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Que é uma salmonela?

O género Salmonella criado por LicNIEREs em homenagem a
SaLMoN pelos seus trabalhos s6bre a peste suina (Hog-célera), com-
preende bactérias de férma cilindrica, moveis e iméveis, Gram ne-
gativas, aerdbias e ndo esporuladas. Fermentam numerosos acuca-
res com a formacéio de acido e comumente gas, menos a lactose, sa-
carose e salicina. Nio formam indol nem liquefazem a gelatina.

A Comissao das Salmonelas da Associa¢do Internacional de Mi-
crobiologia s6 aceita os caracteres antigénicos préprios do grupo,
achando que os caracteres bioquimicos, embora nao deixem de ser
importantes, nao sido considerados suficientes para incluir uma es-
pécie no género Salmonella.

A maioria das salmonelas estudadas e apresentadas por KAUFF-
MANN e¢ WHITE sdo patogénicas para o homem, existindo algumas

(*) — Conferéncia proferida na Sociedade de Gastro-Enterologia e Nutri.
¢do, no dia 25 de novembro de 1941.
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também para os animais. Umas sdo unicamente patogénicas para

o homem, como a Eberthella typhosa (*) (bacilo da febre ti-
féide) e os bacilos paratificos A, B e C — S. paratyphi, S. schoti-

muelleri e S. hirschfeldii, outras, s6 para os animais, como S. ty-
phisuis, S. pullorum, S. abortusovis, etc..

*
* *

11—

A Doutrina de Kiel

Tem havido uma grande confusdo durante muito tempo no es-
tudo experimental e clinico sébre as salmonelas e salmoneloses. Na
sua maioria apresentando as salmonelas caracteres bioquimicos
iguais e até bem pouco tempo sendo ésse o seu principal processo
de estudo e classificagdo, a balburdia nao poderia deixar de exis-
tir, pois a a¢do patogénica de qualquer bactéria supde o seu per-
feito conhecimento para que possamos reconhecé-la e identifica-la
com seguranca.

Foi depois dos ultimos estudos sébre a constitui¢do antigénica
das salmonelas, cujo conhecimento forneceu dados que nos permi
tisse analise sorolégica capaz de separar tipos distintos, nitidamen-
te diferenciados uns dos outros, que saimos do caos em que vivia-
mos nesse assunto.

Apés a descoberta por EBerTH (1880) do bacilo da febre tiféide
e por SCHOTTMULLER (1900) do bacile paratifico A, ndo se apre-
sentaram grandes dificuldades nos estudos bacteriolégicos, clinicos
e epidemiolégicos das infegbes produzidas por essas bactérias, De
fato, elas se diferenciam nitidamente pelas suas propriedades bio-
quimicas, como também pelas sorolégicas em que a aglutinagio po-
gitiva assegura o diagnoéstico.

Com o aparecimento de outras salmonelas foi-se complicando
cada vez mais o diagnéstico bacteriolégico.

Em 1885 SaLmon e SmitH da “United States Department of
Agriculture” isolaram um bacilo (S. choleraisuis) do organismo de

(*) — A E. typhosa é estudada com as salmonelas pela sua constituigio
antigénica.
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porcos atingidos por uma moléstia epizéotica denominada hog-
colera (célera dos porcos), tendo sido verificado mais tarde tra-
tar-se de um agente de infecdo seccundaria, por ser a moléstia pro-
duzida por um virus.

GAERTNER, em 1888, isolou o scu Bacillus enteritidis (S. ente-
ritidis) durante uma epidemia de intoxica¢ao alimentar em que fi-
caram doentes 50 pessoas apds se terem alimentado com carne de
vaca

Um germe patogénico para os ratos o Bacillus typhimurium (8.
typhimurium) foi isolado por LOEFFLER, em 1892, dc wma cpizootia
murina. Sabe-se agora ser essec germe idéntico ao Bacillus psitta-
costs Nocard, Bacillus acrtrycke ¢ Bacillus pestis-caviae, sendo esta
sinonimia devida a se tratar de uma bactéria naturalmente patogé-
nica para os roedores, principalmente ratos, como tamhém para pa-
pagaios, pombos, pintos, patos, candrios, cte.; esta salmonela é iso-
lada ainda do homem em casos de intoxicacées alimentares.

Em 1896, Aciiakp e BENSAUDE, em Franca, encontraram no
sangue de doentes apresentando o quadro da febre tifoide o seu
bacilo paratifico que em 1900 Schottmiiller descreveu na Alemanha,
hoje denvminado hacilo paratifico B (S. schottmuelleri).

