotidianae a
outra em 48 horas, cceasionando a tergd maligna,

Sio deste pensar Marchiafava e Bignami, contra
§ s " " el "
a opinido de Kecch e da maioria dos autores, accordes
em considerar a quotidiana uma dupla terga.

A diversidade morphologica e biologica entre
os parasitas da tercd grave constitue, a nosso ver,
mais um argumento em favor da unidade especifica
do hematozoario. Os pluralistas nio encontram ele-
mentos sufficientes para comprehender em mais de
uma especie os parasitas da estivooutomnal e,
entretanto, a diﬂ"::rcn;ﬁ morphologica entre elles,
apenas em grao menos accentuado, ¢ identica & exis-
tente entre este parasita e as formas grandes da
quartd e da tergd benigna,

Substituindo a deneminagio de hemameeba pela
de plasmodium, a maioria dos autores inclue em dois
generos os parasitas do impaludismo

19 genero plasmodium, comprehende a especie
parasitaria da quartd e da tergd (plasmodium malarie
¢ plagmodium vivaz); 2", genero laperamia, com uma
especie unica, a laverania walayie, parasita das febres
estivo-outomnaes, da tropical de Koch ou terga grave.

Sombon (British Medical Feurnal, Sept 27-1902)
julga impropria a denominagdo de plasmodiim, por
significar uma massa de protoplasma contendo muitos
nucleos e pened que os parasitas da quartd, da sub-
continua e da quotidiana devem ser classificados em
um genero e denominados respectivamente hema-
mazba Golgl, demamaba vivax, hemamaeba Laverant ¢
hemamwda precox.
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Condemna ainda Sombon a denominagao de es-
tivo-outomnal, de Machiafava e Celli, porque ella in-
dica que a forma da molestia prevalece numa dﬂd-—’t
estagio do anno, o que nio se verifica nos palzes
tropicaes.

Nio convém tambem o nome de febre tropical,
visto nao ser exclusiva dos tropicos esta modalidade
do impaludismo.

Sombon prop6e, para subtituir as duas expressoes
criticadas, os nomes de sub-tercd e semi-tercd, ja
usaclos de Hippocrates, de Celsus e de Galeno.

Usaremos, em nossa descripgio, da expressio e
mamadba, distinguindo, com Laveran, as duas varie
dades parva e magna.

Na variedade magna comprehenderemos o typo
morphologico da quartd  (var. magna ». 1) e o typo
morphologico da terca benigna fvar. magna ». 2).

Para designar as febres irregulares e estivo-ou-
tomnaes dos italianos, a tropical de Koch, servir-nos-
emos da expressao fergd-grate, visto como a palavra
maligna lembra dontrinas hoje destruidas.,

Antes de entrarmos na descripcilo dos diversos
typos morphologicos do hematozoario, viamos des-
crever succintamente os dois cyclos evolutivos delle,
um endogeno, no sangue humano, € o outro exogeno,
no organismo do mosquito.

Juntamos aqui um quadro contendo a termino-
logia que Ray Lanchester propde para os estadios do
desenvolvimento do hematozoario, no Srifish Medical
de 156 de Marco de 10902,

Pensa Ray Lanchester ndo ser conveniente appli-
car ao hematozoario as expressdes usadas para os
coccidios, conyindo antes designar os diversos estadios
da evolugdo do parasita do impaludismo, por wvoca-
bulos proprios, que lembrem as condigoes de forma e
de desenvolvimento peculiares ao germen.

Nao empregamos as expressoes de Ray Lan-
chester, julgando acceitaveis as razoes que as justi-
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ficam, por serem ainda pouco usadas pelos autores ¢,
por isso, capazes de trazerem confusdo 4 leitura do
nosso trabalho,

A perpetuagio da especie do parasita do impalu-
dismo ¢ realisada no organismo do anopheles, diptero
sugador da familia dos culicidios, que retira do sangue
humano as formas sexuadas do hematozoario, inca-
pazes de proseguirem ali a evolugdo endogena. shiso,
gentea de Blanchard, menogenica de Hieckel-Grasst, a
spurnlagdo dos andores anfigos.

Da sangue humano sio retirados pelo anopheles
0s gametos, isto €, as [Grmas sexvadas, de ambos os
sexos, do parasita, esphericas ou em férma de cres-
cente, conforme o typo morphologico do hemato-
z02rio,

Com a porcdo de sangue extrahido os gametos
siio lévados até o estomago do mosquito € alu prepa-
ram-se para a funcgdo reproductiva,

(05 pametos em f[érma de crescente tornam-se
primeiro esphericos, depois ellipticos e os outros ndo
mudam de forma,

As outras [Ormas do parasita ndo sexuadas, mor-
rem desde logo e sio cﬁ?;eridas juntamente com o
sangue com que foram, s6 ficando vivos os gametos,

Dos gametos machos, ou microgametocytos,
sahem filamentos delgados, tendo uma das exiremi-
dades um pouco dilatada e muito moveis.

Siio os flagellos, representantes aqui dos sperma-
tosoides dos vertebrados,

Os flagellos deslisam, por movimentos activos,
pela mucosa do estomago, & caca dos organismos fe-
meas, que, nma vez encontrados, sio fecundados, re-
sultando dahia formagdo de um novo organismo, o
zigota, que representa o resultado da fusio do proto-.
plasma e da substancia chromatica do microgameta ou
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flagello, com o protoplasma e a chromatina do macro-
gametocyto ou gameto femea.,

O zigota mede a principio de G a 7 microm, e é
espherico, férma que em breve abandona para tornar-
se fusiforme e poder assim penetrar entre as cellulas
epiteliaes da mucosa do estomago, em cuja parede
vae-se enkystar.

Os kystos, de forma arredondada, contendo no
interior certa por¢io de pigmento, continuam a evo-
luir na parede do estomago ¢, no fim de 10 a 15 dias,
tém terminado o desenvolvimento, medindo entdo de
60 a 80 microm. e sendo visiveis na superficie externa
do estomago,

O contetdo dos kystos € agora constituido de
pequenos corpos, de extremidades afiladas, compostos
de um grande nucleo cercado de pequena porgdo de
protoplasm a.

Sdo 0s sporozoitos que, uma vez maduro o kysto,
sio postos em liberdade e penetram na cavidade geral
do mosquito, sendo lévacdos pela circulagiio até as
elandulas salivares,

Pela picada do anopheles sio injectados no san-
gle os sporozoitos, em numero variavel,

Aqui a terminagdo do cyclo evolutivo exogeno,
sporogonia ou amphigonia, e o inicio da evolugio en-
dogena, shisogonia ou monogonia (%),

A invasiio das hematias verifica-se logo dEPﬂis da
chegada, no sangue, dos sporozoitos, e, no interior
dellas elles se desenvolvem, chepando ao estado
adulto, em tempo variavel, conforme o typo morpho-
logico do parasita; os organismos adultos, na evolu-
¢do asexuvada, denominam-se shisontos,

Os shisontos vio em breve se segmentar, sendo
o inicio da segmentacio delles a divisdo da chroma-
tina, cujas porgGes vio para a peripberia do parasita,

~(*)  Acompanhimos nesta descripcio a Neveu-Lemaire, dis-
cipulo de Blanchard.
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O protoplasma dividese tambem e numero de
partes iguaes as da chromatina e assim fica constituido

o corpo segmentado, que contém na parte central

Intermittencia
da elevaglo ther-
mica no impalu-
dismo.

todo o pigmento, resultado da transformagio da he-
maglabina,

Pela ruptura dos globulos vermelhos vao entio
para o plasma as unidades do organismo segmentado,
05 merozoitos, os quaes invadem de novo as hematias,
iniciando-se outro cyclo evolutivo.

Assim vae, até que o hematozoario seja phagocy -
tado pelo loucocyto ou até a transformagio sexuval de
todos os individuos de uma geragio de parasitas,

Eis, em breves tracos, os cyclos evolutivos do
germen do impaludismo,

A evolugao endogena apresenta particularidades
para cada um dos typos morphologicos, conforme
vinos dizer,

A razio de ser da intermittencia febril, caracter
commum a todas as modalidades clinicas do impalu-
dismo, permaneceu por muito tempo obscura.

‘Diversas interpretagbes vieram para explicar o
phenomeno ; nenhuma dellas, porém, ficou de pé, nem
a accumulagio da materia morbifica, de Sydenham,
nem a acgdo do systhema nervoso, de Trousseau,

Foi ainda Golgi, um dos maiores nos estudos do
impaludismo, quem estabeleceu, e de modo exacto, a
relagio entre a febre e a evolugio endogena do pa-
rasita.

O elemento febre esti immediatamente ligado ao
eyelo evolutivo do hematozoario, obedece em seu
apparecimento 4 successdo das phases evolutivas do

germer.
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O inicio da elevagio thermica é simultaneco 4
ruptura dos corpos segmentados, quando sao langados
no plasma os merozoitos, producto da segmentagao
dos shizontos, &, com certeza, alguma coisa mais, a
‘substancia pyrogenica, que vae actuar sobre o meta-
bolismo organico, perturbando-o, e ahi provocando, por
isso mesmo, o desequilibrio thermico.

A experimentagio nio demonstrou ainda a exis-
tencia de uma toxina paludica ; fbra, porém; quasi
uma anomalia biologica deixar ella de existir.

De ser o cyclo evolutivo endogeno regular e ter
a mesma duragio em cada um dos typos morpholo-
gicos do parasita, resulta a intermittencia febril e a
correspondencia entre as variedades do hematozoario
e as modalidades clinicas da febre

J& vimos (que os partidarios da pluralidade admit-
tiam tres especies parasitarias, correspondendo cada
uma dellasa um typo febril: eram 0s parasitas da
quartd, os da terga e os das febres irregulares e estivo-
outomnaes,

A ulima especie era ainda dividida em duas
variedades, uma para a febre quotidiana e outra para
a tercd maligna,

Hoje, esta provado, ¢ este conhecimento ¢ por
todos acceito, ndo existe parasita da quotidiana, a
qual ¢ sempre ou uma tercd dupla ou uma quarta tripla.

As continuas palustres nao constituem tambem
typo febril especialisado ; sdo, em geral, tergds duplas
graves, de elevagio thermica prolongada, sendo entio
muito curto, quando existe, o periodo de apyrexia, nao
se caracterisando por isso no quadro thermico.

No genero plasmodium sdo geralmente descriptos
os parasitas da tercd benigna e os da quarti ( plasmodtum
tipax a plasmodivm malarie); no genero laverania é
estudado o parasita da terqd grave (laverania malariz).

Descreveremos as duas variedades, magnae ¢ parva,
da kemamarba, subdividindo a primeira em variedade
magna da qguartd ¢ em var. magna da leyid,
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Typo morphologico da quaria (hemamaba mala-
rie, var, magna n. 1),

E' a variedade parasitaria mais raramente obser-
vada nos hospitaes do Rio de Janeiro.

As formas jovens do hematozoario, aqui, como em
qualquer dos typos morphologicos, nio apresentam
caractéres proprios typicos, 0s quaes s6 apparecem
nas f6rmas desenvolvidas.

O parasita joven intra-globular ¢ sempre ovoide
ou elliptico e tem movimentos amiboides muito lentos.
E' maor do quea firma correspondente da terga
grave e de dimensdes quasi eguaes as do typo parasi-
tario da tergd benigna,

Quando mais desenvolvido, o parasita torna-se
fortemente pigmentado, sendo os granulos pu basto-
netes de pigmento sempre maiores, caracter distinctivo
importante, do que nas variedades morphologicas das
terchs.

A hematia parasitada diminue muitas vezes de
volume, conserva quasi sempre inalterada a coloragdo,
ou entiio torna-se um pouco escura.

As preparagoes coloridas sdo sempre mais instru-
ctivas, tornando mais salientes os caracteres do pa-
rasita.

Aqui o parasita joven apresenta-se sol o aspecto
annular, constituido de uma faixa externa intensa-
mente corada em azul, pelo processo de Laveran, e
de uma parte central descorada,

Nesta, ou num ponto da parte corada, ha uma
pequena  massa vermelho-vipleta, considerada pela
maioria dos autores como o nucleole, por alguns como o
nucleo, ao passo que a porgio descorada & por alguns
supposta o nucleo, por outros um espago vasio e seria
finalmente, para certos autores, o succo nutritivo.
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O3z parasitas desenvulvidos, destinados 4 perpe-
tuagio da especie, sio o3 gametos dos dois sexos, de
fbrma sempre espherica.

A distincgdo entre o gameto macho ou micro-

ametocyto & o gameto femea ou macro-gameto €
Eu:il. pela quantidade de chromatina, sempre mais
abundante no primeiro e espalhada em toda a massa
protoplasmica, que se apresenta aqui de coloragio
azul menos intensa do que no organismo femea.

O desenvolvimento completo do parasita é reali-
sacddo em T2 horas, e, por isso, porque o inicio da ele-
vagda thermica coincide com a divisdo do rasita,
dara logar este typo morphologico a manifestagdes
febris quartds.

O corpo segmentado apresenta muita semelhanga
com o capitulo da margarida, sendo em sectores
esphericos a divisdo do parasita.

) numero de merozoitos & muitas vezes de 8, (foi
este o pumero gue mais frequentemente  observamos
em dois casos que nos fol dado estudar) podendo
chegar a 12 ou a 16, segundo Golgi,

Occasiona esta variedade parasitaria oma lorma
clinica da molestia sempre benigna.

Sifor encontrado pelo exame do sangue uma
phase unica do desenvolvimento do hematozoario, far-
se-i o diagnostico de quartd simples.

CQuando houver a simultaneidade de dois estadios
da evolugio do parasita, ter-se-a4 uma quarta dupla, e
assim por diante,

Typo morphologico da lera benigna (hemamaeba
malarie, var. magnan, 2.)

Sdo muito mais activos os movimentos das [6rmas
jovens mtra-'f;luhulares neste typo morphologico, do
que no parasita da quarta,

| |
|
|
r
|
|

-

Typo um."-E
phologico «dad
tergl bhenigua,
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. Pigmentase tambem mais depressa, sendo menos

-volumosos os gametos, de pigmento pardo-escuro,

- Ahematia parasitada, no geral augmenta de vo-
Jume. ¢ isso desde os estadios muis novos do parasita.

~Nas férmas desenvolvidas & quasi sempre abun-
dante a quantidade de pigmento, que € visto, &s vezcs,
em activos movimentos no intérior do protoplasma.

As formas adultas 530 sempre maiores do que as
'da quarta e nellas os movimentos amiboides $io mais
lentos do que nas Grmas jovens.

O globulo vermelho poderi ser totalmente
occupado pelo parasita, sendo apenas vista umi pe-
quena orla delle, ou entdo, por ter augmentado de
volume, deixari aindd ver grande parte da sua
substancia.

Os gametos sdo tambem esphericos e os cara-
cteres distinctivos entre o8 sexos 510 0s mesmos que
para os gametos da quartd.

Entre os pametos e shisontos existem differengas
nas dimensdes, maiores nos ganetos, ¢ nos granulos
de pigmento, tambem mais volumosos nas [6rmas
sexuadas.

Nas preparagoes coloridas, pelo processo de
Laveran, as formas jovens intra-globulirés, como na
quartd, apresentam. se com uma faixa circular externa
intensamente corada em azul, tendo quasi sempre um
espessamento na porgido média e uma rona central
descorada. '
| A parte externa azul, o aro do anel, ora ¢ con-
tinua, ora ramificada, o que indica a fixagdo do hema-
tozoario em repouso oy em movimento.

Ha tambem uma porcao de chromatina corada em
vermelho-rubi; e de posicio variavel, existindo, &s
vezes, mais de uma massa chromatica.

Um facto muito constante aqui & a presenga, nas
hematias parasitadas, de granulagoes coradas em
vermelho-rubi, o que observimos pa quasi totalidade
dos casos de tergd benigna que estuddmaos,
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Sado as granulagdes de Shuffner, caracteristicas da
modalidade tergd benigna do impaludismo.

Nas observagoes multiplas que fizemos, era
constante a relagdo entra o grdo de desenvolvimento do
parasita ¢ a guaniidade destas granulagoes, assim como o
volume dellas.

Nas formas annulares as pranulagdes eram pe-
quenas e iam augmentando, a medida que o parasita
se desenvolvia.

Pareceu-nos tambem notar sempre maior quan-
tidade de granulagoes de Shuffner, de granulos mais
volumosos, mas kAemalias parasifacas por formas se-
xuadas do hemalozoario.

A natureza das granulagdes de Shuffner nao esta
ainda definitivamente explicada.

O cyclo evolutivo endogeno € realizado em 48
horas ¢, dahi, a manifestagio ter¢d da febre.

Uma s geragdo evoluindo no sangue dara logar
a uma tercd simples ; duas geragdes dardo uma tergd
dupla,

Quando as duas geraghes tém os mesmos esta-
dios de desenvolvimento, pouco distantes entre si, de
modo que a segmentagdo realisa-se no mesmo dia,
ter-se-4 uma dupla terga,

A divisao do parasita effectua-se na circulagio
peripherica e nos orgdos centraes.

Os corpos segmentados, porque o sio em calote
espherica, assemelham-se a uma amdra.

ODccasiona esta variedade parasitaria férmas clini-
cas benignas do impaludismo.

Typo morphlologico da tergd grave (hemamarba ma-
larie, var. parova).

LIm dos principaes caracteristicos das formas
jovens desta variedade ¢ a extrema exiguidade de suas
dimensdes, menores do que as férmas correspondentes
da variedade magna.

—— s o c——— 8

Typo mor.
phologico - da

lercil grave.
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Sao tambem de grande mobilidade no interior da
‘hematia, de movimentos ahi muito rapidos, emittindo
psendopodos por tados os lados.

() pigmento € nointerior dellas, muito pouco abun-
dante, ausente, mesmo, segundo alguns, nas frmas
jovens, Quasi nunca chservimos pigmento nos peque-
nos anneis; nos grandes elle existia quasi sempre,
em granulaghes muito tenues.

Sdo aqui frequentes as alteragoes da hematia,
sendo notada muiras vezesa apoikilocytose e a poly-
chromatophilia.

() parasita effectva apenas uma parte do desen-
volvimento na circulagio periplienca

Quando attinge certo crescimento, recolhe-se aos
orgdos profundos, para completar alli o cyclo evolu-
tivo e segmentar-se.

Por 1850, na circulagdo peripherica, quasi s6 obser-
vamos, nos multiplos casos de que dispuzemos, formas
jovens do parasita.

A duraciio do cyclo evolutive endogeno é aqui de
48 horas, sendo, portanto, sempre tergds as manifes-
tagoes febris do impaludismo occasionado por esta
variedade parasitaria.

As formas sexuadas sZo muito caracteristicas, pelo
aspecto em crescenté que apresentam, O que SO 5e ve-
rifica nesta variedade.

Os crescentes sio ou machos, microgametocytos,
ou femeas, macrogametos.

A differenca entre os dois sexos ¢ ainda feita pela
maior quantidade de chromatina e menos intenso
colorido do protoplasma, pelo processo de Laveran,
no o ismo macho.

crescente é encontrado com grande frequencia
nos casos de cachexia paludosa e no impaludismo
chronico, o que levou os primeiros pesquizadores a
fazerem delle um typo morphologico exclusivo destas
duas modalidades da molestia.

Esta demonstrada a inverdade desta theoria. E a
frequencia do crescente na cachexia e no impaludismo
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chronico explica-se, a nosso ver, pelo facto de ser a
hemamaba malariz, var, parva, a variedade do para-
sita que mais vezes conduz 4 cachexia e que mais
requentemente actoa de modo demorado no orga-
nismo, por ser a variedade parasitaria a mais virulenta
e a que mais resiste 4 reacgdo organica € a4 acgdo me-
dicamentosa.

Muito mais cheias de ensinamentos sioas prepa-
ragbes coloridas, nas quaes € possivel estudar, com
minueia, as condigoes de fdrma e de disposigio do
parasita na hematia, as alteragoes desta, etc,

As [6rmas jovens intra-globulares apresentam-se
sempre sob o aspecto annular, contendo -ainda uma
faixa externa azul, #is vezes continua, € outras vezes
com prolongamentos varios, de [6rmas diversas, o que
indica a grande actividade dos movimentos amiboides.

Nos anneis encontram-se grios diversos de des-
envolvimento, sendo os menores delles de diminsdes em
exiremo extguas, de percepedo ds vezes difficil, mesmo
nas preparagdes mais bem coradas,

Parecese-nos nelay cevia velogio enlye as dimensdes
dosanneis ¢ a gravidade da molestia, sémdo as formas
mais graves desta aquellas gue apresentfam anneis de
maitor exigitdade.

Nos corpos segmentados, os merozoitos ndo apre-
sentam ainda, segundo a opinido da maioria dos au-
tores, a forma annular, =6 apparecendo ¢sta quando o
parasita penetra na hematia.

No interior da faixa azul externa ha sempre nma
zona descorada, ¢, ora no interior della, ora num ponto
da parte corada, existe sempre uma massa punctiforme
de colorido vermelho-rubi, sendo frequentissima a
presenga, no mesmo annel, de mais de uma porgio
chromatica.

I£" notavel a tendencia dos anneis para localisa-
rém-s¢ nas bordas das hematias, onde sio vistos
muitas vezes presos por uma pequena superficie,
ficando o resto do parasita livre no plasma. -
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Este facto foi muito observado pelo Dr. Maurer,
cujo trabalho publicado no Centralldat fiir Bakterio-
logie (5 de Novembro de 1002, pag, 695). traduz uma
meticulosa observagio sobre as formas parasitarias da
malaria perniciosa.

Muitas das verdades contidas nos estudos do
Dr. Maurer foram por nos verificadas, com exactidao
absoluta.

O Dr. Maurer vin muitas vezes o protoplasma
dos annets, isto é, a faixa azul, abracar de ambos os
lados a orla da hematia, como se fosse uma garra, o
que lhe faz attribuir ao protoplasmo papel importante
como orgio de apprehensao,

~ Verificou ainda o Dr, Maurer que o parasita da
perniciosa permanece por muito tempo sobre a he-
matia, sem nella penctrar, ahi emittindo prolonga-
mentos, mais accentuados nos anneis de certo desen-
volvimento,

A zona externa descorada, que Mannaberg consi-
derava como o nucleo do parasita, Bastianelli e Bignami
€Omo um espago vasio, € considerada por Maurer como
uma massa liquida, succo nutritivo, identico aos
vacuolos nutritivos dos protozoarics. Considera a faixa
azul como o protoplasma e a massa punctiforme de
chromatina como o nucleo,

O habil pesquizador divide em pequenos e grandes
os anneis da perniciosa,

Nos grandes, nota certas alteragdes do nucleo,
(que ord apresenta o dspecto de haltere, ora o de

ferradura.

Agqui os prolongamentos do protoplasma  sdo
muito abundantes, arientando-se em todas as direcgoes
no interior da hematia.

A faixa externa de protoplasma ¢ mais espessa
nps grandes anneis do que nos pequenvs e cerca
ainda o succo nutritivo,

As alteragoes da hematia sdo mais accentuadas
nos grandes anneis.
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Diz Maurer ser excepcionalissima a presenga de
formas desenvolvidas do parasita na peripheria, o que
as nossas observacoes confirmam.

E' frequente nesta variedade do parasita a poi-
kilocytose, como ji o dissemos, e Celli descreveu uma
especie de dﬂﬁtntrﬂqﬁtl do globulo vermelho a que
denominou Globuly »assi ottonats.

A hemoglobinuria seria,na opiniiio de Celli, muitas
vezes determinada pelo parasita da estivo-outomnal, ¢
devida 4 destruicio da hematia, por hemolyse, sem
penetracdo do hematozoario no globulo vermelho.

Nunca observamos aqui caso algum de hemoglo-
binuria paludica, quando, entretanto, é de extrema
frequencia entre nos a fGrma grave do impaludismo,

L'ma mesma hematia € ds vezes invadida por mais
de um parasita e, entio, a medida que se desenvolvem,
ha fusdo dos protoplasmas em certos pontos da su-
perficie delles, de modo a imitar as figuras descriptas
por Ewing, como conjugacio do hematozoario no
interior do globulo vermelho. Uma das nossas es-
tampas, d= um caso de impaludismo pernicioso, € bem
demonstrativa deste facto ¢ de outros que por ahi
deixamos descriptos. (£sf. »n. I).

O estado de segmentagdo neste typo morpholo-
gico ¢, 4s vezes, muito prolongado e, por isso, os
accessos febris sio muito longos, verificando-se quasi
sempre a continuidade delles.

Dahi, as manifestacoes febris quasi sempre con-
tinuas nas férmas clinicas da molestia.

Qutras vezes ha phases de apyrexia, muito curtas
quasi sempre, e furtando-se ao tragado thermico, sia
temperatura nio for tomada em intervallos de tempo
pouco espacados.

Nio ha segmentagio na peripheria e sim nos
orgaos centraes.

A presenga de duas geragdes de parasita no
sangue dard logar auma tergd dupla grave; como,
porém, os accessos sio longos, a elevagio thermica
serd, neste caso, continua,
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Na terck simples grave tambem lia muitas vezes
continuidade da elevacdo thermica, devido 4 duragao
de eada accesso 4s vezes, por mais de 24 horas,

Sao sempre graves, € nos hospitaes desta cidade
muito frequentes, as formas clinicas produzidas pela

hémameeba. parva.

Fora necessario nm grande  espirito de synthese,
muita logica de raciocinio & de observaglio, para clas-
sificar as forinas clinicas do impaludismo de modo a
satisfazer amplamente 4s exigencias da pratica ¢ as
inposigoes scientificas,

Nao conseguiriamos, de certo,realizar empreza de
tanta difficuldade, e, trazendo aqui um ensaio de clas-
sificacio, obedecemns ans deveres de methodo e is
necesgidades desse trabalho,

O que esti feito sobre o assumpto, embora de
mestres respeitados e eminentes, ndo satisfaz 4 natu-
reza destes estudos e nem @ opiniio do autor.

Baseam-se as dassificagtes de impaludismo es-
pecialmente no elemento febre, auxiliado, ds vezes,
de alguns lactores mais.

o as modalidades da febre o criterio  principal
das classificagdes que ¢ntre nds existem, ¢, entio, fica
a molestia dividida em tantas formas quantos sio os

typos febris.

Nio julgamos razouavel que assim seja, porquanto
o que ahi fica dassificado & o elemento febre ¢ ndo a
¢specie morbida de cujo todo elle fax parte,

Sao illogicas, a nosso ver, essas classificagoes.
porgque tomam a parte pelo todo, veem noimpaludismo
a febre, um dos clementos morhbidos da molestia, ¢
nada mais.

Por ellas;, pelas classificacoes que entre nos
existem, o diagnostico clinico ndo traz o menor escla-
recimento 4o prognostico.
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De facto, dizer que um. doente tem febre remit-
tente ou continua palustre, ¢ apenas diagnosticar uma
das expressoes sympromaticas da f:i-::l}E:iE morbicda, sem
nada adiantar a respeito do griao de maior ou menor
gravidade della.

Além disso, ¢ um expressar defeituoso esse, por-
quanto, aquillo de que o doente soffre; o que evolue
no organismo delle, é o impaludismo, com manifesta-
coes lebris remittentes ou continuas ¢ nio a febre, que
podera accidentalmente  desapparecer, continuando,
entretanto, a evoluir a infeccio,

E' necessario seja o typo morphologico do  para-
sita o elemento principal no criterio de classificagio das
formas clinicas do impaludismo, porque o evoluir da
infecgdo ¢ as suas manifestacoes clinicas estdo imme-
diatamente ligadas 4 variedade parasitaria,

Depois, a madalidade da febre, funcgdo da viru-
lencia do hematozoario e do numero de geragdes delle
Ao sangue, ¢ uma expressio symptomatica mutavel,
nio I:-n-chrlidn, por isso, constituir base principal de
classificacio,

Ainda mais, nas classificagoes bhaseadas exclusi-
vamente nas manifestagoes febris, encontra-se este
illogismo deploravel :

Ora 530 separadas modalidades de impaludismo
inteiramente identicas, ora reunidos, em um grupa-
mento unico, typos morbidos diversos. Assim ¢ que a
continua palustre pode ser a tergd dupla, grave ou
benigna, a quartd tripla, sempre benigna, a tercd
grave de longos accessos, ete., resultando d'ahi grande
confusao, nenhum methodo scientifico nas classifica-
¢Oes, que ndo satisfazem as exipencias da pratica, por-
quanto nada dizem sobre as indicacoes therapeuticas,

Vamos expdr algumas das classificacoes geral-
mente usadas, fazendo de cada uma dellas rapida ana-
lyse,

Lavéran divide assim as férmas clinicas do impa
ludismo: febre intermittente, febre continua, cachexia
paludosa, accesso pernicioso e formas larvadas.

Clasificacio
de Laveran.
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O primeiro grupo, visto ser a intermittencia da
febre uma condigao peculiar a todas as modalidades do
impaludismo, €& insubsistente, abrange factos disseme-
lhantes e ndo pode ser conservado,

0 segundo grupo tambem ndo se justifica, porque
a continuidade febril pdde ser luncgdo de estados viru-
lentos diversos do parasita, a cada um delles estando
ligado um determinado typo morphologico. E', por-
tanto, obscura, sob o ponto de vista do prognostico,
esta systhematizacao,

Accesso perniciose, julgamos ser um modo  defei-
tuoso de expressar a maxima gravidade do impalu-
dismo.

Na infeccdo palustre o accesso € representado por
um pericdo de elevagao thermica, ligado an cyclo evo-
lutivo de uma geragdo de parasitas, contendo por isso
A expressio decesso fermicioso, a idéa de que a mo-
lestia € constituida pela evolugdo de uma unica gera-
¢do de hematozoarios, o que nao & verdadeiro,

Impaludisme  perniciose sim, déversed dizer, com
toda a logica, sendo eriterio de avaliagio da pernicio-
sidade 4 maxima gravidade da molestia,

O quinto grupo de Laveran, composto das for-
mas larvadas do impaludismo, comprehende factos que
o proprio classificador julga de extrema ranidade.

Sao ahi reunidas as manifestacdes insidiosas,
anomalas da molesta, e que, por issomesmo, furtam-se
quasi sempre ao diagnostico etiologico: as nevralgias,
0 Zona, a urticaria ¢ outras erupgoes cutancas, as he
morrhagias, o tico doloroso, o torticolis, as paralysias e
convulsoes, as insomnias, vertigens, a angina do peito
e outras perturbagtes cardiacas, a asthma, a bronchite,
Bte., eis o conjuncto de manifestacoes clinicas que
r:fl_dum ser assumidas pelas (ormas larvadas do impa-
udismo,

Em primeiro logar ndo existem estudos rigorosa-
mente scientificos que, pelo exame do sangue, tenham
responsabilizado o unpa}udisum pela ctiologia  destas
expresstes morbidas,
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[mpaludismo quer sempre dizer presenca do he-
matozoario na sangue, e, para que o diagnostico etio-
logrico possa ser scientihcamente estabelecido, & indis-

ensavel seja encontrado o parasita na circulagdo.

epois, as especies morbidas sio cxtremamente fixas
em suas manifestaches symptomaticas, porgue o pro-
cesso pathogenico dellas é sempre o mesmo, devendo
ser pesquizada alguma complicagdo, quando ha um
symptoma anomalo.

A febre amarella, por exemplo, € sempre consti-
tuida pelos mesmos clementos morbidos, varaveis em
intensidade, immutaveis, porém, em natureza, () que
varia nas especies morbidas micrabianas ¢ a viru-
lencia da causa pathogenica ou a resistencia do orga-
nismo affectado; por isso, constituindo as molestias,
sa0 encontrados os mesmos elementos morbidos, varia-
vels apenas em intensidade, visto ser immitavel o
mechanismo de accio da causa morbida.

Nio acreditamos muito no impaludismo larvado;
jamais nos loi dado observar um caso unico da mo-
estia, cujas manifestagOes clinicas se furtassem  por
completo ao quadro symptomatico classico.

A nossa observacdo ¢, em verdade, bastante limi-
tada, visto subir apenas a cento e tantos o numero de
doentes de impaludismo que observamos. Entretanto,
ha nella alguma coisa de aproveitavel : ¢ a verificacio,

lo microscopio, de todos os diagnosticos de impa-
udismo.

Transcrevamos aqui o modo de expressarse do
ilustrado Dr. Fajardo a respeito do assumpto :

«Com relacio 4s modalidades larvadas da ma-
laria ¢ febris larvate ) devo confessar que ndo  tive
occasiao de observar um 56 caso durante dez annos
onde encontrasse o parasita de Laveran no sangue do
doente, Acredito que ¢ uma forma clinica insubsis-
tente, & qual depois. de Bonnet, Griesinger, tem se
do limitando de anno para anno ¢ tende a desappa-
ecer.»
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Classificigia '..'-'[-'g.ﬂﬂs Homem, um .dnﬁ martas mais  saudosos
oive) Ho- da medicina brazileira, divide assim o impaludismo:

Febre intermittente simples;
W = larvada;

» o remitiente simples;

» - pseudo-continua;

n

" " iliosa dos paizes quentes;

»  perniciosa, com varias formas, uma das

qﬂﬂﬁin hnida.

Esta classificacio do grande mestre, estabelecida
quando ainda ausente a noclo pathogenica da mo-
v ) lestia, ¢ por isso mesmo  inacceitivel,

Clsihieredo  © Na classificagio’de Mannaberg entra a_especie
SRS parasitaria como um dos factores principaes, r]ivi\:rindn
o grande sabio do seguinte modo o impaludismo:

Febres produzidas pelos parasitas da quarti e da
terca de Golgi; '

- Febres produzidas pelos erescentes;

Febires em que se encontram ambos 0s parasitas e

Febres larvadas,

Tendo uma base acceitavel, esta classificaglo ¢
falba de rigor scientifico, porquanto consagra theorias
que os estudos modernos inutilisaram; & além  disso,
em éxtremo deficiente,

A forma em crescente do hematozoario ¢ de
absoluta esterilidaie pathogenica, destinada a perpe-

tuar a especie parasitaria, incapaz, portanto, de occa-
sionar manifestacoes morbidas quaesquer,

~ Admitte 0 autor a infécglo mixta como fGrma
clinica da molestia, Pensamos que si as manilestagoes
febris do impaludismo podem ser mixtas; nao a forma
clinica, que ¢ constituida de outros clementos mais,

Quando existem no organismo dois typos mor-
phiologicos diversos do parasita, a cada um delles cor-
respondendo um grio de virulencia, na expressao
symptomatica total 56 serd representado aquelle cujo

remittente IE.:'Juduﬂa ty phoidéa;
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numero for predominante. Assim ¢ que, si estiver o
organismo infeccionado pelos typos morphologicos da
tergd grave e da benigna, por exemplo; si os hema-
tozoarios da primeira variedade forem em numero
sufficiente para fazerem sentir sua acgao pathogenica,
ter-se-a uma forma grave da molestia, tornando-se o
arasita da tercd bemigna um auvxiliar da funccio mor-
ida do parasita mais virulento.
~ Um mixto de gravidade e benignidade nao po-
dera existir na forma clinica do impaludismo.

