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BILIARY TRACT INFECTION BY ASCARIS LUMBRICOIDES — CASE REPORT
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RESUMO

A ascaridiase é uma das mais cosmopolitas e mais frequentes das helmintiases humanas. Na maioria dos casos a infec¢do é
leve e clinicamente benigna, se bem que um tnico verme pode responder por acidente graves de natureza obstrutiva. Mesmo
sendo raros é conhecida por sua tendéncia para invadir os orificios ao longo das alcas intestinais, como pode ocorrer nas papilas
duodenais, causando obstrugéo do Wirsung e acarretando pancreatite aguda, dentre outras patologias. Apresentamos um caso
de ascaris nas vias biliares extra-hepdticas.
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ABSTRACT

The ascariasis is one of the most cosmopolitan and frequent of the human helminthiasis. In the majority of the cases, the infection
is mild and benign clinically, although one can account for one serious obstructive accident. Even though it is rarely, it is known
that they have a tendency to invade the holes along the bowel, such as the duodenal papillae, causing obstruction of Wirsung and
leading to acute pancreatitis, among other pathologies. We report a case of Ascaris in the gallbladder diagnosed by ultrasound.

KEY WORDS: ascaris, gallbladder, ultrassonography, parasitology, diagnosis.

INTRODUCAO

Os ascarideos sao parasitos do intestino delgado de
vertebrados, geralmente incluem parasitos de grande
porte, nao sao hematofagos e nem se alimentam dos
tecidos dos hospedeiros. Geralmente se alimentam do
conteudo intestinal pre-digerido.

A ascari Lumbricoides € um parasita exclusivo da
populacao humana e de alguns macacos superiores
(chimpanze, gorilao e rhesus) encontrado no porco uma
espécie muito parecida morfologicamente, que alguns
autores pensam se diferente da nossa, e denominam
Ascaris suum, enquanto outros a considerem uma su-
bespécie ou variedade: ascaris lumbricoides var. suum'°.

Esta € mais cosmopolita e a mais frequente das helmin-
tiases humanas na maioria dos casos a infecgao € leve e
clinicamente benigna, se bem que um Unico verme possa
responder por acidente graves, na natureza obstrutiva’.
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A infestacao pelo Ascaris lumbricoides representa a
principal forma parasitaria que acomete a espécie huma-
na’. A larva de segundo estagio que sai do ovo (com 0,20
a 0,30mm de comprimento) € aerobia e nao consegue
desenvolver-se na cavidade intestinal.

E conhecida por sua tendéncia para invadir os orificios
ao longo das algas intestinais, como pode ocorrer nas
papilas duodenais, causando obstrucao do Wirsung e acar-
retando pancreatite aguda. Pode também ganhar avia biliar
principal, obstrui-la e causar colecistite aguda ou colangite.
Pode mesmo ir além, chegando até o parénquima hepatico
e levando consigo bactérias do trato gastrintestinal'.

Na altura do cécum, e penetrar na circulagao sangui-
nea ou linfatica, chegando ao coracao direito, onde €
levada ao pulmao aonde vai efetuar o ciclo pulmonar®.
os vermes podem migrar para outros locais como ductos
pancreaticos, ductos biliares, vesicula biliar e apéndice
cecal podendo complicar com colangite, colecistite,
abscesso hepatico, pancreatite, apendicite'.

Este trabalho teve como objetivo relatar um caso de
colecistite aguda por ascaris com revisao da literatura.

RELATO DO CASO

O descrito caso se trade de um homem 74 anos, peso
73 kg, casado, mora no lago Carapanatuba que pertence ao
municipio de Humaita- AM, Paciente com antecedentes de
CPRE por calculo, e apendicectomia ha +/- 15 anos, chega
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ao servigo de emergencia do - Hospital Regional de Humiata-
-AM, relatando dor abdominal subita, ao nivel do hipocondrio
direito e epigastrio, sem sintomas associados, afebril, PA 110/70
mais menos 7 dias com dor abdominal, Foi realizado exames
laboratoriais segue abaixo os valores apresentados.

Topa Valores encontrados
Hemograma coenpfleto hb 13 tmgidl
Leucécitos & 100 mgdl
Ecsindfilas 1
Eas moamrzal
Figura 2. Sinal color Doppler nao exibe fluxo no colédoco.
Plaquetns 150000
{ilicose £2 mefdl ;
1 r-
Lirésa Frmgidl e
o
Creatinina 0,6 mgrdl -__-.,.r- AR
L] 0.9 mgdl -
I3 0.4 mgidl
B 1E mgidl
Tga 1% mpdl,
Tap 13 mgidl

Figura 3. Medida antero posterior do colédoco.

Quadro 1: Tabela de valores apresentados no exame laboratorial

Raio X do Torax (PA) e Abdome simples nao apre-
sentaram alteragoes, paciente sem melhora do quadro
clinico, foi solicitado internacao na sala de Clinica Médica
do hospital, para melhor estudo e tratamento clinico,
solicitando-se ultrassom de abdome total.

