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NO E 1,4 FENILENO DI-ISOTIOCIANATO NO TRATAMENTO

DA ANCILOSTOMOSE *
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RESUMO

O presente trabalho consistiu na
observação dos resultados obtidos no
tratamento da ancílostomose entre 40
reeducandos do Centro Penitenciárío;de
Atividades Industriais de Goiás — Ce-
paigo. Estes foram divididos em dois
Grupos A e B de 21 e 19 pacientes
respectivamente.

O Grupo A foi tratado com tetra-
cloroetileno. A dose foi de 5 cc (10
pérolas) tomada em jejum. O Grupo
B foi tratado com 1,4-Fenilenodiisotio-
cianato numa dose de 150 mg (três
cápsulas) tomadas em dose única e
após ?una das principais refeições.
,Os exames coproscópicos realizados
30 dias após o uso das drogas mostra-
ram para o Grupo A, 85,71 % de cura
e para o Grupo B 26,31% de negati-
vação.

Evidencia-se, pela presente observa-
ção, uma maior eficiência do tetraclo-
roetileno no tratamento da ancílosto-
mose. Contudo, outros esquemas de-
verão ser pesquisados para o uso do
1,4-Fenileno ditsotiocianato, principal-
mente para os casos de contra indica-
ção do primeiro.

INTRODUÇÃO

O tratamento da ancilostomose
tem sido feito basicamente com
um hidrocarboneto halogenado, o
tetracloroetíleno, e o befênio sob
a forma de hidroxinaftoato de
befênio. Em 1921, Hall obser-
vou ser o tetracloreto de car-
bono bastante eficiente no trata-
mento de ancilostomídeos em
cães. Porém, devido à sua alta to-
xidade, foi contra-indicado o seu
emprego. O tetracloroetileno foi
ensaiado por Hall & Shillinger
(1925) demonstrando sua menor
eficiência em relação ao tetraclo-
reto de carbono, porém de toxi-
dade muito inferior. Sua absor-
ção é pequena talvez devido à
sua baixa solubilidade em água
quando em ausência de gordu-
ras1.

SupÕe-se que os vermes, por
sua ação, sofram paralisia provo-
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cando o seu desprendimento da
mucosa, nffo chegando a haver a
morte do parasita.

Mais recentemente, surgiu o
1,4-Fenileno diisotiocianato no
combate aos ancilostomídeos. Es-
te composto é um pó cristalino,
branco-amarelado, praticamente
inodoro, e pouco solúvel em água
sendo facilmente solúvel em clo-
rofórmio1. Seu uso em nosso
meio não tem sido feito em gran-
de escala e o presente ensaio ten-
ta mostrar um quadro comparati-
vo entre as duas últimas drogas
descritas.

MATERIAL E MÉTODOS

Foram utilizados na observa-
ção 40 reeducandos do Centro Pe-
nitenciário de Atividades Indus-
triais de Goiás. Tomou-se na
amostra apenas aqueles que apre-
sentaram unicamente Ancilosto-
mídeos e que não haviam feito
uso de nenhum outro antihelmln-
tico anteriormente.

Os portadores foram distribuí-
dos em dois grupos A e B de 21
e 19 pacientes respectivamente.

GRUPO A: Estes pacientes re-
ceberam 5 cc. (10 pérolas) de fc-
tracloroetileno tomados em dcse
única e em jejum, só se alimei-
tando 3 horas após. Não se usi-
ram, em nenhum dos casos, pir-
gativos salinos ou outros.

GRUPO B: A droga usada pi-
ra o tratamento da ancilostomos
nestes pacientes foi o 1,4-FeniL-
ao diisotiocianato (Jonit). F«i
aplicada dose única de IlOxng.
após ama das principais refeiçõe.

Foram realizados um total de
99 exames parasitológicos, distri-
buídos entre aqueles de diagnós-
tico da parasitose e os de contro-
le de cura. Excluiram-se desse
total, as lâminas repetidas nos ca-
sos de negativação.

No grupo A, o controle de cura
foi realizado através de exames
coproscópicos após 30 dias do
uso da droga. No grupo B, foram
efetuados exames aos 15 e 30
dias do uso da droga. Segundo
Camilo-Coura1 este antihelmín-
tico teria também uma ação re-
tardada sobre o parasita.

Os exames coproscópicos fo-
ram feitos pela técnica de "Hof-
man, Pons e Janer" 2,3, e em ne-
nhum dos grupos foi feita a con-
tagem dos ovos. Por falta de con-
dições técnicas e materiais, não
foi realizado método especial para
a avaliação nas variações da den-
sidade parasitária.

De cada exame negativo foram
feitas 6 lâminas sendo 3 lâminas
com um tempo de sedimentação
de 8 horas e para as outras 3 o
tempo de sedimentação foi de 24
horas.

