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RESUMO

A cisticercose bovina afeta a qualidade do gado e da carne e expde a populagdo ao
perigo da infestacdo pela teniase, sendo tanto um problema econdmico para a
exportacdo dos produtos carneos brasileiros quanto um grave problema sanitario ao
homem e aos animais. O objetivo deste estudo foi avaliar a prevaléncia de cisticercose
bovina no gado bovino abatido em 20 municipios do Estado de Mato Grosso. Os dados
foram obtidos dos registros de origem dos animais abatidos e doencas por procedéncia
através inspecdo do post-mortem realizada pelo Servico de Inspecdo Federal (SIF) do
Ministério da Agricultura Pecuaria e Abastecimento (MAPA). Os municipios com
maior freqiéncia de cisticercose bovina foram: Canarana, Torixoréu, Pontal do
Araguaia, Araguaiana e Barra do Garcas. Embora a prevaléncia tenha sido baixa e a
maioria dos cistos encontrados tenham sido do tipo calcificado (morto), apenas 8% da
populacdo conhece esta zoonose, 10% sabe sua transmissdo pela carne, e somente 40%
tinham alguma informacé&o sobre a parasitose.
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INTRODUCAO

O Estado do Mato Grosso apresenta uma economia voltada para a agricultura e,
principalmente a pecuaria com o gado de corte, contendo o maior rebanho dos estados
brasileiro, cerca de 26.064.332 cabeca de gado bovino (IBGE-2006). O Brasil possui
situacdo privilegiada no cenério da bovinocultura, apresentando-se como detentor do
maior rebanho comercial do mundo, possuindo todas as condi¢bes para o setor das
indUstrias de carnes e derivados a maior participacdo no mercado internacional (Alves,
2001).E de suma importancia o desenvolvimento de um programa de sanidade animal,
para o controle de enfermidades que causam perda de producdo e produtividade a

pecuaria nacional e oferece risco a saude do homem (Lyra & Silva,2002). A cisticercose

! Biolégo formado pelo Instituto de Ciéncias Bioldgicas e da Satde (ICBS), Campus Universitério do
Araguaia, Universidade Federal de Mato Grosso (UFMT). Rod. MT100, km 3,5, 78.698-000, Pontal do
Araguaia, MT. Tel: 663402-1118; Fax:

663402-1110

2 pgs-doutor, Professor Adjunto do ICBS/UFMT. E-mail: elfranca@ufmt.br

¥ pés-doutora, Professora Adjunta do ICBS/UFMT. E-mail: adenilda@ufmt.br

* Doutor, Professor Adjunto do ICBS/UFMT. E-mail: drcarlosferrari@hotmail.com

Revista Panordmica Multidisciplinar | Barra do Garcas - MT ‘ n°12 ‘ p. 46 a 60 2011



mailto:elfranca@ufmt.br
mailto:adenilda@ufmt.br
mailto:drcarlosferrari@hotmail.com