Durante a ultrassonografia (US) do abdome foi visualizado:
dilatagao de vias biliares extra-hepaticas, presenga de imagem
tubular com centro sono transparente, ao nivel do colédoco
distal, compativel com ascaris lumbricoide (ver figuras 1-4). O
paciente foi encaminhado para Capital de Rondonia em Porto
Velho, para realizar o tratamento clinico e cirurgico.

Figura 4. Utrassom do colédoco exibindo imagem
tubular correspondente ao ascaris em seu interior.

DISCUSSAO

O ascaris Lumbricoides € um parasita exclusivo da
populacao humana e de alguns macacos superiores
(chimpanzé€, gorilao e rhesus) e encontrados no por-
co uma espécie muito parecida morfologicamente,
que alguns autores pensam ser diferente da nossa
e a denominam Ascaris suum, enquanto outros a
Figura 1. Ultrassom exibindo ascaris dentro do colédoco. consideram uma subespécie ou variedade: ascaris
lumbricoides var. suum'©
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A epidemiologia da ascariase, assim como das demais
geo helmintoses, € uma interdependéncia de fatores
humanos (socio-economicos e culturais), ambientais
(temperatura, umidade, tipo de solo etc.) e fatores liga-
dos a biologia do helminto. Em 2008, a Organizagao
Mundial de Saude (OMS) estimou que mais de 980
milhoes de pessoas no mundo estariam parasitadas por
esse agente. Mostram aumento significativo da infeccao
por A. lumbricoides entre as menores de um ano em
relacao as de um ano’.

No entanto, segundo Mendes et al seria € raro haver
invasao da vesicula biliar devido a tortuosidade e ao
diametro reduzido do ducto cistico8. Porem literatura
meédica registra muitos casos de invagao das vias biliares
principalmente em criancas de 5 a 12 anos, onde na
maioria das vezes, um so verme € encontrado, locali-
zando—se de preferéncia o colédoco e mais raramente
na vesicula '°, devido a sua capacidade de migracao
do verme adulto e sua tendéncia a explorar o interior
de cavidade levam —no eventualmente a penetrar no
apéndice cecal, onde sua acao obstrutiva e irritante
determina um quadro de apendicite aguda.

Na ascaridiase biliar as lesoes sao causadas diretamen-
te pela presenca do verme nas vias biliares (obstrucao
mecanica) ou induzindo espasmo esfinctérico e reagao
inflamatoria, granulomas do tipo corpo estranho, fibro-
se e estenose!. A invasao das vias biliares por Ascaris é
justificada por alguns autores como uma tendéencia dos
vermes em penetrar em pequenos orificios

A Doenca de Grumbach-Auvert pertence ao grupo
das doengas obstrutivas das vias biliares intra-hepaticas
(DOVBIH). E caracterizada pela fibrocolangiomatose. Os
episodios repetidos de colangite sao creditados ao acome-
timento dos grossos vasos biliares, apanagio da Doenca de
Caroli, a qual se acha frequentemente associada''. Uma
vez obstruidas as vias biliares, ocorre extravasamento
de bile para dentro do espago-porta, levando a necrose
séptica dos hepatocitos periportais.

Devido o quadro clinico nao permitir distinguir a
ascaridiase de outras verminose intestinais, e suas com-
plicagoes obstrutivas assemelham-se por outras causas, o
diagnostico pode ser feito pela radiografia onde produ-
zem imagem sugestiva, e o perfil € facilmente reconheci-
vel quando encontrada no estobmago ou vesicula viliar'°.

A ultrassonografia da vesicula biliar com ascaridiase
pode revelar espessamento da parede, imagem linear
ecogeénica sem sombra acustica, com ou sem movimentos
e uma fina linha hipoecogénica4. Durante a ultrassono-
grafia (US) do abdome foi visualizado: dilatacao de vias
biliares extra-hepaticas, presenca de imagem tubular com
centro sono transparente, ao nivel do colédoco distal,
compativel com ascaris lumbricoide.

Diariamente, os ovos permanecem infectantes no
solo por até um ano e podem ser transportados na agua

ASCARIS LUMBRICOIDES NAS VIAS BILIARES- RELATO DE CASO

ou poeira, alem de contaminar alimentos. Porém fatores
socio-ambientais sao mais importantes na alta prevaléncia
da doenca. Dentre eles, destacam-se: area geografica
estudada, tipo de comunidade (aberta ou fechada), nivel
sOCio-econOMICo, exerce um importante papel na transmis-
sao da parasitose, ja que os ovos embrionados do Ascaris
lumbricoides, quando eliminados no solo pelas fezesdo
hospedeiro definitivo, nao possuem capacidade de infec-
cao. Essa capacidade s6 éadquirida apos processo evolutivo
que dura cerca de trés ou quatro semanas, necessitando
para isso de lugares umidos, quentes e sombreados, pelo
qual agua e alimentos podem ser contaminados. Além
dos ovos serem extremamente resistentes aos desinfetan-
tes usuais, o peridomicilio funciona como foco de ovos
infectantes. Assim, € fun
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