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HELMINTOS

»Da palavra grega: Helmins = vermes
»>Animais metazoarios (formados por varias células)

>Parasitos de plantas e animais, incluindo o homem

> Trataremos de dois grupos importantes:

- Helmintos adquiridos pelo contato com agua contaminada

- Geohelmintos




l. Helmintiases por contato com
aguas contaminadas.




ESQUISTOSSOMOSE

Schistosoma mansoni

Schistosoma mansont

Fémea

a0pm

Adultos
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Ciclo Bioldgico

macho = 10 mm)

- = # (comprimanto do verme

Penetracdo da cercaria = (Esquistossomulo) Corrente sanguinea = Coracdo =Pulméao =
Sistema Porta hepatico (Adultos) = Intestino, Figado e outros 6rgaos (ovos)




Habitat dos vermes adultos

Veia porta

Veias

— Mesenteric vein

~ Worm pairs

http://www.columbia.edu/itc/hs/medical/pathophys/parasitology/
2006/PAR-04Color.pdf




Mecanismos de transmissao

»>S. mansoni tem como hospedeiro definitivo principal o homem, mas roedores
silvestres e primatas podem albergar também o parasito.

>A transmissao ocorre ndo somente em rios e lagoas, mas tambéem em sistemas
de irrigacéo (acudes, represas, etc.)

»>Em regibes endémicas, onde os individuos sao infectados de forma repetitiva,
as criancas albergam alta carga parasitaria e sdo os maiores eliminadores de
OVOS.



Ciclo de transmissao

Estéo envolvidos dois hospedeiros, um definitivo e um
intermediario:
— O homem é o principal hospedeiro definitivo, no qual o trematodeo

apresenta sua forma adulta e reproduz-se sexuadamente,
possibilitando a eliminacdo de ovos no ambiente.

— Alguns primatas nao humanos, marsupiais, ruminantes, roedores e
lagomorfos, s@o considerados “hospedeiros permissivos”, porém o
seu papel na manutencédo da endemia entre os humanos nao esteja
claro.

— Hospedeiros intermediarios sao caramujos gastropodes aquaticos
da familia Planorbidae e do género Biomphalaria, que possibilitam a
reproducéo assexuada do helminto.



— Os planorbideos (caramujos) habitam colecfes hidricas com pouca
correnteza ou paradas.

— No Brasil, trés espécies estao envolvidas na disseminacao da
esquistossomose:

» Biomphalaria glabrata
» Biomphalaria tenagophila
» Biomphalaria straminea

— Ha registro da presenca destas espécies em 24 estados.



Biomphalaria glabrata Biomphalaria straminea Biomphalaria tenagophila
Nordeste e Sudeste, Nordeste Sul
Goias




Modo de transmissao

*Penetracao ativa das cercarias na pele.

*O contato com colecdes hidricas contaminadas por cercarias € o fator de risco para a
transmissao.

*Colecbes hidricas com agua parada ou pouca correnteza, utilizadas para atividades
profissionais (agricultura, pesca) ou atividades de lazer e banho, com a presenca de
caramujos infectados, compdem os ambientes nos quais a transmissao se viabiliza.

Foto: Bobby Fabisak £JC Imazem |TF°t°= Bobby Fabisak/1C Imagem







Periodo de Incubacéo: 2 a 6 semanas

Periodo de transmissibilidade:

v"Homem — Inicio da oviposicao (4-6 semanas) até 6 a 10 anos.

v'Hospedeiro intermediario — inicio da eliminacao de cercarias : 4
a 7 semanas ate varios meses.



Distribuicao no Mundo

*Estima-se que existem cerca de 207 milhGées de portadores da
esquistossomose no mundo, em 74 paises* e entre 40 e 280 mil Obitos
ao ano causados pela esquistossomose.

*A esquistossomose mansonica € endémica em 54 paises, a maioria na
Africa Subsaariana, e em alguns paises do Norte da Africa (Egito, Libia).
Nas Americas existe no Brasil, Venezuela, Suriname e algumas ilhas do
Caribe.

*90% dos casos estdo na Africa Subsaariana.

* Inclui 0s casos e paises endémicos para outras especies: Schistosoma
haematobium, S. japonicum, S.intecalatum, S. mekongi e S. malayensis.




Schistosomiasis, countries or areas at risk, 2014
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Situacao Epidemiologica Brasil

Distribuicdo da esquistossomose, de acordo Presente em vasta extensao do Pais: 19 UF
com a faixa de prevaléncia, por municipio.
Brasil, 2003 — 2013 Area endémica (9 UF)
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Patologia

E causada pela presenca dos ovos nos tecidos (reacdes
granulomatosas).

