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APRESENTACAO

7

O e-book “Tépicos Multidisciplinares em Ciéncias Biol6gicas” é uma obra
composta por estudos de diferentes areas das ciéncias bioldgicas e da saude. Em
seus 16 capitulos o e-book aborda trabalhos de pesquisas, de ensino, relatos de casos
e revisoes da literatura mostrando avancos e atualidades nesse campo.

As ciéncias biologicas englobam areas do conhecimento relacionadas com a vida
e incluem a biologia, a saude humana e a saude animal. Nesta obra, apresento estudos
vivenciados na pratica profissional e na formac¢ao académica relacionados aos cursos
de graduacéao e de pds-graduacao em biologia, biomedicina, biotecnologia, nutricao,
medicina, fisioterapia, quimica, engenharia biomédica, arquitetura entre outros.

Este volume tem objetivo de compartilhar o conhecimento cientifico aplicado
as ciéncias biologicas e suas areas afins, potencializando discussdes e abordagens
contemporaneas em temas variados. Agradeco aos autores que tornaram essa edicao
possivel e desejo uma 6tima leitura a todos.

Prof. Dr. Edson da Silva
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CAPITULO 6

LAGOCHILASCARIASE HUMANA: REVISAO DE

Data de aceite: 20/01/2020

Meriele Aline de Paula
Biomédica. P6s-Graduanda da Universidade
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Amanda Silva Santos Alianca
Dra. Biomédica. Docente da Universidade Ceuma.
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José Eduardo Batista Filho
Farmacéutico. Especialista em Farmacologia.
Email:jedu_filho@hotmail.com

Nathalia de Paula Batista
Graduanda em Biomedicina da Universidade
Ceuma. Email:nathaliadepaulab@hotmail.com

RESUMO: A Lagochilascariase é uma zoonose
que foi descrita pela primeira vez por Leiper, em
1909. Sendo umainfeccéao cujo agente etiolégico
€ um nematddeo do género Lagochilascaris.
A doengca humana ¢é considerada uma
helmintose emergente neotropical, associada
a Lagochilascariase minor. Este estudo tem
como objetivo realizar uma pesquisa sobre as
caracteristicas do parasita L. minor e sobre
a doenca provocada. O presente estudo foi
conduzido mediante a pesquisa de natureza
bibliografica e descritiva. Sendo realizado um
levantamento bibliografico nos sites de busca
da Biblioteca Digital de Teses e Dissertagoes

Topicos Multidisciplinares em Ciéncias Biologicas

LITERATURA

(BDTD/UFG),
Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico - Facial
(SBORL), Scientific Eletronic Library Online
(SciELO). Sobre a ocorréncia dessa parasitose

Associacdo Brasileira de

em relagdo a distribuicdo de paises, relata-se
maior predominio no Brasil com 80,7% do total
no periodo de 1909 até 2001. No ser Humano,
as lesbes causadas pelo parasita instalam-se
preferencialmente na regido cervical (65,1%),
mastoide (39,4%) e ouvido médio (29,3%) dos
casos. Para evitar recidivas aconselham um
esquema de manunte¢ao, com o Cambendazol
ou com o Levamisol a cada seis meses ou ainda
a dietilcarbamazina com o uso prolongado
de seis meses a um ano. Como forma de
profilaxia deve-se evitar 0 consumo de carne de
caca. Por ser uma doenca que é considerada
grave, que pode ser fatal, dependendo da
localizacdo do parasito deve haver uma maior
divulgagdo da mesma. Sendo assim necessario
0 conhecimento sobre as caracteristicas da
Lagochilascariase, para que sejam tomadas
medidas de profilaxia com o objetivo de reduzir
assim a disseminacdo dessa parasitose em
animais e no homem.

