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1-iiinonugio 

Vivendo em uma era, em_oue a medicina curativa a cada 
dir oue passa perde campo para medicina preventiva, 0 / 
oue é mais lógico e racional mas que em virtude dos de 9 _... 

ficiencias do sistema de saude, devido a infima parcela 
1 ., _ dedicada a esta area,a falta de informaçao,a baixa ren- 

da, e a má assistencia a populaçšo,vemos ainda hoje,que 
a Doença Hemolitica do Recem~Noto-é uma das principais/ 
causas do numero de netimortos e neomortos, alem de pg 

~ z 
' 

. 
' I . . der levar as lesoes sérias e irreparaveis do sistema / 

nervoso, as quais refletirao no desenvolvimento da cri 
anca. 

Í 
1

' 

' A Em virtude de termos como um dos principais fatores 
da D.H.R.N.;o fator RH negativo, e devido a alta inoi~ 
dencia deste encontrada em nosso serviço, isso fez com 
que nos motivássemos a realizar uma revisão bibliogra- 
fica e uma enolise dos ossos existentes, com a finali~ 
dade de esclarecer e der a devida importância na pre- 

~ ' 

vençao da D.H.R.N.V _ 

@

' 

Neste trebalho, nos não temos a pretençšo de equipg 
rarmos com as notáveis estatisticas já existentes nes- 
te campo, mas temos sim, demo objetivo principal ilus- 
trar a importancia na prevenção da D.H.R.N.,que pode / 
ser realizada, com um bom acompanhamento da gestante , 

durrnte o pre~natel, atraves de exames de sangue para 
se conhecer o Grupo Sanguineo e o Fator RH, e no caso/ 
deste último ser negativo,isar do teste de Coombs, e / 
ainda da Espectrofotometria do liouido amniÔtico,intrg 
duzida mais recentemente, com finalidade de determinar 
e época ideal do parto, com o objetivo de se evitaruuma 
morte intra uterina, prematuridade ou ainda agravos oue

I a D.w.s.N. poderia trazer-'Este trabalho foi realizado/

1
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no período de ll de julho a 25 de setembro de l978,du- 
rante o estágio no setor de Ginecologia e Obstetrícia/ 
do Hospital Santa Catarina do municipio de Blumenau,teQ 
do sido usado para análise, as parturientes internadas/ 
no periodo de 1 de janeiro a 18 de setembro de l978,co§ 
Pletando uma amostragem de 1000 casos.oue passaram por/ 
esta casa maternal. ` 

` I
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II MATERIAL E máafooos 

Esse levrntrmento,que consta com um numero de 1000 / 
parturientes, sendo que este espaço mostral; e consti- 
tuido de mulheres que tiveram consulta_pré-natal e tam 
bém um grande numero que nunca fizeram uma consulta an 
teriormente. 

Os dados acui obtidos;foram coletados segundo a fi- 
cha de anamnese na sala de partofe do berçário e consta 
dos seguintes quesitos,abaixo relacionados:

Í 

1~Nome 1 

2~D&ta do parto
_ 

3-N9 de gestnçoes
¡

1 

4»N9 de abortos I 

5-N9 de partos .

! 

zw eu 6-Duraçao das gesteçoes~
, 

7~Pre-Natal ~ 
'

¿ 

8~Testes de Coombs , 

9~Uso de Imunoglobulina 
10-Fator RH do Recem»NatOÊ V 

O exame segue nos seguintes criterios{Pergunta~se 
\ l I a parturiente se'ela conhece o grupo sanguíneo e o fa ~ 

tor RH, osso tenha fator ÉH negativo e colhido sangue / 
do ccrdÊo umbilical, apos selecionsdo,este sangue É co~ 
lhido em 2 frascos esterilizedos, e_enviedos ao laborë, 
tório do Hospital Santa Catarina.Em primeiro lugar faz- 
se a tipagem, quando reconhecido o fator RH da mãe como 
neg tivo,e o db recém~nato;RH positivo, ai é feito o tes 
te de Coombs direto e indireto.A seguir descrevemos os 

. I metodos usados: L 

I tipagem de RH
¿ 

A.Teste em tubo em meio salina › 

.. - l « l.mistur -se num tubo de 7¢8mm de diâmetro l-gota de / 

É 
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_
n 

fv 

sõro anti-RH.O veiculo para a diluicao dos globulos se 
rá uma solução de sõro albumina a 20%,ou sõro AB, pois 

1 I . \ . 4 os soros diagnosticos anti-HH, geralmente-contem anti- 
corpos incompletos, ativos apenas em meio proteico. 

2-Incubar l hora a 37°C.; 
3-Leitura:A.Inspecionar o fundo dos tubos preferívelmen 

te com lupa,a fim de apreciar o formato do 
sedimento que e circular, de bordas lisas/ 

~ _ __ nas reacoes negativas, e granuloso de_bor~ 
das franjadas nas reacoes positivas. 

R.Rolar suavemente os tubos entre os dedos em 
ligeiro_angulo, para desprender o sedimento- 
e registrar atintensidade da aglutinação / 
(-)($)(+)(++)f+++) 

4» Em caso de âúviâa centrifugar 1 minuto a 5oo~RFM e/ 
fazer leitura microscópica, depor pequena quantidade do 
sedimento sobre uma lâmina e examinar com fraco aumento 
B.Teste em lamina: 7

' 

l.Depor em 2 pontos proximos de 1 lamina,l gota de soro 
flnti-RH (Rho ou D 85%),e É gotas de sangue;usar-se~a"pr§ 
ferencia,sangue oxalato obtido mediante a adição de org

O vn

_ 

DJ.-

¬ 

S3 
«gx lato seco na proporcšo

I 

2.Misturar bem com o canto de outra lamina ou com um pg 
lito,espalhâdo a gota numa área oval de cerca de 2a3cm/ 
de diâmetro; _ 

¡
, 

3.Anotar o tempo em um'cronÔmetro e movimentar a lamina 
continuamente para frente e-para trás aquecendo-a ligei 
ramente sobre uma lâmpada de vidro fÕsca.É conveniente/ 
Que tenha sido acuecida a.cêrca de 40°C. 
4.0bservar a olho nu,as reacoes positivas fracas apare~ 
cem já dentro do primeiro minuto, mas a leitura final /

4
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será feita em 5-7 minutos. 
II - Teste de Coombs. 

A. Prova Direta .
- 

O motivo da nesquisa É determinar se as hemáceas já 

foram sensibilizadas in vivo .
' 

1- Lava-se os glóbulos . - 

2. Prepara-se a uma suspensão a e mistura-se l gota |'\) 
Yi- 

øsl ' A 
desta suspensao com 1 a 2 gotas de soro de Coombs. 

3. Faz~se a leitura. 
H. Prova Indireta ( ?esouisa~de anticorpo no soro Â . 

l. Misturar uma gota de soro gestante com 2 gotas de 

glóbulos ( ex. do marido )', lava~los e coloca-los em / 

suspensão de'2 a 4” em salina. '
' 

2.Incubar a 37°C por1hora.f " 

3.Examinar o sedimento com5lupa,e,nšo havendo aglutina- 
~ `

f 

çao,adicionar 3 a 5 em de salina;misturar bem e centrí~
P 

fugar a 3000 ou 4000lRPM,decantar e renetir a lavagem / 
por mais 2 a 3`vezes, sempre ressuspendendo cuidadosa- 
mente os glóbulos. Í 

4.0 sedimento lavado e ressuspenso na gota restante de
I 

salina e adicionado no proprio tubo ou em lamina de l a 

2 gotas de soro antiglobulina,humana.` 
5.Acentv-se bem e faz~se a*leitura do sedimento com lu- 
na anos 15 minutos š temperatura ambiente , repetir a 
leitura macro e microscopica , fazendo a centrifugação 
durante 1 a 2 minutos em 560 a 1060 RPM. 
III - Teste para D* ' 

Para decidir se a mãe deve ou não tomar a imunoglobuli~ 
na (RhoGAM)-, tanto os glóbulos maternos como os do san 
gue do cordão devem ser testados para Dtquando aparen- 
tarem ser Rh negativos pelas técnicas rotineiras de 

t1naaem.' ` 
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1 

l.Prepare suspensão a 5% de glóbulos vermelhos. 
?.Coloque 1 gota de soro anti Rho(D) para teste em lâ- 
mina num tubo de ensaio ãe(lOx75mm)

_ 

3.Acfescente 1 gõta da suspensão de glóbulos ao tubo. 
4.Incube o tubo a 37°C por 15 minutos. V 

, . 

5.Lave os globulos 3 vezes com volumes grandes de sali~ 
na,decante bem depois da última lavegem. 
6.Acrescente 2 gotas de soro anti humano aos glóbulos -

I 

sedimentados. '

- 

7.Misture bem e centrifugue. 
8.Examine se houver aglutinação. 
9›SB 0 teste for negetivo*acresoente controle de Coombs' 
centrifugue e faca a leitura da aglutínação.Se for posi 
tivo o resultado do teste para Dwé valido~se for negati 7 _ 
vo deverá ser repetido.Provávelmente permaneceram traços 
de soro apos a etapa (5) do metodos.

