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APRESENTAÇÃO

A obra "Aspectos das Doenças Tropicais Brasileiras" é composta de 7 capítulos, 
os quais abordam os aspectos gerais e epidemiológicos das patologias comuns nas 
regiões tropicais brasileiras. 

As doenças infecciosas endêmicas em regiões tropicais são, em sua maioria, 
negligenciadas por causa do pouco investimento e avanço nessas áreas, o que 
contribui ainda mais para a proliferação das mesmas.

O clima tropical, quente e úmido, é um fator de risco extremamente favorável 
para o desenvolvimento dos vetores das doenças, que são, em sua maioria, insetos. 
O clima anteriormente mencionado é um habitat ideal para o desenvolvimento desses 
insetos, que ao se infestarem com vírus, bactérias e protozoários, se tornam vetores 
de tais patologias.

O conhecimento acerca dos dados epidemiológicos é de fundamental relevância 
para que se possa criar estratégias públicas para o controle dos insetos passíveis de 
se tornarem vetores a fim de que haja uma prevenção eficaz dessas doenças.

Este volume dedicado às doenças tropicais brasileiras traz um compilado 
de artigos com estudos dirigidos sobre Malária, Doença de Chagas, Hanseníase, 
Leishmaniose, Coqueluche, Zyca e Chikungunya em regiões brasileiras, com o intuito 
de ampliar o conhecimento dos dados epidemiológicos, contribuindo dessa forma 
para a formulação de medidas públicas de apoio dirigidas às diferentes características 
regionais brasileiras.

A obra advém do esforço e dedicação das pesquisas dos autores e colaboradores 
de cada capítulo e da Atena Editora em elaborar este projeto de disseminação de 
conhecimento e da pesquisa brasileira. Espero que este livro possa oferecer informações 
para que se tenha uma visão geral e regional acerca das doenças tropicais e despertar 
o desejo dos leitores de colaborar com pesquisas para a promoção de saúde e bem 
estar social.

Ayli Micaelly da Silva
 Juliana Rodrigues Rolim

 Renêe Dominik Carvalho Pereira Osório
Rízia Ferreira Ivo Cavalcante
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RESUMO: A malária possui como agente 
etiológico o Plasmodium falciparum, sendo pois, 
uma doença infecciosa. Essa patologia torna 
maior a susceptibilidade, dos indivíduos que 
estejam em regiões endêmicas, à coinfecção 
com a febre tifoide. Esta também é uma doença 
infecciosa, sendo, entretanto, provocada pela 
Salmonella typhi. Os objetivos desse estudo 
são relatar a existência da susceptibilidade 
imunológica que os pacientes com malária têm 
de contrair a febre tifoide, além de evidenciar a 
importância de se diagnosticar precocemente 
essa coinfecção para se tratar de forma rápida 
e eficaz. O presente capítulo trata-se de uma 
revisão literária, no qual a seleção de artigos foi 
feita através de busca bibliográfica realizada no 
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período de janeiro a julho de 2018, utilizando-se como banco de dados o Scielo, o Medline 
e o Lilacs. Os descritores utilizados foram: malária, febre tifoide e susceptibilidade 
imunológica. Tendo em vista as alterações imunológicas provocadas pela malária, o 
mecanismo proposto para se justificar essa coinfecção foi, principalmente, a disfunção 
de monócitos e macrófagos. Isso provoca um agravamento do quadro clínico dos 
pacientes, sendo, portanto, necessário que se faça um diagnóstico precoce da 
coinfecção para evitar as complicações subsequentes. 
PALAVRAS-CHAVE: coinfecção, febre tifoide, malária.

ABSTRACT: Malaria has Plasmodium falciparum as the etiological agent, consequently 
it is an infectious disease. This pathology makes the susceptibility greater in coinfection 
with a typhoid fever in the individuals who live in endemic regions. This is also an 
infectious disease, however it is caused by Salmonella typhi. The purposes of this 
study are to report the immunological vulnerability that patients with malaria have to 
face, in addition to highlighting the importance of early diagnosis of this coinfection 
in order to treat it quickly and effectively. The present chapter is a literary review, the 
selection of bibliographic data that it was carried out in the period of January-July 2018, 
using as a database: Scielo, Medline and Lilacs. The keywords used were malaria, 
typhoid fever and immunological susceptibility. In view of the changes occurred by 
malaria, the proposed mechanism to justify this coinfection was mainly a monocyte 
and macrophage dysfunction. This was to be an aggravation of the patient clinical 
condition, so that it is necessary to get a clinical diagnosis associated of the coinfection 
to prevent the complication subsequences.
KEYWORDS: Coinfection, typhoid fever, malaria.

1 | 	INTRODUÇÃO

Uma doença infecciosa, não contagiosa, que vem nos últimos anos ganhando 
importância por causa de sua distribuição geográfica extensa é a malária. O seu agente 
etiológico é do gênero Plasmodium, ao qual pertecem quatro espécies: Plasmodium 
falciparum, Plasmodium vivax, Plasmodium malariae e Plasmodium ovale. O mosquito 
infectado do gênero Anopheles é quem transmite pela picada a malária (VERONESI-
FOCACCIA, 2015; PARISE, 2011).