PALAVRAS-CHAVE: Lagochilascaris minor.
Lagochilascariase. Helmintose Emergente.
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HUMAN LAGOCHILASCARIASE: LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Lagochilascariase is a zoonosis that was first described by Leiperin 1909.
It is an infection whose etiologic agent is a nematode of the genus Lagochilascaris.
The human disease is considered an emergent neotropical helminth, associated with
Lagochilascaris minor. This study aims to conduct a research on the characteristics
of L. minor parasite and on the disease caused. The present study was conducted
through a bibliographic and descriptive research. A bibliographic survey was carried
out on the search sites of the Digital Library of Theses and Dissertations (BDTD /
UFG), Brazilian Association of Otorhinolaryngology and Cervical - Facial Surgery
(SBORL), Scientific Electronic Library Online (SciELO). Regarding the occurrence
of this parasitosis in relation to the distribution of countries, it is reported a higher
prevalence in Brazil with 80.7% of the total in the period 1909 to 2001. In the Human
being, lesions caused by the parasite preferentially settle in the cervical region
(65.1%), mastoid (39.4%) and middle ear (29.3%) of the cases. To prevent relapses,
a maintenance regimen is recommended, with either Cambendazole or Levamisole
every six months or diethylcarbamazine with prolonged use for six months to one year.
As a form of prophylaxis, the consumption of game meat should be avoided. Because it
is a disease that is considered serious, it can be fatal, depending on the location of the
parasite there should be a greater dissemination of it. Therefore, knowledge about the
characteristics of Lagochilascariasis is necessary so that prophylaxis measures can be
taken to reduce the spread of this parasitosis in animals and man.

KEYWORDS: Lagochilascaris minor. Lagochilascariasis. Emerging Helminths.

INTRODUCAO

A Lagochilascariase & uma infecgcéo cujo agente etiol6gico € um nematoédeo do
género Lagochilascaris. A doenga humana é considerada uma helmintose emergente
neotropical, associada a Lagochilascaris minor (PACO; CAMPOS, 1998; GUIMARAES
et al., 2010).

Os parasitas do género Lagochilascaris sao classificados como membros
da subfamilia Ascaridinae, portanto pertencentes a familia Ascarididae, ordem
Secernentea e classe Nematoda (YAMAGUTI, 1961; SPRENTI, 1971; PALHETA-
NETO, 2002).

Sao conhecidas cinco espécies do género Lagochilascaris: Lagochilascaris
minor, Lagochilascaris major, Lagochilascaris buckleyi, Lagochilascaris turgida e
Lagochilascaris sprenti (LEIPER, 1909; FRAIHA et al., 1989; PRUDENTE et al., 2009).
Sendo a Lagochilascaris minor a Unica espécie associada a infeccdes ocorridas em
humanos.

Os animais silvestres sdo considerados hospedeiros naturais sendo o homem,
caes e gatos domésticos hospedeiros acidentais (CAMPOS et al., 1992; BARBOSA et
al., 2005). Estes autores confirmaram a hip6tese formulada por Smith et al. (1983) de
que a infeccdo humana € decorrente da ingestao de carne crua ou mal cozida contendo
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larvas encistadas em tecidos de roedores, que séo os hospedeiros intermediarios.

A infeccé@o por L. minor é rara, insidiosa, de carater cronico, caracterizada pelo
surgimento de abscessos supurados localizados na regido do pescoco, mastoide,
ouvido, rino e orofaringe. Mas que ocasionalmente pode afetar outras regides do
corpo humano como a rinofaringe, o cérebro, pulmdes, seios paranasais, Trompa de
Eustaquio, alvéolos dentarios e o globo ocular (BARBOSA et al., 2006).

A Lagochilascariase € uma zoonose que foi descrita pela primeira vez por Leiper,
em 1909, a partir de dois casos de pacientes em Trinidad. Essa parasitose apresenta
distribuicdo geogréfica restrita a paises das Américas como México, Costa Rica,
Trinidad-Tobago, Colémbia, Venezuela, Suriname, Brasil e mais recentemente Bolivia
e Uruguai. A infeccdo humana por L.minor ainda ndo constitui um problema de saude
publica em nenhum pais do mundo; entretanto, a sua incidéncia tem aumentado
sensivelmente no Brasil, permitindo caracteriza-la como uma helmintose emergente
(CAMPQS, 2005; BARBOSA et al., 2005).