_ 

Obs: Uma pessoa so pode ser classificada como DW,quando 
o teste direto da antiglobulina de seus glóbulos , 

for negativo.
V
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TABELA I. 

III - RESULTADOS . 

Titulo : Dados analisados de 1000 parturientes no muni- 

cipio de Blumenau , durante um periodo de 9 meses no 

ano de 1978. 

Quesitos Analisados Freq.Abs. FreqLRel. 

E9 
N9 de 

de 
de 
de 

cas 
N9 cas 
N9 
N9 

CHS 
C‹'i.S 

que conheciam G.S. i 1 

total de 
OS SBIII 

OS COH1 

OS COYII 

os com fator 

tip. sang 
tip. Rh neg. 1 

fator Rh pos. -V 
` 104 

Rh_pos., 

amostragem ' 1000 
. 637 

26 

33 

100% 
63,7% 
12,6%. 
10,4% 

13 ,~`3% 
E' `0Í 0 

Fonte- Pesouisa realizada na Maternidade Elsbeth Koehler 

do Hospital Santo Catarina . 

Nota : No quesito referente ao n9 de casos com tipagemz 

Rh negativo , apenas 35 tinham conhecimento do grupo / ,
. 

sanguíneo
\ 

. 
. 

› 

. ‹.¡ 

TABELA 11 . › _

¡ 

Titulo : Dados relacionados ao n9 total de casos analí~ 

sados que conheciam o fator Rh , com suas respectivas / 

distribuições absolutas á relativas , no municipio de
| 

Blumenau durante um p eriódo de 9 meses no ano de 1978. 
›_. 

Quesitos- Analisados Freq.Abs. Freq,Re1. 
N9 total 
fator Rh 
N9 total 
N9 total 

de casos que 

de casos com 
de casos com 

- ft, ‹f¿\._____ f z - »_^__: .,.,___.___,,_ . jr; __, _..__ _ V_"_ __ _ ___ 

desconheciam 

_;

7 

fator Rh + 
fator Rh - 

637 
237 
126 

63,7% 
23,7% 
12 6%1 

f f ff' - f-A - ~ - ff --,z z~ ~ ~.-, - ›z-~¬ ~~ f»z¿,_,,,. ..z.¢»,f_,......_. -;,¬;.._,, zz z_;zfif z_ ._ ;____,.:_1_ z-. z_¡.- _, 

Total ä 
1000 100% 

r r--z 

I
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Fonte : pesquisa realizada na Mnternidsde do Hospital
i 

Santa Catarina. 
Nota : No item referente ao nã de ossos que tinham fg 
tor Rh + incluiu-se os 133 casos due conheciam o gru-

i 

po sanguíneo e o fator dh positivo . 

TABELA iii. 
'

~ 

Titulo : A relação e análise do nã de netimortos que' 

e mãe conhecia o fator Éh,e quantas fizerem
\ 

natal no municipio de Êlumeneu , durante um 
9 meses no ano de 1978.' V 

'V 

exames pre 
periodo de 

__ ____ M z ‹).._ ~ f _ z -~¬~zz _~ 

Itens Analisados Í 
Freouencia 

' 
_ 

'f ' ~ Y' V *ff «ff - ;-ff rf V; V flz w _ _ 

HQ de natimortos f 
20. 

N9 cue não conheciam fvfior Rh 16 
E9 que não fizerem pre nstal 9 

. -V ~~~__~4 f ;-~_ z-› - fz” ._.._.__ ,, _ _., ›,.. ...._.f~ V -,.z-.~_ ...¬ ~»-f~_;~ _. _ _.___- _. _ 

Fonte : Pesfuiza realizada na Maternidade Elsbeth Koel 
her do Hospital Sente Caäarina. 

'
l 

Nota : No item referente;ao n9 de ossos que 
ciam fator Rh , temos que ,do total apenas 
em fator Rh , sendo que 2 eram. positivos e 

TABELA IV. - 

.

V 

I I _ _

` 

Titulo z Analise relacio nando o total de cas 
. I' 

. . tivos com o n9 de pessoas que fizeram pré~na 
nicipio de Blumenau, S,C¿ . durante um perio 
ses no ano de l978. 

não conhe- 
4 conheci~ 
2 negativos 

os Rh negä 
tal no mu- 
do de 9 me 

Itens Analisados V f Freque ncia
u 

HQ terei de cesøs RndÀ 
WÍHÍ d "Í 

126 
K2 total de casos com exsne pre natal ll3 
Ne terei âe partos e têrmø 119

I Fonte: ?esvuisa realizadd na Maternidade D3 ¡_..1 U) beth Koeig

8



er do Hospital Santa Catärina .
E 

Nota : Dos 121 casos Rhfí, tivemos 13 parturientes que 
«I I l

` 

nao fizeram pre natal , m n9 de 7 com parto prematu 'rn 
C- 

*ÊO 

TABELA v. Í 

Titulo : Analise relacionando o në de casos Rh negati~_ 
vo da mãe , com o tipo de Rh do recem nato no municipio 
de Blumenau , S.C. durante um período de 9 meses no 
ano de 1978 ;

' 

Itens Analissdos - tFreq.Abs. ,Freq.Rel.' 
' 'vt 'fel =-¬--1-¬-In‹...›¬ __=v H .V ___H 

P ~ 1\ 

" ' ¬' ¬ ¬~ fv-f-- T1' ~zz¬ "W ' ff _ Ne total de ossos Rh - da mas 126 
, 
lood ~ 

N9 total de casos Rh + dq R.Nato 75 1 59,52% 
I . me total de cosas Rh~ ao R.Neto * 42 Í 33,39% 

N9 total de cososque não'realizv¿d 
exames K 

3 

9 
1 

7,14% 
`

l Í f st f 'ff--rf* Í ~:; z;.z-›¬' ¶~.mw-,% ›

.

4 

Fonte : Fesouisa realizdda na Maternidade Elsbeth Ko»
› 

elher do Hospital Sente Chterina. 
il

_ Nota : Os casos em cue nao foram feitos exames de Coombs 
num total de 9 casos ; osímotivos da não realização / 
~ › nao foram esclarecidos.

; 

TABELA VI.
É 

* - _ I 
¢ 0 ¡ lITULO:Anallse do numero de casos que fizeram uso de l~ 

' munoglobulina apds-os resultados deCoombs no./ 
municipio de Blumeuau SC, durante o período de/ 

I . 

31 í 

9 meses no ano de 1978.1 A

5 

Freq. 
ITENS ANALISADOS Abs 

FreÊ"RÊl' 
Ne total de esses Rh- sf 

""d@l26d`lëo% 'ii ' 

Ne total de casos que usaram Rhoelm 74 58,73% 
.li ,_ N9 total de casos que noofusaram -. 52 4l,¿lf 

¬7 _. _-¬.» 
¬ 

"fico M 
. 1 

_ 

e”:>":~¬~~~~e~f~ -3, FGNTb:Pesquisa resllzeda na Maternidade Esbeth Kohler/ 3 

i
_
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I 

do Hospital Santo Catarina . 

Bota : Dos 52 casos que não usaram RhoGAM , tivemos / 
1 Coombs positivo , 9 exames em que não foram feitos /

I 

Coombs e 42 com fator Rh ~ do recém nato .

5 

TABELA VII. 
Ê 

.

“ 

Título : Dados dimensiofiando os valores reais do indice 
I . 

de fator Rh - , no munièípio de Blumenau , S.C. durante 
o período de 9 meses noísno de 1978. \ 

__“_ o_,¬_, _¬r "zooo,_oo:;,-ii¡:u;.,w;, ,dize _,,_i: zzz,_¬Wo ze .o. .

I Quesitos analisados em Valor real Freq.Abs. Freq.Rel. -¬.W¬-¬., ioiii-oiTWs¬i,,-WMfW,ioi_,i,_,fl,¬ 
rotal de parturientes com Rh + 237 z 65,29%' 

,
t 

fetal de perturienteswcdm Rh ~ 126 34,71% 
Total de parturientes cdnhecedora d '

` 

fator Rh É 
. 363 190% 

zom~~«¬.¬iiioi-i _ -_ :,_!_ _ _o&W o¬¡i zi_o-ii_“__W”,,io ,,_m 

f lO



W 

mmz 

w 

wmz 

W 

wma

-

N

'

X

|

N

|

K

+

x 

m 

wwz 

.@EQ×® 

OUWNHAMWQH 

m 

wma 

W 

wma 

W 

mma 

w 

mwä 

W 

wwz 

W 

wma

'

N 

nhjlä 

‹% 

Lqj 

¿_¿¿¿J 

b`QHM 

KLCÁL 

[Ely 

(Li 

Uu_;((_( 

ÍELVLL 

LL

0

++++ 

fiow 

Omã++++++ 

W 

O 

H

N 

W 

O

'

N 

Q 

Q

| 

H

H 

wBym\¢ 

_m_<'E

G 

Q
_ 

O

' 

N

A 

HH 

g¬W\wm\N\N;:¬_U_w

À 

mid! 

