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Taxonomia

Reino: Protozoa

Filo: Sarcomastigophora
Classe: Zoomastigophorea
Ordem: Kinetoplastida
Familia: Trypanosomatidae
Géneros: Trypanosoma
Espécie: T .cruzi



Trypanosoma cruzi

Distribuicao geografica: sul dos Estados Unidos ao
sul da Argentina.

Ciclo biologico em hospedeiro vertebrado e
invertebrado.

Hospedeiro invertebrado - Vetores:

— Insetos hematofagos (machos e fémeas) da subfamilia
Triatominae.

— Existem diferentes espécies com habitos silvestres e
domiciliares. Alimentam-se a noite e ingerem varias
vezes o peso do corpo.



Triatomineos

Filo: Arthropoda
Classe: Insecta
Ordem: Hemiptera

Familia: Reduviidae (hematoéfagos , fitofagos e
predadores)

Subfamilia: Triatominae

Géneros: Triatoma, Panstrongylus e Rhodnius,
diferenciaveis pela morfologia da cabeca



Triatomineos

— Medem aproximadamente de 1a4 cmde
comprimento.

— Possuem probodscida reta , com apenas trés
segmentos e curta, nao ultrapassando o 12 par de
patas.

— Presenca de sulco estridulatério na base do esterno.
— Pescoco nitido unindo cabeca ao torax.
— Possuem habitos noturnos.

— Hematofagismo em todos os estadios.

— Hemimetabolos : ovo, ninfas (12 a 52 estadio) e
estadio adulto.



Triatomineos

 Ninfas

— Org3os genitais em formac3o e asas, quando
presentes, sdo rudimentares.

— Mudanca de estadio: Muda ou ecdise — por acao
hormonal, rompe-se o esqueleto quitinoso no
torax que a impede de crescer.

— Passagem de um estadio para outro com
aumento de tamanho.



Triatoma infestans

llustracdo disponivel em http://www.icb.usp.br/~marcelcp/triatoma.htm



Triatoma infestans

llustracdo disponivel em http://www.icb.usp.br/~marcelcp/triatoma.htm



Triatoma brasiliensis

llustracdo disponivel em : http://www.ioc.fiocruz.br/ce/index_arquivos/Page761.htm


http://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=triatoma+brasiliensis&source=images&cd=&cad=rja&docid=OW1SG8DdMo2YJM&tbnid=I16qxmnwomJDCM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.ioc.fiocruz.br/ce/index_arquivos/Page761.htm&ei=DNYgUbAWhPryBKCpgBA&bvm=bv.42553238,d.eWU&psig=AFQjCNGIpOB3ED3C_qC96Xby_0r4-uzwhQ&ust=1361192831911679

Panstrongylus megistus

llustracdo disponivel em http://www.icb.usp.br/~marcelcp/Panstrongylus.htm



Panstrongylus megistus
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llustracdo disponivel em http://www.icb.usp.br/~marcelcp/Panstrongylus.htm




Rhodnius neglectus

llustracao disponivel em
http://unibio.unam.mx/irekani/handle/123456789/5537?proyecto=Irekani



Rhodnius prolixus

llustragdo disponivel em http://www.icb.usp.br/~marcelcp/rhodnius.htm



Triatomineos

— Ciclo silvestre

e Ex: Vetor: Rhodnius neglectus, T.brasiliensis

— Ciclo paradomestico

e Ex: Vetor: Triatoma infestans e Panstrongylus megistus ,
T.brasiliensis

— Ciclo domeéstico

* Ex:Triatoma infestans, T.brasiliensis.



Trypanosoma cruzi

* Hospedeiro vertebrado:

— Homem e mamiferos de varias ordens (silvestres e
domiciliares): marsupiais (gambas e cuicas),
edentados (tatus, tamanduads e preguica),
roedores, caes, gatos entre outros.



