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Dia 23— Novo acesso das 10 s 20 horas. Tempe-
ratura maxima 40°,7. Medicacio a mes-
ma do dia 21.

Dia 24 — Das 8 as 14 horas Novo acesso com tem-
peratura maxima 40°4. Medicacio a
mesma.

Dia 25 — A’s 9 horas a temperatura elevou-se aci-
ma de 38° e manteve-se até as 16. Tem-
peratura maxima 40°6.

Dia 26 - Disereta clevacio da temperatura da 1
as 4 horas (max. 38°,4). Forte elevacio
das 7 as 15 horas com méaximo de 40°,8.
A mesma medicacio.

Dia 27 — Acesso das 8 s 19 horas com maximo de

40°,7 .
Dia 28 — Inicia a wterrupcao com Cardiazol-qui-
nino .

Dia 29 —a 4 de Julho. Duas injecoes didrias de
Cardiazol-quinino.

Pesquisa de hematozodrio em 26/6/40

Diversas formas em anel. Alguns esquizontes adul-
tos. Duas geracdes do parasito no sangue. Hematias lo-
vemente hipertrofiadas.

OBSERVACIO N-° 5

J. P., papeleta n.” 9.395, com 27 anos, branco, sol-
teiro.

Diagnéstico: Esquisofrenia cataténica. Fey sem re-
sultado insulino e convulsoterapia,

Impaludado em 28/4/40 como fonte, sendo 2 cec.
por via endovenosa e 3 ce. por via intramusecular, A 1.°
de Maio apresentou o primeiro acesso febril, alids de
pequena intensidade. Até o dia 7 de Maio nao tinha
aparecido nova alteracio da temperatura. Medicado

o

com 10 gts. de adrenalina.
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Maio 9— Injetou-se 1/3 de ampola de Dmelcos
com reacio das 15 as 22 horas. Maximo
39°4. O Dmelcos foi aplicado para rea-
tivar a malaria.

Dia 10 — Disereta ascensao térmica as 18 horas.
Dia 11 — Aperexia.

Dia 12 — Das 14 as 19 horas pirexia com maximo
de 38°6.

Dia 13 — Grande acesso febril com inicio as 13
horas prolongando-se ao dia seguinte.
Gélo sobre o precordio e sdbre a cabeca.

Dia 14 — A pirexia iniciada no dia anterior ter-
mina as 7 horas. Apresentou grande su-
dacdo. Maximo 40°,1.

Dia 15 — Apirexia.

Dia 16 — Novo acesso com inicio as 15 prolongan-
do-se até as 24 horas. Temperatura ma-
xXima 40°,2.

Dia 17 — Grande calefrio precedeu o acesso. A
temperatura comecou a elevar-se as 10
e prolongou-se até as 21 horas. Medica-
cao empregada: Cordia-med, cardigan,
soro de Heckel.

Dia 18 — Iniciada a interrupcao da malaria com
quinino. O impaludismo manifestou-se
14 dias apdés a inoculacio. Fol necessa-
rio reativar no dia 7 com Adrenalina e
no dia 9 com 1/3 de ampola de Dmelcos.

Pesquisa de parasitas wo sangue em 17/5/40

Esquizonte adulto muito irregular. Ksquizonte com
a cromatina em divisdo. Esquizontes jovens em forma
de anel. As hematias acham-se hipertrofiadas em leve
orau; auséncia de granulacoes de Schiiffner.
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OBSERVACAO N.° 6

0. G. B., papeleta n.” 10.252, 24 anos, branco, casa-
do, déste Estado.

Diagnéstico: Parilisia geral.

Impaludado em 4/5/40 com 5 cc. de sangue, reti-
rado do paciente n.” 10.244, sendo 2 cc. endovenoso e
3 ce. intramuseular. O periodo da incubacdo decorreu
sem acidentes. O primeiro acesso febril surgiu no dia
14 de Maio. (Vide fig. 8).

Maio 14 — Das 22 as 24 horas a temperatura ele-
vou-se a 38°7, marcando o inicio da ma-
laria com wm pequeno acesso.

Dia 15 — Da 1 até as 6 horas discreta pirexia. Das
17 até as 2 horas do dia seguinte peque-
na elevacao térmica.