W

W 

Qí

I

9 

NH 

m“\N\H 

OkIH

O 

W 

0

I 

N_ 

HH 

wB\H\mw\À¡QCz

A

G 

W 

JO

I

N 

W 

Q

' 

ñ

H 

wh\fi\NN¬ 

¿Ú_m

G 

W 

Q

|

H 

W 

O

' 

N 

%% 

wm\ñ\®W 

_U_N 

W 

0 

| 

bw 

W 

rm

'

H 

`¬¿¿QV¬¿ 

,¬ 

m¿_

V

'

J 

;¿>m`!¿¿%wN\H\OH`d‹w`m¿¿ 

W 

m

|

H 

` 

;]¡`í 

"~f_` 

š¡¡¡¿|¡' 

¿¡ 

:I 

'\ 

1|\`¡‹¡|‹` 

\¿¡|\\¡¡¡; 

_¡¡`Ii.‹\`

| 

. 
V_ 

;¡

E 

W 

U

' 

N 

HH 

mB\H\J 

Ç 
Q
M 

W 

0 

'

, 

M 

HHH 

¡Xmm\H\MÊ¬2_O_w

W 

w 

O

| 

H 

H
~ 

wD\H\H 

,H_H 

__ 

_` 

4; 

'_ 

A 

__ 

‹_› 

_'

` 

¿‹ 

1; 

rj' 

:I 

“Ã 

vid. 

¬)___r 

¡__- 

|____\:¬A 

:¿H¡›fl)__¬ 

vw 

H“kW:¡¿p“.{&hC 

k%Q%flLL 

¿b“(U¿ 

LL 

Ç; 

Q¿Efi%m 

hi 

OL 

EULÇ 

OL 

<E<¿ 

Çzcä 

_ 

V 

__ 

1 

` 

_ 

/À 

` 

_ 

W 

V

\ 

`

( 

HH 

wB\N\J 

Qw.mOä 

0% 

HH

› 

ww\H\OHOmOäOm

O 

HHH 

w@\m\B 

_O_H

W 

ubfi mfiM NH 

HH 

wB\H\wN 

\_Z_m 

Àímmfi 

OH

H 

wB\ñ\mH_H_¿_¿ 

OOU

H 

mB\H\Oñ_m_U.ä 

mw Om 

H
1 

wB\H\m 

_3_Hll,!md

WmmG



NH

WWWWW W

_

W 
¡_Ê-m¡¿|¿_l¡¡¡

WWW 
_S<wO£m 

mg 

CWB

_

N 

É

' 

ü

_ 

h
A 

wma 

Q
+

_ _* % 

_om<N%%<mm 

OMZ 

%Vi

_ 

Wl_ 

W%¡'tA

' 

%¿ 

wmz 

M

+ 

M 

I! 

__

m 

wwz 

M

+

r

M 

W 

wmz 

*

¿ 

f

W 

Ú

N 

W 

mmz 

W

+

_

4 

W 

mmz

W

+

%

M 

flfi

_ 

w 

x 

_

' 

L 

hv 

m|¡_¡E!mw7b¡¿¿.I%' 

:_`¿_+ 

%

W 

É

' 

W

M

_

¿ 

ä 

wmz 

W

+ 

Mv

W 

__R

_ 

ä
_

M 

w 

wmz 

N

+ 

_

_

W

M 

wma

u

+

M 

_

x 

A

I

_Q___ 

Woh 

OMZ

_ 

OQ<NHH<Mm 

_

_

á _

_

h

__`_ 
_`

_ __vI_MW_V'MWW“W
WwWWWW1W WAWWWWM 

mwmãooo 

wmBwmB_ 

zm 

gm 

mQ<H<Z'mm&

_

P

` 

Õ 
__

I 

_

_ 

s 

__ 

_ 

_' 

› 

__w_,__ 

0
f 

W

Õ

~ W
w

ñ

m

M% W

mm 

M

m 

W

` 

M

O

w um W 
m

¿

_M 
%¡_| 

i_ 

W

Q 

W
_ 

M

Q

w m_

m

M w

Q

_M*Ó__

m 

H

w 

_Hwhm 

Omuqmpm

_

4 
Homq 

mZ¶Bm<m

À

' 

W 
%% 

M
A 

HHH 

t 

VwB\m\J

% 

_M_E_B 

mim 

“_

›

{ 
¿_ 

'_ 

wi 

H> 

wm\m\N 

L 

_w_g_z 

mmm 

~- 

Mk

U 

N%fl 

~ 

~;HH 

wNNm\M¢ 

__m_w_z.Q 

www

W_

|

W`_
|

W0_
_

_

'

U

MHMNNñ
_

› 

HHH 

wN\m\mm

É 

_z_8 

VGQM 

V¿h 

lí 

{¡.;M'š¡LyÀ:H%E 

§;:wMYW\H_ 

¬ 
_m_<LE 

:UMM

WN 

H 

_wB\N\mm 

.>_m_w_2 

mm" GQ

Í 

HHH%¡ÍíwB\m\QN 

N
_ 

_w_m~% 

%% 

wN\N\mH% 

_:_U 

OB_ 

HH 

wB\N\mH_ 

_m_E 

wmm 

í 

W 

H! 

fwN\NNwm»W?Í¿_m_h_z

~ 

mm 

_ 

_

› 

_

_

_

_

k 

¡ELšm¡¡¿¡¡_¡

`

v_W 
HV

Ú

W

'

M_ 

*Ni 

¿ 
~ 

Â_%E,wNvwN¶¡¿`%3i¡ 

wi

NMM lflM mg W
à 

HH 

wB\N\mH_‹ 

w_m_ä:_ 

mm 

_W

_ 

,¶íHHH.J~ 

wu\N\Hñ 

_ 
_m_h_H 

mm

_ 

fi%%%_ 

'wB\N\fiH 

› 

%%%›` 

wB\Myñd 

.E`% 

UC

% 

wB\N\m 

_m.Q_2 

om 

>
¶ 

wB\N\w

l 

_Z_: 

Wçqw 

mz 

Hwmmmz› 

,Ê 

Qgfigš 

mäcz 

m_

W L 

OWOB 

mfifl



ll 

_' 

;I¡_i5_¡__|l:

4 

um

H

m 

_ 

wüz 

w 

mmz

V

_ 

V

_

I

__ 

W 

mmz

WM

A

I 

OQ<NHH<mmW

_

W 

_ 

wma

W

›

M 

W 

mmz 

›MM 

wma

MYW 

š 

_l¡__._'_

_ 

`

I 

Ê 

___

m

W

W 

M

X

M 
wmz

V 

w

_ 

I 

m~ 

wmz

H _

`

M 

Í

_ 

+

W 
W 

Q 
|¿

_ 

__.

_+

W

W 

Om 

_? 

||___~ 

.H
4 

I-. 

_: 

_ 

,_ 

'gli'

_

_

_

›

Y 

_¬

_

W

' 

__ 

_

_

À 

_

À 

__ 

¡ 
_

l 

I 

¡_¡\`¡'_i'¡' 

`_ 

ri 

_.: 

,I 

1; 

_¿_¡_¡

S

M

W 

W 

wwz

W 

___ * 

___ 

_:,_l

` 

W

W 

wma

ü __W 

[K

Xw

¡ 

W

_ 

mma

W _”_

M

_

¡ 

*

xä

M

W 

Q

W 

wmz

m

_ `_`

(

_w

+ 
‹

m

Z+++

QW

~ “_ÂW M

m

W
W 

W
m

M M

w

+

W

++++

QWWWWW 

_' 

I 

A_`|| 

__? 

__

O 
®__ 

0

_

0Q _m

_

WO m

_ 

m»
Q Vw 

V: 

Q
Í

00 

W

®

+ M

` 

%
| 

wm 
_

'

W L
'

W W
' 

M

'

&N_ 

'_

MM i
|

À

WW 

Mop“OE'fipmz%

Wä MÀ

V
W

N

W 

V 

_'

_ 

M6,

_

M 

W_

'

W

W

M 

M; 

U'

W*

_

W 

Y

W 

W
|

M

NW_

~

¡

N_ÉJ__

¡

É 

_||_'|_| 

._Il!_ 

i|¡¬¿|__`]_ 

H 

VH 

wB\JN®_Ê_m_z 

_mH 

`

› 

flí 

šllz 

W 
¬WwB\m\wm 

_:_H 

Mmmqw 

_M.g 

%mwq

V 

É 

> 

%®B\@\w

É 

B 

%%> 

N 

HH 

¶wB\m\H%_O.z_H 

H

H

H 

H_

_

H
`

N 

H 

'

V

H 

.¡_ 

I: 

'_ 

!¡HHHl 

1 

!¡=-_míI;¡_+i 

~H

_

H 

MwB\m\¢m_w_U_m 

mfi

,

›

_

_

_ 

_

_

@

, 

H 
ip 

HH
K 

wN\J\H_E_w_m 

tmomw 

mw“\m\wmz_m_Q 

@BJ_ 

`@B\m\JN 

_ä_m 

Qwá Gmi 

W

W 

NwB\m\wm'm_m_m 

mJJ_ 

WmN\m\w$\m_m_Q 

ami 

ihwN\m\Wd¿}hU¡m¶mmm

JJ 

,H

% 

H 

AWmm\m\md 

_m.w 

mo 

H

9 

H 

_wB\m\md_m_m`<_@®m'