Trypanosoma cruzi

* Transmissao:
— Vetor
— Transfusao sanguinea
— Transmissao congénita
— Leite materno

— Alimentos contaminados com fezes de
triatomineos

— Acidentes de laboratorio e outros



Trypanosoma cruzi

e Formas evolutivas

* H. invertebrado

— Epimastigota

— Tripomastigota metaciclica
* H. vertebrado

— Amastigota — intracelulares (células musculares,
células de Schwann, fibroblastos, etc)

— Tripomastigota sanguineo | - delgado
- largo



Formas basicas de
Trypanosomatidae

A- Amastigota

B- Epimastigota*
C- Tripomastigota*
D- Coanomastigota
E- Promastigota

7 F- Paramastigota
G- Opistomastigota

*Nestas formas o flagelo emerge lateralmente ao

corpo.
1- Flagelo; 2- Bolsa flagelar; 3- cinetoplasto; 4- nicleo

llustracdo disponivel em http://www.fiocruz.br/icc/cgi/cgilua.exe/sys/start.htm?sid=37



Trypanosoma cruzi

* Forma tripomastigota delgada:
— Mais infectantes
— Sensiveis a acao de anticorpos circulantes
— Menor capacidade de desenvolvimento no vetor
— Tropismo por células do SMF durante a fase aguda

* Formas tripomastigota larga:
— Menos infectantes
— Resistentes a acao de anticorpos circulantes
— Desenvolvimento de parasitemias mais tardias

— Tropismos por células musculares lisas, cardiacas e
esqueléticas



Trypanosoma cruzi

* Ciclo evolutivo:

— O triatomineo pica o homem e durante o repasto
sanguineo, defeca e urina na pele.

— Enquanto se alimenta, libera no local substancias
anestésicas que o permitem promover um repasto
demorado.

— Prurido local e entrada das formas tripomastigotas
metaciclicas.

— Fagocitose pelos macrofagos teciduais.



Trypanosoma cruzi

— Transformacao das formas tripomastigotas em
amastigotas intracelulares (trés horas apos a
interiorizacao).

— Divisao das formas amastigotas, diferenciacao em
tripomastigotas, rompimento do macrofago e
liberacao de novas formas no intersticio.

* Divisao binaria a cada 12 horas
* Ciclo celular em aproximadamente 5 a 6 dias.
* Nove geracoes de parasitos



Trypanosoma cruzi

— As formas tripomastigotas caem na corrente
sanguinea, atingindo outras células.

— Os triatomineos se infectam ao ingerir formas
tripomastigotas sanguineas do hospedeiro
vertebrado.



Trypanosoma cruzi

— Estomago do vetor: tripomastigotas se
diferenciam em epimastigotas.

— Intestino do vetor: divisao de epimastigotas por
fissao binaria simples.

— Porcao final do tubo digestivo: epimastigotas se
diferenciam em tripomastigota metaciclica, forma
infectante para o homem, e entao sao liberados
nas fezes e urina do vetor.



Triatomine Bug Stages Human Stages

Triatomine bug takes a blood meal
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Tripomastigota

Cinetoplasto posterior ao nucleo


http://www.infoescola.com/files/2009/09/Trypanosoma-cruzi.jpg

Tripomastigota

cinetoplasto

llustracdes disponiveis em http://dpd.cdc.gov/dpdx/HTML/ImageLibrary/TrypanosomiasisAmerican_il.htm



Epimastigota
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Cinetoplasto anterior ao nucleo

llustracdes disponiveis em http://dpd.cdc.gov/dpdx/HTML/Imagelibrary/TrypanosomiasisAmerican_il.htm



Amastigota

llustragdes disponiveis em http://dpd.cdc.gov/dpdx/HTML/ImageLibrary/TrypanosomiasisAmerican_il.htm

Amastigotas Tripomastigotas



llustracdo disponivel em http://www.icb.usp.br/~livropar/img/capitulo4/4.jpg



In vitro: fibroblastos infectados com uma grande numero de amastigotas

llustragdo disponivel em http://www.phsource.us/PH/PARA/Chapter_11.htm



Doenc¢a de Chagas

* Trypanosoma cruzi (Chagas, 1909):

flagella

d nucleus g 0
- blepharoplast
- kinetoplast \/ \_/

trypomastigote epimastigote promastigote amastigote

undulating membrane




Patologia

Forma aguda:
Chagoma de inoculacao

Penetracao do T.cruzi na conjuntiva — sinal de
Romana
— Edema bipalpebral unilateral, congestao conjuntival,

aumento de volume dos linfonodos pré-auriculares e
submandibulares

Manifestacoes gerais de febre, edema localizado
e generalizado, hepatomegalia, esplenomegalia,
insuficiéncia cardiaca e algumas vezes
neurologica.



