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RESUMO

Esta revisdo narrativa sintetiza evidéncias de 15 revisOes sistematicas e meta-anélises
sobre o uso oral de albendazol, abordando sua seguranga hepatica, farmacocinética
e eficacia terapéutica em diferentes helmintiases. Constatou-se que, embora o perfil
de seguranca seja geralmente favoravel, ha relatos raros de hepatotoxicidade que
exigem monitoramento laboratorial em regimes prolongados. A disponibilidade de
albendazol-sulfoxido varia amplamente segundo idade, estado nutricional e ingestéo
de gordura, indicando necessidade de abordagem individualizada. Em termos de
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eficacia, o medicamento mostra alta atividade contra Ascaris lumbricoides e
ancilo-stomideos, mas desempenho subétimo contra Trichuris trichiura e Giardia
lamblia, o que respalda o uso de terapias combinadas (ivermectina, praziquantel,
corticosteroides) em certos cendrios. Por fim, a utilidade isolada em filariose linfatica
mostrou-se limitada, apontando para protocolos mais diversificados. Recomenda-se,
portanto, revisdes de diretrizes de quimioprofilaxia e novos ensaios clinicos para
otimizar dosagem, segurancga e eficacia.

Palavras-chave: albendazol; seguranca hepatica; farmacocinética; helmintiases;
terapias combinadas.

ABSTRACT

This narrative review synthesizes findings from 15 systematic reviews and meta-
analyses on oral albendazole, focusing on hepatic safety, pharmacokinetics, and
therapeutic efficacy across various helminthiases. While generally well-tolerated,
rare cases of hepatotoxicity necessitate laboratory monitoring during prolonged
regimens. Albendazole sulfoxide bioavailability exhibits significant interindividual
variability based on age, nutritional status, and fatty meals, underscoring the need
for personalized approaches. Therapeutically, albendazole is highly effective against
Ascaris lumbricoides and hookworms but less so against Trichuris trichiura and
Giardia lamblia, supporting combined regimens (with ivermectin, praziquantel, or
corticosteroids) in specific contexts. Its standalone role in lymphatic filariasis appears
limited, indicating the value of diversified protocols. Consequently, updated
deworming guidelines and further clinical trials are recommended to refine dosing,
safety, and efficacy.

Keywords: albendazole; hepatic safety; pharmacokinetics; helminthiases;
combination therapy.

RESUMEN

Esta revisién narrativa integra hallazgos de 15 revisiones sistematicas y metanalisis
sobre albendazol oral, centrandose en seguridad hepatica, farmacocinética y eficacia
terapéutica en diversas helmintiasis. Aunque bien tolerado en general, existen casos
infrecuentes de hepatotoxicidad que requieren monitoreo de laboratorio en
tratamientos prolongados. La biodisponibilidad de albendazol-sulfoxido muestra alta
variabilidad interindividual segin edad, estado nutricional y ingesta de alimentos
grasos, lo que demanda enfoques personalizados. En cuanto a eficacia, el farmaco es
muy activo contra Ascaris lumbricoides y anquilostomas, pero menos eficaz contra
Trichuris trichiura y Giardia lamblia, justificando regimenes combinados (ivermectina,
praziquantel, corticosteroides) en situaciones especificas. Su papel aislado en
filariasis linfatica es limitado, sugiriendo protocolos mas diversos. Se recomienda
actualizar directrices de desparasitacion y promover ensayos clinicos para optimizar
dosis, seguridad y eficacia.

Palabras clave: albendazol; seguridad hepatica; farmacocinética; helmintiasis;
terapias combinadas.

Journal of Advanced Clinical Implementation and Applied Medical Innovations 43

ISSN 3085-8348 [ Vol. 2, N° 2 [ 2025



1INTRODUGAO

A necessidade de intervengdo eficaz contra helmintiases persiste como
desafio de salde publica no Brasil e em outras regides tropicais, uma vez que a
infecgdo por vermes intestinais continua a afetar indicadores de morbidade e
desenvolvimento infantil (Silva et al., 2023). Nesse contexto, o albendazol destaca-se
como pilar das estratégias de quimioprofilaxia, sendo recomendado pela
Organizagdo Mundial da Saldde para administragdo em massa em populagdes
escolares (Ferruci et al., 2016).

