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2 — Caracteristicas gerais das infec¢0es parasitarias

As caracteristicas abaixo podem ser consideradas como gerais das infecc¢des
parasitarias:

o Grande quantidade de antigenos;

o Apresentam especificidade pelo hospedeiro;

e A maioria apresenta infecgdes cronicas com efeitos imunopatologicos e

imunossupressdo comuns.

e Podem ocasionar resisténcia.
o Essa resisténcia pode ser ligada a genes MHC e genes nao-MHC

e As defesas dependem de inimeros mecanismos imunolédgicos efetores.
0O tipo de resposta que apresentara mais eficacia depende do parasita.
Geralmente ocorre uma associagdo de diversos fatores imunologicos na luta
contra o agente.
o Co-imunidade: processo em que o hospedeiro adquire resisténcia a outros
vermes quando uma infec¢ao inicial ndo ¢ eliminada.

3 — Mecanismos Efetores

3.1. Resposta imune inata: constitui a primeira linha de defesa contra os parasitos.
Papel dos macréfagos
e Ativado em estagios iniciais da infec¢ao;
 Defesa importante contra parasitos menores;
e Secrecao de fatores toxicos;
« Citotoxicidade dependente de anticorpo (ADCC);
e Destrui¢do dos parasitos por mecanismos O,-dependentes e independentes (Figura
2);
e Papel na resisténcia a parasitos pela secre¢ao de citocinas (TNFa e IL-1, por
exemplo).
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Figura 2. O efeito toéxico do NO na Leishmania in vitro. (ROITT, 1999)

Papel dos neutroéfilos
e Destruicdo dos parasitos por mecanismos O,-dependentes e independentes;




e Atuam na eliminagdo dos parasitas das células rompidas na lesdes inflamatdrias
infectadas por parasitas;
e Podem fazer ADCC.
Papel dos eosinofilos
» Defesa contra estagios teciduais de parasitos grandes;
e Age juntamente com o mastdcito numa reagdo IgE-dependente na potencializa¢ao
da resposta antiparasitaria;
o Importante nas infec¢des helminticas por limitarem a migragao pelos tecidos;
e Destruicao dos parasitos por mecanismos O,-dependentes e independentes.
Papel das plaquetas
« Atividade citotdxica potencializada por citocinas
e Podem promover ADCC associada a IgE.
Papel do complemento
e Pode ser ativado por moléculas de superficie de parasitos, cumprido suas fun¢des
usuais.

3.2. Resposta imune adquirida
Papel das células T
Ambas as populagdes de linfocitos (CD4 e CDS8) sdo necessarias para a prote¢ao dos
parasitos.
Células CD4
e [Estagio inicial: equilibrio entre Thl e Th2.
e A subpopulagdo predominante determina o resultado da infec¢do
e Thl: importante principalmente na resposta contra protozoarios intracelulares, a
exemplo de: Leishmania sp, T.cruzi e Toxoplasma gondii. Nesses casos, 0
desenvolvimento da resposta Th2 pode ser prejudicial.
e Th2: importante principalmente nas infec¢des helminticas (IgE e eosinofilia), a
exemplo de: S. mansoni, Trichuris trichuria € Wuchereria bancrofti. Em geral, a
mudanca para Th2 ¢ desencadeada pelos antigenos dos ovos helmintos do

parasita.

Células CDS8

e Confere protecao através da produgao de IFNy e da citotoxicidade aos macréfagos
infectados.

Papel das células B
Nas infecc¢des parasitarias os niveis totais de imunoglobulinas encontram-se elevados.
Ac¢do dos anticorpos:
e Ativagdo do complemento.
e Bloqueio da fixagdo ao hospedeiro (Ex: Plasmodium sp, impedindo a penetragao
nos eritrocitos.
e Potencializagdo da fagocitose (envolvendo os receptores Fc).
e ADCC

4 — Mecanismos de Evasao



Alguns parasitos conseguem escapar da resposta do hospedeiro pelos seguintes
mecanismos:
4.1. Resisténcia ao complemento
Ex: Leishmania major e Trypanosoma cruzi.

4.2. Resisténcia a agdo do metabolismo do oxigénio e enzimas lisossomais (Figura 3)
Ex: Toxoplasma gondii, Onchocerca volvulus ¢ Leishmania spp.
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Figura 3. Diversas maneiras de escapar da digestio pelas enzimas lisossomicas (ROITT, 1999)

4.3. Regulagao negativa de MHC da classe I1
Ex: Leishmania spp

4.4. Variagdo antigénica (Figura 4)
Ex: Plasmodium spp e Tripanossomas africanos
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Figura 4. Diversas formas evolutivas dos parasitos da malaria. Disponivel em orion.it.luc.edu/~kwilli4/
P.FALCIPARUM.htm.

