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In order to diagnose the situation of bovine taeniasis-cysticercosis complex in the mu-
nicipality of Salinas, Minas Gerais, Brazil, blood samples were collected from 355 cattle in
18 randomly selected farms. A socioeconomic questionnaire was filled in each farm for the
analysis of factors which favor the maintenance of the taeniasis-cysticercosis complex. An
epidemiological survey of human taeniasis was performed through analyses of the Munici-
pal Health Department in the 2007-2010 period. A prevalence of 4.7% for bovine cysticer-
cosis and the frequency of 0.29, 0.36, 0.24 and 0.24% for human taeniasis, during the eval-
uated period, was found. Among the risk factors, a statistically significant correlation was
found between the occurrence of bovine cysticercosis and the ingestion of undercooked
meat. It was concluded that bovine cysticercosis is present in the municipality of Salinas,
due to inefficient heat treatment of the meat as the main risk factor for maintenance of the
taeniasis-cysticercosis complex, reinforcing the need to adopt control measures with con-

tinuous epidemiological and health surveillance.

INDEX TERMS: Bovine, cysticercosis, taeniasis, ELISA, Immunoblot, Salinas.

RESUMO.- Com o objetivo de diagnosticar a situacdo do
complexo tenfase-cisticercose bovina no municipio de Sa-
linas, Minas Gerais, foram coletadas amostras de sangue de
355 bovinos distribuidos em 18 propriedades rurais, sorte-
adas aleatoriamente. Em cada propriedade, foi aplicado um
questionario socioecondmico para a analise de fatores que
favorecem a manutencdo do complexo teniase-cisticercose
bovina. Foi realizado também um levantamento epidemio-
l6gico dos casos de teniase diagnosticados nos laboratdrios
credenciados pela Secretaria Municipal de Saude de Sa-
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linas, no periodo de 2007 a 2010. A prevaléncia de cisti-
cercose bovina foi de 4,70% enquanto as prevaléncias de
teniase, encontradas durante os quatro periodos avaliados,
foram de 0,29%, 0,36%, 0,24% e 0,24%. Entre os fatores de
risco para a manutencdo do complexo teniase-cisticercose
analisados, foi observada uma relagdo estatisticamente
significativa entre a ocorréncia de cisticercose bovina e a
ingestao de carne malpassada pelos entrevistados. Foi con-
cluido que a cisticercose bovina esta presente no munici-
pio de Salinas, Minas Gerais, sendo o tratamento térmico
ineficiente da carne bovina o principal fator de risco para
a manuteng¢io do complexo teniase-cisticercose, o que re-
forca a necessidade da ado¢do de medidas de controle com
continua vigilancia epidemioldgica e sanitaria.

TERMOS DE INDEXACAO: Bovino, cisticercose, teniase, ELISA, Im-
munoblot, Salinas.

INTRODUCAO
O complexo teniase-cisticercose pode ser definido como
um conjunto de alteragcdes patoldgicas provocadas pelas
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formas adultas e larvares de Taenia saginata e Taenia so-
lium. Estas zoonoses podem se expressar sob duas formas
distintas, sendo caracterizada por uma parasitose intesti-
nal, a teniase, que acomete o homem, ou por uma parasito-
se extra-intestinal, a cisticercose, provocada pela presenca
da forma larvar do parasita nos tecidos de bovinos, suinos
ou do préprio homem.

O complexo teniase-cisticercose é de distribuicio mun-
dial, ocorrendo principalmente em paises em desenvol-
vimento, onde existem grupos ou populacées humanas
convivendo com animais sob condi¢ées que favorecem a
transmissdo e manutencdo do ciclo zoonético. De acordo
com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), este complexo
faz parte do grupo das “doencas da pobreza” e continua sen-
do negligenciada principalmente devido a auséncia de infor-
macao sobre a sua distribuicdo geografica e falta de recursos
para o seu controle. A ocorréncia dessas doengas em areas
com menor desenvolvimento econémico é favorecida por
apresentarem condi¢des precarias de saneamento basico e
baixo nivel de desenvolvimento socioeconémico, podendo
estar associada também a auséncia de sistemas de criacdo
de gado adequados, condi¢des inadequadas de abate, bem
como a falta de inspe¢do sanitaria dos animais abatidos (Al-
meida et al. 2002, Flisser et al. 2003, Silva & Silva 2007).

