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Helmintos (Vermes)

III

Agrupamento “informal” sem valor taxondmico que agrupa organismos multicelulares
Reune varios Fila dentro do reino Animalia, ndo todos relacionados filogeneticamente
Dois Fila contem espécies de relevancia médica
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Helmintos (Vermes)

Dois Fila contem espécies de relevancia médica

Informalmente:
Nematelmintos: Nematoides
Platelmintos: duas classes com estilo de vida parasitario: Cestoda
Trematoda
Phylum Nematoda : Platyhelminthes

(roundworms) i (flatworms)

Classes
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Platyhelminthes (cestoides e trematoides)

Planos (corpo achatado, simples)
Simetria bilateral (asimetria dorso-ventral)
Acelomados

Sistema digestorio incompleto (com boca e sem
anus)

Auséncia de sistemas circulatorio e respiratorio

Duas camadas musculares (fibras circulares e
longitudinais)

Cefalizagao - sistema nervoso
Sistema excretor

Em geral hermafroditas (excepcdo Schistosoma
sp., que apresenta dimorfismo sexual)

Aerdbios

Branching gastrovascular
cavity (intesting) «—_

Pharynx

Mouth
and anus

A. Digestive system

Nerve cord
Transverse nerves Ganglion

(brain)

==
N7 Eye spot

Peni\s Yolk gland
Oviduct

Seminal S / \ \/-*
C. Reproductive system ~ fecepticle  ZPEM o oie

Waving Flame cells

cilia —
Excretory canal

Excretory pore
at body surface

D. Excretory system
(waste and excess fluids enter flame cells and exit body via excretory pores)



Morfologia dos estagios

Hospedeiro
Esporocisto __——_ intermediario

Cercaria

\

Esquistossomulo
v

Miracidio




Caracteristicas dos adultos

Didico e \entosa oral Ectoderma
dimorfico *Triblasticos {Mesoderma
\entosa Endoderma
ventral *Acelomado
Macho *Um par de ganglios cerebroides
Fémea

(inervacao do tecido muscular)

*Solenocitos (células
ciliadas que agem como
“agitadores”) para Bl
secrecao de rejeitos Coll
metabolicos




Morfologia

Macho:1 cm comprimento, cor esbranquicada, corpo dividido
em 2 porcoes:

 Anterior: ventosa oral e ventral

« Posterior canal ginecoforo

Fémea: 1,5 cm, cor mais escura, corpo dividido em 2 porcdes:
 Anterior: ventosa oral e ventral
« Posterior: glandulas vitelinas e ceco

Male and Female Schistosomes Nutricdo: hemacias
Machos: 40.000 hem/dia
Fémeas: 300.000 hem/dia

Tegumento: glicose e ions Vida media: 3-10 anos (mais que 30)
Metabolismo maior do que de células Ovos:

tumorais 6-8 semanas apos infeccao

Troca membrana/24 horas 1 semana ate sair nas fezes

Ovos: 300/dia (1/5min)



Caracteristicas dos ovos

Mede 150 pm x 60 pm

Oval

Espicula lateral

Longevidade do ovo maduro: 3 a 4 semanas
(até 5 dias no meio externo)

—> Espicula

—> Miracidio




Caracteristicas dos miracidios

Viavel por até 12 horas

Epitélio ciliado para locomocéo
Fototropismo +, Termotropismo +
Quimiotropismo pelo molusco

Invasdo: 5-10min mediante a acdo de Enzimas liticas + movimento giratorio
Superinfeccdo mata moluscos

Miracidio

Células
germinativas

Papila apical



Caracteristicas das cercarias

Tem 8 horas para invadir o hospedeiro definitivo (viavel por 24/36 horas)

Fatores facilitadores:

« Movimento da cauda (0,3 mm dos 0,5 mm totais)

 Glandulas secretoras de proteases, hialuronidases, colagenases
 Turbuléncia da agua; fototropismo (-) (sombra do corpo)

« Quimiotropismo por moléculas da pele (Chemical attractants of human skin
for swimming S. mansoni cercariae; Parasitol Res 2008)

Cercaria

—> Glandulas de penetracéo

—> Cauda bifurcada



Caracteristicas dos esquistossomulos

Grandes mudancas no tegumento: esquistossomulo subcutaneo (3 a 6 horas)
Tropismo por coracdo e pulmdes, além de outros 6rgaos

Somente os que chegam ao sistema porta hepatico (3 semanas depois) amadurecem

Esquistossomulos:
essencialmente uma cercaria

gue perdeu a cauda ‘




Hospedeiros intermediarios

Biomphalaria sp. Habitat:

Agua doce ou salobra
Infeccao por toda a vida

Liberacdo de cercarias por B. glabrata: 3-4 semanas apos a infeccao

1000-3000 por dia, 100.000 durante a vida do molusco



Ciclo de vida

Schistosoma mansoni tem um ciclo de vida
envolvendo um hospedeiro intermediario
(caramujo de agua doce) e um hospedeiro
definitivo (humano). Os ovos (extretados com
as fezes humanas) eclodem em contato com a

Fig. 1: Schistosome life cycle exemplified by Schistosoma mansoni.
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Esquistossomose

Definicao:

E uma infeccdo humana produzida por Schistotoma sp. Trés espécies predominantes:
Schistosoma haemotobium

Schistosoma japonicum

Schistosoma mansoni (Brasil)

