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CISTOS DE ECHINOCOCCUS VOGELI EM FÍGADO DE 
PACA (CUNICULUS PACA) ORIGINÁRIA DO ESTADO 

DO ACRE, BRASIL

Ulysses G. Meneghelli, Ana L. C. Martinelli e Maria A. S. Llorach Velludo

Quatro dos pacientes com doença hidática policística por nós observados referiam ter 
reconhecido doença no figado de pacas caçadas a fim  de serem utilizadas como alimento; as 
vísceras desses animais eram, habitualmente, dadas aos cães domésticos. Todos os nossos 7 
pacientes referiam contactos com cães que previamente haviam ingerido vísceras de pacas. O 
exame de fígado considerado doente por um dos pacientes e retirado de uma paca abatida na 
mesma região (Estado do Acre, Brasil) de onde provieram os casos humanos mostrou a presença de 
cistos hidáticos. A s características dos acúleos do protoscolex indicaram tratar-se da forma larval 
do Echinococcus vogeli. Essas observações confirmam a participação da paca no ciclo biológico do 
E. vogeli e a via pela qual o homem pode tomar-se o hospedeiro intermediário alternativo desse 
equinococo.
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Casos de hidatidose policística têm sido des­
critos nos países amazônicos vizinhos do Brasil2 e 
também na Amazônia brasileira^ 9. O agente etioló- 
gico dessa doença é o Echinococcus vogelfi11 que tem 
como hospedeiro intermediário principal a paca 
(Cuniculus paca). Fora do território brasileiro, cistos 
de E. vogeli já foram identificados em pacas captu­
radas na Colômbia3 e na Bolívia5. O homem, hospe­
deiro intermediário alternativo, adquire a doença 
contaminando-se por via oral com ovos emitidos nas 
fezes de cães domésticos ou de caça que previamente 
tenham ingerido vísceras de pacas portadoras da 
doença.

Todos os sete pacientes com hidatidose policís­
tica que estudamos** 9, eram provenientes do Estado 
do Acre, e referiam contato com cães que freqüen­
temente se alimentavam com vísceras de pacas; 4 
desses pacientes já haviam identificado pacas com 
doença no fígado, com características que julgamos 
altamente sugestivas de hidatidose. Com a finalidade 
de comprovar a doença hidática nesses hospedeiros 
intermediários, instruímos alguns de nossos pacientes
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provenientes do Acre para que nos enviassem mate­
riais suspeitos colhidos de pacas caçadas em suas 
regiões.

MATERIAL E MÉTODOS

Em 1989, recebemos um fígado de paca abatida 
por caçadores no Município de Sena Madureira, 
Estado do Acre, fixado em formol-tamponado e 
trazido, em mãos, ao Hospital das Clínicas de Ribei­
rão Preto.

Após exame macroscópico, o material foi sub­
metido a processamento para exame histológico. 
Obtiveram-se cortes de 5 [ira corados pela hematoxi- 
lina-eosina (HE) que foram examinados ao microscó­
pio óptico para a identificação da natureza dos cistos. 
Na tentativa de obter elementos para a definição da 
espécie do Echinococcus foram feitas medidas do 
comprimento total dos acúleos encontrados em boas 
condições e de suas duas partes: cabo e lâmina.

RESULTADOS

O exame macroscópico do fígado (Figura 1) 
evidenciou vários cistos subcapsulares de paredes 
delgadas. O diâmetro variou de 0,2 a 1,2 cm, alguns 
rotos e vazios e outros contendo escassa quantidade 
de líquido levemente leitoso.

Ao exame histológico observaram-se cistos 
hidáticos com membrana cuticular externa multila- 
melar e amorfa e membrana germinativa com epitélio 
sincicial delgado, com extensas áreas de degeneração, 
ocasionalmente constituindo cápsula prolígera. No
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Figura 1 -  Secções de fígado de paca onde podem ser 
observados cistos hidáticos subcapsulares (setas).

interior dessas cápsulas foram identificados protoscó- 
lices de equinococos com alterações autolíticas, o que 
não impediu de serem reconhecidos como maduros. A 
membrana cuticular às vezes invaginava-se na luz 
assumindo aspecto cerebriforme. Na luz dos cis­
tos encontraram-se, também, detritos amorfos, mi- 
croconcreções calcáreas e acúleos soltos, em geral 
fragmentados. Os cistos eram envoltos por cápsula 
fibrosa densa com infiltrado inflamatório mononuclear 
que os separavam do parênquima hepático adjacente 
(Figura 2).