A doenca apresenta duas fases:

»Fase aguda: (3 semanas a 3 meses)

alteracoes cutaneas. Dermatite cercariana
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(5-15 anos)

»Fase cronica;

Granulomas, fibrose periportal, hepatoesplenomegalia, lesdes

ogicas.

0es renais neurolé

les

ticas

0

cardiopulmonares, tumoracfes esquistossom




Quadros clinicos

»Esquistossomose aguda: Prurido, febre, calafrios mal-
estar, dores abdominais, dores musculares diarreia.
Intensa eosinofilia e moderada leucocitose. (em um
periodo de 1-2 meses) — Febre de Katayama. '

»Esquistossomose cronica:

=Forma intestinal: Sintomatologia vaga,
predominantemente abdominal ou ausente.

=Forma_hepatointestinal: Carga parasitaria relativamente
baixa. Laparoscopia e biopsia hepatica mostram lesdes
extensas, hipertensdo portal. Figado palpavel sob o
rebordo costal; caquexia e ascite “barriga d’agua’.

“Barriga d’agua”

=Neuroesquistossomose: €  rara, mas  provoca
complicacdes no SNC




Prevencao e controle da Esquistossomose

»Deposicao de fezes em lugar conveniente;
»Saneamento basico;

»Prevencao do contato com a agua nos horarios de maior intensidade de
luz (entre 9:00 e 17:00 horas);

» Controle dos caramujos (niclosamida);

» Tratamento em massa da populacéo de regido endémica.



Programa de Controle da Esquistossomose

Objetivos:
»Reduzir a ocorréncia de formas graves.
»Reduzir a prevaléncia da helmintiase.

»Limitar a expansao geografica.

»Avancar na direcao da eliminacao.




Atividades do PCE:

»>Monitoramento da helmintiase:
— Nas areas nao endémicas: notificacao compulsoria dos casos.

— Classificacdo dos casos em autoctones, importados ou
indeterminados.

— Nas areas endémicas: Inquéritos coproscopicos.

»>Mapeamento das colec¢des hidricas com transmissao.

»Investigacdo malacoldgica.



Atividades do PCE:

»Educacao em saude.

» Tratamento:
Praziquantel. 50mg x quilo de peso em dose Unica
Indicacao relacionada a prevaléncia:
o < 15% - tratamento apenas dos casos.
o Entre 15 e 25% - tratamento do caso + conviventes.
o > 25% - tratamento coletivo

»Saneamento ambiental:
o Aterro, drenagem, retificagcdo e/ou canalizacdo de cursos d’agua.
o Esgotamento sanitario e tratamento de efluentes.

»Controle biologico ou quimico do hospedeiro intermediario.



AcoOes de controle desenvolvidas pelo Programa:

> Ate 2000, programa federal, descentralizado para os municipios na
ultima década.

> Proposta de eliminacao da doencga nos municipios com baixa
prevaléncia.

> 2012 a 2014 — Ministério da Saude realizou campanhas de deteccéo e
tratamento em municipios de maior endemicidade (resultados néo
divulgados).

* Até 2025 a OMS pretende eliminar a Esquistossomose como problema
de saude global.



Il. GEOHELMINTIASES

Geo-helmintos sao os helmintos que, obrigatoriamente, necessitam

passar um estagio no solo para completar o seu ciclo evolutivo.

»Precisam desenvolver seus ovos no solo:

Ascaris lumbricoides, Trichiuris trichiura e Toxocara canis
»Precisam desenvolver suas larvas no solo:

Strongyloides stercoralis

Ancylostoma duodenale e Necator americanus (“amarelao”)



Ascaris lumbricoides

<+Causa a doenca intestinal denominada ascariase, 0 ascaris e conhecido
popularmente como “lombriga intestinal’.

+E a helmintiase mais comum no homem com prevaléncia mundial estimada
em 1,2 bilh&o de individuos infectados.

<+ Estima-se em seis a meédia de ascaris por pessoa, mas ha também relatos dos
casos com 500 a 700 parasitas em um individuo so.

<+0s vermes adultos sdo de tamanho grande, fémeas de 30-40 cm de
comprimento; machos: 15-20cm. Habitam o intestino delgado.



Ovo Verme adulto




Ciclo evolutivo de A. lumbricoides

Ovo fértil
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Mecanismos de transmissao

Via de infeccao — fecal — oral.

<A infeccao se da pela ingestao de agua e alimentos contaminados com ovos
larvados.