bovina é uma enfermidade parasitaria provocada pela ingestdo de ovos de Taenia
saginata. A respectiva forma larval do Cysticercus bovis (JONES et al. 2000). O ciclo
das ténias implica dois hospedeiros, um definitivo e um intermediario, e uma fase de
vida livre. O principal hospedeiro definitivo da ténia (fase adulta do parasito) é o
homem, em cujo intestino delgado se aloja. Os hospedeiros intermediérios da T.
saginata sdo os bovinos, desenvolvendo-se na musculatura (ACHA & SZYFRES, 1986;
REY, 1991). H4, portanto, trés fases com relacdo a populacdo de parasitas: adulto no
hospedeiro definitivo, ovos no ambiente e cisticercos (fase larval) no hospedeiro
intermediério (GEMMELL & LAWSON, 1982; GEMMELL et al.,1983).Normalmente,
cistos calcificados ou cistos vivos do C. bovis podem ser encontrados no musculo
esquelético, figado, coracdo, pulmdes, diafragma e nos linfonodos durante a inspe¢édo
pos-morte (JONES et al. 2000), porém estes cistos sdo mais freglientemente observados
na musculatura esquelética e no miocardio (McGAVIN, 1995).Macroscopicamente, sdo
estruturas esbranquicadas ou acinzentadas, salientes, de at¢é 9 mm de diametro
(McGAVIN, 1995; JONES et al., 2000), facilmente identificadas durante a linha de
inspecdo.0 modo de transmissdo do gado para 0 homem, é condicionado pelo consumo
de carne bovina e pelo habito de comé-la crua ou mal cozida. Pessoas parasitadas
constituem as Unicas fontes de infeccdo para o gado, um s6 individuo pode langar no
meio, diariamente 700.000 ovos de T. saginata. A importancia do complexo teniase
cisticercose para a saude publica resulta de que o homem, além de hospedeiro definitivo
da ténia, pode se tornar hospedeiro intermediario e abrigar a fase larval. E o que se
denomina de cisticercose humana (ACHA & SZIFRES, 1986; REY, 1991). Ap6s um a
trés dias da ingestdo de ovos, ocorre liberacdo dos embrides no duodeno e jejuno. As
larvas alcangcam a circulacdo sangliinea e fixam-se nos diversos tecidos (REY, 1992).
VERONESI et al. (1991) enfatizam que a importancia da cisticercose na patologia
humana esta na dependéncia da localizacdo do parasita em tecidos nobres, como os do
globo ocular e do sistema nervoso central (neurocisticercose), sendo que em outras
localizagdes, como a subcutanea, a muscular e a visceral, o cisticerco representa, de
regra, achado sem maior significacao.

Porém, a presenca de cistos nessas localizagGes poderia ser um indicador da
presenca de cistos nos tecidos mais nobres. Estima-se que, anualmente, séo infectadas
no mundo cerca de 50 milhdes de pessoas com 50.000 mortes (AUBRY et al., 1995).
Na América Latina, calcula-se que a taxa de prevaléncia por neurocisticercose é de 100
casos por 100.000 habitantes, atingindo cerca de 350.000 pessoas (SCHENONE et al.,
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1982). A enfermidade foi encontrada em 17 paises latino-americanos. De 123.826
necropsias realizadas em nove paises, foi encontrada uma taxa de 0,43% de
neurocisticercose, sendo as taxas mais elevadas de morbidade as encontradas no Brasil,
Chile, Peru, El Salvador, Guatemala e México, tendo maior frequiéncia nas areas rurais
(ACHA & SZIFRES, 1986). Segundo ALBUQUERQUE & GALHARDO (1995), a
incidéncia da neurocisticercose tem sido considerada baixa no nordeste brasileiro, sendo
frequiente nos estados do sul, sudeste e centro-oeste do pais.A enfermidade é descrita em
muitos Estados do Brasil (ALBUQUERQUE & GALHARDO, 1995; CHEQUER &
VIEIRA, 1990; TREVISOLBITTENCOURT et al.,, 1998; VAZ et al., 1990).No
Tridngulo Mineiro, Minas Gerais, GOBBI et al.(1980) publicaram estatisticas relatando
que em 2.306 necropsias foram encontrados 2,4% de casos de cisticercose e destes 66%
eram neurocisticercose. COSTA-CRUZ et al. (1995) realizaram 3.937 necropsias em
Uberlandia, Minas Gerais, e a analise de 2.862 registros com laudos completos e com
idade acima de um ano revelou 1,4% de cisticercose, sendo 89,7% com
comprometimento do sistema nervoso central isolado ou associado a outras formas
clinicas da doenca. CLEMENTE & WERNNECK (1990) calculam que a incidéncia de
neurocisticercose no Rio de Janeiro é de cerca de um caso por més. Em Lagamar, Minas
Gerais, SILVA-VERGARA et al. (1994) encontraram uma prevaléncia provavel de
1,9%. No municipio de Ribeirdo Preto, Estado de Sdo Paulo, TAKAYANAGUI et al.
(1996) obtiveram um coeficiente de prevaléncia de 54 casos/100.000 habitantes através
de notificacdo compulséria, e CHIMELLI et al. (1998) obtiveram uma prevaléncia de
67 casos/100.000 habitantes através de necropsias. Foi observado aumento do
diagnostico de neurocisticercose logo ap6s a implantacdo de servico de tomografia
computadorizada (GALHARDO et al., 1993; GONCALVES-COELHO & COELHO,
1996). A incidéncia da enfermidade continua expressivamente alta e sem tendéncias
para decréscimo (SPINA-FRANCA et al., 1993).A teniase é um fator importante para o
aparecimento da cisticercose humana, havendo interrelacdo estreita entre teniase e
cisticercose (ALARCON EGAS et al., 1988; GARCIA-ALBEA, 1989; SALAZAR
SCHETTINO et al., 1990; SARTI-GUTIERREZ et al., 1988; SCHENONE et al., 1982;
SILVA-VERGARA et al., 1994). O homem adquire cisticercose através da ingestdo de
alimentos contaminados (frutas e verduras) com ovos de ténia, atraves do uso de agua
de irrigagdo contaminada com &gua de esgoto, ou ainda pela utilizacdo de fezes
humanas como adubo. Também pode ocorrer a ingestdo de ovos através de agua

