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CAPITULO 1

INTRODUCAO

O diagnostico da gravidez em seu inicio constitui para o espe-
cialista, ainda hoje, um sério problema, visto como para 1sso conta
apenas com sinais incertos ou de presuncio. De fato, nenhum sin-
toma ou sinal atribuidos ao estado gravidico, seja de ordem objetiva,
seja de ordem subjetiva, ¢ absoluto, pois podem aparecer em diversos
OULI0S Cas0s.

Entretanto, diariamente é solicitada a opimao do médico, nos
primeiros dias que se seguem a uma amcnorréia ¢, se algumas vézes
pode-se esperar o fator tempo, que é o melhor elemento para for-
necer o diagnéstico, como dizia Depaul, em muitos outros casos o
médico necessita definir a situagao, is vézes por motivos cientificos,
outras vézes por metivos de ordem social.

Da impossibilidade de fazer um diagndstico seguro e da neces-
sidade, muitas vézes, de fazé-lo, nasceram as pesquisas, desde as
€pocas mais remotas, no sentido de conseguir uma reacio bioldgica

da gravidez.



RESENHA HISTORICA

Ja na longinqua anuiguidade, quatorze séculos antes de Cristo,
os Egipcios fizeram tentativas, como se demonstrou documental-
mente, para diagnosticar a gravidez, sem a necessidade de uma
exploracio direta da mulher. E curioso ver que, em todos os escritos
e experimentacoes citados por Ascheim, referentes i Idade Antiga
¢ a Idade Média, se busca o diagnostico da gestacao, pelo exame das
condicoes da urina da mulher, isto é, do mesmo excreta, ao qual as
modernas investigacoes concedem capital importincia para solucio-
nar o problema.

A era moderna destas investigacoes, pode-se dizer, iniciou-se no
século atual.

Em 1901, surgiram os trabalhos de Scholten e Veit que con-
sistiam em pesqunﬂr no sangue da mulher, suposta gravida, sincicio-
aglutininas ou sincicio-lisinas, formadas em wvirtude do df-sprﬁ-ndl-
mento de vilosidades coriais que migrariam, por via sanguinea, desde
a placenta até aos drgaos mais distantes da economia. A verdade
desta hipotese for negada por estudos ulteriores de Opitz, Liepmann,
Lafont, Kwtsi, Freund e outros.

Em 1503, Liepmann propos a sua precipitino-reacao, que nio
teve malor repercussao, por nao ter trazido nenhum resultado pratico.

Mais tarde surgiram os trabalhos tendenres a apresentar uma
reacao de desvio do complemento, baseados na 1déia da existéncia
eventual de um antigeno placentirio e seu respectivo anticorpo.
Estes trabalhos foram levades a efeito por Bar, em 1907, Chirié e
Beauvy, em 1908, Frankl, em 1909, Fieux ¢ Mauriac, em 1910,
estando hoje definitivamente abandonados.

Surgiu depois sucessivamente toda uma série de reacbes que,
como as anteriores, foram abandonadas por seu pouce valor pratico
ou pequena seguranca dos resultados. Vamos cita-las de passagem.

Precipitino-reacio de Hermann e Neumann, tomando em con-
sideracao o conteudo de hpdides no sangue.

Reacao do veneno de cobra de Bauer ¢ Lehndorf, também basea-
da no conteudo lipdidico sanguineo,

Reacao da valorizacio do poder antitriptico do sangue de Ecalle,
Graefenberg e Acconci.
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Reacio de Boero, baseada na maior rapidez com que se realiza
a hemélise num sistema hemolitico, quando se o coloca em presenci
de urina de mulher gravida.

Reacao de Fahraus, tomando em consideracio a modificacao da
velocidade de sedimentacio globular.

Reacio de Dienst (1922) baseada na formacio de um anel
vermelho no limire de separagao entre o sulfato de cobre e a mistura
soro-soda-igua, postos num tubo de ensaio, no caso “de gestacio
{ mérodo da antitrombina ).

Reagio de Frank e Nothmann, da sobrecarga hidrocarbonada
(glicostina provocada por ingestio de ghcose ),

Reacio de Joseph e Kannitzer, baseada na elicostiria provocada
por injecio de floridzina oy maturina.

Reacio de Abderhalden (1912), baseada na nocao da existéneia
No organismo materno de produtos de defesa, contra as substincias
placentiriag estranhas, utilizande » demonstracio da lura fermen-
tativa, contra estas substincias, no sangue da mulher eravida.

Derivadas da reacao de Abderhalden, surgiram  varias outras,
tals como:

Reacao de Kottmann, baseada na libertacio do ferro combinado
intimamente com uma albumina, em presenca de séro de mulher
gravida.

Reacio de Hirsch, que utiliza um método Gtico, realizado pelo
interferémetro.

Reacio de Selheim, Liittge e Von Mertz (1921) em que  se
utiiza um extrato alcodlico,

1917 é o ponto de partida das pesquisas feitas, em procura de
um diagnéstico hiolégico da gravidez, através das substincias hor-
monais.  Assim, dos estudos oriundos de Stockard e Papannicolau,
Long e Evans, Iscovesco, Fellner, Hermann, Stein, Adler, Seitz,
Wintz, Schroeder e outros surgiram as primeiras idéias respeito.

Em 1926, Garcia Trivino deu 2 conhecer 3 Academia Médico.
Cirtirgica de Madri a suga reacao diagnéstica da gravidez, através
de uma publicagio, em cujas conclusoes dizia: “a mjecio de sbro de
mulher grivida produz na rata uma considerdvel hipertrofia de
todo o fitero: ésre fenémeno nao se apresenta injetando sbéro de mulher
normal, durante 2 menstruacao, nem no transcurso de diversas enfer-
midades ginecolégicas.”

Em 1928, surgiu a afamada reacao da Ascheim e Zondek, baseada
na produciao do cio em raras imptiberes, nas quais se injeta urina de
mulher grivida. _

O resultado da reacao € verificado pela producio de COTPOS
liiteos ¢ pontos hemorrigicos nos ovirios das ratinhas. Ascheim e
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Zondek supunham, entiao, que a substincia ativa seria o prolan
hipofisario secretado em grandes quantudades, no estado gravidico
e excretado pela urina. Verificou-se, porém, mais tarde que a subs-
tancia ativa € o horménio gonadotrépico, secretado pela placenta.

Em 1929, surgiu a reacao de Friedman que constitur uma modi-
f:cai;:m na anterior, apenas no referente ao amimal de prova: a reacio
¢ executada com cnelhaa virgens adultas.

Em 1930, Brouha, Hinglais e Simonnet utilizaram, pela primeira
vez, o testiculo como drgao efetor, praticando a reacio em ratos
machos imphberes de 8 a 15 grs. de péso e verificando o resultado
pela hipertrofia sofrida pelos testiculos e wvesiculas seminais e pelo
aumento de péso dos mesmos, nos casos positivos.

Em 1933, Maguin e Constantin executaram a mesma reacio,
utthzando cobaios.

As reacgoes biologicas, utilizando o testiculo como orgao efetor,
nao tiveram maior Imcremento, visto nao apresentarem maior van-
tagem sdobre aquelas que usam o ovario e por se ter notado que os
testiculos daqueles amimais, usados, apresentam menor sensibilidade
a reacao do que os ovarios dos mesmos.

As pesquisas continuaram a ser feitas, no sentido de procurar
uma reacao que fosse mais simples, mais segura e mais sensivel.

No ano de 1933, Shapiro e Zwarenstein apresentaram a sua rea-
cao bioldgica, executada com a fémea do sapo sul-africano, Xenopus
Loevis, baseada na ovulacio sofrida pela mesma, qusandn injetada
com uma soluciao fisioldgica prcp1r1da com um extrato séco de urina
de mulher gravida, extrato ésse que contém o hormémo gonado-
tropico corial. Esta reacdo, ja de grande sensibilidade e seguranca,
bem como de regular rapidez, pois o resultado, por vézes, pode ser
apreciado, a partir da 6.* hora, nao teve a necessiria repercussao
pelo fato de que em nenhuma fémea de outro sapo se conseguiu
praticar a reacac. Isto é devido a prnprl{-dadf: que tem a fémea do
Xenopus Loevis, de péir ovos o ano inteiro, mesmo sem o contato
do macho, o que nao acontece com os demais,

Em 1947, com Galli Mainini, de Buenos Aires, volta-se a usar
o testiculo como orgio efetor, porém desta vez com sapos machos
Bufo Arenarum Hensel. Das pesquisas déste notivel investigador
argentino, resultou uma dStima reacio biolégica para o diagndstico
precoce da gravidez, cujas bases cientificas serio expostas adiante.
Com esta reacio chegimos ao ponto almejado, isto é, chegamos ao
ideal no que se refere a ésse genéro de reacoes que, como sabemos,
ﬁxlgem tres fatdres essenciais: precocidade, seguranca e rapidez, fa-
tores €stes amplamente oferecidos pela reacio bioldgica de Mainini.
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CAPITULD ¥

FUNDAMENTOS CIENTIiFICOS DA REACAO DE
GALLI MAININI

A reacao biolégica de Galli Mainini basea-se em trés pontos de
capital importincia, que constituem os seus fundamentos cientificos:

I — Um fundamento fisiolégico de ordem endécrina inerente
a mulher: a secre¢ao de gonadotropina pela placenta e sua excre-
¢ao através da urina de mulher gravida.

2 — Um fundamento histofisiolégico inerente ao animal reativo:

— a propriedade que tem a gonadotropina coridnica de agir sobre
os testiculos do sapo, 3 maneira da prépria gonadotropia hipofisiria
désse ammal, causando o desprendimento dos espermatozoides fixos
as células de Sértoli, por um processo de vacuohzaciao hidropica.

3 — Um fundamento anatomico, também inerente ao animal
reativo: — a interrelacao por um sistema de canais do aparelho ge-
nital com o aparelho urinirio do sapo, (formando o aparelho uro-
genital) por meio dos quais os espermatozéides desprendidos vém
ter a bexiga juntamente com a urina.

Vamos considerar em separado éstes trés pontos:

1.7 — Esta hoje em dia plenamente estabelecido que a placenta
€ o 6rgio central que comanda todo o desenvolvimento gestacional,
gracas as suas propriedades incretoras e nio simplesmente armaze-
nadoras de horménios, como durante algum tempo se pensou. £ nao
sé o desenvolvimento perfeito da gestacio como também todo 0
complexo e harmonioso conjunto endécerino do organismo ¢ mantido
em equilibrio, gracas 4 acao secretora da placenta. Do ponto de
vista histologico e em se tratando de placentas hemocoriais, como a
humana, que possuem maior atividade endderina, somente podem
entrar em consideragio como estirpes celulares produtoras de hor-
monios o sincicio e o extrato celular de Langhans.

Pelo menos trés sao os horménios secretados pela placenta em
atividade: a gonadotropina ou prélan (também chamado horménie
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pitwito-simile ), um horménio estrogénico (foliculina) e a proges-
terona ou horménio luteinizante.

O que nos interessa, no caso, é a secrecao prolinica, ou seja a
gonadotropina coridnica. Desde as fases mais precoces do desen-
volvimento embrionario nos chamados ovulos de Grosser ou de
Teacher e Brice, aparece ja um trofoblasto claramente diferenciado,
composto de duas porgoes: — um citotrofoblasto e um plasmodi-
trofoblasto, que sio os antecessores do extrato de Langhans e
do sincicio, respectivamente. A maior atividade déstes tecidos, nas
primerras fases de seu desenvolvimento, exphea a elevada producio
hormonal, sobretudo no que gonadotropina se refere no coméco
da gestacio. Nestas fases precoces do desenvolvimento embrionirio,
a observagao histolégica déstes tecidos nos poe em evidéncia uma tal
atividade funcional dos mesmos, como mais tarde nio se observara.
Unicamente nos tumores trofoblisticos (Mola Hidatiforme e Co-
rioepitelioma, principalmente neste altimo) se observam sinais tao
ativos de crescimento celular (mitoses) e de secreciao. Isto concorda
com o fato de que nestes casos se observa a maior secrecio gonado-
tropica por parte do tecido coridnico.

E necessario fixar bem a nocio de que a secrecao da gonado-
tropina cortémca vai em crescendo até o quarto mes, — época em
que a mesma comeca a decrescer em favor das secrecoes estrogénicas
e luteinicas.