Durante seis décadas os casos dessa parasitose ficaram restritos a alguns paises
da América Central, mas em 1968, segundo Artigas et al.,(1968), foi relatado o primeiro
caso brasileiro no estado de Séao Paulo, sendo considerado este o 11° caso descrito
na literatura cientifica mundial. Uma década depois, Ledo et al. (1978), registraram um
caso da doenca na regiao amazédnica brasileira, de um paciente da cidade de Prainha,
no Para.

A Lagochilascariase humana é uma parasitose considerada rara, mais mesmo
assim o Brasil ocupa o primeiro lugar mundial de casos de infec¢des pelo L. minor
(PALHETA NETO, 2002). Esta parasitose € consideravelmente negligenciada no
Brasil, mesmo o pais apresentando cerca de 90% dos casos registrados em todo o
mundo, 0 que causa preocupacao em se conhecer e entender melhor as caracteristicas
desse parasita em casos humanos de infec¢céo por L. minor, entretanto, poucos sao os
estudos relacionados a esta parasitose, em que este nematelminto apresenta, além
das caracteristicas particulares ao filo ao qual pertencem, possuem também habitos
peculiares e formas incomuns (VIEIRA, 2012).

Ao longo dos anos os profissionais de saude humana e animal ndo tém realizado
o diagndstico correto da doenca ocasionada por este parasita. Essa situagdo ocorre
devido a uma série de fatores que variam desde o simples desconhecimento sobre
a existéncia deste helminto, ou até mesmo sobre a sua forma de transmissao,
diferenciada que envolve a necessidade da ingestdo de carnes cruas ou mal cozida
de animais silvestres (CAMPOS, 1999).

O diagnéstico laboratorial da lagochilascariase humana é realizado através do
exame parasitoldgico com a visualizagao direta dos estadios evolutivos do parasito em
amostras de fezes, secrecdes das lesdes e identificagcao do helminto ao exame direto
a fresco ou por cortes histopatolégicos de materiais obtidos por bidpsia das les6es
(VIEIRA, 2012).

Aidentificacéo e o diagnostico tardio dessa doenca pode ocasionar uma potencial
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letalidade, além da terapia medicamentosa realizada para o tratamento pode nao estar
sendo eficaz, pois as recidivas dessa parasitose em pacientes diagnosticados séao
comuns mesmo apos meses de cura. (GUIMARAES, 2010)

A doenca é considerada incomum, insidiosa, persistente, sendo caracterizada
por lesGes, que podem ocorrer principalmente na regido do pescog¢o, mastoide,
ouvido, rino e orofaringe, destacando que a gravidade da doenca, que pode ser fatal,
dependera da localizac&o do parasito. (BARBOSA, 2006)

Esta pesquisa de revisao bibliografica se justifica na necessidade de estudo sobre
a ocorréncia de casos da lagochilascariase humana no Brasil e do conhecimento das
caracteristicas mais importantes destes casos causados pelo parasita L. minor.

O objetivo deste trabalho € realizar uma pesquisa sobre as caracteristicas do
parasita L. minor e sobre a doenca provocada. Conhecer as caracteristicas que séo
determinantes para o desenvolvimento da Lagochilascariase humana. Verificar os
sintomas e diagnosticos relacionados com esta infeccdo. Descrever os possiveis
tratamentos e relatar os principais farmacos que sao utilizados para a eliminacao
desse parasita. Especificar as formas de profilaxia para evitar essa parasitose.

METODOLOGIA

O presente estudo foi conduzido mediante a pesquisa de natureza bibliografica
e descritiva. No desenvolvimento da pesquisa bibliografica buscou-se discutir acerca
do tema, contendo noc¢des basicas, com uma linguagem facil, de como redigir o corpo
de um artigo de revisao de literatura. A pesquisa foi realizada entre fevereiro de 2018
a outubro de 2018.

