REACAO GUSTATIVA A EENIL-TIO-CARBAMIDA
(PTC) E LEPRA

BERNARDO BEIGUELMAN*
INTRODUCAO

Depois de descoberta a existéncia de um dimorfismo da reacdo gusta-tiva
a fenil-tio-uréia ou fenil-tio-carbamida (PTC), por Fox (1932), essa substancia
passou a ser largamente empregada em pesquisas de Genética Humana. A
existéncia de duas classes de individuos: a dos que sentem sabor amargo
quando experimentam PTC em pequenas concentracoes (sen-siveis) e a dos
que somente percebem tal gésto em altas concentracdes, ou nem assim o
percebem (insensiveis), permitiu a averiguacdo, relativamente facil, da
distribuicdo da freqtiéncia de insensiveis em numerosas populacdes (tabela
5). Como se pode depreender dessa tabela, deixando-se de lado as variacoes
populacionais, trés grandes grupos raciais humanos podem facilmente ser
identificados, no concernente a freqtiéncia de insensiveis a PTC, a saber:
brancos, com freqtiéncia de insensiveis ao redor de 30%; mongo-loides, ao
redor de 8%, e negros, ao redor de 3%. (Aqui é conveniente deixar claro que,
ao nos referirmos a negros, estaremos considerando os negros sem mistura,
conhecida e recente, de outros troncos (stocks) raciais; caso contrario,
falaremos em negroéides).

Numerosas analises familiares demonstraram que o carater 'reacdo
gustativa a. PTC" é condicionado por um par de genes alelos, autossémicos,
sujeitos a acdo de modificadores. Dessa maneira, chamando-se o gene para a
sensibilidade a PTC de T, dominante em relacdo ao seu alelo t para a
insensibilidade, ter-se-a, nas populacgées, individuos homozigotos recessivos
tt (insensiveis), e individuos sensiveis que incluirdo os heterozigotos (Tt) e os
homozigotos dominantes (TT). E claro que as freqiiéncias dos trés genétipos
dependerao das frequiéncias : q do gene t

( q — V N.° de insensiveis )
tamanho da amostra

e,pdogene T (p = 1 — q). Assim, em qualquer populacdo em equilibrio, as
freqiéncias de TT, Tt e tt, serdo respectivamente iguais a p2, 2pq, g2. (Para
uma revisao didatica, veja Beiguelman, 1962b).

Atualmente, um grande numero de observacbes permite-nos concluir
com téda a seguranca, ainda que indiretamente, que, varios caracteres con-
dicionados por genes comuns e sem significacdo clinica aparente, para os
quais as populagoes humanas sado polimorfas, estdo sob a acdo de forcas
seletivas. Hoje em dia, conhecem-se associacdes entre os grupos sangtiineos
e varias doencas, tais como, Ulcera péptica, carcinoma gastrico, anemia per-
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niciosa e diabetes mellitus (veja-se, por exemplo, Fraser-Roberts, 1957, 1959;
Buckwalter, 1957, 1961; Glass et al, 1962). No que se refere a reacao
gustativa & PTC, iniciou-se, ja ha alguns anos, a verificacdo de eventuais
relacoes entre ésse carater e doengas comuns, tais como diabetes mellitus
(Terry & Segall, 1947; Harris et al., 1949; Terry, 1950; Akesson, 1959),
diferentes afeccoes da tiredide (Harris et al., 1949; Memoéria, 1959; Kitchirt et
al., 1959; Shepard II & Gatler, 1960; Fraser, 1961), tuberculose (Saldanha,
1956, Akesson, 1959), e, microcitemia (Silvestroni & Bianco, 1950).

Foram obtidos dados conclusivos para as relagoes entre bocio adenoma-
toso e cretinismo atiredideo, e, incapacidade de sentir gosto a PTC (Harris et
al., 1949; Kitchin et al., 1959; Shepard II & Gatler, 1960; Fraser, 1961),
encontrando-se uma altissima incidéncia de insensiveis em pacientes com
essas anomalias tireoideanas. Quanto a pacientes com tireotoxicose,
encontrou-se um excesso significante de sensiveis & PTC (Kitchin et al., 1959).