Este fato concorda com os nossos resultados experimentais, visto
que as reacoes obtidas com o sapo macho, por injecio de urina de
mulheres em adiantado estado de gravidez, dio resultados de menor
intensidade e, por vézes, resultados negativos.

2.2 — A libertacao dos espermatozoldes, sob a acao da gona-
dotropina coriénica, se d4, gracas as modificacoes histoldgicas mais
ou menos profundas, que sofrem os elementos estruturais testiculares,
De acordo com as descricoes feitas por de De Robertis, Burgos e
Breyter, observam-se no testiculo normal dos batraquios ( Anuros),
seus tubos ou ampélas seminiferas dilatadas e alongadas de prefe-
réncia em direcao radial. Os tubos periféricos sao, em geral, mais
dilatados que os centrais. A capsula albuginea ¢ delgada e esta
constituida por tecido conectivo atapetado pela serosa peritonial.
ksta cipsula envia finas trabéculas que enchem o espaco entre os
tubos. Neste tecido se acham células intersticiajs de aspecto epite-
hiéide com citoplasma vacuolizado ¢ um nicleo ovalado provido de
dois nucléolos e grumos de cromatina. No interior dos tubos e dire-
tamente apoiados sébre a capa de tecido conectivo que lhes serve de
sustentacao, encontram-se as células de Sértoli, as células foliculares
e os distintos elementos da linha espermatica. As células de sértol;
de limites imprecisos tém um nicleo eliptico pobre em cromatina
(aspecto vesiculoso) e com um ou dois nucléolos esféricos. Comu-
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mente estas células se acham em intima relacao com espermitides
em diversos estados de sua transformacao em espermatozéides,

A espermatogénese se produz, como ém todos os anfibios, a partir
de uma espermatogonia primiria unica. Estas espermatogonias, que
sao facilmente reconhecidas por seu grande tamanho e nicleo poli-
lobulado, estio rodeadas por células foliculares endoteliformes que
lhes formam um envoltério completo. As espermatogonias priméi-
rias dividem-se repetidas vézes e formam espermatogonias secundirias
que, por sua vez, apos sucessivas divisoes, se transformam em esper-
matocitos. :

As células foliculares contimuam envolvendo os espermatacitos.
Déstes originam-se espermatides que dio origem aos espermatozoides.
Em vista da persisténcia do envoltorio folicular em térno dos es-
permatocitos e espermiatides compreende-se porque, ao se formarem
0s espermatozoides, ~continuam éles-reunidos em feixes ‘ou -massas
compactas, com as extremidades cefilicas dirigidas para as células
de Sértoli e as caudas flutuando na cavidade do tubo seminifero,

Pois bem, a gonadotropina coriénica injetada, chegando ao
testiculo, age diretamente sdhre as células de Sértoli. O citoplasma
aumenta grandemente de tamanho e fica semeado de vaciolos claros.
Estes vactiolos sio mais NUMErosos ¢ maiores nas regiio basal, isto
¢ entre o nicleo e a membrana do tubo seminifero. Como conse-
qiiencia do aumento de volume do citoplasma, os espermatozéides
aparecem consideriavelmente afastados do nicleo, deixando um €SPaco
semeado de vactiolos apresentando uns filamentos citoplasmaticos
paralelos. Além dos vactolos, notam-se ainda no citoplasma granu-
lacGes eosinéfilas que predominam na vizinhan¢a do nicleo,

A vacuolizagio aumenta cada vez mais ¢ pela confluéncia dos
mesmos resulta um grande vactolo hidrépico do citoplasma,

O processo culmina no rompimento das células de Sértoli em
sua parte apical e conseqiiente hbertacao dos espermatozoides. Os
bordos rasgados sio indices de perda de substincia.

3. — Uma vez libertados, os espermatozordes. passam: a_ percor-
rer toda uma série de canais a fim de chegarem a cloaca, donde sio
retirados conjuntamente com a urina,

Uma breve descricio anatémica do aparelho urogenital dos
batriquios Anuros, ordem a que pertence o Sapo Bufo Arenarum
Hensel, nos fard compreender melhor.

Existem dois rins situados a0 longo da coluna vertebral de cada
lado da aorta. De cada um déles parte um ureter que se abre na
altima porcao do reto, dilatado em cloaca. A bexiga uriniria nio se
acha em comunicacio direta com os ureteres, pois ela funciona
apenas como um diverticulo da eloaca, servindo como depdsito de
urina.
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Os testiculos, colocados junto i face ventral dos rins, enviam
uma rede de canaliculos eferentes que se dirigem para os rins, lan-
¢ando-se em um canal coletor longitudinal que corre ao longe do
bordo interno. Déste partem numerosos CANAIS transversais, regu-
larmente- espacados, que se poem em relacio com um corptisculo de
Malpighi ¢ de onde finalmente parte um canal sémino-urinario, que
termina por se lancar no canal de Levdig ou ureter. ¥ste canal fun-
¢lona pois como ureter e como canal deferente. Os ureteres dirigem-se
para baixo, indo lancar-se na cloaca que, como ji vimos, tem um
diverticulo que constitui a bexiga wurindria, depésito de urina e
produtos sexuais. Nem todos os corpiisculos de Malpighi recebem
0s canais transversais, ficando assim numerosos déles sem esta relacao.
Somente 2% déles se acham em comunicacao. Interessante é notar
que o canal de Miiller, primitivo condute deterente, tende i atrofia
a medida que se sobe na escala dos batriquios. Assim é que, nos
Anuros, éle esta atrofiado, ficando destarte as vesiculas seminais,
COM as quals se COMURNIca, quUase sem funcao.



ESQUEMA N i

Esquema do Aparelho Uro-Genital do Sape Macho
Bufo Arenarum Hensel, — T-testiculo, R-rim,
U-tureter, CM-canal de Miller, VE-vesicula seminal.
Re-reto, B-bexiga. Cl-cloaca, A-forta, Ce-canais

eferentes testiculares,
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CAPITULO III
MATERIAL NECESSARIO
1 — Sapos machos com péso minimo de 100 gramas.

(s de péso menor oferecem o risco de nio estarem sexualmente
maduros, nao se havendo, portanto, completada a sua espermato-
génese. E preferivel usar sapos recém-capturados, porém temos
obtido otimos resultados mesmo em sapos com 2 e 3 meses de
catveiro.

2 — Urina a injetar.

A urina a njetar pode ser de preferéncia a primeira da manha,
porém isto nao ¢ absolutamente necessiario, pois nos casos positivos,
repetimos a prova com urinas colhidas em diversas horas do dia e
da noite, obtendo sempre o mesmo resultado e com intensidades
sensivelmente 1guais. — Sio suficientes 10 cc. dispensando-se me-
didas referentes 4 filtragio, concentracio ou ajuste de PH. Em caso
de necessidade, como no caso de urinas que venham de outros lugares
mais distantes, pode-se empregar o material de um dia para outro
sem prejuizo da reacio.

3 — Seringa de 10 cec.

4 — Agulha hipodérmica tamanho médio.

> — Pipeta para extraciao da urina da cloaca do sapo, com
diametro de 0,3 em e de ponta polida.

6 — Laminas e laminulas,

7 — Microscopio.



ot R i

Fig. n.¢ 1 — Materia] necessdrio para a prafies da
REACA0 DE GALLI MAININT

TECNICA DA REACAO

1 — Pesagem do sapo, a2 him de se verificar a condicao 14 alu-
dida de 100 gramas minimas.

2 — Medida de seguranca: — Extracao da urina do sapo a fim
de wverificar ao microscépico a auséneia de espermatozdides, no ma-
tertal colhido, o que constitui uma medida de seguranca, visto que
© sapo pode, por uma eventualidade qualquer, ter emitido esperma-
tozoides, como por exemplo, na época do cio. Esta extracio é feita
da seguinte maneira: — () sapo colocado em dectibito dorsal ¢
sujeito pela mio esquerda do operador sébre a face ventral, abar-
cando a0 mesmo tempo os membros ANTeriores; o sapo, nestas con-
digoes, encolhe naturalmente os membros posteriores, ficando assim
bem 4 mostra o orificio cloacal. Introduz-se a ponta da pipeta
numa extensio de 0,5 cm, orientada para cima e imprimindo um
movimento leve de vaivém: a urina penetra com facilidade na pipeta.

PNk



Fig. nr o Téenica da extracio ag, urina do BA0.

NOTA: — @ detalhe de J|11;J<.1T-L.-":1||-L1 B oorienticin da ponty gy pipets para
cima viste due, dirigids para bajxo oy conservada p, mesmo pla-
o que o eixg gn Corpo ¢ sépo, a extracic ze tOrna muito difieit,
E’ conveniente extrair 80 UMas poucae gdtas g fim de deixar na
hexigs uring suficienta PATH as ,-ll.'&l'_if_-;u.':-;;ﬁta.q ]Jfl.:iil':l"l—t.lt‘f"!-!.

3 — Observacio a0 microscépio: — Unda vez extraida @ urina,
deposita-se uma 20ta da mesma sdbre uma limina, cobre-ge-s com
uma laminula e Jeya_ge a platina do microscépio, para observacao
direta, com luz pouco intensa, () aumento de 200 vézes & suficiente,

A ausénecia de espermarozdides :mf—?briza a pratica da reacio.

4+ — Injecio da urina: — Enche-se 3 seringa com 10 cc. de
urina. Sujeita-se 0 s3apo em decibito ventral com a mae esquerda e
com a direita segura-se 3 agulha hipodérmica destacada da seringa.
A introduciao da agulha deve ser Figorosamente subcutinea, partindo
da linha média do dorso pouco acima do nivel da implantacio dos
membros posteriores, dirigindo-se & agulha horizontalmente para
fora, e atingindo-se desta maneira o saco linfitico lateral. Coloca-se,
entio, a seringa em Comunicacio com 5 agulha e injeta-se com
pouca velocidade, retirando-se 3 SEZUIr 0 conjunto todo. Passa-ge
o dedo por sébre o oriticio produzide pela agulha ng pele que logo
se fecha devidy 3 elasticidade cutines.



Flg. ne 3 — Técenica da injegcio no sSaco linfatico lateral.

5 — Extracao da urina: — No momento necessario extral-se a
urina do sapo a fim de verificar o resultado da reacao. A técnica a
observar é exatamente a mesma que foi deserita no rtem 2.9

i, 1. 4 — Microfobografia mostrands o gapecto de amia rencie positiva.



6 — (Observacao ao microscopio: — Consiste em levar a urnna
extraida, para verificagao microscopica nas condigoes do item 3.

a) Reacao posnitiva.

A reaciao ¢ positiva, quando sc nota a presenca de espermato-
zoides do sapo, os quais sio observados em namero variavel com a
intensidade da reacio. O reconhecimento dos espermatozoides é
muito simples: — éles se apresentam como pequenas linhas pretas
agitadas por seus movimentos caracteristicos, delineando-se perfei-
tamente o flagelo que, no sapo, ¢ provido de membrana ondulante.

b) Reacao negativa.
A auséncia total de espermatozoides na urina autonza a con-
siderar como NEGATIVA e reacao de Galh Mainin.

Fig: m*.a wicrofotografia mostrandn o aspecto de uma 1eftn Negatis

7 — Tempo de Observacao: — () descobridor da reacio, em
suas ohservacoes, fazia as verificacoes uma, duas e trés horas a partir
do momento da injeczo, tendo obtido 1007, dos resultados (nos

que foram positivos) dentro das trés primeiras horas, sendo 95%%
na seeunda hora. As reacoes negativas, dentro das trés primeiras
horas, continuaram sendo negativas as 22 horas e mesmo mais tarde.
Nas nossas observacoes obtivemos nos casos positivos 1007, dos
resultados dentro das duas primeiras horas, sendo 957 dentro da
primeira hora. Os casos negativos, dentro das duas primeiras horas,
continuaram sendo nas horas subsegiientes, bem como 24 e 36 horas
depois.
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DO ANIMAL REATIVO

Nos nossos trabalhos realizados em térno da reacao ‘biologica
de Galli Mainini, usimos o sapo macho Bufo Arenarum ‘Hensel, A
diferenciacio entre o macho e a férhea nio oferece dificuldades: o
macho ¢ menor-que a'fémed; sud'pele’é de unra cér verde,"em geral
mais clara e uniforme qué a -da fémea. Na Primavera ‘e nNo verio
apresenta o' macho umas calosidade negras no polegar e dedos vizi-
nhos. O reflexo do abraco é préprio do macho. Se &ste cariteres
apresentados nio sio absolutos, hi um carater sexual secundirio
que é absolutamente exclusivo do macho: ¢ o seu canto com voz
de flauta em t6das as épocas do ano e que na época do cio constitu
um chamado 4 fémea. O canto do macho é produzido por uma
formagao anatémica chamada saco vocal. E um orgao mediano, re-
sultante da-invaginacao da mucosa da regiao posterior do assoalho
da-boca. Este saco vocal comunica com a cavidade bucal por meio
dﬁ%ﬂu.’is.ff:ﬂdﬂﬁ laterais colocadas uma de cada lade da lingua. No
sapo Bufo, uma das fendas laterais. is vézes a direita, as vézes a
esquerda, encontra-se obliterada.

