ENSAIO TERAPEUTICO COM MEBENDAZOLE SUSPENSAO»
NAS HELMINTIASES INTESTINAIS EM CRIANGAS *

Donald Huggins **

O Autor medicou 24 criangas portadoras de poliverminoses, com idades en-
tre 8 a 14 anos, todas do sero feminino, com Mebendazole (suspensdo), na
dose de 5 ml (100 mg) duas vezes por dia e durante trés dias consecutivcs. O
diagnéstico e o controle de cura parasitolégica foram realizados pelas técnicas
de Lutz, Willis, Bcerman-Moraes e Graham, antes e no 7.9, 140 ¢ 210 dias apés
o tratamento para as trés primeiras, enquanto a ultima foi erecutada durante
cete dias consecutivos a partir do sétimo dia de encerrada a terapéuiica. Verifi-
cou cura parasitolégica em 100% dos casos para ascariase e enterobiase, 69,2%
para tricocefaliase, 36,36% para ancilostomiase e 0% para estrongiloidiase. Ne-
nhuma manifestagcdo colateral foi relatada pelos doentes.

INTRODUCAO

Com o advento das substiancias anti-
helminticas mais modernas para o trata-
mento das enteroparasitoses, o arsenal
terapéutico nesse campo da Medicina Tro-
pical sofreu invulgar progresso, pois exis-
tem, atualmente, drogas capazes de, iso-
lada ou associadamente, determinarem
cura parasitolégica em elevado percentual
3 curto prazo (2-3 dias); por outro lado,
devemos ressaltar sua excelente tolerancia
no que Giz respeito as raras manifesta¢oes
de intolerancia que podem surgir com sua
administracio, ao contrario do que ocorria
anos atras, quando os efeitos colaterais
eram fendmenos constantes e frequentes,
necessitando a interrupgdo ou mesmo a
suspensiao do tratamento. Dessa maneira,
a terapéutica das parasitoses intestinais
tornou-se mais facil e sobretudo ajustada
3 nossa época. Dentre as substancias mo-
dernamente sintetizadas, salientamos o
Mebendazole (R — 17.635), que é o0 N-me-
til-5-8-benzoil-2-benzil-midazolil-carbama-

to, da Johnson-Johnson do Brasil, potente
anti-helmintico e dotado de amplo espec-
tro de acdo, particularmente sobre os ne-
matodios: Ascaris lumbricoides, Trichuris
trichiura, Enterobius vermicularis e Anci-
lostomidecs (Ancylostoma duodenale e Ne-
cator americanus) e mais recentemente
também cobre os cestddios: Taenia solium
e T. saginata. Seumecanismo de acéo se faz
por contato com os helmintos, blogqueando
a captacao de glicose, elemento vital ao
seu metabolismo, propiciando a sua com-
pleta elimina¢ido (17).

Em vista do recente aparecimento da
forma em suspensiao do produto, resolve-
mos ensaid-la em criancas com o intuito
de averiguarmos sua eficicia e tolerancia.

MATERIAL E METODOS

A substancia foi empregada em 24 cri-
anc¢as poliparasitadas, do sexo feminino,
com idades compreendidas entre 8 e 14
anos e residentes na Escola Doméstica D.»
Maria Borba, localizada no centro urbano
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de Recife, sob a direcdo da Irma Piedade
e pertencente 4 Santa Casa de Misericor-
dia.

O produto é apresentado na forma de
suspensdo, contando em cada 5 ml, 10 mg
da substancia ativa — Mebendazole, e a
posologia usada foi de 5 ml duas vezes ao
dia (ap6s o desjejum e jantar) durante
trés dias consecutivos (dose total de 600
mg). O diagnostico das helmintiases foi
realizado através das seguintes técnicas:
Lutz (sedimentacdo), Willis, Baerman-
Moraes e Graham (“anal swab”) (2). O
controle de cura parasitolégica foi efetua-
do também pelos mesmos métodos, sendo
que os trés primeiros anteriormente cita-
dos foram executados no 7.9, 140 e 21°
dias apds o tratamento e o de Graham foi
feito durante sete dias consecutivos a par-
tir do 7.0 dia de encerrada a terapéutica.

RESULTADOS

Consideramos curados os pacientes que
apresentassem tocos og exames parasitold-
gicos de controle negativos, conforme re-
comendacido de Amato Neto e Campos (3).
Apoiado nesce conceito, verificamos, con-
forme demonstra o quadro abaixo, excelen-
te atividade da substancia contra o Asca-
ris lumbricoides e Enterobius vermicularis
— 100% de cura parasitolégica; boa ativi-
dade sobre o Trichuris trichiura — 69,2%
de cura parasitolégica; fraca acdo contra
o Ancylostomidae sp — 36,36% de cura pa-
rasitologica e nula ac¢do sobre o Strongy-
loides stercoralis — 0% de cura parasito-
légica. A tolerancia ao produto foi exce-
lente, ndo se constatando nenhum efeito
colateral digno de nota.