Entretanto, sua eficacia varia conforme a espécie helmintica: enquanto
alcancga altas taxas de redugéo de ovos para Ascaris lumbricoides e ancilostomideos,
apresenta resposta subétima contra Trichuris trichiura, o que motivou a investigacao
de combinacdes terapéuticas e regimes alternativos (Moncayo et al., 2008). Ademais,
fatores farmacocinéticos — como absorgdo aumentada por refeicdo gordurosa — e
riscos de eventos adversos, inclusive hepatotoxicidade em uso prolongado, reforcam
a complexidade do uso clinico do albendazol (Spinicci et al., 2018).

E fundamental, portanto, sistematizar as evidéncias sobre seguranca hepética,
biodistribuicdo e eficacia terapéutica em distintos quadros clinicos, de modo a
embasar decisdes sanitarias e otimizar protocolos de desparasitagdo (Matamoros et
al., 2021). Dessa forma, a presente revisdo narrativa visa consolidar as principais
descobertas de revisbes sistematicas e meta-analises disponiveis, oferecendo

panorama critico e orientagdes para futuras pesquisas e politicas de saude.

2 METODOLOGIA

A selegédo dos estudos baseou-se em busca eletrénica no PubMed, realizada
em janeiro de 2025, cobrindo artigos publicados entre 2015 e 2025. Utilizou-se o
descritor “albendazole[Title]” combinado aos filtros “Abstract”, “Meta-Analysis” e
“Systematic Review”. Complementarmente, foram avaliadas listas de referéncias dos

artigos identificados para incluir revisdes relevantes ndo capturadas inicialmente.
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Foram incluidos estudos em inglés ou espanhol que satisfizessem os seguintes

critérios: (i) tratar exclusivamente de albendazol em dose oral para humanos; (ii)
apresentar dados clinicos, farmacocinéticos ou de seguranga; (iii) desenhar-se como
revisdo sistematica ou meta-andlise. Excluiram-se publicagdes de carater
experimental em animais, cartas ao editor, comentarios e revisbes sem metodologia
explicita.

Dois revisores independentes exportaram as referéncias para uma planilha
Padronizada, onde registraram: autor, ano, desenho do estudo, populagéo analisada,
indicativo terapéutico (e.g., filariose, helmintiases intestinais, neurocisticercose),
desfechos principais (eficacia, eventos adversos, pardmetros farmacocinéticos).
Discrepancias foram resolvidas em reunido conjunta, adotando-se consenso.

A sintese dos resultados seguiu abordagem narrativa estruturada em seis eixos
tematicos pré-definidos: seguranga hepatica; farmacocinética e biodistribuigéo;
eficacia em filariose linfatica; eficacia em helmintiases intestinais; terapias
combinadas em neurocisticercose e granuloma cistico solitdrio; seguranga em
gestantes. Para cada eixo, foram comparados métodos de analise, tamanhos
amostrais, medidas de efeito (RR, OR, RD) e heterogeneidade (I2), extraindo-se
estimativas pontuais e intervalos de confianga dos meta-estudos, quando disponiveis.

A avaliagdo critica da qualidade metodolégica de cada revisdo seguiu
adaptagdo dos dominios do AMSTAR 2, considerando clareza dos critérios de
inclusdo, abrangéncia da busca, dupla extragdo de dados e avaliagao do risco de viés.
Embora esta seja uma revisdo narrativa, a aplicagdo sistematica desses critérios
garantiu rigor e replicabilidade, fornecendo base sélida para a interpretagdo dos

achados clinicos e programaticos.

3 RESULTADOS
Esta secdo apresenta os principais achados dos 15 estudos selecionados sobre
albendazol, organizados em seis subssecdes tematicas: (i) seguranca hepatica; (ii)

farmacocinética e biodistribuicéo; (iii) eficacia em filariose linfatica; (iv) eficacia em
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helmintiases intestinais; (v) terapias combinadas em neurocisticercose e granuloma

cistico solitario; e (vi) seguranga em gestantes.
Quadro 01. Sintese de estudos selecionados.