“Bufo Arenarum Hensel' emite o canto.
Fig. n.» § — Aspesto do soeo voeal no momenty em que © B2apo macho



Trés fasesz da formacico do saco
voocal no Sapo Macho “BURFO
ARENARUM HENSEL



HSQUEMA N 2

Sacog Linfaticos do Sapo (fase dorsal), 1-saco cri-

neo-dorsal, 2,2-saco braguial. 3,3 -saco lateral, 4,4/-

saco illaco, 3,5 saco femural, 6,8'-sacp =supra-fe-

mural, 7,7-s8co interfemural, f8-=aco crural, 9,9-
saco plantar. 10,10/-gaco dorsal do pé.



ESQUIEMA N.v 3

10 Y 11

119

Sacos Linfiticos de Sapo (fase ventral), — i-saco

gub-maxilar; 2-sape toricico; 3Z-zaco abdoeminal:

4-4'-zpcos laterals; 5-5'-sacoz interfemurais: 6-6-

sacos femurais; T-T'=sacos crurais: §-8'-sacos plan-

tares; U-0'-sacos dorsais do pé; 10-10'-siacos bra-
gquiaiz antericres,

10”7
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ESTUDOS EXPERIMENTAIS



CAPITULO IV
ESTUDOS EXPERIMENTAIS

Neste capitulo, é nossa intencio demonstrar através de nossas
experimentagoes, feitas, alids, de acérdo com um esquema tracado
para nos, pelo descobridor da reacio, quando de nossa permanéncia
no servigco do mesmo, as trés ordens de fatos abaixo diseriminados.

Os resultados por nds constatados aqui sio mais ou menos coin-
cidentes com os do Dr. Galli Mainini, obtidos em Buenos Aires, si-

multineamente, ¢ anunciados em recente comunicacio.
Assim, faremos sucessivamente:

I' — O estudo dos fatéres que influem na reacio inerentes ao
animal reativo e ao ambiente a éle proporcionado.

Il — A demonstracao da precocidade ¢ especificidade da reacio.

I — O estudo das vantagens da reacio de Galli Mainini.



PARTE PRIMEIRA

a} Influéncia da temperatura.

Este foi o fator de variacao que maior nimero de experimen-
tagoes nos proporcionou; tomamos 10 lotes de 10 sapos cada, do
mesmo peéso (150 grs.) e injetimos em cada um déles 100 Unidades
Internacionais de Gonadotropina coriénica, expondo-os a tempera-
turas variadas. Obtivemos 1007, de resultados positivos nos seguin-

tes tempos médios.

TEMPERATI LA TEMEPO
30 e i 18 horas
P s .. 2 horas
209 (temperatura ambiente) 50 minutos
29 semspmmmsenen 50 minutos
0% SR 45 minutos
59 . SR . 40 minutos
400 e H) minutos
459 s e e e 30 MINULOS
8P e 30 minutos

Tddas estas temperaturas foram muito bem toleradas pelos
sapos, mclusive a de 50°. Pelo quadro acima nota-se claramente que
0 aumento de temperatura influi favoravelmente, acelerando a reacao.
Estas experiéncias realizimo-las mais trés vézes, obtendo resultados
aproximadamente iguais, com variacoes minimas de 3% a 59

Repetimos estas experiéncias, porém injetando doses minimas de
Gonadotropina e obtivemos os resultados expostos no quadro abaixo:
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39 ; 10 | 5 | 0 5 ; 48 horas
00 10 5 |0 | 5 | 48 horas
150 a_ 10 | 5 0 | 5 . 48 horas
i i B i
200 | 10 | 5 | A 3 : 8 horas
259 | 10 | 5 2 - 3 8 horas
3o | 10 3o 4 ! 1 6 horas
357 10 5 £ & ¢ M : 6 horas
40 10 bt bhw & Il - 5h,20 minutos
459 L B 1 35 L ¥ | B - 4h, 20 minutos
500 (10 | 5 | 5 | 0 4 horas
! I | | |
MNOTAT — Nos gus tém resultado positive, o tempn de observacdo se rafere
a elem; o5 gue permancceram negativos sempre foram obhferva-

o atéd 4% horas apdy g injecio.

() quadro acima mostra, portanto, que uma dose minima de
Gonadotropina, incapaz de tornar positiva a reacao, em baixas tem-
peraturas €, por vézes, mesmo i temperatura ambiente (202) tor-
na-se suliciente com o aumento progressivo da temperatura,

Fizemos ainda nesse sentido uma variante. Ja vimos que as
reacocs regativas o eram até mesmo 48 horas apos a injecio. Pois
bem, — tomamos alguns sapos que estavam expostos a4 temperatura
de 157 ¢ que 10 horas apds a injecao de 10 Unidades de Gonadotro-
pina permaneciam negativos € os colocAmos num ambiente de 50°.
Apds 4 horas, obtivemos resultados positivos em todos Eles.

Fica, portanto, plenamente estabelecido o fato de que: o aumento
de temperatura favorece a reacio e que as doses. insulicientes para
Provocarem uma reacao positiva, tornam-se sulicientes com o au-
mento da temperatura.

by  Influéncia do péso do sapo.

A reacdo ¢ obtida com seguranca em sapos, cujo péso nio seja
inferior a 100 grs. Os pesos inferiores a éste dao resultados vanavers.
Para demonstrar éste fato, tomimos dois lotes de 10 sapos cada
um; o primerro lote constituido por sapos cujo péso variou de 100 a
180 grs. O segundo lote com sapos de 50 a B0 grs.



No primeiro lote obtivemos 100%. de resultados positivos com
introducio nos mesmos de 60 Unidades Internacionais de Gonado-
tropina coribnica. No sceundo lote, com 60 Unidades, obtivemos
resultados, ora positivos, ora negativos. Note-se que, em geral, os
resultados negativos foram constatados em sapos recém-capturados,
porém de baixo péso (60 a 70 grs.) e, portanto, anda nao maduros
sexualmente. Os positivos foram verificados em sapos de baixo péso,
70 grs. em média, porem apresentando essa condigao devido a um
cativeiro prolongado (5 meses).

¢) Influéncia do tempo de cativeiro.

O cativeiro em si, nao causa nenhum inconveniente a reagao, a
nao ser que, em virtude déste, se usem sapos caquetizados, entrando,
entio, em jGgo o fator peso. Conforme vimos no item anterior,
com sapos em cativeiro de 5 meses, pesando 70 grs. (primitivamente
130 grs.) obtivemos resultados positivos, injetando 6U Unidades In-
rernacionias de Gonadotropina coriénica, enquanto que com a mesma
quantidade desse horménio em sapos de 70 grs., obtivemos resulta-
dos inseguros, (nos recém-capturados).

d) Repeticao das reagoes.

De acordo com as nossas observacoes pessoats, verificamos que
a partir de um certo numero de reacoes praticadas nos mesmos sapos,
com intervalos, aproximadamente, de uma semana, as reacoes passam
o diminuir de intensidade.

Assim, separamos trés lotes de 5 sapos e INJetamos 0s Mesmos
com 100 Unidades Internacionais de Gonadotropina coridnica, de 8
em 8 dias. ( Intervalo em que nao se encontravam mais espermatozoides
na urina do sapo). Notamos nos tres lotes que, a partir da 5% e 54
reacio, estas diminuiam de intensidade; alguns sapos deram reacoes
negativas a partir da 102 injecao. Em virtude disso, acreditamos
nao ser recomendavel a pratica da reacao mais do que quatro vézes
em cada sapo (limite de ampla seguranca) e com intervalo minimo
de 14 dias entre uma reacao e outra.

) Influéncia da luz e da obscuridade.

Para esta verificacio, tomamos dois lotes de 10 sapos cada um

e mantivemos um lote na obscuridade e o outro exposto a luz do da.
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Injetdmos os sapos com 100 Unidades Internacionais de Gonado-
tropina coridnica e obtivemos 1002, de resultados POSILIVOS em tempo
¢ mntensidades mais ou menos iguais. Segundo Mainini, a obscuri-
dade favorece a reacao em relacio i intensidade e 3 duracao do efeito,
tornando-se sensiveis os sapos is doses menores. Nas nossas expe-
rimentacoes, os resultados foram pratjcamente coincidentes.

-
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¢} Influéncia do fracionamento das doses.

O fracionamento de uma dose insuficiente para provocar uma
reacao positiva nao modifica o resultado, isto e, s¢ 20 Unidades In-
ternacionais de Gonadotropina coribnica, por exemplo, siao, em deter-
minado caso, insuficientes para provocarem uma "eacan positiva, as
mesmas Unidades, injeradas em duas doses de 10 Unidades cada
uma ou em quatro doses de 5 Unidades on ainda em dez doses de
2 Unidades, continuam a dar resultados negativos.

Nesse sentido injetamos 5 sapos com 20 Unidades Internacionais
de Gonadotropina coriénica e obtivemos resultados negativos nos 5
sapos em 24 horas. Injetimos, entio, noutros 5 sapos, de mesmo
péso e na mesma temperatura ambiente, 10 Unidades Internacionais
as 8 horas da manha ¢ 10 Unidades Internacionais s 4 horas da
tarde; constatdmos 5 resultados negativos em 24 horas.

Injetamos ainda: 5 sapos com quatro doses de 5 Unidades In-
ternacionais de Gonadotropina coriénica por vez, durante dois dias.
Resultados negativos, nos 5 sapos em 24 horas; 5 sapos com 10
doses de 2 Unidades Internacionais por vez durante 2 djas (5 doses
por dia}. Resultados negativos nos 3 sapos em 24 horas.

Por essas experiéncias, confirmamos o fato de que o fraciona-
mento das doses nao ¢ capaz de positivar uma reacao que, na dose
inica, permanece negativa.

h)  Influéncia da castracio unilateral.

Esta foi uma experiéncia que praticimos em niimero reduzido
(cinco vézes). Todos os cinco sapos resistiram bem. Nos sapos
castrados unilateralmente, obtivemos resultados positivos quando
njetados com - 100 Unidades Internacionais de Gonadotropina co-
nénica, alguns dias, apés a operacio.

A reacao, porém, mostrou que nao houve diferenca sensivel nem
para mais, nem para menos, em relacio a ourros 5 Sapos Integros,
injetados nas mesmas condicoes.




1) Influéncia da hepatectomia.

Segundo Mainini, os sapos hepatectomizados respondem nrelhor
as doses adequadas de gonadotropina, principalmente quando inje-
tadas por via intracardiaca. Nesse ponto nao podemos chegar até
o momento a alguma conclusao decisiva visto que, em geral, nossos
sapos nao resistiram bem a hepatectomia e, quando sobreviveram,
nio responderam i reacio com maior eficiéncia do que nos integros,
mesmo guando njetados por via intracardiaca.

1) Influéneia da anestesia e da destruicao da medula.

Destruimos a medula de 5 sapos e anestesiamos outros 5 sapos
pelo érer. Os 10 sapos responderam positivamente, quando injetados
com 60 Unidades Internacionais de Gonadotropina coridénica cada um.

k) Influéncia das vias de administracao.

Errata: pag, 35

Onde diz: que afirma ser esta via mais efetiva

deve ser: gque afirma ser a via intracardiaca, a mais efetiva.

Tédas estas nossas observacoes experimentais foram executadas
sempre dentro do malor rigor cientifico, tanto do ponto de wista
técnico como interpretativo. Usimos sempre o mesmo tipo de Go-
nadotropina coridnica, a fim de termos uma substincia de atuwvidade
umforme. Apés todas estas experiéncias levadas a efeito com a
(Gonadotropina coriénica, repetimo-las com urmas de mulheres sabi-
damente gravidas.

