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PARASITISMO POR Dioctophyma renale EM CAO NA CIDADE DE CAXIAS DO
SUL: RELATO DE CASO

CAROLINA ANDREA FEDRIZZI PIVA; CARLA DOS SANTOS MONTEIRO
RESUMO

O Dioctophyma renale ¢ o maior parasita que pode acometer pequenos animais, sendo os
principais hospedeiros os carnivoros domésticos e silvestres, O nematédeo acomete o tecido
renal, causando a destrui¢ao do parénquima, podendo ser comumente encontrado em regides
que possuem a cultura do consumo de pescados ou contato com rios e lagos, j& que a
parasitose ¢ adquirida através da ingestao de peixes, anelideos e ras. O parasita normalmente ¢
encontrado no rim direito, podendo ser observado também no rim esquerdo, livre na cavidade
abdominal, tecido subcutaneo, bexiga e raramente nos testiculos. A dioctofimose comumente
¢ assintomadtica no estagios iniciais de infeccdo, podendo ocorrer quadros de hematuria,
porém na maior parte dos casos, o diagnostico € incidental, que pode ser realizado através de
exames laboratoriais ¢ de imagem como a urinalise, urografia, e/ou por ultrassonografia. O
tratamento recomendado ¢ a remocao cirirgica do parasita juntamente do rim acometido. O
parasitismo por Dioctophyma renale ¢ visto como atipico em regides que nao possuem
contato com areas alagadicas, pois impossibilita o ciclo bioldgico do parasita. Apesar do
nematodeo ser encontrado em todo o mundo, seus dados epidemioldgicos sdo escassos. A
identificagdo de zonas com a ocorréncia do parasita ¢ de interesse sanitario, pois a
dioctofimose ¢ uma zoonose. O presente trabalho teve como objetivo relatar um caso de
dioctofimose em um canino, sem raca definida, de 8 anos de idade, no municipio de Caxias
do Sul, RS, onde foi realizada a nefrectomia do rim afetado, apos ter sido diagnosticado a
parasitose através de exame ultrassonografico.
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1 INTRODUCAO

O parasitismo por Dioctophyma renale, popularmente conhecido como “verme gigante
do rim”, ¢ um achado relativamente comum em regides que possuem o habito da pesca e o
consumo de peixes (PIZZINATTO et al, 2019).

E o maior nematoide que acomete animais domésticos, podendo atingir 100 cm de
comprimento. Comumente ¢ encontrado no rim direito, por conta da proximidade do 6rgao
com o duodeno, porém ha relatos do parasita livre na cavidade abdominal, nos testiculos, no
tecido subcutineo e em outras estruturas do sistema urinario (EVANGELISTA et al, 2020).

Os hospedeiras definitivos desse parasita sdo da familia Canidae, sendo as principais
espécies acometidas a raposa vermelha, o coiote, o lobo guara, o cachorro, o cachorro do
mato, entre outros (SOUZA et al, 2019). O Lumbriculus variegatus sao anelideos aquaticos e
apontados como hospedeiros intermedidrios, os sapos Chaunus ictericus e peixes de agua
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doce sao hospedeiros paraténicos (SILVEIRA et al, 2015).

O ciclo bioldgico do parasita ¢ complexo, indireto e ndo esta totalmente elucidado. Sao
parasitas oviparos, sendo seus ovos em estagio inicial, de célula tnica, excretados na urina do
hospedeiro definitivo . A larva L1 se desenvolve dentro do ovo em um periodo de 35 dias. Os
ovos sao ingeridos pelo hospedeiro intermedidrio (um anelideo oligoqueta, que parasita as
branquias de crustaceos e peixes) no qual ocorrem duas mudas larvais pré-parasitarias (L2 e
L3). O periodo de desenvolvimento da larva no hospedeiro intermedidrio ¢ de
aproximadamente de 2 a 4 meses. O hospedeiro definitivo ¢ infectado por meio de ingestdao do
hospedeiro intermediario junto com a dgua ou por meio da ingestdo do hospedeiro paraténico
(peixes e crustdceos que ingeriram o anelideo infectado com larva em estagio L3). No
hospedeiro definitivo, a larva infectante (L3) penetra na parede do intestino, alcanca a
cavidade peritoneal e penetra no parénquima renal. O parasita pode localizar-se em varios
orgdos, como o rim esquerdo e livre na cavidade, dependendo da por¢cdo do trato
gastrointestinal que penetrar. O periodo pré-patente ¢ de, aproximadamente, seis meses
(SOUZA et al, 2019).

Na maior parte dos casos, ha a compensagao do rim contralateral, tornando os estagios
iniciais da doenga assintomaticos. A auséncia de sinais clinicos faz com que a maior parte dos
diagnosticos ocorram de forma tardia e sejam feitos através de achados incidentais em exames
de urina e exames ultrassonograficos de rotina (PIZZINATTO et al, 2019).

Nao ha nenhuma terapia medicamentosa eficaz para o tratamento da doenga, sendo a
remogdo cirtrgica do parasita e do érgdo acometido, a abordagem mais recomendada. E
possivel a realizagdo de nefrectomia, quando apenas um dos rins for afetado pelo parasita,
porém também pode ser optada pela nefrotomia, caso os dois rins tenham sido afetados ou o
orgao afetado ainda possua parénquima funcional (PIZZINATTO et al, 2019).

2 RELATO DE CASO

Um canino sem raca definida, macho, de aproximadamente nove anos de idade, ndo
castrado, foi levado a clinica para a realizagdo de exames de rotina, a fim de verificar o estado
geral de saude do paciente.