<+ 0Os ovos resistem as condigcdes ambientais por longo tempo em areas carentes de
saneamento basico.

<+Em época de chuva, as aguas pluviais contaminadas com esgoto transbordam
contaminando o ambiente.

<+0Os ovos de Ascaris podem ser suspensos com a poeira e inalados ou ingeridos
com agua ou alimentos.




Patologia

<+Migracéo larvaria: microhemorragia nos pulmaoes, tosse, febre, dificuldade
para respirar.

“*Vermes adultos: (fase cronica)
1.Localizacdo normal

Espoliagcao— ingestao dos nutrientes no intestino delgado, ma digestao da
lactose.

Subocluséo — ocluséo intestinal — quando em grandes quantidades, os vermes
formam “novelos”.

Dor abdominal, nausea, diarreia, perda de apetite, e déficit no ganho de peso.

2.Localizac&o ectopica







Localizacao ectopica

Fig. 2 - Exteriorizagdo do helmito pelo ponto lacrimal inferior direito.



Tratamento

PIRANTEL —administrado em dose unica oral de 10 mg/kg de peso, cura
perto de 100%.

MEBENDAZOL - pouco sensivel, na dose de 100 mg duas vezes por dia
durante 3 dias consecutivos, cura de 100%.

Vs

PIPERAZINA —dose Unica de 4 g para o adulto, a cura é de 85 a 90%. E
utilizada para desagregar o bolo de vermes no intestino.



Trichuris trichiura

v'Helminto conhecido também como tricocéfalo, a doenca que causa e
chamada tricuriase, tricurose ou tricocefalose.

vOs vermes adultos medem de 3 a 5 cm e vivem mergulhados na
mucosa do intestino grosso; os machos sdo menores que as fémeas e
apresentam o extremo posterior recurvado ventralmente

v'As fémeas podem eliminar até 20.000 ovos/dia.



Verme adulto

Trichuris trichiura

Female e T Male




Ovo de Trichuris trichiura




Ciclo evolutivo de T. trichiura

Larvas eclodem
J‘ no intestino

Fenetram na mucosa e se
desenvalvem

HOMEM

Adultos no ceco

Cwos eliminadaos nas fezes

LIFC CYCLL of TRICHURIS TRICHIURA
Aaapfed snd redhamn fom MOOC



Mecanismos de transmissao

vIngestao de ovos embrionados do parasito.

v'O ciclo evolutivo depende das condicOoes do ambiente, os ovos
se desenvolvem melhor em solo arenoso, Umido, com
temperatura entre 20° e 30° C, de preferéncia na sombra.




Patogenia da tricuriase

VInfecgdes leves: (< 1.000 ovos/g de fezes) geralmente assintomaticos

VInfeccdes moderadas: (1.000 a 9.999 ovos/g de fezes) sintomatologia
vaga, anorexia, dor abdominal principalmente no epigastrio.

Vinfecgbes graves: (> 10.000 ovos/g de fezes) diarréia intensa com
muco e sangue, dor abdominal difusa e tenesmo, perda de peso.

No caso de anemia observa-se diminuicao no retorno do sangue venoso
das extremidades e os dedos das méaos se deformam pela falta de
oxigénio.



D.Wang et al. / International Journal of
Infectious Diseases 17 (2013) e1073—e1075




Clubbed fingers

Normal angle
of nail bed

AR AN

Distorted angle
of nail be




Prolapso retal

Coura, J.R. Dinamica das
doencas Infecciosas e
Parasitarias, 2013




Tratamento

vMebendazol — dose oral de 100 mg duas vezes ao dia, repetindo
por trés dias.

v’ Albendazol — dose oral, unica de 400 mg.

v'Pamoato de pirantel — via oral, de 20 a 30 mg/kg de peso por dia,
durante trés dias

v'Medidas de controle: as mesmas que para Ascaris



ANCILOSTOMOSE

Também denominada “amarelao”

»Doenca causada por Necator americanus
ou Ancylostoma duodenale, a principal
patologia € a anemia e, em consequéncia,
o individuo fica palido.

»>N. americanus tem prevaléncia maior no
norte e nordeste do Brasil, locais de clima

quente,

»>A. duodenale aparece com maior
frequéncia na regiao sul, devido ao clima
frio.




Morfologia

Os Ancilostomideos adultos s&o pequenos, as fémeas medem
em media 1cm e os machos sao menores (0.03cm).

>Necator — apresenta capsula bucal provida de laminas ou placas

cortantes. A principal espécie de interesse medico é Necator
americanus.