RESULTADO
Os resultados obtidos no trata-

mento da ancilostomose no Gru-
po A e no Grupo B foram os se-
guintes:

No Grupo A obteve-se, dentre
o total de 21 casos que fizeram
uso do tetracloroetileno, 18
(85,71%) curas. Os paraefeitos
observados constituíram-se prin-
cipalmente de: tonteiras, náuseas,
vómitos, diarreias e flatulência.

No Grupo B a droga usada foi
o 1,4-Fenileno diisotiocianato e,
dentre um total de 19 pacientes,
apenas 5 (26,31%) apresentaram
negativação do exame aos 30 dias
do uso da droga (Quadro I)

Neste grupo os exames de con-
trole foram realizados aos 15 e 30
dias após o uso da droga não ten-
do sido observada diferença en-
tre o primeiro e segundo exa-
me. Os principais paraefei-
tos observados foram: náuseas,
vómitos, diarreias, tonteiras, dor
muscular e flatulência (Quadro
H). Segundo observações', o uso
do café elevaria a incidência dos
paraefeitos, porém seu uso foi
normal, não tendo sido constituí-
do um sub-grupo B que não fi-
zesse uso de café durante o tra-
tamento.

Embora não se tenha pesquisa-
do com métodos específicos a
densidade parasitária, observou-
se uma baixa na quantidade de
ovos naqueles do Grupo A que fi-
zeram uso do tetracloroetileno e
que não obtiveram cura.

COMENTÁRIOS

Os resultados obtidos mostra-
ram-nos uma eficiência maior do
tetracloroetileno no tratamento
da ancilostomose. Apenas 3
(14,29%) dos submetidos a este
tratamento não apresentaram ne-
gativação na coproscopia aos 30
dias. No Grupo B, 14 (73,69%)
não apresentaram cura com a ad-
ministração da droga. Ressalta-
se, ainda, que as condições de
reinfecção são relativamente bai-
xas e homogéneas para ambos os
grupos. Os resultados verifica-
dos neste último Grupo não são
alentadores para que se faça o
uso desta droga em grande esca-
la no tratamento da ancilostomo-
se. Nossos resultados aproximam-
se daqueles obtidos por Vasconce-
los & Maia4 e, da mesma forma,
com uma porcentagem de cura
bastante inferior àquela encon-
trada em outras publicações. Po-
rém, outros esquemas terapêuti-
cos devem ser pesquisados princi-
palmente em nosso meio onde o
seu uso ainda é muito restrito.

Q U A D R O l

RESULTADOS DO TRATAMENTO DA ANCILOSTOMOSE COM TETRACLO-
ROETILENO E 1,4-FENILENO DIISOTIOCIANATO

GRUPOS

A

8

Drago e
dose

-!-

-!- -1-

Número
de casos

21

19

Positivos
c/ 15 dias

14

Positivos Negativos
c/ 30 dias c/ 30 dias

03
14,29%

14
73,69%

18
85,71 %

05
26,31%

-( Tetndmoetikno — 5 ec (10 pérolas)
-l- -l- — í ,4-Fenfleno dliioiiociaaato — 150mf (3
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Q U A D R O I I

PRINCIPAIS PARAEFEITOS OBSERVADOS COM O USO DO TETRACLOROÊ-
TILENO E 1,4-FENILENO DlISOTIOCIANATO

Tipo de poroefeito

Náuseas

Vómitos

Tonteiras

Dktrréias

Dor muscular

Flatulénclas

GRUPO A
21 casos observados

U (66,66%)

08 (38,57%)

17 (85,71%)

09 U2,85%)

00 ( 0 )

07 (33,33%)

GRUPO B ,
19 casos observados

16 (84,21%)

09 (47,31%)

11 (57,89%)

11 (57,89%)

04 (21,05%)

07 (36,84%)

SUMMARY

COMPARISON OF THE RESULTS

03TAINED WITH TETRACHLOROE-

THYLENE AND PHENYLENE-DIISO-
THIOCYANATE IN THE TREAT-

MENT OF ANCYLOSTOMIASIS

The resulte obtained in lhe treat-
nent oí ancylostomiasis in 40 inmates
úí a príson (Centro Penitenciário de
Atívidades Industriais de Goiás —
Oepaigo) were compared. Two groups
ai patíents were studíed, including 21
-ad 19 patíents, respectively.

The patients of group A were given
íotrachloroethylene in a single dose of
S cc (10 capsules) on ao empty sto-
laach.

The patients of group B were treat-
• -á with 1,4 phenyleae-diisothiocyana-
te, administered in a single dose oí
£50 mg (3 capsules) after meai.

Stools examined 30 days after
treatment were negative in 85,71% of
patients in group A and in 26,31%
of patients in groun 3.

Other schedules oí' treatment should
be tested with 1,4 phenylene diisothio-
cyanate, especially in cases where the
former drug is counterindicated.
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