Mostrava-se interessante, portanto, a averigiacdo de uma eventual
associacdo entre o carater reacdo gustativa a PTC e lepra. O passo preliminar
necessario seria, evidentemente, a analise do carater nas duas formas polares
de lepra, antes de qualquer confronto. Foi o que fizemos no presente trabalho.

MATERIAL E METODO

Os testes de reacdo gustativa A PTC foram efetuados numa amostra casual
de 1699 doentes das duas formas polares de lepra. A fim de evitar eventuais
problemas de heterogeneidade, a amostra foi subdividida, para posterior
analise, segundo os diversos troncos raciais, sexo e grupos de idade, tanto
entre os doentes lepromatosos como entre os tuberculéides (tabelas 1 e 2).

Para possibilitar a subdivisdo em troncos raciais, perguntou-se aos doentes
a nacionalidade dos seus pais e avds. Assim, visto que apenas a partir da
segunda metade do século XIX foi iniciada uma corrente migratéria intensa
para o Brasil (Carneiro, 1950), e desde que a idade média dos doentes
examinados gira em térno de 40 anos, pode-se considerar os descendentes
brancos nao miscigenados de duas geracdes de brasileiros, como pertencentes
ao tronco racial brasileiro. Os troncos raciais italiano, espanhol e portugués
incluiram néo sé os elementos dessas nacionalidades, mas também os seus
descendentes brasileiros nao miscigenados. O grupo, aqui denominado de
caucasoide I, incluiu os doentes brasileiros de cor branca, descendentes da
miscigenacao entre dois até todos os quatro troncos: brasileiro, italiano,
espanhol e portugués. O grupo caucaséide II incluiu os doentes estrangeiros
de cor branca, pertencentes a minorias ndo incluidas anteriormente, tais como
iugoslavos, bulgaros, russos, poloneses, etc., ou os seus descendentes
brasileiros. Finalmente, o grupo negréide incluiu os mulatos claros e es-curos
€ os prétos.

A distincédo entre os sensiveis e os insensiveis a PTC foi feita com a solucéao
n.° 5 da série de Harris & Kalmus (1949). A fim de evitar erros de resposta ao
teste, motivados por influéncias mutuas das respostas entre os individuos
examinados, cada doente foi solicitado a fazer um teste de escolha entre agua e
PTC, fornecidas ern copinhos com o mesmo aspecto e com a mesma
quantidade (cérca de 2 ml), a fim de que fossem separados corretamente quais
os copinhos com agua e quais os com PTC.

RESULTADOS
A tabela 1 mostra a distribuicdo dos insensiveis a PTC segundo os

troncos raciais, sexo e formas de lepra, e a tabela 2 mostra a distribuicao do
mesmo carater em doentes de cor branca, segundo os grupos de idade
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e formas de lepra. Visto ser o tamanho da amostra de negréides nao
muito grande, nao se utilizou a sua subdivisao em grupos de idade para
posterior analise estatistica.

As tabelas 3 e 4 reinem os resultados das analises efetuadas com os
dados das tabelas 1 e 2.

Tabela 2 — DISTRIBUICAO DOS INSENSIVEIS A PTC EM 1.599
HANSENIANOS DE COR BRANCA, CLASSIFICADOS SEGUNDO O
GRUPO DE IDADE E FORMA DE LEPRA