Assim, estudamos a influéncia da temperatura, do péso do sapo,
do tempo de cativeiro, da luz e obscuridade, do fracionamento das
doses e das vias de administracao sébre os sapos injetados com urina
de mulheres gravidas. Os resultados obtidos vém confirmar, de
maneira geral, os constatados com a Gonadotropina pura. E claro
que éles nao foram sempre uniformes, porém devemos lembrar-nos



que as urinas usadas nas experimentacées eram de diversas mulheres
¢ em diferentes estados de evolucio gravidica. Portanto, a quanti-
dade de Gonadotropina contida nas mesmas deveria forcosamente
variar e i conta desta variacio levamos as pequenas diferencas
obtidas em relacio ao emprégo do horménio gonadotrdpico puro. Em
conjunto, porém, podemos. assegurar a obtencao de resultados coin-
cidentes; éste fato fala a favor de nossa afirmacao de que a subs-
tancia ativa da urina da mulher gravida € a gonadotropina coriénica.

Em relacao i experimentagao com urina de mulheres gravidas,
dedicamo-nos principalmente ao estudo da influéneia da temperatura
e da via de admiistracio. Assim, njetando em sapos sempre de
péso igual, 10 cc. de urina de mulher gravida, obtinhamos resultados
mais rapidos com o aumento de temperatura, sendo que a 509 obti-
vemos resposta positiva de 30 a 35 minutos em regular nimero
de casos.

No que concerne 4 via de administracho, praticamos as reacoes
por via intraperitonial, intracardiaca e nos sacos Iinfaticos. Do gran-
de niimero de reagbes que praticamos nesse sentido {cérca de 80),
podemos afirmar que, por via intraperitonial e através os sacos lin-
faticos, obtivemos reacoes em tempos sensivelmente iguais e que por
via intracardiaca constatamos resultados um pouco mais retardados,
que atribuimos ao ligeiro estado de choque produzido no sapo per
esta pratica.



PARTE SEGUNDA

1) Especificidade da reacao.

A fim de provar que a reagao de Mainini é absolutamente
sspecilica no que se refere 3 urina de mulher grivida, repetimos as
sxperiéncias do descobridor, porém em maior niimero e com peqtie-
nas variantes. Assim, injetimos em lotes respectivos de 10 sapos cada
um, urinas das seguintes pessoas:

1 — Criancas pré-pitheres:

a) do sexo masculino s = 10 $2pos

b} do sexo feminino ... — 10 sapos
2 — Adultos mormais com wvida sexual ativa:

a) do sexo masculino s — 10 sapos

b) do sexo feminino s — 10 S2p0OS

3 — Mulheres no periodo do climatério | sIntomdticas e assinto-
mdticas):

a) com persisténcia ainda do fluxo catamenial — 10 sapos
b) com cessacio total da menstruagio ... — 10 sapos

4 — Mulheres piiberes ainda sem vida sexual ativa:

a) Eumenorréicas s == 10 s2pos
b}  Dismenorréicas ~— 10 sapos

5 — Homens com 50 a 70 anos ( climatério masculing ) ;

a) 30 a 60 anos .o — 10 sapos
b) 60 a 70 anos e = 10 8208

6 — Mulheres com amenorréia nao gravidica (cawusas diversas)

a) Causa infecciosa .. sermsnee. = 10 sapos
) por atiemia v — 10 sapos
¢) por lactacio et o i meee— 10 sapos
d) causas nio determinadas wsesenss — 10 sapos




oy 88w

Em todos éstes casos obtivemos resultados negativos (100%,).

Fizemos, ainda, a injecio, também em lotes de 10 sapos, das
seguintes substincias:

10 sapos
10} sapos

10 sapos
10 sapos

10 sapos
10 sapos

10 sapos

10 sapos

10} sapos

10 sapos

7 — Estrogenos:
a) Benzoato de Estradiol (10000 U. 1) ...
b) Dipropionato de Dietilestilbestrol (1 mg)
8§ — Progesterona:
by - e s
9 — Testosterona:
b 25mpoeccaeas
10 — Tiroxina:
1 mg
11 — Patresnina:
12 — Adrenalina:
1 cc. de uma solucio milesimal .niiciniin
13 — Acetado de Desoxicorticosterona:
B it A P s P Y
.A injecio das substdncias acima deu 1007, de resultados ne-
gativos.
14 — Gonadotropina coridnica.

Injetimos 45 sapos com doses crescentes e anotamos os resul-
tados inclusive o tempo em que foram obtidos. A temperatura era
a do ambiente (207) e os sapos mantidos em semi-obscuridade e
ambiente urmdo.
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Gonadotropina | N de R
Corgmea s | x| Rosmttados | Remiaos | rmao pa
1 5 0 5 24 horas
5 5 0 5 24 horas
10 5 1 4 8 horas
30 5 3 2 2 horas
50 5 5 0 1h,30 minutos
100 5 ! 5 0 50 minutos
500 5 5 0 30 minutos
1000 5 5 | 0 30 minutos
1500 5 5 0 20 minutos
15 — Gonadotropina sérica.

Neste item, limitdmo-nos a transcrever o que observou o autor,
pois nao o praticimos. Assim afirma o Dr. Galli M ainini: “a injecio
de 500 Unidades Internacionais de Gonadotropina sérica a 12 sapos
(500 em cada sapo) deu resultados positivos em 4, apos duas horas;
em outros 4 ap6s 22 horas; os 4 restantes persistiam negativos
apos 48 horas”.

16 — Nossos trabalhos experimentais executados com wrinas de
senhoras grividas e mdo grévidas.

Passemos agora i descricio dos nossos trabalhos com urina de
mulheres gravidas ou nao, a fim de mostrar a especificidade da
reaciao, para as urinas provenientes de mulheres gravidas e a grande
SEEUrANCa € Precisao que a mesma nos fornece.

Assim, dentre grande nimero de urinas colhidas, separimos 70
exemplares de urina de mulheres entre o primeiro e terceiro més de
gravidez, clinicamente suspeita ou diagnosticada e injetdmo-las em
50 sapos em boas condigbes. Obtivemos 50 resultados positivos
dentro das duas primeiras horas de observacio, portanto, 100,
A reacdo de Friedman, praticada com as mesmas urinas, nos deun 48
resultados positivos, um negativo e uma coelha morren. O caso em
que a reacao de Friedman dera resultado negativo, Injetamos em
mais um sapo e ouira coelha, tendo obtido entio resultado POSILIVO
no sapo ¢ negativo na coelha. 15 dias mais tarde, injetdmos em nova
coelha e novo sapo, obtendo resultados positivos em ambos os casos.
Com o caso da coelha que morrera, também praticamos nova reacio
de Friedman, tendo obtide resultado positivo.
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Por outro lado, injetimos em sapos urinas de diversas origens
que a nos vieram ter, sem termos indagado préviamente se se tratava
de urinas de mulheres gravidas ou nio. Em 30 casos assim injetados,
obtivemos 7 resultados positivos. A indagagio posterior confirmouy
que todos os sete casos eram de senhoras em diferentes fases de ges-
tacao, clinicamente bem estabelecidas. Dos restantes 23 €asos, ne-
nhum se tratava de gravidez.

Surgiram-nos, ainda, oito casos de senhoras apresentando quadros
agudos, que sugeriam o diagnéstico de gravidez ectbpica rompida.
Déstes oito casos, 4 deram resultados positivos e 4 negativos. As
intervencoes operatérias efetuadas demonstraram-nos que os casos
que haviam dado resultados positivos eram casos de gravidez tubaria
rompida, 3 i direita e 1 3 esquerda. Os 4 casos negativos foram,
respectivamente, 2 de apendicite aguda, um de cisto de OVArio com
pediculo torcido e um de anexite aguda.

Tivemos ainda ocasiio de injetar, em 3 sapos, urinas de trés
senhoras que apresentaram amenorréias de causas nao bem deter-
minadas, entre dez e trinta dias. Nestes trés casos obtivemos, suces-
sivamente, em 3 reacdes efetuadas de 2 em 2 dias, resultados cons-
-antemente negativos. Acompanhimo-los ¢ tivemos o ensejo de wve-
rificar, nas 3, o restabelecimento do fluxo menstrual. Tratava-se
simplesmente de atrasos menstruais,

Houve um caso de uma senhora de 22 anos casada ha um més.
20 dias apéds, por apresentar vémitos INtensos, suspeitou estar gra-
vida. Procedemos i reacio dois dias antes daquele em que deve-
ria surgir o seu cataménio, tendo obtido resultado negativo. O fluxo
menstrual surgiu trés dias apés a reacao.

Podemos apresentar, também, com o fim ainda de provar a
exatidao da reagio de Galli Mainini dois casos de gestacOes que
passavam despercebidos pelas pacientes, pelo fato de estarem ama-
mentando. Um era de uma senhora que, estando em amenorréia
devido 4 lactacio, comecou a apresentar hemorragia uterina. A sus-
peita de iminéncia de abbrto surgiu no espirito do obstetra. Proce-
demos 4 reacio com o sapo e obtivemos resultado positivo. A con-
firmacao deu-se pelo abérto espontineo de feto de dois meses, veri-
ficado no dia seguinte. Repetimos a reacao quatro horas apés o
abérto e obtivemos resultado negativo. No segundo caso, tratava-se
de uma senhora em lactacio hi cinco MESES, qUE Passou a apresentar
uma sintomatologia que féz suspeitar de nova gestacio, A reacio
de Mainini foi positiva, bem como a de Friedman. A evolucao
clinica também veio confirmar uma gravidez em curso.

Uma prova decisiva obtivemos num caso de amenorréla de dois
meses em moga solteira e virgem (constatada pelo exame ginecols-
gico) que deu resultado positivo i reacio de Mainini; submetida
a. interrogatério mais minucioso, a paciente confessou certas liber
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dades concedidas ao noivo, suficientes para ter engravidado. A
reacao de Friedman também fo; positiva neste caso.

Mais dois casos nos vieram dar mais uma prova. Foram dois
casos de gestacio de um més e um més e meio, afirmados pela reacio
com o sapo. Acompanhivamos éstes dois casos, bem como outros,
a fim de ver a sua evolucio clinica. Estes dojs provaram a certeza
do diagnéstico pelo fato de terem abortado fetos, respectivamente
de um més e meio ¢ dois meses. As reacoes, efetuadas § horas apés
o abérto, nos deram resultados negativos. Outro caso muito eluci-
dativo foi o de uma senhora com gravidez de 7 meses, que deixou
de sentir os movimentos fetais e na qual nio se ouviam mais os bari-
mentos cardiacos do futuro ser, Suspeitou-se de feto morto, porém
5 dias apés a paciente passou a afirmar qué novamente sentia os
movimentos. Procedemos 3 reacao com o sapo macho e obtivemos
resultado negativo. No da seguinte houve parto espontaneo com
expulsao de feto morto de 7 meses,

Assim, vemos que nio cabe diavida a respeito da especificidade
da reacio em relacio 3 urina de mulheres grividas. Os nossos resul-
tados foram 10057 CErtos, no que concerne ao diagnéstico da gravidez,

NOTA: — Todos og ecasos relatados neste thpico constam de NOssa casuigtics
geral & especial, -

17 — O sér0 sanguineo.

A reacio de Galli Mainini também pode ser praticada com o
séro da paciente ¢, a nosso ver, com resultados 6timos. Se bem que
seja mais simples executar 2 Ieacao com a urina, pode-se por uma
razao qualquer, que impeca a obtencio da mesma, usar o siro.

resultado é o mesmo. Parg i$s0 provar, em 20 casos pPOSsItiVos
obtidos com 2 urina, injetimos tamhém em 20 sapos o séro dag
Mesmas pacientes e obtivemos também os 20 positivos. A diferenca
for minima em relacio ao tempo da reacao que, em geral, foi um
pouco mais longo, varidvel entre 15 € 20 minutos. Acreditamos que
esta diferenca tenha corrido mais por conta das doses de séro em-
pregadas que, em geral, foram pequenas (3 a7 cc). Na pritica
corrente aconselhamos executar 2 Teagao com a secrecio uriniria,

e

b)  Precocidade da reacao.