Autor e Titulo Tipo de Populagéo Intervengao Conclusao Subsegao
(Ano) Estudo pulag ¢ Tematica
Ahmadi Jouybari
" Tet al.. (2016) i . Tratamento de T.
Evaluating Effect | Revisao . Dose unica oral - o
. » Pacientes com trichiura com Eficacia em
of Albendazole on |Sistematica| . ~ de albendazol . o
. e infecgao por T. dose unica de Helmintiases
Trichuris trichiura | e Meta- Co (400 mg) vs. . o
. o trichiura albendazol é Intestinais
Infection: A analise placebo . . .
. insatisfatorio.
Systematic
Review Atrticle"
Bekele T et al.
(2024) "Efficacy of
Albendazole and
Mebendazole Eficacia
Against Soil . - satisfatéria
. Revisao . Doses Unicas .
Transmitted . . Criangas em contra A. Eficacia em
. Sistematica : \ de albendazol o o
Infections among idade pré- lumbricoides e Helmintiases
e Meta- elou o o
Pre-School and e escolar e escolar anciléstomos; Intestinais
analise mebendazol .
School Age baixa contra T.
Children: A trichiura.
Systematic
Review and Meta-
Analysis"
Dewi DAR et al.
(2024)
"Effectiveness of
the Antiparasitic
Combination of Terapia
Albendazole and Terapia _p .
. - . . combinada Terapias
Praziquantel As Revisao Pacientes combinada . .
. . » o superior na Combinadas em
Compared With |Sistematica| pediatricos com | albendazol + ~ L
_ . resolucdo de |Neurocisticercos
Albendazole e Meta- | neurocisticercos | praziquantel vs. ~
. e lesdes, mas com | e e Granuloma
Monotherapy in analise e albendazol . - o
. mais Cistico Solitario
the Treatment of monoterapia e
. . calcificagbes.
Neurocysticercosi
s in Children: A
Systematic
Review and Meta-
Analysis"
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Autor e Titulo Tipo de Populagéo Intervengao Conclusao Subsegao
(Ano) Estudo pulag ¢ Tematica
Escobedo AA et
al. (2015) "A Tinidazol
meta-analysis of
the efficacy of Revisao superou
. » 403 criancas albendazol no Eficacia em
albendazole Sistematica . - Albendazol vs. L.
. com infecgao por . tratamento de Helmintiases
compared with e Meta- . Tinidazol . ~ o
. . Giardia infecgdes por Intestinais
tinidazole as analise LT
Giardia em
treatments for criancas
Giardia infections cas.
in children"
Gyorkos TW et al.
(2019)
"Systematic
review of Improvavel que a
exposure to Mulheres P . 9
" - exposig¢ao
albendazole or gravidas Exposicédoa |. .
. . inadvertida no 1°
mebendazole - (incluindo 1° albendazol ou )
: Reviséo . trimestre Seguranga em
during pregnancy | .. i trimestre) mebendazol .
Sistematica aumente o risco Gestantes
and effects on expostas a durante a
. . de desfechos
maternal and child albendazol ou gravidez
. adversos no
outcomes, with mebendazol .
. nascimento.
particular
reference to
exposure in the
first trimester”
Henriquez-
Camacho C et al.
(2016) "Ivermectin 1147 Ivermectina
versus . participantes | lvermectina vs. | resulta em mais Eficacia em
Revisao ) ~ P
albendazole or . i com infecgao albendazol ou curas que Helmintiases
. Sistematica . . i o
thiabendazole for cronica por tiabendazol albendazol e é Intestinais
Strongyloides Strongyloides melhor tolerada.
stercoralis
infection"”
Lotsch F et al. Revisio Concentragbes
(2016) "Intra- | Sistematica _ intracisticas ndo
cystic e Anadlise ) 121 C'S_tos Tratamento. COM | s50 diretamente o
concentrations of | de Dados |nd|Y|dua|s de alben.dazol, uso preditivas das Far.ma.coc.lne_)tlfa
albendazole- de equm’ogocose comblhado com plasmaticas. e Biodistribuicao
sulphoxide in Pacientes cistica praziquantel Praziquantel nao
human cystic Individuais aumenta
echinococcosis: a concentragdes
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Subsecao

systematic review,
meta-analysis and
individual patient
data analysis"