Agora, nas manifestacoes febris, sim, er-se-i
com J!I‘-Eﬁ‘.l-l:ﬂ[]tl' um typo mixto, visto como ellas estéo
Iig:u].'m a0 cyclo evolutivo do parasita. Presentes no
sangue a hemamaeba malaria: var. parva ¢ a variedade
magna da quarta, virlo na manifestacao febril duas
series de accessos, uma com intermittencias quartds e
outra com intermittencias tercas. Neste caso, a {orma
clinica sera grave e a manifestacao febril serd mixta.

Admittimos a fdrma mixta como subdivisio das
ormas grave € benigna da molestia ¢ ndo como divisao
primaria.

Do grupo das febres Jarvadas ja fizemos a nossa
critici contraria,

A classificagao de Scheube ¢ a seguinte; febre
remittente e continua; febre perniciosa; formas larva-
das; anemia palustre.

Martins Costa produziu um grande trabalho de
synthese, tornou patente grande criterio de observa-
¢do clinica, na classificagio trazida as [Grmas do impa-
ludismo.

_ Para aquelles dias, quando as nocoes etiopatho-
genicas prevaleciam ainda obscuras, quando os pre-
ceitos de pathologia geral nao se assentavam, como
hoje, em bases prolundamente scientificas, a classifi-
cagio do pranteado sabio era satisfactoria, devia preva-
lecer e prevaleceu longamente a unica usada entre fis.

Actualmente ndo; basease clla em principios
falsos, estd em desaccordo com as acquisicoes scien-
tificas modernas, :

Classificacio
de Scheube.
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Da classificagio de Martins Gosta daremos o
de H:-I?ﬁ'_, _'H“ resumo apresentado pelo Dr. Fajardo:
Costa,
Simples
: 1 Febres intermittentes { Duplas
» Dobradas
Il Febres remittentes
HI  » continuas
, IV Typo typho malarico ou remittentes palustres
typhoidéas.
V' Febres com manifestactes larvadas.

| Acompanhada (comitatee
V1 Febre perniciosa }'I‘ orki) i aolitatia,

VII Cachexia_palustre | E:;::hm

Classificacdo Thayer, ja dos modernos, divide assim o impalu-
de Thayer. dismo: 17 febre tera; febre quarts; 20 febres irre
gulares; febre estive-outomnal,

b O Dr, Fajardo trouxe ha pouco uma classificagio.
Faz da molestia as seguintes modalidades:

wr Simplex
Terciana {Du;:lﬂ:

-

. Sim:pli:!c
A e - ¢« Duplex
B e gu | B
vy e [ Simplex
Duplex
(Comatosa

1 Hemiplegica
Convulsiva
| Delirante

Tropica

1 Fnrmaﬁ clinicas combinadas, complicadas ou
de curso

HI Im dwmn chronico,

IV Cachexia palustre.
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Além desta, comprehende a  classificacao  do
Dr. Fajardo outras formas interrogadas, visto ndo
estarem ainda sanccionadas pely experiencia ¢ pela

tica,

Esta classificaco esti de acedrdo com as mais
recentes acquisigoes scientificas, tendo, alem disso, a
vantagem: de ser bastante synthetica. Della discor-
damos, porém, ¢m certos pontos, conforme esta pa-
tente na critics de outras classificagdes. !Jl.llgﬂndn bem
lormadaos alguns dos grupos ahi estabelecidos, delles
nos serviremos na classificaciio que adiante vamos
deixar.

FFagames agora rapida analyse da classificacao do
impaludismo contida no programma da Faculdade.

Nao estamos de accordo, em muitos pontos, com
o modo pelo qual o illustrado professor interpreta alli
o impaludismo, e wvamos emittir 4 nessa opinido
franca.

Transcrevamos o programma da cadeira de
pathologia medica:

PALUDISMO AGUDO FEBRIL SOLITARIO SIMPLES

a) Typo intermittente.
4  » remittente.
¢ »  pseudo-continuo,

PALUTHEMO AGUDK FEBRIL ACOMPANHAIN

@) De syndromas ou elementos morbidos be-

nignos.

Estudo critico e descriptive do syndroma ictericia
e sua associagiao ao paludismo.

Estudo critico e deseriptivo do syndroma typhoide
& sua associaciio ao paludismo,

Estudo critico e descriptivo do syndroma  hemo-
globinuria € sua associagio ao paludismo.

Estudo eritico da perniciosidade. Paludismo per-
nicioso (typo algido, cerebral, medullar ¢ pulmonar,)

Classifi
e Azevedo So
dré. .
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PALUTHSMO FEDRRIEL pROJUKC IOX ALH

a)  Typo typho malarico,

) 3:«Pﬂl imlu mialarico.

Paludismo larvado.
Paludismo chronico.

a) Anemia palustre.

¢l Hepantes parenchymatosas palustres,
¢} Cyrrhoses palustres.

@)  Nephrites palustres.

¢): Pneumonias palustres.
r) l;ardinj_mthins palustres,
£) Cachexia palustre,

Do primeiro grupo fizemos a critica nas consi-
deraches geraes sobre as classificacoes  existentes,
() yypo febril imtermittente, podendo comprehender
tadas as modalidatles clinicas l.&u impaludismo, &, por
isso mesmo, defeituoso, visto significar formas clinicas
intelramente dissemelhantes no prognostico, na evo-
lugan, e, por isso mesmo, nas inJinm;ﬁr:s therapeuticas,

Quanto ao typo remittente, constituido daquellas

‘manifestagoes febris, nas quaes as descidas da tempe-

ratura 540 passageiras, nunca attingindo o normal, ¢

tambem insubsistente como forma clinica autonoma

da molestia,

Além disso, ndo vemos razdo para separal-o do
t_ﬂﬂ:ﬂimtypouu seudo-continuo,  quando  em ambos
ha continudade de elevacio thermica.

Vejamos o segundo grupo.

letericia ¢ um elemento morbido. no. dizer; do
eminente Francisco de Castro, e, porisso, so poderi
existir constituindo uma especie morbida. Existir au-
tonomicamente ndo poderd, nunca, porque ¢ um  dos
radicaes organicos da molestia. Tambem a hydroxila,
radical do composto chimico, so existe fazendo parte
de um conjuncto malecular.



Neste caso. quando ha ictericia no: impaludismo,
uma de duas: ou este ¢lemento morbide ¢ occasionado
pela infeegao palustre e, entao, a molestia estara aug-
mentada de mais uma expressao symptomatica  geril-
mente ausente; ou adctericia serd produzida por uma
outra causa ou infecgio simultanea, pela streptococea,
pela staphylococcia e teremos uma associacido de espe-
cies morbidas e serd o impaludismo combinado.

Ouanto ao syndroma typhoide, a presenga delle
no impaludisimo importa em grande virulencia da varie-
dade parasitaria, em maior gravidade da molestna e
devera esta forma clinica, a nosso ver, ser incluida no
grupo do paludismo pernicioso, constituido pelo illus
trado professor e que acceitamos, sendo, para nos, eri-
terio de  perniciosidade a4 maxima gravidade da mo-
lestia,

O syndroma hemoglobinuria ou ¢ funccao do 1m-
paludismo, conforme a theoria de Celli, que o attribue
a destruigio das hematias pela penetracao nellas; por
hemolyse, de uma toxina paludica; conforme o pensar
de Karamitzas e outros que o attribuem  ao impalu-
dismo, e teremos neste caso o impaludismo augmen-
tado; ou sera a hemoglohinuria occasionada por uma
outra especie morbida simultanea e teremos o impalu-
dismo combinado.

51 a hemoglobinuria, como quer Koch, for devida
4 accdo da quinina, sera entdo uma complicagdo mor-
bida e teremos o impaludisime complicado,

Achamos muito acceitavel o grupo de paludismo
pernicioso, comprehendendo-o, porem, diversamente.

No paludismo proporcionado estao os typos ty:
pho-malarico e amarillo-malarico a trazerem a 1déa de
dois mixtos de entidades morbidas, identificadas na
causi e no processo pathogenico, o que nao peodemos
comprehender.

E' a simultaneidade de duas especies morbidas e,
por isso, este grupo deverd ir para o do impaludismo
combinado que vamos admittir. -
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- O impaludismo  larvado, ji o dissemos, ndo esti
soentificamente demonsirado,

Vem finalmente o impaludismo chronico.

Aqui, salvo » inclusdo neste grupo da anemia
palustre, que pode existir ja nas formas agudas da

“molestia, julgamos acertada a classificacdo.  Pensamos,

pul:ém._mm*tniﬂmf. sejam  interrogadas as diversas
determinagoes visceraes do impaludismo, pelaausencia
de base experimental nos estudos dellas:

Vames agora apresentar 0 nosso ensaio de clas-
sificagio; que representao resultado de pequena obser-

~vagio clinica e de alguma leitum sobre o assumpto,

Foi Golgi o primeiro a_ basear uma  classificagao
das formas I:Enims do impaludismp no hematozoario,
dividindoa molestia em diversos typos febris, ligados
ao cyclo evolutive das especies parasitarias,

te primeiro ensaio de classificagdo etiologica
ndo tem sido imitado sendo por pequeno numero de
autores, julgando a maioria delles ndo satisfazer s

exigencias da pratica uma classificagio toda etiologica.

 Realmente parece-nos assim ser por emgquanto,
visto o conhecimento, incompleto da, biologia e nor-

phologia do hematozoario. Mais tarde, quando os es-

tudos do parasita estiverem completos ¢ nenhuma. di--

_ i existir sobre o modo- de enciral-o, ¢ pos-
sivel seja a ctiologia a base unica de uma classificagao
realmente scientilica das formas clinicas do impalu-
disma,

Julgando ser uma das maiores necessidades pra-
ticas 0 conhecimento do prognostion da especie mor-
bida, logo depois do diagnostico, porue ¢ daquelle
que stirgem as indicagdes therapeuticas, e estanda o
prognostico no impaludismo ligado ao typo morpholo.
gico do parasita, faremos da molestia uma primeira di-
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visdo, em empaludismo benipmo ¢ grave, conforme [or
encontrado no sangue (ndo admittimos  diagnostico de
impaludisme sem o exame do sanpgue) @ pariedade ma-
gna oi' a variedade parva da hemamoba malarie.

Sera, pois, a primeira divisio do impaludismo em
bentpns ¢ grave.

Naforma benigna incluiremos as duas modali-
dades da molestia produzidas  pelos typos - morpholo-
gicos da hemameeba variedade magna, e, como a cada
um delles corresponde uma intermittencia febril deter-
minaca, entraremos com o elemento febre ¢ da [orma
benigna faremos a subdivisio em empaludismo com
manifeslagdes febris levgds ¢ com manifeslagies febris
quarld,

As manifestactes febris tergis e quartds serdo
ainda subdivididas, de accordo com o numerode gera-
ghes de hematozoarios no sangue, em fergd simples ¢
dupla, guartd simples, dupla ¢ tripla.

Faremos um grupo separado para as dupla lerga.
aquellas que se explicam pela evolugao simultanea de
duas geragoes de parasitas com as phases de divisao
no mesmao dia,

Ainda aqui, no impaludisme benigno, faremos
um -grupo para as manifestacoes febris mixtas,

Como a evolugio da hemamaba var, parva é
realizada em 48 horas, serfio sempre tercds as  mani-
festagoes da febre e o impaludismo comprehendera
apenasotypo febril da ter¢a, simples ou dupla, que
designaremos grave para distinguir da ter¢a benigna,

As férmas clinicas de gravidade maxima, aquellas
que exigem intérvencio therapeutica energica e im-
mediata, serfio incluidas em um grupo, denominado
" t5mto Pernicioso.

Adoptamos o grupo numero 1l da classifieacao do
Dr. Fajardo, ahi acrescentando as formas augmentadas,
aquellas nas quaes existem elementos morbidos geral-
mente ausentes no gquadro clinico da molestia,
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: No-impaludismo chronico seran incluidas as de-

P terminagoes visceraes do impaludismo, interrogadas até

que a expenencia venha basear a etiologia dellas,
Ficard assim constituido 6 seguinte quadro:

b .I’ld:.mﬂ limﬂlh
- " il slapdn
Uom manifistages | Gugra tripin oo
febris iuartiis peeuiln ot
Hinua
3 Terch siniples
Benigno O punifostagses | TEPSH dupla ou
e'd fobris farghe m::f--'lmh
) - Dupila: teres
1 Lam umaifeingies
folutls mbyine
LTeregh simples
grave

Tergl  dopla aw

< ("o manifestacien penniln - quoli
Fubirin tergin ifiane grave
/ e
2 = [] -
ll'l'llmlﬂ_dlﬁlﬂﬂ Ciraye : ( m;u;:ﬂ -: I'lﬂﬂ
ko pralonge-
ﬂ-j..""l-ldl'l L dow l.'l'lr-:l.l:ﬂlh',l
Com manifesiagd
fehrs i,
onvaldve
¥ iy Pelrasts
Pernicioso < Cemateso
Hewmipleglen,

Férmas clinicas augmentadas, combinadas, com-
plicadas ou de curso irregular,

Cachexia palustre
Determinagoes hepaticas (?)
Determinagtes renaes (2)
Impaludismo chronico £ Determinagdes cardiacas (?)
Determinagdes pulmonares (?)
Determinagtes medullares (7)
Determinagdes para os nervos
periphericos (?)
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CAPITULO SEGUNDO

e g

HEMATOLOGIA DO [MPALUDISMO

A

SUMMARIO: —Resnmo dos trabalbios de Vineent, de Turck,
de Billed, de Stephens ¢ Cheistophers, de Leonard

~ Rogers, de Charles Meland.

Estudos originags : Hematologin do impaludismo henigno,
do impaludismo grave, do impaludismo pernicioso e da
cachexin paludosa, —Exposto synthetico dos resultados
do antor ¢ paralielo entre elles ¢ o8 dos aulores
Mtraugaims.—[ntnrpramEiu dos resultados encontra-
dos de necdrdo eom a theorin ehimiolaxiea e eom a

o din medolla ossea,
Semefotien du reaccio hemo-leucocytaria no impaludismo,

Principe da hematologia moderna fora um titulo
de gloria bem cabido ao grande Ebrlich, ao notavel
trabalhador allemio, cujos estudos representam  quasi
tudo na somma immensa de vantagens que a pratica
medica rétira actualmente dos estudos hematologicos.

O methodo analytico de Ehrlich, permittindo a
especificagdo dos lencocytos, tornou a exploragio do
liquide hematico um processo do dominio clinico e dos
melhores, daquelles menos chefos' de enganos, mais
producentes de ensinamentos aproveitaveis,

Antes delle, era a avaliagio numerica dos leuco-
cytos e pouco mais; depois de Ehrlich tornou-se pes-
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guizavel a curva leucocytaria especifica, o mais impor-
tante, porque ¢ d'ahi que surgem as illagdes vantajosas
4 sciencia e benehcas 4 humamdade.

Foi desde a technica perfeita de Ehrlich que a
hematologia pathologica comegou a trazer subsidios
a0 exercicio ga medicina, faclitando o diagnostico ¢ o
prognostico da molestia, indicando, precisamente, o
acerto da intervengio therapentica,

A hematologia de muitas especies morbidas esta
quasi completamente esclarecida, a do impaludismo
ndo ; restam sobre ella controversias, conforme vamaos
verificar,

A formula hemo leucocytaria paludica foi primei-
ramente estabelecida por éincen:, em estudos feitos
na Algeria (*).

Antes do medico francez, Kelsch, Dionisi e Bas-
tianelli assignalaram a grande diminuigao de leucoey-
tos no impaludismo ; estes estudos, porém, porque
foram feitos antes dos aperfeicoamentos da technica
moderna, de nada valem e sé merecem referencia
como homenagem aos trabalhadores que os produ-
ziram.

Os estudos de Vincent foram methodicos e cheios
de rigor, como o demonstra a confirmacio de muitos
tactos nelles estabelecidos pelas pesquizas que vieram
depois, por aquellas cujos resultados vamos apre-
sentar,

Vejamos as conclusdes de Vincent :

Em doze casos de impaludismo pesquizou a for-
mula leucocytaria, sendo oito de febre quotidiana, dois
de febre quartd e dois de febre terga,

(*)  Aunaes do Institute Pasteur—N. 12 de 1887,
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Iniciava o3 exames do sangue um pouco antes do
accesso'febril e continuava-os em intervallos approxi-
mados, de 10 em 10 minutos mais ou menos, durante
todo o periodo de elevagio thermica,

Para tornar possiveis as numeraghes repetidas,
Vincent servia-se de pequenos tubos de vidro, nos
quaes collocava préviamente 100 gottas de liquido de
Hayen.

Com as pipettas tendo servido para distribuir o
liquido elle recolhia o sangue e collocava uma gotta
em cada um dos vidros, Fazia depois a contagem
global, pelo conta-globulos de Malassez,

Concluiu ser muito baixo o algarismo dos globulos
brancos antes do accesso febril, experimentando, no
periodo de calafrio, um augmentu passageiro, quasi
sempre pequeno, para voltar de novo abaixo da normal
eahi continuar durante o estadio de calor e na apyrexia,

A leucocytose observada ¢ muito momentanea,
o que a faz difficilmente surprehendivel, so por colhei-
tas de sangue muito repetidas.

E" possivel, pensa Vincent, que si as numeragoes
dos leucocytos, no principio do accesso, fossem menos
espagadas, uma leucocytose mais elevada tivesse sido
surprehendida.

Para formula especifica foi encontrada uma lym-
phocytose notavel, no principio da elevagio thermica,
coincidindo com a phase de augmento do numero dos
lencocytos,

Havia simultaneamente alta dos eosinophiles e
dos grandes mononucleares. 15 a 60 minutos depois
o0s eosinophilos voltavam 4 normal, os grandes mono-
nucleares diminuiam tambem de numero, conservando-
se ainda alta a porcentagem dos lymphocytos,

Quanto as cellulas  poly-nucleares, diz Vincent
ser o numero dellas pouco modificado, 4s vezes dimi-
nuido de pequena quantidade.

Em resumo : Vincent encontrou no impaludismo
uma leucopenia persistente, com uma phase de leuco-

cytose passageira.
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No calafrio havia uma lymphocytose com mono-
nucleose e eosinophilia e d'ahi por diants, até o fim
do aceesso, so prevalecia a lvmphocytose,

Vincent nio estudou a curva especifica na apyre-
xia, o que constitue grande lacuna nestes estudos,

A respeito do processo phagocytario no impalu-
dismo, diz ser a phagoeytose do hematozoario funcgio
quasi exclusiva dos mononucleares.

O hematozoario, no interior dos lymphocytos, ahi
passaria por um processo de digestdo, delle ficando
apenas o pigmento.

A phagocytose pelos poly-nucleares seria extre-
mamente excepeional,

Segunds Vincent, ‘a f6rma amiboide, livre ou
intra-grlobular, é a mais accessivel aos phagocytos.

forma em crescente seria difficilmante phago-
cyiada; 50 tendo o pesquizador observado a phagoey-
tose della peles macrophagos do bago.

Em experiencias varias demonstrou ser o hemato-
zoario englobado vivo pelo leucocyto, verificando ainda
o desenvolvimanto delle no interior do globulo branco.

Eis o resumo cdas conclusaes de Vincent.

Vejamos os estudos de Tiirck (%),

Este pesquizador traz o resumo de quatro casos
de impaludismo : dois de [ebre intermittente simples,
um de dupla ter¢i e um de febre irregular (terga
grave).

Deduz, como regra peral, uma diminuicdo da
cifra de leucocytos, durante o accesso e na apyrexia,
mais notavel no periodo de elevagao thermica:

Quanto a relagio centesimal dos leucocytos, diz
ser encontrado, durante o accesso, ora um augmento
dos poly-nucleares neutrophilos, com diminui¢io dos
lymphocytos, voltando a relagdo normal na apyrexia,
ora um augmento dos lymphocylos com decrescimento
dos poly-nucleares neutraphilos.

(*) Pag. 944—Klinisch mtersuchungen  (iher das Verhalten
des Blutes bei acuten Infections Kromllelten—1R08,
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Nos accessos fracos ou mal esbogados as altera-
¢oes da formula leucocytaria sio pouco accentuadas.
 Em todas as phases nota-se, com pequenas exce-
psoes; um-augmento centesimal, fis vezes bastante
notavel, dos grandes mononucleares e das formas de
transigio, Estas vltimas férmas leucocytarias diminuem
tambem no periodo de calafrio,

As hematias experimentam diminui¢do de numero
e de riqueza em hemoglobina, variavel segundo a
intensidade do accesso.

Nas formas benignas da molestia nio sdo com-
muns a poikylocytose ea polychromatophilia,

E’ frequente a presenga de hematias nucleadas
nog fortes accessos, indicando este facto um ataque 4
medulla ossea. As hematias nucleadas sdo em maior
numerao no fastigio dos accessos, desapparecendo no
intervallo delles,

Estudos de Billet (*).

Foram extensos estes estudos, procedidos em
267 casos de impaludismo, '

Encontrou o autor uma leucopenia premonitoria,
precedendo de dois ou tres dias o apparecimento do
accesso ¢ tendo grande valor no diagnostico precoce
da molestia.

A quéda do numero dos leucocytos iria se
accentrando até o calafrio do accesso, quando seria
verificada umd phase de leucocytose, a qual prolon-
garseia pelos tres estadios do accesso, e s6 iria
terminar no dia seguinte, nas lebres quotidianas,
quando proximo o cutro periodo de elevagao thermica,

A yolta & hypo-leucecytose (leucopenia) effectuar-
seja em 24, 48 ou T2 horas, conforme a modalidade
da manifestagao febril,

Segundo Billet, a leucocytose attingiria o seu
apogeu no momento preciso em que os hematozoarios,
provindos da segmentagdo dos corpos em rosacea,
cahem no plasma, para invadir novas hematias.

(*), Bulletin Médical de I' Algerie, n. I~ Maio de 1801.
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« A hemo-leucocytose paludica é sempre uma
mononucleose, isto ¢, produzida pelos mononucleares,

Quando excepcionalmente ka polynucleose, pode-se
affirmar que existe wma complicagdo infecciesa inler-
curvende ( pnewmonta, streplococeia, staphylococcia  ow
typho) . |

A mononucleose paludica é sobretudo uma lym-
phocytose, isto ¢, caracterisada pela Freduminantm
dos lymphocytos ou pequenos mononucieares opacos,
de nucleo occupando quasi todo o leucocyto e fixando
fartemente as cores basicas da anilina,

Os grandes mononucleares, de contorno irregular,
de protoplasma quasi incolor, de nucleo reintrante ou
em ferradura e corando fracamente, siio tambem abun-
dantes, .

Sé estes sdo os phagocytos, assim como Metchni-
koff primeiro o affirmou, ¢ apresentam em seu interior
inclustes melaniferas, provindas da digestio intra-
cellular dos hematozoarios.»

Assignalou ainda Billet a notavel diminuigdo dos
polynucleares neutrophilos, que desceriam, 4s vezes, a
40, 30 e 20 9/, do numero total dos leucocytos.

Quanto aos eosinophilos, desappareceriam geral-
mente da circulagio peripherica durante o periodo
febril, para ahi fazerem seu reapparecimento na apy-
rexia, quando iriam, s vezes, além do normal,

Nos casos de cachexia paludosa assignalou a pre-
senca de uma eosinophilia, ds vezes notavel,

A mononucleose paludica obedeceria, segundo
Billet, a um parallelo, quasi exacto, com a lencocytose
gcml, havendo grande diminuigdo dos mononucleares

urante o calafrio, na phase de hypo-leucocytose (leu-
copenia) ¢ augmento delles no resto do accesso e
durante a apyrexia.

A mononucleose paludica tem para Billet um
grande valor no diagnostico do impaludismo, no pro-
gnostico e nas indicagteés therapeuticas,

A quinina exerceria notavel influencia sobre a
formula hemo-leucocytaria paludica, determinando,
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primeiro, uma hypo-leucocytose (leucopenial quinica,
seguida; em breve, de leucocytose e mononucleose.

E' este, para Billet, o mechanismo de acclo
do medicamento especifico do impaludismo,

Stephens ¢ Christophers (), estudando na Africa
a formula hemo-leucocytaria do impaludismo, assigna-
laram tambem o grande augmento das cellulas mono-
nucleares,

Encontraram quasi sempre o maior augmento dos
mononucleares durante a apyrexia, ndo havendo ge-
ralmente alteragdo numerica delles no periodo de ele-
vagio thermica.

Assignalaram a significagiio diagnostica da mono-
nucleose paludica, assim camo da presenca de leuco-
cytos pigmentados, nos casos de ausencia do parasita
na peripheria, frequente quando o individuo infec.
cionado fez uso de quinina

Estudaram ainda a relagio entre o impaludismo
e a hemogloblnuria (Mackwaler fever), que é attribuida
pelos pesquizadores a infecgiio palustre, sendo a qui-
nina, na maioria dos casos, a causa proxima desta
complicagio mordida,

oram diversos os exames hematologicos de
Stephens e Christophers. Em muitos delles foi encon-

um augmento simultaneo dos polynucleares
neutrophilos e dos mononucleares, conforme se deduz
destes resultados :

I. Um caso de impaludismo com hematozoarios
na peripheria e antes do uso da quinina ;

Grandes mononucleares, ... .,... 24 9
Pequenos mononuclaares. .. . . ... 1072,
Polymorpho-nucleares;. ... ... ... 66 °/,

Il Um caso submettido ao tratamento por inje-
cqdes hypodermicas de qq. Exame negativo do sangue
(*). Royal Society's reports to the malaria commiltee.
22 de Abril de 1901,
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em relagdo ao hematozoario ¢ positivo em relagio a
leucoeytos pigmentados :

Grandes mononucleares. ... 164 °f,
Pequenos mononucleares. ., 4 Y,
Polymerphosnucleares... .. 76 “fg

Il Um caso antes do uso da quinina e com
numerosos parasitas na peripheria :

Grandes mononucleares. . . . 8.6 °,
Pequenos mononucleares, . . B8
Polymarpho-nucleares. . .... 846 %/

Verifica-se por estes resultados a simultaneidade
da neutrophilia e da mononucleose.

No impaludismo complicado de hemoglobinuria,
em diversos casos, encontraram tambem os pesquizado-
res um grande augmento dos mononucleares e quasi
sempre dos poly-nucleares;, o que constitue ainda,
pela identidade da formula heme-leucocytaria, um
argumento para ligar ao impaludismo a hemoglobinu-
ria dos paizes quentes,

(*} Leonard Rogers trouxe ainda importante traba-
lho sobre a leucocytese paludica.

Notou este autor uma phase de leucocytose pas-
sageira e momentanea, durante o paroxismo febril, a
qual, persistindo, deve fazer suppor uma complicagao
morbida, seja a febre typhoide, a pneumococcia, uma
colleccao purulenta, ete.

Encontrou no impaludismo augmento das mono-
nucleares ¢ dos lymphocytos, sempre mais pronunciado
na apyrexia,

Uma exaggeragio da lymphocytose, alliada a
outras modificacoes do sangue, falla em favor da
febre typhoide, segundo Rogers,

(*)  Britishk Medical Journal—5 de abril de 1902,
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Encontrou ainda um abaixamento, is vezes nota-
vel, da cifra dos polynucleares neutrophilos.

Assignalou, e pela primeira vez, a presenga de
myelocytos neutrophilos no sangue, como frequente
no impaludismo, attingindo estes elementos a porcen-
tagem de 2, 3 e até 5.

Dos estudos da formula hemo-leucocytaria nas
duas inlecgies, tirou Rogers conclustes cheias de van-
tagens no diagnostico differencial entre a febre typhoide
e o impalodismo com manifestagdes febris remittentes,

Charles Meland (*), hnalmente, procedeu a estu-
dos sobre a leucocytose no impaludismo,

Encontrou sempre grande leucopenia nos exames
procedidos, acompanhada de mononucleose, 4s vezes
notavel

Assignalou o pesquizador a necessidade da distin-
ecdo entre o3 grandes mononucleares e os grandes lym-
phocytos, attribuindo o desaccordo nas pesquizas dos
diversos autores A ansencia de separagio regular
destas duas especies lencocytarias.

Meland considera o augmento dos grandes mono-
nucleares um signal de presumpgio, quasi certeza, no
diagostico do impaludismo. Da mais valor ao au-
gmento centesimal dos grandes mononucleares consi-
derados isoladamente, do que ap augmento global de
todos os leucocytos mononucleares.

Sio estes os estudos mais importantes de hema-
tologia paludica, realizados no estrangeiro.

Muito desaccordo existe ainda nos resultados
apresentados, nio s6 em relagio a formula hemo-
lencocytaria especifica, como tambem a respeito da
reacgdo leucocytaria global.

A explicacio da falta de identidade nos resulta-
dos destes estudos, parece-nos estar nas condigdes
diversas em que foram elles realizados, na ausencia
de um methodo unico de pesquizas, que traria de certo
as mesmas conclusdes, porquanto a formula hemo-

[ﬂ Britich Medecad Jowrnai=27 de Sctembro de 1002,



= 08 ==

leucocytaria paludica odedece em suas variagoes a
uma curva unica, em todos os casos de impaludismo.

Vamos apresentar os resultados a que chegimos
em nossas pesquizas,

Exporemos de modo synthetico 0s nossos estu-
dos, trazendo, no final do trabalho, as observacgoes
hematologicas em que nos basedmos, afim de confir
marem as assergoes aqui exaradas.

Nao faremos descripgao minuciosa, mas simples
citagdo da technica usada nestes estudos, porque faz
ella objecto de dissertagdo inaugural do nosso dis-
tincto collega Ezequiel Cactano Lias,

A morphologia, a physiologia e a cytogenia dos
leucocytos vém minuciosamente estudadas no esplen-
dido trabalho do doutorando Marques Lisboa.

o estudos os nossos realizados no Jestitute de
Manguinkos, obedientes & mesma orientacio, e, em
muitos pontos, dependentes uns dos outros para faci-
lidade commum dos autores,

Exporemos rapidamente o systema usado em
nossas pesquizas e referiremos os apparelhos de te-
chnica empregados.

Daremos a divisiio dos leucocytos adoptada nos
estudos hematologicos em Manguinhos, assim como o
equilibrio leucocytario normal no Rio de Janeiro.

Iniciavamos os nossos exames no periodo do
calalrio,

Na primeira colheita de sangue, faziamos a con-
tagem das hematias, juntamente com a dos leucocytos,
dosando ainda a hemoglobina,

Faziamos depois contagens successivas dos glo-
bulos brancos, em intervallos de tempo o mais appro-
ximados possivel,
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Muitas vezes acompanhimos os accessos até a
terminacdo delles ; outras nio, a elevacio thermica
prolongava-se pela noite e s6 no dia seguinte faziamos
a contagem Na apyrexa.

(ﬁ;ﬂﬁi sempre, afim de verificar a queda dos
globulos vermelhos e a perda de hemoglobina durante

o accesso, faziamos no fim de cada accesso novas

contagens de hematias e dosagem da hemoglobina.

Assim procediamos nos casos de manilestagtes
febris regularisadas.

Nas outras, nas manifestagdes febris pseudo
continuas, os exames eram [eitos repetidas vezes,
sem porém, a systematisagio precedente,

Retiravamos seis laminas de sangue em cada uma
dis colheitas (45 vezes difficeis pela resistencia dos
doentes), afim de estabelecer a formula leucocytaria
especifica.

A contagem . global era feita pelo apparelho de
Thoma-Zeiss e a hemoglobina dosada pelo hemo-
metro de Fleischl.

As laminas destinadas & contagem especifica eram
fixadas pelo calora 150° e coloridas 2 pelo triacido
de Ehrlich, 2 pela thionina de Nicolle modificada ¢ 2
pela mistura corante de Laveran.

O processo de Laveran era destinado ao estudo
simultaneo do hematozoario e dos leucocytos.

() exame clinico do doente era sempre feito com
mazxime rigor no intuito de pesquizar qualquer com-
plicagio morbida que acaso existisse.

S nos servimos nesteés estudos de casos pures
de impaludismo, recusando muitas vezes doentes
portadores de affecgies e de molestias varias.