Grupo de s Lepromatosos Tuberculodides Ambos
) exo
idade
N.° Ins. N.° Ins. N.° Ins.
Até 29 M 85 13 41 7 126 | 20
F 78 15 37 6 115 | 21
M+4F 163 28 78 13 241 | 41
3039 | M 187 42 a8 8 235 | 50
| F 155 30 35 8 190 38
M+-F 342 72 83 16 425 88
40-49 M 191 33 47 | 7 238 40
F 120 | 20 45 | 11 165 31
M+F 311 | 53 | 92 18 403 71
50-59 M 124 31 3 6 157 37
F 61 12 3 5 95 17
M4F 185 43 68 11 253 54
60-69 M 75 15 28 7 103 22
F 48 13 21 3 69 16
M4F 123 | 28 49 10 172 38
70 e mais M 23 4 9 1 32 5
F 19 4 14 3 33 7
M+4F | 42 8 23 | 4 65 12
Total M 685 | 138 206 36 891 174
F 481 | 94 187 36 668 130
M+F | 1166 232 393 | 72 1559 304
I
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DISCUSSAO E CONCLUSOES

Os resultados dos testes de independéncia apresentados na tabela 3
mostram que, nem nos doentes lepromatosos, nem nos tuberculéides
foram encontradas diferencas sexuais, raciais ou de grupos de idade, no
que diz respeito a proporcao de insensiveis. Além disso, as analises de x2
apresentadas na tabela 4 demonstram a inexisténcia de diferenca
significante entre as formas lepromatosa e tuberculéide, no que se refere
a proporcao de insensiveis, justificando assim uma juncdo dos
resultados.

Tabela 4 — RESULTADOS DOS TESTES DE INDEPENDENCIA ENTRE
"REACAO GUSTATIVA A PTC" E "FORMAS DE LEPRA"

Tronco racial x* i G.L. P
Brasileiro ..................... 0,066 1 0,70 <« P < 0,80
Italiano ....................... 0,383 1 050 < P < 0,70
Espanhol ...................... 2,941 1 0,05 < P < 0,10
Portugués .................... 0,556 1 0,30 <« P < 0,50
Caucasoide I .................. 0,001 1 095 <« P < 0,98
Caucasoide II ................. 0,662 1 0,30 < P < 0,50
!

TTOAOS:  eivs v vis suitin w ersi s v 5 ate 0,465 1 ‘ 030 < P < 0,50
l‘

Heterogeneidade ............... 4,144 5 {030 < P < 0,50
|

Negroide ..............c.cc..... 0,004 1 090 < P < 0,95

Apesar de, percentualmente, os negroides se apresentarem menos
insensiveis & PTC do que os brancos em geral (tabela 1), essa diferenca nao é
significante (x2 = 0,780; G.L. = 1; 0,30<P<0,50). Essa proporcdo de
insensiveis entre os negréides, relativamente alta quando comparada com a
dos negros (tabela 5), é devida, evidentemente, ao fluxo génico recebido dos
brancos.

Embora o escopo do presente trabalho fosse, principalmente, a
investigacdo de uma eventual diferenca entre as duas formas polares de
lepra, no referente a proporcdo de insensiveis, os resultados obtidos
permitem-nos uma série de consideracoes.

Pelos dados da tabela 1, pode-se notar que, na amostra de brancos, a
proporcao de insensiveis a PTC (19,5%) permite estimar a freqtiéncia do gene
t em 0,442, a qual é menor do que a obtida para qualquer amostra de
brancos sadios (tabela 5). Mesmo quando comparamos os resultados da
nossa amostra com os obtidos para brancos mediterraneos ou de origem
mediterranea, sadios (com a menor freqiiéncia de insensiveis entre os bran-
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cos), a diferenca é bastante significante. Reunindo os dados de Silvestroni &
Bianco (1950), Saldanha & Guinsburg (1954); Pons (1955); Cunha & Abreu
(1956); Kalmus (1957), e Freire-Maia & Quelce-Salgado (1960), obtidos
respectivamente entre italianos, brasileiros brancos do Rio de Janeiro, espanhéis,
portuguéses, brasileiros de origem italiana e brasileiros de Curitiba (tabela 5) (x2 =
4,419; G.L. = 5; 0,30<P<0,50) e comparando com os nossos resultados em
hansenianos brancos, a diferenca é bastante significante ( x2 = 13,294; G.L. = 1;
P<0,001).