Dia 16 — A pirexia iniciada no dia anterior ter-
mina as 2 horas.

Dia 17 — Grande elevacio térmica das 8 as 19
horas com maximo de 40°,3. Medicacao:
dsparteina, cordia-med.

Dia 18 — Pirexia das 2 até as 10 horas, com ma-
ximo de 40°2.

Dia 19 — Nova elevacio térmica das 2 as 13 ho-
ras com maximo de 40°3. Medicacdo:
Oleo canforado, cordia-med, soro de Hee-
kel.

Dia 20 — Discreta pirexia seguida de queda a 35°2
com leves oscilacoes. Medicacao: Cardia-
zol, cordia-med, cardigan e soro de Hec-
kel.

Dia 21 — A temperatura mantem-se baixa. Repe-
tida a medicacio do dia anterior.

Dia 22 — Iniciou-se a interrupcdo da malaria com
(ardiazol-quinino e eapsulas de quinino.

Dia 23 — Medicacio Cardiazol-quinino e 2 capsu-
las de quinino.



.

Dia 24 — Leve pirvexia das 8 as 15 horas.

Dia 26 — Temperatura normal.

Dia 27 — Queda da temperatura a 35°. Medica-
cao: 2 ampolas de Cardiazol e 3 de cor-
dia-med.

Dia 31 — Alta da sala de malaria.

Nota: Acessos quotidianos com o aspecto de tercd

dupla nos dias 17, 18, 19. Incubacio 10 dias.

Pesquisa de hematozodrio em 19/5/40

Muitos esquizontes jovens em forma de anel. Di-
versas formas em divisio. Forma em rosicea com 15
merozoitos. Esquizontes adultos. Duas formas em
anel numa 86 hematia. Hematias hipertrofiadas. Gra-
nulacoes de Schiiffner em algumas hematias parvasita-
das. Numa sé ldmina encontram-se todas as formas
evolutivas do parasito, excluindo os gametocitos. (Fig.
n' 7).

OBSERVACAO N.° 7

J. A. F., papeleta n.* 8543, com 21 anos, branco,
solteiro, agricultor.

Diagnostico: Esquisofrenia.

Internado em 23 de Setembro de 1938. Fez, sem
resultado, insulino e convulsoterapia. Impaludado em
14 de maio de 1940 como fonte.

Maio 23 — Primeiro acesso da maliaria comecou s
2 horas prolongando-se até as 19 com
maximo de 40°,3. Gélo sébre o precordio
e a cabeca.

Dia 24 — Novo acesso as 19 horas. Maximo 40°.
Gélo.

O acesso iniciado no dia anterior pro-
longou-se até as 15 horas. Maximo 40°,2.

ha 25




Dia 26 — Pirexia das 17 as 24 horas com maximo
de 40°,3. Gélo.

Dia 27 — Apirexia.

Dia 28 — Pirexia das 13 as 19 horas, com 39".8.

Dia 29 — Apirexia.

Dia 30— Das 5 até as 15 horas a temperatura
manteve-se elevada com maximo de 40°5.

Dia 31 — Novo acesso com inicio as 21 horas. Ma-
ximo 40°.

Junho 1.°— O acesso iniciado no dia anterior pro-

longou-se até as 6 horas.

Dia 2 — Pirexia das 15 horas as 24 horas com
maximo de 40°.

Dia 3 — Iniciou a interrup¢ao com quinino. Kle-
vacao das 16 a 1 hora do dia segumte.

Dia 4 — Das 11 as 20 horas nova pirexia com

maximo de 40°6. Cardiazol-quinino e
capsulas de quinino.

Do dia 5 até o dia 12 apresentou discretas elevacoes
térmicas, sendo medicado diariamente com 2 capsulas
de quinino. |

Alta a 13 de Junho.

Nota: Do dia 26 ao dia 30 a malana toma o aspec-
to tipico da terca. Ineubacao 9 dias.

A pesquisa de hematozodrio wo dia 23/5/40 nao rve-
velou a presenca do parasito no sangue circulante.

Pesquisa de hematozoario em 28/5/40. Diversos
esquizontes adultos ao lado de formas em anel. Hema-
tias levemente hipertrofiadas. Raras férmas de divisio.