contaminada. Uma outra fonte importante de contaminacdo sdo os manipuladores de
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alimento, que contaminam os alimentos através de maus habitos higiénicos. O proprio
portador de teniase, através de maus habitos de higiene, também pode se
autocontaminar (REIFF, 1994).Ha possibilidade de pessoas que residem em areas
urbanas adquirirem teniase ao frequientarem o meio rural, pela ingestdo de produtos de
origem animal contaminados com cisticercos e adquirirem cisticercose pelos alimentos
preparados em condicGes higiéncias inadequadas, contaminados com ovos de ténia. A
ingestdio de alimentos artesanais favoreceria a infeccdo (ORGANIZACION
PANAMERICA DE LA SALUD, 1994). Existe possibilidade também de uma
autocontaminacao interna através de movimentos antiperistalticos ou vomitos em que 0s
ovos do intestino delgado voltam para o estdmago e sofrem agdo do suco géstrico,
liberando as oncosferas para a corrente circulatéria.

E a chamada auto-infeccdo interna. (ACHA & SZIFRES, 1986; REY, 1991).A
doenga mostrou-se mais frequente em idades mais avangadas e 0s pacientes do sexo
feminino sdo acometidos em maior proporcdo (AGAPEJEV, 1996; NARATA et al.,
1998; PFUETZENREITER, 1997). A enfermidade estd ligada a habitos alimentares,
sendo mais freqlilente em pacientes com maior contato com o meio rural
(PFUETZENREITER, 1997). De acordo com NARATA et al. (1998), na
neurocisticercose, o achado clinico mais freqiiente é a cefaléia (35,5%), seguida de
epilepsia isolada (20,9%) ou associada a outros achados neuroldgicos (9%), podendo,
muitas vezes, ocorrer de forma assintomatica (CHIMELLI et al., 1998). A prevencéo da
teniase humana apoia-se em um conjunto de medidas que visam impedir a infeccéo do
homem pela Taenia, bloqueando o ciclo de transmissdo deste parasita (CORTES,1984).
Entre estas medidas, a inspecdo sanitaria de carnes realizada em matadouros
frigorificos, representa um importante método preventivo, impedindo que carcacas
improprias para 0 consumo humano sejam comercializadas (Correia, et al., 1997).Mas
as clandestinidades de abate bovinas atingem elevados percentuais, como autoridades
federais o declaram, acarretando sérios problemas a sadde publica. As principais causas
de abates clandestinos estdo relacionadas desde a falta de fiscalizacdo (numero de
reduzido de funcionario), de punicdo rigida aos infratores, a sonegacdo de taxas e
impostos, baixo custo operacional e reduzidos investimento em instalagdes, facilidade
de colocacdo do produto no mercado varejista local, desinformagdo do consumidor,
além do poder socio-enotificagdo compulsoria da doenca (FUNASA,1996). O
diagnostico no homem pode ser realizado através do exame de proglotes nas fezes,

pesquisa de ovos nas fezes, ou pesquisa de ovos com a técnica da fita gomada na regido