Contavamos systematicamente. 500 lencocytos
para estabelecer a formula leucocytaria, o que impor-
tava em grande approximagdo da verdade exacta,

Adoptamos a classificagdo de leucocytos contida
na these do Dr. Marques Lisboa e usada em Man-
guinhos.
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Tem ella para base a classificagio de Ehrlich,
maodificadn por Weill, sendo ainda utilisadas as nogtes
physiologicas que presidem a classificacio de Met
chnikoff,

E' a 'segninte:
LEUCOCYTOS NORMAES DO SANGUE HUMANO

i | webl granulacdes—] wenns lempliooyl
A=Nin phagoiyios 'l &) com Hrlnul:{g-?!ﬂ—:: rr:;irurﬂi.-u}r Lodiing

i gratles by mphioeyions
macrophagos !I Eam l“““h"-‘“'li if v e soropo o wel e

| som granulagies—0 fGrman intermedinrine
neitropllins— paly: nocles res
microphagos Imm granulapies \ nuntrophilos
eosinophilas—poly-narieires
H-inu[illml

B— Phagoeyton

Vejamos agora alguns dados de hematologia
norinal necessarios aos nossos estudos.  Servir-nos-
emos dos resultndos trazidos na these do Dr. Ezequiel
Caetano Dias;

Eis as medias encontradas pelo nosso collega @ |

Hematias. .. | . oy A A A Ty TV 5.542 000
Eencocytas ... .. 0 o A TR T.B5D
Hemoglobina (app. de Fleischl). .. ... T4
Equilibrio leucocytario normal ;
Pequenos lymphocytos. . . . . St el 10,14 2,
Grandes lymphoeytos. ... ... 00 g 18,97 "%,
Grandes mononucleares. . .... ..... 5,66 ",
FFormas intermedidgrias. . .o, s chil caa 3,86 ",
Poly-nucleares neutrophilos. .. ... ... 650,06 v,
Poly nucleares eosinophilos. ... ... .. 3,48 ",
Mastzellen < . ic v rins AN U7 0,04 v,

Estas medias foram tradas de oito individuos
adultos do- sexo masculino, livres inteiramente de
qualguer estado morbido,

i o il
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~_ Nathese citada vem ainda a hematologia normal
~ emcriancas, mulheres; etc. Coma, poréin, si precisa-
~ mos das medias dos adultos; visto fazermos os nossos
! - estudos de hﬂmatulugm pathologica em individuas
‘adultos e do sexo masculino, ficamos dispensados de
transcrever para aquoi os outros resultados.
~Podemos entrar agora na exposicio dos nossos
. Trataremos successivamente da hematologia do
i;ﬁ_e_lﬁdqmu‘hgnigm, do impaludismo grave, do impa-
udismo pernicioso & da cachexia paludosa .
Descreveremos, em cada uma das formas clinicas
da malestia, as alteracdes quantitativas e qualitativas
dos globulos vermelhos, a perda em hemeglobina
occasionada pelos decessos e as variagies pumerica e
especifica dos leucocytos.

ematolog No impaludismo benigno, o numero de hematias
: impaludis:  soffre num accesso rcdu::ﬁ]u propercional 4 intensi-
» beniynu dﬂ.drﬂdﬂuﬂ‘-. .

~ Nos accessos fortes, de grande e persistente ele- -
vaglio thermica, a cifra de globulos vermelhos desce s
ezes de muitos milhares (200, 800 ¢ 400 mil).
L et F;cqui::j;gmfnte, decarridas apenas 24 horas, a
g:*"rja em hematias ¢ compensada, voltando o numero .

las a algarismo igual ou superior 2o de antes do

accesso, o que indica activa produccio de globulos
vermelhos,
. Sao encontradas frequentements na peripheria
hematias nucleadas, muitas dellas em divisio directa,
. Asalteragpes de forma e de colorido dos globu.
los vermelhos sao frequentes, A poikilocytose ¢ a
polychromataphilia apparecem ji, em grio pequeno,
‘no fim de poucos accessos, _

: - As  granulacdes de Shufiner sao de extrems
- constancia nas manifestacoes leliris tergas.

., Hematias com granulagdes bosophilas sdo tam-
bem muito obseryadas. - iy

b ".';llll
- i
' -
~ 0
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A perda em hemoglobina & variavel com a inten-
sidade dos accessos e a reconstituigio della effectua-sc
com rapidez durante a apyrexia,

Nos accessos longos a hemoglobina cahe ds vezes -
de 10, 20 ¢ 30 unidades do apparelho de Fleischl,

Vejamos as variagdes numericas dos leucocytas,

No inicio do calafrio ¢ sempre muito baixo o
algarismo dos leucoeytos, os quaes experimentam no
fim do primeiro estadio do accesso, um augmento nu-
merico passageiro, verificando-se entao uma Jenco-
eytose.

Esta € smomenianea ¢ a numeracio dos leucocy-
tos feita poucos minutos depois revela de novo grande
lencopernia,

E' possivel attinjam os leucocytos, na phase trans-
itoria da leucocytose, algarismo mais alto do que o
encontrado em nossas pesquizas, As numeragoes que
faziamos eram repetidas; nio tanto, talvez, quanto
fra necessario para surprehender os diversos gréos
da leucocytose.

Um facto de observagdo constante é o colorido
" vermellio-esewre do sangue no final do calafrio, coin-
cidindo muitas vezes com a phase de leucocytose.

Sempre que nos foi possivel surprehender a leu-
cocytose, observamol-o, e, quando n o encontravamos
o augmento da cifra de leucocytos, si a colheita de
sangue era feita no final do calafrio, era observada a
mudanca de colorido do sangue,

Nio nos loi dado pesquizar a razdo de ser deste
phenomeno.

Logo depois da phase transitoria de leucocytose
vem de novo a leucopenia, que prevalece até o fim da
elevagdo thermica, prolonga-se pela apyrexia até o
accesso seguinte.

A cifra de leucocytos desce 4s vezes muito baixo,
a 8 mil, 2 mil e mesmo 1 mil por millimetro cubico,

Si surprehendemos a phase de leucocytose apenas
em seis doentes, foi devido a nfio terem sido mais
approximadas as contagens de leucocytos,
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A curva leucocytaria especifica ¢ assim cons-
tituida

Ha, no %eml, na phase-inicial do accesso febril,
uma neutrophilia bem accentuada. Ella prolonga-se ds
vezes durante fodo o periodo de elevagio thermica,
para desapparecer na apyrexia.

A’ neutrophilia inicial attinge frequentemente
elevado grio, chepando a mais de 50 9/, o numero de
pnl}r-nuuFEr:rﬁs neutrophilos.

Simultanea com a neutrophilia existe, o mais das
vezes, uma lymphocytose, de grandes e pequenos lym-
phocytas (macro e micro lymphocytose), predominando
ora a macro lymphocytose, ora a micro:lymphocytose.

Em alguns casos nio ¢ encontrada, no talﬂ?riu. a
neutrophilia, havendo s6 augmento dos grandes e dos
pequenos lymphocytos. -

A neutrophilia, presente no inicio do accesso, vai
sempre diminuindo para o final delle, sendo substituida,
na apyrexia, oy por uma pequena mononucleose, ou
por uma pequena eosinophilia.

A lymphocytose é o phenomeno mais constante
€ permanente no imFaJudiﬁmu benigno ; existe quasi
sempré, quer haja elevagio thermica, quer nos inter-
valles dos accessos febris,

0 numero de poly-nucleares neutrophilos cahe, as

veres, muito baixo na apyrexia, descendo a' relagio
centesimal delles a 40), 30 ¢ 4s wvezes 20 etantas
unidades.
r  Os poly-nucleares cosinophilos desapparecem
frequentemente da peripheria nos primeiros estadios
do accesso, e quando ahi existem, representam sempre
numero muito baixo, No final da elevagiio thermica
attingem  quasi sempre a cifra normal, excedendo-a
Outras veres.

Uma mononucleose pequena péde ser observada
na apyrexia. Nao ¢, porém, phenomeno constante e o
numero dos grandes mononucleares, hypo-normal no
inicio dos accessos, poderi sel-o ainda na apyrexia e
as vezes em todas as phases da molestia,
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O que pode ainda ser observadoaqui ¢ a presenga
de myelogytos neutrophilos no sangue peripherico ¢
ds vezes a de myeloeytos essinophilos,

Com a presenca de myelocytos, nentrophilos.ou
eosinophilos, mais frequente nos individues fortemente
anemiados, coincide sempre-a de hematias nucleadas,

A relagao centesimal dos myelocytos neutrophilos
pode attingir 2 e 8.

E' frequentissima a simultaneidade da, neutrophi-
lia e de hematias nucleadas na 'circulagdo peripherica.

No impaludismo grave as modificagdes experi-
mentadas pelo. sapgue, em seus tragos geraes, sio
identicas as do impaludismo benigno,

Nos casos em que ha intervallos de apyrexia a
perda em hematias durante um accesso € tambem
muito accentuada, assim como a cligochromemia,

As alteragtes de [orma e de colorido des globulos
vermelhos apresentam-se aqui em grio mais intenso
do que na forma precedente da molestia, :

A leucopenia é tambem constante em  todas as
phases da infeceito, excepto no fim do calafrio, quando
se verifica ainda aqui uma leucecytose transitoria,
confornie nos foi dado verificar em um caso de terci
grave, -.

A curva leucocytaria especifica apresenta as
mesmas oscillages que no impaludismo bepigno
neutrophilia(frequentemente acompanhada de hematias
nucleadas na peripheria) sé ou ¢om lymphocytose, no
inicio e 4s vezes em toda a duragio dos accessos,
lymphocytose com auvgmento dos grandes mononu-
cleares ¢ dos cosinophilos na apyrexia,

Nas manifestacOes lebris continuas, isto € quando
08 accessos se continuam sem intervallos de apyrexia,
as pesquizas hematologicas revelam na curva leucocy-

T T T wremmene
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‘taria especifica aspectos varios, conforme a phase da
colheita do-sangue. i
Ora' ¢ ¢ncontrada uma numruphrlm exclusiva, ora
acompanhada de macro e de microlymphocytose,
ventes vezes esti diminuida a cifra de poly-nuclea-
res netrophilos ¢ augmentada a de grandes mono-
nucleares € a de cosinophilos. Ainda aqui o facto pre-
dominante ¢ a lymphocytose,

Os myelocytos neatrophilos e eosinophilos sao
tambem muito observados no impaludismo grave,
havendo sempre mais abundaneia de myeloeytos neu-
trophilos.

Hematias nueleadas, algumas em divisdo directa,
sdo| observadias ‘muitas vezes. A poikilocytose e a
polychromatophilia sfo aqui de extrema frequencia,

No impaludismo pernicioso, onde ha quasi sem-
pre ou elevagio thermica constante ou hypothermia,
* observam-se no sangue modificagbes quasi identicas
ds precedentes.

Os globulos vermelhos cahem logo de numero e
viio muito abaixo do normal desde os primeiros dias
da infecedo.

‘Aperda em hematias € aqui lentamente compen -
sada, conservandose sempre hyponormal o numero
de globulos vermelhos.

As hematias nucleadas, muitas em divisdo dire-
‘cta, sdo de extrema frequencia, assim como as que
-np:-emnm a]tum;ﬂtn de frma e de colorido;

A poikilocytose e a polychromatophilia sio sem.
pre observadas nas formas de maxima gravidade da
‘molestia,

Uma leucopenia permanente foi o que sempre
encontrdmos. Nunca surprehendemos agui a phase de
- leacocytose observada nas outras (6rmas da ‘molestia.
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Na curva leucocytaria especifica ha, ora uma neu-
trophilia exclusiva, com diminuigdo numerica das outras
especies leucocytarias, ora uma neutrophilia e lympho-
cytose simultaneas.

Em outras phases predomina na curva leucocyta-
ria uma lymphocvtose com augmento numerico dos
grandes mononucleares e dos eosinophilos, estando
muito diminuido, 4s wvezes de modo notavel, o alga-
rismo dos pely-nucleares nentrophilos.

Em geral, quando ha augmento dos eosinophilos
e dos grandes mononucleares, quando existe mono-
nucleose ou eosinophilia, ndio ha neutrophilia, sendo
ainda verdadeiro o inverso.

A presenga de myelocytos neutrophilos € aqui de
extrema frequencia, sendo observada na quasi totali-
dade dos casos de impaludisma pernicioso.

A neutrophilia perdura 4s vezes longamente nesta
fbrma da molestia, sendo encontrada em exames
successivos feitos no mesmo dia e coincidindo quasi
sempre com a presenga de hematias nucleadas na peri-
pheria. (s myelocytos eosinophilos e raramente os
pseudo-eosinophilos podem ainda ser observados.

Entre as tres modalidades do impaludismo, be-
nigno, grave e pernicioso, as differencas nas maodifica-
¢oes do sangue sdo de ordem secundaria e constam
do seguinte :

as formas benignas as alteracoes das hematias
sdo0 menos intensas, a presenga de globulos vermelhos
nucleados na peripheria ¢ mais rara e os myelocytos
sdo vistos poucas vezes na circulagio peripherica,
A neutrophilia & pouco elevada e péde nio ser surpre-
hendida no inicio dos accesses.

Nas formas graves e perniciosas do impaludismo
as hematias nl.]vlﬁﬂﬂﬂ.ﬁ sio sempre encontradas em
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Ezﬂndﬂ numero na circulagio peripherica, as alteragoes
s globulos vermelhos, a poikilocytose e a polychro-
matophilia sio constantes e 4s vezes muito intensas.
A neutrophilia é sempre mais accentuada, mais pro-
longada nas [6rmas graves, onde ¢ tambem constante
a presenga de myelocytos neutrophilos e, ds vezes,
eosinophilos,

Vejamos agora o que deduzimos de nossas pes-

* quizas sobre a cachexia paludosa

A cifra de hematias, sempre hypo-normal, ¢ pro-
porcional ao grio de decadencia organica.

Assim tambem a pobreza do sangue em hemo-
globina.,

Sdo ainda aqui encontradas a poikilocytose ea
polychromatophilia com grande frequencia,

Em alguns casos, nas cachexias mais adiantadas,
ohservam-se hematias nucleadas na peripheria,

Na formula leucocytaria r:zl:eciﬁca é agora con-
stante uma eosinophilia; s vezes elevada, com augmen-
to dos grandes e dos pequenos Imehucytns e dimi-
nuigio das polynucleares neutrophilos.

Os eosinophilos; podem, na cachexia, attingir a
relagio centesimal de 20 ou mais.

A macrolymphocytose e a microlymphocytose,ora
simultaneamente, ora cada uma dellas isolada, sdo
observadas em todos os casos de cachexia,

0O numero de gramiﬂs mono-nucleares, assim
como o das formas intermediarias, é sempre hypo-

normal, _ .
Ainda ¢ possivel, nas fGrmas intensas da cachexia,

verificar a presenga de myelocytos no sangue periphe.

rico.
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Synthetisando: Ha no impaludismo, em qualquer
das formas clinicas da molestia, uma leucopenia per-
sistente, interrompida de phases momentaneas de len-
cocytose.

A leucacytose no impaludismo, nas manisfestagbes
febris intermittentes, tem logar nos ultimos momentos
do calafrio e & sempre pouco elevada.

E' sempre difficil surprehender o augmento nu-
merico dos globulos brancos na molestia, por ser elle
passageiro.

A curva leucocytaria ¢ a mesma em todas as for-
mas clinicas do im'Palu-:lisma agudo, havendo apenas
differengas de griaos nos diversos elementos que a
constituem.

O que & mais permanente na curva leucocytaria
do impaludismo agude é a lymphoceytose, de grandes ¢
de pequenos lymphocytos (macro ¢ micro-lymphocy-
tose).

A neutrophilia ¢ de extrema frequencia no inicio
dos acessos e ausente na apyrexia, quando ha quasi
sempre leucopenia de polynucleares neutrophilos e
muitas vezes augmento dos polymucleares eosinophi-
los e dos grandes mononucleares,

() elemento caracteristico da curva leucocytaria
especifica na cachexia palndosa é a eosinophilia.

Ha tambem aqui constantemente a lymphocytose
ymacro ou micro lymphocytose).

A presenga de hematias nucleadas e de myelocyto
¢ frequente em todas as formas clinicas do impaludis-
mo, predominando nas manifestagdes praves.

Eis o que nos ensinaram as pesquizas hematogi-
cas. Vamos comparar os nossos aos resultados dos au-
tores estrangeiros, salientando os pontos em que nos
achamos em desaccordo.

Vincent verificou a phase transitoria do leucocy-
tose no calafrio e a leucopenia em todos os outros pe-
riodos do accesso,

Os nossos resultados sio aqui em absoluto accor-
des com os do habil pesquizador.



re e

T T . aw [

— 70 —

Para formula especifica dos leucocytos, encontrou
uma lymphocytose com augmento dos eosinophiles e
ilos grandes mononucleares ¢ com diminuigio dos poly-
nucleares neutrophilos no inicio dos accessos e lympho-

tose com queda numerica dos outros elementos nos
ultimos estadios da elevagio thermica

Em primeiro logar devemos notar a inclusdo no
rrupo dos grandes mononucleares dos nossos grandes
ymphacytos.

Vincent si inclue entre os lymphocytos os pe-
(quenos mononucleares (globulinoes) e os mononucleares
medios.

(3 augmento dos mononucleares no inicio do
accesso ¢ verdadeiro; estes mononucleares, porém, sio
constituidos, segundo as nossas pesquizas, pelos pran-
des ¢ pequenos lymphocytos.

Os grandes mononucleares e os poly-nucleares
vusl,nnpl:ﬁlns estdo sempre diminuidos no inicio dos
accessos e aupmentados no final delles e na apyrexia,
contrario justamente do que affirma o sabio frances,

Vincent ndo encontrou a neutrophilia que surpre-
hendemos tantas vezes no impaludismo e cuja reali-
dade affirmamos com absoluta certeza.

Tirck foi quem primeiro assignalou a neutro
philia inicial dos accessos palustres, assim como a
presenca frequente de hematias nucleadas pa peri-
pheria, factos de nos confirmados,

_Diz haver diminuigdo dos grandes mononucleares
¢ das [ormas intermediarias no inicio dos accessos, o
gue tambem verificamos,

Nio se refere Tirck 4 lencocytose passageira do
impaludismo, tendo encontrido sempre leucopenia em
SU3s pesquizas. :

rovavelmente as contagens globaes de Tiirck
ndo eram repetidas sufficientemente, para surprehen-
der o augmento global dos leucacytos.

Verificon ainda Tiirck a lymphocytose paludica
em diversas phases da molestia,
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Billet assignala no impaludisme wma leuncopenia
inicial, seguida de leucocytose desde o final do cala-
frio até o aceesso seguinte,

Nunca nos foi dado verihcar um tal facto, sendo a
leucopenia encontrada em todas as nossas pesquizas,
nas diversas [IhII.HL'H da molestia, excepto no final do
estadio de calafrio, quando ha leucocytose transitoria
e momentanea,

Nao comprehendemos o desaccordo entre os re-
sultados de Billet e o de todos os auctores que até aqui
tém estudado a hematologia no impaludismo.

Todos os trabalhos realizados sao acordes em
assignalar, como phenomeno constarte na maolestia,
uma leucopenia, ao passo que haveria para Billet uma
phase prolongada de leucocytose.

Como elemento preponderante na curva leuco-
cytaria especifica Billet encontrou uma lymphocytose,
principalmente constituida pelos pequenos lympho-
cytos,

Assignala o augmento, &s vezes notavel, dos
grandes mononucleares ¢ a grande diminuicio dos
polynucleares neutrophilos,

Segundo Billet, uma neutrophilia no impaludismo
importaria numa complicagio morbida.

As nossas pesquizas nio confirmam os resultados
de Billet.

Encontrimos neutrophilia em individuos livres de
qualquer outra affec¢do ou molestia, contorme nos en-
sinava o rigoroso exame a que eram submettidos os
impaludados antes de nelles procedermos a estudos
hematologicos. :

Além disso, as complicacdes citadas por Billet, a
pneumonia, a streptococcia, a staphilococaia, deveriam
apresentar neutrophilia e leucocytose, ao passo que
em nossas pesquizas com a neutrophilia coincidia quasi
sempre a leucopenia.

Nio podemos tambem responsabilisar pela neu-
trophilia qualquer suppuragdo interna que se tivesse
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furtado & nessa investipagio, pelo mesmo motivo, por-
que um foco purulento determinaria leucocytose.

Depois, ahi estio as variagdes da curva leucocyta=
ria especifica no evoluir do accesso, o estado della na
apyrexia e, mais do que tudo, a multiplicidade dos casos
em que encontramos a neutrophilia, para nos autorisa-
rem d responsabilisar o impaludismo pelo augmento
dos poly-nucleares neutrophilos, para fazermos
da neutrophilia um dos elementos constitutivos,
em certas phases, da curva leucocytaria no impalo-
dismo,

A lymphocytose de Billet & constituida pelos glo-
bulinos especialmente, ao passo que encontramos pre-
dominando na lymphocytose ora o8 pequenos ora os
grandes lymphocytos.

Biller nao estabelece tambem a  separagdo entre
os grandes mononucleares e os grandes lymphocytos;
dahi o considerar o augmento dos grandes mono-
nucleares um dos melhores elementos de diagnos-
tico do impaludismo.

Os estudos de Stephens e Christophers estido de
accordo em muitos pontos com os nossos resultados.

Encontraram estes pesquizadores augmento dos
mononucleares, maior na apyrexia, e ainda augmento
dos poly-nucleares neutrophilos,

Estes auctores ndo separam os grandes mononu-
cleares dos grandes lymphocytos.

Leonard Rogers assignala a leucocytose do paro-
xismo febril e diz ser mais pronunciado o augmento
dos ‘mononucleares e dos lymphocytos na apyrexia, o
que os nossos estudos confirmam.

Foi Rogers quem assignalou pela primeira vez a
frequencia dos myelocytos na peripheria, facto que tam-
bem verificimos de modo cabal.

Charles Meland separa os grandes lymphocytos
dos grandes mononucleares,

Considera o augmento dos grandes mononuclea-
res como o elemento mais caracteristico da curva leu-
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cocytaria no impaludismo, do que discordamos, de
acchrdo com os nossos resultados.

A leucopenia € ainda assignalada por este autor
como predominante em todas as phases do impaludis-
mo, na o fallando elle na leucocytose do calafrio,

Fica assim patente o accirdo entre os nossos re-
sultados e os dos autores estrangeiros em certos pon-
tos, e a divergencia das conclustes em outros.

A verdade dos nossos resultados tem para base o
grande numero de experiencias que praticAmos,

No final do trabalho seriio encontrados os exames
hematologicos, acompanhados das chservages clinicas
dos doentes,

L yesumo ;. emcontrdmos no smpaludismo lewcope-
nta persistente com uma phase momentanca de lescocy-
fose no fim do calafrio,

Hla muilas vezes wma nmfrnf&ﬂ’rh no paroxismo
febril, 30 cu acompankada de limphocytese.

A Lymphocylose é sempre o elemento predominanie
na formula lencocylaria especifica do impaludismo.

Os grandes mononucleares e o5 cosinophilos, dimi-
nuidos durante a elevacdo thermita tuicial, freguente-
menle avgmentant de numero no final dos accessos ¢ na
apyréxia

Vamos agora emittir hypotheses explicativas dos
nossos resultades, adaptando-as 4 theoria chimictaxica
da leucocytose.

A genese dos globulos brancos ¢ encarada de
dous modos diversos pela sciencia moderna,

Os unicistas admittem seja o pequeno lymphoceyto
a origem unica de toda a serie leucoeytaria, que, ini-
ciada nelle, iria terminar no polynuclear eosinophilo.

Sao deste pensar Uskoff, Metchnikoff e outros de
valiosa opiniio.
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~ Ehrlich e sua escola localisam a formagao das di-
versas especies de |eueocytos em determinados orgaos
kematopoieticos & comprehendem os globulos brancos

-em duas serits, a myeloide ¢ alymphoide, sendo a pri-

meira constituida dos elementos granulosos e origi-
naria da medulla ossea e aoutra de leucocytos ndo gra-
nulosos, tendo para origem o bago, os ganglios lym-
phaticos, o thymus, ete,

E’ a theoria dualista.

Dominici, substituindo a nogio de orgio pela de
tecido, admitte a distribuigio do tecido hematopoietico
em todos os orglos e comprehende a formagio dos
leucocytos em toda parte onde existem cellulas hema-
topoieticas.

(ue a medulla ossea é o orgao por excellencia da
{ormacdo de leucocytos granulosos, parece ser geral
acehrdo; a formagdo nella de leucocytos nio granulo-
05, porém, em virtude de certas excitagbes especiali-
sadas, ¢ o que admittem Dominici e seus adeptos, as-
sim como a formagio, por circumstancia identica, de
leucacytos granulosos nos orgiios da serie lymphoide,

Ehrlich divide a leucocytose em activa a passiva,
sendo a primeira constituida pelos elementos origna-
vios da medulla ossea, pelos leucocytos granulosos, e
a outra pelos leucocytos da serie lymphoide.

A sensibilidade chimiotaxica estaria localisada, se-
gundo Ehrlich, nos leucocytos granulosos somente,

Para outros autores, sendo a chimiotaxia funccio
do protoplasma leucocytario, 05 medios e grandes lym-
phocytos sio capazes tambem de attender as excita-
g6es chimiotaxicas, porque nelles ha protoplasma de-
senvolvido.

- A neutrophilia, a eosinophilia e a mastzellen-leu-
co seriam, para Ehrlich, as unicas modalidades

ile leucocytose activa.

De accdrdn com as razdes physiologicas de Met-
chnikoff admittimos a macrolymphocytose & a mono-
nucleose como leucocytoses activas.
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O augmento numerico dos leucocytos no sangue
peripherico é funcgio da influencia sobre elles exercida
pelas substancias que gosam de chimiotaxia positiva ;
a leucopenia, antithese da leuoncytose, € devida & re-
pulsao dos globulos brancos pelas substancias de chi-
miotaxia negativa,

A propriedade chimiotaxica de uma mesma sub-
stancia soluvel é variavel, para differentes especies leu-
cocytarias, com a quantidade maior ou menor da sub-
stancia, com o grio de concentragio della, etc.

Sendo assim, um mesmo principio soluvel que
num momento dado exercia sobre os leucocytos uma
acgdo repulsiva, podera attrahil-os quando verificadas
certas mudancas quantitativas ou qualitativas na sub-
stancia chimiotaxica,

Como explicar a successao de phases de leucocy
tose e de lencopenia na mesma molestia infecciosa ?

Pela formagdo de substancias autogenas resultan-
tes da acgdo do microbto ou da toxina delle sobre o
organismo, ou pelas mutagoes chimicas e physicas rea-
lisadas na propria toxina microbiana ?

Sdo questdes ainda ndo resolvidas de modo defi-
pitive e das quaes depende entretanto, a interpreta-
¢do que procuramaos para os nossos resultados,

<ncaradas de um modo geral, a quasi totalidade
das molestias infectuosas apresentam na (ormula he-
mo-leucocytaria, na successiio dos diversos elementos
que a constituem, um aspecto mais ou menos iden-
tico (*).

Nas infecghes humanas, ao menos na grande
maioria dellas, ha uma phase inicial de neutrophilia
mais ou menos prolongada e succedida pela mono-nu-
cleose (lymphocytose & mono-nucleose propriamente
dita). ~
Como elemento final apparece a eosinophilia,

Este facto levou diversos sabios a considerarem a
neutrophilia como uma reaccio primaria, symptoma-

(*) Leaeper—Archivos de parasitologia—1—2— 1003,
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tica de lesdes superficiaes dos orgios hematopoieticos
& a mononucleose como expressiva de ataque mais
rofundo, como lesdo secundaria dos argios, séde da

bricagdo dos globulos brancos.

A eosinophilia ¢ considerada como lesio terciaria,
como expressando intoxicagdes que declinam.

Seria, segundo este pensar, um phenomeno criti-
co o augmento dos eosinophilos,

As modalidades da leucocytose por esta theora,
dependeriam somente da excitagfio maior ou menor
dos orgios hematopoieticos, indo a chimiotaxia para
plano secundario.

Realmente & uma verdade, os estudos de hemato-
logia pathologica sobejamente o ensinam, que a pre-
senca de certas modalidades de leucocytose vém sem-
pre acompanhadas do decrescimento numerico de de-
terminadas especies leucocytarias.

A neutrophilia quasi sempre existe com diminui-
glo simultanea dos eosinophilos e das cellulas mono-
nucleares,

Por outre lado, quando ha eosinophilia ou mono-
nucleose, ha leucopenia dos poly-nucleares neu-
trophilos.

Estes factos explicam-se admittida a sensibilidade
chimiotaxica especifica das variedades leucocytarias,
porque a mesma  substancia exerce sobre as diversas
variedades leucocytarias, influencias inversas, attracti-
vas sobre umas e repulsivas sobre outras,

No impaludismo é phenomeno persistente nma
leucopenia, o que importa em acglo repulsiva sobre
os leucocytos, exercida pela toxina paludica ou pelos

roductos novos creados no sangue pela vida ahi do
ematozoario.

Ha uma leucocytose na phase do calairio, em mo-
mento muito approximado da ruptura dos corpos
segmentados, t]ZI.:L iueda no plasma dos novos
parasitas destinados 4 invasiio das hematias.
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Niio se verificard entio um augmento da substan-
cia chimiotaxica no plasma e dahi a mutagao da chi-
miotaxia negativa em chimiotaxia positiva ?

E' uma hypothese acceitavel, nada em desaccirdo
com os conhecimentos sobre atheoria chimiotaxica da
letcocytose,

A successao dos elementos da curva leo taria
especifica encontra ainda explicagio em identica hypo-
these,

A toxina exerceria, dadas certas condighes quanti-
tativas ¢ qualitativas della, ora uma attracclo sobre os
leucocytos polynucleares neutrophilos, ora uma attrac-
cao simultanea sobre elles e os lymphotytos, com re-
pulsio dos grandes mononucleares e dos eosinophilos,

Para a apyrexia haveria entio chimiotaxia nega-
tiva para os polynucleares neutrophilos e positiva para
os grandes mononucleares e para os eosinophilos

Quanto ao facto da existencia ora de uma macro-
lymphocytose, ora de uma micro lymphocytose, ¢ ex-
plicado desde que admittimos os pequenos lymphocy-
tos (globulinos) como formas jovens dos medios e
arandes lymphocytos.

Uma excitagdo formadora sobre os orgioes lym-
phocyto-poieticos ahi determinaria a super-producgio
dos lymphecytos ¢ porisso o apparecimento delles na
peripheria em cilra além da normal.

Conforme a descripgdo que adiante trazemos, en-
contramos grande actividade formadora da medulla
ossea no impaludismo.

A medulla diaphysaria dos ossos longos no adulto
¢ normalmente inactiva e de cor amarellada; encon-
trampla em dois casos de accesso pernicioso, em
super-actividade funccional,

A hypergenese da medulla ossea explica ainda a
neutrophilia do impaludismo, assim como a presenga
de hematias nucleadas e de myelocytos na circulagio
peripherica.
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A reconstituigio rapida de hematias, tantas vezes

observada, & ainda funcgao do processo formadar acti-

vo da medulla ossea.

Vejamos rapidamente o que deduzimos acerca. da
phagocytose no impaludismo.

Os phygocytos foram dividos por Metchnikoff em
macrophagns e microphagos, sendo a acgio phagocy-
taria primeiros ¢ xercida especialmente. sobre as
cellulas animaes e sobre os microbios productores de
infecefies de marcha chronica, ao passo gue os se-
gundos £40 08 phagecytos por excellencia de baterias,

ens das infecgdes agudas,

Esta regra apresenta excepgoes, tal seja a phago-

‘eytose do bacillus da peste pelos macrophagos.

0 facto ¢, porém, geral

Os phagocytos da Eepm. da tuberculose, da febre
tjrphuid_e, sio todos do E::upn dos macrophagos, ao
passo que nas infecgoes de marcha aguda a phagocy-
tose & quasi que exercida sé pelos polynucleares neu-
trophilos.

No impaludismo de ha muito. & conhecida a pha-
gocytose pelas cellulis mono-nucleares (pelos grandes
e r:]mdiqs lymphocytos e pelos grandes mono-nuclea-
res) .

Os macro s dos orgios internos tambem
phagocytam o fmmntnmm io.

Tivemos occasido de observar multiplas vezes a
inclusdo de pigmento mellanico no protoplasma dos
grandes lymphoeytos, os quaes consideramos coma 05
pﬁnm&ms phagocytos do hematozoasio,

' s grandes mononucleares phagocytam tambem
o germen do impaludismo (estampa n. 1) ; como,
rém, o numero delles ¢ sempre menor do que o
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grandes lymphocytos no sangue, a acgdo dos grandes
mononucleares ¢ menos benefica no processo de cura
do que a dos grandes lymphocytos,

Nunca observamos polynucleares neutrophilos
contendo pigmento em seu  proto dasma, e, por 1580,
consideramos quasi nullo o papel destes elementos na
destruigio do parasita do impaludismo.

Sendo assim, a neutrophilia inicial dos accessos
parece representar uma reacglo inutil na molestia, de
completa inefficacia no processo de cura, e, portanto,
uma reac¢do menos intelligente,

Mas serd mesmo inutil essa neutrophilia inicial do
paroxismo febril, ou concorrerio os polynucleares neu-
trophilos na missao de libertar o organismo de sub.
stancias soluveis preduzidas pelo hematozoario ?

E' uma interrogagdo que ndio podemos responder.

Vejamos agora, em synthese, o valor diagnostico
do estudo da reacgio hemo-leucocytaria no impalu-
dismo.

A's vezes o quadro symptomatico do impaludismo
é de tal forma caracteristico que o diagnostico etiolo-
gico nio offerece nenhuma difficuldade,

Mesmo assim, as necessidades do prognostico
exigem a pesquiza do hematozoario, afim de ser co-
nhecida a modalidade morphologica com que elle se
apresenta,

O exame do sangue para a pesquiza do hema-
tozoario pdéde ser negativo, d4s vezes, e por
dois mativos principaes: ou pelo uso anterior da qui-
nina que occasiona a ausencia dos parasitas na peri-
pheria, ou pelo facto de ser realisada a maior parte do
desenvolvimento da hemamo:ha malaria var, parva
nos orgldos internos.
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Num caso de impaludismo grave, poderd a co-
Iheita do sangue ser feity justamente quando os hema-
tozoarios foram, da peripheria para os orgiios centraes
nelles se desenvolver, & serd entio excluido inconve-
nientemente o diagnostico de impaludismo.

Pois bem, em qualquer destes casos a formula
hemo- leucocytaria ‘}tw:l ao diagnostico quasi com a
mesma  seguranca que a presenga do hematozoario.

No diagnostico differencial com diversas especies
morbidas de manifestagoes febris intermittentes ou
continuas, poderi ainda ser de alta vantagem o co-
nhecimento da reaccdo leucocytaria paludica,

Sejam disso exemplo afebre typhoide e a grippe,
infeccies agudas, a tuberculose e a syphilis, infecgdes
de marcha geralmente chronica.