A Pesquisa Bibliogréafica segundo Gil (1999) é desenvolvida a partir de material j&
elaborado, constituido principalmente de livros e artigos cientificos.

A Pesquisa descritiva é aquela que analisa, observa, registra e correlacionam
aspectos ou variaveis que envolvem fatos ou fendbmenos, sem manipula-los. Os
fenbmenos humanos ou naturais sédo investigados sem a interferéncia do pesquisador
que apenas “procura descobrir, com a precisao possivel, a frequéncia com que um
fendbmeno ocorre, sua relacdo e conexao com outros, sua natureza e caracteristicas”
(CERVO; BERVIAN, 1983, p. 55).

Foi realizado um levantamento bibliografico nos sites de busca da
Biblioteca Digital de Teses e Dissertagdes (BDTD/UFG), Associacéo Brasileira de
Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico - Facial (SBORL), Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), ScienceDirect com as seguintes palavras-chaves: Lagochilascaris
minor, lagochilascariase, helmintose emergente. Foram selecionados os artigos
gue estavam em lingua portuguesa, inglés ou espanhol, com resumo relacionado a
tematica e que estavam disponiveis na integra. Foram selecionados artigos dentro do
periodo de 1998 a 2012, os quais poderiam ser analisados quanto as caracteristicas
do parasita L. minor e a infecgdo provocada, conhecendo os fatores determinantes
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para o desenvolvimento da parasitose verificando sintomas, diagnosticos e tratamento.
Foram considerados como critérios de excluséo artigos publicados que nao possuiam
informacgdes sobre a lagochilascariase e aqueles que apresentaram acesso apenas ao
resumo ou abstract.

FUNDAMENTAGAO TEORICA

O parasito e o ciclo biolégico

O género Lagochilascaris possui cinco espécies: L. major (LEIPER, 1910)
considerado um parasito natural do leédo africano (Felis leo sabakiensis); L. buckleyi
(SPRENT, 1971) que esta relacionado a onca parda (Felis concolor); L. turgida
(STOSSICH, 1902, TRAVASSOS, 1924) encontrado parasitando o gamba (Didelphis
crassicaudata); L. sprenti (BOWMAN; SMITH; LITTLE, 1983) parasito encontrado no
gamba norte-americano (Didelphis virginiana) e L. minor (LEIPER, 1909) encontrado
parasitando o homem, o gato e o cachorro (CAMPOS et al., 1992).

Somente a L. minor é relacionada a patologia humana a lagochilascariose ou
lagochilascariase, desde sua descricdo. Os parasitas adultos caracterizam-se por
uma coloragédo branco-leitosa, possuem o tamanho de 5 a 20 mm e na extremidade
cefalica possuem trés labios bem desenvolvidos separados por interlabios. Os ovos
no seu maior diametro apresentam 63 a 85 ym, casca externa espessa, a superficie
apresenta multiplas escavagdes em “saca-bocados”, quando apresentam essas
multiplas escavag¢des em um numero inferior a 25 na periferia, caracterizam a espécie
L. minor (PALHETA, 2002).

Os hospedeiros definitivos acidentais sao o gato doméstico, o cao e o homem.
Os hospedeiros naturais sdo os carnivoros silvestres, que alojam o verme nas
primeiras por¢cdes do aparelho digestorio ou respiratorio, os ovos sao eliminados para
o exterior juntamente com as fezes ou por fistulas cervicais. Quando os ovos estiverem
embrionados e forem ingeridos pelos hospedeiros intermediarios, que sao os roedores,
gue se tornam infectados pelas formas larvarias encistadas nos musculos ou tecidos
subcutaneos (CAMPOS et al., 1992; LEAO, 1997)

Quando um roedor que estiver infectado for ingerido pelo hospedeiro definitivo
ou acidental, as larvas de terceiro estagio eclodem dos cistos no estbmago, e ocorrem
a migracéo para os tecidos da orofaringe, linfonodos cervicais, tecidos do pescoco,
mandibula, seios paranasais, ouvido, alvéolo dentario, pulmbdes e cérebro, promovendo
a origem dos parasitas adultos (CAMPOS et al., 1992; LEAO, 1997).