Autor e Titulo Tipo de Populagéo Intervengao Conclusao
(Ano) Estudo pulag ¢ Tematica
systematic review intracisticas.
and analysis of
individual patient
data"
Macfarlane CL et
al. (2019)
"Albendazole 8713 Albendazol | APendazol faz
. - L . pouca diferencga
alone orin Revisao participantes sozinho ou o L
o . . » o . na eliminagdo de | Eficacia em
combination with |Sistematica| com filariose |combinado com| . . . s
. o e . .| microfilaremia ou [Filariose Linfatica
microfilaricidal Cochrane linfatica (13 DEC/ivermectin
. vermes adultos
drugs for ensaios) a vs. controle L
. da filaria.
lymphatic
filariasis"
Malik H et al.
(2025) "Efficacy
and safety of Terapia
ivermectin- combinada é
albendazole . . significativament
. - 8 ensaios Terapia o
combination Revisao . . e mais eficaz .
) . . » clinicos combinada L Eficacia em
versus ivermectin | Sistematica . . . contra tricuriase "
randomizados ivermectina- ) , Helmintiases
or albendazole e Meta- - e ancilostomiase L
. . (10 populagdes | albendazol vs. Intestinais
monotherapy in analise . . que
. . de pacientes) monoterapias .
soil-transmitted monoterapias,
helminthiasis: A com segurancga
systematic review comparavel.
and meta-
analysis"
Palmeirim MS et
al. (2018)
"Efficacy and
safe.t y. of co- Coadministragao
administered - . . .
. . - Pessoas Coadministraca ivermectina-
ivermectin plus Revisao . . . o
. » infectadas por | o ivermectina + albendazol Eficacia em
albendazole for |Sistematica . . L
. . helmintos albendazol vs. mostra maior Helmintiases
treating soil- e Meta- . o o
. e transmitidos pelo albendazol eficacia contra T. Intestinais
transmitted analise . L
. solo isolado trichiura e boa
helminths: A o
tolerabilidade.
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Network Meta-
analysis"

resolugao de
lesdes.

Autor e Titulo Tipo de Populagéo Intervengao Conclusao Subsegao
(Ano) Estudo pulag ¢ Tematica
Piloiu C et al. . | Albendazol pode
(2021) Revisao 12 casos de Administragéo induzir lesdo
" Sistematica| lesédo hepatica | de albendazol |hepética, mesmo Seguranca
Albendazole- . . .. "
. e Relatos induzida por (uso unico ou em pequenas Hepatica
Induced Liver ~
Iniury” de Casos albendazol prolongado) |doses; atengéo é
Jury necessaria.
Sisay M et al.
(2024) "Efficacy of
albendazole Albendazol é
. . 14 estudos na )
against soil- . _ eficaz contra
. Reviséo Etidpia . L
transmitted : . ~ anciléstomos e Eficacia em
. Sistematica | (populagdes com| Albendazol . -
helminth . . A. lumbricoides, | Helmintiases
. . . e Meta- helmintos (dose unica) o
infections in . . mas menos Intestinais
. analise |transmitidos pelo )
Ethiopia: a eficaz contra T.
i . solo) L
systematic review trichiura.
and meta-
analysis"
Whittaker C et al. Idade, refeicao
(2022? Factgrs ldade, peso, ggrduroia e
associated with . infecgao
S Revisao sexo, dosagem, o
variation in single- | . " Grupos tratados parasitaria
Sistematica ., status de . L
dose albendazole L com dose unica . ~ (equinococose) |Farmacocinética
o e Analise infecgao, N . o
pharmacokinetics: oral de L estio associados | e Biodistribuicdo
. de refeicao . o
A systematic albendazol a variacao
. Modelagem gordurosa, S
review and outras droaas farmacocinética
modelling g do sulfoxido de
analysis" albendazol.
Zhao BC et al. Terapia
(2016) rap
. i combinada de
"Albendazole and Anti-helminticos .
: . Meta- . albendazol e Terapias
Corticosteroids for . 1277 pacientes ou . ) .
analise em . . corticosteroides | Combinadas em
the Treatment of com granuloma | corticosteroides, | . . "
. Rede C . € a mais eficaz |Neurocisticercos
Solitary (Bayesiana cistircérico sozinhos ou na prevengao de | e e Granuloma
Cysticercus y solitario (SCG) | combinados (4 P ~(; L o
) i convulsdes e | Cistico Solitario
Granuloma: A opgoes)

