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1 

Dentro do ele,1ftc1o espectro-far·ma,codinâmico apresentfLClo pelo 
A111plictil ( Clorpro111azjna ), in{1r11era.s propr·iedades foram atribuí
das a êste co111posto, c11ja 1·es11ltante total seria a obtenção do 
est;;tdo 11e111·oplégico. Ent1·etanto, até o presente momento não foi 
apresen.tacli:t nenhuma teoria ou explieação Sêttisfatória q11e escla
reeesse o ponto-ele-partida de todos os fe1:1ômenos net1roplégicos. 
(1 a 6) . 

OcasionaJ1ne:nte, proc11ranclo estue1ar e111 condições ex11erii11en
tais, a.~ n1odif ieações hemática.::; produzidas pelo Am.plictil, quando 
inoc11lado na circ11lação c1e ani1:nais, tivemos a. oportt111id.ade de 
r ealçar mais llma propriedade fa.r1nacodinâm.ica, ainda não conhe
cia.a, dê. te st1.rpreendente 1nedic11n1ento, qual seja sua a.ção no 
g·ovêrno elo metabolisn10 hídrico dos organisrr10s dos mê1111íf eros, 
lltilizac1os nesta in,restigação . As primeiras observações refer e11tes. 
a êste estudo, fora1n apres<"ntad~Ls e1r1 Comt1nicação que tivemos a. 

--- - -
* Comunie;a cão ap resenla.cla ao ~r e rceiro Congresso Brasileiro de _<\neste

s it logia., J)r o m ovi<lo p ela Soc iedade B 1·asileira de ~t\ nestesi,o logia (Rio ele J a n e iro, 
l J a 17 d e n o v embro cl f' 1 956). ' 

- Êste t raba lh o foi J)ublicaclo na ·• Anesth. Analg. ", XIII, 694-701, 1956 . 
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oport11ni<laclf' ele fazer, no dia 30 de junho de 1955, sob o título 
"1Ietabolisn10 Hídrico na Explicação dos Fenômenos J\"europlégicos", 
110 Departamento de Anestf'siologia da Associação Paulista de Me
dicina. Os co1nentários sôbre a referida Comunicação, foram poste
rior1ne11te efetuados por Bairão, tendo sido os mesmos publicados 
por êste autor, na Re,rista Brasileira de Anestesiolugia, número de 
.abril do corrente ano. 

E1n nossas experiêneias, tivemos a ocasião de utilizar um grupo 
de cães, c1ue :-;e apresentavam em perfeitas condições de normali
(lacle, e co11stituído por trinta e cinco indivíduos; e um segundo 
grupo representado por 16 cães, acometidos pelas mais variadas 
enfermidades ( infecciosas, parasitárias, metabólicas, hum orais, etc.). 
Cada um dêstes animais foi submetido a exames clínicos e hema
tológico..., completos, previamente procedidos, incluindo-se entre :êstes, 
especialmente, a determinação do volume globular (hematócrito de 
,Vintrobe). 

O Amplictil, utilizado na proporção de 2 mg/kg de pêso e 
diluído com 10 cm2 de sôro glicosado isotônico, foi inoculado len
tamente, durante cinco a dez minutos, na veia safena exter11a de 
cada a.nimal; simultâneamente, procedia-se à coleta de sangue 110 
,,aso homônin10 que irriga o membro oposto. Igualmentr, fora111 
feitas coletas de sangue, cêrca de sessenta minutos após a inocu
lação da drog·a neuroplégica, como também duas e seis horas depois 
da administração da n1esma. As principais alterações hemáticas 
observada._,;;, após a administração do medicamento. poderão ser 

assi111 resumidas: 

1.0 ) Aumento do teor do plasma, em proporções ,·ariáveis desde 
1/10 do seu valor inicial, até 1/3 dêste ,·alor; variando 
de animal para animal, mesmo q11ando C'011siderados em 

igualdade de pêso corpóreo. 

2.º) Diminuição do n1'imero de glóbulos ,·er111elhos (relati,ra), 
uma vez que tal fenômeno decorre da he1nodiluição, co11-
forme pudemos constatar no cálculo total dos glóbulos ,,er
melhos, contidos em cada milímetro cúbico de sangue. 