OBSERVACAO N.° 8
K. D., com 29 anos de idade, casado, déste Kstado,

pedreiro, natural do municipio de Passo Fundo. Bai-
xou em 27/5/40.
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Fig. 9 — Quadro térmico de J. I, em tratamento no H. 8. P. Resisténcia i infecciio maldrica. Reati-

vacao pela Adrenalina e pelo Dmelcos,
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Q’l@&’m Va,ga,ﬂ psiquiatrica: Paciente calmo e solicito.
Sa1 1a as palavras de prova. Diz sentir-se doente da
—t {;a “umas loucuradas™. O certificado informa

muddnm brusea de mmtel, agressividade. Passado ve-

néreo. Sua fisionomia & desfeita, a gesticulacio escas-
sa. Ligeiro enfraquecimento psiquico, sobretudo acen-
tuado “deficit” da compreensiao que se evidencia quan-
do tentamos o exame da acomodacido por nfio compre-
ender o paciente o que queriamos.

Diagnéstico: Paralisia geral.

Exames de laboratério: ) Liquido céfalo-raguea-
no: ¢or clara, aspecto limpido.

Exame quimico: Albumina 0,56 grs. por mil.

Reacao de Ravaut: positiva —*— + +
Reacio de Nonne-Appelt: pusﬂwa —l— 4+ +
Reacao de Pandy: positiva + - —E—

Weichbrodt: positiva + -+

Takata e Ara: JE“]mzu]ag:m e precipitacao imedia-
ta + + +

Benjoim coloidal : 222112220000000

Reacdo de Bordet-Wassermann: Positiva - -+ -

Exame citologico: 52,4 por mme. (Nageotte)

b) Sangue: Reacdo de Wassermann: -+ -+ -

Impaludado em 15/6/40 com 5 ce. de sangue do
paciente n.” 3.778, sendo 2 ¢c. endovenoso e 3 ce. In-
tramuscular.

Junho 17— A’s 17 horas a temperatura comecou a
elevar-se até atingir 39°, mantendo-se
elevada até o dia seguinte.

Dia 18 — Todo o dia o paciente teve temperatura
elevada. Maximo 39°.

Dia 19 — Até as 3 horas temperatura acima de 38°,
Foi medicado com 10 gts. de tint, de es-
trofanto e wma ampola de Anemotrat.

Dia 20— Das 14 as 16 elevacdo da temperatura
com maximo de 39°,3. Foi aplicada a
mesma medicacio,



Dia 21 — Pirexia das 7 as 16 horas. Méximo 39°,9.
A mesma medicacio.

Dia 22 —Das 7 as 17 elevacio da temperatura,
com maximo de 39°3. Foi aplicada a
mesma medicacio.

Dia 23 — Pivexia das 4 As 14 horas. Maximo 40°,3.
Medicacio como no dia anterior.

Dia 24 — A temperatura elevou-se das 2 s 6 ho-
ras. Maximo 39°,4. Medicado como nos
dias anteriores.

Dia 25 — Elevacio térmica das 3 as 12 horas com
maximo de 40°. Mesma medicacio.

Dia 26 — Pirexia das 4 as 12 horas com méximo
de 39°4. Medicado como nos dias anterio-
res.

Dia 27 — Iniciou a interrupcio da maldria com
Cardiazol-quinino.

Nota: acessos quotidianos.

Pesquisa de hematozodrio em 26/6/40

Muitos esquizontes jovens em forma de anel. Di-
versos esquizontes adultos. Hematias sem alteracdes.

OBSERVACAO N° 9

G. S., papeleta n.° 10.406, 32 anos, casado, mixto.

Diagndstico: Paralisia geral.

) Liquido eéfalo-raqueano.

Albumina: 0,56 grs. por litro.

Ravaut: positiva + -+ -+

Nonne-Appelt e Pandy: positiva + -+ -+

Weichbrodt: positiva + -+ 4

Benjoim coloidal: 222222220000000

Exame citoldgico: 52,6 células por mme. (Nageotte)

b) Sangue: Wassermann: positiva -+ + +

Inoculado em 25/6/40 com 5 ce. de sangue sendo
2 ec. endovenoso e 3 ce. intramusecular.
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Dia 26/6/40. Elevacao térmica das 13 as 14 horas
com temperatura maxima de 39°,1.

