. Rev. Inst. Med. trop. Sdo Paulo
5 16(4):288-244, julho-agosto, 1974

CDbU

ANALISE CLINICA E BASEADA EM EXAMES SUBSIDIARIOS
DE PACIENTE DA QUAL FOI ISOLADA, HA VINTE E TRES
ANGS, A CEPA «Y» DO TRYPANOSOMA CRUZI

Vicente AMATO NETO (1), Rubens CAMPOS (2) e Yasue HIGAKI (3)

RESUMO

Em 1950, de menina com onze meses de idade e infectada pelo T'rypanosoma
cruzi, estando vigente a forma aguda da doenca de Chagas, foi isolada cepa alta-
mente virulenta desse flagelado, denominada “Y” e submetida a maltiplas inves-
tigagdes, envolvendo sobretudo aspectos patogenéticos, terapéuticos e preventivos.
Agora, decorridos vinte e trés anos, essa paciente pdde ser submetida a analise
clinica e baseada em exames subsidiarios, da qual resultou a verificagdo de que
estavam ausentes as repercussbes orginicas com razoaveis freqiiéncias detectiveis,
na fase cronica da doenca de Chagas, através de classicos e habituais processos
de averiguagio. S6 ficou apurada a existéncia, ao exame radiolégico do intes-
tino grosso, de discreta dilatacio e de redundincia do sigméide, sem o aspecto

morfolégico encontradigo no megacdlon chagésico. Infelizmente, nio ocorreu rei-

solamento do protozodrio, capaz de permitir interessantes deduges, em especial
de ordem comparativa, depois de decorrido longo periodo. De qualquer forma,
a revisdo realizada permitiu coletar informacBes certamente dteis a propdsito da
evolugio relativa & doenca de Chagas e ligadas, em particular, & participagio de

. parasita dotado de reconhecida viruléncia.

INTRODUCAO

616.937.83—092.9

No ano de 1950, em Sdo Paulo, de crian-
¢a com a forma aguda da doenga de Chagas,
foi isolada cepa do T'rypanosoma cruzi, pos-
teriormente analisada por PEREIRA DA SiLva
& NusSENZWEIG °, que em especial investiga-
ram o comportamento da mesma quanto &
infecgio experimental de camundongos, ten-
do verificado a grande viruléncia a ela ine-
rente e atribuido a denominagio “Y”, aié
agora mantida. Essa amostra do protozoario,
sobretudo em virtude da elevada mortalidade
~ que causa entre os animais inoculados, passou
" a ser utilizada, no Brasil e também em ou-
tros paises, para a realizagfio de pesquisas de

multiplas naturezas, mas fundamentalmente
ligadas a observacBes terapéuticas, patogené-
ticas e profilaticas. Assim, por exemplo, ava-
liaciio da eficicia antiparasitiria de drogas,
estudo de lesBes provocadas em animais e com-
paracio com os danos devidos a tripanosso-
mas obtidos de diferentes fontes, ao lado de
empregos, em condigbes variaveis, como re-
curso vacinante, foram circunstincias nas
quais o microrganismo em questdo esteve em
foco. As comunicages de BRENER %, ANDRA-
pE & col.?, FerNaNDES 3, MENEZES* e Ri-
BEIRO DOS SANTOS S, apenas para citar algu-
mas, atestam o amplo interesse que o citado
parasita mereceu. ,

Hospital das Clinicas, da Facuidade de Medicina da Universidade de S&o Paulo, Departa-
mento de Medicina Tropical e Dermatologia (Prof. Jofo Alves Meira)
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- Lembramos ainda, como curioso e impor-
fante acontecimento, o fato de que a cepa
“Y”, apbs numerosas passagens em meio ar-
tificial de cultivo, perdeu a agressividade ini-
cial, pelo menos em relacio a material carac-
terizado por MENEZES %, Essa nova amostra,
de viruléncia muito atenuada, recebeu a qua-
lificacdo “PI”, em homenagem ao Prof. José
Lima Pedreira de Freitas, ja falecido e que
correspondeu a um dos clentistas que maior
progresso proporcionou aos conhecimentos
referentes 4 doenga de Chagas. Tal moda-
lidade do Trypanosoma cruzi é agora alvo de
intensas consideragGes, como base de um dos
tipos de vacina eventualmente {teis em sen-
tido preventivo.

Diante desses fatos, pareceu-nos judicioso
tentar localizar a pessoa da qual foi obtido
o parasita, para efetivaciio de apreciacBes
clinicas, exames subsidiarios e determinaces
de carater parasitologico. Houve felizmente
sucesso quanto as providéncias que adotamos
e decorrentes de procuras comecadas na zona
rural de Marilia e terminadas na cidade de
S&o Paulo, onde reside agora a paciente.