A reacio de Gallj Mainimi é uma prova de grande precocidade,
no que se refere ao diagnéstico da gravidez. Assim & que, pelo
exame detido de nossa casuistica, se pode notar que obtivemos reacaes
positivas desde os primeiros dias em que se verificou a auséncia
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menstrual. Nao é de admirar éste fato, se nos lembrarmos, como ja
ficou dito mais atras, que a secrecio gonadotrépica corial se inicia
nas fases mais precoces da formacao do évo.

Dos nossos casos, o mais precoce data de 5 dias apés o esra-
belecimento da amenorréia sintomAtica da gravidez. Nesta OCasiao,
a reacao de Friedman era negativa. Repetida esta 15 dias mais tarde
indicou resultado positivo. A evolugio clinica do caso nos indicou
claramente tratar-se de gravidez. — Mainini refere como sey caso
mals precoce um caso com amenorréia de 4 dias. Naturalmente que,
sendo a amenorréia o primeiro sinal que chama a atencao da paciente,
para a possibilidade de uma gravidez, a reacio tem por base (em
relacao 4 precocidade) justamente éste fato. Mas embora nio
tenhamos surpreendido ainda nenhum caso, acrediramos na possi-
bilidade de obter reacées positivas poucos dias depois da fecundacao,
antes da primeira falta menstrual conseqiiente, visto que, como
deixdmos dito atrds, a secrecio gonadotrdpica corial se passa a fazer
nas fases mais precoces do desenvolvimento trofoblistico. Conforme
se poderd ver em nossa casuistica, muitos de nossos casos foram
bastante precoces. Além do ja citado caso de § dias, observimos
um de sete dias, um de oito dias, um de nove dias, sendo os demais
de dez dias para cima,

Gestacdo do sexto ao nono MES,

Parece-nos oportuno focalizar aqui os resultados obridos por
ocasiio dos estidios avancados da evolugio da gravidez. Estes resul-
tados segundo Mainini, produzem 929 de resultados positivos, pra-
ticando-se a reacio com urina e 69% com o sbro. — Nés obtivemos
resultados um pouco diferentes: Realizamos a reacio em 40 pa-
cientes, sendo 10 no sexto mées, 10 no sérimo més, 10 no oitavo més
e 10 no nono més. Nas 40, obtivemos resultados 100%% positives,
porem de fraca intensidade, sobretudo nas de 8.2 més,

Estas verificacoes experimentais vém, alids, confirmar aquéle
fato por nés j4 citado e segundo o qual a gonadotropina coribnica
tem o seu maximo de secrecio por parte da placenta, nos pPrimeiros
meses de sua evolucio e que pelo quarto més comeca a diminuir
em favor de outros horménios. Exprimindo-nos em nimeros, pode-
mos dizer, de acérdo com as modernas investigacoes, que a EXCrecio
prolinica pela urina alcanca até 300.000 unidades por litro, em
térno dos trés meses de gestacao, vai depois, decaindo paulatina-
mente, mantendo-se em térno de 5.000 Unidades Internacionais até
o final da gestacio, na qual hi novamente ligeiro aumento (as
reacoes do nono més foram algo mais intensas que as do oitavo més ).
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Causas capazes de provocarem o aparecimento de espermatozdides
na uring do sapo.

Experimentalmente sé se consegue esta hberacio pela adminis-
tracao de gonadotropina coridnica e sérica, pela urina de mulher
gravida ou portadora de algum tumor corial e num regular nimero
de sapos (nio em todos) pelo traumatismo testicular, pela higadura
do ureter (provivelmente devido ao traumatismo testicular provo-
cado nesta ocasiio) e pela higadura da veia portarenal com conse-
quente congestdo venosa testicular e renal. Segundo Mainini, tam-
bém sio capazes de liberar os espermatozoides dos sapos, fazendo-os
aparecer na urina, as gonadotropinas provenientes de hipéfises de
bovino e a admimistracao de hipéfises .de ratos e coelhos { enxertos
de hipofise). As gonadotropinas hipofisirias, obtidas de urinas de
mulheres nao grividas, nio produzem desprendimento espermato-
zéidico nos testiculos dos sapos. Em relacio aos teratomas testicu-
lares e outros tumores de tecido embrionario, nada conseguimos
observar.
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O sapo macho “Bufo Arenarum Hensel” nos propicia uma Gtima
reacao biolégica de gravidez, como vimos, fundamentada no des-
prendimento dos espermatozdides dos testiculos, sob a agao da gona-
dotropina contida na urina de mulher gravida, e seu aparecimento
na urina do sapo. A gonadotropina coridnica exerce sobre os testi-
culos uma acio semelhante 3 da propria hipéfise do animal.

O diagnéstico de gravidez através desta reagao firma-se baseado
numa série de vantagens sébre tédas as demais, que passamos a
ENUMerar:

1." —— Seguranca.

A reacao de Galli Mainini nos oferece 100%, de seguranca, isto
¢, oferece 100% de resultados certos, tanto no sentido negativo como
positivo. Esta afirmagio fazémo-la baseados em nossa estatistica
particular ¢ na apresentada por Mainini em Buenos Ajres, (Vide
casuistica ). Qutros autores argentinos ( Pedro Figueroa Casas, Luciano
Belizan e Juan |. Staffieri) que também Investigaram a reacio de
Mainini dio 99,34%, de resulrados seguros, isto ¢, uma margem de
érro de 0,66%.

2.9 — Velocidade da reacao.

Os resultados positivos sempre foram obtidos em 100%,  dos
casos dentro das duas primeiras horas, sendo 95°% dentro da pri-
meira hora. Os resultados negativos apos duas horas da injecao

continuaram sendo negativos 5, 10, 24 ¢ 36 horas apos.

Y — Simplicidade de téenica.

Tl

Na parte onde descrevemos a técnica da reacao, pode-se ver
perfeitamente como é simples a pratica da Mesma, pois, a urina a
Injetar nao necessita nenhum preparo especial, a injecao nao oferece
dificuldades, assim como a extracio da urina do sapo. Além disso,
a verificacao microscépica do resultado é direta, nao exigindo técnicas
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histolégicas, tais como fixacao e coloracio. Também o reconheci-
mento dos espermatozdides ¢ facil, visto que possuem caracteristicas
morfologicas e de movimento, perfeitamente definidas.

49 __ Exatiddo de apreciacio do elemento indicador do resul-
tado da reacao.

Nao h4 possibilidade de erros devidos a falsa apreciagao subje-
tiva por parte do técnico, visto como o elemento indicador da posi-
tividade ou negatividade da reacao é respectivamente a presenga
ou auséncia de espermatozéides na urina do sapo que, como Vimos
acima, sio ficilmente idenuficaveis.

-

5.2  Economia.

O pequeno preco do sapo, as suas pequenas necessidades alimen-
tares e a possibilidade de usar o mesmo ammal varias vézes tornam
a reacio sumamente economica. '

6.2 — REspecificidade.

Através dos resultados obtidos pela experimentagao, nao cabe
divida a respeito da especificidade da reagao biologica de Mamini.

79 __ Precocidade.

A reacio é muito precoce, o que lhe da um valor extraordinario
em relacio s demais provas biologicas para o diagnostico de gra-
videz. Examinando os casos que apresentamos adiante (wvide ca-
cuistica) pode-se notar, que a reacao foi positiva, a partir dos pri-
meivos dias de amenorréia.

3¢ _ Grande tolerancia do sapo reativo as injecdes de urina.

Os sapos tém uma rolerincia enorme is injecbes de urina;
sem processar a nenhum meio desintoxicante nunca obtivemos ne-
nhum caso de morte por intolerincia a urina.

00 — A reacdo de Mainini como diagnostico de urgencia.

O fato de termos obtido reacbes em 30 e 35 minutos apos a
injecao, autoriza-nos a admitir a reacio como servindo para um
diagndstico de urgéncia como seja nos casos de gestacOes extra-
uterinas ( tubérias-abdominais) rompidas. Sabemos que uma gravi-
dez cctépica rompida apresenta um quadro abdominal agudo que,
muitas vézes, poe em divida os cirurgides scbre se de fato se trata
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de uma gravidez ectépica rompida, de um cisto de ovirio com pe-
dicule torcido, de uma apendicite aguda ete. A reacio de Mainin;
poderd dar a Gltima palavra em pouco tempo (30 minutos, uma hora
ou duas horas no maximo).

102 — A reagdo de Mainini no diagnéstico diferencial.

Todo e qualquer tumor capaz de se confundir com uma gravidez
(cisto de ovirios, fibromas, etc.) com excecio dos tumores placen-
tarios (Mola Hidatiforme e corioepitelioma) dao sempre resultados
absolutamente negativos. E facil compreender éste fato, visto que
a presenca déstes tumores nao propicia secrecio coriénica, por nio
haver presenca de placenta. Infelizmente, nao obtivemos nenhum
caso de Mola Hidatiforme nem de cortoepitelioma. Porém o racio-
cinio. ¢ os resultados experimentais que obtivemos nos autorizam a
alirmar que os tumores coriais dio resultados positivos 2 reacao de

-

Mainini e com grande intensidade mesmo  as pequenas doses da
urima injetada, visto que a secrecao prolinica corial nestes casos &
muito intensa. Para o diagnéstico dos tumores coriais, procuramos
estabelecer uma reacao quantitativa.  Assim procuramos  verificar
a menor dose de urina de mulher gravida (em gestacio de 45 dias,
portanto com o maximo de concentracio em horménio gonadotré-
pico) capaz de fornecer um resultado positivo e obtivemos na dose
de 1/5 cc. uma reacio de fraquissima intensidade; éste seria o ponto
de partida, pois ps caso de qualquer tumor de placenta, a urina da
portadora, injetada nesta mesma dose minima, deveri dar uma
reacao de grande intensidade. Este fato serd precisamente a ma-
nera de estabelecer um diagnostico diferencial entre &sses tumores
€ a gravidez.

11.° — A reacgio de Mainin; no diagnostico da persisténecia ou
nao de restos placentarios ativos,

Apbs os abortamentos espontineos ou provocados, podemos afir-
mar a persisténcia ou nio de restos placentarios vivos através da
reagao de Mainini. De fato em 5 casos de abortos incompletos com
hemorragias, procedemos 3 reaciao com o sapo e obtivemos, nos cinco
casos, resultados positivos, sendo dois de grande mtensidade e trés
de fraca intensidade. 8 a 14 horas apés a curetagem, os 5 casos
propiciaram resultados negativos,

129 — A reagio de Mainini no diagnéstico da vitalidade fetal.
Aqui as vantagens da reaciao sio parciais, isto &, se numa gra-

videz em curso surge a suspeita de sua interrupcio e a reacao feita
nesta ocasiio mostra resultado negativo pode-se afirmar, com segil-
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ranca, a morte do feto; se, porém, o resultado é positivo nio se pode
afirmar que o feto ainda esta vivo, pois a positividade poede correr
por conta da secrecio de alguma parte ativa da placenta, mesmo
que o feto j4 esteja morto. Nesse sentido as nossas observacoes
foram elucidativas. Obtivemos 3 casos em que houve suspeita de
interrupcao de gravidez com feto morto, e resultados negativos
reacao e confirmacao clinica. QOutro caso, em que se deixou de ouvir
os batimentos cardiacos fetais, em pleno trabalho de parto, no qual
4 parteira usou em excesso os ocitbcicos, provocando contratura
uterina exagerada, a reacao deu resultado positivo, tendo sido expulso
feto morto macerado no mesmo dia sob a intervencio do obstetra.
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CAPITULO V

CASUISTICA

A nossa casuistica consta de duas partes: Casuistica Geral e
Casuistica Especial.

Casuistica Geral. — Tem ela por finalidade apresentar os casos
gerais, com os quais procedemos a reacio de Matnini, no sentido de
provar quer sua especificidade, quer sua precocidade, bem como sua
grande seguranga. Acompanhamos a evolucio dos casos tanto do
ponto de vista clinico como laboratorial e como se podera ver em
seguida obtivemos 1007, de resultados certos com a reacao de

Mainini.

NOTA: — Em nossa casulstica nfo constam casos gue foram utilizados nos
nosses estudos experimentais.

Caso n.° 1

Jaso n.® 2

(¥ ]

Caso n.”

Caso n.® 4

L. B. — 23 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Porto Alegre. Primigesta e pri-
mipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia de
40 dias. Friedman positivo. Mainini positivo aos 60
minutos.