Ê_ 

KI

r

_ 

¡

_ 

rt 

Ú
_ 

H

% 

FwB\M\N¿ 

_W.U

O

_

_ 

_ 

_*

U 

H

W 

H 

hwB\m\w“W 

_O.U

W

_

V 

_ 

__

_ 

N

_ 

HH
~ 

wB\m\w 

Wm.h_h

O 

N 

HH 

WB\m\m 

_@_2_m

O

_ 

,

_

¬ 

1 

¬

_ 

_

|

‹ 

av 

._ 

:Í

A 

K 

" 

1 

'Z 

mOBm<m 

üg 

mZ_ 

_Emmw 

mag 

<BqQ 

“zoa

_ 

z<wO£m 

mm 

Own 

wmäooo 

müBw%B 

zm 

Mm 

q<&<z-£mm 

Pwku 

Cmu<&DÊ 

Oêmoaq

O

L 

®@ NW* QW ÊÊmg



(I 

_`\| 

¡Im¡'¡!¡ 

A¡__i 

LI 

¡%®z'_¡_ 

š__lL_¡_'+¡'_`¡ 

Jfl 

a 

H

_ 

:JJ5¿: 

š!¿w¡¡L_¡R¬“š¡¿iwQZ¡¡¡¿ 

¡¡!¡fi“;4 

_

` 

W 
‹_ 

mí

I 

w 

N

V

W__ 
__'

` “W

' 

!_Yi|1'|i¿ 

!_¡:¡¡_ 

É 

1 

Y

` 

W 

¡__`0¡3 

¿
l 

,¡I›ñ¡;¡` 

V_¡¡_ 

az 

li 

V'

` 

, 

\ 

¡ 

__ 

_¡__¡__\¡¡_, 

_¡T 

M

_

w

V

V 

Í, 

l 

I 

M* 

É 

%wW-¿{L 

ãšä

I 

'l?_¡

I 

šl 

Q 

'_ 

__\ 

`_?_¡!¡\¬ 

Si;

X 

i 

:;m_', 

_ 

:mma

U

+ 

m_ w 

m 

wma

+ 

l

M

+ 
'glar

m 

mv 

L 

,m_ 

`

; 

¡ 

›

` 

UV 

¡¡_‹L'l¡.¡!__`

V 

SOWS 

Ofiz1 

Y 

¡_!

_ 

Ii 

al 

wi 

li 

I. 

¡E_¡ 

_ 

:Im 

'II 

:Il

W 

ã|¡- 

J* 

iíi 

)____$_ 

ill) 

_V_)_.`V1)| 

_*š'*_l¶‹§

A 

¡__|"' 

`{ 

_¿ 

`:‹ 

Ai

*

l 

__ 

_ 

l 

Y

,

¿ 

è<®°_Lã 

na 

Qu; 

wmxãqh 

LH 

LEULH 

zm 

SÉ 

«H<H<;¡wQnW 

ÍHWME 

O&ud‹ñ_5Q 

Omumomä 

ma 

9/H 

wçH`m<nH 

ma 

mzâümw 

mzm

- 

I 

_ 

_ 

è

I 

__||||_|¡_,L¡_l:l

_Y 
-¶'_`I_'l 

Q'

¡ 

H 

X 

1 

_'

Q 

'_{ 

_ 

_%h 

9 

LL 

*I 

}¡`¡mm_;%

k

r 

Lt 

F

I 

'WI 

z

_ 

m%;: 

¶

¶

W 

W

_

m 

Wšífix 

Z 

_¿_| 

ma 

mlf

Ã

_x_ 

¬O>H#HmOm

_ 

+

_

k

_

+ 

A

W

0

I 

mmz 

_ 

'_ 

:;'__'¡_¡ 

¡¡_›__¿'¡!^W¿:

_ 

WV 

Ê 
wma!

y 

;\ 
+_ 

!¿, 

|¡m_ 

_ 

,mA_¡¡;;d“ 

H
_ 

_ 

` 

O 

:H 

?¶`¬_ 

IHH!`JmNwWNwfi¡ 

_QvQ 

www

_ 

Í? 

'imlr 

_ 

I 

1:'

x 

mg; 

ix 

!__¡Nl_ 

_

V 

'K 

._ 

P 

1 

,___¿_ 

_? 

(K 

I 

¡_!_¡_m¡¿___¡Í_¡__

_ 

“mc 

H 
I 

;FU¿¿:>šm\mYQVÉÍÊ

w

| 

Íäflál 

š_,¿¿“¿!-¡ 

_l?'¿¿ 

M 
E 

_WW;:?mN\NNN 

_2_< 

mam

_ 

Má! 

A'| 

Mw' 

¡_ 

!!¿~W¡f,\¡$ 

Ê; 

y'š¡¡¡r¡‹!”Hš¡i¡g¡¶¡!¡!!kššrxgwá; 

l&¡;\UHH 

£%{›_;

_ 

£!V|¡*¿;ü¡_l#¡:{,|¡¡ 

@B\®\@ 

m
E 
&J® 

ill!! 

I_¡I¡|l 

I

\

' 

wB\m\J 

_m_O.% 

oww

ñÉ 

1 

:T 

¡

_ 

:_ 

E 

__! 

_; 

¡¡¿__¡¡ 

š¡___,

Í 

__' 

I 

_ 

¡_____I\II_I_ 

1

¡

H 

I¡¡¡¡lÊ-¡¡¿ 

,___ 

__( 

Il 

__H' 

:___ 

x 

_g¡¡|¡|_¡'š(:,t,¡-!_¿¡¡ 

_0 

2 

_' 

(_ 
ÀH 

'll 

,¿š;×ã¡!¿ 

lkÍ_h, 

V'

_

W 

Q 
_ 

‹

)

| 

?{5§%|%!_Lñ-í¿hT,_ 

H¡§%wm\J\mm 

%!¡M_Q 

yomm 

b 

Íl, 

èššëiidiçš%í+§;Hã¡£dNKmNmM¡[flãiäégtflmwm 

Im 

%H 

+

V 

m_

0 

N 

HH 

- 

um 

B

' 

OpHOSfHpmz 

H 

H
q 

wB\m\H 

.W_2.2 

www

É

H 

HH 

wm\J\§m 

.W_2_M 

dfiw 

¡_¡_:T`¡\||¡_|1¡\.I 

sí* 

II- 

Eli'

_ 

¶N 

HH 

Mwm\J\@m 

_z_mw@ 

Wmwm

N 

M 

HH: 

%wNyq\mN_

. 

_O.<_ 

num 

% 

_*

_ 

N 

HH* 

Wwm\¢¶Nfi'g' 

_H_¢ 

Tmäm 

ä 

%% 

N 

Éh 

__ 

_Í_Í 

Á

I

¡

_ 

Jia 

2-* 

Fri

A 

H 

%

% 

wB\¢\HN 

_z

À 

gomm

_ñ 

_

I 

¡

_

_ 

uwB\¢\BH 

.m.O 

GMM 

WwB\J\JH 

yš_% 

@Nm

W 

\_¢Hmg_ 

MZQZ 

_¿mZ 

VmB\3\mN 

_O_Z 

@Om



md 

'__ 

› 

_

_ 

›` 

_ 

` 

`

`

- 

à 

um 

'

~

w 

oii:

3 

H 

I_\Ê§¬¡_3_`O*gw~ 

Hi

* 

_ 

_ 

% 

_

~ 

x 

Y 

i 

L

_

P 

N 

._ 

W

m

H 

N 

H: 

wãwè 

_m 

Cá 

if! 

,Fl 

¡___! 

"'¡¡¡Í 

rx 

9 

1 

__ 

X 
_

` 

Ji, 

__

I 

“I 

I 

V'

_ 

® 

' 

_ 

`§¡¬'__¡

I

I 

_ 

._$.2.¢ê

_

_

_

_

_ 

m

ñ 

_ 

_¡[_'!`_`l' 

¡`:,¡`__"‹`_ 

I 

`l¶H_ 

¿ 

;fi" 

`

i

_ 

_ 

_`1“`|'¡_ 

` 

išfllí 

11' 

“_¡m__“J_q1

`

_ 

' 

I' 

. 

. 

.I 

Í 

I 

I 

:mu 

_É\¡¬¡|_¡¡mwWHH_l¿¿¿fi 

I 

?+ 

`

_ 

:W 

lãšl; 

gd 

M 

HHH 

wN_\w\m 

_ 

E 
H' E 
oww

í 

‹

_L

- 

VA

' 

W 

Q
%

¶ 

'
% 

M 

HHH%¿wN%\_w§š_ 

'¿u_H 

Am}HwW 

|¡l|¡¡¡!¡;_:í_7| 

;_m_:

_ 

À 
il 

__ 

šmñwzgšv 

__” 

JE; 

Ê 

¡___W_! 