Essa doenca em humanos foi descrita pela primeira vez pelo helmintologista
da Escola de Medicina de Londres, Robert T. Leiper em 1990, onde foi relatado
dois casos na ilha de Trinidad, passando a ser conhecida como Lagochilascariase
(SANTOS 1990). Nas ultimas décadas no Brasil, especialmente nas regides Centro —
oeste e Norte tem aumentado a infecc&do humana por Lagochilascaris minor, este fato
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se deve a uma maior divulgacéo das caracteristicas dessa patologia, entre clinicos e
patologistas a partir da pesquisa de Artigas (MORAES et al., 1985).

Aspectos clinicos

Na maioria dos casos relatados por pesquisadores brasileiros, os pacientes
apresentam lesbOes sepurativas no pesco¢o, mastoide, ouvido, rino e orofaringe. A
mesma localizagdo das lesbes também tem sido observada fora do Brasil (MORAES
et al., 1985).

No inicio da parasitose, determinados pacientes podem relatam febre diaria, falta
de apetite, perda de peso e adenopatia. Nos casos de comprometimento cervical,
observam-se nédulos que aumentam gradativamente de tamanho, podendo atingir
cerca de dez cm de didmetro, fistulando-se espontaneamente. S&o descritos alguns
quadros sintomaticos de otalgia, mastoidite e rinite. Em casos de ocorréncia de
manifestacbes neuroldgicas pode haver sintomas como: cefaleia intensa, disturbios
de comportamento, tetraparesia de membros inferiores, rigidez da nuca, sinais de
irritacdo meningea, crises convulsivas e obito (CAMPOS, 2005). Em situacbes de
comprometimento pulmonar pode ter sintomas de febre e dificuldade respiratéria,
podendo evoluir para cianose e 6bito. Casos de letalidade tém sido relatados em
pacientes com comprometimento pulmonar ou do sistema nervoso central. Essa
letalidade ocorre principalmente pela falta de diagnéstico parasitologico adequado e
da utilizacé@o de terapéutica especifica (LEAO; FRAIHA, 1997; PALHETA-NETO et al.,
2002).

Essa parasitose em humanos pode possuir evolugéo crénica, com 5 a 20 anos
de duracdo, ou provocar o 6bito do individuo com trés meses apOs o inicio dos
sintomas (PACO; CAMPOS, 1998). Ha pacientes que podem permanecer infectados
por cinco a dez anos, desenvolvendo uma melhora do quadro clinico e em seguida
reaparecimento dos sintomas e dos processos parasitarios apdés a suspencdo do
tratamento (CAMPQOS, 2005).

O fenébmeno da autoinfeccdo pode ser caracterizado pela grande multiplicacéo
do parasito nos tecidos do hospedeiro existindo assim a presenca dos diversos
estadios larvares, vermes adultos e ovos. O parasita migra, por meio dos tecidos,
originando lesdes secundarias prdéximas ou distantes do abscesso inicial, formando
verdadeiros tuneis nos tecidos comprometidos, comprovando que o parasito é capaz
de lisar intensamente os tecidos dos hospedeiros definitivos, experimental e humano
(BARBOSA, 2005).

Diagnéstico e tratamento

Para a determinacéo do diagnéstico da infeccdo, devem-se identificar os ovos,
larvas, e vermes adultos do parasita presente nas secrecdes das lesdes dos pacientes.
Também podem ser realizados exames radiol0gicos para mostrar a localizacéo e a
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extensdo das lesbes (PALHETA et al., 2002).

No tratamento, pode se utilizar em doses elevadas o Albendazol, Levamizol e a
Dietilcarbamazina, mas mesmo assim as recidivas podem ocorrem, depois de meses
aparente de cura. Pode também ser realizada a remogéao cirurgica das larvas com o
objetivo de abreviar a cura (GUIMARAES, et al., 2010).

