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Malária 

    Plasmodium ssp 

Malária 

•Doença tropical parasitária que mais causa 

problemas sociais e econômicos no mundo 

3,3 bilhões de pessoas vivem em áreas de risco 

OMS, 2013 

400 milhões de casos anuais 

OMS, 2013 

Região Norte  

Região Centro-Oeste 

 

 

 

IPA 

 

N° exames positivos/1000 

habitantes  

Distribuição da Incidência Parasitária Anual  

Ministério da Saúde 2013 



2 

Agentes etiológicos: 

•Plasmodium falciparum 

 

•Plasmodium vivax 

•Plasmodium malariae 

•Plasmodium ovale 

mosquito prego ou carapanã 
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Ciclo 

 

Todos os plasmódios 

apresentam um ciclo vital 

semelhante 

 

 

A infecção humana inicia-se: 

 

Injeção de esporozoítos  

alojados nas glândulas 

salivares de mosquitos  

 

Fêmeas 

 

 

 Repasto Sanguíneo 

 Anopheles 

Animação...!!!  

Merozoítos 

 

Esquizogonia 

hepática 

 

F. silenciosa 

 

 

Esporozoítos 

 

Fase 

infectante 

Merozoítos 

 

Esquizogonia 

Eritrocítica 

 

F. 

Sintomática 
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Animação...!!!  

 

Na superfície do merozoíto, diversas moléculas são capazes de exercer 

o papel de ligantes de receptores eritrocitários;  

 

A molécula parasitária provavelmente mais relevante nessa função é 

conhecida como EB A-175 (antígeno de ligação a eritrócitos, com 

massa molecular de 175kDa).  

 

Plasmodium falciparum utiliza diversos  

receptores de eritrócitos 

 para invadi-los: glicoforina A 

 

Acesso Malárico ou Paroxismo Malárico 

Sudorese (alivio) Calafrio (1 h) 

Febre (3 h) 

+ outras manifestações: cefaléia, vomito, mal-

estar, prostração  

Esquizogonias Sanguíneas: 

-Destruição de grande número de hemácias e hemólise 

 

-Liberação de pigmentos: hemozoina e hemossiderina, 

produtos de degradação de hemoglobina – pirogênicos 

 

-Desequilíbrio bioquímico:  ↑K, ↓Na, ↓ P, ΅Cl 

- ↑ consumo de glicose, ↑ produção de ácido láctico, 

↑consumo de bicarbonato e↓ CO2 
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Casos recorrentes: 

 
Anemia 

Esquizogonias Sanguíneas: 

 

-Hemácias parasita se alimenta da Hemoglobina 

-Destruição de grande número de hemácias e hemólise 

 

-Disfunção de medula óssea, estimulada por ação de 

citocinas 

 

  

Diseritropoiese: Desordem na produção ou na formação 

de eritrócitos, de hemácias  

 

Plasmodium falciparum 

Agente mais agressivo:  

multiplica-se mais rapidamente, 

invade e destrói mais hemácias 

que outras espécies. 

Ataca entre 2 e 25% do total de 

hemácias quando está na 

corrente sanguínea  

Quadro de anemia imediato.    

Glóbulos vermelhos parasitados sofrem 

alterações em sua estrutura  

Pequenos 

coágulos  

Podem gerar 

problemas como 

tromboses e 

embolias. 

Adesivos entre si e as paredes dos 

vasos sanguíneos  

Citoaderência 
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10% probabilidade de desenvolver malária 

cerebral,  

Responsável por 80 % dos casos letais  

 
Além  dos sintomas comuns: 

ligeira rigidez na nuca, 

perturbações sensoriais, 

desorientação,  

sonolência ou excitação, 

convulsões e vômitos  

dores de cabeça,  

podendo chegar ao coma.   

Plasmodium vivax 
Malária mais branda, raramente mortal, no entanto, 

complicada de ser tratada.  

Ele parasita menos que 1% do total de hemácias 

quando está na corrente sangüínea.  

Os sintomas: 

mal-estar, dores de 

cabeça e febre, que se 

repetem de dois em dois 

dias com presença de 

suor intenso e dores 

musculares. 

Plasmodium malariae 

O P. malariae possui quadro 

clínico semelhante ao do P. 

vivax, apresentando febre 

sempre baixa e com surgimento 

de três em três dias.  

A malária por P. malariae 

também tem recaídas a longo 

prazo, podendo ressurgir 

mesmo 30 ou 40 anos mais 

tarde. 
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Malária 

Bomba usada na 

aplicação do 

inseticida DDT. – 

Década de 60 
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Hoje 2016!!!!! 

Primeira vacina contra malária tem resultados positivos 

Se aprovada pelas agências reguladoras internacionais, a 

vacina poderá estar disponível em outubro. A imunização é a 

grande esperança no combate à doença, principalmente na 

África 
Por Da Redação 

access_time24 abr 2015, 14h01 

Saúde 

A primeira vacina contra a malária chegou à fase final de testes e apresentou proteção 

parcial de até quatro anos em um terço das crianças imunizadas. Apesar da eficácia 

limitada, os resultados foram vistos com entusiasmo pelos pesquisadores, já que foi a 

única imunização até agora a ter sucesso em estudos clínicos avançados. Os dados 

finais foram publicados nesta sexta-feira na revista científica The Lancet. 

http://veja.abril.com.br/saude
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O Profissional da Saúde...... 

Obrigada !!!!! 