Antes de discutir o excesso de sensiveis & PTC encontrado em doentes de lepra,
deve-se recordar alguns fatos de fundamental importancia:

1. Em pacientes com bécio adenomatoso ou com cretinismo atire6ideo, a
freqtiéncia de insensiveis a PTC é extremamente alta (Harris et al., 1949;
Kitchin et al., 1959; Shepard II & Gatler. 1960; Fraser, 1961).

2. Em pacientes com tireotoxicose a freqiiéncia de sensiveis é signi-
ficantemente maior do que em sadios (Kitchin et al., 1959).

3. Ha varias indicacdes sugerindo que a gravidade da lepra esta associada
com o aumento da atividade tireoideana. Assim:

a) a exacerbacio leprética espontanea ocorre mais freqientemente
na puberdade, periodo menstrual, durante e ap6s a gravidez, em
periodos de emocao, e, particularmente, em estados téxicos e de
infecgbes intercorrentes (Schujman, 1953);

b) a administracio de id6do agrava os efeitos deletérios da
manifestacdo leprética (limes, 1957);

c) OByme (1960) conseguiu bons resultados no tratamento de
numerosos casos de lepra, sem sinais evidentes de tireoto-
xicose, por meio de drogas de efeito anti-tireoideano (propil-tio-
uracila e tapazol. (Veja, porém, Latapi & Beirana, 1962);

d) todas as drogas de efeito anti-leprético usadas com bons
resultados, tais como as sulfonas, tém efeito anti-tireoideano. S6
ndo sdo usadas terapéuticamente nos distarbios da tiredide
porque podem causar hipotireoidismo (William & Bakk, 1962).

4. Saldanha (1956) encontrou um excesso significante de sensiveis PTC em
tuberculosos. Esse resultado assume grande importancia, quando se
sabe que a tuberculose e lepra apresentam uma série de analogias dos
pontos de vista sorologico, imuno-alérgico, clinico e epidemiologico. (Veja,
por exemplo, Simpésio sobre "Fundamentos para a utilizacao do BCG na
profilaxia da lepra, 1957"). Os resultados discordantes obtidos por
Akesson (1959) serao discutidos mais adiante.

Os fatos acima apontados permitem concluir que os sensiveis & PTC devem ser
mais freqiientes ndo s6 em pacientes com tireotoxicose, mas também em
individuos que possuem grande atividade tireoideana, embora dentro dos limites
da normalidade, isto é, naqueles que biotipolégicamente sédo classificados como
ectomorfos mesomoérficos, e que os insensiveis a PTC devem ser mais freqlientes
néo s6 em pacientes com bdcio e cretinismo atiredideo, mas também nos tipos
endomorfos mesomorficos, isto é, com atividade tireocideana menor. Pode-se
concluir ainda, que, além de mais grave, a incidéncia de lepra e de tuberculose
deve ser maior em individuos com atividade tireoideana maior, o que explicaria a
alta frequiéncia de sensiveis a PTC em doentes de lepra e de tuberculose.
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Estas indicacoes permitem explicar os resultados discordantes que La-tapi &
Beirana (1962) obtiveram em relacdo aos de O'Byrne (1960), tra-tando 10 doentes
de lepra, com tapazol, visto que a atividade tireoideana maior nao deve implicar em
tireotoxicose.