O impaludismo em suas [6rmas de gravidade ma-
xima, com elevagio thermica continua, faz pensar
muitas vezes no diagnostico de febre typhoide,

S5i o exame do sangie revelar a presenga do he-
matozoario, felifur qucwsiio; sinfo, restaa formula hemo-
leucocytaria, caracterisada em ambas as molestias por
uma. leucopenia e por lymphocytose, no impaludismo
ﬂe o inicio € na febre typhoide depois de certo pe-

A differenga entre as duas formulas leucocytarias
 a maior accentuagdo da leucopenia paludica, a mais
elevada macro-lymphocytose no impaludismo ¢ a pre-
senca constante nas formas typhoides do impaludismo
de myelocytos neutrophilos e de hematias nucleadas
na circulagio peripherica.

A grippe de forma grave e sem determinagio
pulmonar apresenta tambem uma formula leucocytaria
muito semelhante a do impaludismo e quasi identica a
da febre typhoide.

Ainda na leucopenia extrema do impaludismo, na
macrolymphocytose ou microlymphocytose elevadas,
na presenca de myelocytos neutrophilos e ds vezes eo-
sinophilos e de hematias nucleadas, baseia-se o diag-
nostico de impaludismoe, a exclusio da grippe.
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Quando a grippe assume determinacoes pulmo-
nares, a forma leucocytaria tarna-se a de todas as
bronchites, broncho-pneumonias ou pneumonias de
qualquer natureza; leucocytose e neutrophilia.

A tuberculose pulmonar, quando fechada, apre-
senta na formula leucocytaria uma- leucocytose com
lymphocytose,

Nas tuberculoses abertas, onde existem associa-
ches microbianas, ha sempre leucocytose e neutro-
philia.

Na syphilis, em qualquer dos periodos, existe
lencocytose; por isso, haja muito embora lymphocy-
tose, apresente a molestia manifestagoes febris periadi-
cas € o conhecimento da formula hemo-leucocytaria
nio permittivd confusde com o impaludismo, onde
predomina a leucopenia.

Em synthese i © conhccimento da formula hemo-
lencocylaria leva ao diagnostreo do impaludismo com a
migSma seguranga guase gue o exame posibivo do sangue
em relagdo ao fiemalozoarto,
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CAPITULO TERCEIRO

g

HISTOLOGIA PATHOLOGICA

s i i

A medulln ossea no impaludismo

Nas primeiras idades da vida a medulla ossea re-

presenta um orgdo hematopoietico activo, em toda a

extensio do esqueleto,

Desde a segunda infancia, porém, a medulla
dos ossos longos, na porgdo diaphysaria delles,
comeca a soffrer um processo de involugido conjunctiva
tornando-se, de vermelha que o era, uma pulpa
amarello-pardacenta. :

A medulla vermelha prevalece ainda nas epiphy-
ses dos assos longos, nos ossos do craneo, do rachis,
no esterno ¢ nas costellas,

A medulla ossea diaphysaria do adulto & de abso-
lutainactividade formadora, sendo constituida entio de
um tecido aurcolar, contendo em abundancia vesi-
culas gordurosas.

funcgio hematopoietica fica portanto eliminada
da medulla diaphysaria do homem,
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E’, porém, um estado definitivo esse de inactivi-
dade funccional ?

Nio; diversos processos physio-pathologicos po-
dem trazer a mﬁdu[i-.la ossea diaphysaria a actividade
hematopoietica eliminada.

Entre as causas physiologicas ¢ sabida a influen-
cia da ossificacao das epiphyses dos ossos longos so-
bre a medulla periepiphysaria, que se torna ver-
melha e entra em actividade funccional quando as epi-
physes se ossificam,

As intoxicagoes e infecghes experimentaes, as
mais variadas na natureza do toxico e do microbio,
exercem sobrea medulla diaphysaria dos ossos longos
identica influencia, trazendo-a novamente ao estado de
orgao hematopoietico activo,

Nao soas experimentaes, as infecgoes humanas
gosam da mesma propriedade excito-formadora.

Sao sobejamente conhecidos os trabalhos de Foa
e de Ponfick, os de Grohé, os de Roger e Josué, os
de Weill, ete, todos elles demonstrativos da actividade
hematopoietica da medulla diaphysaria do homem,
nos casos de tuberculose, de febre typhoide, de va-
riola, etc.

O que mais importa nestes conhecimentos é a re-

lagao constante entre a actividade medullar e o estado
morphologico do sangue, cujos elementos figurados,
os ¢globulos brancos e as hematias, variam de accordo
com as modificagoes experimentadas pela medulla dos
OSS05,
* Na formula hematologica reflete-se sempre o es-
tado de actividade medullar, quer no augmento dos
elementos normaes do sangue, cuja origem principal
¢ a medulla ossea, quer no apparecimento de [Grmas
cellulares ndo observadas no estado normal,

Ehrlich (*) comparou a medulla ossea a um de.
posito de material destinado § extincgdo dos incendios;

(*#) Cit. por Levaditi,



S

Para este pesquizador a leucocytose activa é
funcelio exclusiva da medulla ossea, visto: como 56 os
leucocytos granulosos dispoem da sensibilidade chimio-
taxica |4 recusamos esta opiniio, no que ella tem de
exclusivista.

A actividade hematopoiética da medulla diaphy”
saria dos ossos longos no homem foi primeiramente
verificada nas infecgoes cuja formula hemo-leucocyta-
ria era caracierisada pela leucocytose com neutro-
philia,

Foi depois demonstrada a transformagio ver-
melha da medulla, mesmo nas molestias caracterisadas
pela leucopenia com mononueleose.

E' exemplo da ultima verdade a variola, cuja
curva leucocytaria especifica tem como elemento pre-
dominante uma mononucleose e que, entretanto, apre-
senta grande actividade formadora na medulla diaphy-
saria.

A febre typhoide vem tambem acompanhada de
leucopenia e, verificada nella a hematopoiése da
medulla diaphysaria dos ossos longos, fora necessario
explicar esta apparente contradic¢iio dos dois pheno-
Menos.

A theoria chimiotaxica explica de modo amplo
todos estes factos.

Nio basta que a medulla ossea, excitada pelas
substancias toxicas, entre em hyper-genése leucocyta-
ria para que se verifique uma leucocytose hematica,
E' preciso alguma coisa mais, a influencia attractiva
sobre os elementos neo-formados na medulla pelas
substancias chimiotaxicas.

Assim, ¢ possivel a hyperactividade medullar
coincidir com a Feump-t:nia. desde que sobre os lenco-
eytos seja exercida pela toxina microbiana uma chimio-
taxia negativa. Por outro lado; a cifra dos leucocytos
granulosos péde ser hypo-normal na circulagio pern-
pherica, estando augmentada a producgio delles na
medulla ossea.



—_— —

Além disso, para demonstrar a  hyper-actividade
medullar nas infecgtes de leucopenia e de lymphocy-
tose, ha, no geral, o apparecimento de hematias nuclea-
das na circulagao, a presenga ahi de myelocytos neu-
trophilos e eosinophiles, a reconstituigdo, as vezes
rapida, dos globulos vermelhosdestruidos pelo processo
morbido,

Nio conhecemos trabalho algum sobre a medulla
ossea no impaludismo, especi¢ morbida caracterisada
essencialmente por umaleucopenia com lymphocytose.

A formula hemo-leacoeytaria, jaA o dissemos, foi
estudada por diversos pesquizadores estrangeiros
nenhum delles, porém, teve opportunidade, que nos
conste, de estabelecer a relacio existente entre o
estado morphalogico do sangue ¢ a medulla ossea,

(s factos que vamos apresentar sido, portanto,
absolutamente novos,

Praticimos autopsias de dois individuos fallecidos
de impaludismo pernicioso, um delles com manifesta-
¢oes delirantes, e em ambos encontramos a medulla
ossea diaphysaria do femur em intensa actividade.

Procedemos assim ;

Todas as pegas foram recolhidas na autopsia e
fixadas pelo 5uLIin1:1dn acido, por espageo de 24 horas.
Lavamolas depois em agua corrente, servindo-nos
paraisso de um apparelho, imaginado no Zustituto
dz Manguinios, e constituido por um tubo de borracha
com diversas perfuragoes, a cada uma dellas ligando-se
um tubo de vidro, por uma das extremidade, sendo a
outra introduzida em frascos de bocca larga contendo
as pecas anatomicas.

As rolhas dos frascos eram bi-perluradas, pene-
trando o tubo de vidro por uma das perfuragoes e
sahindo a agua pela outra.
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| O tubo de borracha era ligado 4 torneira de agua
corrente e assim estabeleciase a passagem da agua
pelas pegas, de moda continuo € sem incommodo para
o operador,

) endurecimento das pecas foi [eito no alcool
E'ﬂ:gﬂﬂ_siﬂm:n:e eoncentrado ¢ & inclusio na para-

na.

Feitos os cortes de medulla do femur, forim elles
coloridos por diversas substancias, sendo o triacido de
Ehrlich o processo que mais ensinamentos nos pro-
porcionon,

A medulla ossea estava om plena actividade fune
cional, apresentands macroscoprcomenis o asgecto de uma
massa finida, de colorido vermelho.

Pelo ‘exame microscopico verificdimos o desap-
parecimento quasi compleio das vesiculas gordurosas,

Dos elementos cellulares os mais abundantes eram:
os myelocytos neutrophiles e eosinophilos, com predo-
minancia dos primeiros; os myelocytos basophilos; os
mepgacaryocytos ou cellulis gigantes e as hematias
nucleadas, Havia Pct}llﬂnﬂ' numero de poly-nucleares
neutrophiles e alguns leucocytos mononucleares.

Encontrimos ainda. grande abundancia de pig-
mento, livre, ou englebado nos mononucleares,

Vejamos rapidamente qual a significagdo destes
diversos elementos cellulares na medulla ossea.

Os myelocytos basophilos, assim denominados

r' Dominici & quesio cs myelocytos sem granula-
goes de Ehrlich, de Engel ¢ de Fappenheim, sio
erllulas mononucleares, de protoplasma basophilo, des-
tinadas a se transformarem nos myelocytos granulosos,
neutrophilos e eosinophilos.

Esta evolugiio efiectua-te pelo apparecimento, no
interior do protoplasma leucocytario, de grauulagdes
que assumem, desde logo, affinidades tinctoriaes
especificas e ficam  differenciados em neutrophilos e
eosinophilos.

Os myelocytos neutrophilos s&o os elementos
arigem dos polynucleares neotrophilos. Caracterisam-
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s¢ pela presenca no protoplasma de granulagdes neu-
trophilas, isto ¢, com propriedades tinctoriaes duplas,
para os corantes acidos e basicos, o que faz com que,
tratados pela eosina ¢ por um azul basico, se apresen-
tem coloridas em vermelho-violeta.

[los myelocytos eosinophilos surgem os poly-
nucleares correspondentes.

A transformagio dos myelocytos granulosos em
polynucleares, realiza-se pelas mutaghes progres-
sivas do nucleo, que toma a {orma de um U, apresenta
dilatagtes e adelgagamentos, até ficar constituido
de um corpo nuclear com varios lobos,

Nos polynucleares eosinophilos o nucleo apresenta
quasi sempre deis lobos apenas.

()s megacaryocytos (Howel) sao cellulas de gran-
des dimensdes, attingindo 45 vezes 40 e 50 microm.
Encerram um nucleo unico, porém constituide, no

eral, de lobos diversos, todos ligados por delgados
ilamentos de chromatina,

Distinguem-se assim dos myeloplaxos de Robin,
nos quaes existem varios nucleos independentes,

Estes elementos estdo sempre presentes na me-
dulla ¢ssea em actividade hematopoidtica, e em numero
tanto maior quanto mais activa a funcgio formadora
da medulla.

Os megacaryocytos multiplicam-se por divisio
directa e mitosica.

Nos casos de hypergenése medullar apresentam-
se com certas modificacoes, sendo dellas as mais
[requentes a opacidade maior do nucleo, a coloragio
basophila mais intensa do protoplasma, o maior entor-
tilhamento do nucleo e sobre tudo o augmento de
dimensoes.

Tornam-se, além disso, mais abundantes na medulla
ossea, desde que ella entra em hyperfunceio
(Dominici).

) papel exacto dos mepacaryocytos ¢ ainda
obscuro. Alguns autores acreditam sejam elles  dest-
nados a concorrer na manutencio dja estructura da
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medulla, servindo de apoio ao apparelbo de susten-
taculo. Outros querem sejam 0§ megacaryocytos
‘origem das hematias nucleadas e dos myelocytos.
Seriam finalmente elementos macrophagos,

As hematias nucleadas sio cellulas origem dos
gll-nhulﬂs vermelhos normaes. Dividemsse em normo-

astas, megaloblastas & microblastas.

Dos normoblastas, talvez por expulsio ou por
dissolugdo do nucleo, e ainda, segundo alguns, por
divisio do corpo protoplasmico, surgem as hematias
noTmaes.

Encontrdmos tambem na medulla ossea grandes
‘mononucleares, cuja formagio € ahi localisada por
Ehrlich, e grande abundancia de pigmento.

Vamos agora ligar a hyper-genése medullar veri-
ficada ao estado do sangue.

Uma neutrophilia, is vezes clevada, verificamos

i sempre na phase inicial da elevagdo thermica,

este facto ¢ explicagdo bastante a abundancia de
myelocytos neutrophilos na medulla ossea.

Cessa depois a neutrophilia ¢ prevalece sempre
uma lymphocytose, havendo muitas vezes, para o final
dos accessos e no intervallo delles, um augmento dos
eosinophilos e dos grandes mononucleares,

A razio disto esti em que sobre os polynuclea-
res neutrophilos exercese uma chimiotaxia positiva,
de modo passageiro, tornando:se em breve negativa a
influencia sensibilisadora, ndo importando, a ausencia
de augmento delles na peripheria, em falta de reacglio
medullar,

Além disto, expressiva da hyper-funcgio hemato-
poiética da medulla pssea, é a presenca de hematias
nucleadas na circulaco peripherica e tambem a de
myelocytos neutrophilos e eosinophilos, elementos
originarios daquelle orgdio.

A leucopenia paludica nfio indica ainda falta de
reac¢io ruecfutlar; importa simplesmente em ac¢io
chimictaxica negativa sobre os lencocytos.
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Depois, encontrimos uma phase momentanea de
cucocytose, no final do calafrio, o que estd muito de
accbrdo com a actividade medullar,

Péde haver hyper-producgiio leucocytaria, deve-
mos repetir, com leucopenia hematica, visto como a
entrada dos leucocytos na circulagio depende de um
outro phenomeno, da influencia chimiotaxica positiva

‘sobre os globulos brancos.

Em nossas experiencias verificimos muhiplas
vezes a rapida compensagdo da oligocytemia e da
oligockromemia realisadas no impaludismo.

Este facto encontra ampla explicagio no estado
da medulla ossea; e, s6 por si, deveria levar a admittir
a hyper-funcgio daquelle orgdo.

5o as hematias originarias da medulla ossea, e a
grande destruigdo dellas, pela ac¢do do hematozoario,
seriz fatal 4 vida da economia sem a intervencgio
benefica da medulla dos ossos.

A's vezes a cifra de globulos vermelhos prevalece
hypo-normal durante todo o evoluir da melestia, prin-
cipalmente nas formas perniciosas do impaludismo.

Nestes casos a [unceio medullar, mesmo = activis-
sima, ndo basta para compensar as perdas experimen-
tadas pelo sangue, onde actuam parasitas de maxima
virulencia.

Ainda aqui, quando a cifra de hematias parece
indicar o estado inactivo da medulla essea, sdo encon-
trados na peripheria globulos vermelhos nucleados,
myelocytos neutrophilos e eosinophilos, justamente
em maior numero,

Diremos, concluindo, gue a medulla ossea no
impaludismo, como em muitas oulras especies mor-
bidas, apresenta intensa »eacgdo hematoporitica, des-
tinada a protecciio leucocytaria € a compensar o
enorme prejuizo de hematias, occasionado pela
infecgio. :
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BAGCO

: Em cortes do bago, coloridos pela solugao de

thionina de Nicolle modificada, observdmos grande
congestio, acompanhada de hemorrhagias punctifor-
mes no interior do parenchyma,

Havia enorme quantidade de pigmento, livre ou
englobado pelos macrophagos.

Dilatagio dos corddes de Billroth. Grande
abundancia de hematozoarios intraglobulares ¢ pi-
gmentados.

Férmas parasitarias segmentadas e de dimensoes
pequenas, assim como [6rmas annulares endoglobu-
lares em grande numero.

Encontrimos ainda np bago muitos Mastzellen.
CEREERO

Nos cortes de cerebro, especialmente naquelles
que comprehendiam a substancia branca central, en-
contramos um lacto digno de attengao :

No teeido perivascular ( Est. 1, fig. 2%) ¢ra
nofavel a presimga, em grands abundancia, de Mas-
tzellen, Na cortex cevelral esses elementos eram muito
raros.

Na paralysia geral foi assignalada a presencga de
Mastzellen nos vasos corticaes por Franga e Athias (*),
ji o havendo sido anteriormente por Vogt em diver-
sas affecgdes mentaes, especialmente na  demencia
paralytica.

(¥) Socidté de Biologic—N. 0—21 de Fevrier de 1902,
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Franca e Athias encontraram ainda Mastzellen,
em abundancia, num case de mwolisfiz do somns, nos
tecidos peri-vasculares.

Aqui eram mais abundantes aquellas celiulas
na substancia central do cerebro, sendo raras na
cortex,

No doente caja autopsia faz objecto desta com-
municagho, as Mastzellen eram tambem encontradas
quasi s0 no centro do eercbro, na visinhanga dos
nucleos centraes.

Tratava-se de um caso de impaludismo perni-
cinoso, com fhelensas mantfestagdes delivanfes.

Aqui registramos o facto, sem emittir hypotheses
explicativas delle, chamando apenas a attengiio para
posteriores pesguizas,

Ainda no cerebro encontrimos grande abundan-
cia de hematozoarios, predominando a férma segmen-
tada do parasita.



ADDENDUM

Depois de tiradas as conclustes de nossos traba-
lhos, tivemos conhecimento de interessante estudo
sobre a formula hemoleucocytaria no impaludismo,
feito pelo Dr. Rudolf Pach (%).

ggmn vem ahi confirmados muitos dos nossos
resultados, julgamos dever apresentar aqui as conclu-
sdes do habil pesquizador.

Variagao numerica dos lemtocylos — Assignala
Pich uma leucocytose momentanea, no calafrio, nos
casos de tergd benigna ¢ de quartd. Nao considera o
phenomeno como constante e liga a intensidade delle
mais ao grao do calafrio do que & gravidade da
molestia.

Nos casos de impaludismo tropical ndo encontrou
leucocytose e diz ser ella ausente ahi.

Encontramos em nossas pesquizas a phase de
leucocytose em dois casos Jf: impaludismo  grave
(tropical de Koch) e, porisso,discordamos, neste ponto,
do presente estudo.

No periodo de fastigio assignala ainda Pich a
leucopenia, a qual predomina em toda a phase de
elevacdo thermica, e continiia pela apyrexia.

Nos casos de impaludismo antgo, com notavel
anemia, diz o pesquizador ser encontrado, 45 vezes,
pequenc augmento da cifra leococytaria,

(*) Leischrift flir hyglene und Infectionskrankheiten—6 de
Margo de 1303,
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Os nossos resultados estio aqui em desacedrdo;
pois sempre encontramos, em taes condigoes, notavel
leucopenia.

Relagio centesimal de cada especie lewcocylaria —
No calafrio, assignala Pich um augmento dos poly-
nucleares ueutrophilos, correspondendo 4 phase
momentanea da leucocytose observada.

Quando ha leucocytose, o numern das poly-
nucleares neutrophilos estdi  augmentado de modo
absoluto e relativo ; nos casos de leucopenia, ha apenas
augmento da relagao centesimal delles,

Encontrdmos tambem esta neutrophilia inicial e
estamos acjui em plena harmonia com as conclusdes

de Pich.

Os lymphoeytos, os grandes mononucleares e os
eosinophilos, estdo sempre diminuidos no  estadio de
calafrio, segunda Poch.

A relagio centesimal, no fastigio do accesso, ©
quasi identica 4 do ecalafrio.

Quando surge o suor e, mais ainda, no declinio da
elevagio thermica, a curva leucocytaria assume outro
aspecto, porque entio, os poly-nucleares neutrophilos
diminuem, quasi sempre, de modo notavel, ao passo
que os grandes mononucleares e as formas de transi-
¢Ao vao além do normal.

Os nossos resultados sdo quasi identicos, havendo
discordancia apenas quanto as variedades leucocytarias
augmentadas, representadas em nossas pesquizas pelos
lymphoeytos (grandes ou pequenos) €, 45 vezes,
tambem pelos eosinophilos.

O augmento dos grandes mononucleares pode
ser verificado ; este facto, porém, pdo ¢ cons-
tante,

~ Durante a apyrexia assignala Poch o augmento
dos grandes mononucleares e a quéda dos poly-
nucleares neutrophilos.
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- O augmento dos mononucleares vae quasi sempre
- &e accentuando na-apyrexia, podendo attingir, no dia
- seguinte ao accesso, a algarismo notavel.

- S8 de Péch os seguintes resuliados:

UTERGA BENIGNA

. Lo ibrpaie dor mevcrens Ne din segnime o scoeis
. Eﬁnﬂﬂ’ mononucleares. . 20745 — 28 I
Lymphocytos........... 19 9, — 25 9

GUARTA

28 de Outubro 3l de Dutuﬁm

mm : | a dwpuin du Lhiims soceso
Grandes mononucleares 20,7 Y/, — 22,3 ¢/
L}'Tﬂphﬂj'm LA T U 45,3 |:..Illll — 488 u!ﬂ

- Na tropical as variagées da curva leucocytaria,
‘durante 0 accesso e na apyrexia, s40 mais ou menos
identicas ds do impaludismo benigno.
Synthetisa assim o antor seus resultados :

No comego do accesso werifica-se, na lergd ¢ na
quaria, guas: sewpre, uma  leucocylos de poly-nicleares
endyopilos, inicral ¢ transiteria.

Em nenhum outro estadio ¢ em nemhuma ontra

Jirma da molestra & observads augmenio global dos len-

 No fastigio da devagao thermica, o mumero de levice-

 cylos ma lergd, na guarld, ¢ na tropical esté mutlas
veses diminutdp. '

Nao raro occorre a lencopenia em todo o eurso da
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No periode de elevagdo thevmica diminuem as cel-
lulas mononucleares ; na guida da lemperatura verifica-
s¢, em fodas as formas da wiolesfia, um augmendo cenlesi-
mal dos pgrandes mononucleares, o gual pode ¢rescer
gradualmente depois de cada accesso, mantendo-se algum
lempo durante a convalescenga,

As cellulas eosinoplualas diminsem, 0 mais das vezes,
N3 @ECEssa

£’ facil, estabelecendo o parallelo entre os nossos
e os resultados de Rudolf Piich, surprehender o accirdo
em que nos encontramos, sobre quasi todos os pontos
do assumpto, havendo divergencias de pequena monta
entre as nossas concluses,



EXPLICACAO DAS ESTAMPAS

Est. |

Uma preparacdo de sangue de um caso de impalu-
dismo pernicioso, contendo para a esquerdi um
leucocyto grande mononuclear com dois  parasitas
Jovens englobados no protoplasma; para a dircita
€ para baixo uma hematia nucleada ¢ com granula-
¢oes basophilas ; para a direita ¢ para cima outra
hematia nucleada ¢ com degeneracio polychro-
matophila, Contém ainda um polynuclear neutro-
philo, duas hematias com polychromatophilin e
varios hematozoarios endo-globulares jovens de

aspecto annullar,
Est. 11

Fip. 1—Medulla ossea, fixada pelo sublimado acido
¢ colorida pelo triacido de Ehrlich .
a) myelocytos neutrophilos; &) myeloeytos eo-
sinophilos; ¢) eellulas contendo pigmento; ) pi-
gmento livre: ) megacaryocyto ou cellula gigante
da medulla ossea; /) hematias nucleadas; g) ve-
sicula adiposa.

Fig. #—Tecido conjunctiva peri-vascular do cerchro
contendo Mastzellen,
Fixacdo pelo sublimado acido e coloragto pela
thionina.

a) Mastzellen intactas; 4) Mastzellen arrebentada;
¢) granulacoes de uma Mastzellen livres em torno
do nucieo.

Est. I

Desenvolvimento simultaneo de dois gametos da he-
mamieba malane var. parva, no interor de
uma hematia.

(Desenhos tirados no Fustetuto de Manguinkos. )
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CAPITULO QUARTO

o

PROTOCOLLO DAS OBSERVAGOES

A

EMATOLOGICAS

]

Impaludismo beniguo

OBSERVAGAO I

R. L., brance, de 33 annos, residente em Inhangd
(Estado do Rio).

Adoeceu a 1 de abril, sendo pela primeira ves
affectado de impaludismo,

Nao accusa nenhuma especie morbida anterior,
E' um individuo robusto.

()5 accessos tinham logar todos os dias, come-
gando o calafrio 4s 10 horas ¢ terminando a elevacio
thermica ds 4 da tarde. Usou de azul de methyleno,
na dose de 1 gramma, durante  dois dias, desappare-
cendo os accessos,

Nenhuma complicagao morbida,

HEMATOLOUGIA

11 de abrl—Calalrio; temperatura axillar 3958 ;
a5 10 horas (im do calafrio).

Hemoglobina....... bt St b T el TR 54
iR e R B e e 23GR000

0 e s ol SIS SR R 9945
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FORMULA LEVCOCYTARLA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. . . 10,4647/, e 1085,25 por mm®
Grandes lymphocytos,. .. 11,8607/, ¢ 123354 » »

Grandes mononucleares. . 41869 e 43534 » »

Formasintermediarias,. .. 20837/ e 217,67 v
Polynuclearesneutrophilos 65,581 9/, e 520,42 »
Polynucleares eosinophilos 1,162 9/, e 120,84
Mastzellen. ... ......... 0,0 9 e 00

(L

=R e w

HEMATOZOARLIOS

pequenas 15,0562 9/,
Formas jovens intraglobulares { medias. . 79,081 %/,
lgrnnduﬁ Je R68T T,

[ intraglobulares .. ... ... 1,612 %"
F A aamia iy EHLIjﬂg'ﬂhl:ﬂal‘ﬂ'ﬂ- M U'-q o
‘CI‘E&E!TI‘I[Q!& ............ 1,612 ",
segmentadas, .. ... . ... AR

11 horas—Calor; temperatura axillar 40° 6.
LeUCOCYS ..o v v vcvevivbe o ey B / I864

11 %4 horas—Temperatora 40°,2.

T e T L S O S 2400

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. . . 13,41 9/, e 361,84 por mm'’

Grandes lymphocytos. ... 17,94 ¢/, ¢ 430,56 » »
Grandes mononucleares. . 4,58 %, e 108,72 » »

Formas intermediarias.... 5919 ¢ 141,84 » »
Polynucleares neutrophilos 54,65 °/, e 131160 »
Pulynucleares eosinophilos 3,55 9/, ¢ 85,20 » »

[ET

Mastaellen .00 Lo 00 %,e 00 w »
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HEMATOZOARIOS
uenas 6,25 7/,

Fdérmas jovens intraglobulares { medias, . 74,34 "),
grandes. 230 °

intraglobulares ...... .. i35 4 i

: extraglobulares. . .. ... 0,0 o/,
Formas adultas CRBRCENtES . . o i v 26 9,
segmentadas: ., ...... 0,32 °f,

Nota — Leucocytos cam nucleolos corados em
vermelho pelo Laveran,

1 hora da tarde — 38°,7; dedlinio; pequeno suor,
Leucocytos ... .o ee i i g U R ] 3100

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 13,43 °/ e 331,36 por mm
Grandes lymphocytos... 28,05 %, e 887,70
Grandes mononucleares., 4,77%, e 112,64
Férmas intermediarias. .. 5, 79, e 162,24
Polynucleares neutrophilos 36,41 /e 1165,13

ik

Polynucleares eosinophilos 12,23 9/ e 391,36

w W = b W
¥ ¥ ¥ = = =

Mastzellen. ....... ... 00 e 00
Algumas hematias nucleadas.
HEMATOZOARIOS

pequenas 2,56 °[,
Formas jovens intraglobulares { medias.. 65,38 °/,
grandes . 0.0 2,

i intraglobulares. ... .. .. 28,20 %/,
: extraglobulares. . ... ... 0.0 °.
Férmas adultas CreS0entes v, v i o 3,84

segmentadas . ........ 0,09,
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4 14 horas — Fim do accesso | temperatura
387,0.
Hemoglobina, ... cvccviiesas e L 28
HEMBHAS .- i nseias 57 %0 1752000
JoBCDEVEOR v oo 5 51l fote b ni AT i nd e Lol 2464

15 de abril — Usou de 2 grammas de azul de
methyleno, Voltou o appetite  Ainda grande espleno-
megalia com esplenalgia, Apyrexia,

a1t

L eUCOCYLO8 v o v viv s as vinta
1904000

Hematias........ oy el i R S

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPFECIFICA

Pequenos lymphocytos.. . 20,23 ¥/ e 700,76 por mm"
Grandes lymphocytos .., 19,04 % ¢ 655 »
Grandes mononucleares.. 1,19 % . e 41,22
Formas intermediarias... . 1,10 %, e 38,10 »
Polynucleares neutrophilos 44,07 [, e 1528,66 » »
Polynucleares eosinophilos 8,67 ¢/ e 123,66 » »

HEMATOZOARIOS

{ pequenas 0,0 °/,
Fdérmas jovens intraglobulares { medias. . 10,0 9/,
grandes 0.0/,
intraglobulares . .. ... .. 70,0 o/,

Formas adultas ] extraglobulares........ 0,09,
lcrrﬁcentnﬂ ......... Qs 20, 0.9/,

segmentadas. ... 0,02/,

Nota — Neste pericdo os hematozoarios foram

encontrados em pequenoe numero.

Era uma forma clinica be=nigna da molestia,

havendo, entretanto, corpos em crescente.
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OBSERVAGAO II

L G., pardo, de 41 annos, residente em Bangi

Adoecen em principios de margo, com accessos
quotidianos, 4s 9 horas da manhi.

Foi a segunda infecio pelo impaludismo. Nao
accusou syphilis. Teve umainfecgio gonococcica, ha 30
annos,

Esplenomegalia e esplenalgia notaveis,

Entrou para a enfermaria a 22 de abril.

Ausencia de qualquer complicagio morbida.

HEMATULOGIA

22 de abril — 10 % horas — Calafrio; tempera-
tura axillar 40° Sanpue sahindo difficilmente da
picada. Colorido do liquido sanguineo: vermelle-cseuro.

Coagulacio rapida.

|3 TTri0 s ot e AR e E R LRl W 2241600
Leumcytns ........................ 11800

FORMULA LEUTOCYTARIA ESFECIFICA

Pequenos [}'mEhucytm.. .. 143 7/, ¢1738,88 por mm*
Grandes lymphocytos. , , ., 146 %, ¢ 176,32 >
Grandes mononucleares, .. 0,9 "f,e¢ 110,30 &
Formas intermediarias.. .. 0.23% ¢ 2796 »
Polynucleares neutrophilos 76,6 7/, e #514,56
Polynucleares eosinophilos 3,2 7/, e 38892 »
]

Mastzellen.......000ee. 009 & 0,0
Myelocytos neutrophilos. . 2,8 ¢ 275,68
Myeolocytos eosinophilos,, 04 “ e 48324

W M N O =

Muitas hematias nucleadas na peripheria.
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A's 10 horas e 50 minutos — Temperatura axil-
lar 40°,6 ; sanpue de colorido menos ¢scuro e consis-
tencia mais fluda
LEUEBEYR0S < un . siaisiaia o e W o lar a5 0 3125

FOEMULA LEUCOCYTARIA ESFPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. . 148°, e 507,422 pormm®

Grandes lymphocytos.. . 10,3%,e 207464 » »
Grandes mononucleares, . 0,04 %/, ¢ 9152 » &
Formas intermediarias. ... 0,0 %,e 00 » »
Polynucleares neutrophilos 71,1 7/, e 2053,368 » »
Polynucleares eosinophilos 0,83 °/, e 23,970 » »
Mastzallen ...coiainans 0,0 °.e 00 " »
Myeloeytos neutrophilos.. 6,99 ° e 209262 » »
Myelocytos eosinophiles.. 0,42°/,e 12120 » 2

Muitas hematias nucleadas na circulagio peri-
pherica,

A's 11 horas e 40 minutos — Temperatura axillar
419, 3. Sangue de colorido vermelho rutilo.

T L e S S T (33 TL R o 3120
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos, .. 54 "/, e 168 48pormm*
Grandes lymphoeytos.... 24 %, e T488 »
Grandes mononucleares... 1,7 %, e 53,04
Formas intermediarias.... 0, %/, e 0.0

Polynucleares neutrophilos 81,6 ¢/, e 2535,92
Polynucleares eosinophilos 0,81 °/, e 25,72
Mastzellen... .o vves 0, 9% & 0,0

Myelecytos neutrophilos. . 7,3 %/, e 227,76
Myelocytos eosinophilos. . 0,83 9/ e 2589

H WM ¥ W g g
B B F E B o8 B @

Nota — Muitas hematias nucleadas. Hematias
em divisao kariokinetica.
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HEMATOZOARIDS
pequenas 6§67,
Formas jovens intraglobulares ¢ medias.. 38,47
grandes. 16:7 %5
[ intraglobulares......... 0, %
| extraglobulares. ....... 0, %
Férmas adultas l B e g Y 0, o
segmentadas. ...... . 2 2 M,

A’s § horas — Temperatura axillar 40°,8. Calor.
T T R O R ANt [ iy 3680

24 de abril (depois do accesso da vespera) — A's
12 horas & 10 minutos.

Tomot no dia anterior uma injecgdo de chlorhy-
drato de quinina e 1 gramma do mesmo medicamento
internamente. Sangue sahindo facilmente da picada ;
consistencia fluida ; cor vermelho-clara.

O exame de uma preparagio a fresco mostrou
crescentes em certa abundancia e hematozoarios es-
phericos em pequeno numero,

Apyrexia,
5 (o [ e Feiata 3 ala s 1810400
Lgneoeytos: i witicia i s s sl 3124.8

OBSERVAGAO IIX

. R, branco, 41 annos, hespanhol, residente na
[lha do Governador.