3.1 Segurancga hepatica

Fonte: Autores, 2025.
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Os casos de lesdo hepatica induzida por albendazol foram raros, porém graves.

Piloiu e Dumitrascu (2021) relataram dez casos na literatura e mais dois novos relatos,
nos quais pacientes tratados para cistos hidaticos ou de forma empirica
desenvolveram ictericia, anorexia e vémitos, associados a elevagbes marcantes das
transaminases. Em todos os casos, a interrupg¢ao do albendazol resultou em remisséo
completa dos sinais e da elevagédo enzimatica (Piloiu & Dumitrascu, 2021). Em sintese,
embora infrequente, o potencial hepatotdéxico deve ser monitorado, especialmente

em tratamentos prolongados.

3.2 Farmacocinética e biodistribuigao

A variabilidade interindividual na disponibilidade de albendazol sulfoxido é
significativa. Whittaker et al. (2022) demonstraram, por meio de reviséo sistematica e
modelagem, que fatores como idade, status de infecgdo parasitaria e ingestdo de
refeicdo gordurosa antes da dose influenciam significativamente a absorgéo
(Whittaker et al., 2022). Corroborando, Létsch et al. (2016) analisaram concentracdes
intra-cisticas em hidatidose e concluiram que, embora a média populacional de
concentragdes intra-cisticas seja semelhante a plasmatica, a variabilidade individual
é alta e ndo correlaciona diretamente com niveis plasmaticos (Létsch et al., 2016).
Desse modo, o monitoramento terapéutico pode requerer abordagens

individualizadas.

3.3 Eficacia em filariose linfatica

Em uma revisdo Cochrane, Macfarlane et al. (2019) analisaram 13 ECRs com 8
713 participantes para avaliar albendazol isolado ou combinado a DEC ou ivermectina.
Concluiu-se que albendazol, isolado ou em combinagdo, apresenta pouco ou
nenhum efeito sobre a prevaléncia ou densidade de microfilarias e antigenaemia até
12 meses de seguimento, com evidéncia de alta certeza para desfechos de
prevaléncia (Md RR 0,95; IC 95% 0,85-1,07) e eventos adversos comparéveis ao

controle (Md RR 0,97; IC 95% 0,84-1,13) (Macfarlane et al., 2019). Portanto, seu
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papel na eliminagdo de filariose parece limitado, indicando necessidade de novas

estratégias ou ensaios placebo-controlados em areas de loiase.

3.4 Eficacia em helmintiases intestinais
3.4.1 TRICHURIS TRICHIURA E OUTRAS STH

Ahmadi Jouybari et al. (2016) avaliaram 13 ECRs e identificaram eficécia
insatisfatéria de dose Unica de albendazol (400 mg) contra T. trichiura (RR 1,99; IC
95% 1,71-2,31 apds exclusdo de outlier) (Ahmadi Jouybari et al., 2016). Em meta-
andlise de Bekele et al. (2024), a taxa de cura (CR) para T. trichiura foi 50,8%,
enquanto A. lumbricoides e ancilostomideos apresentaram ERR satisfatérias (> 90%)
(Bekele et al., 2024). Sisay et al. (2024) confirmaram CR elevadas para A.
lumbricoides (97,7%) e baixa eficacia para T. trichiura (38,6%), com heterogeneidade
regional significativa (12> 90%) (Sisay et al., 2024). A coadministragéo de ivermectina
e albendazol mostrou maior eficécia contra T. trichiura (RR 0,44; IC 95% 0,31-0,62)
sem aumento relevante de eventos adversos (Palmeirim et al., 2018; Malik et al.,
2025). Em suma, albendazol monoterapia é eficaz em geo-helmintos como A.
lumbricoides e ancilostomideos, mas limitada em T. trichiura, sendo justificavel a

combinagao terapéutica.