Por outro lado, pode-se também explicar porque Saldanha (1956) encontrou
alta freqiiéncia de sensiveis nos tuberculosos de Campos do Jordao (SP), enquanto
que Akesson (1959) ndo encontrou tal excesso na Suécia. Ninguém pde em duvida
que o contrdle da tuberculose é muito mais efi-ciente na Suécia do que no Brasil,
mesmo porque ali ela ndo constitui uma endemia, e, assim, a pequena amostra
colhida por Akesson deveria ser com-pasta por doentes nos mais variados estados
de gravidade, enquanto que a amostra de Saldanha compreendeu, na sua quase
totalidade, doentes das formas graves. Desde que as formas mais graves de lepra e
tuberculose devem ocorrer nos individuos com atividade tireoideana maior, que
sdo mais freqlientemente sensiveis a PTC, a pequena amostra de Akesson foi
incapaz de evidenciar um excesso na freqiiéncia de sensiveis, o que foi possivel
para Saldanha, ndo s6 pelo grande tamanho da amostra como pelo tipo de doen-
tes que a constituia.

Todos os fatos relacionados até agora permitem também a formulacdo de uma
hipétese para explicar a manutencao das diferentes freqtiéncias de insensiveis nos,
assim chamados, "grandes" grupos raciais humanos.

Visto que a freqiiéncia de insensiveis a PTC é extremamente alta em cretinos
atiredideos e em pacientes com bocio nodular, é permissivel aceitar-se a hipotese
de que os homozigotos recessivos (tt), insensiveis a PTC, seriam mais suscetiveis
aos efeitos das drogas anti-tireoideanas (Kitchin et al., 1959; Shepard II & Gartler,
1960; Fraser, 1961). Assim, numerosas drogas bocigenas, tais como as
tiocarbamidas (Richter & Clisby, 1942), que ocorrem abundantemente em a
natureza em muitos vegetais comestiveis (Greer & Deeny, 1959), agiriam contra o
gendtipo tt, operando uma selecdo negativa, desde o estado embrionario até o pos-
embrionario, tornando pos-sivel desde uma drastica tireoidectomia embrionaria
até o bocio eutiredideo. Ao mesmo tempo, lepra, tuberculose e tireotoxicose seriam
menos prevalen-tes nos individuos de genétipo tt.

Pelo contrario, o genétipo homozigoto dominante (TT) seria o0 menos suscetivel
as drogas de efeito anti-tireoideano. Isso o levaria a maior sus-cetibilidade ndo sé6 a
tireotoxicose, mas também a lepra e tuberculose. O genétipo heterozigoto (Tt) teria
maior valor adaptativo que ambos os ho-mozigotos (IT e tt) desde que teria uma
suscetibilidade menor que os in-sensiveis (tt) as drogas anti-tireoideanas, bem
como daria respostas menos intensas aos estimulos hipofisarios e hipotalamicos
que os homozigotos do-minantes (TT). Em conseqiéncia, esta situacdo daria aos
heterozigotos, ao mesmo tempo, menor suscetibilidade a hipotireoidismo,
hipertireoidismo, lepra e tuberculose. Em suma, o carater reacio gustativa a PTC
apresen-taria polimorfismo balanceado, uma vez que os heterozigotos teriam maior
valor adaptativo em relacdo aos respectivos homozigotos (TT e tt).

Quando um carater apresenta polimorfismo balanceado, as suas fre-qliéncias
génicas atingem, depois de um certo ntimero de geracoes, o nivel de equilibrio em
que a eliminacdo de cada gene alelo se compensa. Nessa situacdo, os genétipos
homozigotos, menos viaveis (no caso TT e tt) ndo sdo totalmente eliminados porque
sdo produzidos principalmente pelo acasa-lamento dos heterozigotos mais viaveis
(no caso Tt). As freqiiéncias de-penderdo tao somente, das forcas seletivas atuando
sobre cada genétipo ho-mozigoto em cada geracdo. (Para detalhes, veja Li, 1962).

