PARASITOLOGIA
EXERCÍCIO TEÓRICO

Trypanosoma cruzi é o (hospedeiro- agente etiológico, agente infeccioso) da doença de Chagas. É um parasita unicelular, portanto um (protozoário – helminto – artrópode) que necessita para sua evolução, dois (hospedeiros- vetores - fômites): um vertebrado e um invertebrado, sendo considerado um parasita (monoxênico – heteroxênico – eurixeno).

No inseto transmissor ou ( hospedeiro paratênico – vetor biológico – vetor mecânico), o T.cruzi multiplica-se e (a sinantropia – o parasitismo -  a poluição) no mamífero inicia-se pela (contaminação – infecção) das formas infectantes que são encontradas no barbeiro.
No mamífero, as formas infectantes necessariamente penetram em células, sendo portanto um dos (hospedeiros definitivos – hospedeiros intermediários – habitats) do parasita. Nestas células, o flagelado transforma-se, divide-se dando origem a uma nova forma evolutiva que vai para corrente sanguínea. Deste modo, o T. cruzi é considerado um (parasito acidental – parasito facultativo – parasito obrigatório).
O período de tempo decorrido entre a infecção e o aparecimento de formas flageladas no sangue é denominado (período pré patente – período de incubação – premunição). Na (fase aguda – patogenicidade, fonte de infecção), quando em geral , os pacientes apresentam febre, a (parasitemia - infestação – profilaxia) é mais elevada possibilitando o diagnóstico parasitológico direto. Esta fase tem um período variável, e , em geral, os pacientes evoluem para uma (antroponose – infecção inaparente – fase crônica). Além da transmissão pelo vetor, que é a mais importante, existem outros mecanismos de (infecção – contaminação – transmissão), como : a transfusão sanguínea , responsável pela (incidência – prevalência – epidemia) da doença em certos centros urbanos; a congênita e oral.
Há um tempo atrás, foi relatada uma (endemia – epidemia – epidemiologia) em Catolé do Rocha (Pernambuco) por (cepas – vetores – reservatórios) de alta (virulência – infestação – profilaxia), já que , na fase aguda a ( mortalidade – morbidade – letalidade) foi alta. Houve dois óbitos em 30 pessoas, em dois meses através da ingestão de caldo de cana provavelmente (contaminado – infectado, infestado) por fezes de barbeiro.

Alguns animais, como  gambá e o tatu, quando parasitados por T.cruzi não apresentam sintomas da doença, são portanto considerados (hospedeiros – portadores – reservatórios), diferentemente do que pode acontecer com o homem. A capacidade de T.cruzi de infectar tanto homens como animais domésticos e silvestres, classifica a doença como uma (antroponose – zoonose – anfixenose – enzoose)

No Brasil, estima-se que a (prevalência – incidência – virulência) é de 4 milhões de pessoas, a (epidemiologia- patogenia – profilaxia) da doença de Chagas demonstra que as zonas rurais são as mais afetadas. Nestas, a doença de Chagas é (endêmica – epidêmica – heteroxênica).
