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BANCO DE TESES EM HANSENOLOGIA
THESIS IN HANSEN'S DISEASE

OLIVEIRA, Neuza Serra. Estudo sobre a percepcdo da hanseniase
pela dientela e profissionais de satde no Centro de Salde Especial no
municipio de Dourados-MS. Campo Grande, dezembro, 1987.
75p. Monografia (Sanitarista). Curso Descentralizador de Salde
Publica.

Realizou-se a pesquisa com o objetivo de conhecer a
percepcdo da hanseniase pela clientela e por profissionais de
salde do Centro de Saude Especial de Dourados.

A coleta de dados, foi feita por intermédio de entrevistas,
aplicadas no periodo de 01 a 30 de setembro de 1987,
abrangendo um total de 114 entrevistados, dos quais 27 sao
profissionais de salde e 87 sao clientela do Centro de Saude
Especial.

Os resultados mostram que 60% desses profissionais tem
conhecimentos sobre as manifestacGes iniciais, transmissao,
tratamento e cura. E que, somente 8% aceitaram,
normalmente, a patologia hansénica, caso a contraissem.

Na clientela, verificou-se que 88% dos entrevistados
desconhecem a doenga e o termo "lepra" tem, ainda, uma
conotagcdo marcadamente negativa.

A percepcao da populacdo pesquisada, continua, sendo
aquela imagem biblica do "leproso" perdendo partes do corpo,
muito contagiosa, de facil transmissibilidade e incuravel. E que
apesar de ser uma doenca milenar, continua, estigmatizada e
seus portadores sofrem mais pelos preconceitos sociais, do que
propriamente pelas manifestagdes somaticas que apresentam.

VIEIRA, Antonio Eudimilson. Avaliacdo da densidade éssea em
pacientes com hanseniase dimorfa e virchowiana. Sdo Paulo,
1998. 74p. Dissertagdo (Mestre em Reumatologia). Universidade
Federal de S&o Paulo. Escola Paulista de Medicina.

Introducdo: A alta prevaléncia de insuficiéncia gonadal em
homens com hanseniase, com as formas virchowiana e dimorfa,
sugere que a osteoporose pode ser um problema nesses
pacientes.

Objetivo: Avaliar a densidade dssea de homens com
hanseniase, formas virchowiana e dimorfa, bem como verificar a
possivel correlagdo entre densidade dssea e niveis de LH e
testosterona.

Pacientes e métodos: 51 homens brancos com
hansenfase (37 de forma virchowiana e 14 dimorfa), com média
idade de 45,2 anos (26 a 60 anos) e tempo de doenca 6,8 anos
(2 a 40 anos) foram estudados. Pacientes, utilizando drogas ou
com qualquer doenga que reconhecidamente afete o

metabolismo dsseo, foram excluidos do estudo. A densidade
Ossea da coluna e fémur foi medida, utilizando densitémetro de
dupla-emissdo de raio x (Lunar — modelo DPX) Calcio, fosforo,
fosfatase alcalina, testosterona e LH foram medidos em todos os
pacientes.

Resultados: 41/51 (80%) dos pacientes apresentaram
perda de massa Ossea (osteopenia/osteoporose); 32/41 (78%)
tinham a forma virchowiana e 9/41 (22%) a forma dimorfa, 46%
apresentaram perda no fémur, 20% na coluna e 34% nos dois
locais. Osteoporose esteve presente em 16/37 (43%) dos
pacientes com a forma virchowiana e em apenas 1 com a forma
dimorfa (p=0,03). Niveis baixos de testosterona foram
encontrados em 19/51 (37%) dos pacientes. Nao houve
correlagdo entre densidade dssea e niveis de testosterona e LH.

Conclusoes: A perda de massa dssea foi significativa nos
pacientes com hanseniase, principalmente nos virchowianos.
Baixos niveis de testosterona podem ter contribuido para essa
perda, mas, ndo encontramos correlagdo significante com a
densidade dssea. A etiopatogenia da osteoporose em homens
com hanseniase necessita futuras investigagoes.