3.º) Diminuição do volume globular médio, expresso em micra:,.;

cúbicas. 
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4.º) Aumento do n(1mero de leucócitos. 

5.º) Diminuição do nú111ero de tron1bócitos (conseqüente à 
hemodiluição) e justificando a hipocoagulabilidade san
g·üínea, observada durante os primeiros estádios da N eu
roplegia, seguindo-se elevação acentuada do mesm.o após 
60 minutos a contar da administração do Amplictil (pro
duzido pelo rebentamento de numerosos 1negacariócitos. 
presentes na circulação) . 

Tivemos igualmente a ocasião de observar que as modificações 
aprese11tadas pelas grandes funçàes orgâ11icas, se aprei.;enta,ram 
diretamentt- proporcionais ao aumento da volemia 1 Oll em outras 
pa]a.,•ras, c1uanto maiores era1n as quantidades de ágl1a deslocadas 
do departamento hídrico intersticial para o vascl1lar, mais pro
fundas e ir1ten.-.a..-; se mostraram as modificações do funcio11a111e11to 
dos vários aparelhos e siste1nas orgânicos. 

Por último, pretendendo esclarecer os altos valores da hiper
volemia, ql1e pudemos observar, procuramos determinar os í11dices 
de osmolaridade do sangue, utilizando o 1nétodo de abaixame11to 
do ponto crioscópico, que se obtém por intermédio do aparelho de 

Beckman. 

Com efeito, determinando o delta do sangue, a11tes da admi
nistração do Amplictil e determinando posteriormente êstes mes111os 
valores, pudemos observar a elevada cifra de hiper-osmolaridade, 
que êste medicamento produz no sangue, explicando assim o meca
nismo pelo qual importante massa hídrica é deslocada do depar
tamento intracelular para aquêle extracelular. 

Considerando que os três departamento..,;;; hídricos, represe11-
tados pela água: celular, intersticial e vascular, se acham dispostos 
na mes111a interdependência, como uma verlladeira bateria de diali
zadores ligados em série, que procuram se colocar Pm perf Pito t><tllÍ
líbrio osmótico, observamos que ql1alquer alteração da pressão 

osmótica de cada um dêles, irá 
equilíbrio de todos os demais. 

se refletir automàtiea1nente no 

Sabemos perfeitamente que o elemento hídrico representa. o 
mediador primeiro e último, na realização de todos os fe11Ôm('nos 

• 
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,,itais. Não seria esta afirmativa, mais do ql1e a assepção biológica 
elo velho aforisma da Quírriica Setecentista, o qual afirmava que: 
"C{JRP(JRA NON AGl'..'!T NISSlT SOLU'fA". É a água que 
<'.On10 solvente biológico 11niversal, irá transportar em solução ou 

('-In s11spe11são, cada unia das frações físico-q11ímicas dos n11merosos 
elen1entos e sub.,;;tâncias, que integram a constituição material e 
f'11ergética elo intrincado e co111plexo arcabouço da vida. 

Da análise dos divf'rsos fenômenos, observados no decorrer 
desta investigação, f'vidf'nciamos uma propriedade farmacodi-
11â111ica básica, apresentada pela Clorpromazina, e que ao nosso ver, 

<lP\'erá estar situada no limiar da indução do estado neuroplégico, 
provocando um verdadf'iro c11rto-circuito "funcional'' de tôda~ as 
ati,·idades orgânicas (vida latente), sem que se produza um "curto
circ11ito ,•ital" (morte), propriedade esta determinada pela redis
tribuição da água, nos três df'partamentos hídricos do organismo, 
f'q11iva]endo a um verdadeiro "Contrôlf' Artificial do Metabolismo 
Hídrico" (Metabolismo Hídrico Dirigido), induzido pela elevada 
hipertonia q11e o Amplictil produz no departamentQ hídrico extra
Cf'l11lar. Através dê.~sf' mPcanismo hiper-osmótico, vultuosa soma de 
água é deslocada para o departam,ento extracelular, sendo impor
tante dPstacar quP a essa rf'distribuição hídrica não escapa nenhum 
elos tecidos orgânicos, sendo especialmente atingido aquêles mais 
nobres, e q11e se apresenta1n quase isotônicos, com o plasma circu
lante, como é por exemplo o caso do tecido nervoso, rompendo-se 
assim o equilíbrio existente na tríade dos fatôrrs homeostásicos de 
11111 órgão e representados pela: 

1.º) Importância e nobreza funcional do órgão considerado. 