‘ Revista Panoramica Multidisciplinar ‘ Barra do Garcas - MT ‘ n° 12 ‘ p. 46 a 60 ‘ 2011




perianal. Os ovos das duas espécies de ténia ndo podem ser diferenciados. As drogas
mais utilizadas atualmente para o tratamento s&o o Cisticio cestox, Mebendazol,
Niclosamida, Clorossalicilamida e albendazol (HUGGINS, 1989; REY, 1992). O
presente trabalho teve como objetivo determinar a prevaléncia de cisticercose em
municipios do Estado de Mato Grosso, bem como avaliar o conhecimento sobre essa

zoonose na populagédo do Vale do Araguaia.

MATERIAIS E METODOS

Os dados foram obtidos dos registros de origem dos animais abatidos e doencas
por procedéncia através inspecdo do post-mortem realizada pelo Servigco de Inspecdo
Federal (SIF) do Ministério da Agricultura Pecuaria e Abastecimento (MAPA).

Os dados analisados foram referentes a escala diaria de animais abatidos de
origem de 20 municipios do Estado de Mato Grosso (Brasil,2008; Brasil,1997): Agua
Boa, Araguaiana, Barra do Gargas, Bom Jesus do Araguaia, Campinapolis, Canabrava
do Norte, Canarana, Cocalinho, General Carneiro, Nova Xavantina,, Novo S&o
Joaquim, Pontal do Araguaia, Queréncia, Ribeirdo Cascalheira, Ribeirdozinho, Séo
Felix do Araguaia, Sdo José do Xingu, Torixoreu, Tesouro, Vila Rica, no periodo
retroativo de 01 de Janeiro de 2007 a 31 de Maio de 2008, com 429.370 bovinos
abatidos.

Para avaliacdo do conhecimento sobre a zoonose Teniase/Cisticercose, foram
entrevistados 28 proprietarios de estabelecimentos que comercializam alimentos de
origem animal de Barra do Gargas-MT, 4 de Pontal do Araguaia-MT, 3 em Torixoreu-
MT, 2 em Nova Xavantina-MT, 2 em Araguaiana-MT e 2 em Canarana-MT,
totalizando 41 voluntarios. Os entrevistados foram avaliados através de um questionario

contendo 16 perguntas objetivas, contemplando aspectos .