Na presente comunicacio relatamos as ve-
rificagbes que tivemos a oportunidade de co-
letar.

RELATO DO CASO

S. Y., do sexo feminino, solteira e bra-
sileira (“nissei”), nasceu na zona rural de
Marilia, no Estado de Sao Paule, no dia 10
de abril de 1949. Residia em chicara e, com
onze meses de idade, esteve internada na Cli-
nica de Doengas Tropicais e Infectuosas, do
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medi-
cina da Universidade de Sdo Paulo (Servigo
do Prof. Celestino Bourroul), sob os cuida-
dos profissionais do Dr. Péricles Maciel, que
solicitou cooperagio do Prof. José Lima Pe-
dreira de Freitas para a execucio de testes
parasitolégicos especializados. O periodo de
permanéncia da crian¢ga no nosocémio teve
a duracio de quarenta dias. O diagnéstico
da doenga de Chagas, em fase aguda, ocorreu
por pesquisa do Trypanosoma cruzi no san-
gue periférico, através de processos diretos,
sugerida pela presenca de febre. A menina
havia sido levada & instituigio citada para
ficar com a mde, que a amamentava, mas

encontrava-se doente. A -progenitora, com si-
nal de Romafia, era na verdade o alvo basico -
das atengbes e sofria de infecgio chagésica
em estidio inicial, adquirida em casa onde
existiam triatomineos. Apés a alta, as duas
enfermas retornaram ao local de origem e ai
ficaram até 1952. Inseticida chegou a ser
colocado na residéncia delas e nas casas dos
vizinhos, por funciondrios de 6rgdo sanitd-
rio governamental, sendo que desse aconteci-
mento resultou eliminacio dos “barbeiros”.
A seguir, elas mudaram-se para a 4rea ur-
bana de Marilia e, em 1965, transferiram-se
para a Capital do Estado de Sdo Paulo. A
alimentacio com leite materno prosseguiu até
ser atingida a idade de dezoito meses. S. Y.
foi “fraquinha” até 1957 e, posteriormente,
comportou-se normalmente quanto a aspectos
ligados a satide. “Gripes” e “resfriados” ba~
nais, sarampo e coqueluche constituiram os
Gnicos processos morbidos relatados a propé-
sito do passado moérbido. Ela referiu nio fu-
mar ou fazer uso de bebidas alcodlicas e
contou também que seus pais estio vivos;
a mée, com quarenta e nove anos de idade,
sofre de hipertensdo arterial e esteve gri-
vida quatro vezes; seus outros filhos, com
vinte e sete, vinte e seis e vinte e dois anos,
nio estdo aparentemente doentes. Contou
ainda que fica nervosa antes das menstrua-
¢bes, que ndo evacuava durante um ou dois
dias quando era costureira, estando superado
ultimamente esse distarbio, que engole nor-
malmente liqiiidos e alimentos habituais de
consisténcias diversas e, por fim, em virtude
de acne ndo acentuada submeteu-se, ha dois
anos, 4 auto-hemoterapia, sem resultado be-
néfico.

O exame clinico revelou discreto aumento
de tamanho das amigdalas palatinas, prétese
dentaria total na arcada superior e ginglios
linfaticos perceptiveis mnas regides subman-
dibulares, laterais do pescogo e axilar 3 es-
querda, com tamanhos miximos de feijoes
pequenos e sem caracteristicas dignas de
mencdo. Registramos a freqiiéncia cardiaca
¢ do pulso de 64 por minuto, sem anormali-
dades, e pressdo arterial de 130 x 80 mm/Hg.
Percebemos a presenca de sopro sistélico,
muito pouco intenso e suave, no foco mitral
e na area mesocardiaca, e palpamos o figado

.a meio centimetro abaixo do rebordo costal

direito, junto ao epigisirio, mas nfo nota-
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mos, a propésito, peculiaridades merecedoras
de citacio. A pesquisa semiolbgica nio cons-

tatamos quaisquer outros fatos nesta oportu-

nidade mencionaveis.