COMENTARIOS

Trabalhos iniciais de Chaia e Cunha
(8) e Chaia e cols. (9) vieram demonstrar
a excelente acido anti-helmintica poliva-
lente do Mebendazole, obtendo 100% de
cura para ascariase e enterobiase; 96 a
100% para tricuriase e 84 a 100% para
ancilostomiase, ao medicarem 602 e 58 es-
colares respectivamente. Salientaram ain-
da a otima tolerancia ao produto e acon-
selharam o seu emprego no tratamento em
massa, pois as caracteristicas do medica-
mento — amplo espectro de acdo; ausén-
cia de efeitos colaterais e administracao
independente de peso corporal e idade,

tornam sua administracido facilmente di-
fundida entre as populag¢des sOcio-econd-
micamente inferiores. Essas pesquisas abri-
ram novas perspectivas quanto a terapéuti-
ca da tricocefaliase e ancilostomiase, pois
até aquela data ndo havia, em relagcdo &
tricuriase, um produto com elevada efica-
cia (90 a 100% de cura parasitologica) e ao
mesmo tempo isento de efeitos secunda-
rios indesejaveis. Por outro lado, quanto a
ancilostomiase, apenas o tetracloretileno
mantinha-se na primeira linha, apesar das
manifestacdes colaterais que provoca (in-
clusive hepatite toxica), pois o pamoatc de
pirantel, que surgira com grandes esperan-
¢as, mostrou-se, com o correr do tempo,
uma droga de baixa acaoc, tanto com res-
peito & helmintiase em tela, quanto a tri-
curiase.

Pesquisas posteriores também mostra-
ram ser o Mebendazole valioso recurso te-
rapéutico para o combate das infeccdes
helminticas mistas, como sce ocorrer na
grande maioria da populacdo brasileira
de baixos recursos econdémicos. Assim, apa-
recia no arsenal terapéutico das parasito-
ses intestinais uma excelente droga, dota-
da de ampla margem de seguranca. Dessa
maneira, Aguilar e cols. (1); Baranski e
cols. (4), Castro e cols. (7), Chavarria e
cols. (10), Costa Sobrinho e Barreto (12),
Louzada e cols. (20), Souza e cols, (26 e 27)
e Souza (28), e, mais recentemente, Car-
neirg Filho e cols. (6), Fernandes (13), Go-
mes (15), Marting e Gaburri (21), Sampaio
e cols. (24) e Shiratsuchi e cols. (25) cor-
roboraram os achados de Chaia e Cunha
(8) e Chaija e cols. (9) no tocante ao ex-
celente valor antihelmintico da droga e
a sua excelente tolerancia.

Yo entanto, alguns investigadores rea-
lizando pesquisas idénticas as anteriores,
nio encontraram em relacdo 3 ancilosto-
miase e tricuriase, os excelentes resultados
apregoados, apesar de verificarem reducao
da carga parasitaria, objetivada através
da contagem de ovos por g de fezes e,
paralelamente, obterem melhora clinica |
da anemia hipocrémica, que costuma as-
sociar-se a4 primeira das helmintiases re-
ferida. Dessa maneira, Levi e cols. (19),
a0 medicarem criancas com a dose habi-
tual de Mebendazole, conseguiram apenas
59,2% de cura parasitoldgica para tricoce-
faliase e 62,5% mpara ancilostomiase.

Pinto e Dobbin, Jr. (22) trataram 48
pacientes portadores de poliverminoses e
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verificaram somente 44,4% de cura parasi-
tologica para ancilostomiase e 67,3% para
fricuriase.

Camillo-Coura e cols. (5) ao medica-
rem 39 doentes em regime ambulatorial,
obtiveram 50% de cura parasitolégica pa-
ra ancilostomiase e 51,5% para tricuriase.

Rodrigues (23) conseguiu cura parasi-
tolégica em 34,8% para ancilostomiase e
50,9% para tricocefaliase. Conte e cols.
(11), ao comparar o pamoato de pirantel
com o Mebendazole no tratamento da an-
cilostomiase, .encontrou eficacia em torno
de 50% para o Mebendazole.

Por 1ultimo, Huggins (16), mais recen-
temente, conseguiu cura parasitolégica em
35,711% para ancilostomiase e 64,44% para
tricuriase.

Contudo, apesar da baixa eficacia tera-
péutica observada- pelos A.A. citados, to-

dos foram unanimeg em informarem a ex-
celente tolerancia a droga. Dai a repeti-
¢ao da dose sem inconvenientes, por duas
a trés séries de tratamento, aumentando
assim sua eficadcia anti-helmintica.

Outra propriedade a destacar no Me-
bendazole é sua acdo cestocida. Souza e
cols. (27) observaram cura em oito doen-
tes (88,88%) de nove medicados com a
dose recomendada de Mebendazole em por-
tadores de teniases. Gomes (14) conse-
guiu 807 de cura parasitologica em 36 pa-
cientes portadores de Taenia sp com a dose
de 400 mg por dia e durante trés dias.
Katz e Zicker (18) verificaram cura para-
sitolégica em 90% dos 31 enfermos parasi-
tados por Taenia sp, sendo o melhor esque-
ma terapéutico o de 400 mg por dia du-
rante quatro dias. Nenhum efeito colate-
ral foi observado nas pesquisas relatadas.

SUMMARY

The Author reports the therapeutic activity of a new anthelmintic drug —
Mebendazole suspension, in the treatment of twenty-four children, aged from
8 to 14 years-old, all females, with multiple intestinal parasitic infections. Me~
bendazole (suspension) was given in a dose of 5 ml (100 mg) two times per day
(taken all at a morning after breakfast, and night after dinner), for three con-

secutives days.

The diagnosis and the conirol laboratory data were made before the me-
dication, and repeated 7th, 14th, 21th days after its completion and consisting of
Luiz, Willis and Baerman-Moraes methods, and the anal swab technique was
made for seven comnseculives days, beginning the 7th day after completion of
treatment. The percentual of parasitological cure rate obtained was the follo-
wing: 100% for Ascaris lumbricoides and Enterobius vermicularis; 69,2% for
Trichuris trichiura; 36,36% for Ancylostomidae sp and 0% for Strongyloides

stercoralis.

The drug under observation did not produce any side-affects.
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