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O ENVOLVIMENTO DO SISTEMA NERVOSO CENTRAL
NA ESQUISTOSSOMOSE MANSÔNICA

ARISTIDES CHETO DE QUEIRÓS *

RESUMO

Dez casos de esquistossomose man-
sônica com localização ectópica no sis-
tema nervoso central, foram estudados
em material de autópsia. Dois destes
casos apresentaram manifestações
neurológicas proeminentes com qua-
dro de mielite transversa, tendo sido
comprovada a localização das forma-
ções granulomatosas na porção lombo-
sacra da medula espinhal. Dos outros
oito casos com localização encefálica,
apenas um apresentou manifestações
neurológicas, sem sinais de localização.
Os demais casos não mostraram ma-
nifestações neurológicas e representa-
ram achado incidental de autópsia.
Os granulomas foram encontrados nas
meninges e tecido nervoso com níti-
da predileção para a substância cin-
zenta cortical, tendo como localiza-
ção mais rara o envolvimento dos ple-
xos coroides. A impressão geral do
autor, baseado no material estudado
e nos dados mais recentes da litera-
tura, é de que o envolvimento do sis-
tema nervoso central é mais frequen-
te do que se imagina, sugerindo que o
estudo sistemático do sistema nervoso

central em casos de esquistossomose
mansonica pode contribuir para o es-
clarecimento deste ponto.

INTRODUÇÃO

A localização ectópica da es-
quistossomose no sistema nervoso
central já está bem documentada
através de várias publicações,
muitas das quais representam ex-
tensas revisões da literatura (l,
12, 15). Nestes trabalhos, tem si-
do mostrado a preferência do en-
volvimento encefálico pelo S. Ja-
ponicum e do envolvimento medu-
lar pelo S. mansoni e S. hemaío-
bium. À frequência com que o
sistema nervoso é envolvido pelo
S. mansoni ainda não está estabe-
lecido, principalmente pela falta
de comprovação histológica na
maioria dos casos publicados, on-
de o diagnóstico é feito associan-
do o quadro neurológico com o
encontro de ovos do parasito nas
fezes e com boa resposta terapêu-
tica. Embora a maioria das pu-
blicações chame atenção para a
raridade do envolvimento do sis-
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tema nervoso central, apontando
a baixa de frequência de mani-
festações neurológicas associadas
a esquistossomose mansônica nas
áreas endémicas, trabalhos mais
recentes têm mostrado que este
comprometimento parece mais
frequente do que se acredita (4,7).

Este trabalho apresenta o estu-
do do envolvimento do sistema
nervoso central na esquistossomo-
se mansônica no material existen-
te no Hospital Prof. Edgard San-
tos, um hospital que drena pacien-
tes de uma extensa área endémi-
ca da doença.

MATERIAL E MÉTODO

Nos arquivos do Serviço de
Anatomia Patológica do Hospital
Prof. Edgard Santos da Univer-
sidade Federal da Bahia, foram
encontrados 10 casos de esquis-
tossomose mansônica com envol-
vimento do sistema nervoso cen-
tral. Os prontuários clínicos des-
tes casos foram consultados para
avaliação da existência de mani-
festações neurológicas. Todos os
casos foram submetidos a autóp-
sia completa, com exame macro
e microscópico sistemático de to-
dos os órgãos. Os encéfalos fo-
ram fixados em suspensão numa
solução de formol a 10% por um
período mínimo de 20 dias; o
exame da medula espinhal foi fei-
to apenas nos dois casos que
apresentavam manifestações neu-
rológicas decorrentes do envolvi-
mento deste órgão. Os blocos re-
tirados para exame histológico
foram incluídos em parafina e os
cortes feitos a espessura de 5 mi-
cra, foram corados pela hemato-
xllina e eosina.

RESULTADOS

Os principais dados ctínieo-pa-
tológícos dos casos estudados es-
tão expressos na tabela I. Chama
atenção que apenas 2 casos apre-
sentavam manifestações clínicas
para o lado do sistema nervoso,
representados por quadro de com-
pressão medular. Dos outros 8
casos em que o envolvimento era
do encéfalo, apenas um apresen-
tou manifestações neurológicas re-
presentadas por perda da cons-
ciência e hipertonia muscular em
membros inferiores.

O envolvimento encefálico,
com exceção do caso número 3,
ocorreu sempre na presença de
formas graves da doença, estando
presente comprometimento hepa-
to-esplênico e pulmonar bem co-
mo a forma pseudoneõplásica da
doença. Já os casos com envol-
vimento medular apareceram in-
dependentes de formas graves,
tendo sido vistos associados a for-
ma intestinal da doença.

