Perfil de células do infiltrado inflamatério no musculo
cardiaco de Calomys callosus na fase crénica de infeccao

rypanosoma cruzi €
etiologico da doenga de Chagas,

uma importante parasitose que afeta

0 agente

milhdes de pessoas na América Latina. Estudos
sugerem o envolvimento do sistema imune no
desenvolvimento da doenca de Chagas durante a
infeccdo cronica. Um estudo no local da resposta
imune em lesdes de coracdes chagasicos pode levar a
um entendimento da patogénese da doenca de Chagas
e da resisténcia do hospedeiro a infecgao.

Neste estudo, um modelo experimental
da doenca de Chagas cronica foi desenvolvido
a fim de examinar a distribui¢cdo de células do
infiltrado inflamatério no miocardio de Calomys
callosus infectados com as cepas G (T. cruzi 1),
Y (T. cruzi IT) eCL (T. cruzi V1) do Trypanosoma
cruzi, apos 6 e 12 meses de infeccdo. Um estudo
imunohistoquimico foi realizado utilizando
anticorpos contra as células inflamatorias:
macréofagos, células T CD8+, células T CD4+,
células B CD20, para identificar a resposta
imunoldgica no sitio da infec¢do em animais
infectados com cepas de parasitas de diferentes
linhagens filogenéticas. Andlise semiquantitativa
de 15 campos microscopicos no aumento de
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400X ao longo do ventriculo foram realizadas. As
laminas foram observadas no microscopio Zeiss
Axio Scope A1 com camera digital Axiocam MRC.

A andlise histologica mostrou um namero
reduzido de células inflamatérias em animais
infectados com as cepas Y, CL e G apds 6 ¢ 12
meses de infeccdo, em relagdo a fase aguda da
doenga. Foram observados focos de fibrose em
animais infectados com as cepas Y e G em animais
infectados apos 12 meses (Figura 1).

A andlise semiquantitativa de células
inflamatdrias mostrou que os macrofagos foram
as células predominantes na fase aguda entre as
trés cepas. Entretanto, o nimero de macrofagos
diminuiu consideravelmente na fase cronica. O
nimero de células T CD8+ em animais infectados
com a cepa Y e G aumentaram em relagdo a outras
células inflamatérias. O nlimero de células T CD4+
e B CD20 nao variou significativamente entre a fase
aguda e a fase cronica (Figura 2).

As presencas de células inflamatérias e focos
de fibrose no miocardio de animais infectados com
as cepas Y e G mostram um background morfoldgico
que sugere um desenvolvimento da doenca de
Chagas cronico.
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Figura 1. Cortes de coragdo
de Calomys callosus infectados
com Trypanosoma cruzi das
cepas G, Y e CL na fase aguda

mee cronica (A, B, C) e apds 12 meses de

apdés 12 meses

de infecciio infeccao (D, E, F). Infiltrado
inflamatorio(*), ninhos de
parasita (setas), focos de fibrose
(f). Hematoxilina&Eosina
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Figura 2. Andlise semiquantitativa de células do infiltrado inflamatério: macroéfagos, células T CD4+, células T CD8+ e células B CD20 no
ventriculo de Calomys callosus infectados pelo Trypanosoma cruzi das cepas Y, CL e G na fase aguda (azul), apds seis meses (vermelho) e doze
meses (verde) de infecgdo
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