Os acúleos observados apresentavam-se com 
convexidade harmoniosa, arco laminar bem pronun­
ciado e a lâmina perceptivelmente maior que o cabo, 
como pode ser visto na Figura 3. Em três dos vários 
acúleos observados foi possível a determinação de 
suas dimensões, que são apresentadas na Tabela 1.

A forma e as dimensões dos acúleos permitiram 
a conclusão de que os cistos hidáticos observados no 
figado da paca estudada pertenciam à espécie E. 
vogeli13.

DISCUSSÃO
Há antigos relatos do encontro de cistos hidá­

ticos em roedores silvestres do interior do Brasil. 
Lutz^, em cutia caçada em Jacutinga, perto de Bauru 
(SP), em 1907, encontrou “tanto nos pulmões, como 
no fígado e no baço, grande aglomeração de pequenas 
vesículas hialinas” identificadas como a forma larval 
de um Echinococcus. Brumpt e Joyeux1, em 1924, 
encontraram 3 pequenos cistos hidáticos no fígado e 
um no baço de uma cutia capturada em Albuquerque 
Lins (hoje, Lins, SP); o parasita foi descrito como uma 
nova espécie que recebeu a designação Echinococcus 
cruzi. Há evidências de que esse parasita não seja 
outro senão o E. oligarthrus12.

Mais recentemente, encontraram-se cistos de E. 
oligarthrus em cutias proòedentes das proximidades 
de Belém, PA, e cistos de E. vogeli em pacas de Serra 
do Navio, território do Amapá3.
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No presente trabalho foram identificados cistos 
hidáticos em paca capturada em Sena Madureira, 
Estado do Acre. A forma dos acúleos, a maior 
proporção das dimensões da lâmina em relação ao 
cabo e seu tamanho total, maior do que de outras 
espécies de Echinococcus, caracterizam a forma lar­
val do E. vogeli13.

Comprova-se, portanto, a presença do E. vogeli s 
em paca originária da mesma região de onde provi­
eram os casos humanos por nós observados8 9. Esse 
fato, ao lado das informações dos pacientes de que 
tiveram contactos com cães que haviam ingerido 
vísceras de pacas e de que haviam identificado lesões 
hepáticas sugestivas dos cistos parasitários nesses 
animais, confirma que esse roedor silvestre participa 
do ciclo biológico doii. vogeli e indica a via pela qual o 
homem pode tomar-se o hospedeiro intermediário 
alternativo desse equinococo.

A ocorrência da doença dentro e fora da área 
amazônica4 7 10 14 indica que, embora pouco fre­
qüente, essa hidatidose parece ter ampla dispersão 
geográfica. O hospedeiro intermediário, a paca, tem 
larga distribuição, ocorrendo desde o sul do México 
até o Estado de Santa Catarina no Brasil3.

O reconhecimento de doença hidática no ho­
mem fora das zonas de distribuição das hidatidoses 
clássicas, particularmente em áreas tropicais silves­
tres, deve levantar a possibilidade do diagnóstico de 
doença hidática policística. Nessas circunstâncias, 
deve ser investigado o possível contacto do paciente 
com cães que tenham ingerido vísceras de pacas.

SUMMARY

Four o f  the patients with polycystic hydatid disease 
observed by us reported that they were aware ofthe presence 
o f liver disease in the pacas hunted for food. The viscera o f  
these animals were usually given to domestic dogs. A ll ofour 
7 patients reported contact with dogs that had previously 
ingested viscera o f pacas. Examination o f the liver considered 
to be diseased by one o f  the patients and removed from a 
paca killed in the same region (State o f  Acre, Brazil) from  
which the human cases originated showed the presence o f  
hydatid cysts. The characteristics o f the rostellar hooks o f  
the protoscolex indicated that this was the larval form o f  
Echinococcus vogeli. These observations confirm the parti­
cipation o f  pacas in the biological cycle ofE . vogeli and the 
pathway through which man may become an alternative 
intermediate host o f this echinococcus.

Key-words: Echinococcosis. Polycystic hydatid 
disease. Echinococcus vogeli.
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