M. L. S. — 30 anos. Branca. Casada. Doméstica,
Natural de Cachoeira do Sul e residente em Pbrto
Alegre. Multigesta e multipara. Sinais clinicos de
eravidez. Amenorréia de 20 dias. Friedman posi-
tivo. Mainini positivo aos 60 minutos.

G. C. — 28 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Péreo Alegre. Primigesta e pri-
mipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia de
45 dias. Friedman positivo. Mainini positivo aos
50 minutos.

S. 7. — 24 anos. Branca Casada. Doméstica. Na-
tural de Ttaqui e 14 residente. Primigesta e primi-
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para. Auséncia de sinais clinicos de gravidez. Ame-
norréia de 18 dias. Friedman positive. Mainini
positivo aos 55 minutos.

J. €. M. — 37 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Caxias do Sul. Multigesta
e multipara. Sinais clinicos de gravidez pouco evi-
dentes. Amenorréia de 3 meses. Friedman positivo,
Mainini positivo aos 50 mmutos.

M. H. — 25 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Poérto Alegre. Multigesta e se-
cundipara. Sinais clinicos de gravidez pouco evi-
dentes. Amenorréia de 17 dias. Friedman positivo.
Mainint positivo aos 60 minutos.

L. M. A. — 18 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Marcelino Ramos e residente em Porto
Alegre. Primigesta e primipara. Sinais clinicos de
gravidez. Amenorréia de 16 dias. Friedman posi-
tivo. Maminmi positivo aos 60 minutos.

C. J. R. — 32 anos. Mista. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta
e primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenor-
réia de 30 dias. Friedman positivo. Mainini posi-
tivo aos 80 minutos.

P. L. §. — 26 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta
e primipara. Suspeitas climeas de gravidez. Ame-
norréia de 12 dias. Friedman positivo. Mainini po-
sitivo aos 60 minutos.

E. P. — 29 anos. Preta. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Poérto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 2 meses. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 40 minutos.

T. B. — 27 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural da Alemanha e residente em Porto Alegre,
Multigesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez.

~ Amenorréia de 1 més. Friedman positivo. Mamini

positivo aos 60 minutos.
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S. 0. P. — 34 anos. Branca. Casada. Funcionéria
pablica. Natural de Bagé e residente em Pérto Ale-
gre. Multigesta e secundipara. Sinais clinicos de
gravidez. Amenorréia de 1 més e 20 dias. Friedman
positivo. Mamini positivo aos 60 minutos.

B. M. — 28 anos. Branca. Casada. Comerciaria.
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 19 dias. Friedman positivo. Mainini positive
aos 80 minutos.

A. E. — 25 anos. Branca. Casada. Professéra.
Natural de Santa Maria e 14 residente. Primigesta
e nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 18 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 55 minutos.

M. A. F. — 23 anos. Branca. Casada. Doméstica,
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
secundipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenor-
réia de 26 dias. Friedman positivo. Mainini posi-
tivo aos 60 minutos.

L. H. — 30 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Pelotas e residente em Porto Alegre.
Primigesta e nulipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 40 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo aos 65 minutos.

S. W. L. — 37 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural da Polénia e residente em Pérto Alegre.
Multigesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 14 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo aos 75 minutos. -

I. L. A. — 23 anos. Preta. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 20 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 50 minutos.

M. C. — 29 anos. Branca. Casada. Doméstica,
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez pouco nitidos.
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Amenorréia de 13 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo aos 50 minutos.

M. D. — 23 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Encruzilhada do sul, Multi-
gesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez. Ame-
norréia de 17 dias. Friedman positivo. Mainini po-
sitivo aos 45 minutos.

E. R. C. — 20 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Péreo Alegre. Primigesta e
primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 11 dias. Friedman negativo. Mainini POSIEIVO
aos 50 minutos. 15 dias mais tarde, 1sto é, aos 26
dias de amenorréia, Friedman positivo.  Mainini
positivo aos 60 minutos.

V. B. F. — 28 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Sio Leopoldo. Multigesta
e primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenor-
réia de 36 dias. Friedman positivo. Mainini poSsi-
tivo aos 60 minutos.

P. B. — 26 anos. Branca. Casada. Funcioniria
Piblica. Natural e residente em Pérto Alegre. Mul-
tigesta e secundipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 60 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo aos 60 minutos.

F. 8. R. — 19 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 20 dias. Friedman positivo. Mainini poSItivo
aos 60 minutos.

P. A. V. — 32 anos Preta. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
secundipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenor-
réia de 35 dias. Friedman positivo. Maininj po-
sitivo aos 55 minutos.

U. C. — 27 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural de Alegrete e residente em Pérto Alegre. Mul-
tigesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez,
Amenorréia de 55 dias. Friedman positivo. Mainin
positivo aos 50 minutos.
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1. M. — 24 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na.
tural e residente em Péreo Alegre. Multigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 26 dias. Friedman positivo. Mainini positive
aos 60 minutos.

M. G. F. — 24 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 18 dias. Friedman — morreu a coelha. Novo
Friedman positivo. Mainini positivo aos 60 minutos,

S. K. — 31 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural da Rassia e residente em Pbrto Alegre. Mul-
tigesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 40 dias. Friedman positive. Mainini
positivo aos 35 minutos.

L. C. — 27 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 80 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 60 minutos.

R. G. A — 32 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Nartural e residente em Pérro Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 70 dias. Friedman positivo. Mainini pOsItivo
aos 40 minutos.

R. B. — 19 anos. Branca. Casada. Doméstica, Na-
tural e residente em Pérro Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 25 dias. Friedman positivo. Mainini POSITIVO
aos 55 minutos.

G. T. A. — 23 anos. Branca. Casada. Professéra.
Natural de Rioc Grande e residente em Pérto Alegre.
Primigesta e nulipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 14 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo aos 60 minutos.

D, N. B. — 31 anos. Branca. Casada. Costureira.
Natural e residente em Péreo Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
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de 20 dias. Friedman positivo. Mainini positive
aos 60 minutos.

L. B. C. — 26 anos. Mijsta. Casada. Doméstica,
Natural e residente em Péreo Alegre. Multigesta e
primipara. Sinais clinicos de eravidez pouco evi-
dentes. Amenorréia de 17 dias. Friedman positivo,
Mainini positivo aos 60 minutos,

M. S. F. — 29 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
secundipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenor-
réla de 24 dias. Friedman positivo. Mainini posi-
tivo aos 60 minutos.

J. M. — 30 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Santa Maria, Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 38 dias. Friedman positivo. Mainini positive
aos 60 minutos.

S. M. C. — 26 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérro Alegre. Multigesta e
secundipara. Sinais clinicos de gravidez pouco evi-
dentes. Amenorréia de 3 meses, Friedman positivo,
Mainini positivos aes 50 minutos.

J. T. M. — 22 anos. Branea. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Parto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 15 dias. Friedman postivo.  Mainini positivo
a0s 60 minutos.

H. 8 R, — 29 inos, Branea Casada. Doméstica,
Natural e residente em Pério Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 60 dias. Friedman positivo.  Mainini positivo
aos 50 minutos.

O. F. — 39 anos. Branca. Casada, Doméstica. Na-
tural e residente em Preo Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez, Amenorréia
de 1 més e 20 dias. Friedman positivo. Mainini po-
Sitivo a0s 55 minutos,

B. F. — 33 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-



Caso

Caso

Caso

Caso

Caso

Caso

Claso

n.” 43

n.” 44

n.” 46

n.” 47

n.” 48

n.” 49

— 57

tural da Italia e residente em Pérto Alegre. Multi-
gesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez. Ame-
norréia de 30 dias. Friedman positivo. Mainin po-
sitivo @os 55 minutos.

S. S. M. — 28 anos. Preta. Casada. Domeéstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 30 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 60 minutos,

H. C. W. — 21 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 18 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 60 minutos.

B. K. S. — 22 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Sao Jerénimo e residente em Pérto Ale-
gre. Multigesta e primipara. Sinais clinicos de gra-
videz. Amenorréia de 38 dias. Friedman POSITIVO.
Mainini positivo aos 45 minutos.

E. G. — 32 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 20 dias. Friedman positivo, Mainini positive
aos 60 minutos.

G. P. A. — 26 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Pérto Alegre e residente em Novo Ham-
burgo. Multigesta e primipara. Sinais clinicos de
gravidez. Amenorréria de 2 meses e 15 dias. Fric-
dman positivo. Mainini positivo aos 60 minutos.

L. M. — 29 anos. Branca. Casada. Domeéstica, Na-
tural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 32 dias. Friedman positivo. Mainin; positivo
aos 55 minutos.

Z. W — 24 anos. Branca. Casada. Professéra. Na-
tural de Passo Fundo e residente em Carasinho.
Multigesta e primipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 25 dias. Friedman positive. Mainini
positivo aos 60 minutos.
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M. S. 4. — 33 anos. Branca. Casada. Doméstica,
Natural e residente em Pérro Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 40 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
a0s 60 minutos.

D. A. N. — 25 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
secundipara. Sinais clinico de gravidez. Amenorréia
de 23 dias. Friedman positivo. Mainini pOSItivo
aos 60 minutos.

S. 4. — 28 anos. Mista. Casada. Doméstica. Na-
tural de Santa Catarina e residente em Pérto Ale-
gre. Multigesta e multipara. Sinais clinicos de gra-
videz. Amenorréia de 8 dias. Friedman pOSIIVO,
Mainini positivo em 1 hora e 20 minutos,

C. L. — 26 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural de Tjui e residente em Pérto Alegre. Mulu-
gesta e primipara. Sinais clinicos de gravidez. Ame-
norréia de 30 dias. Friedman positivo. Mainini po-
sitivo aos 50 minutos.

T. G. — 28 anos. Branca. Casada. Doméstica. Na-
tural de Bagé e residente em Pérto Alegre. Primi-
gesta e primipara. Sinais clinicos de gravidez. Ame-
norréia de 2 meses e 16 dias. Friedman positivo.
Mainini positivo aos 45 minutos.

A. M. R. — 22 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 14 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 60 minutos.

I. G. C. — 27 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Péreo Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 3 meses. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 55 minutos,

R. A. — 30 anos. Branca. €asada. Doméstica,
Natural e residente em Pérto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
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de 2 meses. Friedman positivo. Maimini positivo
aos 50 minutos.

- A, B. — 25 anos. Branca. Casada. Doméstica.

Natural de Pérto Alegre e residente em Canoas. Pri-
migesta e primipara. Sinais clinicos de gravidez pou-
co evidentes. Amenorréia de 15 dias. Friedman
positivo. Maimnim positivo aos 60 minutos.

D. €. — 37 anos. Mista. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
secundipara. Smais climcos de gravidez. Amenor-
réia de 20 dias. Friedman positivo. Mainini posi-
tivo aos 60 minutos.

(). S. D. — 28 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 16 dias. Friedman positive. Mamm positive
aos 55 minutos.

G. L. — 35 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pirio Alegre. Primigesta e
primipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 9 dias. Friedman positivo. Maimni positivo
aos 60 minutos.

J. M. —- 22 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Rio Grande e residente em Pelotas. Pri-
migesta e nulipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 21 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo 20s 55 minutos.

F. R. —— 27 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 15 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 50 minutos,

C. P. R. — 24 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Multigesta e
secundipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenor-
réia de 23 dias. Friedman postive. Maimim posi-
tivo aos 50 minutos.

R. T. — 23 anos. Branca. Casada. Doméstica.
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Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréiz
de 16 dias. Friedman postivo. Mainin; positivo
20s 55 minutos.

C. F. A. — 25 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérro Alegre. Multigesta e
multipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 28 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 60 minutos.

H. W. -— 38 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural da Polénia ¢ residente em Pérto Alegre.
Multigesta e multipara. Sinais clinicos de gravidez.
Amenorréia de 20 dias. Friedman positivo. Mainini
positivo aos 60 minutos.

F. H. — 27 anos. Branca. Casada. Comerciaria.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 11 dias. Friedman positivo.  Mainini positivo
a0s 60 minutos.

E. N. — 20 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 30 dias. Friedman positivo. Mainin] positive
aos 60 minutos.

S. L. F. — 18 anos. Branca. Casada. Domeéstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Primigesta e
nulipara. Sinais clinicos de gravidez. Amenorréia
de 18 dias. Friedman positivo. Mainini positivo
aos 55 minutos.