Nio mais apresentou alteracio térmica até o dia
19/7/40 quando fez a 1.* dése de Dmeleos. Nao fol pos-
sivel impaludar G. S. apesar de ter sido remoculado
mais tres vezes.

Medulograma: ) exame do material retivado por
puncao do esterno ndao mostrou parasitos.

Sangue periférico:

Hemograma:
Glébulos vermelhos ... .. 4.300.000 por mme.
Globulos brancos ........ 7.200 por mme.
Formula lencocitdria:

BT o s x praionreison i s soscon soomsanee s 0
Eosindfilos ......cviiiiiiiiiinennns 4 %

| B JOFERE  sesaicsanmns 0
Neutrofilos. ! F.em bastonetes . 1,5 %

{ F.segmentados ....... 64 %
Linfocitos .................... ooy 21,5 %
ML OO sin ok e b B e 7,0 %
Qélulag de THirek ......ccovivinunnn. 1 %
Célilas de Biede® ... .oswssisswamas 0,5 %

Algumas placas reticuladas. Alguns restos nuclea-
res.

Formula vermellha: Ligeira anisocifose e normo-
cromia.

Pesquisa do hematozodrio: Nao foram encontrados
parasitos em diversos exames.

Nota: O paciente GG. S. mostrou-se um caso tipico
de estado refratario & malaria. Impaludado e reimpa-
ludado diversas vezes, a malaria nio se posifivou.
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OBSERVACAO N.° 10

V. 0., 25 anos, solteiro, mixto.

Diagnéstico: Paralisia geral.

Inoculado em 20 de Julho de 1940.

Dia 22 — Primeira elevacio térmica a 39°)5.

Medulograma: Nio foram encontrados parasitos
no material retirado do esterno.

Pesquisa do hematozodrio — Muitos parasitos ne
sangue circulante. Alguns esquizontes em via de divi-
sdo. Rarvos esquizontes jovens. Hematias sem hipertro-
fia marcada e sem granulagoes.

OBSERVACAO N.° 11

C. A., branco, mais ou menos 35 anos. Diagnosti-
co: Paralisia geral.

Tnoculado em 2 de Julho com 5 ec¢. de sangue, sen-
do 2 cc. endovenoso e 3 ce. intramuscular.

No dia 7 apresentou o primeiro acesso com tempe-
ratura maxima de 40°2.

Do dia 7 ao dia 15 apresentou acessos diarios com
temperatura acima de 40°; o tratamento constou de 9
acessos febris.

Hemograma retirado em 8/7/40

(#16bulos vermelhos ....... 4.410.000 por mme.
Globulos brancos ......... 7.900 por mme.

Férmula branca:

BEERon . o wee s s wnwniessamms 0
Botil s .. osan@sessravesss e 0
F. jovens ...... APOUCO |
Neutrdofilos. . K. bastonetes ....... 6,5 %
F. segmentadas ... .. 63 %



TAPEREIEOR . uci sz oasaes s uamnes s naas 26,5 %
Monocitos ......ccviviiiiiiiinenns 2,5 %
Células de Tiirek ................. 1 %
Células de Rieder ................. 05 %

Raros restos nucleares. Varias placas reficuladas.
Leucolitos neutrofilos.

Formula vermelha:
Anisocitose com macro e mierocitos, normocromia.
Pesquisa de parasitos no sangue periférico:
Regular nimero de parasitos. As hematias parasi-
tadas apresentam-se irregularmente hipertrofiadas.
Granulacoes de Schiiffner presentes em algumas he-

matias. Esquizontes jovens em niimero relativamente
orande. Aneis, grandes e médios.
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Pacheco e Silva, A. C. e Passos, Leopoldino — Malarioterapia na Para-
lisia Geral (Mem. do Hospital do Juquery. Ano ITI-IV. Ns. 3-4.
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Roger, G. H. — Widal, F. — Teissier, P. T. — Noveau Traité de Medi-
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1933, N.° 1, p. 31).
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