Nio pudemos contar com cooperagio irres-
trita por parte da paciente, pois todo o in-
teresse era exclusivamente nosso e ela, vi-
vendo sem problemas, estava despreocupada,
sem cogitar de submeter-se a consulta mé-
dica. Ia casar-se no dia 23 de-julho de
1973 e, logicamente, ndo quisemos criar preo-
cupagbes no ambito familiar e alertar, sem
‘motivo decisivo, o futuro esposo. Assim, pou-
co antes, contamos durante poucas horas com
alguma participagdo, longe da desejével.
Mesmo assim, conseguimos levar a cabo vé-
rias provas fundamentais, a seguir especifi-
cadas com os respectivos resultados:

— reagio de fixacio do complemento
quantitativa para o diagnéstico da doenca
de Chagas — reagente (titulo maior do que
3.0);

— reacio de imunofluorescéncia indireta
para o diagnéstico da doenga de Chagas —
positiva;

— reacdo de hemaglutinagdo passiva para
o diagnéstico da doenga de Chagas — posi-
tiva {(até -a diluicio de 1/1.280); . |

— inoculagio do sangue em camundongos
— negativa guanto ao isolamento do T'ry-
panosoma  cruzi {usados dez animais, inje-
tados pela via intraperitoneal com 0,2 ml
cada um e examinados até trinta dias apds) :

— xenodiagnéstico — negativo (usadas
dez ninfas de Rhodnius prolixus, examina-
das trinta e quarenta e cinco dias apés o
repasto) ;

— exame radiolégico da area cardiaca —

auséncia de anormalidades (Fig. 1);

— exame radiolégico do. esbfago — au-
séncia de anormalidades (Fig. 1)

— exame radiologico do intestino grosso
- — discreta dilatagdo e redundéncia do sig-

" moéide (Fig. 2);

— eletrocardiograma — ritmo - sinusal;
freqiiéncia: 56 por. minuto; P: 0,08; PR:
0,14; QRS: 0,07;,-SAP: + 60 paralelo;
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SAQRS: + 45° para tras; SAT: + 35° para
frente; auséncia de alteragbes morfologicas
dignas de mencfo; conclusio: dentro dos li-
mites normais (Fig. 3) .

DISCUSSAO

Os fatos relatados permitem, acreditamos,
efetuar os comentirios a seguir enumerados.

1) A oportunidade que tivemos de reexa-
minar agora a jovem S. Y. constitui ocor-
réncia sem divida auspiciosa. Dela foi obtida
a cepa “Y”, talvez como nenhuma outra,
pelo menos no Brasil, tdo estudada. Ela fa-
cilitou a execucdo de muitas pesquisas e
chegou mesmo a criar condigbes que origi-
naram investigacbes de miltiplas ordens.

2) A viruléncia inerente a esse parasita
foi muito comentada e destacada, o que jus-
tificou a conveniéncia de verificar eventuais
danos na pessoa que o albergava hi vinte e
trés anos, sobretudo porque varias teorias
patogenéticas tentam explicar o que' sucede
a evolugdo da infeccio humana causada pelo
Trypanosoma cruzi. Entre elas lembramos a
focal, a inflamatéria, a 'alérgica, a toxica e
a que valoriza a autoimunidade, surgindo as
atuais verificages ligadas & situagfo clinica
que retratamos como subsidio, talvez modes-
to, para que elas fiquem melhor compreen-

didas,

3) Sé apuramos a existéncia, ao exame
radiolégico do intestino grosso, de discreta

‘dilatagdo e de redundancia do sigméide, sem

o aspecto morfolégico encontradigo no me-
gacolon chagésico e independente de consti-
pagio intestinal, que ndo foi sintoma do-
cumentado. As diversas repercussfes orgé-
nicas com razoaveis freqiiéncias detectaveis,
através de classicos e habituais processos de
averiguacdo, na etapa cronica da doenga de
Chagas, estavam ausentes. A agressividade
do flagelado, patente em determinagbes ex-
perimentais, ndo conduziu a marcantes dis-
tirbhios, apurdveis pelos métodos tradicionais
que usamos, ficando entdo demarcada conclu-
sdo enfatizdvel, Resisténcia individual, imu-
nidade, anilise efetivada antes que tenha  de-
corrido . perfodo . de. tempo suficientemente
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Fig. 1 — Avaliacho radiolégica do coraciio € do esifago de paciente da qual fol
isolada, hia vinte e trés anos. a cepa “Y" do Tryparosoma cruzic ausénela de
anormalidades.

longo, influéncia racial ou outros hipoléticos
fatores podem ter influido, mas nio coleta-
mos dados que permitem quaisquer delibera-
ches o Tespeilo.

