VALORES DO ENXOFRE, COBRE E MAGNESIO NO SORO SANGUINEO
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O metabolismo do enxodfre, cobre e magnésio tem sido, nestes ultimos
anos, objeto de varios estudos. Entre nds, De Jorge e col.?. 8 9 determina-
ram seus valdres normais no sangue, liquido cefalorraqueano (LCR) e urina.
Canelas e col. 1.2 3,45 estudaram o metabolismo désses elementos em algu-
mas afegbes neurolégicas.

MATERIAL E METODOS

Nosso estudo se baseia em 25 casos de traumatismos cranio-encefélicos recen-
tes atendidos no Pronto Socorro do Hospital das Clinicas. Nesta série, 22 pacientes
eram do sex0 masculino e 3 do feminino; 19 eram da raca branca, 5 pretos ou pardos
e um amarelo; a idade variava de 17 a 70 anos.

A determinacdo do cobre foi realizada pela reacdo do dietilditiocarbamato de
s6dio (De Jorge e col.8); para o enxéfre inorganico foi usado o método turbidimé-
trico (De Jorge e col.®); o magnésio foi determinado pelo método do titd amarelo
e mmeio alcalino (De Jorge e col. 1),

Os resultados obtidos nas dosagens foram relacionados com o estado de conscién-
cia dos pacientes e com a aspecto do LCR, sendo constituidos, assim, trés grupos:
1 — pacientes conscientes e com LCR hemorrdgico (7 casos); 2 — pacientes incons-
cientes e com LCR hemorragico (11 casos); 3 — pacientes conscientes e com LCR
limpido (6 casos). Um quarto grupo (pacientes inconscientes com LCR limpido) foi
desprezado, por constar apenas de um caso.

Foi feita a anélise estatistica dos resultados em relacdo aos valéres normais 7-8-9,
usando-se a comparacao entre médias pelo célculo do intervalo de confianca para
959% de probabilidade.

RESULTADOS

Os resultados estdo representados na tabela 1 e nos gréficos 1, 2 e 3.

COMENTARIOS

O estudo estatistico permitiu tirar as seguintes conclusdes:

1. Enxéfre: Nao ha diferen¢a estatisticamente significante nos valéres ob-
tidos no sangue dos trés grupos em relacdo ao normal nem entre si; 0s
valdres dos grupos de pacientes inconscientes + LCR hemorragico e de
pacientes conscientes + LCR limpido tendem, porém, a ser maiores que
os valores normais. O grupo de pacientes conscientes + LCR limpido
apresentou valdres de enxdfre no LCR significativamente maiores que
os normais, nao diferindo, porém, dos outros dois grupos. Os valores do
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Enxofre (mg/100 ml) Magnésio (mEq/1) Cobre (ug/100 ml)
minimo méaximo minimo maximo minimo maximo

No sbéro sangiiineo

C-H 1,220 2,300 1,615 2,248 87 236
I-H 1,480 2,260 1,802 2115 110 155
C-L 1,510 2,090 1,325 2,432 97 224
normal 0,800 1,545 1,925 2,153 90 125

No liquido cefalorragqueano

C-H 0,560 0,700 2,015 2,836 9 34
I-H 0,610 0,830 2,315 2,816 25 37
C-L 0,680 1,040 1,978 2,627 4 52
normal 0,460 0,620 2,178 2,360 30 50
Tabela 1 — Valdores de enxofre, magnésio e cobre mo 86ro sangiineo e mno lquido
cefalorraqueano: C-H = pacientes conscientes e com LCR hemorrdgico; I-H = pa-
cientes inconscientes € com LCR hemorrdgico; C-L = pacientes conscientes e com

LCR limpido.
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Grdfico 1 — Intervalos de confianca (95%) da wmédia dos wvalbéres de

enxéfre mo 86ro sangiiineo e no liquido cefalorraqueano (LCR) nos pa-
cientes com traumatismos crdnio-encefdlicos recentes. Comparacdo com
os wvalbéres normais.
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Grdfico 3 -— Intervalos de confianca (95%) da média dos valéres de
cobre no s6ro sangiineo e mo liquido cefalorraqueano (LCR) nos pacientes
com traumatismos crdnio-encefdlicos recemtes. Comparacdo
com 08 valdres normais.

grupo de pacientes inconscientes + LCR hemorragico tendem a ser maio-
res que os normais no LCR.

2. Magnésio: Os trés grupos nao diferem estatisticamente entre si nem dos
valores normais, tanto para os valdéres enconirados no sangue como para
os encontrados no LCR; os valores do magnésio no LCR no grupo de pa-
cientes inconsciente + LCR hemorragico tendem, entretanto, a ser maio-
res que Os normais.

3. Cobre: Nao ha diferenca estatisticamente significante nos valores do co-
bre no sangue e no LCR dos trés grupos nem em relacdo ao normal nem
entre si. Os valores no LCR do grupo de pacientes conscientes + LCR
hemorragico tendem a ser menores gue os normais.

RESUMO

Foram feitas dosagens de enxodfre, sobre e magnésio no sangue e no li-
quido cefalorraqueano (LCR) de 25 pacientes com traumatismos cranio-ence-
falicos recentes. Dos trés grupos em que foram classificados os casos, o gru-
po com pacientes inconscientes com LCR hemorragico foi o mais fre-
quente (11 casos). A dosagem do enxOfre no LLCR do grupo de pacientes
conscientes com LCR limpido mostrou nitido aumento em relacdo & taxa nor-
mal. Nas demais dosagens houve, apenas em alguns casos, tendéncia dos
valores em se dissociar do normal.

