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~ematurias renaes angioneuróticas

9ref. tAmerice Daleria

n., 28 annos, brevilineo, caixeiro-viajante. Aos 20 annos contratu:
gonJ-blenorrhagia, curada em minha clinü:a. Infirma malaria e Ines.
Wa~:-'ermann e Kahn no sangne negativos. Tem usado ~n4, Bi e lIg., de
vez 011 quando.

Afasto a constipação. Inexistem traços hemophilicos, ou tubercu..
losol:l.

Ha dois ann08 teve as primeiras hematul'ias totaes, sem
coalhes, na viajem de trem paraS. Paulo. Repouso, injecções
ergotina e adrenalina, estancaram-n 'as. O lnedico limitou-se ao trata·
mento symptomatico.

Quasi cineo mezes depois teve novas hemorrhagias totaes. Utilizo
a mesma therapeutica. :Mais quatro vezes accusou identicas hemorrh,l­
gitS, com e sem coalhos. As tres ultimas levaram mais tempo a ceder:
dez a doze dias, emquanto que as primeiras duravam seis a oito.
intervallos das hemorrhagias tambem tem sido menores. Ha um mez
hemorrhagias têm zombado de todas as therapenticas. Snrprehendenuu­
no em. BeUo-Horizonte, mas vem á minha e1inica, pois já lhe
"em tirar o rim". Durante e após a viagem as hemorrhagias augmen­
1,a1'am. Pallido, temperatura no recto 37°, pulso radial 120,
mas hypotenso, pressão arterial 12 x 8 (Vaquez-Laubry). Inexistem dô­
res espontaneas ou á pressão. Cystoscopia: capacidade ~320 cc.
e orificios Ul'eteraes integros. Ejaculações rythmicas, mas sempre san­
guineas. Pacil catheterismo bi-ureteral: R. D.: Ul'éa 7,5 por 1.000;
Oh101'etos 4,2 por 1.000, numerosas hematias, poucos bem con­
servados, ausencia de cylindl'os, pús, ou germes. H. E.: 1)réa 7,8
1.000; ch101'etos 4,5 por 1.000, abundantes hematias, alguns
1101'111a88, ausencia de cylindl'os, pús, ou germes.
(indig'o-carmin) - G minutos em ambos os rins. j~zotemia 0,50.
cemia 1,032. Heserva alcalina 54. V'On Pirquet negativo. Liquido
phalo-rachiano: Pressão inicial 13, terminal 8, uréa 0,30 por litro,
cose 0,55, albumina 0,20, chloret08 7 grammas. Reacções de
negativmt

Exames directos e culturas cIos baeillos ele Koch nas urinas veSlCae~

e renaes no meio de IJoewenstein foram negativos, bem como a inocnla.­
ção experimental. Globulos vermelhos 3.100.000; globulos brancos 5.800;
hemoglabina 0,22.

Indice leucocytario: polynucleares neutrophilos 59; lymphocytos 28)
fórmas ele transição 7. Grandes mononucleares 4, 2, baso-
philos O; anisocytóse; poikylocytóse. As urographias instrumentaes
tram-se integras.
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dias e a cnra nltrapas-
cederam.

c1atc1 de

SubmeLto H. ao repcmso. lacteo-fructo-ve:getariana, son-
da, de c1emOl'é1 bi-lateral nos ul'eteres durante .:l8 horas e insulina. Da
insulina uso 50 de <:ac1a \'('Z, meia hora antes do almoço e jan­

c1nnmte 25 dias. sem episoc1ios hypog1ycemiantes. Descansou duas
semanas e ontra série. sob a mesma orientação. O estado geral é
'üll1ro. As

O ultimo exame
dois aIJllOS e melO.

PrefÍl'o a etiqueta de 7/(')Ju!furias rei/aes all[jionenróticas, Ú moda de
IJancereaux e Klemerel'. :Ua lllel'he e 11 ('mot Ii'l'i:t
essencial "sine-causa". Israel e :JIarioD Cllalllam nephrite helnatnrica.

falia em IIc)JIo})lIilio renal. --i\ de nelJhTal[jia helnatn-
(Sabatier) tem conceito mais restricto. As pyelO'-ne1Jhrites hema-

que Henzo Pecco e G. Balderi estudaram, enquadram-se em con­
diYersa. No men easo 11:1\'ia exclusivamente hematuTias toüles

dos dois hHlos. eom ou sem coalhos. Israel e l\larion insistem que as 11e­
totars (~,)In ('oa1l108 exe1nem a nepl1rite hemol'l'hagica,

(' Hc,seyh'am o eontral'io. rrenho observado casos de
tuberc~nlo:e, e hemorrhagias com e sem

,A, tnherculose (10 rim lnel'e(~e (lue reflidél sempre ne11a. HemoT-
discretas ou ('om:) neste men easo, mas rebeldes, sus-
~a. (\Hlltllc1o, estas neste caso não se confirmaram.

E a cnra pelo endosso elo tempo) afasta-a. Quanto ús outras de­
sordens renaes o incluerito cuidadoso exiJa-as. A observação publico-a
para demonstrar que em e1inica lnaximé em lJrologia, inexis-

regras, os (:a80S.




