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RESUMO

Em 100 pacientes com suspeita clinica e epide-
miolégica de esquistossomose mansoni, a biépsia
retal diagnosticou 29 casos, engquanto que o exa-
me parasitolégico foi positivo em 13,dos quais qua-
tro ndo foram revelados pelo exame dos fragmentos
da mucosa retal. SGo feitas consideracOes sobre a
conveniéncia e eficdcia dos métodos empregados,
recomendando-se a realizacdo de exames de fezes
seriados, pelos métodos de Kato-Katz e Lutz,
devendo a bidpsia ser feita somente nos casos em
que persistir a ddvida diagndstica.

O parasitismo do homem pelo Schistosoma
mansoni pode causar NO Organismo um grau va-
ridvel de patogenicidade com formas clinicas as
mais diversas. A prevaléncia desta helmintiase é
grande em extensas dreas do Brasil, acreditando-se
haver cerca de 10 a 12 mithGes de pessoas parasi-
todas® e a doenca estd em fase de expansdo
devido principalmente as migragdes internas e 3
insuficiente infraestrutura sanitdria do pafs. Da-
dos do Ministério da Salde de 1974 indicavam
72% de 1.287 municipios positivos para a esquis-
tossomose.

O diagndstico da esquistossomose é feito atra-
vés de dados clinicos e epidemiolodgicos, comple-
mentados pelo exame parasitolégico de fezes, uti-
lizando-se métodos qualitativos ® quantitativos. A
bibpsia retal, sequndo Ferreira® descrita na Vene-
zuela por Ottolina e Atencio'l em 1943, foi

introduzida no Brasil por Rodrigues da Silva?
em 1947, e ampliou as possibilidades de diagnds-
tico da esquistossomose sendo muito empregada
entre nos.

O objetivo deste trabalho foi o de estudar 100
pacientes com suspeita clfnica da doenga, empre-
gando-se a bidpsia retal e exame parasitologico de
uma amostra de fezes. Posteriormente fezse a
comparagdo dos resultados visando ao estabele-
cimento de uma rotina diagndstica simples, barata
e confidvel.

PACIENTES E METODOS
a) Pacientes
Foram selecionados 100 pacientes com suspeita
clinica e ou epidemioldgica da helmintfase, prove-

nientes de diferentes regides do pals e que pro-
curaram o servico de proctologia do INAMPS,
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PAM S3o Francisco Xavier. Cada paciente forne-
ceu uma amostra de fezes e foi submetido &
retossigmoidoscopia para coleta de bidpsia retal.

b) Exame parasitolégico

O diagnostico parasitoldgico pelo exame co-
proscépico foi realizado pelo método de Lutz? e
Kato-Katz®, sendo feita uma |&mina para cada
método, examinada sempre pelo mesmo investiga-
dor. Os exames foram realizados no laboratério
da Disciplina de Parasitologia da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Universidade do Estado do
Rio de Janeiro.

c) Bibpsia retal

Trés fragmentos da mucosa retal foram colhi-
dos nas vélvulas de Houston superior, média e
inferior.

RESULTADOS

Nos 100 pacientes estudados os resultados mos-
traram positividade de 33%, considerando-se os
trés métodos utilizados. A positividade por méto-
do utilizado pode ser avaliada na Tabela 1, onde
podemos observar a considerdvel vantagem da
bidpsia retal sobre os outros métodos.

Tabela 1 — Exames positivos por método realizado nos 100 casos

Vemos ainda que, das 13 amostras diagnostica-
das pelo método de Kato-Katz, 10 foram também
diagnosticadas pelo método de Lutz, enquanto do
total de exames positivos®® obtivemos 29 pela
bibpsia retal e quatro que ndo foram diagnostica-
das pela biopsia retal e o foram pelo método de
Kato-Katz (Fig. 1).

A bibpsia retal apresentou 15 1dminas positivas
nos trés fragmentos, cinco positivos no fragmento
do segmento inferior, trés nos segmentos superior
e médio e trés no segmento superior.

DISCUSSAQ E CONCLUSAO

Observou-se uma grande diferenga de positivi-
dade entre as bidpsias e o0 exame parasitoldgico,
mostrando-se a primeira mais eficaz para o diag-
nostico da esquistossomose.

Por sua simplicidade, baixo custo e razodvel
nivel de eficdcia, os exames parasitoldgicos sdo
empregados na rotina do diagnéstico da esquistos-
somose, sendo que o método da sedimentacgdo é o
de realizacdo mais fregUente. Mais recentemente,
estudos tém evidenciado melhores resuitados com
o método de Kato-Katz, também de fécil execu-
¢30, que permite ainda uma avaliagdo quantitativa
da carga parasitdrials 2+ 31 618, 15

Confirmando resultados de outros autores!®’
12, 14 gncontramos melhores resultados com a
biépsia retal. Por outro lado € importante assina-
far que, em nossos resultados, observamos que O
exame parasitologico pelo método de Kato-Katz

Exames positivos na biopsia retal 29 ) : . . .
Exames positivos pelo método de Kato-Katz 13 foi capaz de diagnosticar quatro casos ndo eviden-
Exames positivos pelo método de Lutz 10 ciados pela bibpsia retal, o que vem reforcar a
Total de exames positivos a3 necessidade de se usar prioritariamente o exame
parasitolégico, preferentemente pelo método ae
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Kato-Katz. Assinale-se ainda gue examinou-se so-
mente uma amostra de fezes por paciente, quan-
do ¢ sabido* que exames repetidos aumentam a
possibilidade diagndstica.

Finalmente concluimos que a bidpsia retal por
necessitar material e pessoal especializado para a
sua execucdo, deveria, em nossa opinido, ser o
dltimo dos trés métodos a ser realizado. Sugeri-
mos realizacdo do método de Kato-Katz e/ou
Lutz até 3 vezes e se negativos, persistindo a
suspeita clfnica, optar entdo pela realizacdo da
bidpsia retal.
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