O que mais dificulta o tratamento dos pacientes com lagochilascariase, além da
dificuldade e possivel lentidao no diagndstico correto, é€ que nas lesbes estao presentes
todos os estadios evolutivos do helminto, sendo assim o farmaco para ser eficiente
devera atuar em todas as fases evolutiva deste parasito, sendo ovicida, larvicida e
vermicida (CAMPOS et al., 1999).

Como prevencdo desta parasitose recomenda-se a nao ingestdo de carnes
(particularmente de roedores silvestres, como a cutia e a paca), sem o adequado
cozimento. Sendo importante também ressaltar a necessidade da educacao em saude,
principalmente da zona rural, além de orientacées de bons habitos alimentares e de
higiene pessoal geral (LEAO; FRAIHA, 1997).

RESULTADO E DISCUSSAO

Caracteristicas determinantes para o desenvolvimento da Lagochilascariase
humana

Para Aquino et al., 2008, a Lagochilascariase é uma zoonose causada por um
helminto do Género Lagochilascariase, pertencente a classe Nematoda e Familia
Ascarididae, sendo uma parasitose crénica e em alguns casos fatal.

Conforme Fortes, 1997, as caracteristicas desses helmintos sao: filiformes, com
comprimento de 1,0 a 2,0 cm, com a colorag¢ao branco leitosa, com extremidade cefélica
apresentando trés labios bem desenvolvidos separados por interlabios. Ambos os
sexos apresentam expansoes cuticulares laterais que se estendem por todo o corpo.
No macho, a extremidade posterior é conica e obtusa, levemente curvada para a face
ventral e desprovida de asa caudal, com 24 a 25 pares de papilas pré-clonais. Ja as
fémeas possuem vulva situada na regido mediana. Os ovos possuem caracteristicas
arredondadas, de casca espessa e irregular, apresentando de 15 a 26 escavagcdes em
torno da linha equatorial, com dimensdes que podem variar de 40 a 83 ym X 98 ym.

De acordo com Barbosa et al., 2005, os hospedeiros definitivos s&o os felinos
domeésticos e silvestres, o homem e o cdo. Os hospedeiros intermediarios sao os
roedores. Os hospedeiros definitivos abrigam o parasito nas primeiras porcdes do
sistema digestorio e respiratério, eliminam os ovos para o exterior através das fezes ou
das fistulas cervicais. Esses ovos, quando embrionados séo ingeridos pelo hospedeiro
intermediario, que abriga as larvas encistadas na musculatura.

Sobre a ocorréncia dessa parasitose em relagao a distribuicdo de paises, relata-
se maior predominio no Brasil com 80,7% do total no periodo de 1909 até 2001 (
Tabela1). Sobre os casos ocorridos no Brasil, destaca-se o Estado do Para com 61,3%
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dos casos. (Tabela 2).

Pais Numero de casos %
Brasil 88 80,7
Suriname 6 5,6
Trinidad e Tobago 5 4.6
Colébmbia 3 2,8
Venezuela, México e Costa Rica 2 (cada) 1,8 (cada)
Bolivia 1 0,9
Total 109 100

Tabela 1. Ocorréncia de casos humanos por paises no periodo de 1909 a 2001

Fonte: Revista Brasileira de Otorrinolaringologia 68 (1) Parte 1 Janeiro/Fevereiro 2002

Estado Nuamero de %
casos

Para 54 61,3

Rondbnia 10 1,4

Tocantins 9 10,2

Acre e Mato Grosso 4 4,6 (cada)

Parana 2 2,4

Roraima, Maranhao, Mato Grosso do Sul, 1 (cada) 1,1 (cada)

Goias e Sao Paulo

Total 88 100

Tabela 2. Ocorréncia de casos humanos no Brasil, por estado da Federacgéo.

Fonte: Revista Brasileira de Otorrinolaringologia 68 (1) Parte 1 Janeiro/Fevereiro 2002

Sintomas e diagnésticos relacionados com a infeccao

Sobre 0 mecanismo de infeccao e a localizacao preferencial das lesbes nos
animais domésticos e no ser humano, ao mais aceito é de Smith em 1983, que propde
que a infecgédo por ingestéo de larvas encistadas nos musculos e outros tecidos de
animais silvestres.