__: 

I_ 

mi 
1' 

f 

,

I

Q 

>_H 

_w_.m 

wow 

_l|,¡L¡P;¿r 

I 

_] 

¡_¡_\'¡|__;¡_ 

¡_r\'¿!(_¡I`

N 

'ist' 

šyât 

_. 

'_ 

_m_ 

¡ 

I

V

_ 

N 
1

_ 

_? 

HHH_=`¿,4l®Bä}.¿_'Í 

.U._m¿__q

O

_

W

M 

Ú

_ 

W 
_ 

b: 

wma

+

m 

m 

'ã 

A 

_N 

|,¬¡ 

¿HH¿¡¿wNQm\HW¿:_U'm€HÊY%@š 

š,¡|_ 

I 

¿j¡?r|ÍL 

!:¿,x§:¡šš¡:›_rÍiÉ! 

, 

Í; 

[¿*¿š

_ 

$ 

-I 

'¡|F|_ 

,A 

\¡!¡¡ 

HA 

M~;; 

\;¡_¬ 

¡+§l 

EW 

í 

I' 

v”ä¡ÍmNB‹

_

_

~

| 

_ 

×

|

M 

W
I

-

_ 

N 

HH 

flwB\m\mN

>

W

1 

Í; 

W*
À

1 

iii-, 

giz:

š 

? 

5 

,šwíínš 

P 

m 

Em 

É 

,aii 

›¡¿M_7_¿¬_1_HHH_¬¬›W'šm\wM_,`._l¿_H¿“__dê

_ 

¡___'l_ 

_* 

ir_ 

_-¡ 

__ 

¡__¡| 

_¡¡¡ 

__ 

¬r 

_|__ 

i 

il 

Iii' 

o 

ll* 

›_ 

V 

_» 

\ 

'À

_ 

_' 

_ 

`_I¡_I__1!\ 

. 

. 

. 

:ll 

W

_ 

_!_¡_r¡__, 

w¡_¿w›___¡V 

“__ 

' 

M 

__¿¬H 

H__~_mw|_z 

W'

4 

¬¡¡_&__|_m› 

\

I

Õ 

,N 

HH 

"m&\m\wN 

U 
m 
Q 
og

` 

_

› 

_ 

I 

_

_ 

_ 

__ 

V

_

_

W

_ 

_ 

_ 

¡¿¿ë!¿¿_},s§¡_¿â¡3___¿ 

;_šš“._ 

`_¿¡_

_

À 

5! 

_! 

, 

_; 

mg.

_ 

+ 
H 

__ 

W 

,

I

O 

H

_ 

Q 

H; 

âäëm 

_m_Q 

Og 

_
_

_

_

W 

hi

` 

`!` 

A1;

1 

`¿_N¡¡›¡ 

¡: 

!›`%|`¡`h¡¡|

`

N 

“H 

'i_‹_`l¬ 

ii 

as 

_`w_§› 

É 

` 

I! 

;š¡m¡-;šy¶ 

¡_ 

:F¡,\_¡¡{T¡`__ 

¡Vl! 

_¡hñ__¡U¡` 

T;

` 

Ná

`

. 

1: 

R
í 

LM; 

N

' 

A 

wi 

E 

_m

1 

W
r 

LV.H:iNÊ§Mi__-m_¢_ä 

mg

À

W 

_

_ 

M

_ 

É 

*_ 

ii 

img 

*W

N 

Ê;

m 

_
% 

¡mg¬š 

1+' 

_w

V 

¿ 

gmšš 

__! 

›!Hš¡¡T__À 

2 

ÊÊHHH 

¿mu\W\mMr~ 

¡__Q__H€m& 

_

_

_

i 

m 

_ 

wma

V í
_ 

IT 

X 

›_m_ 

¿š\¡¡|¡__¡__ 

¡_[_m¡¡_|¡¡¡¡›; 

_' 

H
V 

H 
Ã 

`_

_

_

_

_ 

Í

_

W 

_V¡,'_ 

'I' 

:<wOQm 

mq_OmDw 

mmzooo 

mammä 

Em 

gm 

Qqhqm 

mmg 

.Emma 

o@u<uDn 

Oämomq 

mg 

mZ_mOHm¢m 

mg 

mz 

Emma 

mi 

Qëqi 

m2@Z_ 

mz

_% 

W 

N 

_ 

_

_

_



WH
_ 

¿ 

:_ 

r 

li 

_¡¿m¡ 

if 

ih 

3: 

5 

_Í__§š| 

ÊHOIÕÍ 

*HH 

wN_\R_\¬mW¬ 

N_m_Az¿W 

wmg 

\ 

'kk 

1 

\ 

i¡¡W1 

,lri 

vi* 

Hal: 

` 

K? 

vY“_¬|¿¡_¿“¿

U

F 

M» 

Ê

Í 

¡5¡› 

¡I! 

ig 

iâlšiliiy

_ 

__¡¡¡`,¡¡H¡ 

›_

I 

VI!h{{H

\ 

uíil 

À;

¬ 

¬¬ 

N 

K“¶}Í!¡;ií_¡*,¶¬; 

¡:} 

g,š¿}\¬¬ 

LÍÇIH 

M 

`¡1}NUQUä¬¿ 

_ 

_m 

CGH 

M

u 

M 

m 

R 

N 

HH 

W 
H 

m

O

_

_T 

_

n

_

_ 

` 

tV¡äH\›

` 

`

¡ 

1'I`__¡V"¡`_?

L 

¡.¡.|__¶{ 

"`|`.I_II"_|!_ 

_`;_\, 

V

_ 

5 

!'l¡¡¡w_|'; 

:if

Í 

lili

` 

lil 

¡ 

`_¿ 

I 

4' 

_\| 

W 
_IFi§_!¡›\¡I 

xi

_ 

ii'

I

x 

W
|

W 

_

I 

N

I

W 

mmš 

_+ 

__

W 

__ 

V

_ 

EI

4

› 

VI,

I 

mmz 

_

+

Q 

m_ 

www/¬_

_ 

___ 

'_ 

_m

l 

EX

¬ 

Ni 

ii 

¬ 

Í 

Ê 

¿¡ 

&_ 

lwmzç

V 

+
%

w 

0

_ 

_' 

H

H 

l 

_ 

__! 

2!; 

'Ê 

\:¿¿¿I¡N§¡¿¿ 

HH 
'B

_

M

*

_ 

_

M 

À_

i 

n 

::`_" 

1 

1 

` 

1 

M 

`¡.!_ 

HIM! 

'¶`_.` 

'_` 

_.. 

t. 

,` 

I, 

_ 

_x_ 

¡_ 

¡_

I 

__ 

rt? 

_ 

lx

F 

lÀ¡,ã{L`¿¡ 

i
_ 

212 

Ã 

Vttšãäšiçixi? 

_hÀ_

V 

_*

W 

W 

H 

H 

HH 

W 

W 
rm

Q 

wB\B\HHH 

_

. 

Mo
O 

k

v 

wB\B\oH 

_Uím_m 

www 

¡®N\§&m¡_w_O_u¡m§m 

H 
í

š 

H 

šwãNOW_~ 

_z_¡ä 

.
L

Í 

wi 

_:ÊíwNšmw|flqš_m«Ê 

Ya? 

I

Ã

¬ 

¿¬w¬m_7NH¿

L 

QM 

mr 

É 

lšimtš 

¡i¬`_ 

` 

š

_ 

.Êw¿_$ 

¬¬_¬¬_¬¿_¡HH§_¡_¡wN_|NWQmNW

w 

_m_O_w_mmm

W

_

V 

|

_ 

:hfl_“¿u_`l_q___ 

___ 

¿U_.¡¡_ 

_U¡

_ 

AIH 

L 

Y_'¡vW1¬¡“I¡__r¬ 

¡'› 

IL 

/›!_ 

`‹_¶

‹ 
_

_ 

_|` 

@ 
l_ 

ff 

“~NL¿H¿Uw¿W~_ 

`¿DJMWÂ¿¶“H¿¡t»¿ 

`w_ 

I 

Zšwilil

| 

_ 

H

H 

@5@àH 

q¿flT¿O 

_¡||__`I`I_`¡Í_5\ 

l'ã§Í¡šI 

1,

` 

_|¡__lI____ 

__! 

S); 

V¡I!§_ 

;¡`I_ 

1 

-M1 

íx

L 

l_ 

|”I¡_` 

š`[_'¡r›t 

9 
1 

M:

_ 

Wiz! 

H 

>`r\`r 

-Vl-_£¡›`m 

__ 

I
4 

_'¡

Í 

M

_

_ 

š¡ 

_,__`|'|` 

›¿¡§l||__¡U__I‹|'\_\|||I_'I\__II¡|_,_. 