Ora, acontece que os hacteriologistas se achavam em grandes
dificuldades para identificar essas espécies que apresentavam pro-
priedades bioquimicas semelhantes; e. na parte soroldgica, uma
grande complexidade antigénica, como veremos mais adiante, po-
dendo ser aglutinadas pelo séro preparado com qualquer uma delas.

ScHOTTMULLER, estudando muito hem a questio, chegou a con-
clusao, em 1903, de que o bacilo paratifico B era bactéria imunolo-
cicamente igual as espéeies que acabamos de mencionar. Gracas ao
justo prestigio de SCHOTTMULLER, na sua maioria os aulores segui-
ram a sua tcoria unicista, quercndo isto dizer quce qualquer désses
germes tanto poderia produzir uma febre tiféide, como sindromes
de enterite agunda, admitindo-se ainda que qualquer salmonela po-
deria infetar o homem ¢ os animais, dando nestes, também, sindro-
mos tificos ou entéricos.

A clinica ¢ a epidemiologia vinham apresentando fatos contra

essa leoria unicista, e experiéncias feitas inicialmente na Inglaterra,
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com métodos sorolégicos mais aperfeicoados, eram de molde a re-
forgar essas cbjec¢des, concluindo na dualidade de S. typhi-murium
e S. schottinuelleri. '

Contudo, foram os trabalhos iniciados no Instituto de Higiene
da Universidade de Kiel, por Ficaer e MULLER (1908 e 1911) e
prosseguidos por BirTER ¢ W. GAERTNER (1914 e 1923) que tiveram
valor decisivo, deixando afirmado poderem ser essas espécies dis-
tinguidas umas das outras, hascando-se principalmente nas diferen-
cas da agdo patogénica para os ratos. Ficou demonstrado que o ba-
cilo paratifico B ndo é virulento para estes, ao passo que a S. typhi-

murinum ocasiona nos ratos que a ingerem, uma septicemia mortal.

As idéias da Doutrina de Kiel foram-se afirmando e desenvol-
vendo no sentido de que existem diferencas fundamentais entre as
salmonelas humanas ¢ as de origem animal. As salmonelas huma-
nas, bacilo da febre tiféide e os bacilos paratificos A, B e C nio
sdo virulentas para os animais, ndo produzindo neles processos in-
fecciosos. Portanto, a fonte de infec¢do para o homem provira sem-
pre, direta ou indiretamente, de outro caso anterior. Estas salmo
nelas, sob o ponto de vista epidemiolégico, sio: a) muito contagio-
sas para o homem (dai facilidade de epidemias) bastando poucos
germes para produzir a infecgdo; b) a infeccdo geralmente é grave,
de alta mortalidade; ¢) ha invasdo do organismo, sepiicemia, apre-
sentando o doente o quadro do sindromo tifico; d) é rara a sua
localizagao, seja intestinal ou em outro qualquer 6rgio, isto mesmo
sempre coexistindo com a infee¢ao geral; ¢) apds a cura é comum
o homem tornar-se portador dessas salmonelas, as vezes mesmo du-

rante toda a sua vida.

De maneira muito diferente é o comportamento para o homem
das salmonelas de origem animal: a) sdo pouco virulentas para éle.
mesmo praticamente nido existindo o contagio inter-humano direto;
b) a mortalidade é baixa, nio existindo septicemia; ¢) quando in-
veridas com os alimentos o quadro apresentado é o da intoxicagio

alimentar com localizagio no intestino; d) os portadores sdo raros.

Se de um lado os animais mostram-se insensiveis as salmone-
las humanas, para as que lhes sdo proprias sio de grande sensibi.

lidade: ha invasio geral do organismo, septicemia, lembrando o
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quadro de febre tiféide humana, alta mortalidade, frequentes epi-
zootias e abundancia de portadores entre os animais que resistem
a infeccdo.

Em suma, a Doutrina de Kiel construiu uma nova concepcao
sobre a patologia das salmonelas, em que se devem separar as sal-

monelas do tipo humano das de origem animal.

— 1T —

As salmonelas humanas

De acérdo com o que se observa nas infecgbes humanas pelas

salmonelas, elas podem ser divididas em trés grupos: 1.° — as pa-
togénicas absolutas; 2.° — as patogénicas relativas, e 3.° — as ndo
patogénicas,

Compreende o primeiro grupo a E. typhosa, S. paratyphi, S.
schottmuellerii, S. hirschfeldii e rarissimamente uma ou outra sal-
monela mais. Estas salmonelas do primeiro grupo dio origem no

homem ao sindromo tifico.