2.º) Composição e labilidade do elemento hídrico e dos eletro
litos q11e integram o órgão. 

3.º) Coeficiente respiratório, cuja curva representativa se dispõe 
paralelamente àquela que representa o teor de hidratação 
<>11 desidratação celula.r. 



(,1".\DRO 1 - PROTOC'()J,0 llE~f()NSTRATfVO DAS AI,TERAÇtiES Hl•J~IATIC.\S OB.~ERV.'\DAS NO GRl:PO DE CÃES 
S.-\.DIOS SUB:\IETIDOS À ADMINISTRAÇÃO INTRt\ \ 1R1'TOS.A I)•: S()l,lJÇ',1J1JS DE (~JJ()RJ•ROl\fAZTN1\. 

( 2 mg/Kg/P em 1 O cc sôro g, i.) 

HE'l4ÁCIAS POR mm3 V. G. V. C. M, Hh Hb. C. 1\I. LEUCÓCITOS 

(em milhões) % 3 '% mm' AU!dllNTO 
DO VOLUME 

ANTES E APÓS ANTES E APÓS ANTES E APÓS 
, 

ANTES E APOS ANTES E AJ>ÓS ANTES E APÓS Pl,AS~fÁTtCO 

N" SESSENTA MINUTOS SEil.'!ENTA MINUTOS SEMENTA MINUTOS SE.'!REN rA LINUTOS 8ESSENTA MINUTOS SES.'lENTA MINUTOS APOS A 

DO DA ADMINISTRAÇÃO DA AD.lolINIRTRAÇÂO DA ADMINISTRAÇÃO DA ATIMINISTRAÇÃO DA Al)MINISTRAÇÂO DA ADMINIS'rRAÇÂO INOCULAÇÃ 
A NI.lo!AL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLlCTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL VENOSA DO 

o 

AMPLICTIL 

- (%) 

Antes Depois Antes Depois Antes Depois Antes Depois Antea Depoia Antes Depois 

6 7,02 5, 64 44,0 26,0 61 46 ·1t-,O 12,0 24,2 21,9 15 ~ 9 f50 32, 1 , , 
,1 8,01 7,06 44,0 26,0 5> 37 14,0 J 2, O J 7 , 4 16,9 16,450 13,900 32, 1 

40 6 i;2 6,03 47 ,o 30,0 69 5, 14,0 J2,0 20,5 19, 9 10, 15, 7,400 32, 1 , 
46 7, 29 6,24 48,0 32,0 65 51 15,0 13 O 20,5 21,0 17,250 14,55'.l 31,0 , 

23 9,02 5,97 50, O 35,0 55 •• l 8,0 12, .5 19,9 20,9 10,650 9,70() 30, O ,. 
26 8,77 6,89 50,0 36,0 57 52 18,0 14,0 2),5 20,3 14,100 15, 15') 28,0 

10 9,55 6,20 45,0 29,5 47 47 15, 5 12,5 16,2 20, 1 18,150 18,650 28,2 
53 8,86 6,48 44,0 29,0 ., 45 14,0 - 16,0 - 26,150 25,800 27,0 

