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DDS X Ritampicina

Comparacao da atividade terapéutica das duas drogas em
gémeos hansénicos

O. FERNANDES (*)

RESUMO - O autor observou os resultados terapéuticos da Rifampicina, comparados
com os do DDS, em oito gémeos hansénicos mais o pai de um dos pares de gémeos. A
Rifampicina mostrou-se, exceto num caso, muito mais rapida na regressao da baciloscopia, e
bem mais ativa no controle da sindrome tegumentar. Os doentes foram observados num pe-
riodo minimo de oito meses, sem que efeitos colaterais de monta fossem constatados. O DDS
foi usado na dosagem de 50 a 100 mg diarios, e a Rifampicina na dose de 450 a 600 mg por

dia.
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INTRODUCAO
Toda observacao terapéutica, de robustez organica, de heranca, genética,

notadamente se a droga testada for
relativamente nova no mercado, ou se
estiver sendo usada pela primeira vez
na doenca na qual a queremos testar,
baseia-se, principalmente, na cuidadosa
avaliacdo dos resultados obtidos e dos
efeitos colaterais da droga, observados
num numero razoavel de enfermos.
Quando comparamos os efeitos de dois
farmacos empregados na mesma doenca,
nao podemos esquecer que embora
igualmente enfermos, atacados pela
mesma entidade nosologica, os doentes
apresentam dissimilitudes de reacéo,

etc., isto sem contar a diferenca de
intensidade dos sintomas. E 6bvio que
isto ndo invalida os testes. Afinal uma
droga € mesmo para ser usada em doentes
de todos os tipos fisicos, raca e idade. A
comparacao ideal, entretanto, a maneira
mais exata de aquilatarmos os
resultados obtidos por uma ou mais
drogas seria testando-as em
organismos os mais semelhantes
possiveis, e portadores da mesma gradacio
sintomatica da doenca. Seria o ideal,
repetimos, mas quase impossivel de
conseguir-se na pratica.

(*) Chefe do Delgto. de Medicina Coletiva e responsavel pela Disciplina de Dermatologia da Faculdade de Ciéncias

da Saude (Fundag¢ao Universidade do Amazonas):
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édico do Dispensario Alfredo da Matta, Amazonas.
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MATERIAL E METODO

Contando, entre nossos pacientes
hansénicos, com oito gémeos, sendo
quatro deles (dois pares) univitelinos,
pensamos que a grande identidade de
Seus organismos nos iria permitir uma
avaliacdo quase que exata das possibi-
lidades terapéuticas de duas drogas.
Embora a casuistica fosse pequena,
seria uma experimentacdo bem mais
acurada do que se realizada em indivi-
duos dispares. A falta de meios mais
precisos, o critério usado para estabe-
lecer a identidade dos gémeos foi o da
semelhanca fisica, igualdade de medidas
corporais e grupo sanguineo, e histéria do
parto.

Era nosso primeiro pensamento avaliar
as possibilidades terapéuticas da
Kanamicina, mas trés contras se nos
apresentaram:

a) Um dos doentes ja havia iniciado
o tratamento com a Rifampicina.

b) Tememos o uso prolongado da
Kanamicina devido a sua alta toxici-
dade para o ouvido, embora Opromolla &
Almeida (6) ja tivessem constatado sua
elevada atividade, principalmente para
formas alongadas de bacilos.

c) Ja estavamos testando, num
outro grupo de doentes, a associacdo
DDS + Rifampicina.

Por estas razdes decidimos comparar,
em "nossos" gémeos, os resultados obtidos,
em separado, pelo DDS e pela
Rifampicina.