»Ancylostoma — Tem a capsula bucal composta de elementos
cortantes parecidos com dentes. Ancylostoma duodenale é a
principal espécie parasita para o0 homem.




Ovo de Ancilostomideo

Necator americanus A
Ancylostoma duodenale




Ciclo biolégico dos Ancilostomideos

Apos penetrarem
na pele, as larvas
caem na circulagao
sanguinea.

Larvas L3 nas
folhas ou grama

Larvas eclodem e
se desenvolvem no
solo

Ovos eliminados
nas fezes

Ao chegarem ao
coragao penetram os
capilares pulmonares
e alvéolos.

Com a tosse, as larvas sao
No intestino delgado, amadurecem e deglutidas e via faringe,
se tornam adultos (macho e fémea). chegam ao intestino




Mecanismos de transmissao

»>Penetracdo de larvas filaridides (L3) pela pele dos pés e das
Maos.

>A. duodenale também pode infectar pela via oral (larvas em
agua ou alimentos contaminados), mas € raro, nesse caso as
larvas nao fazem a migracéo pulmonar.

»Passagem transmamaria (no leite)



Fatores associados atransmissao das
ancilostomoses

1. Caracteristicas do ambiente:
- Tipo de solo — melhor em solo arenoso (mais arejado)
- Temperatura — larvas: entre 20° e 30° C é o ideal, de 8°-10° C

poucos se desenvolvem; acima de 35° C 0s ovos morrem

dessecados.

- Precipitacao pluvial — maior incidéncia no verao

2. Relacionados com o hospedeiro:

- |[dade — mais comum no final da adolescéncia e adultos;

- Ocupacao — lavradores e mineiros
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Patologia da Ancilostomose

1. Penetracao larvaria— dermatite
2. Migracéao larvaria — micro hemorragias nos pulmoes

3. Vermes adultos:
> Sintomas gastrintestinais — flatuléncia e nausea, aumentando de 30 a
45 dias apos a infeccao.
>»Lesodes inflamatodrias
»Espoliacao: ingestao de sangue,
N. americanus — 0,03 a 0,06 mL/dia
A. duodenale — 0,15 a 0,30 mL/dia

»>Anemia microcitica e hipocrémica (40 vermes adultos); afeta principalmente
gestantes.




Ancilostomideo inserido ha mucosa A. duodenale inserido no ileo;
intestinal. (CDC- DPDx) microfotografia eletronica de
OC= cavidade oral, ES= esb6fago varredura (UNESP)




Tratamento

*Mebendazol (Pantelmin) — 200mg/dia durante 3 dias por via oral.

=Albendazol (Zentel) — 400mg/dia em dose unica

Controle de cura: realizacao de trés exames de fezes aos 7, 14
e 21 dias apos tratamento




ESTRONGILOIDIASE

»>Doenca causada por Strongyloides stercoralis

>Nematdédeo de distribuicaio mundial, especialmente nas regides
tropicais; além de ser parasita do homem, pode também infectar caes,
gatos e macacos.

>As fémeas parasitas (1,5 — 10 mm) em seu habitat normal localizam-se
na parede do intestino delgado, mergulhadas nas criptas da mucosa
duodenal, onde fazem as posturas.

>0 grupo de risco inclui candidatos para transplantes, imunodeprimidos
pelo virus HIV, HTLV1 ou outros virus, pacientes com cancer tratados
com corticoides.



Formas encontradas no solo

Larva rabditdéide

Larva filaridide
(infectante)




Ciclo bioldgico de S. stercoralis

3) Autoinfeccéo 2) Ciclo de vida livre
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Puthiyakunnon et al, 2014




Formas de infeccao

1.Heteroinfeccao:

larvas presentes no solo, provenientes de individuos infectados ou do
ciclo de vida livre. (Fezes contaminando o solo)

2. Autoinfeccao:

transformacéao de larvas rabditoides em filaridides infectantes
- Interna — dentro do intestino

- Externa — na regido anal e perianal (higiene deficiente ou fraldas)



Patogenia da estrongiloidiase

1. Penetracao larvaria (dermatite)

2. Migracao larvaria (lesdo pulmonar, hemorragias petequeais, pneumonia,
tosse, crises asmatiformes, edema pulmonar)

3. Lesdes inflamatdrias intestinais pelas fémeas parasitas (enterite, dor
epigastrica, diarreia, nauseas e vomitos, aumento da secrecdo mucosa)

Lesdes mucosas mais marcantes em individuos desnutridos.