• 7,66 5,56 39,0 24, 5 50 44 13,0 11, O ,6, 9 19, 7 30, 15) 19,700 27, J 

54 6,96 5,30 39,0 23,0 56 44 - -- - - 25,100 1 4,650 26,0 

2 6,67 5,30 43,5 29,0 65 54 13,5 12.0 20,3 22,6 16,300 15,950 25,9 

32 8,52 7, 16 42,0 27 ,O 49 38 13,0 12,0 lb,2 14,2 11,750 10,3CO 25, 9 

14 6,99 5,73 45,l'r 2 J ,o 64 54 13, 5 )2,0 19,2 20,9 18,500 15,550 25,5 

42 ·, ,49 6,33 37,0 22,0 49 35 12,5 10,0 17,0 16,0 23,900 26,050 24,0 

33 7,49 6,33 17 ,o 22,0 49 35 12,5 10,0 ,e, 7 15,8 23,900 26,050 23, 8 

11 8.28 b,89 4'l, O 'l J ' o 52 5' 16, O I' . 19,3 22,9 11,100 21,0 ,, -
34 7,32 6,03 47,0 36,0 64 60 - - - - 24,150 21,250 20,7 



Ql'ADRO 2 - PROTOCOJ,O DE~IONSTRATIVO DAS ALTER.'l.ÇõES HEMATIC.~S OBS•!RVADAS NO GRL'PO DE 
CÃES SADIOS SUBMETIDOS A .'l.D~ONISTRAÇÃO INTRAV•:NOSA l>E SOLl:ÇõES DE CWRl'RO~IAZINA 

(2 mg/Kg/P em 10 cc sôro g.l.) 

HEMÁCIAS POR mm3 V. G. V. C. M. Hb Hb. C. M. LEUCÓCITOS 

(em milhões) % 3 g % mm~ AUMEN'TO 

DO VOLUME , 
ANTES E APÓS ANTES E APÓS 

, 
ANTES E APÓS ANTES E APÓS PLASMÁTICO A.NTEIS E APOS ANTES E APOS 

N.• SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS • APOS A 
DO DA ADMINISTRAÇÃO DA ADMINISTRAÇÃO DA ADMINIS1RAÇÃO DA AD;\,\INIBTRAÇÃO DA ADYJNI.STRAÇÃO DA ADMINISTRAÇÃO INOCULAÇÃO 

ANIMAL DO AMPLt-CTlL DO AMPLICTIL DO AMl'LlCTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL VENOSA DO 
. AMPLICTIL 

(%) 

Antes Depois Ante, 
1 

Depois Antes Depois Antes Depois Antes Depois Antes Depois 

la 6,58 5,07 42, l, ~o,o 63 59 13,5 11, O 20, /· 21 ,6 9,500 7, ;lOO 20, 7 
44 6, 07 4,83 42,0 31,G 69 64 15, 5 12, 5 25, 5 26,0 32,650 26,9o0 19,0 
36 7,85 '1,27 4.~, O 3,), O 58 48 - - -· - 10,000 8,500 18,2 
37 5, !JS 5,31 43,u 1!3, O 12 62 - - - - 11,450 9,800 J 7 ' !i 
1 'l 7, 15 5,36 3; , O 21i ' f) 52 18 - --· - - - -- -7 -1 ' ,; 
'{S 7,47 6 , :11 ,13, O 33 ,o 57 52 - - - - J!),450 lU,UOO 17, 5 
2, 7.21) 6~2C 42,0 a2 ,o -- r.2 14,5 1 1,5 19,8 21,6 11,000 12,H50 J 7. 2 , 

1 7, 17 6,48 -!(J' o ~~º ,o , .. 46 14, 0 12,5 19,5 19,2 s 550 7,550 17, O 
·18 5,43 4,03 39,0 30, O 72 74 1 I , U 9,0 20,0 22 ,o 20,800 17,050 15,0 
41 8,07 7, 81 47,0 3íl, U 58 50 - - - - 17,600 13,150 )5,0 

• 7, 22 6, 52 42,0 33,0 58 50 14,5 13,5 20,0 20,7 30,650 33,750 13,5 
47 7, 16 6,01 40,0 32,0 56 53 13,0 11,5 18, O 19,0 26,250 26,050 13,0 
39 8,07 6,91 40,U 33,0 50 49 14,0 12,5 17,4 18,0 28,550 26,100 11, 7 