No segundo grupo encontra-se a maioria das salmonelas conhe-
cidas e que sdo de origem animal. O quadro da infecgao humana
apresentado geralmente por estas salmoneloses, é o da intoxicacio
alimentar apés a ingestdo de alimentos contaminados. Entre outras
podemos citar as seguintes salmonelas, mais importantes deste grupo:
S. typhimurium, S. enteritidis, S. thompson, S. newport, S. chole-
raesuis, S. choleraesuis var. kunzendorf, S. enteritidis var. du-
blin, etc..

Tanto na Inglaterra como na Alemanha mais de 50 % dos ca-
sos dessas intoxicagoes alimentares sao devidas a S. typhimurium
(De 186 epidemias de intoxicacbes alimentares que ocorreram na
Inglaterra de 1923 a 1934, 110 foram causadas por S. typhimurium).
Tambhém em Montevidéu, HormAaccHE acha que cla é a mais fre-

quente. Vem em seguida a S. enteritidis que se acreditava ser a
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mais frequente, ¢ as salmonelas do grupo C: S. thompson, S. new-
port, S. choleracsuis var. kunzendorf, etc..

Ao terceiro grupo fazem parte espécies que até esta data nao
foram encontradas no homem, como sejam: S. typhisuis, S. pullo-
rum. S. abortusovis ¢ S. abortivaequina.

Sob o ponto de vista da viruléncia e da agdo patogénica para
o homem dessas salmonelas, temos que considerar em primeiro lu-
gar a E. typhosa. muito virulenta para os homens e que se nao
encontra nos animais; invade o organismo dando o sindromo tifice
septicéniico grave, com elevada mortalidade e frequentes epidemias;
a infeccdo faz-se geralmente de homem a homem pelos alimentos,
cte., mas bastando pequena quantidade de germes. As formas lo-
calizadas sdo raras ¢ ndo se observa a forma de intoxicacio ali-
mentar.

A S. paraiyphi também deteimina o mesmo quadro da febre
titdide, emhora frequentemente atipico. E’ espécie ainda genuina-
wente humana. Com a S. schottmuelleri o quadro apresentado pe-
los doentes ja oferece maiores modificagdes, comegando alguns ca-
sos como se fossem intoxica¢oes alimentares, sendo secundario o
sindromo tifico ¢ mais frequentes as f6rmas frustas. Embora rara-
mente, ji esta espéciec pode ser encontrada nos animais. A S. hirs-
chfeldii, S. enteritidis var. dublin, S. choleraesuis ¢ outras, todas
patogénicas para os animais, sio consideradas capazes de apresen-
tar um sindromo intermediario no homem: além dos sintomas ti-
ficos, o quadro entérico agudo da intoxicagio alimentar.

De maneira muito diferente é o comportamento para o homem
de espécies como, por exemplo, a S. typhimurium. O sindromo re-
sultante da infec¢ao é o da intoxicacao alimentar, provenicnte da

ingestao de alimentos infectados, com localizagdo nos intestinos,
podendo muito excepcionalmente ser observada a septicemia. Em-

bora alguns casos possam ser graves ¢ mesmo mortais, o que se
obhserva geralmente é a cura em poucos dias. No cntanto, o com-
portamento da S. typhimurium para os animais, como vimos acima,

¢ idéntico ao da febre tiféide no homem.

Como se sabe a intoxicacdo alimentar péde sobrevir apos uma

infeccio ou uma intoxicacio. No primeiro caso a bactéria patoge-
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nica contida no alimento multiplica-se no corpo ¢ causa a infecgao,
é o caso das salmonelas; no segundo, a ingestao da bactéria nio
tem grande valor, sendo as toxinas ja eclaboradas no alimento quc
vao agir, como no botulismo e nas intoxicagoes alimentares pelo
estafilococo.

Nas intoxicagdes alimentares por salmonelas os doentes apre
sentam prostagdo, dér de cabega, nauseas, vomitos, diarréia ¢ febre,
geralmente pouco mais ou menos 24 horas apéds a ingestao do ali-

mento contaminado.

— IV —

Novo conceito sobre as salmoneloses infantis ¢ a Doutrina
de Montevidéu

No que respeita ao adulto a Doutrina de Kiel parecia inter-
pretar a contento os latos observados.

