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DIA A DIA

A ivermectina, previamente disponivel para uso veterinario,
foi aprovada pelo FDA em novembro de 1996 para tratamento
de duas parasitoses em humanos: estrongiloidiase e oncocercose.

Estrongiloidiase é uma infeccdo parasitaria, comum em
paises tropicais e usualmente restrita ao intestino delgado. Em
pessoas imunocompetentes, a infeccdo permanece no intestino,
podendo persistir por varios anos, causando dor abdominal,
diarréia e eosinofilia. A infeccao pode se tornar sistémica e fatal,
se as pessoas com estrongiloidiase intestinal se tornam
imunossuprimidas (e.g. cancer , AIDS).

Estudos controlados com dose oral Unica de ivermectina
curou entre 64 e 100% dos pacientes infectados com
estrongiloidiase intestinal (sistema imune normal).

As reagoes adversas mais comuns dependem da doenga
que estd sendo tratada e incluem “rash” cutaneo, vertigem,
diarréia e nausea.

A Merck & Co. Inc., comercializa nos EUA a ivermectina
sob 0 nome comercial STROMECTOLA.

ApOs realizar pesquisa bibliografica, a pedido de um médico,
sobre uso de ivermectina em estrongiloidiase em paciente
imunossuprimido, observamos um erro na dose de ivermectina
no capitulo 42 - Tracy J & Webster LT - Drugs used in the

~ Chemotherapy of Helminthiasis, In : Goodman &Gilman’s - The

Pharmacological Basis of Therapeutics , 9th edition, (Hardman
JG, Goodman AG, Limbird, L.E , eds.) McGraw-Hill, New York,
1996, pp.1009-1026.

Na pagina 1018 no item “Infections with Intestinal
Nematodes” onde se Ié “The finding that a single dose of 150
to 200 mg of ivermectin can cure human strongyloidiasis is
encouraging, especially because this drug also is effective against
coexisting ascariasis, trichuriasis, and enterobiasis (Naquira et a/,
1989)". A informagao correta é “single oral doses of 150-200
MICROGRAMS PER KILOGRAM” e NAO MILIGRAMAS,
conforme o trabalho de Naquira e cols, 1989 (citado no livro).
Além da troca de microgramas para miligramas, o autor nao citou
que estas doses sao para cada quilograma de peso corpéreo.

Procuramos esclarecer o erro rapidamente através dos
editores e autores do Goodman & Giman. O Dr. James Tracy
(um dos autores do capitulo) foi contactado, o qual confirmou
nossa afirmativa.

Por maior que seja a confiabilidade que depositemos em
fontes bibliograficas como aquela anteriormente citada, cabe-nos
o cuidado de confrontar as fontes disponiveis, antes da utilizagao
dos dados na prética clinica. Sem criar, entretanto, descrédito
para com estes compéndios de indiscutivel qualidade e seriedade.
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