Adoecen a 15 de margo e recolheun-se ao Hospital
a 1 de abril. Nunca tinha sido infeccionado pelo im-
paludismo.

Referiu ter tido febre amarella 6 annos antes,
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Nio accusou syphilis € nem encontrimos do mos-
bus palltcus signaes reveladores. Apresentava grande
esplenomegalia com esplenalgia e tambem augmento
do figado. Absecluta inappetencia; lingua saburrosa;
evacuagdes irregulares.

Nenhum outro estado morbido simultaneo.

HEMATOLOGIA

3 de abril — Als 9 horas e 50 minutos da manh3
— Calafrio ; temperatura axillar 40°,5,

Hﬁmuglﬁbina.... ol e e . 32
Hematias, ............ 3820400
HSficacyitsignes = i U sl T8 1) e LAl 2128

FORMULA LEUCOCYTARIA FEPECIFICA

Pequenos lymphoceytos. ... 7,2 %/, e 153,22 por mm®
Grandes lymphoeytos. . . . . 187 %/, e B97.94 &
Grandes mononucleares... 0,09 e (0,0

Férmas intermediarias. .. 009 e (3,0

Polynucleares neutrophilos 71,8 9/, e 1517,27
Polynucleares eosinophilos 8,1 9, e 65,97
Mastzellen........ = 0,0 9/ e 0,0

Grande numero de hematias com granulagoes de
Shufiner e outras com polychromatophilia.

Hematias de colorido latao (dos inglezes).

As granulagdes de Shuffner apresentavam-se
sempre mais abundantes e de granulos mais desen-

volvidos nas hematias parasitadas por hematozoarios
adultos.
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HEMATOZOARIOS

_ . pequenas 0,09/,
Formas jovens intraglobulares { medias. . 8,0 "/,
grandes , 0,0 2/,
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" Férmas intermediarias. ... .c...o00vinn.. 0,07,
Aintraglobulares ........ 21870,

extraglobulares. .. .... 0,0 7/,

Formas adultas { crescentes. . ... ...... 0,09
L segmentadas. .. ...... 00 %,

3 de abril — 11 horas e 10 minutos — Tempera-
tura 417,

B OHOORMEOR e v v s S A8 e e s 1328
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 21,4 7/, e 284,20 por mm’*

Grandes lymphocytos. .. .. 10,7 %, e 14205 » »
Grandes mononucleares,, . 0,0% e 00 » »
Formas intermediarias, ... 00% e 0,0 » &
Polynucleares neuatrophilos 65,5 °/, ¢ 569,84 v
Polynucleares eosinophilos. 2,09 e 2656 » »
Mastzellen .............. 00% e 00 = »

Algumas hematias nilcleadas.

d de abril — 12 horas ¢ 15 minutos — Tempe-
ratura 41°Y,

G T I A R T T U O 2264
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 18,6 9/ e 421,11 por mm?
Grandes lymphocytos.... 57 9, e 12968
Grandes mononucleares.. 00 Y, ¢ 0,0
Férmas intermediarias, .. 0,0 ° e 00
Polynucleares neutrophilos 74,6 ©/, e 1690,95
Polynucleares eosinophilos 0,47 °/ ¢ 10,65
Mastzellat, . oo sveapine 000 Blge 00
Myelocytos neutrophilos. 0479/ e 10,65
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Grande numero de hematias com granulagoes de
Shuffner.

HEMATOZOARIOS
pequenas 0,0 %,
Férmas jovens intraglobulares { medias. . 66,1 %,
grandes . 0,07,
Férmas intermediarias. . ... ... T ST L 4.4 ",
intraglobulares . .. ... .. 2029,
: extraplobulares. .. ... .. 0.0 %/,
Formas adultas 1 CLESCENLES . .in i b in : 0,0 %,
| segmentadas . .....,. * 1.4 %,

3 de abril — 2 horas — Temperatura 39°,5.

GOt EOE s s T e i A T TR o 3200

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 17,9 %/, e 5728 por mm®
Grandes lymphocytos. ..., 95 " e 3040
Grandes monenucleares. .. 0,95 ”’ e 3 l,-i
Formas intermedtarias. ... 0,0 “I,“" ¢ 0.0

Polynucleares neutrophilos 70,1 9/ e 22432
Polynucleares eosinophilos 0,95 ",l' e 30,4
Mastzellen, ;.. ......... s 0 e D00

Grande numero de hematias com granulacoes de
Shufiner, e muitas outras com polychromatophilia.

E T F E g ¥
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3 de abril — 4 horas e 45 minutos — Apyrexia,

Hﬁmug]nhina.. e AN T R 24
Hematat v .. ..o o P T o e Tt AT 2072800

Este doente retirou-se sem manifestagdes febris,
passados tres dias, sO tendo feito uso do azul de
methyleno,
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OBSERVAGAO IV

A. K., branco, de 28 annos. residente em Macacos.

Entron para a enfermarin a 21 de margo. com
accessos febris quotidianos.

Estava infeccionado havia 10 ou 15 dias. Apre-
sentava grande esplenomegalia com esplenalgia.

Teve sarampdo em pequeno ¢ blenorrhagia havia
4 annos. Nenhuma complicagao morbida,

Férma clinica benigna da molestia,

HEMATOLING LA

23 de marco—12 horas ¢ meta — Calalno; tempe-
ratura axillar 39° 5,

Humugluhiml ......................... 36
5 L oo A e O A S L SRR | | .2 .. 01 |
T . e AT, Wy 040

CURNA. LEUCOCYTARIA. ESFECIFICA

Pequenos Iymljhm:ytmﬂ . 208% e B1T,120 por mm*
Grandes lymphocytos. . . . . 15,4 %, ¢ 468,160
Grandes mononucleares.. . 06°, ¢ 18,240
Férmas intermediaras.. .. 0.3°%,¢ 9,120
Polynucleares neutrophilos 62,0 9/, ¢ 188480
Polynucleares cosinophilos 0.6/, ¢ 18,240
Myeloeytos neutrophilos . 03°% ¢ 9,120
Alpumas hematias 'nucleadas na arculacio pen-

pherica.
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HEMATOZOARH S

IF pequenas
medias 46,06 °/,

FFarmas jovens intraglobulares -
[ grandes
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Formas ingermediarias <. oocoaononioes o 1909
_ ' intraglobulares: ., .o.vn o 25,70 %,

Farmas adultas { extraglobulares ... ...
] segmentadas.. . ...co00 25,70 9
28 de marco; 45 2 v¢ horas— Temperatura 40°.8.
R LTINS,y iV R i el i e s 2594

GCURYVA LEVCOUNTAKIA. EsPECTFICA

Pequenos lymphocytos. . .. 20,59/, ¢ 540,200 por mm*

Grandes lymphoeytos, . ... 1519 ¢ 372,240 »
Grandes mononucleares.. 00%,¢ 00 oW
Férmas intermediarias., ., 007/, ¢ 0,0 » _m
Polynucledres nentrophilos 63,17/ € 1665840 »  »

Polynueleares eosinophilos. 057/, e 13,200

[0

Myeloéytos neatrophilas, . 1,07, e 2640 » »

-

]

Algumas hematias nucleadas na peripheria.

FIEMATOEOAK TS

pequenas —
IFérmas jovens intraglobulares < medias. | 38,39,
. grandes 50 el 1
Férmas intermediarias ., . ..., PR 1999 -
i intraglobulares,, ... .. 15,09,
Férmas adultas { extraglobulares.. ..., L. 002/
E segmentadas. . 200 L 1999/

() presente accesso continuou até is 12 horas da
noite.

24 de margo; ds 10 horas e 40 minutos — Tempe-
ratura axillar 3898,

BT T e S T PP e 2020
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CURNA: GHUDDCVTARIA - ESPECTRICA

Pequenos lymphocoytos. ... 17,20 %/, e 347,440 pormm®
Grandes lymphoeytos.. ... 2880%,¢ 671,66 »  »
Grandes mononucleares... 0.9 %,c 1818 »
Farmas intermediarias,. .. 0009, 00 v
Polynucleares nentrophilos 52,07 ¥/ e 106181 »
Polynucleares cosinophilos. 0,82 % e 1858 ». »
Myelocytos neutrophulos . 04679 ¢ 9289 & »

Mintas hematias nucleadis ¢ outras com polychro.
matophiha,

BEMATOROA KOS

pefuenas 124",

F 6rmas jovens intraglobulares £ medias . . 24,8,
grandes .  36.3%,

Farmas intermediarnas. . oo oiesaes B
intraglotnilares. . .. et 289

Formas adultas ¢ extraglobulares. .. .. 0.0 9
i sepmentadas. .00, i 389,

OBSERVAGAO V

B, G residente &orua Visconde do Rio Branco,
mfeccionou-se na llha do Governador.

Adoecey nos primeiros dias. de maio com  mani-
festacdes lebris quotidianas. Entrou para a enfermaria
a 16-de maio,

I a texceira infecgio pelo impaludismo, tendo
tido infgar as outras alguns mezes antes,

Nio accusa especies morbidas anteriores dignas
de referencia. Todos os systemas organicos goravam de
normal funcglio até infeccionar-se o doente,

A 20 de maio retirouse do hospital corado do
impaludismo; O exame do bago revelou-o com notavel
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augmento de volume. Grande esplenalgia. Figada com
dimensaes crescidas,

A 16 de maio teve o doente um forte accesso que
comecou 4 1 hora da tarde e findouse as 8 horas da
noite, A's 2 e meia horas a temperatura attingina 40%5
e is 2 horas ¢ 50 minutos a 40°.7,

Foi o' unico accesso que teve na enfermaria, resta-
belecendo-se pelo uso da quinina,

HEMATOLOGIA
16 de maio—2 horas ¢ 20 minutos—Fim de um
forte calafrio; temperatura 39°.8; sangue sahindo diffi-

cilmente da picada,

Leumc;.-‘tuﬁ.. o L L Ry RS 2240
5 it 1 L SR =t =% = 2152800

FORMULA LEUCOUYTARLIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 10,8 %, e 230,720 por mm®

Grandes lymphoeytos., ... 12,1 %/, e 271,040 » »
Grandes mononucleares.. . 4.7 %, e 105280 » »
Formas intérmediarias. .. .. 00% . ¢ 0,0 pooW
Polynucleares nentrophilos, 71,29, ¢ 1574880 »
Polynucleares ensinophilos. 1.1%,e 24640 » »
HEMATOZOARTOS
b pequenos L i 8
Farmas jovens  intraglobulares ﬂmfﬁr.:s. : 2647/,
grandes., 44,7 %/,
; extraglobulares, ... ... 0,82/,
L] - : .‘l-.
Eérmas adultas Cuagloblares.. ., ... .. 12,9 /o
segmentadas. , . ... iy R s
L CIESCENTES. o wiis v o T 0,0.%,

Algumas hematias com granulagoes barophilas e
outras nucleadas,
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2 horas ¢ 50 minuos—Temperatura 40°,7.
Leucocytos ... N N e 1360

FORMULA LECCOCYVTARIA ESPECIFICA

Pequenos lym tos., .. 10,7 %, e 145,520 por mm®
Eﬂn&&s l;n.r1rrtr|:|lw-c;_.rl:lllr ph-cu:)m ..... 3.2%,¢ 48,520 »
Grandes mononucleares... 069 e 8160
Formas intermediarias. ., 009 ¢ 0,0

Palynucleares neutrophilos 87,2 %/ ¢ 1185920
Polynucleares eosinophilos 0,2°% ¢ 2,720

=W =
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HEMATOZOARIOS
. ' pequenas 5,6 9%,
Formas jovens intraglobulares ¢ medias., 23,37/,
, lg‘r:mdt:m 1.2:9
Féormas intermediarias. . . . . . N 69,7/,

No dia seguinte ao accesso—S8 horas da manha—
Temperatura 87°,

Htmnglnbina...“.‘......... 1oy 44
15 g UL e S e SRR AT I et T i e 3045200
Lientotytng. 2, . 00l 1088

FORMULA LEUCOUYTARIA ESPECTFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 25,29, ¢ 274176 por mm®
Liﬂnﬁes |}'mjmp!1ﬂ:11:‘3ﬂﬂ ..... 241°% ¢ 262208 »

Grandes mononucleares.. . 11,1°%, e 120,768 »
Formasintermediarias. ... 00%e 00 »
Polynucleares neutrophilos 35,3 %/, ¢ 384,064 »
Polynucleares eosinophilos 3,6°/ ¢ 38,080 »
T T 0,0°,e OO
Myelocytos neutrophilos.. 2,2%,e 23,936 »

N e w W W ¥ =
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HEMATOZOARIS

J pequenas 0.0 %,

Farmas jovens intraglobulares | medias. . 285
i grandes, 14,7 %,

Hormas intermediarias, . ..o vioe o o a6,3 9/,
= I intraglobulares . . . .. i EH.;{] :‘:.L'-‘
Formas adulias { CEAEIONITS v | Ol
| Segmentadas. ... ... 0,0 9,

Algumas hematias nucleadns ¢ outras com graniy;
lacoes tﬂﬁrjljhilﬂﬁ.

OBSERVACAO VI

J. 8. branco, 38 annos, residente em S, Joao, da
DBarra.

Entrou para a enfermaria a 23 de agosto de 1902,
Contou estar com impaludismo havia um mez tendo
accessos diarios, s 8 horas da warde;

Foi pela primeira ver affectado de impaludisme.
Apresenta grande esplenomegalia com esplenalgia,
Figado menos augmentado do que o baco. Nao refere
infecgdo pela syphilis. Teve blenorrhagia varias vezes,
sendo & ultima ha dois annos e meio, ;.Qs'l:nhnum outra
affecedo da molestia no exame a que foi submettido,

HEMATOLOG LA
23 de agosto—Temperatura 38°,8—Calor.

LENCACYORY. . b Bl s 3450
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FORMULA LEUCOCYTAHIA ESPECIFIA

Pequenos lymphocytos.. .. 28,399/, ¢ 979,46 por mm?
Grandes lymphocytos.. ... 17,2 9 e 58340
Grandes mononucleares., 0929 e 31,74
Formas intermediarias. ... 00 9 e 0,0
Polynucleares neutrophilos 52,0 7/ e 1704,0
Polynucleares cosinaphilos. 0,929 ¢ 81,74

Myelocytos neutrophilos, .. 0,46°/ ¢ 1587

= F B § 9 =
W O E % OE W

HEMATOZOAKION

| _ pequenas 12,4 %
Formas jovens intraglobulares gl‘ medias. . 24.8 “_{:
lg.['.‘_l,nlltd. 86,3 °/,

Férmas intermediarias, . ..., ... .. .. " AR
intraglobulares. . ., . .., . 289
= extraglobulares, . .. 0.0 %
‘hrmas adiltas gl ]
Foemas adultas CPESCEntes . i 0,0%,
ségmentadas. ., ..., . ) 3.8 9

Muitas hematias nucleadas,

OBSERVAGAO VII

L), O, branco, de 3% annos, residente no Pillar,

Adoeceu nos ultimos dias de marco, com accessos
febris quotidianos,

Arguido sobre seus antecédentes morbidos, disse
gozar ité entdo perfeita saude, nao havendo sido ainda
affectado pelo impaludismo, Teve variola em pequenn,
NAo encontrimos estigmas de syphilis. Nunca teve
blenorrhagia nem outra molestia venerea.

Bago e higado muito augmentados.  Pigmentagao
da pelle, Grande quebrantamento de forcas. Inappe
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tencia absoluta, Lingua saburrosa. Evacuagoes diar-
rheicas. Nenhuma alteraciio para os apparelhos cardio-
vascular, respiratorio ¢ neryoso,

HEMATOLOUIA

12 de abril — 8 horas ¢ 40 minutos da manha —
Temperatura axillar 88%4; forte calafrio; sangue de
colorido vermelho-carregado, sahindo difficilmente da
picada ¢ de consistencia expessa ¢ coagulacao rapida,

Observamos em uma preparacio a fresco regular
formacao de pilhas ¢ a phagocytose de um hematozoario
por um leucocyto.

Hemoplobina. o soci oo, e 70
I_.'{:ul.‘:ur:lj_.ft-;:-a ................ gy L e 2080
FICTHAEIRR: 2o i o e e gl e AAFETR - 2434800

FORMULA EEUCOUCY TARIA ESPFECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 146 9, e 30368 por mm®
Grandes lymphoeytos. ... 17,6 %/ e 366,08 » »
Grandes mononucleares.. 0,72% e 1498 »
Férmas intermedianias, .. 0.0 %,e 00 »
Polynucleares neutrophilos 65,9 °/; e 187072

Polynucleares eosinophilos . 0.72° e 14,97 » &
HEMATOARARTOS

pequenas (007

Formas. jovens intraglobulares < medias. . 3848 9/,
. grandes, 8. %
IFormas intermediarias. ... ..... R o v AT

intraglobulares .. ...,.. 451 9o,
2 extraglobulares. .., .., . 0,62 9/,
Formas adultasJII crescentes. . ... i e 0,0 ",I’:,

Lsegmentadas, . ..., ... 89 9
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9 horas — Temperatura 39°4; gotta sahindo mais
facilmente da picada ; colorido vermelbo-escuro ; con-

gulagio rapida.
R BUBBCUDOR & e S T e 7840
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos I}rmrhnqm:rs. .. 14,8 7/ e 1145,52 por mm®
E

Grandes lymphocytos. ., . 10,06 °/, e 778,86 » »
Grandes mononucleares.. 1,1 % e 8514 » »
Formas intermediarias,... 00 %, ¢ 00 » »
Polynucleares neutrophilos 78,56 7/, e 5688,90 » »
Polynucleares ecosinophilos 1,4 9, e 10836 » »
Myelocytos neutrophilos, . 1, “/, e T840 » »
HEMATOZOARIOS
pequenas 0,09/,
Farmas jovens intmgInhuiares{ medias. 19,6 9,
grandes . !
Férmas intermediarias. ... .....c.o..... 0,62/,
intraglobulares . . ... ... 25,1 9/,
extraglobulares. ... .... 0,09
Férmas adultas tmﬁcfmﬂ ‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ 0.0 .,;*:
segmentadas. ......... 5,0 %,

Muitas hematias com granulagoes de Shuffner.

9 horas e 15 minutos — Temperatura 40°4; des-
apparecido o calafrio; sangue de colorido menos escuro;
rapida coagula¢do; consistencia pouco fluida; sahindo
facilmente da picada.

T Ty T e ! DY R 2540
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 7,7 °/,e 203,28 pormm'
Grandes lymphocytos.. . .. 7,7 %,e 20328 » »
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Cirandes mononucleares. .. 7,769, e 200,64 por mm®

Formas. intermediacias, ... 0,0 °/,e 00 » »
Polynucleares aeutrophilos 82,6 %/, e 217800 » »
Polynucleares eosinophilos. 0559 ,e 1452 »
Myelocytos neutrophilos, . 0,9 %,e 285,76 » »
HEMATOZ0ARIOS

pequenas 8,4 °f

Formas jovens intraglobulares { medias. . 30,1 P/

grandes 0.0 7/,

I'intrngl?hlllarﬂs st . 60,6 °f,

-y . Jrextraglobulares. .; ... 4 0,0 2f,

Formas adultas { e Al 0.0 n{;

Lsepmentadas. ... gy ' JE B

Algumas hematias nucleadas ¢ outras com granu-
laghes de Shufiner,

12 horas e 45 minutos—Suor; temperatura 38° 4;
sangue sahindo facilinente; gotta de consistencia (luida
¢ de colirido menos escuro,
1T ST DN ST C R T 3360

FORMULA LEVCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos, ., 12,5 99 ¢ 420,0 por mm"
Grandes Tymphoeytos. .. 6,77/, ¢ 225120 »

»
Grandes mononucleares.. 25°/ ¢ 84300 » »
IFormas intermediarias. .. 0,0 o 03,0 noow
Polynuelearesneutrophilos 75,4 7/, « 2536,4 5 m
Polynucleares cosinaphilos 0,2 o, e 6,720 a2
Myelocytos neutrophilos.. 2,59, e 64,0 noow

HEMATOZOARLOS

. pequenas 2.3 %
Formas jovens intraglobulares { medias.. 24,0 9/,
grandes , 6,1 4f,

PREL T T I T—— e — e, —— .
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“Formas Intermindisvii v Lk L A 4,69,
(intraglobulares, ....... 59,37/,

AL v extraglobulares.. . ..... 0,02,
Férmas adultas '! LT R 0,097
1_ sepgmentadas.. ... 459,

Muitas hematias nucleadas e outras com granu-
lagoes de Shuffner,

1 hora e 50 minutos da tarde — Depois do suor.

Hnmng]ubina ........................ 50
B e e e it ¢ 5 e ie o e 1964000

OBSERVAQGAO VIII

M. A., pardo, de 15 annos, residente em Rodeio.

Adoecen havia um mez e com accessos quotidianos
45 10 horas do dia,

Foi a primeira vez que soffreu de impaludismo.

Figado e bago notavelmente augmentados. Lin:
gua saburrosa, inappetencia absoluta.

De antecedentes morbidos referiv apenas ter tido
sarampdo acs 10 annos.

Nio apresenta estigmas de syphilis e nunca teve
blenorrhagia ou qualquer outra infecgdo venerea.

Nenhuma affecgdo mais nos outros orgfios.

HEMATULOGIA

15 de maio — 1 hora — Calafrio; sangue sahindo
difficilmente da picada; abundante ¢ rapida formagao
de fibrina; temperatura 40° 8.

H um-ugiul:-itm ....................... 45
b maTing: - BN T oY c=—=Zh i 1 ] 1908400
3 T T e g (R R S s 3200
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 20,7 %/, e 950,400 por mm®
Grandes lymphocytos.. . 889,e 281,600 » »

Grandes mononucleares. . 4,0 %/, e 1280 O
Férmas intermediarias. ... 0,07/, e 0.0 Bo®
Polynucleares neutrophilos 59,8 °/, ¢ 1913,600 »
Polynucleares eosinophilos 1,2 %/, e 38400 2 »
HEMATOZOARIOS

pequenas 0,0 9/,

Formas jovens intrnglnhulares{ medias.. 944 %

grandes , 0,00 °f,

(muitos gamebos)

intraglobulares. .. .., ., 1o L

Férmas adultas J €Xtraglobulares. .. . .. . 0.0 =

e e | e e e 4.4 °f

segmentadas........,. G000

Muitas hematias nucleadas, das quaes algumas em
divisdo directa,

2 horas e 15 minutos — Temperatura 40°,9,

I OUCOCVROH o grios wrob s acsm il e e, ! 2720

FORMULA LEUCOUYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 26,9 °/, e 731,680 por mm?*
Grandes lymphocytos. , .. 12,5 9, ¢ 340,000
Grandes mononucleares. . (.5 Yo & 13,600
Férmas intermediarias. ., 0,0 eloe - 0.0

Polynucleares neutrophilos 57,6 9/, & 1566,720
Polynucleares eosinophilos 1,1 ofs e 29.99(0
Myeloeytos eosinophilos. . 1,1 %€ 29,920 »

ST -

n
]
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n
]



— 128 —
HEMATOZOARIOS
pequenas 0,0 °f,

Poemas vens intr.ﬂalﬂh“'“’“{medias.. 86,3 9,
grandes, 0,0 °f,

{muitos gametos

intraglobulares........ 689,

Férmas adultas | extraglobulares,....... 0,02
CreSCentes . vr v ivvn van 0,0 2f,

segmentadas ., ...... 6.8 9,

Muitas hematias nucleadas.

4 horas da tarde — Temperatura 89°,6. '
Ty e e R e 3520
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphotytos.. .. 16,49/, ¢ 577,280 por mm”
Grandes lymphocytos..... 2029 e 711,040
Grandes mononucleares.,. 1,0% e 35,20
Formas intermediarias.... 009 ¢ 0,0
Polynucleares neutrophilos 62,56 ©/, e 2199,0
Polynucleares ecsinophilos 0,79/, e 22,6840
Myelocytos neutrophilos.. 1,59, e 52,800

W omow W o e
By W W W W

HEMATOZOARIOS

pequenas 0,0/
Férmas jovens intraglobulares { medias.. 84,9 7/,

grandes , 0,0 %

Formas mtermediarias.. .o...,...00p0es 1,9 9/,
{mulios gurislos)

’ intraglobulares . . . ..., : 11,4 °/,

; | extraglobulares. ... .... 0,0/,
Fgrnay doaitas lcrescent&s ............. 0,0
segmentadas........, . 1,59,

Muitas hematias nucleadas,
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16 de maio— Depois do accesso anteri-::r — 8 14
horas da manhia — Temperatura 37°; rue sahindo
facilmente da picada; rapida e .u'i:-unr.lante ormagao de
fibrina,

e R Y R e a6
Hematias . . ... R P e AR b 1472800
ESICatU0s . o ;v /¢ s 5zl wis I TS i 2240

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 324 9/, ¢ 725,760 pormm”

Grandes lymphocytos. ... 12,7 %/, ¢ 284480 »
Grandes mononucleares.. . 08 e 67,20 » »
Formas intermediarias.... 0,09, e 0,0) y ¥
Polynucleares neutro h:l{:-s 54,1 9/, e 1210,840 » »
Polynucleares ensmﬂphdns 0,3 9, -.: 67,20 »

Muitas hematias nucleadas e mmhum muitas com

granulagies de Shuffner.
HEMATOZOARIOS

pequenas 0,0 9
Férmas jovens intraglobulares | medias. . 61, ",':
| grandes . 0,0:%:

[miton pamietos)

( intraglobulares. .. ..... 20,4 7/

extraglobulares. ., ... ., 0,00
Férmas adultas f (a1 00 1] 1] £ - S 0,0 "l:"r
| segmentadas.......... 20,8 “

Teve um pequeno accesso as 3 horas.,

17 de maio— A’ 1 hora e 50 minutos — Calafrio:
temperatura 40°.5,

Hemmploblinm . o 00 o h . e e b £ 34
o o L S e e LS S 1821600
LERCOeYtoRT . L &0 P8 ol ey aieit v 3200
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FORMULA LEVCOUVTARIA ESPECIFICA

Eﬂmqgsggsiyiﬁ;phpcﬂﬁu JEJIEI‘ :,’.. e Eﬂﬂ-g.iﬁi%gpurmm’
' ! Iﬂrl!:-'tﬂﬂ gkt ] I'I|| - Wy

- Grandes mononucleares, . 0229 ¢ 7,040
Formas intermediarias,... 0,0 %, e 0,0
Polynucléares neutrophilos 72,5 ©/, ¢ 2320,0
Polynucleares eosinophilos 0,2 %, ¢ 6,40
Myeloeytos neutrophilos.. 0,79/, ¢ 224

¥ o B W v N
. W W W N

HEMATOZOARLIOS

: pequenas 5,89,
Férmas jovens intraglobulares { medias.. 64,1 9/,
: grandes . 7.8,

Férmas intermediarias. .o ..o oiieiias., 19,19,
fepumsl todos grovebos)

intraglobulares ........ 1.7 9,

Fﬂtmal adiilias ¢ extraglobulares .. ... 0,0 °/,
CENCRRING o e 0.0 °/,

kst:gmr:ﬂtadas .......... LA

Muitas hematias nucleadas, das quaes algumas
emrdivisao directa, Grande numero de hematias com
granulagoes de Shuffner,

2 horas & 10 minutos — Depois de calafrio —
Temperatura axillar 41°.

T L oot Al 4080
FORMULA LEUCOGYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 20,3 ¢/, e 828,240 por mm"
Grandes lymphocytos. ... 13,79, e 558,960 »
Grandes mononucleares. . 0,89 e 32,640
Firmas intermediarizs. .. 0,0 9 e 00
Polynucleares neutrophilos 65,0 9/, e 2662,0
Pn!yuudmres-msinuﬁhilas 0,09 e 00
Myelocytos neutrophilos. 00%,e 0,0

T = ¥ 8 W
B e . 5 ¥ =



— 132 —

HEMATOZOARIOS
pequenas 4.9 %/,
Férmas jovens intraglobulares { medias. . 62, 8/,
grandes. 3.0 9/,
Formas intermediarias. . .. . ..o veseisness 20,3 %/,
l intraglobulares......... 299,
extraglobulares. ....... 0,0 s
Férmas adultas - CrESCERntEs | iuw s oiae v e 0,0 9/,
segmentadas...ove. u 2,0 %,

Muitas hematias nucleadas e grande numero
dellas com granulagoes de Shufiner.

18 de maio — 8 horas da manha — Uson de azul
de methyleno; temperatura 37,1,

Hemoglobina.. & o wodsbanmaisees 24
RERINAGAS: - L s T rees T e 1523200
5 e L g e MRS s e Rt 24850

FORMULA LEUCQCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 42,0 9/, e 1041,60 por mm*

Grandes lymphocytos.. ... 90%,e 22320 » »
Grandes mononucleares.. 567 e 135880 » »
Polynucleares neutrophilos 47,1 °/, e 1168,080 = &
Polynucleares eosinophilos 5,69/ e 138,888 0
Myelocytos neutrophilos.. 027/ e 4960 » =
Muitas hematias nucleadas.
HEMATOZOARIOS
: . pequenas 0,0.%,
I'érmas jovens intraglobulares { medias. . 15,0 °/,
grandes 20,0 ¢/

FFérmas intermediarias. .. ......... Yk 60,0 9/,



= |

intraglobulares... ... .. 50°,
extraglobulares. . ... .. : 00
Formas adultas CTESCENLES . o\ 2 v e e b s 0,0.9,
Etg“‘lﬂntﬂ-dﬂﬁ w0 od o ow myR BOE ulﬂ n|r-|}

0O doente nio teve mais accessos € retirou-s5¢
curado a 26 de maio.

OBSERVAGAO IX

F. . Adoeeen a 24 de fevereiro e com accessos
quotidianos.

Foi submettido ao uso da quinina durante tres
dias, cessando a febre por espago de algum tempo.

A 14 de margn voltaram os accessos, apresentando
a febre o typo de dupla terga.

Bago notavelmente augmentado e figado menos.,

Residia em Jacarépagud. Entrou para o Hospital
a 24 de mirgo e sahiu curado a 5 de abril.

Usou de quinina durante 8 dias.
HEMATOLOGIA

23 de marco — 9 14 horas da manhd — Antes
do accesso ; apyrexia.

Hemoglobina ............ e Rl h2
HEMBAE, . e vesnaoneraarorsbmweybsh 4520000

24 de marco — 9 horas da manha — Tempera:
tura 3974,

Leucocytos ....... I R AP 5 2800
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Peqeenos lymphocytos .. 238,25 9, e 651,0 pormm®

Grandes lymphoeytos, ... 1348 °/, e 37744
Grandes mononueleares, . 3,72 9, e 104,16
Férmas intermediarias. .. 1,86 °/, & 52,08

n
1]
Polynucleares neutrophilos 53,48 /, € 149747 » »
p

Polynucleares eosinophilos 4,41 “',-'“ e 123,45

] "
L]

o

Muitas hematias com granulagoes de Shuffner.

HEMATOYOARIOS

) [ pequenas
Férmas jovans intraglobulares { medias. .
l grandes.
Férmas intermediarias. .. .. ...0... ...
I intraglobulares ... ... ..
rian PG T extragiobulares. . ..., ..
| Crescentes ..., ...,
| segmentadas. .., .....,

10 horas — Fastigio; tem peratura 407 6,

91.8 2,
1'1 “,||I"
BT %y
ﬂrﬂ “.'r::
“-ﬁ' “J 3
0,094,
0,09,
4,1 "Jllﬂ

C T oL S S Gl el - 3600
FORMULA LEUCOCYTARIA ESTECIFICA
Pequenos lymphoeytos. ... 19,0 %/, €582, pormm®
Grandes lymphocytos. . . . . 20,33 Y/, e 609,24 » »
Grandes mononucleares... 8,0 9, e2240 . .
Formas intermediarias . ... 00 e 00 &
Polynucleares neutrophilos 43,76 °/_ e 122528 3 &
Polynucleares eosinophilos 4,0 ©, "
HEMATOZOARIOS
pequenas 00 9

IFormas jovens intraglobulares ! medias. . 92,74 u':

grandes,

u" u ;l.'{u



Formas intermediarias .. ............o.. 7,259,
Formas adultas, .................. A2 i

11 horas e 20 minutos — Declinio ; temperatura
38°.9.

T S A 1600
FORMULA LEUCOCYTARTA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytes, ... 21,0 9/, e 836, pormm”

Grandes lymphocytos. . . ., 18,25 "/, e 2020 » »

Grandes mononucleares.., 275, e 440 « »

Férmas intermediarias. .. 073", ¢ 12,0 » »

Polynucleares neutrophilos 47,50 %/, e T70, » »

Polynucleares cosinophilos 950 9, e 152, »

Mastzellen. .o ool 0,25 %, ¢ 40 » o
HEMATOZOARICS

pequenas 0,0 °f,
Formas jovens intraglobulares { medias,. 86,75 9/,
grandes 4,95 °f,
Formas intermediarias 1........... ..., 8.26 ),
Formas adwitas. . ... vocirreriaiasnian 0.0

Muitas hematias com granulagoes basophilas.
Depois do accesso, que terminou ao meio-dia.

Hemoglobina, ... .................... 42
RREUTRERE. L L e 450 iners dalne aitin 2960000

Nota— Antes do presente accesse ndo Toi dosada
a hemoglobing, o que fizemos 24 horas antes.