Fig. 1 - Inoculation chagoma on the dorsal surface of the left hand at the base of the thumb,

21 days after accidental inoculation with blood trypomastigote forms of Trypanosoma cruzi

in & 42-year-old female patient.



Patologia

e Desenvolvimento:

— Interiorizacao das formas parasitarias com
ativacao dos componentes celulares que
participam da endocitose.

— Producao do fagolisossoma.

— Destruicao de algumas formas e evasao de
tripomastigotas metaciclicas para o citoplasma.

— Diferenciacao de tripomastigotas em amastigotas.
— Divisao celular



Patologia

— Transformacao das formas amastigotas em
tripomastigotas sanguineas.

— Liberacao do parasito com o rompimento celular.

— Caracterizacao do processo inflamatorio
proporcional aos ninhos de parasitos.

— Inflamacao se estende por todo érgao.



Patologia

 Fase cronica

— assintomatica
* 10a 30anos
Positividade em exame soroldgico e parasitologico.

Auséncia de sintomas

Eletrocardiograma normal

Coracao, eso6fago e colon radiologicamente normais.

Cardite discreta com denervacao do SNA

Possibilidade de morte subita



Patologia

 Fase cronica sintomatica

— Forma cardiaca:
e |CC- < circulacao e hipoxia .
* < massa muscular e substituicao por tecido fibroso.

* Destruicao de fibras do SNA: alteracao da conducao
elétrica para o nodo sino atrial e propagacao pelo feixe
de His

* Deficiéncia na forca de contracao: edema de MMII,
dispnéia, anasarca e morte

* Cardiomegalia intensa: hipertrofia cardiaca e hipertrofia
das parede ventriculares



Doenca de Chagas




Patologia

* Forma digestiva
— Megacolon e megaesofago

— Parasitismo em células musculares, fibroblastos e SN
intramural.

— Denervacgao parassimpatica: aperistalse e discinesia
— Obstrucao intestinal e perfuracao levando a peritonite
— Dilatacao permanente

— Espessamento da musculatura

— Alteracao da mucosa (ulceracao)

— Alteracao da secrecao de hormonios

— Fibrose difusa



Doenc¢a de Chagas

* No quadro crénico:

— Megacolon chagdsico:




Doenc¢a de Chagas

No quadro crénico:

Megacolon chagdsico:




Diagndstico laboratorial
Fase aguda

* Alta parasitemia

* Pesquisa do parasito
— Exame de sangue a fresco
— Exame de sangue em gota espessa
— Esfregaco sanguineo corado pelo Giemsa
— Microhematocrito
— Métodos de concentracao- Método de Strout
— Inoculacao em aninais









Microhematocrito
Creme leucocitario

Hematocrit (Packed Cell WVolume)
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Diagndstico laboratorial
Fase cronica

Xenodiagnostico

Hemocultura

Reacao de hemaglutinacao indireta

RIFI

ELISA

PCR

_LMCo

Pesquisa de anticorpos antitripomastigotas vivos




Xenodiagnostico

Utilizacao de triatomineos criados em
laboratorios e alimentados com sangue de aves.

Os triatomieos sao mantidos em jejum por
aproximadamente 3 a 4 semanas.

Aproximadamente 10 ninfas de 3°, 4° e 5°
estadios sao colocadas em local apropriado e
adaptados ao braco do paciente para realizacao
do repasto sanguineo.

As ninfas deverao se alimentar em torno de 30
minutos.



Xenodiagnostico

* Aos 30 dias (ou se negativo) aos 60 e 90 dias, o
conteudo intestinal dos triatomineos devera ser
avaliado para pesquisa das formas epimastigotas
e tripomastigotas metaciclicas.