Com as criangas recém-nascidas e lactantes a patologia das sal-
monelas de origem animal é diferente.

Os trabalhos de HorMAECHE, PELUFFO ¢ ALEPPO (1936), em
Montevidéu, é que focalizaram o assunto criando nova doutrina.
Deixaram muito bem afirmado, apés ohservacgdes clinicas e bacte-
riol6gicas, que a Doutrina de Kiel ndo se aplicava as criancas quan-
do estas eram infectadas por salmonelas de origem animal. Nestes
casos a difusdo da infeccdo é muito frequente, assim como as loca-
lizagbes extraentéricas. E nido menos diferente é a sua epidemio-
logia: se o adulto se mostra resistente a infeccdo. a crianca é extre-
mamente sensivel; se o adulto precisa de grandes quantidades de
micrébios para se infectar, a crianca, de quantidades minimas, o
que possibilita o contagio inter-humano entre elas: se para os adul-
tos a mortalidade é muito rara, para as eriangas € clevada.

A escola de Montevidéu criou, assim, uma doutrina em oposi-
cdo a doutrina classica de Kiel. no que se refere a acdo patogé-
nica das salmonelas animais para as criancas, deixando afirmado
que “a crianga tem uma sensibilidade até agora nio suspeitada para
as salmonelas dos animais”.
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Portanto, a Doutrina de Kiel, embora continue exata para os
adultos, tem que ser modificada em se tratando de criancas.

Alias é um fato conhecido, ndo sendo excegio para a espécic
hamana, quc ha uma grande c as vezes muito maior sensibilidade
as infecgoes entre os animais mais novos. A S. pullorum, por exem-
plo, é muito virulenta para os pintos, produzindo-lhes a diarréia
branca que pode acabar em poucos dias com uma criacae, no en-
tanto, as galinhas ficam indenes.

Trabalhos posteriores, feitos por autores americanos ¢ alemaies,
uns citando ¢ outros nao os trabalhos de Montievidéun, vieram vali-
dar esta doutrina.

Ainda em Montevidéu, GUERRA, PELUFFO e ALEPPO (1940) es-
tudando as localizagdes extraintestinais, na crianga, das bactérias pro-
dutoras de enterites infantis, acharam que: a) no recém-nascido e
no lactante sdo comuns as complica¢bes cxtracntéricas nas enterites
especificas; b) quc a localizagdo intestinal ndo é obrigatéria e que
a localizacdo extraentérica nio é scmpre uma complicagio da loca-
lizagdo entérica, mas que com {rcquéncia independe dela, como
ocorre na patologia animal ¢, ¢) que a maior sensibilidade das crian-
cas condiciona o contagio e a epidemiologia.

Esses mesmos autores dizem que se poderiam distinguir tres
etapas na evolucio das idéias sobre a acio patogénica das salimo-
nelas animais, quando ocorre infectarem o organismo humano:

“1.2) A doutrina de Kiel: localizagdo puramente intestinal;

2.%) Doutrina de Montevidéu: localizacdo intestinal no adulto
(salvo excecoes), localizacdo intestinal acompanhada com certa fre-
quéncia de complicacdo extraintestinal na crianga pequenas;

3.°) Doutrina de Montevidéu: localizagdes extra-intestinais pu-
ras, caracteristicas sobretudo na crianga pequena”.

No adulto, a enterite que sc instala bruscamente ¢ o primeiro
sintoma, ao passo que na crianc¢a a infecgdo muitas vezes comega
por uma angina ou uma rino-faringite.

Das localizacoes extraentéricas das salmoneloses infantis, as an-
ginas e otites estio colocadas em primeiro lugar, sendo mesmo pos-

sivel a existéncia de anginas sem enterite,
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Apés alguns dias do inicio da angina aparecem as perturba-
¢Oes intestinais. Sob o ponto de vista clinico, sio variaveis as per-
turbagbes, ora apresentando o sindromo disenteriforme, como na
disenteria bacilar, com localizacio baixa, ora o tipo coleriforme,
de localizagdo alta, com férmas téxicas rapidamente mortais. Ha
também as diarréias simples, casos, em geral, benignos.

A meningite salmonelésica ndo é tdo rara em criangas, mesmo
ja tendo sido assinalado caso em que a salmonela nido 6 foi iso-
lada do liguido céfalo-raquidiano como também do sangue (S. ty-
phimurium).