25 de margo — 8 horas — Antes do accesso,

Hemoglobina .. ... 60
51 e e e e TS e T 1872000
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A’s 10 horas e 10 minutos da manhd — Calafrio;
temperatura 35°.4.

l.encocytos ..... e e A e pi ety 2400

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 280 7/, e G‘i‘ﬂ:ﬂ pormm®
Grandes lymphocytos. ... 24,0 %/, e 5760 o
Grandes mononucleares... 2,66 %/, e 6354
Férmas intermediarias.... 00 %, e 00
Polynucleares neutrophilos 39,0 °/, e 936,0
Polynucleares eosinophilos 6,66 9/, ¢ 15,84
) CT L T SR 0,38°. e 792

Muitas hematias com granulacdes de Shuffner e
outras com granulagoes basophilas.

o == =
2 =z 9 ¥ F B

HEMATOZOARIOS
pequenas 4,0 °f,
Férmas jovens intraglobulares { medias. . 86,0 °f,
grandes . 0,0 9/,
Férmas intermediarias. ;.. ... o000 s e 10,0 %,
Formasadultas o5 pad SShn s e vl 0,09/,

11 12 horas — Fastigio; temperatura 39°,5.
ERUCOCVEDS. 5 0 ftsinm s g wsirh simn n 55,8 1600

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 23,76 °/, € 380,16 por mm®
Grandes lymphocytos. ... 24,12 9/, e 385,920 » »
Grandes mononucleares. . 6,72 %/, e 107,520
Formas intermediarias... 0,0 %, e 00

i

»
Polynucleares neutraphilos 33,76 7/, e 540,160 »
»

Polynucleares eosinophilos 7,62 9/ e 121,52

| ¥ =2 =
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HEMATOZOARIOS

| pequenas 0,0 9,

Formas jovens intraglobulares { medias.. 83,26 °/,
| grandes. 0,0 %,

Férmas intermedianias. ... .. .ovit i 16,86 %/,

Muitas htmati;is com granulagoes de Shuffner,
A' 1 hora—Suor; temperatuta 38° 8.

0 ey D AP P S e e 858
YORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenocs lymphocytos. .. 42,72 “/, e 379,35 por mm’
Grandes lymphoeytos ... 1860 9/, ¢ 165,16
Grandes mononucleares. . 331 %, e 23,30
Formas intermediarias..... 0.0 °,e 00

Polynucleares neutrophilos 2456 °/, e 217,66
Polynucleares eosinophilos 11,05 °/, e 198,12

o W W e
o om s &

Algumas hematias com granulagoes de Shuffner,

HEMATOZOARIOS
pequenas 50,0 7/
Formas jovens intraglobulares ¢ medias. . 0,0 %,
grandes . 0,07/
Férmas intermediarias. .. ..oovovonevans 50,0 ¢/,
e T 0,0 ®/,

Depois do accesso — 2 horas da tarde,

Hemoplobinai . cui . 20 eife shnilea) 14
e ST D g L S DS AP S 1676800
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OBSERVAQAD X

F. M, pardo, de 43 annos, residente & rua do

Lavradio.
Infeccionou-se numa excursido realizada fbra da

cidade, oito dias antes de entrar para o hospital.
Accessos quotidianos, as 3 horas da tarde,
Nao accusa especies morbidas anteriores e nem
apresenta nenhuma complicagio morbida,

HEMATOLOGIA

2 de marge—38 horas—Temperatura axillar 40°;
fim do calafrio.

B S A A R b A Tl 8400

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 208"/ 24432 pormm®
Grandes lymphoeytos .., . 16,19, e 13624 3
Grandes mononucleares,, 1,3% e 1092 »
F6rmas intermediarias. ... 00°_.,e 00 &
Polynucleares neutrophilos 50,5 °/, e 42420 » »
Paolynucleares eosinophilos 1,59 ,¢ 1260 » »
Myelocytos neutrophilos, . 05°,e 420 » »

HEMATOZOARIODS

_ pequenas 2
Formas jovens intraglobulares { medias. , 1018 /08
grandes. I R

Formas intermediarias................. 0,89/,
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(gameton em grands numor

‘intraglobulares.. ... ... 0.5 95
extraglobulares...... .. 0,0

Férmas adulas crescentes. il ul . 4,6.90,
segmentadas....... .. A 31 3y A

3 horas e 50 minutos — Fastigio ; temperatura
axillar 40°,9,

| o W - R S 4123
FORMULA LEUCOCY TARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphuoeytos.. . . 20,9°/ e 123880 por mm®

Grandes lymphocytos. , . . . 1% e 36560 » »
Grandes mononucleares, .. 06°%.¢ 2777 » »
Formas intermediarias.. .. (L0%; e O &
Polynucleares neutrophilos 57,1 %, ¢ 2357,10 » »
Polynucleares eosinophtlos 219, e B7,70 2 »
Myelocytos neutrophilos.. 039%,e 1340 »
HEMATOZOARIOS
[ pequenas 0,0 %/,
Formas jovens intraglobulares { medias.. =~ 92,8 ¢/,
grandes., 0,002/,
Formas intermediarias. . ....... AP 21°/,
[ inteaglobulares . .., .. .. BT
Férmas adultas « extraglobulares.. . . . 0,09/,
I segmentadas .. ......., 4407
5 horas da tarde — Declinio; temperatura 38°,
L s e o, S 4128

FORMULN LEUCOCYTARLA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos... 19,9 %, e 82550 pormm®
Grandes lymphocytos. ... 97 %,e 40041 » »
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Grandes mononucleares. . 239, ¢ 9495 por mm’
Formas intermediarias. .. 00% ;e (0 noo#
‘Polynucleares neutrophilos 66,6 "/, € 2743,25  » »
Polynucleares eosinophilos 1,3 "/, e 53,66 » =»

HEMATOZOARIOS

pequenas 97,7 Y/,

Férmas jovens intraglobulares { medias. . 51 S
grandes . LB S

Férmasintermediarias, ... ..... ..... - 1.8 Pl
J intraglobulares. . ..., .. 0.6 °f,

Férmas adultas ¢ extraglobulares. .. ... .. 0.0 9
segmentadas . ........, -4 .

OBSERVAGAO XI

P. ]., pardo, de 85 annos, residente em Macacos.

Entrou para a enfermania a 9 de abnl de 1902,
com accessos febris quotidianos.

Referiu estar infeccionado havia 10 dias.

Disse ter soffrido de variola em pequeno. Nunca
teve syphilis nem blenorrhagia. Ausencia de qualquer
complicagio morbida.

HEMATOLOGIA

10 de abril — 3 horas da tarde — Temperatura
38°,5; calor.

S G A w Stach: L Vala s 04 ety 2085
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA
Pequenos lymphoceytos.. .. 19,6 °/ e 950,400 por mm?

Grandes lymphocytos. . . 4,2% e 281,600 » »
Grandes mononucleares, . 0,6 9/, e 1280 R

—-.-l-_-ll-".. -



— s =

Formas intermediarias.. .. 00 % ¢ 00 pormm®
Polynucleares neutrophilos 70,8 °/, ¢ 1466,18  » &
Palynucleares eosinophilos 7.2 e 147,12 & »
Myelocytos eosinophilos, . 06 Y e 1251 »

HEMATOAOARLDS
pa i
efuenas A 0%

Formas jovens intraglobulares { medias.. 705 9/,
grandes . 0,0 2

Formas intermediarias, .. ........ ..... 24191
intraglobulares......... oo

: extraglobulares.. ..., 0,0 9

Formas adultas segmentadas. .., ... .. : 0,0 "',u':
CrESCENILE .\ 0 o\ o v vwei 00,

4 horas ¢ 10 minutos — Tumpunu.um 8597 5,
Leucoeytos, ..., ,..... I —— 2420
FORMULA LEUCOOVTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos, ... 187 /e 331,54 por mm?

Grandes lymphocytos,. .., 108 9/ ¢ 26136 » »
Grandes mononucleards. . 05 % e 1210 » »
Féormas intermediarias. ... LU % e 2420 + »
Polynucleares neutrophilos 708 2/ ¢ 171586 » »
Polynucleares cosinophilos. 2.8 9 ¢ 67,76 0 »
HEMATOZOARIOS
pequen:s 0,09/,
Formas jovens intraglobulares ¢ medias. . 2219,
l grandes. X
Formas intermediarias. ... ..., .. ouesviss 10,7 7/,
intraglobulares . , .. ., 3,5 %,
- P " r aJ
pamdol s b extraglobulires, . . . . . . 0,0/,
segmentadas, .., ... .04/,

| crescentes ... ....... s 0.0°f,
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OBSERVACAO XII

], R, de 4§ annes, branco, residente em Rodeios,

lintrou para 2 enfermarta a 11 de janerro de 1903,
com accessos febris quotidianos,

Grrande esplenomegalia com esplenalgia. Figado
tambeim augmentado,

Absoluta inappetencia | evacuagoes irregulares |
lingua saburrosa.

Contou estar doente desde  dezembro e sempre
com accessos quotidianos, Nenhuma complicacio mor-
bida revelou o rigoroso exame a que submettemos o
doente.

FIEMATOLOGTA

11 de janeiro — 9 horas — Calafrio ; tempera-
tura 349°,

Etucacylan oo Gy s R (o g TV 3120
CURVA LEUCOUYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 28°% ¢ 71,76 por mm®
Grandes lymphocytos., ... 4.9°%/ ¢ 15288 “» 4
Grandes mononucleares.., 1.8°%,¢ 4056 & »
Fiormas intermediarias, ... 0,09, e 0,9 8w
Polynucleares neatrophilos 91,09/, ¢ 839,20 »
Polynucleares eosinophilos 0.2°,¢ 6,24 »

HEMATUZOARIOS
pequenas 0,09/

Formas jovens intraglobulares { medias, . 43,69/,
grandes, 0,0 9,
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Formas intermedianias ... covvoisn s, 8.5 °1,
[intmgl-:::!mtams LA Bl
Foras adultas ¢ extraglobulares. ... ... . 0,091,
| -Segmentadas.. ... ..., 0.9.95
L RGeS 0,02,

13 de janeiro — Apyrexia: usou de azul de methy-
lenoy ndio tinha acceszos havia dois dias.

mem}.t[m ----- = SRR R LA R L AL S :{'-I{]I}
FORMULSA LEUCOCYTARIA ESPECTFICA

Pequenos lymphocytos,, . 947, ¢ 324,00 por mm®
Grandes lymphocytos... .. 20,8 %, ¢ T0050 »
Grandes monpnucleares.. . 3,69, ¢ 126,00
Formas intermediarias. ., 00°%,¢ 00
Polynucleares neutrophilos 65,3 9/, € 2285,5()
Polynucleares eosinophilos 1,29, ¢ 42,00

§ )

N W .

Ausencia de hematozoarios na peripheria,

OBSERVAGAO XIII

S. M., preto, de 23 annos, residente em Santa
Cruz,

Adoecen em metados de agosto de 1802, com
accessos febiris quotidianos.

Entrou paraa enfermaria a 5 de setembro, sob o
dominio de um aceesso, e apresentando notavel esple
nomegalia, com angmento tambem do figado e grande
quebrantamento de forcas,

Nenhuma complicacio morbida.

(s aceessos eram: muito  prolongados : iniciados
as 10 horas da manha £6 terminavam pelo meio da
noite.



— 144 —
HEMATOLOGIA

i3 de setembro—10 horas—Calalrie : temperatura
an=, b,
L HCOCVIOR. .y e avmsns diass wuy s sadan 2480
FORMUTA LEUCOUYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos..., 5,3%,¢ 131,44 pormm’
Grandes lymphocytos.. ... 3,7%, e 9L76° »
Grandes mononucleares. ., 0, J" e 1240 - 'y
Formas intermediarias . . 0,0 "* e 000 » »
Polynucleares m_ntrn[lhllu'-. 90,3 "r" e2239.44 »
Polynucleares eosinophilos 0,09/, e 0,0 i

HEMATOZOARIOS

i pequenas 42,7 %4

FFarmas jovens intraglobulares & medias. . 149,
grandes . 0,0,

Farmas intermediarias... ... 000, P 9910/
intraglobulares ., . .. .. 17.5 ",'.,

[e 0 [L“ttmﬂnbilhi‘u-‘. iy Dﬂ““,
L Ly A "] segrmentadas. ... ... ., A
| CYBSCENtes, . .o0vv i ol 0,00/,

OBSERVACAO XIV

T'. S., branco, de 87 annos, residente em Maxam-
bomba.

Entrou para a enfermaria a 30 de julho e disse
estar doente havia 20 dias.

Accessos febris quotidianos. Notavel esplenome-
galia com esplenalgia. Nenhuma complicagao morbida.

Absoluta inappetencia; lingua saburrosa; grande
constipagao. Figado muito augmentado.
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HEMATOLOGIA

30'de julho — 10 horas da manha — Tempera-
tura 40%; calafrio.

B R e 3010
FORMULA LEUCOCVTARIA ESPECTFICA

Pequenos 1\'|n]1hm:}1n,5. e 1339, e 400,33 por mm?

Grrandes 13'}:1]1 ocytos..... 569, e 16656 » »
Lrrandes mononucleares. .. 21" ,e 6321 » »
Formas intermediarias, .., 009 ¢ 00 » »
Polynucleares neutrophilos, 78,2°/ ¢2353,82 »
Polynucleares eosinophilos, 049, ¢ 1204 »
Myelocytos neutrophilos, . 022,¢ 6,02 v
HEMATOZOARIOS

[ pequenos 0.0

Férmas jovens lntr;i.ginhulﬂrus‘l medios, . 320l

3 _ = grandes. . 00,

Farmas intermediarias .. .o...v 00 e T

intraglobulares.. ... .., R e

- extraglobulares. . . . .. 3 00°

3 5 4 5 ¢ i

Formas adulta segmentadas. .. ... A 02/,

CTESCENEES ..o s soniis 0,09/,

OBSERVAGAOC XV

0. M., pardo, de 31 annos, residente na Pavuna.

Entrou para a enfermana a 12 de maio, sob o
dominio de um accesso, sendo de 39°,8 a temperatura
axillar. Acessos febris um dia sim e autro nae,

Apresentava enorme bago e regular augmento do

figado.
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Referin estar doente havia um mez, sendo infec-
cionado pela primeira vez pelo impaludismo,

Grande quebrantamento de forgas e pigmentacio
cutanea accentuada,

Nao referiu molestias anteriores recentes; teve
SArAMpPAo em pequeno,

Ndo apresentava estigmas de syphilis e nunca teve
blenorrhagia.

Nenhuma complicacio morhida,

HEMATOLIMGTA

14 de maio — 9 horas da manha — Logo depois
do calafrio ; temperatura axillar §9°.

Hemoglobing, ..., ..o A PESET 52
| ¢ B o e N R e PN e LTS 1933600
Leucocytos. . ... ... O AR 2060

FORMULA LEUCOUYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos. .. 32,1 °/; ¢ 950,16 por mm"

Grandes lymphocytos. ... 85 9, ¢ 251,60 »
Grandes mononucleares,. 2.2 °[,e 6512 » »
Formas intermediaras. .. 0,2 9,e. 592 = »
Polynucleares neutrophilos 55,8 9/, ¢ 1651,68 » » -
Polynucleares cosinophilos 0.6 ;¢ 1480 »
Myelocytos neutrophilos. . 05 °/,e 1480 » &

HEMATOXDARILS

pequenas 30,3 9/,

Formas jovens intraglobulares { medias. . 2 AR
grandes,  F o
FFérmas intermediarias, ... .. .. 3 VTS « 0,0 °f,

4 horas da tarde —Temperatura 38,2,

L Ty i A et J680
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FORMULA LEUCOCYTARIN ESPECIFICA

Pequenos l}rml;\lmq'tns,. <+ 204 7l e 8B1.92pormm’
Cirandes I}"!'I'I.F peVios, . . ., 17.01 "II'" 43 ER w0

Grandes mononucleares.. 2,8 [ ¢ 0304 »  »
Farmas intermediarias, , . 580 % e216752 »
Palynucleares neutrophilos 0.0 %f;e 00 W »
Polynucleares cosinophilos 0,8 7 ¢ 2044 »
Myelocytos neutrophilos . O8°%/ ¢ 2044 » »
HEMATOAARIUS

i' peenis 00
Formas jovens intraglobulares £ medias, . 100,0 °f,

prandes . 0.0 °f,

OBSERVACAO XVI

AL M., residente em Mirity, branco de 35 annos,

Adoeceu em julho com accessos febris de dois em
dois dias, segundo mformou,  Passou depois  sem
accessos desde 15 de agosto ate 17 de setembro,
quando entrou para a enfermaria, sob o dominio de um
ACCEsS0,

Contou de si o seguinte : em eranga soffreu. de
coqueluche e sarampao. Nunca teve syphilis nem qual-
quer infecgdo venerea. Grande augmento do bago ¢
tambem do hgado.

0O doente 50 teve wn aceesso lebril naenfermaria,
retirando-se alguns dias depols, tendo feito uso da
quinina,

HEMATOLOGEN

17 de setembro—10 horas— Temperatura - 30°5.
(1 LT 0T i e i S A 4700



S U (e
FORMULA LEUCOLUYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. . .. 19,6/, e 1097.6 por mm’
Grandes lymphoceytos. . ... .. 16,1 Y e 9013 » »
Grandes mononucleares,. ... T.,1%,e 3976
Formas inteemediarias, ., ... 0,24 %, ¢ 144
Polynucleares neutrophilos., , 47,7 7/, e 2671,2
Polynucleares cosinophilos. . 4,97 ¢ 2744
Myeloeyvtos pseudo - eosino-

ORTROK, o oo ol dnnaleiess | LN ge BALE ~ 2 2.

= g W g

n
H
il
L

HEMATOZDARIOS

i' pequenas .29

Formas jovens intraglobulares & medias. . 28,8 %,
{ grandes 0,07/,

intraglobulares..... ... 55,56 “/,

Formas adultas - -[!!-:tfﬂj_{!ﬂhll].ilﬂ.‘ﬁ. e XY o o
segmentadas. o oo 153 ¢,

Os parasitas apresentavam os caracteres morpho-
logicos da hemamaeba, var. magna da quarta, havendo
no sangue duas geracdes em evolucdo,

Os corpos segmentados tinham quasi todos oito
MEFOZOILOS,

IMPALUDISMO GRAVE

OBSERVACAO XVII

- AL de (), pardo, de 38 annos, residente em
Bang,
Entrou para a enfermaria a 4 de abril de 1902,
Grande quebrantamento de  formas. Profunda
anemia cutanea muito accentuada.
Refere ter sido affectado diversas vezes pelo im-
paludismo, Esta coma infecgao actual ha dois mezes,
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Notavel esplenomegalia com esplenalgia. Figado
augmentado.

Nenhuma complicagio morbida foi encontrada
pelo rigoroso exame a que submettemos o doente.

Absoluta inappetencia e grande irregularidade
das evacuagoes,

HEMATOLOGIA

5 de abril — 9 horas ¢ 10 minutos da manha —
Temperatura axillar 33° 2; Calafrig,

Hemoglobing . ...-..covvenviasrnn.e. 26
Hematias, ........ I e RN 118RO00
JOBOCOCYEDR v o vvseansmisnrinnnns oa 2000

10 horas & § minutos—Temperatura 39°8; fim do
calafrio,

T R N P R B 11450

10 horas e 20 minutos— Temperatura 40,2,

T P ULy e 2628
FORMULA LEUCDCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos l:.'mﬁhﬂcyt-::ﬁ“ 1929 e 485,376 por mm”
Grandes lymphocytos.. . . . 128°, e 323,08

Grandes mononucleares.. . 4,06 %/, e 102,63
Formas intermediarias.... 06°%,e 1516
Polynucleares neutrophilos 61,8 %/ e 1562,28
Polynucleares eosinophilos 1,5 % ,¢ 37,92

- T W v =
" ¥ w w ¥

Algumas hematias com granulagdes basophilas e
muitas dellas com degeneragio polychromatophila
Intensa poikilocytose.
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HEMATOZOARIOS

equenas 864 7,
Férmas jovens intraglobulares { medias. . 28,03 7,

grandes . 38 %,

Féormas intermediarias. . .. ooaveonesaas 88 . PL,
[ intraglobulares . . ,..... 0,0 %,

Formas adultas | extraglobvlares. ... ... 0,0 9,
], CPeSCentes ... . vy anvis 38 9,

12 1 horas — Temperatura axillar 40°4,
4L T e e S S T . . 160()
FORMULA LEUCOCVTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. . 25,08 7/, 401,28 por mm®

Grandes lymphoeytos ... 1207 9, e 193,12 » »
Grandes mononucleires., 402°,e 64,52 » »
Férmas intermediarias,,.. 00 “%;e 00 »
Polynucleares neatrophilos. 57,5 %, 920,00 »
Polynucleares eosinophilos 1,1 °/, e 17,60 »
Muitas hematias nucleadas na peripheria,
HEMATOZOARIOS
pequenas 28.0.9/,
Formas joveas inteaglobulares { medias. . 50,3 /.
grandes 0,09,
intraglobulares., .. ... 0,09/,
extraglobulares. ... ... 0 9
Férmas adultas ] CTESCOntEs | . ...\ — 18,5 "',"::
‘segmentadas....... .. 2,09,

Hematias nucleadas na peripheria.

Presenci de férmas segmentadas, em pequeno
numero, na circulagho peripherica, tratando-se, entre-
tanto, de um caso de ter¢d grave,
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314 horas da tarde—Temperatura axillar 409,
LeMcoeyton . oL o cviieas i ey 2880
FORMULA LECCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos Igpmrhm-ms . 19,8 9 e 590,24 por mm®
locytos, ..., 16,5 "a e 475,20 »

Grandes lymp
Grandes mununu:harm = ol ‘ e 20075 »
Férmas intermediarias. .. 0,0 “'l" e 00 »

= F e = B

Polynucleares ncuu'ﬂplulmi Ha. 3 “, . e 1585, »
Polynucleares eosinophilos 3,04 %/, ¢ 87,56 »

Muitas hematias nucléadas na peripheria,

HEMATOZOARIONS

| pequenas . 0,0 °/,
Férmas jovens intraglobulares < medias., 884 °,

_ grandes. 0,0 %,

Formas intermediarias . ... ... 0. 0,88 9,
intraglobulares... .. ... 0,0 ”J o

extraglobulares. ;.. .... 0,0 4/
Formas adultas cletolntes - 0 s Iﬂ,ﬁ “_J”
segmentadasi. ..o, 0,02,
No dia seguinte ao accesso, que durou até 12

horas da noite ; apyrexia

Hemoglobina., . .... .. ........... 16
Hematias. ... .....0 .00 Y S 1160000
LTSN Y VI T L U 3600

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 1847, ¢ G624 pormm’
Grandes lymphocytos., . 232% e B498 5 »
Grandes mnnunutlmres .0 % e 2600 oy
Férmas intermediarias. .. 0,8 “A, ¢ 288 G



Polynucleares neutrophilos 47,8 °/, e 1720,8. por mm®
Polynucleares eosinophilos 1.3 %, e 468 » »

Grande numero de hematias nucleadas e outras
com granulagies basophilas. Polycromatophilia e
poikilocytose,

OBSERVAGAO XVIII

C. S, pardo, de 2] annos, residente em 5Santa
Cruz.

Adoeceu a 4 de maio com forte calafrio, come-
¢ando desde entio uma elevagio thermica continua.

Entrou para o hospital a T de maio e apresentava
a temperatura de 35895,

As descidas thermicas eram de pequena demora,
mantendo-se o doente sempre em estado febril,

Apresentava notavel hepatalgia e hepato-megalia.
Bago muito augmentado e tambem doloroso,

Desde o dia 9 de majio foi o doente submettido
a0 uso da quinina, ndo conseguindo este medicamento
fazer descer a temperatura, A 12 de maio foi submet-
tido ao uso do azul de methyleno, descendo a tempe-
ratura dois dias depois.

HEMATOLOGIA

Antes de usar qualquer medicamento — 8 de
maio—1 hora da tarde— Ausencia de calafric; tempe-
ratura axillar 38°,7

A < T e v g T e 2008000
LEUEOEYEOBY 30 . . o ieve cNothe e boais bgsd o/ dhe 880
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESFECIFICA

Pequenos lymphoeytos. ... 12,2 9/, e 107,56 por mm*
Grandes lymphoeytos. . . .. J0,76 9/ e 340,88 n
Grandes mononucleares. .. 7,01 %/ e 61,69
Férmas intermediarias, ... 00 ° e 0,0
Polynucleares neutrophilos 39,76 9/, e 349,88
Polynucleares eosinophilos 1,1 ° e 9,68

]
L
]
m

= g e

HEMATOZOARIOS

pequenas 100,0 9/,
Formas jovens intraglobulares { medias.. 0,0 7/,
[ grandes. 0,0 9,
Férmas adultas.,............ o wwsess 0,0 ©

I

Muitas hematias nucleadas. As formas parasitarias
intraglobulares apresentavam dimensoes  estrema-
mente exiguas.

10 de maio — 3 horas da tarde — Temperatura
39¢ 8.

I T T e R 2080
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 11,4 %[, e 237,12 por mm®

Grandes lympheeytos.,,. 98 “,e19384 »
Grandes mononucleares.. 9,2 “/,e 101,36 » &
Formas intermediarias. .. 0,0 °_ e (0 s
Polynucleares neutrophilos 66,3 ), e 1370,04 »
Polynucleares eosinophilos 1,8 %, e 27,04 » »
Myelocytos neutrophilos.. 1,6 “,e 3328 » »
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HEMATOZOARIOS
pequenas 95,9 9/
Férmas jovens intraglobulares { medias. . 0,09/,
grandes , 0,07/,
Férmas adultas., . . .. T e it 0,09,
Férmas intermediarias. .. ... .. covviien 4,19,

13 de maio — 1 hora — Temperatura 37°,6;
usou na vespera 1 gramma de azul de methyleno.

SRR ERODEIE » s v ol op = e < M Eo 3 5 re e 46
e LR T g B R A Te 3128000
Leucocytos . ... .. 4320

FOEMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.... 589, e 250,56 pormm®
Grandes lymphocytos... .. 1347 e 57888 »
Grandes mononucleares., 10,99 ¢ 47088 1 »
Formas intermediarias. ... 00° e 00 » »
Polynucleares neutrophilos 61,1 °/, e 268952 ¢ »
Polynucleares eosing philos. 16°%,e 6912 » »

HEMATOZOARIOS
. pequenas  100,0
Formas jovens intraglobulares { medias. , 0,0 9°
grandes, 0,0 2"
EGrmas adtlbag e vr s A gl 0.0 °/°

Todos os hematozoarios apresentavam os cara-
cteres morphologicos da hemamaba malarie, var.
parva. As formas annulares intraglobulares apresenta-
vam neste caso dimensdes muito diminutas.,
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OBSERVACAO XIX

- F.de C., branco, de 41 annes, residente em
Porto das Flores,

Referiu soffrer havia um anno de repetidos ata-
ques de impaludismo.

Apresentava grande pigmentagio cutanea, nota-
vel esplenomegalia @ tambem  hepato-megalia.  Abso-
luta inappetencia. Grande quebrantamento de forgas.

Nenhuma complicacdo morbida.

Sofiren de blenorrhagia 5 annos antes, Nunca
teve syphilis,

Accessos febris prolongados ¢ sem calafrio, nos
ultimos oito dias. '

2 de maio—8 horas da. manhi— Antes de qual-
guer medicamento; apyrexia.

T T e R e e S i 520
FORMULA LEGLOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 144 %, e 7548pormm’

Grandes |}rmphn-:?+:u5. i 88 Yoe 43,16 »
Grandes mononucleares,.. 8,1 °,e 2612 » »
Formas intermediarias,.., 00 % ¢ 00 » »
Polynucleares neutrophilos 70,3 9/, ¢ 36356 o
Polynucleares eosinophilos 14 “/ e 728 & &
Myelocytos neutrophilos.. 08 “ e 416 » »

Myelocytos psendo-eosino-
DRRGSL 5 caheteiainw st eis 04 %, & 28 » »

Presenga de formas em crescente em grande
fiumero, com ausencia de todas as outras formas para-
sitarias.



— 1566 —

3 de maio—Apyrexia; antes da injec¢do de qui-
nina; 1 hora da tarde,

Leucocytos. .. ..., .- e En S AR T 823
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos, .. 11,2 9/, e 92,06 por mm*

Grandes lymphocytos. ... 7.0 %, e 57564 » »
Grandes mononucleares, . 27 ° e 2219 » »
Férmas intermediarias, ., 0,0 °/,e 0.0 »
Polynucleares neutrophilos 782 °/, e 64280 » »
Polynucleares eosinophilos 0,2 9, e 1644 »
Myelocytos neutrophilos. . 07 %, e 575 »n
HEMATOZOARIOS

pequenas 94,1 °,,
Férmas jovens intraglobulares < medias. . 0,0 %,

grandes. 0,0 °/,
Férmas adultas { crescentes............ 5,9 9,

2 horas—Uma hora depois de uma injecgdo com
40 centigrammos de bisulfato de quinina.

LRMIOOCREERE: v - s o s aid arace 514 W0 AT s 23ite 822
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 14,1 9/, e 115,90 por mm’
Grandes lymphocytos. . . | . 7.19%, e 63,29 »
Grandes mononucleares. .. 0,7 %/, e 5,83
Formas intermediarias, ... 00°, e 0,0

Polynucleares neuatrophilos 72,1 9/, e 592,66
Polynucleares eosinophilos, 1,3 %/, e 10,68
Myelocytos neutrophilos... 2,2 %/ e 18,08
Myelocytos eosinophilos.... 0,0 %, e 7,48

"y ¥ F 589
L B - B R R
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HEMATOEOARIUS

pequenos 95,09/,

Férmas jovens intraglobulares < medios. . 0,09,
, grandes. . 009
Férmas intermediarias | Al AR AP PPRAT 41 n.’rn

Muitas hematias nucleadas na dirculagio periphe-
rica. Polychromatophilia e poikyloeytose, Hematias
com granulagdes basophilas,

OBSERVACAO XX

]. C., residente em Santa Cruz onde estava
doente havia seis mezes.

Entrou para a enférmaria em extremo quebran-
tamento de forcas, intensa anemia e com AcOessos
fiebris prolongados, sendo continua a elevacao thermica.

-rfan accusou syphilis e nem blenorrhagia.

Ausencia de qualquer complicagio morbida,

HEMATOLOGIA

20 de abril — 2 horas da tarde— Calafrio; tem-

peratura axillar 39°.

LeucoCytos . i v v oummnnt e omenon 2428
CURVA LEECOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. . .. 128%, e 310,78 por mm’
Grandes lymphocytos.. .., 13,07 e 31564 » »
Grandes mononucleares,, . 30°%, ¢ T2,84 »
Farmas intermediarias.... 00%e¢ 00 »
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Polynucleares neatrophilos 65,09/, ¢ 1578,20 por mm'
Polynucleares eosinophilos 209 e 4856 » »

Muitas hematias nucleadss na circilagio periphe-
rica. Grande poikylocitose e polychromatophilia.

HEMATOZOARIOS

/( pequenas 16,6 2/,
Férmas jovens intraglobulares { medias. 0,09/,

grandes. 0,02,
Formas adultas { crescentes. . ... o000 83.3 %/,

Todos os parasitas com os caracteres morpholo
gicos da hemamasba malarize, var. parva.

OBSERVAGAO XXI

A. E., branco, de 35 annos,

Esteve no Amazonas, onde infeccionou-se, li
estando doente durante 2 mezes.

Vindo para esta cidade, aqui esteve um mez sem
accessos, A 29 de agosto, um mez depois de ter che-
gado do Norte, [oi acomettido de forte ¢ prolongado
accesso. Tratavasse, pois, de um caso de impaludismo
latente.

Soffreu em pequeno de diversas febres eruptivas,

Nao apresentava estigmas de syphilis ¢ ndo encon-
tramos nenhuma complicagdo morbida.

HEMATOLOGTA

3 de setembro—10 horas : temperatura axillar
S i

ST T b e o PPN L § L) ot
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FORMULA . LEUCCKCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. ., 8,06% ¢ 270,48 pormm’
Grandes lymphoeytos,, . ;. 11,99 ¢ 39984 5 »

Grandes mononucleares,, ., 0,8°%. ¢ 2688 »
Féormasintermediarias, .., 02%.e¢ 672  »
Polynucleares neutrophilos 74,19/, 248976 » &
Polynucleares eosinophilos 4,7%,e 157,92 »
HEMATOZOARIOS

pequenas. 66,69/,
Farmas jovens intraglobulares { medias, . 0,0°/4

grandes , 0,09/,
Formas intermediarias, .. ............. 33,3 %y
PoMasaduias. . s s 2y 0,09/,

Algumas hematias nucleadas.

()5 hematosoarios eram em pequenc numero na
circulagdo peripherica ¢ apresentavam os caracteres
morphologicos da hemamaba malaria: var, parva.

6 de setembro—9 horas da manha; temperatura
37e.

I Ty o TR B S BTS2 R 4010

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ., . 7,07 *[, e 283,51 por mm®
Grandes lymphocytos.. ... 106 %, e 421,05 »
Grandes mononucleares... 1,1°%,e 44,11
Férmas intermedianas. ... 06%,e 24,06
Polynucleares neutrophilos 73,6 9/, e 2047,55
Polynucleares eosinophilos 6,3 [ e 252,63
Myeloeytos neutrgphilos.. . 0,19 e 4,01
Myelocytos eosinophilos., . 5,069, e 202,50

i 2 ¥ = B ¥
e B B b - W
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Algumas hematias nucleadas e alguns hematozoa-
rios na peripheria.

10 de setembro.
Loy O o e el i s 513 H064
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 5,6%, e 283,58 pormm’

Grandes lymphocytos. . .., 16,99, e 855,81 »
Grandes mononucleares,.. 3,7%,e 18736 »
Formas intermediarias. ... 0,97 e 45,57

Polynucleares neutrophilos, 64,56 7/, ¢ 3266,28
Polynucleares eosinophilos. 7,89 e 394,99
Myelocytos neutrophilos.. 0,17/, e 5,06
Myelocytos eosinophilos.. 039 e 1519

B g = w
v ¥ ¥ T o=

Muitas hematias nucleadas; alguns gametos de
ambos os sexos e poucas formas asexvadas do hema-
tozoario.

() doente prevaleceu ainda algum tt-n-.lm na en-
fermaria, retirando-se em outubro, depois de ter feito
uso de quinina, sem hematozoarios na circulagio peri-
pherica.

OBSERVACAO XXII

L. V., pardo, de 40 annos, residente em Inhatuma,

Adoeceu havia dois mezes com accessos quoti-
dianos prolongados. For a primeira infecciio pelo im-
paludismo,

Entrou para a enfermaria a 26 de setembro de
1902, com enorme bago, augmento do figado e grande
pigmentacio da pelle,

Absoluta inappetencia e grande constipagio.