Segundo dados da OMS, ja foram estimados, aproxima-
damente, 2,5 milhdes de pessoas acometidas por teniase,
distribuidas principalmente na América Latina, Unido So-
viética, Africa, India e Extremo-Oriente (OPAS 1994). Ou-
tros dados apontam a neurocisticercose como responsavel
por 50.000 6bitos por ano em paises subdesenvolvidos.
No Brasil, os estados de Sdo Paulo, Minas Gerais, Parand e
Goias apresentam a doenca em forma endémica (Mendes
etal. 2005). A Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS
1994) estabeleceu como niveis que caracterizam endemici-
dade, a prevaléncia de 1% para teniase humana, 0,1% para
cisticercose humana e 5% para cisticercose animal. A teni-
ase foi registrada em Minas Gerais, Brasil, com prevaléncia
de 0,2% (185/100.144) obtida por meio de inquérito epi-
demioldgico em populagdo humana do Triangulo Mineiro
(Esteves et al. 2005).

Taenia saginata, apesar de ndo causar a cisticercose em
humanos, possui grande importancia em saude publica de-
vido a morbidade provocada pela tenfase. Além dos riscos
a saude publica, esta zoonose também acarreta prejuizos
econOmicos, sendo a principal causa de condenacgdo de
bovinos abatidos em frigorificos sob Inspecao Veterinaria
Oficial (Marques et al. 2008, Khaniki et al. 2010, Vieira et
al. 2011). Os dados estatisticos do abate desses bovinos
demonstraram, em diversos levantamentos, uma preva-
léncia de cisticercose variando de 0,32% a 6,36% entre
anos de 1990 a 1997 (Reis et al. 1996, Moreira et al. 2002).
Entretanto, a metodologia utilizada em tais levantamen-
tos apresenta certas limitagdes, pois os dados obtidos sdo
provenientes dos registros de lesdes observadas durante
a inspec¢do post-mortem dos animais abatidos, e, devido a
baixa sensibilidade do exame, muitos casos positivos nao
sdo diagnosticados, especialmente aqueles em que a infec-
¢do é baixa e moderada, situagdo frequente no caso da cis-
ticercose bovina. Além disso, nesses levantamentos, nio se
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considera o grande niimero de animais destinados a abates
ndo inspecionados (Almeida et al. 2002, Silva & Silva 2007).
Dessa maneira, métodos diagndsticos mais precisos para a
deteccdo dos animais infectados, independentemente do
grau de infeccdo e da localizacdo do cisto no organismo do
animal devem ser desenvolvidos, visando o aumento da efi-
ciéncia do diagnéstico de cisticercose.

As metodologias Enzyme-Linked Immunosorbent Assay
(ELISA) e Immunoblot tém sido utilizadas experimental-
mente para o diagnoéstico de cisticercose suina e humana,
empregando extratos antigénicos de larvas de Taenia sagi-
nata, T solium e T. crassiceps. Os testes ELISA e Inmunoblot
se complementam no diagndstico da cisticercose, devido a
alta sensibilidade e aplicabilidade do ELISA, que pode ser
utilizado como um método de triagem, e a alta especificida-
de do Immunoblot, que pode ser utilizado para a confirma-
¢do dos resultados positivos no ensaio de ELISA (Pinto et al.
2000, Pinto et al. 2001, Sato et al. 2003, Dorny et al. 2003,
Monteiro et al. 2007). O emprego destas metodologias no
diagnostico da cisticercose bovina pode contribuir para au-
mentar a precisdo dos dados oficiais em estabelecimentos
inspecionados de abate, além de ser uma ferramenta im-
portante para a coleta de dados em estudos epidemiologi-
cos e monitoramento de parasitoses em animais de abate
(Girotto et al. 2009, Santos et al. 2013).

Com base nestes aspectos, os objetivos deste trabalho
foram determinar a prevaléncia real de propriedades e
animais positivos para a cisticercose bovina, avaliar a pre-
valéncia de teniase humana e avaliar as condi¢des socioe-
condmicas e sanitarias que poderiam influenciar na trans-
missdo do complexo teniase-cisticercose no municipio de
Salinas, Minas Gerais.