\_¡¿"›_l`l_

' 

Í 

› 

)s¡_'_,¡¡_y+

_ 

_, 

W 

`__\_›|\¡Il 

I 

|__m 

__

¡ 

ii 

Çlfw 

__ 

I

V 

V 

` 

lI¡_,¡2_í¡%&Z`__¡`, 

|!__T‹\¡¿¡I_l 

___ 

iimfl 

¡§À_ 

%_, 

K9

â

W 

W 

wmz 

›

_ 

_

_

Q 

__ 

¡ 

- 

¡ 

_` 

_"' 

l_l||¡¡¡› 

Y 

`_'l!¡4 

_`_2` 

Yi

¡ 

`.'_l9L'_\._,`!""¡i 

li$¡4.!\\ 

'_ 

.(_ 

[_ L 

_ 

_. 

m 

imwz 

_

»

+

w 

M

0 

iöfâ 

1 

;_š¡};,}¡ëâ¡`¿N`_§2¿š$É£¡iwm\w\wHW¡ 

_U_m%mñm, 

V

H

~ 

_

M

_ 

Í 

ig 

'Id 

1 

íhls

) 

`;,*.¬ 

¬;;>H};iwNQw&mHflg!_m_mmmO@ 

1 

lIÊ¡¡:?r_¡!!l 

L

M 

¡¡¡%

# 

fl¡¡!Wg¡¡mN“w\mHWqudwdäwmmw 

_r` 

` 

"'‹

` 

¡__¬ 

*__ 

`,`_!_¡`›_›`_ 

`_'¶“`P_¿J\* 

M 
%% 

wB\w\fiH_ 

_m_Qw 

owm 

*

` 

mx; 

_ 

_ 

1 

N¡_\š`_ 

9 

` 

š 

`¡¬`

` 

. 

. 

. 

'_ 

'__

›

N 

ti 

Êtlãiš

É 

i 

_¿ 

I 

_] 

i

l 

_! 

Iiwm 

‹¡¿

M 

1*

+

w 

Q

O 

W 

wma 

_

N

í 

]¡¡¿_¡ 

a 

F 

ä 

' 

_wmZ

+ 

____ 

«_ 

`¡`Á 

t 

_' 

mr

Q 

¡" 

¡|'_' 

¡`¡`__ 

`--›`\I¡

` 

'_ 

I

V

M 

"_

N
M 
%%% 

®@\w\Ofi 

O 
Q
2 

oww» 

_ 

__

` 

HH

_ 

WwB\@\§M_w_U_m_ 

www 

Q

_

_

_

_ 

_ 

V 

I _ 

_

` 

`¡!¡!¡ 

z<Óo£m_mQ 

OmD_mmEOoU 

MQ 

mämmä 

zm 

Em 

Àqgqz 

mmm__HmmU 

Omuqmbg 

Oämomq 

mm 

mz 

moämqm 

mz 

_BWwU 

GEL 

IQHQQ 

mgozw 

mz 

_ 

*

_

_

_

Aw

'

H 
* 

Hz 

,®B\©KwMw_2_<`ufmim`fl



BH 

E 

V 

_ 

ll 

Í:

Í 

m_ 

_ 

_!__Awwz 

'__m, 

_; 

+ 
W;

y 

m_

ñ 

__: 

III 

_ 

, 

¡`||f_¿_¡&\|___Í¡f__"_\_ 

,I 

,I 

__ 

__ 

(_ 

ll 

v 

if

I 

¡¡I§|! 

, 

l 

ífwlšlm 

mmz

ñ

_ 

%% 

OÊN5qm% 

Og 

_ 

W

O 

L! 

\ 

¡__ 

'!_\:¿¿I¡, 

vim: 

¿:¡_I__¡' 

_\_‹¡ 

¡_! 

_ 

K' 

1 

`_¡_

\

`

M

w

M 

%iÍ¡',,¡ 

!; 

Ê 

¡›¡_ 

_m_, 

9 

- 

i

Y 

mpg; 

hhäíi 

;.H_\¡f 

1

1 

¡W_ 

›, 

il; 

¿_

y 

"'||'|'_|¡|¡_¡ 

|¡ 

¡III! 

ll

` 

__` 

`t

k 

w 
A

V 

‹

V

0

V 

+V¶ 

mi) 

\X 

›_l_i¡¡l¿l 

-_¡l›¿If_ml_I¡¿__ 

__ 

_, 

+

'

0 

+_V 

m 

'_m 

I_I||_|II|`__ 

l 

¡¡ 

I 

I 

íl 

I

_ 

Z 

:D 

í\_

I 

;_`_|_E 

,_ 

ã 

l_¡'|I¡1`l¡_¿\_í

|

W 

Ii 

_ 

'_ 

I 

_m___I 

ãššš

› 

. 

V

II 

Í!! 

_!

_

w 

lí

W 

1-

_

¬ 

Yšmo 

ãíä

_

` 

1 

l 

«Emma 

__*

+ 

W 

X

|

m *|}'%¿

É 

x¿_ 

w 

Í'

M 

x 

__ 

wma 

*_ 

x

I 

WQZ

+ 

p

_

l 

T¡¿š_›w®z¡ 

è 

_' 

_' 

,_¿_¡§¿_¿l 

¡mš\¡ 

2;: 

%__g_¡I_§¡Éw¡,ãí_}_“{ 

___! 

_! 

V

_ 

_! 

I 

_!___m 

*_ 

MÀ“__¿V¡¿¡3¿ 

VA;

I 

_ 

_¢ 

l|_Í 

-šixs 

É

› 

__`£2_: 

É 

_ 

ii;

1 

w 

lw

W 

m 

Jm 

__ 

_ 

__%?-_u¡_¡- 

¡I

_

m 

O
›

W

O%

W

Q

W

W

Q

W 

m_ 

mw

H 

W

%Q 

3%? 

w 

Q, 

Í! 

Ã- 

®`_ 

¡\_%W

F 

H 

H
_ 

HH 

as 

šm 

¿_z¿ 

mad 

' 

Ê' 

É 

Iíšsfi

I 

ig 

,tl 

H 

M 

>H 

_¬ 

§_¡Í_'___'

Í 

Mi!

_ 

' 

Í 

¡ 

Vš_¡¡¡_Ê 

li; 

y

À 

¡¿

_ 

I.

¿ 

-

_ 

mv 

_H>__._wN¶~§N 

__w_m 

mai 

¡ 

_- 

§__H,_V

| 

N 

JššHH 

__ 

N 

HH

I 

Q
_ 

mg 

¡_! 

i 

__I>

V 

J 

EH 

'_ 

_ 

1 

_ 

'N¡ 

__

, 

`

t 

H 
_ 

__ 

N 

%:

h 

M

_ 

mà 

__ 

N

E

' 

H

É

_ 

I 

__ 

¡¡›

_

.

` 

. 

¡.I|||\l 

ms 

Qâ

O 
E
E 
“és

› 

},"_,_I_ 

Ii

_

H

I

_ 

mK\w_\ã 

:ÊHÊ 

Osfi 

_

›

V 

wN_\ 

w\NN 

.mi 

Cgi

A 

w\_\_mš,_“ 

.qmmgd

_ 

I 

I 

`_¡|H¿¿_h__

W 

wi 

Qg 

_m_< 

Cid 

wäonqmfl 

_m__ã_O_ 

gsm 

_ 

:___ 

:I 

'_ 

__' 

wä 

ga 

_mH_ã_O 

25 

H
_ 

m 

H>¡ 

_wR_\ 

Qínš 

_m¿_H¡mmHi_“` 

bwB\`Q@N% 

Qmfiä 

omofi 

wN_\m__\JN 

_mH.z_ 

mwgnw 

:EwB\m\mN% 

_z`2 

@mO¿

_ 

wB\B\NN 

_m_m 

“Odd

_ 

¿ 

I, 

_ 

_ 

_|(¿¡L 

wB\B\HN 

m_D_O.m 

omOfi 

wN\m>N 

àgm 

míäd 

_' 

ll

L 

wB\B\®H 

_W_O 

omOfi 

dg! 

wmäoouãmümmh

_ 

Hmlã 

Häš 

mg

E 

Omoämä 

Ofiqšg 

OÊOÊ 

mz 

m__O_ÉÉ 

mzämä 

mz 

ãã 

ão? 

,WM/Hi

_ 

ø

_ 

_ 

_ 

_ 

ífl,l



� 

@H

Í 

V 

Iii 

el 

1 

P 

i

í 

w%Ê 

L%1;i;_wWZ%\¿a-! 