FRANCA, Emmanuel Rodrigues de. A UVB - suscetibilidade na
hanseniase. Rio de Janeiro, 1996. 142p. Tese (Doutor em
Medicina). Universidade Federal do Rio de Janeiro. Faculdade
de Medicina.

Fundamentos - A radiagdo ultravioleta é capaz de
modificar as respostas imunoldgicas mediadas por células nos
modelos animais e no homem. Esta bem estabelecido que ela
pode interferir no comportamento das infecgdes virais, fungicas,
helminticas e bacterianas. As células de Langerhans
representam a forma inicial e principal de contato do sistema
imunolégico com os antigenos ambientais, dentre eles os
bacterianos. A radiagdao ultravioleta promove uma deplecao
quantitativa e funcional destas células, possibilitando uma
resposta organica alterada a invasdo de microrganismos. Existe
possibilidade de que a infeccdo pelo M. leprae seja afetada por
estes fenémeno.

Objetivos - Os objetivos deste trabalho foram: determinar
através do uso do dinitrociorobenzano (DNCB) a freqiiéncia de
individuos UVB-suscetiveis (UVB-S) e UVB-resistentes (UVB-R)
nos diferentes grupos clinicos de hansenianos e no grupo
controle; tentar estabelecer se existe relacdo entre a UVB-
suscetibilidade e a resposta a reagdo de Mitsuda nos individuos
estudados; detectar a incidéncia de lesdes hansénicas nas formas
cliinicas I, TT e BT em areas normalmente expostas e nado
expostas 2 radiacdo ultravioleta.
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Metodologia - Foram selecionados 186 voluntarios
divididos em 2 grupos. Um grupo controle com 64 individuos e
um grupo de 122 hansenianos. Os hansenianos foram
identificados de acordo com os critérios clinicos e
histopatolégicos da classificagdo de Ridley e Jopling e foram
submetidos ao teste de Mitsuda. Em todos, foi determinada a
dose eritematoas minima (DEM) de UVB. Vinte e quatro horas
apos foi aplicada uma dose de 2000 pg de DNCB numa area
média ou baixa do dorso irradiada com 4 DEM, sendo
realizada a leitura deste procedimento 48 horas apds. Depois de
trinta dias foram aplicados em uma area ndo irradiada 50 ug
de DNCB, sendo a leitura feita 48 horas apos a aplicagdo. Em
3 individuos foi verificado o comportamento das células de
Langerhans, apds identificacdo pela proteina S-100, na pele
normal e na pele contralateral iradiada com 4,5 KJ/m2 de UVB.

Resultados - O grupo TT mostrou 67,25% de individuos
UVB-R e 32,25% de individuos UVB-S. O grupo BT revelou que
75% dos individuos eram UVB-R e 25% UVB-S. Os grupos I e BB
também apresentaram percentuais proximos ao grupo controle,
ou seja, no grupo I havia 69,23% de individuos UVB-R e 30,77%
de individuos UVB-S e no grupo BB 66,67% eram UVB-R e
33,33% UVB-S. No grupo BL, com 2 individuos, 1 foi UVB-S e o
outro UVB-R. No grupo LL, havia 36,11% de UVB-R e 63,89%
de UVB-S. Dentre todos os pacientes hansenianos UVB-S 47%
foram representados por doentes da forma LL. Os individuos da
amostra, ndo portadores de hanseniase e avaliados pelo mesmo
protocolo, desenvolveram hipersensibilidade de contato (CHS)
em 70,31% dos casos (UVB-R) enquanto que 29,69% UVB-S)
ndo desenvolveram a CHS. Nas formas clinicas I, TT e BT
verificou-se que 80,14% das lesdes estavam localizadas em areas
mais freqlientemente expostas a radiacdo ultravioleta. Dentre os
pacientes hansenianos, excuidos os ndo reatores, a leitura do
didmetro médio da papula resultante da reacdo de Mitsuda foi de
4,67 mm nos individuos UVB-S e de 5,38 mm nos UVB-R.
Houve reducdo de 56,17% no nuimero de células de Langerhans
(CL) numa area irradiada com 4,5 KJ/m2 de ultravioleta B em
relacdo a drea contralateral ndo irradiada.