Ao realizar o exame de ultrassonografia abdominal, foi evidenciado a presenga de
Dioctophyme renale no rim direito. Também foram realizados exames hematoldgicos onde
pode ser observada eosinofilia, e na urinalise pode ser observado a presenca de ovos de
Dioctophyme renale. Apds os resultados dos exames, foi confirmado o diagndstico de
dioctofimose, sendo a conduta terapéutica escolhida a remogao cirargica do rim afetado, ja
que o oOrgao apresentava perda de sua arquitetura e funcdo. O paciente encontrava-se
clinicamente estavel e apto para a realizagdo do procedimento.

Para a realizacdo da nefrectomia, a conduta anestésica foi a administragdo de
medicagdes pré anestésicas endovenosas: cetamina 1 mg/kg, lidocaina sem vasoconstritor 2%
2 mg/kg, fentanil 2.5mcg/kg, midazolam 0.3mg/kg; A inducdo anestésica foi realizada com
propofol 3mg/kg. O paciente foi entubado com traqueotubo 8.5 e a manutengdo anestésica foi
realizada com isoflurano. Também foi administrado infusdo analgésica continua de
remifentanil 20mcg/kg/h, cetamina 0.6mg/kg/h, lidocaina 1mg/kg/h. e mantido em
fluidoterapia endovenosa de ringer lactato na taxa de 3 ml/kg/h. No po6s operatorio foram
administrados dipirona 25mg/kg e cloridrato de tramadol 4mg/kg.

O rim apresentava extensas areas de aderéncia do omento, diminui¢do de tamanho e
congestdo em toda a superficie. Apds o procedimento, foi realizada a abertura da capsula
renal, onde havia um Dioctophyma renale medindo 45¢cm de comprimento.

3 DISCUSSAO
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O animal relatado ndo tinha historico, foi adotado ja adulto apos ser resgatado da rua.
A cidade de Caxias do Sul, onde o paciente reside, ndo ¢ considerada uma zona endémica do
parasita por ndo haver grandes areas alagadig¢as ou habitos de consumo de pescados.

Neste caso, o Dioctophyma renale foi um achado ultrassonografico (figura 1) em um
exame de rotina, um estudo realizado na cidade de Pelotas, no Rio Grande do Sul, publicado
em 2017, aponta que entre os anos de 2010 a 2015 foram diagnosticados 78 casos de
dioctofimose por meio de ultrassonografia, confirmando assim que a ultrassonografia ¢ um
dos principais métodos diagnodstico empregados para a infeccdo sendo essenciais para o
diagnéstico definitivo da doenga, pois identificam os parasitos em diferentes localizagdes no
paciente (RAPPETI, J.C.S. et al).

+ Dist 4.69 cm
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Figura 1: Imagens de ultrassonografia do rim direito parasitado. Fonte: Acervo pessoal dos
autores.

O parasita estava localizado no rim direito, local mais comum de ocorréncia, a
localizagdo do parasita depende do local da penetracdo da larva no trato digestivo do
hospedeiro, as larvas que migram do duodeno parasitam o rim direito, mas também pode
ocorrer a migracao das larvas através da curvatura maior do estdbmago, tendendo a se alojar no
rim esquerdo, enquanto as larvas que migram da curvatura menor do estdbmago podem se
deslocar para os lobos hepaticos e ficarem livres na cavidade abdominal (BRUNNER, C. B. et
al, 2022).
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Figura 2: Tamanho do parasita retirado do paciente em comparagdo com uma pinga anatémica
de 16cm, abaixo a capsula renal fibrosa onde o parasita se encontrava.
Fonte: Acervo pessoal dos autores.

Na urindlise haviam ovos do parasita, confirmando o diagnostico e fazendo com que
possamos afirmar que se tratava de uma fémea. Geralmente, ndo ha sinais clinicos da
parasitose, sendo encontrados apenas em exames complementares ou necropsia (ALVES et al.
2007; LEITE et al. 2005; MONTEIRO et al. 2002).

A dioctofimose canina apresenta intensa destrui¢do do parénquima renal (figura 2),
transformando-o em uma capsula fibrosa (SILVEIRA et al, 2015). O paciente do presente
relato apresentou a atrofia completa de seu parénquima renal, sendo possivel a observacao do
parasita através da capsula renal, porém o paciente ndo apresentou nenhum sinal clinico, em
um estudo realizado em 2022 na cidade de Pelotas aponta que 88,23% dos pacientes
diagnosticados com a parasitose ndo apresentavam clinica sugestiva de insuficiéncia renal
(BRUNNER, C. B. et al, 2022).

Figura 3: Visualizacdo do parasita através da capsula renal Fonte: Acervo pessoal dos autores.
4 CONCLUSAO

A dioctofimose ¢ uma infeccdo comum em caes que habitam areas endémicas, porém
ha poucos relatos do diagnoéstico da parasitose na cidade de Caxias do Sul, por se tratar de
uma regido que ndo possui uma capacidade hidrografica abundante.

Embora o diagnodstico do parasita geralmente seja um achado clinico, ocorrendo
através de exames laboratoriais, ultrassonografia, cirurgias e necropsias, ¢ de grande
importancia evidenciarmos as areas de ocorréncia para que nao se torne uma patologia
subdiagnosticada, por se tratar de uma zoonose. A importancia de novos estudos relacionados
ao Dioctophyma renale e sua epidemiologia se da a fim de obter o maior controle zoonético e
também para a sua prevengao.
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