_+

I 

W 

w®Z_

+

| 

OQ<NHH¢Wm 

OMZ

' 

N

|

l 

W 

wmz

+ 

W 

wwz

+

` 

W 

wmz

+ 

mflfiH3QOHwUG3Efi 

3OwD"m 

WOQOmE%W

* 
Êi__

W

V

W _w_wWWW 

Oufiflfiñmwä 

Omzux 

› 

Ii 

_I_J 

gl 

__|__

_

a 
N

' 

_m

¡ 

H_

N

m 
H

'

0 
M

'

W
Q %
- 

@ 
A

-

I 

2<Uo£m 

HQ 

OWD 

WQEOOU 

MHWMB 

ZM 

Em 

Q<B<Z 

Q&%`BWMU 

O@o<@DQ 

OHQOMQ 

@R\®\mH 

.Ú_® 

wB\@\NH 

.m_H 

_m 

A 

AHHH 

H

H 

N

¢ 

>% 

w“\m\m 

i`z_m 

W 

%%%

N 

%% 

wm\m\M 

.2.% 

wB\w\fim_z_%_2_ 

w\\w\Om_m_O_Q 

N 

%% 

N 

%% 

mz 

wQBm<m 

mz 

`Bwmw 

mz 

<B¢Q 

mzoz 

_

é

_ 

wB\m\@ 

% 

.À_mAy%mMdM

_ÉW __*_ *_WW owwfl* 

_

_ 
mmmñm 

›

_ 

mámñw

W 
ONNHL 

_

_ 
mHQH& mQMH¿ dz

_



1 

\
r 

Iv - cor-::EN¶ÁRIos
'

E 

Abordaremos nesta;fase do trabalho , referente a 
comentários sobre os resultados , um retrospecto geral 
dos conhecimentos obtidos , e as inumeras deficiências/ 
que poderiam ser sanadas , para cue possamos nos utili~ 
zar das terapêuticas modernas , que hoje nos ê apresen- 
tada , em benefício dos.recem.nascidos , que fatalmente 

ceräo de Doença Hemolítica do Recém Nato caso não/ 
o~irmos com maior ri orlfrente aos roblemas do fatorš 
'U CJ 

Q-1 (D

i 

RH negativo .
, 

Antes de abordar diretamente , o resultado dosf 
gráficos apresentados no item anterior , faremos uma 
breve exposição sobre a etiopatogenia da moléstia ,pa~ 
ra melhor compreensão dos multiplos aspectos , que se 
räo expostos , com a finalidade de ser mais atuante na 
parte preventiva deixando para o ultimo plano , a parte 
curativa. Ê 

. A mulher RH negativa , recebendo em sua circula- 
ção hemáceas RH positivas , podera desenvolver anticor« 

i r 

pos especificos contra aquele fator . As hemáceas podem 
, 

. 

!

. 

entrar atraves de 3 mecanismos :~
i w I 

a. Transfusso incompatível . 

b. Hemoterapiaíusáda antigamente). 
_ 1 › . c. Via Transplacentaria 1 Uma mulher Rh~ casada_ 

ø ‹ l I _ com um homem Rh pos1trvo¿podera receber em sua circula- 
cao , hemeceas fetais Rh'positivas bue induziriam a for 
mação de anticorpos. Esta mulher , tendo uma nova gesta 

. 

,
_ 

nv 

i
. 

a barreira placentária e lesam os glóbulos vermelhos / 
oue poderia levar a um cuadro sindromico; desde anemico 

cao com feto Rh ~ , formagia anticorpos que atravessam/ 

1 1 J

¡ 

¬ ¬ -_ - - .-¬ .W .__ ... _..-.z-__-...~ .___-«_..._......¿..› .Y ›z ,. - .. - ..._......... _-..._ ._ _. ._.,-...-._..._._......,,....._....,..,.__,,,



|'
i 

hidropicc , ictéricc , nte a vir causar morte do feto ¡ 

intra utero ou do recemíneto . Atualmente temos o méto~ 
1 Â 1 I 

do de analise de pigmentos bilicres no liouor amniotico 
que nos permite com segurança indicar cuando deve ser/ 
. ¬ _ I _ . 

. . ¬ induzido o parto , e com isso evitamos que se induze / 
prematuramente ou terdiemente . 

Temos atualmente como metodo de prevenção , a imu~
\ 

nização de mãe , cue tem dedo excelentes resultados ; e 
V › 1 '9 I o 

o uso de gamaglobulinasfantiflh .Esta ingeçao e feita lg 
go apos o parto , e comiele procurn~se e destruição das

! 

hemacees Rh positivas que passam e circulação maternal/ 1.. /_ .^ 
entes que elas possam constituir»se num estimule antigg 

..çi. 
(D nico , para e produção d enticoruos . 4 

'_ 

I Ê Q.: Apos esta ligeireãexpleneçao sobre e etiopatoge - 

nie , e um breve comentário sobre o uso de gemeglobuli- 
na , vemos nos dedicar mais atentemente,ou melhor, mais 
específicemente aos comentários dos obtidos . Q. 5o m 

l

l 

Inicieremcs pela ãnalise ou tabela I onde temos / 

umn amostragem total deilOOO perturientes , «ue foram / 
enalisad s quanto eo sem tipo sanguíneo e seu fator Rh 

'\ Temos ei um numero eltissimc de pacientes , que desco ~ 
._ 

I z nnecem por completo seu grupo senguineo e seu iutor Rh. .J 

Do total de êmostregem temos 637 eerturientes que des~ 
_ 

,
_ 

. 
| ' . ..~- ..._ .__ 

~
, 

'J"`ll;L£3Í`í€2!.fl , Q -'YUQ C‹C.§.'I`€$3§[)Qi'1.(1.€§ Í ‹_",( (IOÍS 021803 IL-3.0 / 
_,_ 

.' .. , ,' -- ~ ¬ 1 cue este indice alto de eciente neo tenhu ieito pre ¬ 

natal 
¡ 
mas wue e meiorie deixou de ser informada pelo ¡ 

.-.¬Ú. 

/___ . 

É 
z _ _ . _ seu obstetra ou medico reszonsevel da im ortancia do 

1 1 

'
. 

conhecimento do seu respectivo grupo sanguíneo e fator/ 
*n . Com isso , deixou~se de fazer a colheita de sangue

1 

do cordac , pero avclierâo tipo_de sangue do recem nato 
, , 

_ M 1 e , 
e tambem e analise do sengue da mee , para úue tosse be 

l

_ 
neficieda com o uso de impnoglobuline,evitendo assim a 

l _

20



¬..¬ 

0...- 

-(3- iormação de anticorpos um prejuizo acentuado as futu» 
ras gestaç5es,correndo risco de Vir a sofrer dos males 
da D.H.R.N. -

, 

Temos de importânciašnesta tahela,o índice de tipa-
I 

gem RH negativo, que em mermos absolutos encontramos um 
z ¬ , , i . H _ numero elevado de l¿6, que corresponde a 12,6% do total; 

Í ~ isto sem levzrmos em consideraçao, os casos em que par- 
- i 

. _ . ~ turientes na sua grande maioria desconheciam ou nao sa~ 
biam informar¡o tipo sanguíneo ou seu fator RH, o qual 
sera comentado quando analisarmos a tabela VII. 

A _ i __ , I Com referencia a tabela II, analisamos o numero de 
. _ 

- _i _, . narturientes_que conheciam o Íator RH,o que nos da em / 
A i ¬ gt Ow Lu ordem de frequencia absoluta, um total de parturien 

ÊeS›qUe corresponde a 36;3fi.Destaca~se novamente o acenO “s 

tuado indice de pessoas due desconhecem o seu fator RH. 
\ - _ i 

` 

› . /'. nando sequencia à fase de analise e comentarios te-
! 

mos na tabela III, a relaçao entre o numero de natí~mor 
tos e as parturientes oue fizeram exames pré_natal e / 
ainda as rue tinham conhecimento do fator RH; temos de 
im^ortante nesta tabela, o baixo índice de natimortos , 

§..z. U agr' 

«GY 

I-'K Ó (D o oue corresponde a um de 25. Salienta-se, nesta 
1 _ , tabela, O total de natimortos onde temos um numero de/
s 

Iô parturientes, nue descçnheciam 0 seu fator RH e ain- 
¬ . i ~ . › da, um n9 oe 9 parturientes-que nao fizeram exames pre- 

Q.: 

à

Ê 
_.(D. 

.. 

JD-

U is? Ó 

'V v ø 
. 

- z natal.Isto nao implica a causa mortis tenha sido de 
vido á D.H.R.N, mas que dêste numero de Óbitos, 
certamente poderíamos terLalguns relacionados com o fã

› ÍOT RH, e que devido a ausência de pesquisas mais espe- 
z . _ g _ , i cificas da causa mortis, nao tivemos condiçoes de uma/ 

_ M
I unfilise mais profunda. L 

` 

~
V 

^ z 
' l 

. '*' . Com referencia e.tabe}a IV, analisamos o quao im- 
1' uortante foi o exame pre~natel, nois temos que de 125/
Í 

I 21

›
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i

\ 

*C3 F. G)
× 

parturientes com RH negetivo,ll3 casos fizerem V «natal 

e rue um numero bem reduziõo não efetuou e gesteçeo a - 
ri' (D) Ê ID , ~ ' W, _ " o; numero este que se reduz e 6 yareurientes.bendo 

.., 
' 

_ 
~ 1 

assim, esses mres que porventure tiverem gestegso com ter 
to RH eositivo puderam usufluir do uso de imunoglobuline 
en favor de gestrção futura. sem prejuizo ao feto. 