Distribuicdo mundial: Africa e América do Sul, Asia Mediterréneo oriental

Schistosonvass Ds.mmmm
.S.Mnaoolum -Bippououm
.8.-.anson .BV malong

5. heamut otvum und 5. mansoni




Esquistossomose mansonica
Situacao epidemioldgica no Brasil

D iStri bu igéo no B raSi I : Figura 2 — Distribuicao da esquistossomose segundo percentual de positividade em inquéritos
coproscé;plcos - Brasil, 2012
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Hospedeiros
* homem principal reservatério e fonte de infeccao (criancas, adolescentes e adultos jovens)

* roedores, marsupiais, canideos e primatas naturalmente infectados sem importancia epidemiologica



Esquistossomose mansonica

Migracao do parasita no hospedeiro humano:

Cercaria - pele

Esquistossomulo - Migracdo subcutanea -> penetracdo em vasos sanguineos -> pulméo
* Via Circulacdo Sanguinea
esquistossémulo - pequena e grande circulacdo - Sistema Porta Intra-Hepatico (SPIH)
* Via Transtissular
esquistossémulo — perfuracdo de alvéolos, parénquima, pleura -> diafragma —> cavidade
peritonial -> capsula e parénquima hepatico -SPIH

Adultos jovens - acasalamento - Figado (SPIH)

Adultos acasalados - Veia Mesentérica Inferior (habitat)



Esquistossomose mansonica

Esquistosomose aguda:

Cercaria: Dermatite cercariana: sensacao de comichao, eritema, edema, pequenas papulas e dor.
Esquistossomulo - ao atingir o figado: febre, eosinofilia, linfadenopatia, esplenomegalia e urticaria.

Adultos acasalados - Quando mortos causam lessées no figado.
Quando vivos: acdo espoliadora: consomem ferro (2,5 mg/dia).

Fase pre-postural (15 a 30 dias pés-infeccdo): geralmente assintomatica, pode apresentar sintomas como
febre, tosse ou uma hepatite aguda.

Ovos - Fase aguda:
50 a 120 dias apos a infeccdo: Disseminacdo de ovos, provocando a formacdo de granulomas,

caracterizando a forma toxémica (sudorese, calafrios, emagrecimento, fenémenos alérgicos, célicas,
hepato-esplenomegalia discreta, alteracGes das transaminases, etc).



Esquistossomose mansonica

Esquistosomose cronica:

Forma intestinal: geralmente benigna.

Casos cronicos graves:

Fibrose da alca retossigmoide, diminuicdo do peristaltismo e constipacédo constante.

Diarreia, dor abdominal, tenesmo, emagrecimento, etc.

Formacédo de numerosos granulomas (presenca de grande nimero de ovos num determinado ponto) .

Forma hepética:

No inicio: figado aumentado e doloroso a palpacdo. Os ovos prendem-se nos espacos porta, com a
formacédo de numerosos granulomas (fibrose).

Fibrose com lobulagdes

Fibrose periportal: obstrucdo dos ramos intrahepaticos da veia porta

Hipertensédo portal: desenvolvimento da circulagdo colateral anormal intra-hepética e de anastomoses do
plexo hemorroidario, umbigo, es6fago, regido inguinal (Barriga d"agua)

Forma esplénica:

Devido a congestdo do ramo esplénico: esplenomegalia



Esquistossomose mansonica

Barriga d"agua

Dermatite cercariana




Esquistossomose mansonica

Evasao da resposta imune:
Larva
*Modificacao do tegumento < perda da capacidade de fixar Ac e Complemento

*Aquisicéo de antigenos do hospedeiro

Adulto
*Modificacdo continua do tegumento (descamacao/renovacao: 4%/hora)

*Adsorcao ou incorporacdo Ag do hospedeiro na membrana (= not me) @ ndo reconhecimento
imunologico

Resposta imunologica protetora:
contra formas infectantes
atenuacao dos efeitos da doenca

impede a superinfeccéo e resposta granulomatosa

nao atua sobre os vermes adultos



Esquistossomose mansonica
Diagnastico:

Parasitologico
- Exame de fezes
- Biopsia ou raspagem da mucosa retal

Sorologicos — (reacOes cruzadas)
- Reacdo intradérmica - teste alérgico (inéculo de antigenos)

- ELISA,

- Hemaglutinacao indireta



Esquistossomose mansonica

Aspectos bioldgicos do vetor que contribuem para a veiculacao do parasita
* hermafroditismo
* resisténcia a desidratacédo

* eliminacdo das cercarias - maxima: 9-11:00 h, cessando: 16 - 17:00 h
Controle integrado
*supressdo de criadouros

* alteracOes ambientais

* predadores naturais e aplicacdo de moluscicidas

- Tratamento da populacéo
- Saneamento basico
- Controle ou combate ao caramujo



Esquistossomose mansonica

Tratamento
Nao cura a doenca, evita progressao.

PRAZIQUANTEL.:
« Aumenta o influxo de calcio e afeta a contracdo muscular (Molec
Biochem Paras 2009)

» Liga-se a miosina do parasita
§ Indicacao

* 50 mg/kg de peso do paciente, dose Unica, por via oral.
 Criancas: 60 mg/kg de peso, dose Unica, por via oral.



Esquistossomose mansonica

Tratamento
Nao cura a doenca, evita progressao.

Oxamniquine:
« Aumenta o influxo de calcio e afeta a contracdo muscular (Molec
Biochem Paras 2009)

§ Indicacao

« 20 mg/kg de peso do paciente, dose Unica, por via oral.
 Criancas: 20 mg/kg de peso, em duas doses com intervalode 4 a 6
horas, por via oral.
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