Nunca teve syphilis nem blenorrhagia.
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() exame das fezes foi negativo em relagio a ver-
minose,
Nenhuma complicagdo morbida intercurrente,

HEMATOLOGIA

12 de autubro—Nao tinha accessos havia 16 dias.
Durante a noite de 30 para 12 esteve com elevagao
thermica consideravel.

2 horas da manhi— Temperatura axillar 89,8,

ERUeOCYOs: £ i 3 3260

FORMULA LEUCOCYTARLA HSTECIFICA

Pequenos lvmphocytos.. ... 13,27 e 4173 pormm*
Grandes lymphooytos.. .... 6,69 ¢ 211,86 »
Grandes munﬂnutlﬂaus SRR 1 e S T
Formas intermedianias., ., 02° ¢ 642 4
Polynucleares neutrophilos. 64,8 “' e 2080,080 0w
Polynucleares LEhII’IU]JhIII.‘Ib 17,3 "' ¢ 505,41 »

=

Algumas formas parasitarias mtﬁqInhuhrLs de
dimenstes extremamente Exlguab Hlunamwlm parva),

Submettido ao uso da quinina o doente prevale-
cen ainda alguns dias na enfermaria sem elevagio
thermica,

OBSERVAGAO XXIII

A. M. 5, pardo, de 39 annos, residente nesta
cidade,

Infeccionou-se no Amazonas, durando quatro me-
zes o primeira infecgdo, Tratando-se, passou alguns
mezes sem manifestacoes febris, quando a bordo do
Alagoas depois de um resfiamento, teve novos acces-

sos irregulares.
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Apresentava notavel esplenomegalia e avgmento
regular do figado. Inappetencia absoluta, anormali-
dade das funcgoes digestivas.

Ausencia de complicagio morbida,

HEMATOLOGIA

19 de setembro — Apyrexia

Ty TR N D S T 4600

FORMULA LEUCOCYTARIA ESFECIFICA

Pequenos lymphocytos, .. 5,1 °/, e 1836 por mm?
Grandes lymphocytos. ... 196 Y/ e T056 »

1B L

Grandes mononucleares.. 16 °_ e 87,6 » »
Formas intermediarias... 01 °_,e 36 » 1
Polynucleares neutrophilos 69,8 2/, e 25128 » »
] |

Polynucleares eosinophilos 3,8 ¢/, e 1368

Alguns hematozoarios jovens intraglobulares, de
exiguas dimensdes, na peripheria.

22 de setembro — 9 )4 da manhd — Apyrexia.
Teve um accesso a 21.

T e e e T e YA A A 2800

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.... 4,5 %, e 13,05 pormm®
Grandes lymphocytos, . . . . 21,0 "/, e 606,90
Grandes mononucleares.., 1,8 °/ e 87,57

Férmas intermediarias. .. 045 °, e 13,60

Polynucleares neutrophilos 69,4 °/ e 2005,66
Polynucleares eosinophilos 8,1 9/, e 89,69

F 2w =
EE = F ®F

Formas parasitarias jovens intraglobulares, de
aspecto annular (hemamee:ba parva). i
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OBSERVACAO XXIV

J. N., branco, de 48 annos, residente em Ma-
Cacos,

Adoeceu em principios de janeiro de 1902, com
manifestagdes febris quotidianas.

Nio accusou infecgio pela syphilis. Teve variola
aos J0) annos.

Nenhuma complicagio morbida, no rigoroso
exame a que foi submettido antes do estudo hemato-
logico, encontramos :

Notavel quebrantamento de forgas.

Esplenomegalia com esplenalgia. Figado tambem
augmentado e doloroso,

Elevagao thermica continua.

21 de margo — 11 horas — Temperatura axillar
39°,5.

T BT L N R R 24
T T e A T s 2466400
R e T R e e R T 1600

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 24,19/ e 3856 pormm’
Grandes lymphocytos. . . . . BB e 1668 o
Grandes mononucleares,. 3,0°,e 480
Formas intermediarias, ... 187 9, e 20,92
Polynucleares neutrophilos 61,29/ e 6792
Polynucleares eosinophilos 0,67 ,e 9.6

" O e
B W = W
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HEMATOZOARIOS

pequenas  100,0 °/,
Férmas jovens intraglobulares ¢ medias. . 010/
grandes , 0,009/,
Eomasadulteg ., ool e e 0,09,

As formas annulares endo-globulares apresenta-
vam dimensdes minimas.

A's 8 horas — Temperatura axillar 38°,5.

Eeugaoytos: oo o sorinaids by Ve e 6728

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos... 22,2 9/ e 1493,616 por mm®
Grandes lymphocytos ... 5,6 9, ¢ 376,768 »
Grandes mononucleares.. 0,0%.e 00 a2 »
Formas intermediarias.... 0,0°, e 0,0 DM
Polynucleares neutrophilos 50,6 9/, e 3404, 368 » »
Polynucleares eosinophilos 21,3 7/, e 1432,954 b

=

Muitas hematias nucleadas e grande numero dellas
com degeneragio polychromatrophila. Poikyloeytose,

HEMATOZOARIOS
pequenas 1000 °/,
Formas jovens intraglobulares { medias. . 0,09/,
grandes 0,0 °f,
POIS aOtEAS . ,.o v ore surnspsdvtssivs oe 0,09/,

Todos os hematozoarios apresentavam os caracle-
res morphologicos da hemama:ba, var. parva.
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OBSERVACAO XXV

P. P., branco, de 35 annos, residente na llha do
Governador.

Entrou para a enfermaria em estado de extrema
decadencia organica, quasi agonisante,

Nenhum antecedente morbido foinos possivel
colher, Nao encontramos complicacdo morbida inter-
currente pelo exame physico rigoroso a que submet-
temos o doente.

Elevagio thermica continua,

HEMATOLOGTA

95 de abril—2 horas da tarde—Temperatura 59°,
HEMAREE - T s s i e R SaT7600
50T S M SRR T 3640

FORMULA LEUCOCYTARIA ESTECTFICA

Pequenos lymphoeytos. .. 1652 %, e 558,28pormm®
Grandes lymphoeytos..... 20 7, e 7280 » »

Grandes mononucleares, ., 02 %, e 7,28 »
Formas intermedianas., .. 00 %, e  0O0 »
Polynucleares neutrophilos 82,2 °/, e 2002,080 »
Polynucleares eosinophilos (0,2 ;e 7,28

o W =

Muitas hematias nucleadas e alguns hematozoa-
rios jovens intraglobulares, de dimensdes muito

pegquenas.

OBSERVACAO XXVI

G, pardo, e 37 annos, residente em Santa
Rita {Eﬁiil.dn dao Rin).
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Solfreu de variola seis annos antes, Nao apre-
sentata estigmas de syphilis,

Nenhuma complicagdo morbida.

Entrou para a enfermaria em estado de grande
anemia, enorme quebrantamento de for¢as e elevacio
thermica continua.

Esplenomegalia notavel. Augmento do fgado.
Inappetencia absoluta; lingna saburrosa.

Pigmentagio accentnada de toda a superficie
cutanea,

HEMATOLOGIA

26 de setembro—1 hora da tarde— Calor: tempe-
ratura 40°,

LRUEOCYEOE ., . onvrimainsn s wis T 2420
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lym Ehm:}rms.. .. 20,9 °(, e 505,78 pormms;
Grandes lymphocytos..... 8,8%.e 21296 » »
Grandes mononucleares... 2,3%.,e¢ 53,66 » »
Farmas intermediarias.. .. 0,0°%_ e 0,0 p
Polynucleares neutrophilos 66,6 9/, e 1500,72 s &
Polynueleares eosinophilos 1,1°,e 2662 »

HEMATOZOARIDS

‘pequenas.  100,0 °f,
Formas jovens intraglobulares { medias. . 0,0 /.
grandes, 0,0 2.
porimas- adultas, .. .. 0" Soin e o 0,0 M

Todos os hemazotoarios, de exiguas dimensdes,
pertenciam & var. parva.

OBSERVACAO XXVII

. M., brance, de 24 annos, residente na estacao
do Brejo.
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Adoecen tres mezes antes de recolher-se ao hos-
pital, com accessos febris prolongados e quotidianos.
Esplenomegalia notavel, Grande augmento do
;ifar.lu e pigmentagdo cutanea muito accentuada,
enhuma complicagio morbida intercurrente, Febre

continua.,

HEMATOLOGTA
22 de agosto—3 horas—Temperatura 37°,8,

g T et SERT R T 2520

FORMULA LEUCOCYTARIA ESFECIFICA

Pequenos iymﬁhnc}*mﬂ. .i. 24,8 %, 621,96 por mm?

Polynucleares neutrophilos 40,3 9/, e 101556
Polynucleares eosinophilos, 3,6 °/, e 86,72

Grandes lymphocytos. .. .. 25,7%,¢63864 »
Grandes mononucleares... 549 e 116,08 » »
Formas intermediarias. ... 00% e 00 » »

R

Muitas hematias nucleadas na circulagio peri-

pherica.
Hematoroarios jovens intraglobulares de dimen-

sOes muito pequenas (hemamacba parva),

IMPALUDISMO PERNIGIOSO

OBSERVACAO XXVIII

L. L., preto, 23 annos, residente em Sapopemba.
Entrou para o hospital a 23 de agosto de 1902,
Foi affectado de impaludismo pela primeira vez. Nunca
teve syphilis, nem blenorrhagia ou qualquer outra

affec¢do venerea,
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Referiu ter adoecido a 15 de agosto, iniciando-se
a sua molestia por um forte calalrio, acompanhado de
intensa cephalalgia, dores musculares e grande que-
brantamento de forgas.

() primeiro accesso durou mais de 12 horas e
dahi por diante teve accessos prolongados sempre e
sem regularidade, conforme referiu o doente

Nenhuma complicagio morbida.

A 24 de agosto estava o doente em grande pros-
tagio, profundamente adynamico. Os batimentos car-
diacos eram de 49 por minuto.

Perturbacoes intensas da intelligencia.

HEMATOLDOGTA

24 de agosto —A's 9 horas — Temperatura axil-
lar 36°,85.

I-Eu{:ﬂt}itnﬁr LR R ST T T S R R I R T T S e EET"]
I'THRMI}LJI. LECCOCYTARTA. ESI'MECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 23,
Grandes lymphocytos. , ... 9,

31 9, e 66207 pormm®

9
Grandes mononucleares. ., 2

1

5

1

T %:;e2/834 5 »

i Yoe AR

Formas intermediarias . . . L Myendlbd »o»

Polynucleares neutrophilos 56,5 9/, e 162156 v »

Palynucleares eosinophilos 3,8 9, e 10806 » »
2

Myelocytos neatrophilos... 27 %[, e 7749 » »

HEMATOZOARTIOS

pequenas B8O ©

Formas jovens intraglobulares { medias. . a0 <,
| grandes 0,0 9,
] intraglobulares . ....... - 00 9

(e ]

extraglobulares, .., .... 0,0 9,
HErRRTENTeE o i e R

Muitas hematias nucleadas,

Férmas adultas
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25 de agosto—Y9 horas.
EERCOCUBOR . s liov a0 5wt i srecs ararsos i se . 25300
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 7,2 7/, 18216 pormm®
Grandes lymphocytos. . .. 15,04 7/ e 320,912
Grandes mononucleares., 2,1 % e 58,13  »
Formas intermediarias... 07 % e 1761
Palynucleares neutrophilos 153 °/, e 190509 » «
Polynucleares eosinophilos 14 °/ e 3542 »

[ ]
=

Muitas hematias nucleadas e outras com poly-
chromatophilia. Poikylocytose.

HEMATO/ZOARIOS
uenas 93,4 /)
Formas jovens intraglobulares { medias., 0,0 9/,
grandes, 0,0 9,
. |intraglobulares. ... ... 0,0 9,
FHODAS AcUitas JCTRRCentes. il isn 6,6 ‘"‘:’u

Submettido ao uso de injecgdes hypodermicas de
quining, este doente retivou-se curado a 30 do mesmo
mez.

OBSERVACAO XXIX

( Correspondente 4 estampan, 1 )

F. L. R., pardo, de 35 aonos, residente em

Inh.nnﬁgﬁ.
ntrou para o hospital a 27 de maio em estado
de profundo coma.

" Apresentava notavel esplenomegalia e augmento
tambem do figado.
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Referiu, quando voltou-the o funccionar da intel-
ligencia, ser a primeira infecgdo pelo :ntpalud[smn.
datando de seis dias antes de entrar para o hospital a
sua molestia.

Teve um calafrio inicial, seguido de notavel ele-
vacAo thermica, Depois esteve febril durante alguns
dias, até cahir em profundo coma. X,

Nio accusou infecgdo anterior pela syphilis, nem
pela blenorrhagia. Nenhuma especie morbida recente
digna de referencia.

Examindmol-o detidamente e nio encontrimos
complicacdo morbida que pudesse influenciar 4 for-

. mula hemo-leucocytaria,

Curou-se em cinco dias com injecgdes de quinina

e de sparteina.

HEMATOLOGIA

Dia 27 de maio—Antes de qualquer medicagio
4s 2 horas da tarde; temperatura axillar 387,

Hemoplobina ....... ookl .. s 3
Hematias, . c.vovvueni s e el T 1288000
(T T e DGO I S e 3600

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos l}'inmcytm. .. 85 °,e 2310 pormm'
Grandes lymphocytos. ... 10,8 °/, e 3688

Grandes mononucleares.. 89,6 9/ e 58456
Formas intermediarias.... 02 °Le 7.2
Polynucleares neutrophilos 72,6 ©/, e 2583.6
Polynucleares eosinophilos 1,2 9 e 432

- BAE R - B - SRR
¥ owop B =

HEMATOZOARIOS

_ pequenas 97.8 °f,
Formas jovens intraglobulares ’ medias. ne S

f grandes . 0.9/
Formas intermediarias. .. .............. 0,69,

S



— 171 —

As formas endo-globulares do parasita apresen-
tam dimensdes de extrema exiguidade.

Muitas hematias nucleadas na peripheria. Inten-
sas polychromatophilia e poikylocytose. Hematias com
granulagdes basophilas.

Dia 28 de maio—1 hora da tarde—L'sou de inje-
cehes de quinina-, temperatura 38°,5.

g b T e TR S SO o NS o s S 1176000
|k T e T M T o IR it A 3280

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.... 2,1 "/, e 68,88 pormm’
Grandes lymphocytos,. . 15,139, 496,264 » »
Grandes mononucleares.. 59 7/,e193520 »
Férmas intermediarias. ... 021°%,¢ 636 » =
Polynucleares neutrophilos. 75,6 )/, e 247640 » »
Polynucleares eosinophilos. 08 9/ e 26,24 »

HEMATOZOARIOS
J pequenas 87,0 9/,
Formas jovens intruglobulares { medias., 80 ©/,
[ grandes. i A 1
Fdérmas intermediarias. .. .. .ovouvnaainn 0.0 9/,
: intraglobulares........ 0,0 %
Férmas adultas { Egm&ntadaﬁ. S AT L 4.9 “Ffu

Grande numero de hematias nucleadas na peri-
pheria, Observimos duas hematias em divisio caryo-
cynetica,

~ Dia 8 de junho — Apyrexia; temperatura axillar
37°. Estado geral melhor ; quasi restabelecido da gra-
vissima infecgfio.

HEMATOLOGIA

5oy e oy B P PO A e A 3420
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FORMU LA LEUCOCYTARIA ESPECIVICA

Pequenos lymphiocytos. . .. 10,2 9, ¢ 348,84 por mm®
Grandes lymphocyvtos,. ... 82 %, e 280,44 »
Grandes mononucleares... 5,1 %,e 17442
Formas intermediavias. ... 00 "/,e¢ 00

Polynucleares neutrophilos 67,3 °/, e 2301,66

i

Polynucleares eosinophilos, 10,7 9/, e 865,94

I iy

Myelocytos. neutrophilos, .. 08 9 e 2736

Myelocytos eosinophilos. . 0,6 %/ e 20,562  »

'

e ey
W ey o om

Muitas hematias com granulagoes basophilas.
Ausencia de hematozoarios na circulagio peripherica.

OBSERVACAOQ XXX

J. G., branco, de 33 annos, residente em Rodeio.

Entrou para o Hospital da Misericordia (9% enfer-
maria) a 6 de maio, em profundo coma,

Notavel esplenomegalia com esplenalgia,

Figado tambem augmentado.

Depois de curado referiu o seguinte de seus an-
tecedentes morbidos

Teve variola ha muitos annos; nunca foi infeccio-
nado pela syphilis, nem pela blenorrhagia.

Fol a primeira infeccio pelo impaludismo.

A molestia iniciou-se por forte calafrio, seguido
de um prolongado perioda de elevagio thermica,

Teve ainda dois accessos, eahindo no 8Y dia em
profunda adynamia,

No hospital esteve sempre em hypo - thermia,

HEMATOLOGIA

T die maio—2 horas—Temperatura axillar 367 8,

plamatias: ..t e S et P : 1976000
EHCODLYER |0s b it b e {5 e al PRI\ 1660
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFIGA

Pequenos lymphoeytos. . . 14,2 °f e 234,72 por mm®

Grandes lymphocytos.. .. 12,04 9/ e 19985 » »
Grandes mononucleares.. 2,1 ° e 3486 & »
Formas intermediarias. .. 0,0 ",e 00 » »
Polynuclearesneutrophilos 70,4 9/ e 116864 » »
Polynucleares eosinophilos 1,09 %/ ¢ 1804 »
HEMATOZOARIOS

. . pequenas 99,3 9/,

Férmas jovens intraglobulares < medias. . 0,0 9/,

grandes 0,0 9/,

.‘:ﬂtfﬂg]ﬂhll]ﬂrﬁﬁ A Drﬂ ujlru

Férmas adultas { extraglobulares ., ., ... 0,0 °/,

| crescentes. .. ...... A 0.3 9/,

8 de maio—A's 2 horas— Usou de injeccoes de
quinina. Temperatura axillar 36° 4.

L o R AR AR A AL 3 2480
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos... 18,6 %/, ¢ 461,28 pormm®
Grandes lymphocytos ... 15,2 9. e 376,96
Grandes mononucleares,. 47", e 116,566
Formas intermediarias,... 0,0%,e 0,0

Polynucleares neutrophilos 59,1 °/, e 1465,68
Polynucleares eosinophilos 0,22 7/, ¢ 545

EE F 5 e
B O = N =

HEMATOLOARIOS

pequenas 0.0 %,

Férmas jovens intraglobulares { medias. , 0,09,
grandes . 65,8 ¢/

intraglobulares . ... ..., 0,0 9/,

Férmas adultas < extraglobulares. ... ... , 0,0 ®f;
crescentes ... ... A 04,4 %/,
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OBSERVACAOC XXXIX

P. A., residente em Santa Cruz, branco, de 28
annos.

Foia primeira infecgio pelo impaludismo.

Adoeceu seis dias antes de entrar para o hospital,
com accessos prolongados, durante a elevagdo ther-
mica sempre mais de 24 Jioras,

Bago com enorme augmento, Figado tambem
erescido.

Entrou para a enfermaria em estads deataxia
nervosa intensa; dalirio continuado nos tres primeiros
dias, interrompide-as vezes por profundo torpor.

Medicado por injec¢oas de quinina melhorou no
fim d& quatro dias.

A 21 de abril a temperatura desceu a 36° e os
batimentos cardiacos eram 43 por minuto.

Fdram entdo prescriptos ao doente medicamentos
cardio-tonicos, retirando-se elle do hospital, curado, a
25 do mesmo mez,

HEMATULOGILA

16 de abril—As 9 horas da manha: uma hora
depois de ter sido feita uma injecgo hypodermica com
20 centigrammas de bisulfato de quinina. Temperatura
axillar 39°,

SRNCHEVIOH, . o o anlsrs o aci e g el u pes A 1328

17 de abril—9 horas — Temperatura 882,8; usou
na vespera de injecgdes hypodermicas de quinina.

ECRRBEETR T L T o G 2080
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 26,3 °/, e 547,04 por mm’
Grandes lymphocytos.... 162 9/, e 336,96 »
Grandes mononucleares., 7,04 °/; e 146,43 »
Férmas intermediarias. .. 0,0 °,e 0,0 »
Polynucleares neutrophilos 49,3 °/, e 102544 »
Polynucleares eosinophilos 0,8 7/, e 16,64 »

= B o= W o=

18 de abril — 9 e 80 minutos — Temperatura
38°7.

L T 1728
FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos. .., 23,0 9/, e 897,44 por mm'
Grandes lymphocytos. .... 20,3 9/, ¢ 549,98
Grandes mononucleares. ., 10,8 °/, e 177,98
Férmas intermediarias, .. 0,0 %,e 0,0

Polynucleares neutrophilos 41,1 ¢/, e 710,10
Polynucleares eosinophilos 0,88 “/ e 15,20
Myelocytos neutrophilos... 2,2 9/ e 3801

Grande numero de hematias nucleadas na eircu-
lagio peripherica.

W N e oM
v W oW W OE

20 de abril—9 € 40 minutos da manhi— Tempe-
ratura axillar 879,

Leucocytos ..oy iea s, AR iles aas . 2020

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 15,5 %/, e 818,10 por mm*
Grandes I}'mpﬁuc}*lns.. et Ul LIPS B e £ T
Grandes mononucleares.. 538 ¢ e 107,07 » »
Formas intermediarias. ... 044 % e BE8 » »
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Polynucleares neutrophilos 61,2 °/, e 1236,24 por mm®
Polynucleares eosinophilos 0,8 9/ e 16,16 » »
Myelocytos neutrophiles... 089, e 16,16 » »

Muitas hematias nucleadas e outras com granu-
lagoes basophilas na circulagio peripherica.

(s hematozoarios apresentavam todos os caracte-
res morphologicos da hemamaba parva, sendo os
anneis intraglobulares de dimensoes extremamente
exiguas.

OBSERVAGAO XXXII

M. O., de 39 annos, branco, italiano.

Entrou para a enfermaria a 25 de abril em estado
delirante e profundamente anemiado.

Tinha accessos febris prolongados e apresentava
notavel esplenomegalia com esplenalgia.

Grande augmento tambem do figado.

Pouco referiu sobre os seus antecedentes morbi-
dos; o estado intellectual em que se achava nao lhe
permittia referir-se com precisdo ao seu passado.

Nenhuma complicagdo morbida foi encontrada no
rigaroso exame que praticimos no doente.

O estado de delirio foi progressivamente augmen-
tando até o dia da morte, a 4 de maio,

Praticimos a autc-fz-sia do cadaver e dos factos
encontrados, damos relagio exacta num capitulo ante-
rior.

HEMATOLOGIA

271 de abril—9 horas da manhi—Temperatura
axillar 899, Esteve com grande elevagao thermica du-
rante toda a noite,

L BUCOCYION s s o var s st s 1320
D RO R e T G e Y 1741600
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos Iym,:hucyms. oo 20,3° e 385,76 pormm’

Grandes lymphocytos.,... 879 e 11484  » »
Grandes mononucleares.., 21% e 2772 n
Formas intermediarias. . ,, 1,09 e 1320 b
Polynucleares neatrophilos, 56,7 %/, e 68844  »
Polynucleares eosinophilos. 2,7%,e 8564 » »
Myelocytos neutrophilos,, 1,39 ,¢ 1716 » »

Muitas hematias nucleadas na circulagdo periphe-
rica. Intensa polycromatophilia e poikylocytose.

HEMATOZOARIOS

equenas 7,69,

Férmas jovens intraglobulares { medias. . 0,0 2/,
grandes, 0,09/,

intraglobulares . .. .... 0,0/,

Farmas adultas 4 extraglobulares., . ... .. 0,0 @
{ CreBCenbeEs . o ouvamsiis. 22,3°(,

As formas jovens intraglobulares apresentavam
as dimensdes as mais exiguas.

29 de abril— Usou de injecgoes hypodermicas de
quinina; temperatura axillar 38%,2; 9 horas da manha.

Leucocytos..... . IS R R A Y 832

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 18,3 °/,e¢ 100,65 por mm®

Grandes lymphocytos... .. 13,8 . e 110,65 » »
Grandes mononucleares. , 10,2 % e 8320 » »
IFérmas intermedianas. ... 06 9, ¢ 499 » »

=

Polynucleares neutrophilos 62,6 ‘I,,,n 520,83
Polynueleares eosinophilos, 00 %,e 00
Myelocytos neutrophilos.. 1,3 °,e 10,81 »
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Grande numero de hematias na periphena,
Enormes polychromatophilia e poikylocytose.

HEMATOZOARIOS

pequenas 48,4 9
Formas jovens intraglobulares { medias. . 0,0 °/,
grandes 0,0 °/,
mtraglobulares.. .. ..... (3,0 “I.",,
Formas adultas 4 extraglobulares. . ..... 0,0 2/,
lr:rr:.v-{:unlr:ﬁ s e 532,56 ,

2 de maio—Tem usado de injecgdes de quinina
nos dias anteriores; temperatura axillar 37%5,

(e o T R e e 2488
FORMULA LEUCGCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lym Ehc:n_'}'tc:-s, e a0 Yye 691,76 por mm?

Grandes lymphocytos.. . .. 185°%,e 49028 » &
Grandes menonucleares... 8,7°%,e 21645 » »
Formas intermediarias. .., 050°%,e 1244 »  »
Polynucleares neutrophilos 56,2 "',u'{, e189825 » »
Polynucleares eosinophilos 2,7 °f,¢ 6717 » »
Myelocytos neutrophilos.. 1,6%,¢ 3980 » »
HEMATOZOARIOS
Férmas jovens intraglobulares. . .. .. sioele 0,0 ¢/,
L S R DD s SR e 100 °f,

OBSERVACAO XXXIII

M. de A, residente em Santa Cruz, branco, de
33 annos.
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 Foi pela primeira vez affectado de impaludis mo
datando Eﬂ seis dias o primeiro accesso,

Entrou para a enfermaria em estado de gravidade
extrema : profundamente adynamico, com 52 pulsi-
¢Oes por minuto e perturbacoss da intelligencia muito
accentuadas. Notavel esplenomegalia,

Augmento consideravel do hgado,

%andn recuperoun a intelligencia referic nunca
ter sofirido de syphilis, nem de qualquer outra infe-
c¢io até a presente data.

Nunca sofireu de febres eruptivas.

Ausencia de qualquer complicagio morbida.

HEMATOLOGIA

24 de junho—9 horas da manhi —Temperatura
axillar 87°,1, |

Leucocytos. . . . . e e W Sy g e e AT T 2520
FORMULA LEUCOCVTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 28,1°/,e 70812 por mm®
ik

ich
Grandes lymphocytos.. ... 20,09, e 504,0 oo
Grandes mononucleares,. . 2,6°%,e 6552 3 »
Formasintermediarias, ... 00%e 00  » »
Polynucleares neutrophilos 47,47/, ¢ 119448 »  »
Polynucleares cosinophilos 7,02%, ¢ 17690  »  »
Myelocytos neutrophilos, . 0,8%,e 20,16 » »

Grande numero de hematias nucleadas na peri-
pheria. Polychromatophilia e poikylocytose intensis-
simas,

HEMATOZOARIOS
pequenas 57,4 9/,

Férmas jovens intraglobulares | medias. . 0,0 9/,
grandes . 0024
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intraglobulares. . . .. 1)1 I 0,0 °/,
Formas adultas 4 extraglobulares. .. ... .. 0,0 ®/,
CTESCEntes, ... ... auas 4,6 %,

(s anneis intraglobulares eram extremamente pe-
(uenos.

OBSERVACAO XXXIV

T., pardo, de 31 annos, residente em Entre Rios.

Adoeceu a 18 de abril, com accessos quotidianos
muito prolongados.

Nio accusou syphilis nem qualquer outra especie
morbida digna de referencia.

Ausencia de verminose ¢ de outra qualquer com-
plicagdo morbida.

Entrando para a enfermaria esteve durante dois
dias apyretico. No terceiro dia foi atacado de um forte
accesso, que duron mais de 24 horas, chegando a tem-
peratura axillar a 40°, Prevaleceu depois em profunda
adynamia durante tres dias.

Foi applicada intensivamente a medicagao espe-
cifica, auxiliada de excitantes. A 19 de maio retirou-se
curado.

Apresentava enorme bago e grande esplenalgia.
O figado estava tambem augmentado.

HEMATOLOGIA

11 de maio—Teve um grande accesso, ficando
em seguida profundamente adynamico.

10 horas—Grande astenia cardiaca; temperatura
axillar 38°; sangue sahindo facilmente da picada, de
consistencia muito fluida.

Hemnglahina._..................... 26

i 81U O TU S A oSO G ST IR TIPS, 1936000
e T O T Rt o 3460
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FORMULA LEUCOCYIARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos... . 15,8 °[ e 530,88 por mm’
Grandes lymphocytos. . ... 10,7 °/, ¢ 359,52
Grandes mononucleares.. . 5.5 9, ¢ 184,80
Férmas intermediarias, ... 1,1 9/ e 36,96
Polynucleares neutrophilos 64,8 2/, e 2177,28
Polynucleares eosinophilos 0,79°/, ¢ 26,54
Myelocytos neutrophilos. . 03 9,e 1008 » »
Myelocytos pseudo-eosing-

PHUBOSE i v moe (OBY Rfe 2008 @

HEMATOZOARIOS

¥ OWW Wi
L B S S B

pequenas 83,3 %

Farmas jovens intraglobulares < medias. , 10,7 9,
grandes, 0,0 %/,

» intraglobulares .. .. ..., 0.0/,
Formas adultas ¢ extraglobulares. ... ... 0,09,
RICEDERLeS o  Lfa e v 0.0 °f,

Todos os hematozoarios apresentavam os cara-
cteres morphologicos da hemamaeba parva,

Anneis intraglobulares de exiguas dimensoes,

Polychromatophilia e poikylocytose,

12 de maio—Usou de injeccoes de quinina e de
cafeina—2 horas da tarde—temperatura axillar 37°,2.

Leucocytos. . . . . 4T gH ~TF e A L S e 3920
FORMULA FEUCODOYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos. .. 22,6 9/ e 885,92por mm®
Grandes lymphoeytos. ... 7.0 9 e 810,38
Grandes mononucleares. . 1,0 °/, e 80,2

Formas intermediarias. .. 02 ° e 7,84
Polynucleares neutrophilos 64,1 V[ ¢2512,72
Polynucleares eosinophilos 0,667/, e 25,48
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Myelooytos neutrophilos. . 04 °/ ¢ 1568 por mm®
Myeloeytos eosinophilos . 2.8 '-'_'“u. 109,76 » »

Grande numero de hematias nucleadas na peri-
pheria. Intensas polychromatophylia e poikylocytose,

HMEMATOFDARLIOS

T 5 -] (X
pegquenas (i e S

Formas jovens intraglobulares | medias. .  HEn g/
grandes., 0,0 °f.

!iﬂtraglt:btliarts ....... 0,0 °f,

- L | o

LT AN extraglobulares. ... .. : 0,0 9/,

| crescentes i oy, ey ! o il 8

OBSERVACAO XXXV

j. M., branco, de 44 annos, italiano, residente em
Santa Cruz.

Entrou para a enfermaria a 25 de” agosto em
estado de profundo coma, Assim permaneceu durante
quatro dias, sendo intensivamente medicado pela qui-
nina, hypodermicamente,

Nunca teve syphilis. Soffreu de blenorrhagia mui-
LOS annos antcs,

Nenhum estado morbido intercurrente, para o
lado dos outros orgdos, que pudesse influenciar a
formula  hemo- lLucucyLma* Notavel esplenomegalia,

Foi a primeira infecgio pelo impaludismo,

26 de agosto—8 horas ¢ 30 minutos da manha —
Temperatura axillar 37°7,; antes do uso da quinina.

Leuco e A ) AR A A 35200
I‘[Emaﬁ*l-...“.

P e % T BNRI0,

.
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FORMULA LEUCOCYTARIA  ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.... 10,7 %, e 3424 pormm?
Grandes lymphocytos.. ... 7.32% . e 28424 » v
Grandes mononucleares. . 1,6%.,e 480 v »
Formas intermediarias.. . 0,09, e 0,0 » »
Polynucleares neutrophilos T7.3°/ ¢ 24786 »
Polynucleares eosinophilos 0,86°/,¢ 2762 » »
Myelocytos neutrophilos, . 21 %/, e 67,2 » »

Lrande numero de hematias nucleadas na creula-
¢ao peripherica. Polychromatophilia e poikylocytose,
Algumas hematias, raras, em divisdo directa.

HEMATOZDARIOS

peruenas 10,6 7/,

Férmas jovens intraglobulares < medias., . 0,0 %/,
grandes . 0,0 °/,

[ intraglobulares,, . ....., 0,09/,

Formas adultas 4 extraglobulares. ..., ... 0,09/,
CCTeSCeNIeS L. v van voebs 89,8°(,

Todos os hematozoarios do typo morphologico da
hemamasba parva,

27 de agosto—S8 horas—usou de injeccao de qui-
nina—temperatura axillar 36°,5.

L L A T AW T e AP e 4800
= (T T R P e e R PE T 1040000

FORMA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 11,0 % e 526,0 por mm?
thgndts lymprlm:}rtﬂﬁ ..... 1819°% ¢ 6386 » »

Grandes mononucleares... 24 °/,e 1152 »
Formas intermediarias.. .. 00 °,e 00 »



-

Polynucleares neutrophilos 71,07 9/, ¢ 3411,3  por mm"
Polynucleares eosinophilos 0,739/ e 284 » »
Myelocytos eosinophilos.. 0499 ,¢ 2386 » »

Grande numero de hematias nucleadas e outras
com granulacoes basophilas,

HEMATOZOARIOS

J’ pequenos 44,5 °/,
Formas jovens intraglobulares { medios, . 0,024,
grandes, 3,0,

intraglobulares .. ..., .. 0,0 °/,

Formas adultas{ extraglobulares. ....... 0,09/,
CTCBCRIES o« v oo a s v nii s 80,79/,

em extremo,

_CACHEXIA PALUDOSA

OBSERVAGAO XXXVI

L. N., pardo, de 21 annos, residente em Mirity.

Referiu ter tido varias infecgdes pelo impaludismo
durando 3 mezes a ultima.

Nunca teve syphilis, nem molestias venereas.