11 Infelizmente, nio conseguimos reiso-
lar o protezodrio por xenodiagndstico ou por
cultive ¢ inoculagio do sangue, para propi-
vian apreciaghes comparativas, apos o decur

=0 de muitos anos, Marramos antes que dei-
xamos, para tanto, de contar com as facili-
dades desejavei= ¢ almejamos poder empreen-
der novas tentativas em épora mais favo-
ravel,

51 No Servign de Arquive Médico ¢ Es-

latistica ¢ no Departamento de Medicina Tro-
pical ¢ Dermatologia. do Hospital das Cli-
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Fig, 2 — Avallacdo radiologica do intestino grosso de paciente da qual foi isolada,

hi vinte e tréz anog, a cepa "Y" do Trypencsoma cruzis presenca de discreta

dilatacio e de redundincia do sigmdide, sem o aspecto morfoldgleo epcontradico
no megacalon chagdasion.,
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Fig. 3
tris anos, a cepa

nicas da Faeuldade de Medicina da Uni-
versidade de Sde Paulo, nio se encontrava
guardado o prontudrio referente a doente
S. Y., por motivos incignitos. Fm face a
eaze acontecimento, alguns detalhes, prova-
velmente importantes, deixaram de ser co-
lhidos por nds. Com eles, temos a impres-
siio que ilaghes cabiveis estariam agqui in-
cluidas. Assim, soubemos, sem confirmacio,
que aconteceu tratamento pelo “Spirotry-
pan”, mas preferimos nio recorrer a infor-
magoes destituidas de acativel rigor.

6) Por fim, lembramos nio ser descar-
tivel a transmissio da protozoose, 4 doenle
em foco, por leite materno. Essa circuns-
tincia fica aqui apenas singelamente citada
e ndo deve ter sido alvo de investigacfes em
1950; nessa época, se documentada, provo-
-caria certamente comunicacio na literalura
médica especializada on comentirios efusi-
vos, por Lratar-se de ato fora do comum,
segundo deduzimos dos escassos conhecimen-
tos acumulados a respeito,

— Aniilise clinica e baseada em exames subsidifirios
e irés anos, a cepa "Y" do Trypanosoma cruzi. Rev,

it

— Awalingho eletrocardiogriifica de paclente da qual fol isolada, hd vinte e
T do Trypesocsomae cruzic ousénela de ‘anormalidades.

SUMMARY

Clinical and laboratory investigation of a
patient from whom the Y™ strain of
Trypanosoma eruzi wos isolated twenty

three years ago

In 1950, from an eleven months old girl,
with the acute form of Chagas’ disease, a
highly virulent strain of Trypanosoma erusi
was obtained. This latter, named “Y™ strain,
was submitted thereafter 1o a number of in-
vestigations, specially in the [ields of pa-
thogeny, therapeutics and preventive Medi-
cine.

Now, twenty three years later, that same
girl could be submitted thoroughly to a cli-
nical and laboratory investigation where
from it could be concluded that none of the
commonly detected signs of the chronic stage
of Chagas" disease was present. Throngh
X-ray examination of the large intestine one
could obhserve a slight enlargement and leng-
thening of the sigmoid without showing, how-
ever, the typical morphologic aspect of
megacolon as it is found in Chagas’ disease.
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It was unfortunate that the re-isolation of
the protozoan did not occur, for it could
yield interesting speculations, specially com-
parative ones, after a so long period of in-
fection. Anyway, this case review has been
very useful in yielding information concer-

ning Chagas’ disease course, related parti-

cularly to an agent of known virulence.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANDRADE, S. G.; CARVALHO, M. L. &
FIGUEIRA, R. M. — Caracterizacdo mor-
fo-biolégica e histopatoldégica de . diferentes
cépas do Trypanosoma cruzi. Gaz. Méd. Bahia
70:32-42, 1970.

2. BRENER, Z. - Coniribuicdo ao estudo da
terapéutica experimental da. doenca de Cha~
gas. Tese. Belo Horizonte, Fac. Farm.
Odont. Univ. Minas Gerais, 1961.

244

FERNANDES, J. F. — Estado atual da va-
cinacdo contra a doenca de Chagas. - Rew.
Brasil. Med. 18:105-108, 1970.

MENEZES, H. — The avirulence of the cul-
tivated Y strain of Trypanosoma cruzi. IV
— The effect of Immunosuppresive agents
in mice. Rev. Soc. Brasil. Med. Trop. 5:
213-233, 1971.

PEREIRA DA SILVA, L. H. & NUSSENZ-
WEIG, V. — Sobre uma cépa de Trypanosoma
cruzi altamente virulenta para.o camundon-
g0 branco. Folia Clin. Biol. 20:191-208, 1953.

RIBEIRO DOS SANTOS; R. — Contribuicdo
ao estudo da imunidade na fase agude do
doenca de Chagas experimental. Tese. Cam-
pinas, Fac. Ci. Méd. Univ. Estadual Campi-
nas, 1973.

Recebido para publicacdo em 10/12/1973.