4. Formadisseminada—em imunodeprimidos e co-infectados com
HTLV1 : invasao de outros orgaos com lesdes provocadas pelos parasitos,
bactérias entericas Gram- negativas, Candida sp. e outros
microrganismaos; pneumonia, meningite, septicemia e obstrucao intestinal.




Penetracao das
larvas na pele

Ciclo de vida livre

Traquéia

Migracdo pulmonar




Corte de fémea adulta em biopsia de intestino delgado
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Hiperinfeccdo

Disseminacao pelo

sanguineo e
linfatico




Tratamento

OTiabendazol (Thiaben) : 50 mg/kg via oral, duas vezes por dia durante
dois ou trés dias. Repetir de 10-15 dias depois. Esta droga atua somente
sobre as fémeas partenogenéticas

aCambendazol (Cambem): 5mg/kg em dose Unica por via oral, tanto
para criancas como para adultos. Age sobre fémeas partenogenéticas e
sobre larvas.

DAlbendazol : € recomendado tanto para criancas acima de dois anos
como para adultos na dose de 800 mg/dia durante trés dias; age sobre
fémeas partenogenéticas e sobre larvas.



LARVA MIGRANS

Doenca ocasionada pela migracdo ou presenca nos tecidos
humanos de larvas de nematdides de animais.

»Larva migrans cutanea: Ancylostoma caninum, A. braziliense

»Larva migrans visceral: Toxocara canis, T. cati.



Larva migrans cutanea

L 1]

Também conhecida como “bicho geografico”, “bicho das praias” ou
“‘dermatite serpiginosa”

Principais agentes etioldgicos:

Ancylostoma caninum (caes)

Ancylostoma braziliense (gatos)



Larva migrans cutanea por Ancylostoma caninum ou
“bicho geografico”

French & Lindo, J.Travel.Med.2003,10:
249-250






Tratamento

>Tratamento oral: Ivermectina em dose de 200ug/kg mata as

larvas migrantes e alivia o prurido (coceira)

>Tratamento toépico: pomada de tiabendazol, sua eficiéncia
diminui no caso de lesbes multiplas. Quando houver lesdes
bacterianas secundarias, estas devem ser tratadas com

antibiotico.



Larva migrans visceral (Toxocariase)

Agente causal:

larvas L; Toxocara canis e Toxocara cati.

Morfologia:

»Machos: 4 a 10 cm de comprimento
»Fémeas: 6 a 18 cm.

»>Possuem boca provida de trés labios.

»>Na porcao anterior apresentam assas cervicais.



t’ 4 A

Vermes adultos eliminados por um cao




Ovo de Toxocara spp. Ovo de Toxocara spp.
recem eliminado com larva L3
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Aspectos clinicos

Existem trés quadros causados pela infeccao:

> Larva Migrans Visceral (LMV) caracterizado por
—Tosse nao produtiva e persistente
—Hepatomegalia com formacéo de granulomas

—Intensa eosinofilia

—Fase inicial: febre, adenomegalia, esplenomegalia, edema de
membros inferiores, “rash” cutaneo



Larva de Toxocara spp. retida no figado pela reacao granulomatosa




» Larva Migrans Ocular (LMO):
Apenas um dos globos oculares esta comprometido
Revisando 430 casos: so 12 com lesdes bilaterais.

Sintomas: diminuicao da acuidade visual, estrabismo, leucocoria,
endoftalmia cronica.

> Toxocariase Oculta ou Formas atipicas :

Manifestacoes inespecificas: dor abdominal recorrente, cefaleia,
astenia e hepatomegalia.

Pode haver auséncia de eosinofilia.
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Tratamento

»>Toxocariase Visceral sintomatica:
- Tiabendazol (50mg/kg/dia) durante 10 dias
- Dietilcarbamazina (2-6mg/kg/dia) durante 21 dias

Resultados satisfatorios.

»Toxocariase Ocular;

Acrescentar ao anti-helmintico algum corticosteroide, para reduzir
0 processo inflamatorio.



Como podemos evitar as doencas causadas
por Geohelmintos?

»>Uso de instalacdes sanitarias adequadas, evitando a defecacao no solo.

»>Lavagem das méaos antes de comer e sempre que estejam sujas de
terra, lava-las também depois de ir ao banheiro;

»Higiene cuidadosa de frutas e legumes antes de consumi-los crus;

»>Protecao dos alimentos contra poeira, insetos e outros animais que
possam ser vetores mecanicos das larvas e ovos;

»RECOMENDAR O USO CONSTANTE DE CALCADO.



OBRIGADA!

suzeles@hotmail.com