Condlustes — Este estudo concluiu que os individuos
portadores das formas I, TT, BT e BB da hanseniase apresentaram
percentuais de UVB-suscetibilidade semelhantes aos da
populagdo normal; a UVB-suscetibilidade na forma LL foi de
aproximadamente 64%, sugerindo a hipotese de que os
individuos UVB-S tendem a desenvolver formas mais graves de
hanseniase. Na reacdo ao antigeno de Mitsuda, excluidos os ndo
reatores, a leitura do didmetro médio da papula resultante desta
reacdo ndo diferiu entre os individuos UVB-S e os UVB-R. Nas
formas dlinicas I, TT e BT a grande maioria das lestes (80,14%)
estava localizada em dreas mais freqlientemente expostas a
radiacdo ultravioleta.

PADOVESI, Evandro José. Avaliagdo do glicolipidio fendlico
(PGL-I) no diagnéstico da hanseniase. Londrina, 1996. 98p.
Dissertacdo (Mestre em Microbiologia). Universidade Estadual
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de Londrina.
Foi realizada uma avaliacdo do teste de aglutinacdo das

particulas de gelatina contendo o antigeno sintético glicolipidio
fendlico trissacaridico (PGL-I) no sorodiagndstico da hanseniase
(MLPA). Os pacientes foram separados de acordo com suas
formas clinicas e tempo de tratamento, totalizando 1011
amostras.

Nos pacientes paucibacilares (MHI e MHT), o teste MLPA
ndo foi eficaz no diagndstico sorolégico e no acompanhamento
dos pacientes em tratamento.

Nos pacientes multibacilares (MHB e MHV), o teste MLPA
demonstrou ser bastante sensivel e espedifico e promissora a sua
utilizacdo no diagndstico, no acompanhamento de pacientes
multibacilares em tratamento, no diagndstico de contatos
hansenianos (suspeitos) e também no diagndstico precoce de
portadores sadios, sem sintomas aparentes (infecgdo subclinica).

Para verificacdo da qualidade de um determinado teste
soroldgico, a Organizacdo Mundial da Saude (O.M.S.)
recomenda que se determine o fndice Kappa, utilizando como
padrdo o teste de ELISA. O teste de aglutinacio MLPA
apresentou o fndice Kappa de 0,852, dassificado como perfeito
(grau mais elevado de Indice Kappa).

Os resultados do teste de MLPA foram também
comparados com os resultados da bacterioscopia durante o
tratamento dos hansenianos e se mostrou mais sensivel
apresentando um decréscimo mais lento dos titulos
sorolégicos do que a queda dos indices bacterioldgicos.

Devido a sua especificidade, sensibilidade, facilidade de
execucdo e baixo custo, o teste soroldgico MLPA associado a
bacteriologia e intradermoreacdo de Mitsuda constitui um teste
bastante adequado no diagndstico da hanseniase, principalmente
da forma dinica mais grave da doenca, a Virchowiana.

SANTOS, Itamar Belo dos. Reatividade da lesdo cutanea de
hanseniase (tuberculbide e dimorfa tuberculbide) a imundgenos
epicutaneos e intradérmicos. Rio de Janeiro, 1996. 64p.
Dissertacdo (Mestre em Dermatologia). Universidade Federal do
Rio de Janeiro. Faculdade de Medicina.

Fundamentos - A umunidade celular participa de modo
decisivo na definigdo da forma dlinica de hanseniase apresentada
pelo paciente. A pele, através dos queratindcitos, linfécitos e
células de Langerhans partidpa deste processo imune. Na lesdo
cutdnea da hanseniase sdo encontradas alteracdes nestas
estruturas. Encontramos 2 pacientes de doencas da pele, cuja
extensdo foi delimitada pela lesdo cutdnea de hanseniase,
demonstrando comportamento imunolégico da lesdo de
hanseniase diferente da pele sadia do mesmo paciente.
Objetivos - Verificar experimentalmente, através do teste
epicutaneo com DNCB e intradérmico com candidina, se na
lesdo cutanea da hanseniase TT e BT existem modificacbes da
imunidade celular em relagdo a pele aparentemente normal do
mesmo paciente. Detectar estas alteragdes através da resposta



clinica, exame histopatolégico e estudo imunohistoquimico,
realizados nos locais de aplicacdo dos testes.