Camposem 1992 e Pacd em 1994, em seus estudos mostraram experimentalmente
que as larvas de terceiro estagio libertam-se dos cistos no estomago do hospedeiro
definitivo e migram posteriormente, através do eséfago, em direcéo a estruturas do
pescogo e outras areas vizinhas.

De acordocomIgrejae Siqueiraem 2001, ocorre umareacao granulomatosa, como
se houvesse um corpo estranho, durante o processo patolégico da lagochilascariase, e
histologicamente, as lesdes apresentam numerosos abscessos interligados por trajetos
fistulosos, envolvidos por tecido de granulagao, células gigantes multinucleadas com
areas densas de tecido fibroso.

Segundo Palheta em 1997 e para Vieira 2012, € uma parasitose que se instala-
se de geralmente de forma crénica e evolui com periodos de remissdes e recidivas, as




principais ocorréncias clinicas, equivalem a ndédulos cervicais que evoluem com fistulas,
formacao de ulceras e abscessos que drenam secrecao purulenta, otite sepurativa e
mastoidite. Outros quadros clinicos podem apresentar: sinusite, hipoacusia, zumbido,
amigdalite. Manifestacées neuroldgicas: sindrome convulsiva, sindrome cerebelar,
paralisia facial periférica ou de outros pares cranianos. Manifestacoes respiratorias:
tosse, expectoracéo, dispnéia, podendo evoluir para a insuficiéncia respiratoria.

Conforme Leéo e Fraiha em 2000 ocorre comumente a eliminacéo de parasitas
vivos pelas lesdes, ou pelo conduto auditivo externo, da boca, ou das fossas nasais.
Por isso Palheta em 2002, descreve que o diagnostico deve ser realizado através
da identificacdo dos ovos, das larvas ou do verme adulto presente nas secrecoes, e
afirma que os exames radiol6gicos também sao uteis para comprovar a localizagcao e
o tamanho das lesbes para auxiliar na conduta clinica a ser realizada.

No ser Humano, as lesdes causadas pelo parasita instalam-se preferencialmente
na regiao cervical (65,1%), mastoide (39,4%) e ouvido médio (29,3%) dos casos

(Tabela 3).
Local da Lesao %
Regiao cervical 65,1
Mastéide 39,4
Ouvido médio 29,3
Rinofaringe 16,8
Orofaringe e Pulmdes 8,4 (cada)
Cérebro 7,5
Seios Paranasais 4.6
Base do Cranio 3,7
Mento, Parétida, Glandula Submandinular e Cerebelo, 1,9 (cada)
Trompa de Eustaquio, Alvéolo dentario
Amidalas Palatinas, Figado, Bago, Rins e Ovério 0,9 (cada)

Tabela 3. Localiza¢cdes mais frequentes das lesdes na lagochilascariase humana.

Fonte: Revista Brasileira de Otorrinolaringologia 68 (1) Parte 1 Janeiro/Fevereiro 2002

Tratamentos e principais farmacos a serem utilizados para a eliminacao do
parasita

Para Campos em 1992 e Vieira em 2012, o tratamento utiliza os farmacos
Albendazol, Levamisol e a Dietilcarbamazina, porém as recidivas sdo comuns
mesmo depois de meses de cura. Outras drogas também podem ser empregadas
como o Tiabendazol, Cambendazol, Mebendazol, e Praziquantel. Mas para Leéo e
Fraiha em 2000 os melhores resultados sao observados com o uso do Cambendazol
e do Levamisol, pois apresentam uma boa ag¢do de ataque aos parasitas. Contudo
aconselham um esquema de manuntecéao, com o Cambendazol a cada seis meses, ou
com o Levamisol a cada seis meses ou ainda a dietilcarbamazina com o uso prolongado
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de seis meses a um ano. Ja para Barbosa et al., 2006, devem ser utilizados associados
os medicamentos Levamizol, Albendazol, Ivermectina, para uma progressiva melhora
do paciente como a parositose (Tabela 4).