MATERIAL E METODOS

Para o estudo da prevaléncia da cisticercose bovina, teniase hu-
mana e avaliacdo dos fatores de risco associados a manutengio do
complexo teniase-cisticercose bovina, foi selecionado o municipio
de Salinas, localizado no norte do estado, na regido fisiografica do
chapaddo do Itacambira, Vale do Jequitinhonha, a uma altitude
maxima de 1.030m e a minima de 432m, latitude 16°10°19” sul e
longitude 42°17°33” oeste. O municipio destaca-se como um dos
principais polos do desenvolvimento econémico da regido, com
populacdo estimada de 34.561 habitantes, e destes, 20.692 cor-
respondem a populacdo urbana e 13.869, a populagio rural. No
municipio de Salinas, predomina o clima semiarido, com periodo
de seca marcante, temperatura média de 33°C no verao e de 18°C
no inverno, umidade relativa do ar média de 63% e indice pluvio-
métrico com média anual de 855,0mm (IBGE 2010).

Foi realizado um estudo epidemiolégico transversal, no perio-
do de janeiro a dezembro de 2010, que envolveu dezoito proprie-
dades localizadas na area rural do municipio de Salinas, abrangen-
do oito comunidades (Quadro 1). Para a selecdo das propriedades,
optou-se pela amostragem por conglomerado nido probabilistica.
O célculo amostral foi realizado considerando o nimero total de
bovinos na regido, uma prevaléncia estimada de 2% de proprieda-
des positivas para a cisticercose, uma precisao de 1,5% e um nivel
de significancia de 5%(WHO 2008). Com base nesses critérios,
foi obtida uma amostragem minima de 322 animais, que resul-
tou na selegdo de 355 bovinos para coleta de sangue. O niumero
de animais selecionados em cada fazenda foi determinado pelo
programa Herdacc (Jordan 1995), de acordo com a sensibilidade
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Quadro 1. Relagao do niimero de bovinos por comunidades e
propriedades rurais do municipio de Salinas/MG

N2 de bovinos N2 de bovinos
por comuni- amostrados por

Comunidades rurais
do municipio de

N2 propriedades
rurais, amostradas

Salinas amostradas  por comunidade dade comunidade
1. Matrona 1 38 34
2. Canada-Matrona 1 39 20
3. Jucurutu 1 35 30
4. Boqueirao 1 47 20
5. Vereda 1 170 20
6. Salinas 1 42 20
7. Curralinho 1 423 60
8. Agua Boa 1 192 52
9. Novo Horizonte 1 65 37
10. Rubelita 1 610 62
Total 18 1661 355

Quadro 2. Numero e selecio de propriedades de acordo com o
nimero de bovinos, distribuido em quatro classes funcionais

Classes Total de % N¢ de propriedades
propriedades selecionadas

250-500 bovinos 35 3,8 1(0,68)

50-250 bovinos 182 19,5 4(3,51)

20-50 bovinos 385 41,2 7(7,42)

< 20 bovinos 332 35,5 6(6,39)

Total 934 100 18

e especificidade dos testes utilizados, resultando em um nimero
de 20 animais por fazenda, ou a sua totalidade, nos casos de popu-
lagdo inferior a 20 animais (Quadro 2).

Em cada propriedade, foi aplicado um questionario semi-
-estruturado para a obtenc¢do de dados sobre possiveis fatores
de risco para a tenfase humana e a cisticercose bovina, relacio-
nados ao sistema de criagdo animal, as condi¢bes sanitarias das
propriedades e aos habitos alimentares das familias (Anexo 1).
Foram abordadas questdes relativas a fonte de agua fornecida as
pessoas e animais; sobre o destino do esgoto sanitario; sobre o
tratamento térmico e a origem da carne bovina consumida pelas
familias. Foi realizada também a coleta de amostras de fezes dos
habitantes das propriedades selecionadas para realizacdo do exa-
me parasitoldgico para pesquisa de ovos de enteroparasitas por
sedimentagdo espontanea, pelo método de Hoffman, Pons e Janer
- HPJ (Hoffman et al. 1934). Além disso, foram analisados dados
da prevaléncia de teniase em Salinas nos anos de 2007, 2008,
2009 e 2010, cedidos pela Secretaria Municipal de Saude, obtidos
a partir de analises realizadas pelo método HPJ.

