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Dirofilaria immitis: Um desafio permanente

Norma Labarthe

A espécie Dirofilaria immitis (Leidy 1856), ocorre em todos os continentes, infectando
principalmente canideos. A frequéncia com que se detectam infec¢cdes nos cdes
domeésticos é mais alta em regides de clima quente e Umido, principalmente onde a
natureza é conservada e mais ainda, onde ha cole¢Ges de agua salobra. Assim, as areas
proximas aos mangues e brejos tropicais tendem a concentrar os casos de infecgdo. A
distribuicdo da infeccdo segue as condigdes ambientais que favorecem aos
hospedeiros intermediarios, culicideos, majoritariamente dos géneros Ochlerotatus,
Aedes e Culex. Embora a infecgdao seja melhor conhecida em canideos domésticos, os
parasitos infectam também os canideos silvestres, além de poderem infectar uma
enorme gama de hospedeiros mamiferos, inclusive Galictis spp.

Os hospedeiros definitivos, quando infectados, podem apresentar-se desde
gravemente doentes até assintomaticos. A gradacdo da doenca é multifatorial, mas
alguns fatores contribuem fortemente para sua manifestagdo, tais como: i) atividade
fisica do hospedeiro; ii) espécie do hospedeiro; iii) carga parasitaria; iv) duracdo da
infeccdo; e v) reacdo tecidual individual do hospedeiro. Assim, imaginar que seja
possivel suspeitar da infeccdo pela apresentacdo clinica dos animais é incorrer em
erros. O diagndstico precisa ser realizado pelas técnicas recomendadas (exames de
sangue), mesmo na auséncia de sintomatologia. Como animais silvestres também
podem albergar o parasito, sempre que uma necropsia for realizada, seja por que
motivo for, o habitat dos parasitos adultos, cdmaras cardiacas direitas e artérias
pulmonares, desde o tronco principal até seus ramos mais distais.

O ciclo dos parasitos é longo. O periodo pré-patente pode levar até 6 meses. Uma vez
gue os adultos estejam alojados no habitat, inicia-se a reproduc¢do com a liberacdo de



microfildrias (L;) no sangue. Essas microfilarias podem permanecer no sangue durante
longos periodos, podendo chegar a até 2 anos, enquanto os adultos, mais longevos,
podem, nos cdes, viver até 7 anos. A transmissdo é dependente dos hospedeiros
intermediarios, tanto assim que, no desenvolvimento realizado no inseto, os helmintos
permanecem um periodo no interior das células dos tubulos de Malpighi.

Estranhamente, em todo o territério brasileiro, no inicio da década de 2000, mesmo
nas areas reconhecidamente endémicas, a infeccdo canina passou a rarear. Varias
hipoteses para o fendmeno foram consideradas, entretanto, nem as mais provaveis
(melhoria no controle de culicideos e aumento na administragdo de quimioprofilaxia
aos cdes) puderam ser confirmadas. Aventou-se também a possibilidade de que as
bactérias do género Wolbachia, endossimbiontes dos helmintos, fossem dizimadas
pelo uso indiscriminado de bacteriostaticos (doxicicliina) visando o tratamento de
ehrlichiose canina, uma doencga transmitida por carrapatos que se tornara frequente
entre os cdes domeésticos. Dessa forma, sabe-se atualmente que as microfildrias
oriundas de cdes que receberam tratamento recente com doxiciclina, apesar de ndo
perderem a capacidade de infectar os mosquitos, ndo se desenvolvem nos hospedeiros
mamiferos até o estadio adulto.

E provével que todos os fatores tenham contribuido para com a expressiva diminuicdo
da porcentagem de cdes infectados, mas quase inexplicavelmente, houve
recrudescéncia e atualmente, onde antes se conhecia a infeccdo ela voltou e em locais
onde ndo havia ha relatos. Assim, no estado do Rio de Janeiro, embora mais frequente
nas baixadas litoraneas da regido leste do estado, a infeccdo pode ser encontrada
longe delas e em altitudes de até 700m. Essa expansao de area pode guardar relacdo
com a mobilidade dos cdes, que cada vez mais acompanham seus proprietarios em
viagens; com as mudancas climaticas globais que tendem a aquecer e favorecer o
estabelecimento dos vetores em novos nichos ou; com um rearranjo de espécies
silvestres em resposta a redugdo de habitat ou aquecimento global. Assim, as areas
tropicais brasileiras nas quais haja dgua em grandes quantidades, mesmo distantes da
costa ocednica, devem considerar a possibilidade da invasdao de suas fronteiras por
essa espécie parasita, que além de infectar animais domésticos ou silvestres, também
infecta os humanos.

As infeccOes humanas sdo raras e de dificil diagndstico, uma vez que os parasitos ndo
permanecem vidveis por longos periodos. Assim, o sinal mais frequente é uma lesao
Unica pulmonar, frequentemente confundida com tumor maligno primario de pulmao.
A lesdo raramente causa sintomatologia, o que faz com que seu achado se deva a
exames rotineiros para acompanhamento de outras patologias ou apenas check ups de
saude. A impossibilidade de distinguir a etiologia da lesdo leva os pacientes a se
submeterem a toracotomia para ablagao do nddulo, que poderia ter sido apenas
acompanhado por exames ndo invasivos.



Assim, essa zoonose que raramente acomete seres humanos, mas que pode
determinar procedimentos desnecessarios de alto risco e de alto custo, deve ser
controlada pela prevengao da infecgao canina pelo emprego de quimioprofilaxia. Ha
no mercado brasileiro quatro drogas que podem ser utilizadas: ivermectina;
milbemicina oxima; selamectina e moxidectina, todas em apresentacGes desenvolvidas
especialmente para uso em cdes domeésticos, sendo que as duas ultimas também sdo
comercializadas para uso em felinos domésticos.
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