Existem provas indiretas de que o dimorfismo da reacdo gustativa
PTC nas populacdes humanas data de milénios, conforme analisou Saldanha
(no prelo). Os documentos histéricos indicam também que os fatores sele-
tivos: lepra, tuberculose e tireotoxicose, sdo igualmente problemas milenares.
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Por outro lado, a distribuicido geografica da alta incidéncia de lepra (Dharmendra,
1960) esta correlacionada com a baixa freqiiéncia de insensiveis PTC (tabela 5).
Existe um gradiente de incidéncia de lepra que aumenta no sentido de brancos <
mongoloides < negros, isto &, no sentido oposto ao do gene para a insensibilidade
gustativa a PTC. Mesmo dentro de um mesmo pais, com populacdes racialmente
diferentes, como € o caso do Brasil, a distribuicdo da incidéncia de lepra esta de
acordo com a baixa freqiéncia de insensiveis. Assim, na Amazdnia, onde a
miscigenacdo com o indio é maior, encontram-se os valores mais altos para a
incidéncia de lepra no Brasil (Bechelli & Rotberg, 1956), e é sabido que o indio
brasileiro apresenta a menor freqiiéncia de insensiveis encontrada para as
populacées humanas (1,23% 0,86) (Kalmus, 1957). A mesma relacdo pode ser feita
para o caso do Paraguai e Guianas.

Entretanto, se os fatéres seletivos que apontamos acima sdo milenares, e se a
nossa hipétese é verdadeira, devemos esperar que, com o afastamento da lepra e
tuberculose endémicas, ocorrido em paises como os da Europa, deveria suceder
um deslocamento do equilibrio a favor de um aumento gradativo da freqtiéncia de
sensiveis a PTC nessas populacoes, visto que o bécio continua sendo nessas
regides um fator seletivo contra o genétipo tt. Entretanto, é ainda muito cedo para
se observar tal modificacdo do equilibrio, visto que nem dois séculos decorreram da
extincdo da lepra como problema grave nos paises europeus, e isto ocorreu
justamente quando a tuberculose constituiu grande preocupacao.

Por outro lado, se a nossa hipétese é verdadeira, em populacdes onde a lepra é
endémica, dever-se-ia esperar, jA que é um problema antiquissimo, havendo
perfeitas descricoes clinicas da doenca no século VII na China (Chronique OMS,
1960a), que o equilibrio se deslocasse para uma diminuicdo dos sensiveis a PTC e
néo o que acontece, isto &, um gradiente de incidéncia de lepra que aumenta no
sentido oposto ao do gene para a insensibilidade & PTC. Esse paradoxo, entretanto,
é aparente, pois o bbcio endémico atua como fator seletivo muito importante
contra os homozigotos recessivos (tt) nessas regides. Nao sé isso, mas o bécio deve
ser um agente seletivo muito mais poderoso, e constituir um problema muito mais
grave do que a lepra, tuberculose e tireotoxicose com seus efeitos somados.
Realmente, basta ver o caso do Brasil: nas regides onde a lepra constitui problema
gravissimo, ela ndo atinge 0,4% da populacdo (Bechelli & Rotberg, 1956) enquanto
que a estimacdo da freqiiéncia média de individuos com bécio no Brasil, atinge
18% da populacao (Chronique OMS, 1960b). Mesmo no Japao, onde o uso de
algas que fornecem alto teor de i6do na alimentacdo é bastante generalizado, em
certas regides 61% das criancas tém boécio (Chronique OMS, 1960b). Como se
pode notar, a nossa hipétese nao tem as contradi¢cdes das de O'Byrne (1960), pois
nédo s6 nos permite explicar a incidéncia, ao mesmo tempo, de bécio e lepra
endémicas, mas julga essencial, para explicar a manutencéo da alta freqtiéncia do
gene para a sensibilidade 5. PTC (T) em populagbes como a dos negros africanos e
mongoldides, ha muito tempo sujeitas a acdo seletiva da lepra, a existéncia
concomitante de boécio e lepra. E mais, como ja vimos ha pouco, indica que o
problema do boécio endémico requer muito mais atencdo das autoridades
sanitarias do que o da lepra, tuberculose e tireotoxicose reunidos. Por essa
hipétese estaria explicada a baixissima freqiiéncia de insensiveis em indios
brasileiros, ja que estariam sujeitos a selecdo efetuada pelo bocio, mas néao pela
lepra e tuberculose. No momento, entretanto, em que aparece um foco de
tuberculose ou de lepra entre os indios, o que se espera € o observado, isto é, o
desencadeamento de uma dizimacao dificilmente controlavel, pois a populacdo
mantém uma freqtiéncia altissima do gene T.