Metodologia - Foram selecionados 39 voluntarios portadores de
hanseniase TT e BT. Em 26, foi aplicado a reacdo epicutédnea com
DNCB e em 13 a intradérmica com candidina. Os resultados
destes testes foram avaliados: a) pela aferigdo da resposta clinica
aos imundgenos aplicados; b) pelo estudo histopatoldgico com a
coloracdo hematoxilina-eosina da intensidade e composicao do
infiltrado presente no local de aplicagdo dos mesmos e c) pelo
exame imunohistoquimico, com marcadores CD-45, CD-20,
CD-45R0 e Proteina S-100 para os componentes celulares.
Resultados - A resposta clinica a aplicagdo epicutdnea do
DNCB na lesdo de Hanseniase TT e BT foi significativamente
maior do que na pele sadia do mesmo paciente. Ndo houve
diferenga significativa com a aplicagdo intradérmica da
candidina nestes locais.

A intensidade do infiltrado celular resultante da aplicacao
do DNCB na lesdo de Hanseniase (TT e BT) foi maior do que na
pele sadia, com significado estastistico. Ndo foi encontrada
diferenga com valor significativo da intensidade deste infiltrado
na reacao com candidina.

A composicdo do infiltrado celular, tanto para a candidina
como para o DNCB, foi a mesma nos dois locais, salvo a
presenca de celulas epitelidides encontradas no local da
aplicagdo do DNCB sobre a lesdo de hanseniase em 19 dos 26
testados.

As CL apresentaram diminuigdo significativa de nimero
nos locais de aplicacdo do DNCB, permanecendo este nimero
inalterado nos locais testados com candidina.

Conclusoes - Este estudo demonstrou experimentalmente que
a lesdo cutanea de hanseniase (TT e BT) responde de modo mais
intenso ao imundgeno aplicado por via epicutdnea do que a pele
sadia do mesmo paciente. A resposta ao imundgeno aplicado por
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se que a hanseniase (TT e BT) interfere na reatividade da pele ao
nivel de lesdo cutdnea e que as células de Langerhans ndo
participam desta reatividade.

SALES, Anna Maria. Parametros séricos de reatividade
imunologica na reagdo reversa. Rio de Janeiro, maio, 1999.
109p. Dissertagdo (Mestre em Dermatologia). Universidade do
Rio de Janeiro. Faculdade de Medicina.

Foram estudados 21 pacientes portadores de hanseniase
multibacilar, classificados segundo critérios de Ridley e Jopling,
que durante o tratamento especifico da hanseniase,
apresentaram episodio de reacdo reversa.

Foram selecionados alguns marcadores séricos para
avaliagdo da atividade imunolégica Estes foram dosados
durante o episodio reacional e apds sua regressio com O
tratamento. Os marcadores avaliados foram a
neopterina, a alfa 2microglobulina, a adenosina
deaminase, o fator de necrose tumoral e os receptores
soluveis 1 e 2 do fator de necrose tumoral.

Durante a reagao reversa os marcadores apresentaram-se
elevados, decaindo com o tratamento. A neopterina foi entre os
marcadores dosados, aquele que se mostrou elevado com maior
frequéncia durante a RR.

O nosso estudo sugere que os episodios de reagdo reversa
representam uma exacerbacdo sistémica da resposta imune
celular, que pode ser acompanhada pelo monitoramento de
marcadores séricos. O valor desses marcadores, conjunta e
isoladamente, para o diagndstico, progndstico e para a
avaliacdo da resposta terapéutica ainda necessita ser melhor
estabelecido. A demonstragdo da elevacdo desses
marcadores indica a necessidade de uma abordagem clinica
da reacdo reversa, tal qual em outras patologias, que
envolvem mecanismo imunoldgico de lesdo tecidual.
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