—

Seguem-se agora os casos dos quais nao tinhamos conhecimento
prévio da existéncia ou nio de gravidez,

Caso n.? 71 —

[. C. S. — 23 anos. Preta. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacao posterior indicou nio se tratar
de senhora gravida.

aso n® 72 — M. M. —— 23 anos. Branca. Casada. Doméstica.
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Natural ¢ residente em Porto Alegre, Mainini ne-
gativo. A venficacio posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

A. L. — 28 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacio posterior indicou nio se tra-
tar de senhora grivida.

B. C. G. — 29 anos. Branca. Casada. Professéra.
Natural e residente em Porto Alegre. Mainini po-
sitivo aos 60 minutos. Friedman positivo. A inda-
gacao posterior mostrou tratar-se de senhora em
estado de gravidez com evolucao de 7 meses.

5. 5. — 33 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Cruz Alta e residente em Porto Alegre.
Mainmi negativo. A verificagio posterior indicou
nao tratar-se de senhora gravida.

N. A. P. — 22 anos. Mista. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Mainini ne-
gativo. A wverificacio posterior indicou nao se tra-
tar de senhora gravida.

P. E. — 26 anos. Branca. Casada. Funcioniria
Piblica. Natural e residente em Pérto Alegre. Mai-
nint negativo. A verificacao posterior indicou nio
se tratar de senhora grivida.

C. V. A. — 30 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificaciao posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

C. 0. U. — 27 anos. Branca. Casada. Domésrtica.
Natural e residente em Porto Alegre. Maimim po-
sitivo aos 55 minutos. Friedman positivo. A inda-
gacao posterior revelou tratar-se de senhora em es-
tado de gravidez com evolucao 40 dias.

M. T. S. — 19 anos. Preta. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacdo posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.
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J. F. — 21 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne.
gativo. A verificacio posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

[. T. — 28 anos. Branca. Casada. Doméstica,
Natural de Rio Pardo e residente em Pérto Alegre.
Mainini positivo aos 60 minutos. Friedman posi-
tivo. A indagacio posterior revelou tratar-se de
senhora em estado de gravidez com evolugao de
trés meses,

C. A. — 17 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pdrto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacdo posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

M. G. A. — 31 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacio posterior indicon nio se tra-
tar de senhora gravida.

S. €. — 40 anos. Mista. Casada. Doméstica.
Natural do Maranhio e residente em Pérto Alegre.
Mainini negative. A verificacio posterior indicou
nao se tratar de senhora gravida.

J. F. — 27 anos. Branca. Casada. Comerciiria.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A wverificacao posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

Z. P. K. — 34 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural da Rissia e residente em Pérto Alegre.
Mainini negativo. A verificacio posterior indicou
nao se tratar de senhora grivida.

W. C. A. — 19 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacio posterior indicou nio se tra-
tar de senhora grivida.

L. M. — 23 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Novo Hamburgo e residente- em Péreo
Alegre. Mainini regativo. A verificacio posterior
indicou nao se tratar de senhora gravida.
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A. €. — 33 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural de Passo Fundo e residente em Porro
Alegre. Mainini positiva aos 50 minutos. Friedman
positivo. A indagacio posterior mostrou tratar-se
de uma senhora gravida de 5 meses.

S. T. E. — 38 anos. Branca. Casada. Doméstica,
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A vernificagio posterior indicou nao se tra-
tar de senhora grivida.

0. A. P. — 19 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Poérto Alegre. Mamini ne-
gativo. A verificacio posterior indicou nao se tra-
tar de senhora grivida.

M. §. — 27 anos. Mista. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Mainini ne-
gativo. A verificacao posterior indicou nao se tra-
tar de senhora gravida.

. M. — 27 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini po-
sittve aos 60 minutos. Friedman positivo. A inda-
gacio posterior mostrou tratar-se de senhora com
gravidez de 4 meses.

A. V. B. — 30 anos. Branca. Casada. Costureira.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini po-
sitive aos 50 minutos. Friedman positivo. A inda-
gacio posterior mostrou tratar-se de senhora com
gravidez de 2 meses ¢ meio.

V. R. A. — 29 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Porto Alegre. Mamini ne-
gativo. A wverificacao posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

M. G. P. — 31 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Pérto Alegre. Mainini ne-
gativo. A wvernificacio posterior indicou ndo se tra-
tar de senhora gravida.

S. D. — 20 anos. Branca. Casada. Doméstica.
Natural e residente em Poérto Alegre. Mainini ne-
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gativo. A verificacio posterior indicou nio se tra-
tar de senhora gravida.

Cason® 99 _ 5 p __ 22 anos. Branca. Casada. Doméstica.

Natural e residente em Pério Alegre. Mainini po-
sitivo aos 60 minutos, Friedman positivo. A inda-
2acao posterior mostrou tratar-se de senhora com
gravidez de 5 meses.

Caso n.” I —7 7. p 20 anos. Branca. Casada. Doméstica,

NOTA:

Natural e residente em Porto Alegre. Mainini ne.
gativo. A indagacio posterior indicou nao se tra-
tar de senhora grivida. :

A expressio “Sinais clinicons ge gravidez'’ gue usimes na deseri-
CE0 sumdaria dea NOSHOS 3508, sa refers, As NAUSeRs, vimitos, sin-
tomatologia apresentada pelas glandulas mamarias ¢ outras pe-
quenas particularidades que constituem os sinais e presuncin de
UMa gravides.



CASUISTICA ESPECIAL.

Compoe-se esta parte de 20 casos, que por apresentarem alguma
pecubaridade nos mereceram uma descricio & parte, visto que éles
vieram dar um testemunho de grande vaha em relagao a seguranca
€ a precisao da reacio de Galli Mainin,

Caso n.® 1 — L. D. F. — 29 anos. Branca. Casada hi 2 anos.
Doméstica. Natural e residente em Pérto Alegre.
Multigesta e primipara. Eumenorréica. Menarca
aos 13 anos. Apresentou amenorréia de 7 dias
(10/8/47) niuseas e vémitos leves: sensibilidade
aumentada dos seios. Suspeita clinica de gravidez.
Reacao de Mainini positiva aos 50 minutos; a rea-
cao de Friedman praticada 10 dias mais tarde deu
resultado positivo (18/8/47) bem como nova rea-
cao de Mainini. A evolucio clinica também con-
firmou os resultados laboratoriais, por mostrar uma
gestacao em evolucao.

Caso n® 2 — S 4. G. — 19 anos. Branca. Casada hj 2 meses.
Domeéstica. Natural de Caxias do Sul e residente
em Porto Alegre. Eumenorréica. Ciclo regular de
28 dias. Nunca teve atraso menstrual desde sua
menarca acs 15 anos. Nuligesta. Apresentou ame-
norréia de 5 dias (18/8/47). Nenhum sintoma
clinico evidente de gravidez, porém o fato de estar
com suas regras atrasadas de 3 dias, o que nunca
acontecera antes, levou-a a suspeitar de gravidez.
Reacio de Maimini positiva aos 55 minutos. Reacao
de Friedman negativa. Acompanhamos o caso. Pro-
cedemos a nova reacao de Mainini 15 dias mais
tarde, portanto aos 20 dias de amenorréila, obtendo
resultado positive em 60 minutos: nova reacio de
Friedman praticada no mesmo dia, deu resultado
positivo. Seguimos a evolucio do caso desta senhora
ate se encontrar em estado de gestacio com evolu-
¢ao mais ou menos de 2 meses e meio (15/10/47).
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Doméstica. Natural e residente em Pbrto Alegre.
Multigesta e multipara. Menarca aos 14 anos. Pe-
riodos de eumenorréia e periodos de dismenorréia.
Encontrava-se a paciente com amenorréia devida a
lactagao de sua filhinha com 6 meses de idade. Ha
pouco mais de um més (12/8/47) passou a apresen-
tar vomitos mais ou menos intensos, porém nio deu
maior importincia. Porém 10 dias mais tarde
(22/8/47), apds o inicio dos vOmIitos, passou a apre-
sentar metrorragias; surgiu entio a hipitese de
que esta senhora havia engravidado e encontrava-se
na mminéncia de um abérto. A reacao de Mainini
foi positiva aos 55 minutos. A confirmacio foi feita
pelo abdrto espontineo de feto de cérea de 3 meses,
que se verificou no dia seguinte ao da pratica da
reacao. Repetimos a reacio 6 horas apos o abdrto
tendo obtido resultado negativo.

P. M. — 29 anos. Mista. Casada hj 2 anos. Do-
méstica. Natural de Erechim e residente em Pérto
Alegre. Eumenorréica até 2 anos apds a menarca
que foi aos 13 anos. Dai por diante, Dismenorréica
com periodos de amenorréia (de 10 a 12 dias) em
solteira; apds o casamento sé apresentou amenorréia
apds engravidar. Primigesta e primipara. Encon-
trava-se em lactacic hi 5 meses, quando passou a
apresentar uma sintomatologia que levou 3 susperta
de gravidez; a reacio de Mainini foj positiva bem
como a de Friedman, sendo a primeira obtida em
60 minutos; a evolucio clinica veio confirmar uma
gravidez em curso.

R. M. F. — 20 anos. Branca. Casada hi um ano.
Domeéstica. Natural e residente em Porto Alegre.
Menarca aos 14 anos. Eumenorréica. Nuligesta.
Amenorréia de 10 dias (3/9/47). Reacio de Maij-
nini negativa; passados dois dias, eletuamos novo
Mainini ainda com resultado negativo, confirmado
por uma terceira reacio passados mais dois dias.
Encontrava-se a paciente entio a 14 djas de ame-
norréia. Aos 15 dias surgiu o fluxo menstrual, que
sofrera simplesmente um atraso.

A. A. — 27 anos. Branca. Casada hi 4 anos. Do-
méstica. Natural de Pérto Alegre e residente em
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Osério. Menarca aos 14 anos, apresentou por varias:
vézes periodos de amenorréia, até de 2 meses. Pri-
migesta e nulipara. Em (17/8/47) apareceu rela-
tando amenorréia de 3 meses. A reacao de Mainimi
fol negativa. Repetimo-la dois dias majs tarde per-
sistindo o resultado negativo e ainda dois dias maje
tarde, também com resultado negativo. Em
€29/9/47), tivemos noticias da senhora que mens-
truara 10 dias apés a tltima reacio.

P. A. M. — 21 anos. Branca. Casada hi 9 meses,
Doméstica. Natural ¢ residente em Pérto Alegre.
Menarca aos 14 anos; eumenorréia. Apareceu rela-
tando amenorréia de 12 dias (30/9/47). Nunca
antes tivera tal atraso. Imaginou estar gravida.
A reacao foi negativa, confirmada por mais duas
praticadas de dois em dois dias. A Mensiruacio
retardada surgiu no dia em que praticiramos a 3.2
reacao (4/10/47),

E. M. S. — 22 anos. Branca. Casada hi um més.
Doméstica. Natural de Estréla e residente em Péreo,
Alegre. Esta senhora teve sua menarca aos 15 anos,
sendo bem regulada em suas menstruacoes. Passou
a apresentar 20 dias apdés o casamento niuseas e
vomitos, suspeitando estar gravida. Procedemos i
reacao com o sapo, dois dias antes do dia em que
lhe deveriam aparecer as regras (15/9/47). O re-
sultado for negativo. Trés dias apos surgiu o fluxo
catamenial.

C. F. M. — 24 anos. Branca. Solteira (noiva).
Natural de Pérto Alegre e residente em Fsteio.
Esta senhorita baixara a uma enfermaria do Hos-
pital (Santa Casa de Misericérdia, enfermaria 23
— leito 22 — no dia 5/9/47) com sintomatologia
de um estado gripal. Relatou porém uma amenor-
réra de 2 meses, vomitos ¢ dor nos sejos. Menarca
aos 13 anos; foi sempre eumenorréica. Negou con-
tacto sexual. O exame ginecoléeico revelou himen
intacto, nio havendo, pois, nenhum sinal de deflora-
mento. Procedemos 3 reacio de Mainini e obtive-
mos resultado positivo intenso aos 50 minutos. Co-
municamos o nosso diagnéstico A paciente, que ten-
do sido interrogada com mais minacias, revelon in-
timidades com seu noivo. Acompanhimos o caso,
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cuja evolucao clinica confirmou a £estacao em curso.
Durante o tempo que o seguimos, procedemos a
duas novas reacoes de Mainini e uma de Friedman,
todas com resultados positivos.