SUMMARY

Sulfur, copper and magnesium contents in blood and in cerebrospinal fluid
of patients with recent cranio-cerebral trauma.

The contests of sulfur, copper and magnesium in the blood and cere-
brospinal fluid (CSF) of 25 patients with recent cranio-cerebral trauma were
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determined. From the three groups in which the cases were classified, the
group of unconscious patients with hemorragic CSF was the most frequent
(11 cases). The values of sulfur in the CSF in the group of conscious
patients with clear CSF were significantly higher than the normal levels.
In the other cases there was only, in some cases, a tendency of the values
to dissociate from the normal levels.
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VALORES DE GLICOSE, UREIA E CERULOPLASMINA NO SANGUE EM
PACIENTES COM TRAUMATISMOS CRANI-ENCEFALICOS RECENTES

DARCY DE FREITAS VELLUTIN}
Francisco Bastos DE JORGE

Pesquisando a literatura ndo encontramos trabalhos nos quais houvessem
sido estudadas as variacbes que poderiam ter a glicase, uréia e ceruloplasmina
do sangue nos casos de traumatismos cranio-encefalicos recentes.

MATERIAL E METODOS

Nosso estudo se baseia em 25 casos de traumatismos cranio-encefilicos recentes
atendidos no Pronto Socorro do Hospital das Clinicas. Nesta série, 22 pacientes eram
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do sexo masculino e 3 do feminino; 19 eram da raca branca, 5 pretos ou pardos
e um amarelo; a idade variava de 17 a 70 anos. A determinacdo da glicose foi feita
pelo método de Somogyi modificado por Nelson3 A dosagem da uréia foi feita
pelo reagente de Ehrlich modificado (p-dimetilaminobenzaldeido) descrito por Levine,
Leon e Steigmann, simplificado por De Jorge e Cintral, A atividade cobre-oxidase
(ceruloplasmina) foi determinada pelo método de Houchin (De Jorge e Canelas?).

Os resultados obtidos nas dosagens foram relacionados com o estado de cons-
ciéncia dos pacientes e com o aspecto do liquido cefalorraqueano (LCR), sendo cons-
tituidos, assim, 3 grupos: 1 — pacientes conscientes e LCR hemorragico (7 casos);
2 — pacientes inconscientes e LCR hemorrédgico (11 casos); 3 — pacientes conscientes
e LCR limpido (6 casos). Um quarto grupo (paciente inconsciente e LCR limpido)
foi desprezado por constar apenas de um caso.

Foi feita a andlise estatistica dos resultados usando-se a comparacdo entre
médias pelo calculo do intervalo de confianca para 95% de probabilidade.

RESULTADOS

Os resultados estdo representados na tabela 1 e nos graficos 1, 2 e 3.

COMENTARIOS

O estudo estatistico nos permitiu tirar as seguintes conclusées:

1 — Ceruloplasmina — n&o ha diferenca ,estatisticamente significante, nos
valores do sOro sangiiineo dos trés grupos em relacio ao normal e entre si.

2 — Uréia — os valores do grupo paciente inconsciente — LCR hemorra-
gico sdo significativamente maiores que os valéres normais, mas nao dife-
rem dos outros grupos, que por sua vez ndo diferem nem dos valéres normais
entre si. Os valdres do grupo de pacientes conscientes — LCR hemorragico
tém, porém, tendéncia a ser maiores que os valdéres normais.

Ceruloplasmina

Glicose (mg/100 ml) Uréia (mg/100ml) (mg/100 ml)
sangue total sangue total N ”
sbro sangiiineo
minimo maximo minimo maéximo -
minimo méximo

C-H 76,7 115,5 36,1 75,2 24,2 44,7
I-H 106,4 145,7 44,5 76,4 30,3 37,0
C-L 85,0 118,5 27,4 67,8 29,9 42,8
normal 60 100 21,2 40,0 27,4 39,8
Tabela 1 — Valores de glicose, uréia e ceruloplasmine no saengue: C-H = pacientes

conscientes € com LCR hemorrdgico; I-H = pacientes inconscientes e com LCR he-
morrdgico; C-L = pacientes conscientes e com LCOR limpido.
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GRAFICO 1 — Intervalos de con-
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sangiiineo de pacientes com trau-
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3 — Glicose — os valdres do grupo de pacientes inconscientes — LCR he-
morragico sdo significativamente maiores que os valdres normais, mas néo
diferem dos outros grupos que por sua vez nao diferem nem dos valdores nor-

mais nem entre si.
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RESUMO

Foram feitas dosagens de glicose, uréia e ceruloplasmina no sangue de
25 pacientes com traumatismos cranio-encefalicos recentes. Dos trés grupos
em que foram classificados, o grupo de pacientes inconscientes com LCR he-
morragico foi o mais frequente (11 casos). A dosagem da uréia e da glicose
no sangue do grupo de pacientes inconscientes com LCR hemorragico mos-
trou nitido aumento com relagdo & taxa normal. Nas demais dosagens hou-
ve apenas, em alguns casos, tendéncia dos valores em se dissociar do normal.

SUMMARY

Glucosis, urea and ceruloplasmin contents in the blood of patients
with recent cramio-cerebral trauma.

The values of glucosis, urea and ceruloplasmin in the blood of 25 patients
with recent cranio-cerebral trauma were determined. From the groups in
which the cases were classified, the group of unconscious patients with he-
morragic cerebrospinal fluid (CSF) was the most frequent (11 cases). The
urea and glucosis in the blood of the unconscious patients with hemorragic
CSF were significantly higher than the normal levels. In the other cases
there was only, in some cases, a tendency of the values to dissociate from
the normal levels.
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