4.5. Aquisi¢ao de antigenos do hospedeiro
Ex: Schistosoma mansoni

4.6. Formagao de cistos protetores ou nodulos colagenosos (Figura 5)
Ex: Entamoeba histolytica e Onchocerca volvulus
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Figura 5. Cisto de E. histolytica. Disponivel em http://www.ufrgs.br/para-site/aindex.htm.

4.7. Espessamento de tegumento
Ex: Schistosoma mansoni e Wuchereria bancrofti

4.8. Secregdo de proteases de imunoglobulinas
Ex: Alguns nematodeos

4.9. Liberagdo de antigenos livres: esse mecanismo de escape pode trazer varios efeitos,
como ativagao policlonal e inibi¢ao da resposta inflamatoria (Figura 6).
Ex: Plasmodium falciparum

v .' & v ¢ ©
liberagao de antigenos parasitariocs @ ' ‘ ' @ h ' v
ot Yo

1-bluque|o dos anticorpos 2-blcvqueio das 3-indugéo de tolerdncia 4. indugdo da ativagao policlonal 5. inibigéo da
células efetoras em linfacitos Te B (diversidade do sistema imunoldgico) resposta
& ‘ & Bu ] mitégeno inflamatéria
€S L S > E i . 5 eceptor
3. macréfago célulaT
ativado supressora
= célula

exterminadora

(ADCC}) exaustao bloqueio delegao

prostaglandinas  IL-10, TGFp
clonal das AFC clonal

ativacao inespecifica

Figura 6. Interferéncia dos antigenos livres na resposta imune. (ROITT, 1999)

4.10. Alteragao do equilibrio Th1-Th2
Ex: Trypanosoma cruzi


http://www.ufrgs.br/para-site/aindex.htm

4.11. Desenvolvimento de DAF (Fator acelerador de decaimento)
Ex: Trichinela spiralis

5 — Conseqiiéncias imunopatolégicas das parasitoses

Os efeitos destrutivos das infecgdes parasitarias provém dos efeitos diretos dos
parasitos e de efeitos deletérios causados pela resposta imune a infec¢do. Abaixo serdo
citadas algumas das principais conseqiiéncias nas parasitoses mais importantes:

6.1. Malaria: destruicdo dos eritrocitos parasitados, toxicidade resultante da liberacdao
de citocinas, seqiiestro dos eritrécitos parasitados na rede capilar e lesdo capilar por
deposicao de imunocomplexos.

6.2.a. Leishmaniose mucosa e cutdnea: atragdo de células fagocitarias por células ja
destruidas; infiltracdo dérmica de macrofagos vacuolizados com amastigotas; infiltrado
celular circundando a lesdo. Resulta na formacdo de reacdo inflamatoria do tipo
turbeculinica e, posteriormente, necrose. A saliva do flebotomo possui papel importante na
infecgao.

6.2.b. Leishmaniose visceral: multiplicagdo dos parasitos nos macrofagos e
visceralizacdo dos parasitos. Ocorre indu¢do de infiltracao focal ou difusa de macréfagos
nao-infectados e linfocitos.

6.3. Doenga de Chagas: inflamacdo no local de penetragdo, degeneragdo de
macrofagos, formagao de ninhos de amastigotas (inflamag¢do com predominéncia de células
mononucleares), modificagdes do intersticio e autoimunidade.

6.4. Filaria: obstrucdo de vasos linfaticos, fenomenos inflamatdrios e alérgicos.

6.5: Esquistosomosse: formacao de granuloma pela presencga dos ovos, dermatite pela
invasdo de cercarias em ja infectados e glomerulonefrite por deposi¢do de complexos
antigeno-anticorpo.

Em geral, nas infec¢des parasitarias ocorre uma imunossupressao inespecifica.

6 — Vacinacio

Atualmente, ainda ndo ha vacinas contra parasitoses humanas que estejam
licenciadas. Alguns ensaios clinicos em animais tém mostrado resultados encorajadores. As
principais pesquisas vém sendo desenvolvidas contra as seguintes parasitoses:

e Leishmaniose

o Maldria

 Esquistossomose
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