Farmacos Doses
Dietilcarbamazina De 6 meses aum
Tiabendazol ano

Levamisol

Cambendazol A cada 6 meses
Mebendazol A cada 6 meses
Praziquantel

Albendazol

Tabela 4. Principais farmacos utilizados na terapéutica da parasitose

Fonte: Ledo e Fraiha, Lagochilascaris (2000)

Para Guimaraes em 2010, deve-se observar o processo recidivante da doenca,
e ao adotar um tratamento por tempo prolongado, é necessario ser realizado o
monitoramento das fun¢des renal, hepatica, hematopoiética e enddcrino pancreatica
durante todo o periodo de utilizacdo dos farmacos. Medidas como a manutencao
medicamentosa e 0 acompanhamento peridédico ao posto de saude até a melhoraclinica
completa do quadro do paciente devem ser realizadas, uma vez que desconsiderar 0
processo recidivante e negligenciar o acompanhamento e manutengcao medicamentosa
do paciente, podem agravar ainda mais os sintomas.

Profilaxia

Para Barbosa em 2006, Leao e Fraiha em 1997, como forma de profilaxia deve-
se evitar 0 consumo de carne de caca, pois se observam que a parasitose pode ser
adquirida através da ingestéo de larvas encistadas no tecido subcutaneo, musculatura
e visceras de animais silvestres.

Mas conforme Viera, 2012, ndo se tem a certeza de qual espécie animal seja
o hospedeiro definitivo natural, existem estudos que relatam as possiveis formas de
contaminacgao, sendo as duas principais: ingestdo de carne, crua ou mal cozida de
animais silvestres, contendo larvas encistadas do parasito. Ou de acordo com Rocha,
2002 a forma de contaminacéo seria a ingestao de larvas infectantes juntamente com
agua contaminada com fezes de hospedeiro silvestre ndo identificado.
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Hospedeiros definitivos acidentais Hospedeiros intermediarios silvestres

Gato Roedores silvestres como: Cotia (Dasyprocta agouti);
Cachorro Preéa (Cavia porcellus);
Camundongo doméstico Camundongo silvestre (Callomys callosus)

Tabela 5. Hospedeiros do L.minor
Fonte: PACO, 1994

CONCLUSAO

Por ser uma doenca que é considerada incomum, insidiosa, persistente, grave,
gue pode ser fatal, dependendo da localizacdo do parasito deve haver uma maior
divulgacéo e conhecimento das caracteristicas da mesma.

Conforme a descri¢cao da migracao do parasito, por meio dos tecidos, que provoca
lesbes secundarias proximas ou bem distantes do abscesso inicial, formando tuneis
nos tecidos comprometidos, demonstra que o parasito apresenta grande potencial de
destruicéo dos tecidos dos hospedeiros acidentais definitivos.

Constatou-se infelizmente que mesmo com 0s avangos na pesquisa cientifica
na area da saude, constatou-se a dificuldade de reconhecimento desse parasita por
grande parte dos profissionais em saude das areas endémicas ou nao, o que dificulta
o diagnéstico e consequentemente o tratamento.

Contudo enfatiza-se também a importancia de uma eficiente educacédo em
saude, principalmente para a populagdo da zona rural dos municipios endémicos,
com a recomendacao de bons habitos alimentares, uma vez comprovada que a forma
infectante para o homem, e para os animais domésticos é a larva encistada nos
musculos e em outros tecidos de animais silvestres, as medidas de profilaxia devem
propor, especialmente, a ndo ingestao de carnes de caca (cutia, paca e outros roedores
silvestres), crua ou sem o devido cozimento além da necessidade de assegurar uma
adequada higiene pessoal geral.

Sendo assim necessario 0 estudo sobre as caracteristicas da Lagochilascariase,
para que sejam tomadas medidas de profilaxia com o objetivo de reduzir a disseminacéo
dessa parasitose em animais € no homem.
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