A espécie mais agressiva se nao for diagnostica precocemente e feito o 
tratamento adequado é a Plasmodium falciparum. Esta por reproduzir quadros clínicos 
extremamente graves. Também conhecida como Febre Terçã, essa infecção tem como 
principais sinais e sintomas a febre, os calafrios, a sudorese, os vômitos, a diarreia, a 
ictéricia, a cefaleia, a esplenomegalia e a hepatomegalia (PARISE, 2009; VERONESI-
FOCACCIA, 2015).

O diagnóstico de rotina da malária é feito pela técnica da Gota Espessa, 
utilizando-se a detecção do plasmódio no sangue concentrado, apesar dessa técnica 
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ter limitações quanto a sua sensibilidade (ARCANJO, 2007; SUÁREZ-MUTIS, 2006).
Em regiões endêmicas de malária e febre tifoide, os pacientes que adquirem 

Malária, com relativa frenquência, acabam se coinfectando com a Febre Tifoide 
(VERONESI-FOCACCIA, 2015).

A febre tifoide é uma doença sistêmica grave e com alto potencial de fatalidade. 
Causada pela Salmonella typhi, ela acomete exclusivamente o homem (RAMOS, 
2004).

O seu diagnóstico se dá por critério clínico-epidemiológico além de laboratorial. O 
critério clínico-epidemiológico confirma os casos em que o paciente adoeceu em uma 
deteminada região que é endêmica para febre tifoide e possui a clínica compatível. 
Já o critério laboratorial é aquele em que o paciente tem clínica compatível e possui 
o isolamento da Salmonella typhi em culturas ou técnicas de biologia molecular. 
Entretanto, o exame mais utilizado na rotina médica é a reação de Widal, o qual é um 
teste sorológico (SCODRO, 2008).

2 | 	METODOLOGIA

O trabalho em questão se baseou em pesquisas descritivas bibliográficas que 
tiveram a finalidade de realizar um estudo retrospectivo através da literatura científica 
sobre a susceptibilidade imunológica de pacientes com malária para febre tifoide. Os 
trabalhos foram selecionados por meio das bases de dados: Scielo, Medline, Pubmed, 
Lilacs, com os descritores: malária, febre tifoide e susceptibilidade imunológica e foi 
utilizado também literatura complementar no livro Tratado de Infectologia de Veronesi-
Focaccia.

Esta revisão teve como critérios de inclusão: texto completo disponível, assunto 
principal: malária, plasmodium falciparum, febre tifoide, limite: humanos, ano de 
publicação: 2004 a 2017. Publicações estas que se referiam às formas graves de 
malária, formas graves de febre tifoide e coinfecção de ambas. 

3 | 	ANÁLISES E DISCUSSÃO

3.1	Malária 

A malária, uma doença parasitária, causa diversos problemas sociais e econômicos 
no mundo. É uma doença focal, com áreas de transmissão natural restrita a regiões 
onde a gestão não tem priorizado o controle. Apesar dos esforços para desenvolver 
uma forma de prevenção, não existe uma vacina eficaz e não há droga universalmente 
satisfatória (PARISE, 2012).

A transmissão está associada a habitações precárias e condições sanitárias 
inadequadas. Os fatores determinantes da dinâmica da malária estão relacionados à 
população suscetível, aos agentes etiológicos e a densidade do vetor (PARISE, 2012).
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De maneira geral, as causas da malária são sempre múltiplas, as quais englobam 
um processo que envolve o agente, o hospedeiro, o ambiente, a água, a umidade, as 
florestas e a temperatura (PARISE, 2011).

A infecção é causada por um hematozoário intracelular do gênero Plasmodium. 
No Brasil, as três espécies que causam malária humana são: Plasmodium falciparum, 
Plasmodium vivax, que são as mais importantes, e plasmodium malariae. O plasmodium 
falciparum é o mais agressivo, multiplicando-se rapidamente, ele ataca em média de 
2% a 25% do total de hemácias, podendo desenvolver a malária cerebral, a qual é 
responsável po 80% dos casos letais da doença (PARISE, 2009).

O grupo de maior risco, que pode manifestar a forma mais grave da doença, 
é o composto, por crianças, idosos, gestante, viajante e pessoa não imune recém-
chegadas a regiões endêmicas (PARISE, 2009).

O diagnóstico serve tanto para identificação inicial da patologia, quanto para 
acompanhamento clínico durante o tratamento antimalárico e após o mesmo. As 
infecções por Plasmodium falciparum, se nao forem diagnosticadas de forma precoce 
e tratadas de maneira eficaz, podem levar a quadros extremamente graves. A anemia 
pode ser bastante intensa, a função renal pode estar extremamente comprometida, 
chegando até a falir, a função respiratória pode apresentar sérias deficiências, além 
de poder apresentar quadros de confusão mental e até mesmo coma (PARISE, 2009).