3.4.2 STRONGYLOIDES STERCORALIS

Henriquez-Camacho et al. (2016) incluiram sete ECRs e mostraram que
ivermectina alcancga taxas de cura 79% maiores que albendazol (RR 1,79; IC 95% 1,55—
2,08; moderada qualidade), sem diferenca significativa em eventos adversos (RR
0,80; IC 95% 0,59-1,09) (Henriquez-Camacho et al., 2016). Logo, para

estrongiloidiase cronica, ivermectina é preferivel.

3.4.3 GIARDIA LAMBLIA
Em meta-anélise de cinco ECRs, Escobedo et al. (2015) compararam
albendazol versus tinidazol em criangcas com giardiase. Tinidazol mostrou

superioridade significativa (RR 1,61; IC 95% 1,40-1,85; NNT = 4) e auséncia de
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heterogeneidade (12 = 0%) (Escobedo et al., 2015). Consequentemente, albendazol

ndo deve ser primeira escolha na giardiase pediatrica.

3.5 Terapias combinadas em neurocisticercose e granuloma cistico solitario

Dewi et al. (2024) demonstraram que combinagdo albendazol + praziquantel
em neurocisticercose pediatrica aumenta significativamente a resolugdo completa de
lesdes apds 3 meses (RD 0,18; IC 95% 0,03-0,33; p = 0,02) e 6 meses (RD 0,24; IC
95% 0,09-0,40; p = 0,002), porém com maior calcificacdo (Dewi et al., 2024). Em
granuloma cistico solitario, Zhao et al. (2016) provaram que albendazol associado a
corticosteroides reduz risco de recorréncia de convulsées (OR 0,32; IC 95% 0,10-
0,93) e promove resolucdo mais rapida do granuloma (OR 3,05; IC 95% 1,24-7,95)

(Zhao et al., 2016). Assim, terapias combinadas conferem beneficio clinico claro.

3.6 Seguranga em gestantes

Gyorkos e St-Denis (2019) revisaram 58 estudos com exposi¢éo inadvertida a
albendazol ou mebendazol no primeiro trimestre e ndo encontraram aumento de
eventos adversos maternos ou fetais em comparacdo a ndo expostas (Gyorkos & St-
Denis, 2019). Todavia, a heterogeneidade metodolégica impediu meta-anilise,
indicando necessidade de estudos prospectivos com desagregagéo por trimestre.

Em sintese, albendazol apresenta perfil de seguranca favoravel em gestantes,
eficacia comprovada contra A. lumbricoides e ancilostomideos, mas limitagbes
marcantes em T. trichiura e giardiase; combinagdes terapéuticas ampliam sucesso
em helmintiases especificas e neurocisticercose; o risco hepatotéxico, embora raro,
exige vigilancia; e a farmacocinética altamente varidvel recomenda monitoramento

individualizado.

4 DISCUSSAO DOS RESULTADOS
4.1 Reafirmagao do objetivo e sintese dos achados
O presente trabalho teve por objetivo interpretar criticamente os principais

achados de revisbes sistematicas e meta-analises sobre albendazol, destacando
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aspectos de seguranca, farmacocinética, eficacia terapéutica e implicagdes clinicas.

Observou-se: (i) risco raro porém real de lesdo hepatica (Piloiu & Dumitrascu, 2021);
(i) ampla variabilidade interindividual na disponibilidade de albendazol-sulfo-xido,
influenciada por idade, estado nutricional e ingestdo de gordura (Whittaker et al.,
2022); (iii) eficacia limitada em filariose linfatica, sem impacto relevante na
microfilaraemia ou antigenaemia (Macfarlane et al., 2019); (iv) boa atividade contra
Ascaris lumbricoides e ancilostomideos, mas eficacia insatisfatéria em Trichuris
trichiura e em giardiase (Ahmadi Jouybari et al., 2016; Escobedo et al., 2015); (v)
beneficio claro de terapias combinadas em neurocisticercose pediatrica e granuloma
cistico solitario (Dewi et al., 2024; Zhao et al., 2016); e (vi) seguranca aparente em

gestantes, mesmo no primeiro trimestre (Gyorkos & St-Denis, 2019).