A Rifampicina € um potente antibiético
que tem sido usado nas mais diversas
afeccoes. Dourado e a. (4)
empregaram-na em cinquenta e cinco
casos de Leishmaniose tegumentar
americana, obtendo excelentes resultados.
No6s mesmos ja a usamos em seis doentes
com lesdes puramente cutineas (nenhum
acometimento mucoso) de
Leishmaniose, com éxito absoluto em
cinco casos (83,33%). Na tuberculose
pulmonar e na hanseniase a Rifampi-
cina ja foi testada, largamente, por
Chanalet et al. (3), Languillon (5) e
Serafino & Silvestre (7), entre outros.
Barbosa (1) (2) testou-a comparada
com o DDS e obteve 6timos resultados,
tanto na clinica como na negativacao
da baciloscopia. Wilkinson, Gago, San-
tabaya (8), usando-a em doses mais
baixas, chegaram a negativacdo da ba-
ciloscopia, em curto prazo, de onze entre
vinte enfermos. Estes autores chamam a
atencdo para o fato desta negativacao
depender muito mais da severidade do
caso e da duracao do tratamento do que
da dose empregada.

Nosso material foi dividido em dois
grupos de estudo. Um Virchowiano
composto por sete doentes: um par de
gémeos homozigotos e seu pai, um par
de gémeos heterozigotos e um outro par
de homozigotos, e um grupo tuber-
cul6ide composto por um par de hete-
rozigotos, dois doentes apenas, por-
tanto.

GEMEOS VIRCHOWIANOS

1° Par, homozigoto: sexo feminino,
dezessete anos, apresentando pratica-
mente o mesmo quadro clinico — Infil-
tracdo difusa de face e pavilhdes auri-
culares, poucas lesdes erittmato nodu-
lares disseminadas e espessamento de
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cubitais. O pai apresentava quadro
bem mais severo com esboco de mada-
rose, eventuais sangramentos nasais e
freqiientes surtos nodosos. Os trés
fazem parte de uma familia de sete
pessoas (pai, mae e cinco filhos), sendo
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cinco hansénicos. A mae, Mitsuda
fracamente positivo e um filho,
Mitsuda negativo, ndo apresentam,
até o momento, sinais da enfermidade.
O exame anatomo patologico dos trés
acusou numerosos BAAR, isolados e
em globias; hanseniase Virchowiana.
Muco e pele (+)

O tratamento iniciou-se em novembro
de 74. Uma das jovens foi tratada com
600 mg diarios de Rifampicina, o
mesmo sucedendo com o pai. A outra
foi prescrita a dose de 10 mg diarios de
DDS. Além de melhoras clinicas bem
mais rapidas e acentuadas nos doentes
tratados com a Rifampicina, o decrés-
cimo da baciloscopia foi extraordinaria-
mente mais rapido nestes doentes. A
irma que usava DDS "fez" mal perfu-
rante plantar aos trés meses de trata-
mento.

Os surtos nodosos do pai nao foram
impedidos pela Rifampicina mas tor-
naram-se mais espacados e (sic) menos
violentos. Nao observamos efeitos
colaterais.

*k*

2° Par, homozigoto: sexo masculino,
dezenove anos, com quase O mesmo
quadro clinico : lesdes erittmato nodu-
lares disseminadas, quirodactilos edé-
matocianosados, grande espessamento
de cubitais, neuro e artralgias. O laudo
anatomopatologico foi, para ambos,
?a)nseniase Virchowiana. Muco e pele
+).

O tratamento foi iniciado em janeiro
de 75. Um dos gémeos recebeu 450 mg
diarios de Rifampicina, dose logo au-
mentada para 600 mg diarios. O outro

iniciou uma terapéutica convencional
pelo DDS, iniciando com 25 mg diarios e
chegando aos 100 mg por dia. Também
com estes repetiu-se o resultado
anterior. O efeito sobre a baciloscopia
favoreceu largamente a Rifampicina e a
sindrome tegumentar, embora nao
acentuadamente como nos pacientes
anteriores, também regrediu mais
prontamente no doente que fez uso do
antibiético. As algias, em ambos os
casos, foram tratadas com Indometa-
cina, via oral (75 a 100 mg diarios).
Nao foram observados efeitos colate-
rais.
* k%

3° Par, heterozigoto: sexo mas-
culino, quatorze anos. O primeiro a
nos procurar apresentava placa erité-
mato edematosa no flanco esquerdo,
discreta infiltracdo difusa de face e de
pavilhdes auriculares. Ao examinarmos
seu Unico irmao, notamos lesao erité-
mato edematosa, tendendo para a cia-
nose, na regido gliutea direita; cubital e
auricular posterior esquerdos espes-
sados. Notavam-se poucas globias nos
cortes histologicos; muco e pele (+).