O método da gota espessa é realizado como diagnóstico laboratorial rotineiro 
da malária e consiste na identificação dos parasitos no sangue periférico, atrvés da 
microspcopia óptica (COSTA, 2008).

3.2	Febre Tifoide 

A febre tifoide, uma infecção sistêmica aguda, é causada pela Salmonella entérica 
sorotipo typhi. Está associada a baixos níveis socioeconônicos e condições precárias 
de saneamento, sendo muito comum em países em desenvolvimento (SCODRO, 
2008).

Os únicos resevatórios são os seres humanos, os quais podem ser assintomáticos. 
O doente ou portador tem alta importância epidemiológica na doença (SCODRO, 
2008).

A transmissão se dá pela via fecal-oral, seja por veiculação hídrica ou por via 
alimentar e a maioria dos casos ocorre em pessoas com idade entre 3 e 19 anos. Pode 
ser transmitida ainda, porém mais raramente, pela transmissão por contato direto, 
isto é, mão e boca, com as fezes, urina, vômito, pus ou secreções liberados por um 
indivíduoa infectado. (SCODRO, 2008; BASTOS, 2008).

Após a ingestão hídrica ou alimentícia contaminada, apesar de o ácido gastrico 
ser uma barreira natural contra a Salmonella, o bacilo tífico vai para o instestino grosso, 
onde rapidamente adentra na mucosa do epitélio via enterócitos e na lâmina própria 
ele é fagocitado pelos macrófagos. Outros bacilos permanecem no tecido linfoide do 
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intestino grosso e já outros são drenados para os linfonodos mesentéricos (SCODRO, 
2008; BASTOS, 2008).

Ainda sobre os autores supracitados, estes bacilos alcançam a corrente 
circulatória, principalmente pela drenagem do sistema linfático mesetérico e pelo 
ducto torácico, alcançando assim a circulação geral. Após essa bacteremia primária, o 
patógeno permanece no meio intracelular de todos os órgãos do sistema monocítico 
macrofágico, como baço, fígado, medula óssea, onde ficam incubados pelo período 
de uma a três semanas.

Vale salientar que a febre tifoide é um grande problema de saúde pública e afeta, 
pelo menos, 20 a 30 milhões de pessoas, contando com uma motalidade bastante 
significativa nos países em desenvolvimento (SCODRO, 2008).

No Brasil, as regiões que apresentam maior incidência são norte e nordeste, 
o que reflete as condições precárias de saneamento básico nessas áreas do país 
(SCODRO, 2008).

Os sintomas clássicos da febre tifoide são: febre prolongada, cefaleia, mal estar 
geral, anorexia, bradicardia relativa, roséolas tíficas, constipação (em adultos) ou 
diarreia (em crianças), além de tosse seca e sintomas neurológicos (SCODRO, 2008; 
BASTOS, 2008).

Abscessos hepáticos, hepatites, por vezes severas, hepatoesplenomegalia, são 
algumas das complicações que se pode observar na febre tifoide (RAMOS, 2004).

Entretanto, pode haver falta de sinais e sintomas, o que dificulta o diagnóstico 
clínico, sendo a hemocultura e a cultura de medula óssea, métodos laboratoriais com 
alta sensibilidade. O isilamento de Salmonella typhi nas fezes sugere febre tifoide, 
porém, as condições clínicas precisam ser avaliadas. O teste sorológico para febre 
tifoide, que é a reação de Widal, tem um valor diagnóstico limitado por causa das 
reações cruzadas, mas apresenta uma sensibilidade relativamente boa (SCODRO, 
2008).

3.3	Coinfecção 

Os pacientes com malária frequentemente se coinfectam com febre tifoide, em 
regiões endêmicas para ambas as patologias (VERONESI-FOCACCIA, 2015).

A Malária e a Febre Tifoide interagem entre si por meio do sistema imunológico dos 
pacientes afetados e essa interação acarreta um agravamento do quadro clínico dessas 
afecções. A malária por Plasmodium falciparum deixa o paciente mais susceptível 
imunologicamente para infecções por bactéricas gram negativas, especialmente as 
infecções provocadas pela Salmonella. Vários mecanismos foram propostos para 
elucidar essa relação e a maioria se baseia na disfunção de monócitos e macrófagos 
que o Plasmodium provoca nos indivíduos infectados. Consequentemente, torna o 
sistema imune do doente ineficaz, principalmente para o combate das bactérias gram 
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negativas (VERONESI-FOCACCIA, 2015; CUNNINGTON, 2012). 
Vale salientar ainda que essa coinfecção provoca complicações e agravamento 

do quadro clínico do paciente (VERONESI-FOCACCIA, 2015; CUNNINGTON, 2012).

4 | 	CONCLUSÃO 

A evidente relevância em se obter um diagnóstco precoce da coinfecção com 
malária e febre tifoide se justifica pelo poder que o tratamento adequado tem de evitar 
as complicações provocadas pela mesma. 

Logo, é de extrema importância conhecer os mecanismos que estão relacionados 
com a infecção concomitante para que se haja uma suspeita precoce e se solicite os 
exames eficazes para sua confirmação.
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