Visto que demonstramos ndo haver diferenca entre lepromatosos e tu-

berculdides quanto a freqiéncia de insensiveis a PTC, nossa hipétese de
polimorfismo balanceado do carater reacdo gustativa a PTC pode explicar
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também a freqiiéncia exagerada da forma tuberculéide nas populacoes onde a
freqiiéncia do gene T € alta, e, com lepra endémica ha muito tempo. Assim, por
exemplo, nas populacdes negras africanas ou nas asiaticas haveria, por um
lado, a manutencao do equilibrio de freqiiéncias dos genoétipos TT, Tt e tt, com
baixa freqiiéncia de insensiveis (tabela 5), ja que o bécio é problema mais grave
que a lepra, atingindo em certas regides africanas 70% dos individuos, e, por
outro lado, a manutencdo de alta incidéncia de lepra, ja que se pode calcular
um valor médio de 66% para o genétipo TT nas populacdes negras da Africa e
50% nas populacdes mongoldides, a partir dos dados da tabela 5. Essa alta
incidéncia durante milénios selecionaria negativamente os lepromino-
negativos, proporcionando, por isso, em certas regides, freqiiéncias
extraordinariamente altas de doentes de lepra da forma tuberculéide.

Embora tédas as evidéncias, até o momento, sejam favoraveis a aceitacdo
de nossa hipétese, ela estd na dependéncia de uma série de trabalhos que
servird para pod-la a prova, os quais pretendemos realizar tdo pronto quanto
possivel. Como vimos, ela decorre de que os genes T e t tém efeito pleiotrépico
sobre o funcionamento da tiredide, o que parece ser verdadeiro desde que
Shepard II & Gartler (1960) observaram baixa freqiéncia de insensiveis a PTC
em familiares de cretinos atire6ideos. Devemos, porém, inicialmente, por a
prova outra hipétese, qual seja a de que a sensibilidade a PTC depende dos
genes T e t, mas seria também influenciada pela atividade da tiredide, como ja
foi aventado por Hoymes (1955).

Porém, mesmo que se demonstre um efeito pleiotrépico do locus dos genes
T e t, poder-se-a estar diante de um polimorfismo devido a acdo se-letiva
contra um genétipo num determinado nicho ecolégico, e, contra outro
genotipo, noutro nicho, ndo havendo a superioridade do heterozigoto, num
mesmo nicho, soébre os dois homozigotos ao mesmo tempo. Nesse caso, o
polimorfismo também se mantém e pode mascarar-se em polimorfismo
balanceado (Levene, 1953 apud Li, 1962). Mas ai, os resultados obtidos com a
PTC terao apenas interésse genético e epidemiolégico, ndo resultando em
interésse especial para o clinico, além do teérico, evidentemente.

SUMMARY

The incidence of non-tasters for phenyl-thio-carbamide (PTC) was in-
vestigated among 1,699 leprous subjects with both polar forms of the disease.
No significant difference was found between lepromatous and tuberculoid
forms, with respect to the incidence of non-tasters. However, when the
incidence of non-tasters among the White sample (No. = 1,559; non-tas-ters
19.5%) was compared with data obtained among healthy samples, the value
among the hansenians was found to be significantly lower. The increase of
tasters among leprous patients is explained as due to natural selection. Data
on thyroid diseases, ciclic changes in hormonal equilibrium, antithyroid drugs
effect, geographical distribution and racial variations of high incidence of
leprosy, leprotic reaction, and tuberculosis, were discussed in connection with
PTC taste-ability. An hypothesis for explanation of the polymorphism for
taste-sensitivity and high incidence of leprosy in some regions is proposed.
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