Do ponto de vista anatomo-
patológico nenhum dos casos
apresentou lesão macroscópica
evidente. A análise histopatológi-
ca mostrou nas formas encefálicas
múltiplas formações granulomato-
sas centradas por ovos de S. mau-
soni, localizadas nas meninges e
substância nervosa, nesta última
mostrando nítida predileção pela
substância cinzenta da cortiça!.
A maioria das formações granu-
lomatosas estavam distribuídas na
córtex e meninges do cerebelo
(fig. 1). Os plexos coroides dos
ventrículos laterais foram exa-
minados em 3 casos, tendo sido
encontrados granulomas esquis-
tossomóticos em 2 deles (fig. 3).



TABELA I

E QUISTOJlOMOiE DO SISTEMA NERVOSO CEJNTKAL,
Uados clíircos-patológicos de 10 casos autopsiados (1-il'LS)

Caso

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

Id

13

41

75

60

12

9

20

53

11

13

Sexo

M

M

F

F

M

F

M

M

M

M

Forma da Doença

Grave: Hepatoesplênica c/
n j mrna e

Grave: Hepatoesplênica

Lev;: Intestinal

Grave: Hepatoesplênica
Gnve: Hepatoesplênica c/
pulmonale

Grave: Hepatoesplênica c/
pulmonale

Leve

Leve

Grave: Hepatoesplênica c/
pu mrna e

Grave: Hepatoesplênica c/

Sintomatologia

cor Hipírtcnia muscular.
Perda de consciência.

Nenhuma

Nenhuma

Nenhuma
cor Nenhuma

cor Nc::hnma

Paralisia de MM11.
Retenção urinária.

Dist. esp^ncter anal.

Dados Histológicos

Granulomas na cortez cerebral vasculite focal.

Granulomas nas meninges, córtex cerebral e
cerebelar e substância branca do cérebro.
Granulomas na córtex e subst. branca do cé-
rebro .
Granulomas na córtex cerebelar e meninges.
Granulomas na córtex cerebelar.

Granulomas nas meninges, córtex cercbelar
e cerebral; plexos coroides e subst. branca.

Granulomas nas subst. branca/cinzenta da re-
gião lombo-sacra da medula espinhal.

r"1 - • 'ombar: Incontinência uri- Granulomas cicatrizados nas meninges, subst.
nária. branca e cinzenta da região lombo-sacra da
Abolição de reflexos e perda medula espinhal.

r"-1 sensibilidade nos MMII.
cor Nenhuma

cor Nenhuma

Granulomas nas meninges e córtex cerebral.
Vasculite focal.

Granulomas nos plexos coroides e córtex cê-
pulmonale rebral.
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Fig. l — Corte de cerebelo mosfrando formação granulomatosa centrada por ovo do S.
Mansoni, no espaço subaracnoideano. H. E. 400 X.

Vasculitcs focais, nas proximida-
des ou mesmo distante das lesões
granulomatosas foram identifica-
das em 2 casos. Nos casos com
envolvimento medular, os granu-
lomas esquistossomóticos foram
vistos nas meninges e na substân-
cia nervosa cinzenta e branca.
No caso número 8, as lesões es-
tavam representadas por placas
de tecido fibroso colagenizado e
só o estudo cuidadoso revelou a

presença de ovos e restos de ovos
do S. mansoni no centro das le-
sões (fig. 2). No caso número 7,
estudado e publicado anterior-
mente (8), as lesões granulomato-
sas eram mais celulosas e os ovos
existiam em maior quantidade.
Nestes dois últimos casos o exa-
me das secções do encéfalo não
demonstrou a presença de forma-
ções granulomatosas.

™

Fig. 3 — Secção de plexos coroídes moslrando reação g r anulo ma tosa com células histiocl-
tárias periféricas, contendo no centro ovo degenerado do S. mansoni. H. E. 400 X.

i- 2 —_ Secção de medula espinhal mostrando na maninge placa de tecido fibroso cola-
gânico contendo no centro ovo degenerado do S. mansoni. H.E. 400 X.

DISCUSSÃO
Dentro da baixa frequência do

envolvimento do sistema nervoso
central pelo S. mansoni, o com-
prometimento da medula espi-
nhal, com quadro neurológico de
compressão ou secção medular é
o mais comum, tendo sido motivo
de várius publicações como casos
isolados (4, 8, 10, 13), ou como
pequenos grupos de casos (7).

Interessante observar que o com-
prometimento medular não está
necessariamente ligado às formas
graves da doença. Como nos 2
casos aqui estudados, vários ou-
tros existentes na literatura estão
associados apenas a forma intesti-
nais.

