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CONVULSAO ASSOCIADA AO USO DE OXAMNIQUINE
RELATO DE UM CASO

J.C. Bina® ¢ A. Spinola**

Os autores apresentam um caso de convulsdo associada ao uso de oxamniquine,
comentando sobre a necessidade de se adquirir mais seguranga no manuseio da droga,
antes de se recomendar 0 seu emprego em massa.

INTRODUCAO

A oxamniquine tem sido usada em vérios
ensaios clinicos, incialmente pela via parenteral
e, posteriormente, devido & forte dor causada
pela injecdo muscular, pela via oral. A toleran-
cia & droga tem sitlo relatada como boa, j4 que
ndo se conseguiram comprovar efeitos toxicos
evidentes para o lado do ffgado, miocérdio, rins
e medula 6ssea, apesar de alguns poucos pacien-
tes terem apresentado elevagBes de transamina-
ses acima de 100 unidades Reitman-Fran-
kel3: 5. 8 14,17 Bigpsias hepéticas realizadas
em alguns desses pacientes ndo demonstraram
alteracGes histol(:ogicass , Ou mostraram apenas
alterages inespecificas’’. Mesmo em bibpsias
examinadas 2 ultramicroscopia19 ndo ficaram
demonstradas alteragGes degenerativas ou infla-
matérias do figado, observando-se apenas em
um dos dez pacientes estudados, uma leve
proliferacdo do reticulo endoplésmico liso, de
significado discutfvel. Em camundongos, entre-
tanto, Kastner e cols®. observaram hepatotoxi-
cidade diretamente relacionada & administrac8o_
da droga. ;

As reacOes colaterais mais comumente obser-
vadas sfo tonturas e sonoléncia em cerca de
50% dos doentes, além de nduseas, vOmitos,
cefaléia e febre numa ?roporcé‘o menor de
casosl' 5,6,10,11,12,13, 14,17, 1’8' Prurido
e urtib4ria, bem como dor abdominal e diarreia,
tém sido relacionados como efeitos colaterais
tardios em pequeno nimero de pacientes“.

Para o lado da esfera neuro-psiquica Katz®,
foi o primeiro a chamar a atengdo para alguns
casos de alucinacdo e excitagdo psiquica obser-
vados entre uma e duas horas ap0s a ingestdo da
droga e persistindo por menos de seis horas.
Posteriormente, Coura* observou dois pacientes
que apresentaram agressividade e disturbios da
percepgdo e Campos e cols?, mais recentemen-
te, relataram quatro casos de distirbios do
comportamento.

Recentemente, tratamos com oxamniquine
os empregados de uma metaldrgica de chumbo,
usando céapsulas na dose de 12,5 a 15,0 mg/kg,
visando analisar como esses novo esquistossomi-
cida se comportaria frente a pacientes com
diferentes graus de impregnacdo pelo chumbo.
Os resultados dessas observacOes serdo motivo
de outra publicagdo, sendo o objetivo deste
trabalho relatar um caso de convulsdo apresen-
tado por um desses pacientes.

RELATO DO CASO

J.E.S.C.R., b4 anos, sexo masculino, branco,
recepcionista de uma metalliirgica de chumbo
no Estado da Bahia, Brasil. Ndo apresentava
nenhuma queixa relacionada aos diversos apare-
lhos ou sistemas, tendo sido selecionado para o
tratamento da esquistossomose por apresentar
ovos vidveis de Schistosoma mansoni nas fezes.
Ao exame fisico evidenciava-se um paciente
com bom estado geral e nutricional, com um
peso de 61 kg para uma altura de 1.71cm.,
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apresentando os dados vitais dentro dos limites
de normalidade, tendo como (nico achado um
figado palpével a inspiragdo profunda no rebor-
do costal direito, de consisténcia flacida. A
droga foi ingerida entre o café da manhd e o
almoco, na dose aproximada de 17 mg/kg em
virtude da impossibilidade de se fracionar as
capsulas. Cerca de uma hora ap6s a ingestdo da
droga o paciente retornou queixando-se de
tontura acentuada, entrando logo a seguir em
convulsOes generalizadas que cederam cerca de
trés minutos depois de uma injecdo i.m. de 10 mg
de diazepinico, passando entdo para um estado
de sono profundo que durou aproximadamente
quatro horas. Ao despertar, o paciente ndo
recordava o que |he tinha acontecido e apresen-
tou um episdédio de vdmito. Um més depois o
paciente foi matriculado no Ambulatério de
Clinica Médica do Hospital Prof. Edgard Santos
da Universidade Federal da Bahia, onde realizou
exame clinico, eletroencefalograma, eletrocar-
diograma e os seguintes exames laboratoriais:
hemograma, uréia, creatinina, transaminases,
fosfatase alcalina, tempo de protrombina, glice-
mia, colesterol e sumério de urina. O (nico
exame que mostrou alteragdo foi o leucograma
com uma tendéncia a leucopenia {4.500/mm?)
e uma eosinofilia de 25%. Apesar do eletroence-
falograma se apresentar normal, o interrogat6-
rio dirigido conseguiu revelar uma histéria de
alcoolismo cronico e freqlentes perdas de
consciéncia em crianga, que se repetiram por
duas vezes mais, j& quando adulto. Nunca fez
uso de medicagdo anti-convulsivante nem apre-
sentou niveis de intoxicagdo saturn(nica, avalia-
da através a dosagem do &cido delta-aminolevu-
linico (ALA) na urina.

COMENTARIOS

Convulsdo associada ao uso de oxamniquine
ainda ndo tinha sido relatado por nenhum
investigador que vem usando esse novo esquis-
tossomicida nos ultimos quatro anos, nas doses
recomendadas. No XIl Congresso da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical foi relatado um
caso de convulsdo em paciente que ingeriu por
engano 25 cépsulas da droga, equivalentes a
uma dose cerca de seis a sete vezes maior que a
recomendada. Um segundo paciente que repetiu
por cinco dias a dose Unica prescrita, apresen-
tou apenas sintomas da confusdo mental e
amnésia' ©. Doses de oxamniquine quatro vezes
mais elevadas que as usadas no Brasil, foram
bem toleradas na Africa, demonstrando, até
certo ponto, uma larga margem de seguranca ao
uso da droga7.

Com a apresentacdo deste caso, queremos
chamar atencdo para a possibilidade de efeitos
colaterais mais graves que podem aparecer com
o uso da oxamniguine, droga j&4 comercializada
e amplamente usada no Brasil. O fato do nosso
paciente ter apresentado eletroencefalograma
normal ndo afasta a possibilidade do mesmo ser
portador de disritmias cerebrais passiveis de
sofrerem uma reducdo do limiar de convulsivi-
dade, desencadeada pelo uso da medicacdo
esquistossomicida‘s. Por outro lado, este fato
vem demonstrar a necessidade de tratar e
acompanhar maior numero de pessoas gque se
analisar melhor a tolerdncia e adquirir mais
seguranga no manuseio desta droga, antes de
recomendar o seu emprego em massa.

SUMMARY

The authors report a case of convulsion in the course of therapy with oxamniquine.
Comments are made on the necessity of larger experience on the use of the drug and its
side-effects prior to the indication for mass treatment.
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