* Realizacao:

— Prender a ninfa com uma pinca pelo torax e com
outra comprimir a ampola retal

— Colher o material sobre uma lamina, adicionar uma
gota de solucao salina e homogeinizar

— Avaliar em microscopio com objetiva de 40x



Xenodiagnostico

e O triatomineo pode ser dissecado para a
avaliacao de todo conteudo intestinal

* Tinfestans, Panstrongylos megistus,
T.brasilienses e T.pseudomaculata




Xenodiagnodstico artificial

Realizado in vitro para evitar contato do
paciente com os insetos.

O sangue venoso é puncionado do paciente e
colocado em preservativo estéril, sem
lubrificante.

Uma quantidade de anticoagulante é colocada
ao meio

O preservativo é colocado em recipiente
adequado, em contato com os vetores.



Exames imunoldgicos

Amostras de soro ou plasma
Testes ELISA, TFI ou HAI

Ambos Reagentes

02 Métodos
diagndsticos

Ambos Nio-Reagentes

Posttive

01 Reagentes e 01 Nio Reagente

4

Repetir os Testes

X

Se o quadro permanecer
mndetermunado = Resultado
Inconclusivo

l

Realizar Testes de
PCR/WE

Negativo




Tratamento

* Problemas relacionados com a fase da doenca,
com a duracgao do tratamento, com a idade dos
pacientes e com a area geografica de sua origem.

* Benzonidazol
— Age contra as formas sanguineas
— Comercializado com o nome de Rochagan® no Brasil

— Os melhores resultados foram obtidos na fase aguda
da doenca



Tratamento

* Nifurtimox -

— Age contra formas sanguineas e parcialmente
contra formas teciduais.

— Chagasicos cronicos

e Posoconazol:

— Posoconazol : inibidor da sintese de ergosterol

* No momento € a grande esperanca no tratamento da
doenca de Chagas e ja esta em fase inicial de
experimentacao em seres humanos.



Critério de cura

* Paciente que apresentar negativacao
parasitologica:
— Xenodiagnostico, hemocultura e PCR

* Paciente que apresentar negativacao
sorologica:
— Sorologia convencional, LMCo e AATV



Epidemiologia e controle

Modificacao e destruicao do ciclo silvestre natural.

Domiciliacao dos triatomineos e animais silvestres
apos alteracao do meio ambiente.

Invasao na zona rural, periurbana e urbana criando os
principais elos da cadeia epidemioldgica:

Mamiferos silvestres — ninhos - triatomineos silvestres -
T.cruzi - cafua - mamiferos domeésticos - triatomineos
domiciliados - homem.



Epidemiologia e controle

— Ciclo silvestre
e Ex: Vetor: Rhodnius neglectus, T.brasiliensis
 Mamifero: gamba, tatu

— Ciclo paradomestico

e Ex: Vetor: Triatoma braziliensis e Panstrongylus
megistus

 Mamiferos: Morcegos e ratos encontrados nos telhados
das cafuas, galinheiros e chiqueiros

— Ciclo domeéstico

* Ex:Triatoma infestans e T.brasiliensis - caes , gatos e
homem



Animais Trialomineos

paradomesticos domesticos com
/ \—bn/ologn especial
. /\ , Animais/-\..
Animals Triatomineos . Bk Trialomineos
silvesUstres g°'::r;2f:s\—d°/mmccos
CICLO SILVESTRE CICLO PARADOMESTICO CICLO DOMESTICO
(enzoolia de animais (enzo0lia de animais (enzoolia de animais
silvestres) paradomesticos) domesticos e endemia

humana: doenca
de Chagas)



Epidemiologia e controle

Melhoria das habitacoes rurais.
Uso de mosquiteiros e telas.

Combate ao barbeiro.

— Borrifacao dos domicilios, depositos, galinheiros,
currais, estabulos, etc.

Controle do doador de sangue.

Desenvolvimento de programas de educacao
sanitaria e participacao da comunidade na
luta contra a endemia.
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