Para o diagndstico sorolégico da cisticercose bovina, as amos-
tras de sangue dos animais, coletadas por pun¢ao da veia jugular,
foram mantidas em temperatura ambiente para a separagdo do
soro, e em seguida, armazenadas a -20°C. O método ELISA indi-
reto foi utilizado como teste de triagem e as amostras positivas
foram submetidas ao Immunoblot para a confirmagao, de acordo
com as metodologias descritas por Pinto et al. (2000) e Pinto et
al. (2001), respectivamente. Para as analises pela técnica do Im-
munoblot, foi realizada a separagdo dos peptideos do antigeno
vesicular de T. crassiceps por eletroforese em gel de gradiente (4-
12,5%) de poliacrilamida (SDS-PAGE) em sistema descontinuo,
segundo Laemmli (1970).

Os resultados das andlises laboratoriais e os dados extraidos
dos questionarios foram armazenados em bancos de dados do
Programa Epi info, versdo 3.5.1 (WHO 2008). Foram calculadas as
médias das variaveis quantitativas, as frequéncias das variaveis
independentes, e a prevaléncia aparente (PA) e Prevaléncia real
(PR), sensibilidade em série (sensibilidade do teste 1 x sensibili-

dade do teste 2), a especificidade em série dos testes empregados
[1 (1 = especificidade do teste 1) x 2 (2 = especificidade do teste
2)], de acordo com Martin et al. (1992). Considerou-se o ponto de
corte igual a um, significando que o achado de apenas um animal
positivo no rebanho ja classificava como rebanho positivo. Para
verificacdo de possiveis associagdes entre as prevaléncias e os fa-
tores de risco foi calculado o Odds Ratio com intervalo de confian-
¢a de 95% e aplicados os testes Qui-Quadrado ou teste exato de
Fisher quando apropriado, em nivel de significancia de 5%.

Os objetivos do estudo foram apresentados a todos os partici-
pantes e os Termos de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
individualmente assinados. Este estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa com Animais (Processo 047-2007) e pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (Processo 075-
2007), vinculados a Universidade Federal de Vigosa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados dos testes de triagem, realizados pelo mé-
todo ELISA indireto, demonstraram que o numero de
amostras de soro bovino consideradas suspeitas foi de 52
(14,68%), e destas, 16 foram confirmadas como positivas
pelo Immunoblot, indicando uma prevaléncia aparente de
4,51% (IC95%= 2,35 a 6,66). A prevaléncia real de cisticer-
cose bovina na zona rural do municipio de Salinas foi de
4,70% (IC,,, = 2,50 a 6,90). A Organizagdo Pan-Americana
de Sadde (OPAS) considera uma regido endémica quando
apresenta uma prevaléncia superior a 5% de cisticercose
bovina (OPAS 1994). Santos et al. (2013), ao realizarem um
levantamento soro-epidemiolégico da cisticercose bovina
no municipio de Vicosa/MG, utilizando os mesmos testes
diagnosticos, encontraram menor prevaléncia de cisticer-
cose bovina (0,42%), quando comparado aos resultados do
presente trabalho.

Dados do levantamento epidemiolégico de teniase, rea-
lizado pela Secretaria Municipal de Saude de Salinas, reve-
laram uma prevaléncia de tenfase de 0,29% no ano de 2007,
de 0,36% em 2008, 0,24% em 2009 e 0,24% em 2010. No
inquérito coproparasitolégico, das 42 amostras de fezes
coletadas dos moradores das propriedades rurais avalia-
das, nenhuma foi positiva para teniase. No entanto, foram
encontradas 37 amostras positivas para outras enteropara-
sitores, indicando uma prevaléncia de 88,09%, sendo que
4,76% das amostras foram positivas para Ascaris lumbri-
coides, 30,95% positivas para Entamoeba coli, 33,33% para
Entamoeba histolytica e 23,81% apresentaram poliparasi-
tismo por Entamoeba coli/Entamoeba histolytica. Segundo
Villa (1995), a prevaléncia de Taenia spp. no Brasil varia de
0,21 a 2,83%. A menor prevaléncia de teniase quando com-
parada a outras parasitoses intestinais também foi observa-
da por outros autores e pode ser explicada pela baixa sen-
sibilidade do método HP] (Garro et al. 2015). Esta técnica é
empregada rotineiramente nos laboratérios de analises cli-
nicas devido a facilidade de execucdo e baixo custo, porém,
devido a grande quantidade de detritos fecais no sedimen-
to, o diagndstico pode se tornar dificil, principalmente em
amostras com baixa carga parasitaria (Cantos et al. 2011).