Quanto a bacteriemias e septicemias, encontramos no trabalho
ja citado de GUERRA, PELUFFO e ALEPPO o seguinte resultado de
hemoculturas sistematicas e repetidas feitas nos lactantes hospita-
lizados, com estado infeccioso: em 141 doentes obtiveram 14 resul-
tados positivos com hacilos Gram-negativos (10 9¢) ; déstes, 6 foram
identificados como salmonelas de origem animal. Assinalam tam-
bém ésses autores que, abaixo de 21 méses, ndo obtiveram nenhum
caso de sindromo tiféide por salmonelas de origem humana (bacilo
tifico e paratifico A, B ¢ C); ao passo que, na mesma época, em
criancas da segunda e terceira infincia, constataram a presenca do

bacilo tifico em 20 casos e em nenhum salmonelas de origem animal.

Também das urinas.de criancas, HORMAECHE, PELUFFO ¢ ALEPPO
(1940) citam ter isolado trés vézes S. typhimurium, uma vez S.
derby e uma vez S. kunzendorf, sendo que, desses casos trés eram
enterites e dois septicemias, embora nio houvesse localizacio uri-
niria. As salmonelas isoladas da urina foram as mesmas encontra-
das nas fezes e no sangue.

De todas estas citacdes que vimos fazendo, ressalta, a nosso vér
indiscutivel, a muito maior sensibilidade das criancas da primeira
infancia, do que o adulto, as salmonelas de origem animal.

Para terminar éste capitulo, transcrevemos as seguintes palavras
de HoRMAECHE, do seu trabalho sobre Patologia y epidemiologia de
los salmionelosis infantiles: “Se nossa concepcao é verdadeira, é de
esperar ainda maior semelhanca entre as salmoneloses das criangas
¢ dos outros animais novos; como nestes deve haver outras locali-

zacdes, sobretudo as pulmonares e entdo é de se esperar que as
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hronco-pneumonias infantis, sobretudo as de verio, coexistindo ou
nido com processos entéricos, sejam devidas, as vezes, a salmonelas.
Insistimos, por essas razoes, sobre a necesidade de se revisar o con-
ceito das diarréias paraenterais”.

“Uma hipétese vale tanto como as novas vias de investigagio
que ela nos abra. Si temos enunciado a nossa, tem sido somente
considerando que permite abordar o problema das salmoneloses in-
fantis desdc o ponto de vista que nos parece cheio de promessas

para o futuro”.

—V —

Constituicao antigénica das salmonelas

A classificagido bacteriolégica e principalmente sorolégica de
uma salmonela é assunto verdadeiramente complicado, sendo que,
em quasi todas elas a determinacio da estrutura antigénica envolve
a identificacdo de numerosos antigenos diferentes, que podem en-
trar na sua constituigdo.

. ~ et o At

Os novos conhecimentos sébre a constitui¢do antigénica das sal-

monelas, se de um lado nos permitiu sair da balbirdia em que nos

encontravamos sébre o assunto, de outro ele se fez complexo.

SmitH e REAcH (1903) ¢ BEYrr e REAcH (1904) mostraram
que o B. suipestifer na sna f6rma normal apresenta um antigeno ter-
molabil, flagelar, e outro termoestavel, associado ao seu préprio
corpo, antigenos que, inoculados em animais de experiéncia produ-
ziam anticorpos homdélogos, dando duas aglutininas distintas. Ain-
da observaram esses autores que as salmonelas sem cilios, iméveis,
possuiam um sé antigeno.

Uma dupla estrutura similar foi descrita por WEIL e FELIX
(1917) estudando a reacido aglutinante do Proteus X 19 no diagnos-
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tico do tifo exantematico e. mais tarde (1920), em bactérias do
grupo tifico-paratifico. Nas culturas do bacilo Proteus X 19, obser-

varam dois tipos dc coldnias: um, que se espalhava pela superficie
do meio, encontrado nas bactérias mdveis; outro, de colénias me-
pores, que se nao estendiam na superficie do meio, proprio das

bactérias imoveis. WEIL e FELIX designaram por “H” (do alemio

hauch) a colénia produzida pela variante ciliada, e “O” (ohne
hauch) a que produz a férma sem cilios. Obscervaram também que
que p q

essas colénias “H” e “O” correspondiam a duas espécies de antige-
nos bem diferenciados, sendo um flagelar, que abreviadamente re-

cebeu a denominacio de antigeno “H”, o outro, somdtico, denomi-
nado antigeno “0O7”. Estas sdo as denominagdes classicas que con-

vem conservar. Na forma “0” de WEIL ¢ FELIX so existe o antigeno

“0”, mas na forma “H” desses pesquizadores existem os dois anti-
genOS ‘GO” e ‘6H77.