O envolvimento encefálico, co-
mo foi visto neste material, re-
presenta geralmente achado inci-
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dental na autópsia de indivíduos
portadores de formas graves da
doença, sem qualquer sintomato-
logia neurológica e sem implica-
ções no mecanismo de morte. En-
tretanto, manifestações neuroló-
gicas podem estar presentes rara-
mente como foi observado no ca-
so número l, onde o paciente
apresentava episódios de perda
de consciência e hipertonia de
membros inferiores, sintomatolo-
gia que não pode ser atribuída ex-
clusivamente ao envolvimento en-
cefálico pelo S. mansoni, tendo
em vista a presença de insufiência
cardíaca congestiva, que pode
através de fenómenos anóxícos
determinar quadro semelhante.
Na literatura são raras as referên-
cias mostrando manifestações neu-
rológicas decorrentes do envolvi-
mento cerebral extenso pelo S.
mansoni, comprovadas histologi-
camente. Raso e col. (9), mos-
traram um caso de hemorragia
cerebral extensa causada pelo
comprometimento vascular do te-
cido nervoso pelo S. mansoni, ten-
do sido inclusive tal hemorragia a
a responsável pela morte do pa-
ciente. Mattosinho-França e col.
(6), relataram alterações vascu-
lares extensas determinadas pelo
S. mansoni e que levaram o pa-
ciente a morte. Lesão hemorrá-
gica cerebral causada pelo S. man-
so»! foi observada por Cheever e
col. (2) em estudos experimentais
em macacos. Os granulomas es-
quistossomóticos foram encontra-
dos tanto nas meninges como na
substância nervosa, seja do cé-
rebro, cerebelo e medula espi-
nhal. No encéfalo houve uma ní-
tida predileção pela localização
na córtex e meninges sendo só ra-

ramente encontrados na substân-
cia branca. A maior frequência
das formas granulomatosas na
cortical e meninges pode ser de-
vido à maior vascularização ca-
pilar desta região, admitindo-se a
chegada dos ovos pela circulação
do espaço subaracnoideano. O
comprometimento dos plexos co-
roides como visto nos casos de
números 6 e 10, constitui locali-
zação mais rara ainda, não tendo
sido mencionado nas várias pu-
blicações consultadas. Apenas
um trabalho se refere a presença
de ovos e vermes adultos nos ple-
xos coroides, mas em caso cuja
infecção foi determinada pelo S.
hematobium (3).

Pelos dados mais recentes exis-
tentes na literatura (4, 7) e pelo
material aqui apresentado, quan-
do foram encontrados 8 casos no
período de tempo entre agosto de
1970 até março de 1974, a im-
pressão geral é de que o envol-
vimento do sistema nervoso cen-
tral pelo parasito é mais frequ^n-
te do que se admite. Somente o
estudo sistemático de sccçõ^ his-
tológicas retiradas do encéfalo e
medula espinhal de pacientes nu-"
faleceram de esqu istossomos^
mansônica, mesmo aqueles srm
manifestações neurológicas, poda-
rá trazer contribuição no snntu1n
de mostrar a frequência dn ^n-
volvimento do sistema nervoso
central pelo parasito. A esquis-
tossomose do sistema nervoso, re-
presenta uma manifestação ectó-
pica importante, pois o díaenós-
tico e tratamento precoce podem
evitar sequelas neurológicas gra-
ves, particularmente nos casos de
envolvimento medular.

( liiMo de Ouciros O r.nvolvmicnlo do. . . 261

SUMMARY

Ten cases of ectopic localizaiion of
the S.Mansoni in lhe central nervous
system were studied. Only two of
them presented witli neurologic sym-
toms showiug a pattern of transvtrse
myelite. involving lhe lower segmen-
ts of the spinal cord. The granuloma-
tous lesions ín these cases were loca-
ted in the meninges and nervous tis-
sue and lhe autopsies showed only
mild infection with intestinal involve-
ment.

The other 8 cases, with encephalic
ínvolvement, were considered inci-
dental dindings at routine autopsy exa-
minatíon with no neurologic symptoms
correlated. The granulomatous lesions
were found in the meninges and ner-
vous tissue, most of them Ín the cór-
tex of the braín, with a rare locali-
zation in the choroid plexus. Except
for one these cases the autopsies sho-
wed severe form of the Schistosomia-
sis with marked Ínvolvement of the
liver and the lungs.

The present paper suggests that the
Ínvolvement of the central nervous
system byS. mansoni is more frequent
then expected.
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