, 
| 

' . ¬ ., Jä Hd tabela V temos uma analise siooel das oartu 1 __ 
o z. ___

I 

rientes RH negativo, e o fator RH dos respectivos Recég
â 

vz ›‹\°' 
' 4* ^ ' metos.Aqui encontramos coluna referente e irenuencia ao~ 

solute um total de 75 recéh~nato, com fetor RH positivo 
\.\"| KO 

vo 
\J' 

í`\.,` 

*‹. 

tg. 
F' 
'\3 ) 

o sue corresponde a "` dice este que provavelmente 
F: (Ux rã' O 

Í ao . 

c userie algum dano ao " ;vfidouro,e caso-e mae estives 
se imunizâde,poderia se beneficiar do uso de imunoglobu 

. I 

line ,como prevençeo a anticorpos anti RH positivo.Temos 
ainda referente a este tabela que 42 recem-netos eram RH 

. 
- !.. ¬ . nefitivos o oue corresoonde a um indice de 53 39% e ain~ Ê) Y .L Y 

de um numero de 9 casos, que corresponde a 7,14% as quais 
deixarem de realizar os devidos exemes,por motivo inespg 
(3 Px W: ¡_V- \ \ 

Iutures. .
V 

Referente e tabela Vl foram feitos analises das pes 
s ‹ 1 

'“"' 

SOHS RH negativo, gue se beneficiaram da terapêutica / 
atual atraves do uso de imunoglobuline.Neste tabela te~ 

~ 
_ f 

' 1 ~ mos o valor real do queo importante e a prevençeo com rg
1 

ação eo fator RH,e também d importância de concientiza~
I 

FJ 

ção de paciente, com a finalidade de úue este,tenha sem~ 
ore em mente o seu tipo sanguíneo e seu fator RH.Temos /

! nesta tebele, que de um total de 126 casos RH negativos, 
74 porturientes fizeram uso de imunoglubuline o que cor- 

*â -r\ responde a 58,73%,e, que bé parturientes não fizeram uso 
A.. › ._ 

_ 

' .. deste terapeutica, devido eozfeto ser negetivo, e outres 
na z . L 

' . oor nao terem sido realizados os exames necess rios pg 

C0s,o due provavelmente; vira em prejuizo de gestaçoës

1

f

z



Ta a deíecçaä ÕU fãÍ0T Rh dO féto.Salientamos também , 

que de todos os casos analisados com 126 Rh - -sõmen 
te uma parturiente teve Coombs positivo } 0 cue sign; 

I \ A 
Q 

uv fica oue ja existia imunidade e por esse motivo , nao 
deveria usar imunoglobulina.

a 

Com relação à tabela VII , nesta ¿ colocamos os / 
indices reais do fator Rh ~ na cidade de Blumenau in 7 ..._ 

dices esses oue chegam agser surpreendentes , devido a
r alta incidencia de fator Rh - .Temos acui um indice que 
i f corresponde a 34,71% , oloue vai muito alem dos descrià 

tos na literatura revisada durante a pesquisa deste / 
trabalho. Nesta tabela procuramos evidenciar 0 numero 
total de parturientes que tinham conhecimento do fator

E 

Rh , e comparamos com o total da amostragem para se /
› 

ter os indices reais , e euas devidas dimensoës Q
e

23
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I .

A 

V * CUNCLUSAO 

Diante do que foi exposto nos itens anteriores., e 

de acordo com a revisão bibliográfica temos como refe / 
rencios conclusivas mais imoortontes referente a anali 

. . . 1 _ 
se de 1000 parturientes em relação fator RH , os itens C3 O 

que seguem abaixo:~ 
ã 

_

-

6 ~ 
l - Uma das mais importantes conclusoes deste trabalho ¡ 

e o indice altíssimo de fator RH negativo nesta região. 
Àpos comperermos 363 parturientes úue conheciam seu fator 
ÀH , 126 destes=o'erem negativa ; o Que corresponde a

1 714 de fator Rh negativo. ' 

- 

_

~ 

'cu 
Jà. 

¬z 

É - Concluímos também , tor um contato diario com as par 
turientes , que um numero acentuado fizeram pre~natal e 

tiveram oportunidade de fazer exames de sangue e conne - 
I . cer seu grupo sanguíneo e fator Rh ,Entretanto , devido 

v ¬ A2 
0 Í lta oe conscientizagoo do velor exame; simples 

I

- Q: (P) ff) UÊ (U 

~ 1 _ sente neo se recordam no momento da internação e devido 
a isso deixa-se de colher sangue do cordão umbilical pa» 
ra avaliar o tipo de fator RH.Perde~se então , a oportua. 
nidade de se usar os meios preventivos com a finalidade 
de evitar a imunização da mãe. ` 

4 ,__ _ 

3 - Outro fator que nos chamou a atençao , e que na maig; 
ria dos natimortos' temosium numero acentuado de pessoas 
que desconhecem seu fator RH, e um numero relativamente 
grande , jamais fez uma consulta pre~natal¿ 
4 - Outro ponto de importância conclusiva e que aproxima 
demente 2/3 do total dos Íecem natos tinham o fator RH 
positivo , e Que provavelmente , se não fosse feito uso 
da imunoglobulina ; inevitavelmente causariam prejuizo / 

às futufas ÊQSÍÊÊEÊS: QUGLÊOT Vënüurã nudessem ocorrer."
\ 
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~ 
5 - Uma outra conclusão cue nos cnsms atençao é o baixo 

índice de imunização encontrado nas mães RH negativas /
5 

que tiveram feto RH positivo , pois em apenas um caso / 

dos 75 casos analisados , tivemos c Coombs positivo . 

6 - Finalizando e conclusão , temos que devido a alta 
incidencia do fator RH negativo nesta região, os meios 
preventivos através da imunoglobulina vieram contribuir 
de maneira acentuads.Caso não se fizesse uso desta te - 

rapeutica preventiva , çertamente correríamos o risco /
Í 

de ter um indice considerável de D.H.R.N. V 
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VI ~ Resumo 

De acordo com o estudo realizado em 1000 parturi ~ » 

r 1 . . . » _ 
~ « 

entes ; referente a analise ,incidencia e prevençao da 

Doença Hemolitica do Repém Nato , em parturientes com 
RH negativo ,estudo este realizado na Maternidade Els ~ 

beth Koelher, durante o período de janeiro a setembro / 
de 1978 ; nos revelaramšos seguintes dados: 

Parturientes que desconheciam fator RH - 637~63,7% 
Parturientes oue conheciam fator RH' -~ 363¬36;3£ 

| _ 

Temos ; ainda como dados demonstrados pela análi~ 
se global da amostragem', que um numero acentuado de / 
perturientes desconheciem o fator RH na epoca de inter- 
nação para o parto.Com isso , deixaram de usufluir dos

\ 

meios preventivos utilizados atufllmente ; atraves da / 
ev Imunoglobulina para_evitsr,imunizaçao contra fator RH 

positivo , isto em prejuizo de gestações futuras ._ 

Os resultados globais demonstrados estão assim / 
distribuidos : - ` 

4 

-

i 

Fator Rh_positivo f 237 ~ 65,29¢ 
Fator Rh negâuz1v‹>'¿ - 126 _ 34,71% 

V V 

. E ..^. Em virtude dessa grande incidencia, é que devemos 
conscientizar a paciente*do quão importante é para ela /V 

!' 
. 

-

_ 

conhecer seu fator Rh ,fpara que , com isso possamos / 
usufluir dos meios_preventivos atuais com e finalidade 
de evitarmos os males causados pela D.H.R.N. ` 

‹. I 

naõ.



_ i _ 

VII zpsàmmemrâeepme. (SUMÁRIU) 
1 9 

In Ubereinstimmuná mit einer Studie an 1000 Wöch- 
nerinnen in Bezug auf die Zahl , Vorsorge un Analyse / 
des D.H.R.N Systems an Petienten mit RH negativ. 

Die Untersuchung iet in der Maternidade Elsbeth / 
Koehler in der Zeit von Uanuar bis September 1978 durcg 
ãeffihrt worden , und hatëuns das Felgende ergeben. V 

Wöchnerinnen , diefden RH . Factor nicht.gekannt 
F

, 

haben 637zô3,7e . 
, 

_ 

. . 

Wöchnerinnen , dieÇden RH. Factor gekannt haben / 
353=36,3% - 

_ 

, 

-

` 

Als Baten für die gesemte Analyse haben wir das 
folgende aufgezeichnet: í 

Dass die Grosszahí der Wöchnerinnen in der Zeit 
der Einweisung für die Géburt den RH. Factor nicht ge- 

'T 

kannt haben, und haben damit die Vorsorgemöglichkeiten 
versäumt, die une heute zur verfügung stehen. 

Durch die.Immunglobu1ine vermeidet man eine Immu 
nisie rung gegen den RH. Factor ?csitiv, welcher ein Ng 
Chteil für die zukunfti gen-Schwangerchaften ist. ' 

' i 
› o Die gesamten-Resultate der Ergebnisse sind so Ver 

teilt: . 

* 

` 

_ 

'

_ 

RH. Factor eositivz -237 ~ô5,à9%_ 
RH. Hector Neget1v'_ 

_ 

~126 -34,71% 
. Auf Grund diesserÍgr0ssen incideneie, müssen wir 

der Patienten bewusst _m¿chen wie wicntig es ist,dass / 
sie Ihren RH Factor Kennen,demit jetzt die mittel be- 
nutzt werden Können um ein End Für die Ursachen der / 
_Komplik@tionen des D.H.R.N. systems erstreben. n

` 

i
V 

_ 
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