Foi accomettido de variola em pequenco,

Notavel esplenomegalia ¢ grande pigmentacio de
toda a superficie cutanea, Inappetencia absoluta, Diar-
riiéa alternante com frequentes constipacoes,

HEMATOLOGIA
15 de margo—9 horas da manha — apyrexia.
Hﬂmﬂg]ﬂhina- L B T BT N R R TE R R N O W o O W R 44
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FORMULA LFUCODCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 23,1 2/, e 117348 por mm?
Grandes lymphocytos.. . ., 17,7 %/,e 899,16 » »
Grandes mononucleares. .. 1,7 “/,e 8636 »
Formas intermediarias. ... 08 °/,e 1524 « &
Polynucleares neutrophilos 51,8 9/, 260604 » »
Polynucleares eosinophilos. . 7,2 °[,¢ 865,76 »
Myelocytos cosinophilos, . 34 ©°/, e 172,72 »

H

i

Ausencia de hematozoarios na circulagdo pery-
pherica,

17 de marco—2 horas e 20 minutos da rtarde—
apyrexia.

5 LT T S P e S L 42
Hematias, . . . . ey A L GRRY N 4166640
LBUCOCYLOS . vv s o veise e Ty 5600

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 22,0 9/, e1232,0 por mm®

Grandes lymphocytos. . ... A% 4812 "5 »
Grandes mononucleares. ,. 147/ e 784

n
Formas intermediarias, ... 0,09, e 00
Polynucleares neutrophilos 42,2 °f, ¢ 2863,2 »
Polynucleares cosinophilos 22,0 °( e 12820 »
Myelocytos neutrophilos... 08 °,e 128 »
Myelocytos eosinophilos,. 1,1° e 61,60 o

B ow B =

Ausencia de hematozoarios na peripheria.
OBSERVACAO XXXVII

M. F., pardo, de 29 annos, residente em Macacos.
Releriu estar affectado de impaludismo havia 8
mezes.
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Foi a segunda vez que soffren da molestia,

Havia mais de mez, quando entrou para a enfer-
mitria, nio tinha accessos febris.

Notavel esplenomegalia. Pigmentagao de toda a
superficie cutanea,

Inappetencia absoluta. Grande quebrantamento de
forcas. Nunea teve syphilis. Blenorrhagia 4 annos antes,

Exame negativo das  fezes em relagdo a vermi-
NnoOses,

Ausencia de qualquer outra complicacao maorbida,

HEMATOLOGLA

17 de maio—10 horas da manha — Temperatura
axillar 37°.

PASEORIODANIEL ", o o in e o 5 v o e 0 s e v g 24
LT T S e i e B 1880000
DTS e e e e i - for Ll oy 3280

FORMULA LEUCODCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. ... 27,0 °/, ¢ 885,60 pormm®
Grandes lymphocytos..... 4,3 °%,e 4264 »
Grandes mononueleares... 1,1 °,e 3608 »
Féormas intermediarias.... 0,0°,e 00 v
Polynucleares neutrophilos, 58,2 °/; e 1908,96 »
Polynucleares eosinophilos. 6,8 °/, e 217,04  »

I

Myelocytos neutrophilos. . 2,6 9/, ¢ 85,28
Muitas hematias nucleadas, das quaes algumas
em divisdo directa na peripheria.
Alguns corpos em crescente,

¥y £ ¥ 9

G. C., residente em 5. Gongalo. Adoeceu havia
10 mezes, pela primeira vez, com accessos quotidianos
prolongadas.



— 187 —

Nunca teve syphilis, nem blenorthagia. Nao
accusou febres eruptivas nas primeiras idades.
_ No penultimo mez teve alguns accessos febris
irregulares,

Notavel esplenomegalia com esplenalgia. Abso-
luta inappetencia,

_ Pardo, de 41 annos, entrou para a enfermaria em

maio e sahiu em junho, em estado de grande decaden-
cia organici.

HEMATOLOGTA

22 de maio—ias 2 horas da tarde—temperatura
axillar 37°4.

Hemowlobinge s o c5o coec it ol N 20
Globulos vermelhos. . . .o e ne et on e 2088000
I e T T B e G800

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 59 °f, ¢ 401,20 por mm”
Grandes lymphocytos. ... 805 %, e 54704  » »

Grantes mononucleares. . 1.8 °, ¢ 122,40 »
Férmas intermediarias, .. 0.5 °/ e 34,0 u
Polynuelearesneutrophilos 71,7 %/, e 4875,6°  »
Polynucleares eosinophilos 0,3 %, e 204 »

Grande numero de hematias nucleados,
Ausencia de hematozoario na peripheria,

Ll - R

OBSERVACAO XXXVIII

R. H., residente em Sapopemba, branco, de 42

aAnnos. _ : 1 ;
Accusou diversas infeccoes pelo impaludismo.

Disse nunca ter soflrido de syphilis. Blenorrhagia
10 annos antes,
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, Ausencia de qualquer complicagio morbida.
Notavel esplenomegalia com esplenalgia.
Figado tambem augmentado,
Inappetencia absoluta. Pigmentagdo mellanica
accentuada de toda a superficie cutanea.

HEMATOLOGTA

11 de marco—11 horas ¢ 40 minutos da manha—
apyrexia—temperatura 372

H{:mng]ubinu ............. o R R 432
[t s T T D (T (R ey i R i e P e 1 e o 3978400
T T O R R e e 1130

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos. ., 38,6 °/, e 356,18 por mm®

Grandes lymphocytos.. .. 227 9/ e 25651 » »
Grandes mononucleares.. 229 e 3086 » o»
Férmas intermediarias. .. 009, e 00 »
Polynuclearesneutrophilos 80,0 %/, e 8390 » »
Paolynucleares eosinophilos 6,2 9, e 70,06 » »

13 de margo—10 14 horas da manhi— Tempera-
tura axillar 377, 1.

Hemoplobas V0wl . paws sy ann 50
HemBEam . ;0 g\ o i3 L ashes mwe o sjiinie sia 4400000
LAEEOOYERT L. 4 v 0 0615 v wie wis 0, bours wip s foln o/ & 2332

FORMULA LEUCQCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. .. 26,0 9/, e G06,32 por mm®
Grandes lymphocytos.. . 84 °[ el0578 »
Grandes mononucleares.. 056 Y, e 11,66 »
Féormas intermediarias.. .. 00 2 e 00 B
Polynucleares nentrophilos, 50,9 °/ ¢ 118588 »
o

¥
]
Polynucleares eosinophilos. 13,9 °/;, e 323,04 "
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14 de marco—3 horas da tarde — Te
axillar 37°.2. ¢ — Temperatura

CEREoglobina: s s 47
T 0 TR o A R 1232

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos. .. 35,4 °/, ¢ 435,02 por mm?
Grandes lymphoeytos. ... 88 9 e 10541 »
Grandes mononucleares.. 0,8 ° e 985
Formas intermediarias.... 00 °_e 0,0

Polynucleares neutrophilos 468 7/ e 576,57

Polynucleares eosinophilos 8,0 7/, ¢ 085

2 B F =
B F T B =

Algumas hematias nucleadas, Ausencia de hema-
tozoarios na peripheria.

OBSERVACAO XXXIX

C. G, residente em S, Gongalo, Adoeceu havia
10 mezes, pela primeira vez, com aceessos quotidianos
prolongados.

Nunca teve syphilis, nem blenorrhagia. Nio
accusou febres eruptivas nas primeiras idades.

No penultimo mez teve alguns accessos febris
irregulares,

Notavel esplenomegalia com esplenalgia.  Abso-
luta inappetencia.

Pardo de 41 annos, entrou para a enfermaria em
maio ¢ sahiu em junho, em estado de grande decadencia

organica.
HEMATOLOGIA

22 de maio—as 2 horas da tarde—temperatura
axillar 37%4. |
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lympheocytos.. .. 58 /e 401,20 por mm®
Grandes lymphocytos.. . 8059, e 547,40 » »
Grandes mononucleares.. 1,8 9/ e 12240 »
Férmas intermediarias..., 05 °,e 340 »
Polynucleares neutrophiles. 71,7 %/, e 4B756,6 »
Polynucleares eosinophiles. 11,7 °/, e 7956 1
Myelocytos neutrophilos.. 0,3 °[,e 204 » =

Grande numero de hematias nucleadas.
Ausencia de hematozoarios na peripheria.

=

OBSERVAQGAO XL

L.. S., branco, de 20 annos, residente em Angra
dos Reis.

Nio accusou especies morbidas anteriores,

Exame negativo das fezes em relagdo 4 vermi-
nose, Ausencia de qualquer complicagio morbida in-
tercurrente.,

Adoeceu havia oito dias com accessos prolonga-
dos de intermittencia terga.

Entrou para a enfermaria em margo, apresen-
tando grande pigmentagdo em toda a superficie cu-
tanea, notavel esplenomegalia com esplenalgia.

Inappetencia absoluta, Figado augmentado e
dolorpso & pressio.

Edema fagaz dos membros inferiores (perimal-

lealar).

HEMATOLOGIA

21 de abril—11 horas da manha.
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FORMULA LEUCOCYTARLIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos.. ., 19,47 ¢ 544,75 por mnmy®

Grandes lymphocytos.. . .. 0 e 210,60 5 ¥
Grandes mononucleares... 049 e 11,23 3 »
Formas intermediarias.... 0,0%,e 00 » »
Polynucleares neatrophilos 5429/, ¢ 1221,983  » &
Polynucleares eosinophilos 17,3% e 485,78 » »
Myelocytos neatrophilos, ., 07 ° e 1975 »
Myeloeytos eosinophilos. . 04° e 1123 » »

Algumas hematias nucleadas na circulagiio peri-
herica. Grande degeneragiio polychromatophilia. Poi-
E'_o.'lm: ytose intensa.
i Ausencia de hematozoarios na circulagio peri-
pherica.

OBSERVAGAO XLI

L. W, residente em Delém, pardo, de 27 annos.

Adoecen havia tres mezes com accessos quotidia:
nos prolongados,

Nuneca teve syphilis, nem blenorrhagia, Sarampio
em pequeno e variola aos 18 annes.

Entrou para a enfermaria a 24 de setembro,
apresentando . enorme augmento de  bago, grande
figado, inappetencia,” pigmentagio de toda a superficie
cutanda.

A ausencia de qualquer complicacio morbida,

Exame negativo -das fezes em relagio & vermi-
Nozes.

HEMATOLOGIA

2 de outubro—9 horas da manha — Temperatura
37,8,

o
v
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FORMULA LEUCOEYVTARIA ESPECTFICA

Pequenos lymphocytos. .. 12,2 % e 5583,08pormm*
Grandes lymphocytos.... 76 %, e 2386+ » o
Grandes mononucleares.,. 04 %, e 1256 » »
Formas intermediarias.... 03 ® e 942 a »
Polynucleares neutrophilos 65,7 9, e 100,18 » »
Polynucleares cosinophilos 18,1 9/, e 558,34 »

Ausencia de hematozeoarios na circula¢do peri-
herica. Intensa poikylocytose e grande polychroma-
tophilia,

OBSERVACAC XLII

A, J., branco, de 38 annos, residente em Bom
Successo,

Entrou para a enfermaria a 26 de junho de 1902,
em estado de extrema decadencia organica.

Referiv ter soffrido de syphilis aos 20 annes. Nao
teve blenorrhagia,

Apresentava accentunda pigmentacio mellanica
de toda a superficie cutanea; notavel esplenomegalia
cem esplenalgia ¢ certo augmento do figado.,

Soffreu por muito tempo de impaludismo, nao
tendo elevacio thermica havia quatro mezes ao’ entrar
para o hospital.

Ausencia, pelo exame das fezes, de qualquer
VETrmMINnose,

HEMATOLOGIA

26 de junho—3 horas da tarde— Temperatura
axillar 37°,
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FORMULA LEUCOUYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos... 16,4 Y/, e 511,68 pormm?
Grandes lymphocytos ... 121 9, e 37752 » »
Grandes mononucleares, . 2,29 e 6864 o
Farmas intermediarias.... 0,0 %, e 0,0 "
Polynucleares neutrophilos 52,4 °/, e 163488 &
Polynucleares eosinophilos 21,3 °/, ¢ 664,56 u »
Myelocytos neutrophilos.. 0,29 e 624 »
Algumas hematias nucleadas na  circulagn peri-
pherica. Ausencia de hematozoarios na peripheria,

OBSERVACAO XLIII

M. M., preto, de 35 annos, residente na Ilha do
Governador.

Entrou para a enfermaria a 30 de junho de 1902,
em estado de prande quebrantamento de forgas,

Nio accusou infecgio anterior pela syphilis, nem
pela blenorrhagia. Ausencia de yeminoses, pelo exame
das fezes.

Nio encontramos nenhuma complicagdo morbida
intercurrente, pelo minucioso exame clinico procedido.
(irande bago. Funegoes digestivas anomalas.

Esteve com manifestagoes agudas de impaludismo,
durante seis mezes, [res mezes antes de entrar para
o hospital haviam desapparecido os accessos febris,

HEMATOLOGIA

2 de julho —A's 9 horas da manha—apyrexia,
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Hemoglobina. ... oonsiansnrsasnnns o 39
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FORMULA LEUCOCYTARLA ESPECIFICA

Pequenos lymphocytos, . ... 10,39/, ¢ 258,20 por mm®
Grandes lymphocytos. ., ... 15,67 ,¢ 206,40 » »
Grandes mononueleares. .. 5,0%,e 1200 » 2
Faormas mtermediarias.. ... 1.4% e 3360 »
Polynucleares neutrophilos. 56,2°/, 134880 »
Polynucleares cosinophilos.. 10,09, ¢ 2400 » »

Ausencia de hematozoaries na peripheria,

Algumas hematias nucleadas.

b de julho—9 horas e 30 minutos—apyrexia—
temperatura 37°.

Hemoglobina. . .... o o e N R - 43
Flemabial &0 30, A Did 30,80 ) e 1602700
M7 3T g, o S R M, S R 1650

FORMULA LEUVCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos... . 18,4 °, e 221,10 pormm®
Grandes lymphocytos..... 20,2% e 33380 & »
Crrandes mononucleares... 21% e 34656 » &
Formas intermediarias.... 02°.,e 83 TR,
Polynucleares neutrophilos. 89,19/, e 645,16 » »
Polynucleares eosinophilos. 25,0% e 41250 # »

Ausencia de hematozoarios na peripheria, Al-
gumas hematias nocleadas,

OBESERVAGCAO XLIV

J. L., pardo, de 42 annos, residente em Villa
Nova, '
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Entrou para i enfermaria a 24 de setembro, Sof-
freu de repetidos ataques de impaludismo, durante
longos mezes, chegando a estado de grande deca
dencia organica. '

Nao accusou infeccao pela syphilis, Teve blenor-
-rhagia muitos annos antes. Em pequeno sofireu de
saramp do,

Ausencia de qualquer complicagio morbida in-
tercurrente. Nﬂ[ﬂ.?j esplenomeglia.

HEMATOLOGTA

27 de setembro—2 horas da tarde—apyrexia—
temperatura axillar 37°.

Hemoglobing.. ... e v voiisnsae i 85
LT e P S e 3150300
T e S ARG 3330

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 182°%,e 5950 pormm?
Grandes I}'I'H]TEF.FE}’[I'IH. diae 126%0e 41691 a o
Grandes mononucleares.. 09%.¢ 2997 o
Formas intermediarias.. .. 3,1%,e 10323 »
Polynucleares neutrophilos 44,67/ ¢ 148418 o
Polynucleares eosinophilos 200°/, e 66860 o
Myelocytos neutrophilos . 0,79 e 22,21 W &

Ausencia de hematozoarios na pﬂrgfllﬂria e pre-
senca de algumas hematias nucleadas, Hematias com

granulagdes basophilas em grande numero.
OBSERVACAO XLV

B. 5. pardo, de 20 annos, residente na estagdo
do Brejo.
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Entrou para a enfermaria a 4 de setembro de
1902, apresentando estado de extremo enfraqueci-
mento, grande augmento do bago e regular do figado.

Pigmentagio accentuada da pelle,

Ausencia de cspecies morbidas anteriores dignas
de referencia, ¢ tambem de qualquer complicagao
marbida intercurrente que pudesse influenciar a
formula hemoleucocytaria.

Esteve com accessos quotidi nos durante guatro
mezes, desapparecendo as manilestagdes febris das
molestias 20 dias antes da entrada do doente para a
enfermaria,

HEMATOLOG LA

6 de setembro—4 horas da tarde
temperatura axillar 379,

apyrexia—

FEmnoplobing i ook i e aans el e 40
Hematias, .. ...... Fien R 1200900
| T T e o TR B e e S R 2130

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lvmphocytos. ... 9.6 7/, e 204,48 por mm’
Grandes lymphocytos, . ... 222 9/, e 472,86 » »
Grandes mononucleares. ., 1,19 ,e 23,43 » o=
Férmas intermediarias. .. 239 e 4844 » »
Polynucleares neutrophilos 50,8 %/, e 1082,04 » »
Polynucleares eosinophilos 14,0 %/, e 208,20 » »

Ausencia de hematozoarios na circulagdo peri-
pherica.

OBSERVACAO XLVI

|. N. B, pardo, de 86 annos, residente em Magé,
Entrou para a eufermaria a 8 de outubro de 1902,
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Contou ter soffrido de impaludismo durante lon-
gos mezes, sendo victima ainda de accessos febris ir-
regulares 15 dias antes de recolher-se ao hospital.

Grande decadencia organica, . Pigmentacao cula-
nea accentuada. Edema perimalleolar fugaz,

Notavel esplenomegalia com esplenalgia.

Ausencia de qualquer complicacao morbida inter-
currente,

HEMATOLOGLA

5 de outubro—2 horas ¢ 15 minutos da tarde —
apyrexia—temperatura axillar, 377

Hemoglobina (.. .00, a6
3 1R L e e R R AP 1290900
(7T s i g e A S SR A 1980

FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenaos lymphoeytos., .. 11,6°,¢ 227,70 por mm?
Grandes lymphocytos. . ... 25,1 “Ir e 406,98
Grandes mononucleares... 3.0 f:: e 5940 »
Férmas intermediarias. .., 0,7 ..f 15,84
Polynucleares neutrophilos 45,8 %/ ¢ 896,94  »
Polynucleares eosinophilos lu 1%,¢e 19998 »
M]ﬂ:‘ﬂ(‘}"l‘ﬂh neutrophilos. . 2,1°%,¢e 4158 »
Myelocytos eosinophilos , . :5!._] Yye 41,58 »

oW g W W w MW

Muitas hematias nucleadas pa crcolagdo peri- |
pherica.  Poikylocitose e polychromatophilia.

Parasitas sob a [orma de crescente em  certo
numero. Ausencia de formas asexuadas do hema-
tozoario na peripheria,

9 de outubro — 10 ¢ 30 minutos da manhi apy-
rexia—temperatura 377
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FORMULA LEUCOCYTARIA ESPECIFICA

Pequenos lymphoeytos.. .. 12,39, ¢ 321,03 pormm’
Grandes lymphocytos.. ... 20,69 ,¢e 40590 » u

Grandes mononucleares., . 2,19 ,¢ 41,58 u
Formas intermediarias, ... - 039, e 5,94
Polynucleares neutrophilos 39,49/ ¢ 10283

Polynucleares eosinophilos 23,1 9/, e 457,38
Myelocytos neutrophtlos, . 2,39 ,¢ 4554 »  »

L

"

[

Ainda crescentes em grande numero na circulagio
peripherica. Hematias nucleadas ¢ outros com poly-
chromatophilia



ADDENDUM I

Em numero recente do British Medical Four-
nal (*) vem um trabalho sobre a formula hemo-
leucocytaria no impaludismo, feito pelo Dr. Delany,

Nenhum facto novo encontrimos neste estudo.
Vem ahi assignalada a mononucleose encontrada por
alguns autores, sendo considerado por Delany o au-

ento dos grandes mononucleares, um bom elemento
e diagnostico differencial entre o impaludismo e outras
especies morbidas, reinantes nos paizes tropicaes,

Encontrou o autor, na quasi totalidade dos casos
estudados, uma diminuigio numerica dos leucocytos
na peripheria. Surprehenden a phase transitoria de
leucocytose em quatro doentes apenas, e, por isso, diz
ser pouco frequente o augmento global dos leucocytos
no impaludisme,

As contagens de Delany nao obedeceram as exi-
gencias de frequencia necessarias para surprehender
a leucocytose, ndo sendo infirmados de modo algum
pelas conclustes deste autor os nossos resultados.

Delany considera a quéda numerica dos leuco-
cytos a 1500 por mm' como de mio prognostico,
Julgamos exagerado este pensar, porque temos casos
mugztzi‘plus de Eeumpﬂnia mais accentuada, seguida de
cura,

No mesmo numero do Sritish Medical Fournal,
Stephens e Christophers trazem um artigo sobre uma
alteracao especial das hematias, na febre tergd maligna.

(*)  British Medical Journal—March—28—1903.
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Os globulos vermelhos apresentam fendas, de
contorno irregular, ou manchas de dimensoss varias,
fracamente coradas pela hemateina.

Em alguns dos nossos casos de impaludismo
grave o Dr. Gongalves Cruz verificou esta alteragio
des globulos vermelhos, ha jd muitos mezes, chamando
para ella a nossa attengdo. Nao pesquizimos, porém,
o phenomeno com maior minucia €, por 1580, deixamos
de referil-o em nossos estudos.




PROPOSICOES






PROPOSICOES

Tres sob re cada uma das cadeiras do curso
de sciencias medicas e cirurgicas

Chimica Medica
|

Na constituicdo do protoplasma dus cellulas ani-
maes predominam as substancias albuminoides.

I1

Representa importante problema da chimica bio®
logica o conhecimento, ainda incompleto, da consti-
tuicdo da molecula albuminoide.

i

A grande complexidade da molecula albuminoide
explica a variedide immensa de productos resultantes
no orginismo da regressio das substancias proteicas.
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Historia Natural Mediea
|

A funegdo digestiva intra-cellular dos protozoarios
protege-os contra a infecgdo por outros organismos ¢
serve para a nutrigio delles.

1

Phenomeno similur 5o que se passa nos proto-
zoarios ¢ a digestdo intra-protoplasmica das cellulas
amiboides do homem,

111

No leucocyto, amiboismo ¢ digestio intra-cellular
sdo luncgbes que se completam e de alto proveito na
defeza organica.

Anatomia Deseriptiva
I

Situado no hypochondrio esquerdo, em posicao
ligeiramente obliqua, o bago occupa, no homem adulto,
um espago que vai da oitava a decima primeira cos-
tella.

11

A extremidade anterior do bago estd situada, no
homem, seis centimetros acima do rebordo das falsas
costellas, no meio do oitave espago intercostal,
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111

_ O peso medio do baco, no adulto, tem sido diver-
samente avaliade pelos anatomistas, Seria de 195 gram-
mas 5&511:‘1&1: Sappey, de 182 grammas segundo Fleury,
vanando para outros entre 125 e 250 grammas,

Histologia
|

O methodo cytologico de Nissl, applicagio 4 cel-
lula nervosa dos mesmos principios que guiaram
Ehrlich no estudo dos globulos brancos do sangue ¢
da lympha trouxe ao conhecimento da histologia do
nevraxe uma intensa luz,

A base do methodo de Nissl ¢ a reacglio corante
especifica de cada uma das substancias que entram na
constituicdo da cellula nervosa,

1

Permittindo estudar a estructura intima das cel-
lulas do nevraxe, assim como as modificacbes physio-
pathologicas por ellas experimentadas, o novo me-
thodo de technica foi de alto proveito & neurologia’

Physiologia
|

A actividade funccional ¢ a resultante do despren-
dimento da enurgia accumulada num com ph::m mao-

lecular.



11

Toda a manifestagio vital, sob o ponto de vista
physico-chimico, importa numa desaggregacio das
materias organicas retiradas pelo ser vivo do mundo
exterior,

[11

As metamorphoses. chimicas, realizadas em todos
os departamentos do organismo, sdo a propria vida
em sua expressio essencial,

Bacteriologia
1

O polymorphismo microbiano é uma consequencia
da adaptagiio do ser vivo as condigoes do meio.

I

O bacillus da peste apresenta-se, em circumstan-
cias varias, com mutagdes de forma muito accentuados.

I11

A wcuﬂhﬁm‘;-‘m do bacillus [:IEEI:IS representa pro-
vavelmente um meio de resistencia do organismo mi-
erobiano (Golcalves Cruz).

Materia Medica, Pharmaco-

logia e Arte de Formular

1

A administragao dos medicamentos em capsulas
deverd ser utilisada quando se tratar de substancias
insoluveis ou de sabor intoleravel.
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Algumas associagbes medicamentosas podem dar
lugar em capsulas, a formagio de misturas delique-
centes, o que se deve evitar,

I11

A's vezes a addicio de um pd inerte impede a
deliquescencia de uma mistura de medicamentos, po-
dendo ser aproveitada, quando preciso,

Clinica Ophtalmologica

I

A hydrophtalmia ¢ uma affecciio caracterisada
ela presenga, no interior do globo cccular, de um
iquido seroso.

I1

E' devida a uma inflammacio chronica da cho-
roide e a uma hyper secregdo do humor aquoso,

Il

E" uma affecgao indolente e, no geral, de marcha
chronica,

Clinica Dermatologica e
Syphiligraphica
|

A formula hemo-leucocytaria da syphilis ndo esta
ainda estabelecida de modo definitivo,
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I

O clemento predominante no equilibrio leuco-
cytario do morbus gallicus, em qualquer dos periodos
delle, & uma lymphoeytose.

LI

O canhecimento da formula hemo-leucocytaria
pbde aproveitar muito ao diagnostico do syphiloma
primitivo.

Anatomia e Physiologia
Pathologicas

I

Neuronophagia denominou Marinesco a  phago-
cytose dos elémentos nervosos alterados, chamando
neuronophagos as cellulas activas no phenomeno,

I

Parece certo que as cellulas da nevroglia, uma
vez perdidas as connexdes com as fibrillas, podem
exercer a phagocytose, dispondo entao do necessario
amiboismo,

111

A phagocytose das cellulas e tubos nervosos
alterados pelos neuronophagos de origem nevroglica,
parece demonstrada ; resta, porém, saber si os ele-
mentos nervosos sdos podem ser atacados por estes
novos macrophagos.
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Pathologia Cirurgica
|

A hydrarthrose ¢ uma affeccio articular chronica,
caracterisada pela presenca de um liquido seroso, em
quantidade variavel, na cavidade synovial,

1

A causa mais frequente da hydrarthose € o trau-
matismo local,

I

Os symptomas da affec¢io sdo variaveis com a
quantidade do liquido contido na articulaggo,

Pathologia Medica
[

(s elementos morbidos do impaludismo sdo inva-
riaveis em natureza.

'dde haver na molestia a presenga de elementos
morbidos geralmente ausentes, e entdo o caso clinico
estard augmentado,

I11
Nio estd scientificamente demonstrada a realidade

das manifestagoes larvadas do impaludismo, sendo
pouco provavel a existencia dellas,
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Clinica Cirurgica
(3% CADEIRA)

I

) alongamento do epiploon gastro-esplenico
ode occasionar o deslocamento do bago,que vem col-
ocar-se, as vezes, muito baixo na cavidade abdominal.

11

A esplenomegalia, augmentando o peso do. orgido,
concorre frequentemente para a ptose delle,

111

O diagnostico differencial entre o deslccamento
do bago e o rim fluctuante ¢ feito principalmente pela
f6rma oblonga com depressoes na borda anterior do
tumor formado pelo primeiro, ao passo que o rim con-
stitue um tumor mais arredondado.

Operag¢oes e Apparelhos
I

L'ma das maiores difficuldades da esplenectomia
¢ a hemostasia do pediculo, onde sio contidos vasos
de grande calibre.

11

Segura-se¢ o pediculo por duas pingas longas,
tendo o cuidado de ndo apprehender tambem a cauda
do pancreas,
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111

Na occasido de seccionar-se o pediculo, deverd
ser protegida a cavidade peritoneal, afim de evitar seja
ella invadida pelo sangue contido no bago.

Anatomia Medico-Cirurgica
I

A porgio do coragio em contacto immediato com
a parede thoraxica, sem interposigdo de pareuchyma
pulmonar, denomina-se, em semeiotica physica, pe-
quena matidez cardiaca ou area de matidez absoluta.

Apresenta a forma de um triangulo rectangulo,

cujo lado horizontal comega um pouco para dentro da

nta do coragdo e termina na margem superior da
insercdo da sexta cartilagem esquerda.

111

Uma outra porgan, a mais extensa, do orgio
central do apparelho cireulatorio é separada do arca-
bougo thoraxico pelos pulmoes. A porgao anterior
della, limitavel pelos processos physicos de semeiotica,
denomina-se area de matidez relativa ou grande ma-
tidez cardiaca

Therapeutica
1

A theoria microbiana infuenciou do modo o mais
benefico a therapeutica medicamentosa.
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1

- Os mais efficazes processos da therapeutica mo-
derna advieram-lhe do progredir da bacteriologia.

Il

A therapeutica etiologica é o idéal da medicina
pratica.

- Chlinica Pediatrica
|

Nos estudos de hematologia pathologica, proce-
didos na infancia, ¢ indispensavel considerar o equi-
librio hemoleucocytario ahi, diverso do encontrado no
adulto. :

1

No diagnostico da syphilis congenita, as vezes tao
difficil, as modificagoes numerica e especifica dos leu-
cocytos devem ser pesquizadas. -

11
Nao ha estudos realizados sobre a formula leuco-
cytacia do impaludismo na infancia.

e

Clinica Cirurgica
(1* CADEIRA)

I

-

]

(). sarcoma, especialmente em sua [Grma ence-
phaloide, localisa-se muitas vezes na'coxa,
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Il

O dza%'nnstim differencial entre o sarcoma das
artes m-::ﬂ_t:s_ E © sarcoma primitivamente osseo,
sea-se principalmente na mobilidade do tumor,

[l

O conhecimento da formula hemo-leucocytaria
traz grande ensinamento ao diagnostico do sarcoma,
qualquer que seja a localisagio delle,

Clinica Medica

(2a CADEIRA)
|

O alcoolismo chronico ¢ uma das molestias que
mais prejuizos trazem & vida e i saude em nossa terra

I

A causa da menor frequencia entre nos das de-
terminagoes nervosas graves do alcoolismo, tio obser-
vadas no velho mundo, encontra explicagio bastante
no facto de ser o alcool ethylico o mais usado aqui, ao
passo que na Europa sdo os alcopes superiores os
mais utilisados como bebida.

111

Nao duvidariamos, num caso de alcoolismo inve-
terado pelos vinhos ¢ licores finos, em aconselhar o
uso moderado da aguardente, menos nocivo
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Clinica Propedeutica
I
As pesquizas de hematologia pathologica sao de

alto valor.no diagnastico. ¢ prognostico das especies
morbidas.-

11

E' indispensavel. para a conclusio diagnostica,
ligar a formula hemo-leucocytario aos outros sympto-
mas. comparal-a 4 evolugio do especie morbida.

111

No diagnostico diflerencial o conhecimento das
variagdes numerica e especifica dos leucocytos ¢ ds
vezres, o eleniento unico de decisio immediata,

Hygiene
1

A prophyhadia das molestias infectuosas tende a
especificar-se de modo completo, pelo conhecimento
dos meios de transmissdo dos agentes morbidos.

1L

Dja vira talyez em que cada uma das molestias conta-
givsas terd uma prophilaxia especial,

11
Grande somma de proveitos tem colhido a hy-

g.iﬁ'ﬂ_e_ z_mu:i_el:n;_ _r._leﬁta__: tendencia pmgrﬂqgia:a de espe-
cialisacda. | i3

e aakilall el -] ﬂ
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Medicina Legal =
I

‘As unicas mndu;ﬁ&s dirimentes da revelagio do
segredo medico entre nos sdo as contidas nos artigos
32 e 33 do codigo penal.

11

A obrigatoriedade do segredo medico € indispen-
savel 4 elevagio moral da medicina pratica,

|

Na intimidade do lar domestico o clinico ¢ um
sacerdote da sciencia, obrigado a certo numero de
deveres indissoluvelmente ligados 4 propria honra e &
grandeza da profissdo,

Clinica Medica
(1s CADEIRA]

1

A esplenomegalia é observada na quas:'i'_.tptallicl:iﬂe'

dos casos de impaludismo.
|

[I

H:r Ll .'5 !".I

o augmeﬂta do hai}ﬂ E sempre mais pr&mt
mais accentuado do que a hepato-megalia, -vs200m0

o
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11

No fim de poucos accessos de elevacio thermica,
as vezes desde o primeiro, a esplenomegalia palustre
& muito pronunciada.

Obstetricia
I

A operagao cesariana ¢ ainda hoje de alta impor-
tancia cirurgica e de muita gravidade prognostica.

11

A operagio deve ser praticada por oceasiio do
trabalho de parto.

11

As hemorrhagias ante ou portoperatorias e as
peritonites sdo accadentes graves que complicam, ds
VezZes, a operagio.

Clinica Obstetrica e Gyne-
cologica

I

0 estudo da formula hemo-leucocytaria da gra-
videz poderi trazer e€nsinamentos ao diagnostico das
complicagoes de uma gestagio. _

-
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I

A syphilis de uma gestante, ds vezes de sym-
tomas obscuros, expressar-se-d nas modificacdes fra-
zidas ao equilibrio lencocytario da gravidez,

LI

No puerperio, nos casos de infecgdo, o estudo
da reacgiio leucocytaria esclarece o prognostico, in-
dica muitas vezes a urgencia da intervencao thera-
peutica,

Clinica Psychiatrica e de
Molestias Nervosas

O) chamado estado de mal epileptico ¢ consti-
tuido por uma série de ataques successivos.

I

O classico ataque epileptico & muitas vezes su-
bstituide por manifestagdes attenuvadas da molestia
pelas auras, por monospasmos, por hemispasmos, btlaa
forma vertiginosa, etc, expressoes clinicas que difficul-
tam, ds vezes, o diagnostico da epilepsia.

I,

A ausencra, uma das manifestacoes psychicas da
epilepsia, caracterisa-se por uma parada na vida cons-
ciente do individue, sem convulsio e sem quéda, de-
pequena duragio, LN PR
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