Das propriedades positivas, com relacdo ao destino dos
animais, apenas em 27,7% das propriedades, os animais
eram destinados ao abate em matadouros-frigorificos, com
inspecdo sanitaria estadual. Torna-se importante ressaltar
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que 22,3% das propriedades realizavam abate clandes-
tino e que cerca de 1/3 (33,30 %) das propriedades, em-
bora destinassem os animais para o abate inspecionado,
também utilizavam a produc¢do pecuaria para consumo
préprio, o que aumenta o risco da populacdo em adquirir
doencas, como a teniase, ao consumir carne mal-passada
e sem inspecdo sanitaria. Rezende et al. (2006) avaliaram
a ocorréncia de cisticercose em bovinos abatidos clandes-
tinamente em Silva Jardim/R] e observaram que, apesar de
21,7% das carcagas serem positivas, elas eram destinadas
ao consumo humano sem nenhum tipo de restri¢ao.

A analise dos dados obtidos pela aplicagio dos questio-
narios para caracterizacdo do perfil sanitario e socioeco-
nomico da regido demonstrou uma variagdo na ocorréncia
dos indicadores pesquisados, que poderiam influenciar no
desenvolvimento do complexo teniase-cisticercose. Aproxi-
madamente 66,7% das familias possuiam renda mensal de
um salario-minimo (valor de referéncia: R$ 510,00 ou US$
306,95). Ao analisar os fatores que poderiam influenciar no
desenvolvimento do complexo tenfase-cisticercose em 84
familias em assentamentos rurais no Pontal do Paranapa-
nema/SP, Prestes-Carneiro et al. (2006) relataram a asso-
ciacdo da renda familiar (aproximadamente US$ 100,00) a
alta prevaléncia de cisticercose humana (3,6%), diagnosti-
cada por meio do teste Immunoblot.

Em relacdo ao sistema de criagido dos bovinos, em todas
as propriedades os animais eram criados em sistema ex-
tensivo, com adog¢do de pouca tecnologia. Todas as proprie-
dades positivas para cisticercose bovina forneciam agua
aos animais sem nenhum tipo de tratamento. Dessas, em
80% das propriedades a agua era proveniente de represa
ou lagoa e em 20% delas, a 4gua fornecida era originada
de poco artesiano. Quanto aos fatores de risco envolvidos
na transmissao da cisticercose bovina, e citados por alguns
autores, destacam-se: o fornecimento de alimentos volu-
mosos ou agua contaminados, o consumo de carne crua,
a utilizacdo de terras agricolas para atividades de lazer ou
turismo (Abunna et al. 2008). Boone et al. (2007) obser-
varam que o alagamento de pastagens e o livre acesso do
gado a dguas superficiais (rios, lagos e canais), além da pro-
ximidade de uma fonte de efluentes ou dguas residuais, sdo
fatores de risco para a ocorréncia da cisticercose bovina,
reforcando a idéia de que a 4gua desempenha papel impor-
tante no transporte de ovos de Taenia saginata.

Quanto ao destino do esgoto sanitario, em 33,33% das
propriedades que apresentaram animais suspeitos no ELI-
SA, o esgoto era langado a céu aberto e, em 20%, em fossa
séptica. Em todas as propriedades, as fossas localizavam-
-se perto da residéncia (menos de 10 metros) e de cultura
de horta. Ao contrario do que foi observado no presente
estudo, o esgoto lancado a céu aberto tem sido considera-
do um importante fator na disseminacdo deste complexo
por permitir o contato dos animais com excretas humanos
inadequadamente tratados (Rezende et al. 2006, Falavigna-
-Guilherme et al. 2007).