Essa constituicdo antigénica foi confirmada mais tarde princi-
palmente pelos trabalhos de OrcutT (1924) e de CralGIE (1931).
As experiéncias de OrcUuTT foram decisivas nesses estudos. Subme-
tendo as bactérias a uma agita¢do mecanica prolongada e em segui-
da a centrifuga¢des fracionadas, obteve suspensoes de flagelos sem
os corpos bacterianos. Estes flagelos assim obtidos, injetados em
animais, fazem aparecer anticorpo “H”, mas nao anticorpo “O0”.
Iste veio deixar provado que de fato pode-se falar de antigenos fla-

gelares, de anticorpos e de aglutinacées flagelares.

Os estudos de ANDREWES (1922) sobre as fases antigénicas das

bactérias do genero Salmonella, vieram dar uma grande precisdo na
determinagio dos scus tipos soérolégicos. Ele estudou, na estrutura

do. antigeno H, dois fatores que se denominaram fases, que sio dis-
tintas e diferentes entre si, podendo ser de forma especifica ¢ ndo
especifica. A ndo especifica tem uma equivaléncia de grupo; ao
passo que a especifica € propria de um reduzido nimero de tipos
de bactérias. Sdo ainda chamadas monofdsicas as bactérias que pos-
suem apenas uma das fases, e difdsicas, as que apresentam a um

tempo s6 as duas fases.
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Para sc reconhecer as fases de uma salmonela, semcia-se em
placas de gelose de modo a se obter colonias isoladas, estudando-se

a aglutinacio de cada colénia.

Podem apresentar-se duas espécies de colénias, indistinguiveis

pela férma: as que estiverem na fase cspecifica s6 serdo aglutina-
das pelo s6ro homoélogo; e as que estiverem na fase nio cspeeifica

(de grupo), sdo aglutinadas por varios séros heterélogos.

Sabe-se que as culiuras de “stock” sao de fase misturada ¢
quando passadas em placas as colonias aparecem outra vez em pura
fase especifica, ou em pura fase de grupo, podendo estar presentes
as duas formas de antigenos em igual quantidade ou existir a pre-
dominincia de um ou outro ao acaso. Estas culturas puras de fase
especifica e fase ndo especifica ndo mantém a pureza de fase nas

culturas sucessivas, convindo aproveita-las nas primeiras passagens.

Como exemplo de salmonelas monofasicas, podemos citar: na fase
especifica — Salmonella paratyphi e Salmonella enteritidis; na nio
especifica — Salmonella cholera-suis variedade kunzendorf. Como
exemplos de difasicas, podendo o antigeno flagelar assumir alterna-
tivamente as duas fases: Salmonella schottmuelleri, Salmonella
hirschfeldii, Eberthella sendai, etc..

Uma salmonela pode ser constituida inteiramente de bacilos na
fase especifica (S. paratyphi, S. enteritidis), ou inteiramente de ba-
cilos na fase de grupo (S. choleraesuis var. kuzendorf), podendo ain-
da ser constituida de representantes das duas fases (S. schottmuel-

leri).

Certas espécies podem apresentar mais de um fator “H” na fase

cspecifica, como também diferentes fatores “H™ na fase de grupo.

KaurFMANN ¢ Mitsur (1930) descreveram uma variacio que
peorre na fase especifica do antigeno flagelar de algumas salmone-
las monofasicas e que denominaram o e S, representando « os fa-
tores antigénicos usuais e 8 os excepcionais. ¥ o que se observa,
entre outras, com a F. typhosa que, segundo KAUFFMANN, apresen-

ta o fator antigénico “d” nas colonias o« usuais, e o fator antigénico
“j” nas coldonias excepcionais S.
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Quanto a constitui¢io do antigeno “O” (somaético), também po-
dem as salmonelas apresentar um, dois ou mesmo trés antigenos, fora

alguns fatores: menores.