3 7,25 6, 90 38,0 32,0 52 48 12,5 12 ,5 17,2 18, 1 6,600 6,300 10,0 
55 6 ,21 5,61 37 ,O 32 ,o 59 57 13 ,o 12,0 21,0 21,0 18,250 16,100 8,0 
43 6,oa 5, 81 36,0 33,0 57 57 12,0 12,0 20,0 21,0 14,650 12,350 5.o 
22 8,61 7,40 37,0 34,0 43 46 14,0 13,0 16, 1 17 ,5 - 28,400 4,8 



Ql:,\DRO 3 - PROTOCOW DE~IONSTRATIVO DAS Al,TERAÇilES HEllATI(lAS OBSERVADAS NO GRUPO DE 
CÃES DOENTES SUBllETIDOS Ã AD~IINISTRAÇÃO INTRAVENOSi\ DE SOLl.ÇõES DE lêLORf•ROlL\ZINA 

( 2 mg/Kg/P em 1 O cc sôro g. i.) 

HEMÁCIAS POR mm3 V. G. V. C, M. Hb Hb, C. M, LEUCÓCITOS 
(em milhões) ' % 3 •% mmJ AUMENTO 

DO VOL'DME 
ANTES E APÓS ANTES E APÓS ANTES E A PÓS ANTES E APÓS ANTES E APÔS ' PLASMÁTICO ANTES E APOS N,º SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS SESSENTA MINUTOS APOS A DO DA ADMINlSTRAÇÀO DA ADMINISTRAÇÃO DA ADMIN'I8TRAÇÃO DA ADY.lNlSTRAÇÃO DA ADMINISTRAÇÃO DA ADMINISTRAÇÃO INOCULAÇÃO ANIMAL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTIL DO AMPLICTJL VENOSA DO 

AMPLIC'TIL 
(%) 

Antes Depois Antes Depois Antes Depois Antes 
1 

Depois A11.tes Depoill Antes Depois 

16 5,44 4,11 33,0 18,0 60 43 11,0 8,0 20,2 l.9,4 11,550 12,500 22,4 
45 5,73 4,42 31, l 21, O 59 47 10,0 9,0 17 ,o 20,0 18,250 16,000 20,0 

8 7 ,24 5,88 35,0 22,0 48 37 - - - - - - 20,0 
51 6,76 5,69 33,0 21,0 49 37 12,5 - 18, 5 - 11,150 9,700 18,0 
18 5,67 4,63 36,0 25,0 63 54 11,5 10,0 20,2 21 ,5 12,100 12,300 17, 2 
35 6,74 5,56 35,0 26,0 52 47 - - - - 34,950 36,350 16,9 
25 6,22 4,85 35,0 25,0 56 51 12,5 9,5 20,0 19,5 18,800 17,700 15,4 
52 5,79 5,06 30,0 22,0 52 43 10,5 - 18,0 - 50,700 40,400 l 1, 5 

4 5, 72 5, 10 30,0 22 ,o 52 43 11, 5 10,5 20, 1 20,5 19,650 15,500 11 , O 
29 7,29 6, 98 35,0 28,0 48 40 12,0 12 ,o 16,4 17 ,3 11,800 9,150 10,8 
24 6,12 5,31 32,0 25,0 52 47 11, 5 10,5 18,7 19,7 16,450 20,700 10,3 
19 5,35 4,35 28, O 22 ,o 52 52 10,5 9,0 19,6 20,6 7,750 9,050 8,3 
20 5,77 4,86 28,0 22,0 49 47 12,0 11,0 20, 7 22,6 12,850 13,650 8,3 
12 6,06 5,28 32, O 27,0 54 51 12,5 12,0 20,6 22, 7 9,650 8,650 7,3 
50 5,06 4,43 28,0 23,0 55 52 11 , O 9,5 22,0 21 ,o 20,250 17,400 7,0 
30 4, 71 4,()9 25 O 20,0 53 49 - - - - 36,150 29,800 6, 7 ' 49 4, 76 4,25 34,0 ?2 ,o 71 78 10,U 9,5 21 ,o 22 ,O 13,700 12,750 3,0 

-
N. B. - O animal n. 0 18 perte,nee ao grupo de Cães Sadios. 
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