RESULTADOS E DISCUSSAO

Num total de 429.370 animais abatidos pertencente a 20 municipios do Estado
de Mato Grosso, 269 (0,063%) apresentaram o parasitismo por Cisticercus bovis, sendo
cisticercos vivos 66 (24,54%) e cisticercos calcificados 203 (75,46%), no periodo de
01/01/2007 a 31/05/2008. Essa maior porcentagem de cisticercos calcificados pode se
dar ao fato que os pecuaristas da regido podem estar vermifugando o seu gado
regularmente ou entdo abatendo depois do tempo de vida do parasito que é de 18 meses
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a 2 anos, ou até um periodo maior. (SCHENONE et al., 1982). Com relacdo a
localizagdo dos cisticercos, em exames “post-mortem” realizado pela inspecdo do
veterinario oficial, Fernandes, Buzetti, 2001, observou que os cisticercos tém uma
predilecdo pelos musculos do coracdo em 53,67% dos casos e pelos musculos
mastigadores (masseteres) em 43,79%, somando um total de 97,46% e Manhoso, 1996
ja havia observado um indice parecido com 96,86% no ano de 1992, e 97,56% no ano
de 1993. Os municipios que apresentaram 0s maiores percentuais de cisticercose foram:
Canarana com (0,29%), Torixoreu com (0,22), Pontal do Araguaia com (0,11%),
Araguaiana com (0,10%) e Barra do Garcas com (0,075%), sdo indices baixos com
relacdo aos municipios de outros estados, como caso de S&o Paulo com o percentual em
média de 4,59% (Fernandes, Buzetti, 2001). Essa ocorréncia citada nos municipios
acima, pode ser atribuida por estes serem banhado pelos rios das Mortes, Garcas,
Araguaia, e outros de menor extensao, rios estes que recebem esgoto urbano ao longo
dos seus percursos, possiveis de inundacfes em certa época do ano, com 0 consumo
direto da agua contaminada pelos animais, também pelos trabalhadores rurais, que
defecam no pasto e em outros locais préximo ao ambiente de trabalho. Os municipios
que apresentaram os menores indices de cisticercose foram os municipios de Séo José
do Xingu com (0,003) e Queréncia com (0,006%), essa ocorréncia pode ter varios
indicadores: Os pecuaristas da regido podem esta vermifugando o seu gado
regularmente, pois as ocorréncias dos dois municipios estavam calcificadas. Esses
gados podem ter se originado de outro municipio ou estado e principalmente (Tabela 1),
as fazendas devem possuir banheiro sanitarios nas proximidades dos currais e outros

locais de facil acesso.
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Figura 1. Frequéncia de ocorréncia da cisticercose bovina em diferentes

Municipios do Estado de Mato Grosso.

A legislacdo Brasileira prevé basicamente trés de destinos para a carcaca que
estd acometida com o Cisticercus bovis, a liberacdo, a condenacéo e aproveitamento
condicional, através do frio, salga e pelo calor, (Brasil, 1980) sendo que 0s maiores
prejuizos econdmicos ocorrem nos dois Ultimos tipos de destinagdes (Pereira et al,
2006). De modo geral, a condenacdo total é indicada para casos de infeccOes
generalizadas (figura 5). A liberacdo da carcaca in natura é prevista quando for
encontrado um Unico cito calcificado apds sua excisdo. Nos casos de infeccdes
moderada ou localizada, as carcagas e 6rgaos afetados podem ser aproveitados, ap6s
serem submetidos a um dos tratamentos: pelo frio (-10 °C por 10-14 dias), pelo calor (a

temperatura minima de 60 °C) ou pela salga (a temperatura de 10 °C) (OMS, 1979).
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Figura 2. Carcacas com varios Cisticercus bovis

A prevaléncia observada no presente trabalho em média de 0,063% (tabela I)
assemelha-se a observado no estudo feito por (Reis et al,1996), com a ocorréncia de
cisticercose bovina em animais abatidos em Uberlandia/MG, no periodo de 1979 a
1993, encentraram indices para o estado de Mato Grosso de 0,44% similares ao estudo
feito por Fernandes & Buzetti (2001) em Aracatuba e a outro estudo de Fernandes et al.
(2002), sob a ocorréncia de cisticercose bovina em animais abatidos em Andradina/SP,

gue encontraram indices de 0,42% para o estado de Mato Grosso.

Souza et al. (2007) encontraram prevaléncia de cisticercose bovina variando de
0% a 27,3%, com média de 3,83%. Isto significa que a prevaléncia média no estudo de
Souza et al. (2007) no Estado do Parana foi cerca de 61 vezes maior que a encontrada

no presente estudo.
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TABELA | — Prevaléncia de cisticercose bovina, em animais abatidos sob servico de
inspecdo federal (SIF) de 20 municipios do Estado de Mato Grosso, no periodo
01/01/2007 a 31/05/2008.