Iniciados por Scautze (1920-1921), no Instituto Lister, os estu-
dos sorologicos que orientaram os pesquisadores no sentido de se
classificarem as salmonelas em tipos de acérdo com a sua consti-
tui¢do antigénica, o assunto poude ser continuado e desenvolvido
nos anos seguintes por outro autor inglés, BRUCE WHITE (1925-1926),
ao lado de outros também na Inglaterra. Nessa ocasiao os bacterio-
logistas alemdes ainda mantinham as idéias da unidade de tipos, que
se nao puderam manter gracas a brilhante colaboracdo dos estudos
de KAurFMANN (1929-1930) e de KaurFmaNN e MiTsur (1930).

Para a identificacido de todos os antigenos encontrados nas sal-
monelas, foram propostos diversos simbolos. Mas, KAUFFMANN, na
Alemanha, usou simbolos diferentes dos jai apresentados na Ingla-
terra por WHITE. Os esquemas apresentados por ambos sé poderiam
ser consultados por meio de uma chave dando a equivaléncia das
suas letras e niimeros. Felizmente, tendo havido um acérdo entre
ambos, a subcomissio (Salmonella Subcommitiee) da Sociedade In-
ternacional de Microbiologia (1934) publicou um esquema da com-
posicdo antigénica em questio, com a denominacgao de csquema de
KAUFFMANN-WHITE (1934}, sendo que, neste esquema foi adotada
a terminologia de KAUFFMANN.

De fato, a classificacio de KAUFFMANN tem a vantagem de di-
vidir o grupo das salmonelas em diversos subgrupos, baseados na
semelhanca do antigeno “0O”, sendo que, na opinido da maioria de
autores (ARKWRIGHT, SCHUTZE, GREENWOOD, etc.), este antigeno é
o mais importante sob o ponto de vista imunolégico.

No esquema de KAUFFMANN-WHITE as divisGes em grupos sao
indicadas por letras maiusculas A-B-C-D-E-F, etc., comprecendendo
cada grupo tipos com antigenos somaticos (0) comuns e estes por
sua vez sao designados com nimeros romanos [-IL-1II-IV-V-VI, ete..
Em seguida ha a subdivisdo em tipos de acérdo com a constituicio
antigénica flagelar. Os antigenos flagelares (H), presentes na fase

especifica, sdo assinalados com as letras minudsculas a-b-c-d-e etc.;



e os da fase ndo especifica — fase de grupo — em numeros arabi-
cos 1-2-3-4-5, etc..

A férmula antigénica, por exemplo, da Salmonella Schottmuel-
leri (difasica) é a seguinte: IV,V,XII: b: 1,2. Na fase especifica
esta salmonela possue os fatores “O” (somaticos) IV,V e XII, ¢ o
antigeno “H” (ciliar) “b”, ao passo que na fase de grupo, os mes-
mos antigenos “0”, e os fatores “1” e “2”. A Salmonella enteritidis
¢ monofasica, com antigeno “H” (ciliar) apenas na fase especifica,
sendo a sua férmula a seguinte: IX,XII: gom: —, indicando o trago
final ( — ) a ndo cxisténcia de antigeno ciliar na fase de grupo.
A Salmonella typhisuis var. voldagsen também é monofasica, mas
apresenta os antigenos ciliares apenas na fase de grupo, registan-
do-se da seguinte maneira: VL,VII: — : 1,3,4,5 assinalando o trago

no meio da férmula a nao existéncia de antigenos na fase especifica.

A “Salmonella Comittee” omitiu os fatores menores das férmu-
las antigénicas, pois, KAUFFMANN, para estabelecer o seu esquema,
de fato, s6 assinalou os antigenos principais, muitas vezes havendo
restos antigénicos de outros grupos que foram abandonados para
ndo complicar a anotagdo. Sendo assim, essas férmulas nem sempre
reproduzem cxatamente a composicdo antigénica de cada tipo; mas
elas assinalam os antigenos mais abundantes e pelos quais torna-se
possivel a identifica¢do do tipo.

Damos a seguir um quadro dos caracteres sorolégicos das sal-
monelas publicado na ultima edigao do “Manual of Determinatine
Bacteriology” de Bergev (1939).