O tratamento iniciou-se em junho de
74. Um doente fazendo uso de 50 e
logo depois 100 mg diarios de DDS, o
outro usando inicialmente 450 mg diarios
de Rifampicina, dose aumentada aos
vinte dias para 600 mg diarios. A
Rifampicina mostrou-se mais ativa
tanto na negativacdo da baciloscopia
(muco e lesdes), como na melhoria do
quadro cutdaneo. Ao aumentarmos sua
dose, de 450 para 600 mg diarios, o
doente acusou nauseas discretas que
foram facilmente controladas.

GEMEOS TUBERCULOIDES

4° Par, heterozigoto: sexos mas-
culino e feminino, dezessete anos de
idade e quase o mesmo quadro clinico:
irmao com manchas hipocrémicas e
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eritémato hipocromicas, tricotiféides.
A irma apresentava lesées do mesmo
aspecto, porém mais numerosas;
anestesia do bordo cubital do braco
esquerdo e ligeira atrofia da
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eminéncia hipotenar do mesmo lado. A
baciloscopia da pele e do muco nasal foi
negativa e o exame anatomo patologico
foi compativel com o clinico: hanse-
niase Tuberculéide. A reacao de Mit-
suda, leitura na 4.a semana, constata-
mos nodulo eritematoso de 6 mm de
didmetro para o jovem e de 5 mm para a
moca.

Neste caso o controle foi bem mais
dificil, visto morarem, os doentes, em
outro estado, s6 vindo a consulta de
sessenta em sessenta dias. O rapaz ja
havia usado, anteriormente (sic — em
S. Paulo), a Rifampicina, mas nao a
tomava regularmente.

Iniciamos a terapéutica em dezembro
de 73. Ao irmao foram prescritas 460
mg diarias de Rifampicina e, a irma,

50 mg diarias de DDS. Aos quatro
meses de tratamento a moca ja apre-
sentava melhoras do quadro cutaneo,
enquanto que o estado do irméo con-
servava-se estacionario. Foi-lhe au-
mentada a dose de Rifampicina para
600 mg diarios, e mesmo assim nao
houve beneficios. Apds seis meses de
tratamento infrutifero com o antibi6tico,
substituimo-lo por 50 mg diarios de
DDS, e logo constatamos que o
doente comecava a obter progressos.

Como acentuamos, neste caso nao pu-
demos manter um estrito controle sobre os
pacientes. Talvez a falta de assiduidade
ao tomar a droga, ou um efeito
colateral incémodo (que ndo nos foi
revelado), tenham prejudicado a atuacdo
da Rifampicina.

CONCLUSAO

Constatamos que a Rifampicina mos-
trou-se, exceto num caso (obscuro)
mais ativa que o DDS, tanto no con-
trole & sindrome tegumentar como na
diminuicdo e negativacdo da bacilos-
copia. Por seu custo, a droga ndo pode
ser considerada como de eleicio para o

tratamento de massa, mas talvez possa
ser usada com droga de "choque", vi-
sando uma rapida negativacdo da
baciloscopia. Isto conseguido, a tera-
péutica convencional com o DDS seguiria
seu curso.

SUMMARY

The author compares the therapeutic results
of Rifampicin and DDS in eight twins (plus
one father), suffering from hanseniasis (lep-
rosy). Both the improvement of the cuta-
neous lesions and the bacilloscopic decrease,
were much quicker with the Rafampicin, in

all cases except one, in which the Rifampicin
did not act. The patients were observed at
least for eight months, and showed no im-
portant side-effects. The DDS doses ranged
from 60 to 100 mg daily and the Rifampicin
doses varied from 460 to 600 mg daily.
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