4.2 Interpretagdo e comparagao com a literatura prévia

Em relagdo a hepatotoxicidade, embora relatos isolados apontem elevagdes de
transaminases e ictericia, a baixa frequéncia sugere alta tolerabilidade geral.
Contudo, é crucial considerar esses eventos em pacientes com doenga hepética
prévia, pois mecanismos de lesdo podem envolver metabolizagcdo aberrante ou
susceptibilidade genética (Piloiu & Dumitrascu, 2021). Similarmente, outras
benzimidazéis j& demonstraram potencial hepatotéxico em uso continuo, reforgando
a necessidade de monitoramento laboratorial em regimes prolongados.

No tocante a farmacocinética, a confirmacgao de variabilidade substancial —
especialmente modulada por refeicdes ricas em gordura e estado de infecgdo —
alinha-se a estudos prévios que recomendam administragdo apds refeicdo para
otimizar biodisponibilidade (Whittaker et al., 2022). Em contraste, a falta de
correlacdo clara entre concentragbes plasmaticas e intra-cisticas em hidatidose
(Létsch et al., 2016) sugere barreiras de penetracdo tecidual e reforga abordagens
individualizadas, como monitoramento de niveis séricos em casos de falha
terapéutica.

Quanto a filariose linfatica, nossos achados corroboram a revisdo de Bush et al.

(2005), que ja questionava o papel isolado do albendazol na reducdo de

Journal of Advanced Clinical Implementation and Applied Medical Innovations 33

ISSN 3085-8348 [ Vol. 2, N° 2 [ 2025



microfilaraemia. A auséncia de efeito significativo, mesmo quando combinado a DEC

ou ivermectina, indica que programas de eliminagdo devem priorizar estratégias
multifacetadas, incluindo vetorial e educacional, em vez de depender exclusivamente

da monoterapia ou dupla terapia com albendazol (Macfarlane et al., 2019).

4.3 Eficacia em helmintiases intestinais e parasitoses

Os dados sobre geo-helmintos confirmam que albendazol monoterapia atinge
alta eficacia contra A. lumbricoides (> 90% ERR) e hookworms (> 90% ERR), porém a
baixa eficdcia contra T. trichiura (< 50% CR) permanece um desafio operacional
(Bekele et al., 2024; Sisay et al., 2024). Ademais, a inferioridade em comparacéo a
ivermectina, especialmente em T. trichiura (RR 0,44), sugere que coadministragéo
deveria ser a estratégia padrdo em programas de quimioprofilaxia em éreas
endémicas (Palmeirim et al., 2018). Por outro lado, a superioridade de tinidazol sobre
albendazol em giardiase pediatrica (RR 1,61) demonstra a necessidade de selecéo

criteriosa de farmacos conforme o agente etiolégico (Escobedo et al., 2015).

4.4 Implicagdes clinicas e terapéuticas

Os resultados enfatizam que a prescricdo de albendazol deve ser orientada
pela espécie parasitdria e pelo contexto clinico. Para T. trichiura, programas
nacionais de saude publica devem considerar regimes combinados (ivermectina +
albendazol) ou alternativos, a fim de evitar falhas de tratamento e resisténcia
emergente. Na neurocisticercose pediatrica e no granuloma cistico solitario, a
combinagao albendazol + praziquantel ou corticosteroides demonstra maior eficéacia
na resolugdo de lesdes e prevencdo de convulsdes, adicionando seguranga ao
manejo clinico (Dewi et al., 2024; Zhao et al., 2016). Portanto, protocolos de
tratamento devem ser revistos para incorporar terapias combinadas em populagdes

especificas.