CARACTERES SOROLOGICOS DAS SALMONELAS

N o .
Grupo *"C’}mf;a ESPECIES
} 36 Salmonella paratyphi ... .. .. ... ... L.
A 34 Salmonella sp. (tipo Senftenberg) .................
‘ Salmonella sp. (var. de Newcastle) (tipo Senflen-
3 berg)
4 Salmcnella schottmuelleri .........................
! 5 Salmonella typhimurium ..........................
: Sa Salmonella typhimurium (variedade Binns) .........
6 Salmonella sp. (tipo Heidelberg) ..................
29 Salmonella sp. (tipo Stanley) .......... ....0.......
B 1 Salmonella sp. (tipo Reading) .....................
8 Salmonella sp. (tipo Derby) ............. ... .....
30 Salmonella abortiveequina .........................
31 Salmonella abortusovis ............................
35 Salmonella sp. (tipo Brandenburz) ... ... ..........°
18 Salmonella sp. (tipo Bispebjerg) ...................
9 Salmonella sp. (tipo Thompson) .................. ‘
“ 9a iSalmonella :p. (variedade de Berlim) (tipo Thomp.
| SOM) e e
' 10 iSulmonella sp. {1ipo Virchow: .....................
| 11 Salmonella sp. (tipo Petsdam .....................
12 “almonella sp. (tipo Bareilly) ......................
‘ 21 Salmonella hirsehfeldii  ...........................
1 !Salmonella choleraesuis ... ... ... ... .. ....... ..
i la iSalmonella choleraesuis (variedade de Kunzendorf) .i
c i 2 1Salmonella typhisuis ... ... .. .
2a Salmonella typhisuis (variedade Vcldagsen) ........
I 19 sSalmonella sp. (tipo Oslo) ... .. ... ..........
32 Salmonella sp. (tipo Oranienburg) ................

AnTicEno H

|
|

Antigeno O Fase especifica Fase nio
o« — fase | 3 — fase | especifica
LIT a — J‘ —
I.III.XIX gs[ —_— —_
LI gs _ _
|
IV.V.XIY b — | 1,2
IV.v.Xn i — 123
IV.XII i — 1.2,3
IV.V.XII r — 1.2,3
Iv.v.xXn d — . 1.2
IV.XII eh — i 1,4,5
IV.XII fg — —
IV.XII — enx —
IV.XII ¢ : — 14.6
IV.XII Iv f en —
IV.XI1I a ‘ enx ; —
\

VIVIT k — b 1345
VIV - — 1.3.4.5
VILVIT r — ' 1,2.3
VIVII 1v en —
VLVII y - [ 1345
ViV ¢ — : 14.5
VIVII c — 1.3.4,5
VIVIT — — 1.3.45
VIVII c — 1.3.4.5
VIVIT — —_ 1.3.4,5
VEVII a enx —
VIVII mt — —



14
33

13
33a

22
22a
22b
22¢
22d
22e
22f
22g
23
24
25
37

16

17

27

28

20

Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmonella
port)
Salmonella

morbificans ... ool L .
sp. (tipo Muenchen) .................. i
sp. (tipo Newport) ..................... i

sp. (variedade de Kottbus) (tipo New-

sp. (var. de Porto Rico) (tipo Newport) .

Eberthella typhosa ... . ... ... .. i .

Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmonella
Salmenella
Salmecnella
Salmonella
Salmonella

enteritidis  ........... it

enteritidis (variedade Danysz) .......... |

enteritidis (variedade do Chaco)
enteritidis (variedade de Essen) ........
enteritidis (variedade de Dublin) .......
enteritidis (variedade de Moscow) .
enteritidis (variedade de Blegdam) .....
enteritidis (variedade de Rostock)

sp. (tipo Dar-es-salaam) ................
sp. (tipo Eastbourne) ..................
sp. (tipo Panama) .....................
pullorum .......... ... . i,

Shigella gallinarum ............... .. .. it
Shigella gallinarum (variedade de Duisburg) .......
Eberthella sp. (tipo Sendai) ..............ccivinnnn.

Salmonella
Salmonella
Salmonella

Salmonella

Salmonella

»

Salmonella

sp. (tipo London) ........... ... ... ...
ANAtIS it
anatis (variedade de Muenster) ........

sp. (tipo Aberdeen) ....................

sp. (tipo Poona) ............. ...

sp. (tipo Hvittingfoss) ..................

VIVIII
VL VIII
VIVIII

VILVII
VIVIIT

IX,XII
IX,XII
IX,XII
IX.XII
IX,XII
IX,XII
IX,XII
IX XTI
IX,XIT
IX.XH
IX,XII
IX,XII
IX.XI
IX,XII
IXXII
IX,XII

HLX
ILX
MLX

XI

XIII

XVI

-

eh

eh

gom
gom
gom
gom
gp
goq
gomq
ghu
1w

eh

Iv

1

Iv
eh
eh

enx

1.4.6
14.6
1.4.6

1,2,3

1.4.6
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