Ne° de N° de

N° de animais Cisticercose  Cisticercose % de cisticercose
Municipios abatidos vivas calcificada viva/calcificada
Agua Boa 48.392 3 17 0,1764
Araguaiana 56.221 12 45 0,2666
Barra do
Gargas 64.325 11 37 0,2973
Bom Jesus do
Araguaia 3.827 0 2 0,0000
Campinapolis 25.512 3 7 0,4286
Canabrava do
Norte 10.205 2 1 2,0000
Canarana 12.772 21 16 1,3125
Cocalinho 20.488 1 4 0,2500
General
Carneiro 6.365 2 4 0,5000
Nova
Xavantina 37.328 2 19 0,1053
Novo Sao
Joaquim 15.707 0 6 0,0000
Pontal do
Araguaia 12.836 4 10 0,3636
Queréncia 34.140 0 2 0,0000
Ribeirdo
Cascalheira 19.910 1 10 0,1000
Ribeirdozinho 1.872 0 1 0,0000
Sao Felix do
Araguaia 8.578 0 1 0,0000
Sao José do
Xingu 36.005 0 1 0,0000
Torixoreu 9.285 4 18 0,2222
Tesouro 1.072 0 1 0,0000
Vila Rica 4530 0 1 0,0000
TOTAL 429.370 66 203 0,3251
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O presente estudo constatou que, nos municipios que apresentaram um
percentual maior, o abate clandestino de bovinos é quase zero, pois existe matadouros
com Servico de Inspecdo Municipal (SIM) e os pequeno comerciantes de carnes alegam

que ndo é compensatorio comprar carne que nao seja de matadouro com inspecédo
(SIM).

As aves e 0s outros produtos de origem animal citado na figura 3 sdo os

comercializados com autorizacdo Servico de Inspecao Federal (SIF).

Ja o consumo de carne suina e quase todo de origem clandestina, pois nédo
existem matadouros com inspecdo. (figura 3). MULLER (1997), afirmou que, o abate
clandestino é um problema de grande relevancia e tem como um dos principais motivos

¢ a estrutura tributaria do pais e o problema persistira por muitos anos ainda.

~ 100 1

S

% 75 O porco
8 50 - O bovinos
% M aves

g 25 1 carneiro
* 0 - [ outros

Tipos de carnes

Figura 3. Freqiiéncia do consumo de carnes

com Inspecdo Municipal, Estadual ou Federal.

Nos municipios estudados o conhecimento popular dos proprietarios de
estabelecimentos que comercializam alimentos de origem animal a respeito da Teniase/Cisticercose é
muito pequeno, por ela ser uma doenca de grande importancia, deveria ter mais
informagdes disponiveis para a populagdo. (figura 7). Quando informamos o nome

popular da zoonose, pipoquinha, canjiquinha e lombriga solitaria a 85,7% conheciam ou
jaouviu falar.
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A disponibilidade de informacbes aos proprietarios de estabelecimentos que
comercializam alimentos de origem animal e das popula¢des dos municipios estudado é

de apenas 1% quase nula.

100 -
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60 -

40 A

Porcentagem (%)
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0 [

Zoonose Nome Popular Distribuicéo Informacé&o
da Doenga

Conhecimentos

Figura 4. Niveis de conhecimento da populacdo dos municipios com os maiores indices

de cisticercose bovina.

CONCLUSOES

O parasitismo por Cisticercus bovis na regido do Vale do Araguaia apresenta
prevaléncia baixa da ordem de 0,063%, deste total na sua maioria 75,46% estavam
calcificados. Os municipios que apresentaram maiores prevaléncias de bovinos abatidos
acometimentos por cisticercose foram Canarana com (0,29%) seguidos por Torixoréu
(0,22%), e Pontal do Araguaia (0,11%).

Observou-se uma limitagdo de informacdo quanto a esta zoonose,
principalmente quanto a transmissdo. Constatou-se um problema de saude publica, que
nédo pode ser desconsiderado nem pelos érgédos publicos (saude) e nem pela comunidade

(consumidores).
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