Caso n.® 10 — J. P. C. — 20 anos. Mista. Casada hi um ano e melo.
Doméstica. Natural e residente em Pérro Alegre.
Primigesta nulipara. Menarca aos 13 anos; periodos
de dismenorréia e de eumenorréia. Surgiu relatandc
amenorréia de cérca de 30 dias (22/8/47), vémitos
e tonturas. A reacao de Mainini foi positiva aos
55 minutos. Obtivemos confirmacio clinica devide
a0 aboérto provocado pela paciente, 10 dias mais
tarde. A reacao procedida 8 horas apés o abérto
forneceu resultado positivo, e 10 horas apos, negativo.

Caso n.® 11 — V. A. — 28 anos. Branca. Casada hi 5 anos. Do-
mestica.  Natural e residente em Pérto Alegre.
Menarca aos 12 anos. Lumenorréica. Multigesta
e multipara. O caso ¢ idéntico ao anterior. A pa-
ciente apareceu (6/9/47) relatando amenorréia de
45 dias e uma sintomatologia suspeita de gravidez.
A reacio de Mainim foi positiva aos 50 minutos,
com grande mtensidade. Também neste caso tive-
mos a confirmacao clinica, em wvirtude de um
aborto de um feto de cérca de 2 meses provocado
pela paciente 4 dias mais tarde (10/9/47). Con-
seguimos a urina da mesma 5 horas apés o abérto
¢ obtivemos resultado negativo.

Caso n.” 12 — L. J. — 36 anos. Preta. Casada hi 10 anos. Do-
mestica. Natural e residente em Pérro Alegre.
Menarca aos 13 anos. Eumenorréica. Multigesta
e multipara. Baixou a Maternidade Mirio Totta
(27/8/47) relatando que se encontrava gravida de

meses, mas que ha 10 dias mais ou menos nio
sentia mais os movimentos fetais. FExaminada, ve-
rificou-se auséncia de batimentos cardiacos fetais.
Procedemos a reacio de Mainini que revelou re-
sultado negativo e afirmamos feto morto. Cinco
dias apds a paciente afirmou que novamente sentia
os movimentos do feto. Procedemos 4 nova reacio
com resultado negativo. Na dia seguinte houve
parto espontaneo com expulsio de feto morto de
7 meses.
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R. B. — 26 anos. Branca. Casada ha 3 anos. Do-
méstica. Natural de Santa Maria e residente em
Poreo Alegre. Menarca aos 14 anos com ciclos mens-
truais regulares (28 a 31 dias). Multigesta e se-
cundipara. No dia 20/8/47 apresentoil um quadro
agudo abdominal com sintomatologia intensamente
dolorosa na fossa iliaca E, lipotimias, nauseas e
vomitos, suores fries, Kstava em amenorréia de 20
dias e apresentava outros sinais de gravidez. O
fundo de saco de Douglas, puncionado, revelou =
existencia de sangue. Colhemos a urina desta se-
nhora e procedemos a reacio de Mainini obrendo
resultado positivo, em 50 minutos (o sapo estava
num ambiente amido ¢ a 50° de temperatura). A
mtervencio cirtirgica confirmou tratar-se de prenhez
tubaria réta i esquerda.

S. M. B. — 25 anos. Branca. Casada hi 3 meses.
Domeéstica. Nartural e residente em Pérto Alegre.
Mr:narca aos 14 anos. Dismenorréica. No dia

(3/9/47) apresentou quadro agudo abdominal com
sintomatologia dolorosa na fossa iliaca esquerda e
hpotimias. Amenorréia de 6 dias. Puncao do fundo
de saco de Douglas negativa. Reacio de Mainini
negativa apos 2 horas. A intervengao cirfirgica mos-
trou tratar-se de pediculo torcido de cisto de ovario.

. T. R. — 23 anos. Mista. Casada ha 2 anos.
Domeéstica. Natural e residente em Porto Alegre.
Menarca aos 14 anos. Dismenorréica. Nuligesta,
Apresentou no dia (22/9/47) um quadro agudo
abdominal com sintomatologia intensamente dolorosa
na fossa iliaca direita, vomitos, defesa muscular:
encontrava-se em amenorréia de 10 dias. Puncao
do fundo de saco de Douglas negativa. Reacao de
Mamnini negativa apés 2 horas. A intervencio cirtir-
gica executada, alids com o diagnéstico clinico pré-
vio de J’apendmte aguda, fo1 conlirmadora.

M. L. 0. — 24 anos. Branca. Casada ha 3 anos.
Doméstica. Natural e residente em Porto Alegre.
Menarca aos 13 anos. Eumenorréica. Primigesta e
primipara. Apresentou no dia 1.2 de outubro do
corrente ano, um quadro agude abdominal, com
sintomatologia dolorosa intensa na fossa iliaca di-
reita, lipotimia, vomitos e defesa muscular. Estava
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em amenorréia de 2 meses e 15 dias; nio havis
outros sinais evidentes de gravidez. Pungdo de
fundo de Saco de Douglas duvidosa. Reacao de
Mamini positiva aos 35 minutos (sapo em ambiente
tmido e a 50° de temperatura). A intervencio
cirlirgica mostrou tratar-se de prenhez tubaria réta
a direita.

A. 5. V. — 30 anos. Branca. Casada hi 6 Anos.
Doméstica. Natural de Passo Fundo e residente em
Pérto Alegre. Menarca aos 13 anos. Eumenorréica,
Multigesta e multipara. No dia 5 de setembro do
corrente ano, apresentou um quadro agudo abdomi-
nal com sintomas intensamente dolorosos na fossa
iliaca direita, defesa muscula r, estado sincopal; ame-
norréia de 35 dias; puncio do fundo de saco de
Douglas positiva (presenca de sangue ). Reacio de
Mainini positiva aos 50 minutos (sapo em ambiente
imido e a 50° de temperatura). A ntervencao ci-
rirgica processada mostrou tratar-se de gravidez
tubara rota 4 direita.

R. L. €. — 28 anos. Branca. Casada hi 3 anos,
Professbra. Natural e residente em Pérto Alegre.
Menarca aos 15 anos. Dismenorréica. Multigesta
e primipara. Surgiu no dia {12,/9/47) apresentande
um quadro agudo abdominal, com sintomas dolo-
rosos intensos na fossa iliaca direita, defesa muscu-
lar, vémitos, temperatura alta (3995). Amenor-
rela de 14 dias. A puncie do fundo de saco de
Douglas nio foi efetuada. Julgou-se tratar de apen-
dicite aguda. Mas a famflia informou que a pa-
ciente suspeitava estar grivida. Reacio de Mainini
negativa apos 2 horas. A INtErvengao eiriirgica
confirmou tratar-se de um caso de apendicite aguda.

M. T. 7. — 25 anos. Mista. Casada hi um ano.
Doméstica. Natural e residente em Pério Alegre.
Menarca aos 13 anos. Dismenorréica. Nuligesta.
Apresentou-se dia 26/9/47 com forte dor na fossa
iliaca esquerda, pequena defesa muscular, tempera-
tura de 39° forte corrimento vaginal, amarelo e
teado.  Estava em amenorréia de 18 dias, tendo
relatado que nunca tivera atraso menstrual tio
grande e julgava estar gravida, pois vomitava muito
nos Gltimos dias. O toque revelou um empastamen-
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to do fundo de saco lateral esquerdo. (0 diagnéstico
foi de anexite aguda esquerda; havia no entanto
suspeita de gravidez. A reacio de Mainini foi ne-
gativa apos duas horas. O tratamento médico féz
regredir o quadro da inflamacio anexial e a mens-
truacio surgin 20 dias apds o inicio da afeccio
aguda da paciente.

. N. S — 29 anos. Branca. Casada ha 4 anos.
Domeéstica, Natural e residente em Poérto Alegre.
Menarca aos 14 anos. Eumenorréica. Multigesta
e secundipara. Surgiu no dia 3/10/47, sintomato-
logia intensamente dolorosa na fossa iliaca direita,
estado lipotimico, defesa, muscular, subfebrl, vé-
mitos. Estava em amenorréia devido a lactacao do
2.9 titho, com idade de 7 meses. Nio suspeitava
de gravidez. Puncao do fundo de saco de Douglas
revelou colecio sanguinea. A reacio de Mainini foi
intensamente positiva aos 4 minutos (sapo em
ambiente tmido e a temperatura de 50°). A in-
rervencao circlirgica confirmou tratar-se de prenher
tubana réta 4 direita.
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1. — O sapo macho “Bufo Arenarum Hensel” é um 6timo
i 5 ] = g .
amimal de prova, para a priatuca de uma reacao biolégica para o
dragnostico precoce da gravidez, porque:

a) € um ammal de captura facil;

b) é um animal de pequenas exigéncias alimentares ¢ de ha-
bitacdo, resistindo bem ao cativeiro durante alguns meses;
Presta-se a pratica da reacido varias vézes;

d) ¢ de grande tolerincia 4 injecio de urina, mesmo quando
muito toxica.

2.9 — A reacao biologica de Galli Mainini tem por fundamentos
cientificos e bem estabelecidos, a luz dos modernos conhecimentos
da endocrinologia da mulher e da histofisiologia ¢ anatomia do apa-
relho urogenital dos batriquios, os seguintes pontos:

a) a secrecao de gonadotropina pela placenta;

b) a excrecio désse hormonio pela urina;

¢) a acio do mesmo sbbre as células de Sertoh dos testiculos
do sapo, liberando os espermatozides;

d) a expulsao dos espermatozdides do sapo, pela urina devido
a especial disposicao anatémica do seu aparelho urogenital.

3e A reacao de Galli Mainini é a melhor de quantas ate
hoje ja foram propostas para o diagnostico biologico da gravidesz,
porque:

a) a reagiao ¢ de absoluta seguranca, pois obtivemos 100%
de resultados certos, tanto negativos como positivos, até
a presente data;



b)

d)

e)
[}
o)

1)

i
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a reagao ¢ de grande precocidade, pois, desde os primeiros
dias que se seguem i uma amenorréia gravidica, ja se
surpreendem resultados positivos:

a reacao ¢ de extraordiniria sensibtlidade, pois mesmo com
urinas de pequena concentracio em gonadotropina corifinica,
ou muito diluidas, os resultados sio POSItIVOs;

a reacao ¢ de grande rapidez, pois fornece 1005 de resul-
tados positivos dentro das duas primeiras horas, sendo
95%, dentro da primeira hora. Os resulrados negativos
apos duas horas de observacio continuam sendo apos 24 e
36 horas. S6 excepcionalmente, quando a urina injetada
for muito diluida ou extremamente pobre em gonadotro-
pina, a reacao tardari mais:

a reacao ¢ de extrema simplicidade técnica;

4 reacao € muitissimo econdmicas

a reacao nao di margem a erros por falsa apreciagio sub-
jetiva da parte do técnico pois o elemento indicador é a
simples visualizacio microscopica, revelando a presenga ou
auséncia dos espermatozéides na urina do sapo;

a reacao ¢ de grande eficicia no diagnéstico  diferencial
entre a gravidez e tumores capazes de simuli-la (cisto de
ovario, mioma, etc.) devido % constante negatividade da
reacao nestes ultimos;

a reacao pode servir como elemento diagnéstico de extraor-
dinaria importineia, no caso dos tumores placentarios ( Mola
Hidatiforme e Coioepitelioma ), podendo-se para isso esta-
belecer uma reacio quantitativa;

a reacao constitui um grande elemento no diagndstico de
urgéncia nos casos de gravidez ecrdpica rota, pols os resul-
tados sao sempre positivos, quando precocemente realizada
i reacac;

a reacao serve como elemento diagnéstico na pesquisa da
vitalidade fetal, porém, sdbmente com resultados parciais,
pois, a negatividade da reacio afirma fero MOorto, enquanto
a positividade nao afirma feto vivo:

a reacao serve amda na indicacio da presenca dos restos
placentarios ativos apés abortos pois, a presenca déles de-
termina reagoes positivas,

+% — Com a reagao de Galli Mainini chegamos ao ponto alme-
jado em matéria de diagnéstico biologico da gravidez e cremos assim
poder afirmar, hoje, com muito mais razio que Ascheim em 1928,
que o problema ha tantos séculos procurade esta definitivamente
resolvido.
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