4.5 Limitagdes dos estudos e desta revisido

Journal of Advanced Clinical Implementation and Applied Medical Innovations >4

ISSN 3085-8348 [ Vol. 2, N° 2 [ 2025



A maioria das evidéncias baseia-se em meta-analises de ECRs com

heterogeneidade metodolégica significativa — diferengas de dosagem, duracédo e
critérios de avaliagio — o que limita a generalizacdo dos resultados (Ahmadi
Jouybari et al., 2016; Bekele et al., 2024). Além disso, relatos de caso sobre
hepatotoxicidade apresentam amostras pequenas, impedindo estimativas precisas de
risco populacional (Piloiu & Dumitrascu, 2021). Nossa revisdo narrativa, embora
abrangente, ndo seguiu protocolo sistematico de busca e sele¢cdo, o que pode ter

introduzido viés de selecdo e omissao de estudos relevantes.

4.6 Perspectivas futuras

Em vista das lacunas identificadas, sdo recomendados: (i) ensaios clinicos
randomizados de albendazol isolado em areas de loiase para esclarecer seu papel
real na filariose; (ii) estudos farmacocinéticos em populacdes pediatricas e com
doencas hepaticas para definir protocolos de dosagem otimizados; (iii) avaliagdes de
longo prazo de toxicidade hepatica, idealmente com estudos de coorte; e (iv)
pesquisas sobre novas formulagdes ou adjuvantes que aumentem a penetragéo
tecidual, especialmente em cistos hidaticos e neurocisticercose. Dessa forma,
poderdo ser estabelecidos protocolos mais eficazes e seguros, alinhados as

necessidades das populagdes em risco.

5 CONCLUSAO

Em dltima anélise, esta revisdo narrativa teve por objetivo sintetizar e
interpretar criticamente as evidéncias disponiveis sobre albendazol, abordando sua
seguranga, farmacocinética e eficdcia em distintas helmintiases. Em sintese,
constatou-se que, embora o medicamento apresente perfil de seguranga geral
favoravel, existe risco de hepatotoxicidade raro porém real; a biodisponibilidade
varia amplamente entre individuos; e a eficacia é elevada contra Ascaris lumbricoides
e ancilostomideos, mas limitada em Trichuris trichiura e giardiase. Ademais, terapias

combinadas (ivermectina + albendazol; praziquantel + albendazol; albendazol +
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corticosteroides) mostraram beneficios clinicos claros em cenérios especificos,

enquanto sua utilidade isolada na filariose linfatica permaneceu questionavel.

Dessa forma, os achados tém implicagbes clinicas e de saude publica
relevantes. Para a pratica médica, ressalta-se a importancia de individualizar o
monitoramento laboratorial em regimes prolongados, bem como selecionar
estratégias terapéuticas combinadas nas populagbes com baixa resposta a
monoterapia. Do ponto de vista tedrico, os resultados aprofundam a compreensao
dos mecanismos de absorcdo e distribuicdo tecidual, reforcando a necessidade de
considerar fatores como idade, estado nutricional e refeicdo prévia ao uso. Para
politicas de saude, evidencia-se a urgéncia de atualizar diretrizes de quimioprofilaxia
em areas endémicas, incorporando combinagdes mais eficazes contra T. trichiura e
programas de monitoramento de tolerabilidade hepatica.

E fundamental reconhecer que esta revisdo, apesar de abrangente, baseou-se
em estudos heterogéneos e ndo seguiu protocolo sistematico de busca, o que pode
ter introduzido viés de selegdo. Todavia, ao integrar meta-analises, revisdes
Cochrane e dados de farmacocinética, ofereceu uma visdo consolidada e critica que
valoriza a compreenséio pratica do uso do albendazol.

Portanto, recomenda-se que pesquisas futuras incluam ensaios clinicos
randomizados de albendazol isolado em &reas de loiase, estudos farmacocinéticos
focados em populagdes pediatricas e hepatopatas, além de coortes de longo prazo
para avaliacdo de hepatotoxicidade. Ademais, investiguem-se novas formulagdes ou
adjuvantes capazes de otimizar penetragéo tecidual, particularmente em hidatidose e
neurocisticercose, de modo a desenvolver protocolos terapéuticos mais eficazes,

seguros e alinhados as necessidades das populagées em risco.
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