Apés uma simulacdo da Odds Ratio dos fatores de risco
para a transmissdo do complexo teniase-cisticercose, con-
siderando a prevaléncia encontrada de cisticercose bovina
(Quadro 3), verificou-se que apenas a variavel tratamento

Pesq. Vet. Bras. 37(3):205-209, margo 2017

Quadro 3. Analise de associagdo entre os possiveis fatores de
risco para a transmissido do Complexo Teniase-Cisticercose,
no municipio de Salinas. MG

Possiveis fatores de risco para transmissao
complexo teniase-cisticercose

0dds Ratio (OR)

Fonte de agua fornecida aos animais:

Pogo Artesiano 1,007

Rio/Ribeirdao 0,48

Represa 0,81
Fonte de 4gua consumo humano:

COPASA® 1,00°

Pogo Artesiano 0,59

Rio/Ribeirdo 3,14

Represa 0,00
Destino Esgoto:

Fossa Séptica 1,002

Céu Aberto 3,83
Tratamento térmico da carne:

Bem Passada 1,002

Malpassada 3,58*
Origem da carne bovina consumida pelas familias:

Comércio 1,002

Auto abastecimento 2,51

2 Valor de referéncia para calculo de OddsRatio. Para calculo do OR foi fi-
xado o fator de menor risco, atribuindo para tal risco 1,00 e posterior-
mente foi calculado o OR das outras variaveis tomando como referéncia a
variavel de menor risco; b COPASA = Companhia de Saneamento de Minas
Gerais. * Diferenca estatistica em relagdo aos demais valores.

térmico da carne bovina indicou uma diferencga significa-
tiva, demonstrando que os individuos expostos ao consu-
mo de carne bovina mal-passada tém 3,58 mais chances
de adoecer que os individuos pertencentes ao grupo nao
exposto a este fator.

A ingestdo de carne crua ou malcozida contendo cisti-
cercos viaveis é a principal fonte de transmissdo da teniase
ao hospedeiro definitivo, o homem, mantendo o ciclo bio-
légico da doenga no ambiente (Silva & Silva 2007, Ungar
et al. 2008). Observou-se ainda a relevancia do fato de que
os entrevistados assumiram consumir carne mal-passada
em 40% das propriedades positivas. Este fato foi descrito
por Wandra et al. (2006), ao estudarem a prevaléncia de T.
saginata em Bali, na Indonésia, onde todos os individuos
positivos para teniase revelaram consumir carne bovina
crua. Todos os entrevistados das propriedades positivas
para cisticercose bovina alegaram saber “o que ¢é a doen-
¢a popularmente conhecida como canjiquinha ou pipoca”
e ja terem visto material contaminado. Dos que ja a tinham
visto, 20% relataram té-la visto em sua propriedade e 80%,
em outras propriedades e no comércio regional, principal-
mente no Mercado Municipal de Salinas.

Os resultados encontrados no presente estudo reforga-
ram a necessidade de implantacdo do controle higiénico-
-sanitario e tecnoldgico (HST) na obtencdo da carne bo-
vina no municipio de Salinas/MG. Além dessa medida, é
necessaria eliminacdo do abate ndo inspecionado, pois
o consumo de carne malpassada e nio inspecionada foi
considerado o principal fator de risco para a ocorréncia e
a manutenc¢do do complexo teniase-cisticercose bovina. O
controle do comércio varejista de carnes e derivados pela
vigilancia sanitaria municipal também é importante para
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impedir a comercializagdo de carnes ndo inspecionadas, in-
fectadas com Cysticercus bovis, que representam um risco
para a saude do consumidor.

CONCLUSAO

Conclui-se que a cisticercose bovina esta presente no muni-
cipio de Salinas, Minas Gerais, sendo o tratamento térmico
ineficiente da carne bovina o principal fator de risco para
a manutencdo do complexo teniase-cisticercose, o que re-
forca a necessidade da ado¢do de medidas de controle com
continua vigilancia epidemioldgica e sanitaria.
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