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INTRODUGAO
CISTICERCOSE E O CONCEITO DE SAUDE UNICA

A saude humana, a saude animal e as condigcbes do meio ambiente estdo
indissoluvelmente ligadas. O bem-estar dos seres humanos depende dessa relagéo
saudavel, especialmente para sua alimenta¢c&o, companhia, desenvolvimento social
e econbmico. A escolha pelo alimento, por exemplo, € determinada por fundamentos
sociais e econdmicos que revelam a importédncia do ato de se alimentar, nédo somente
para a nutricdo dos tecidos. SGo muitas as peculiaridades que envolvem o hdbito
alimentar do homem. Ndo seria diferente com o consumo de carne suina.

Em 2008, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a Organiza¢cdo Mundial de Saude
Animal (OIE) e a Organiza¢cdo das Nagdes Unidas para Agricultura e Alimentacgdo (FAO)
langaram uma iniciativa chamada “Um Mundo, Uma Saude”, na qual saude Unica -
derivado do termo em inglés “one health”? - foi o conceito sugerido para demonstrar
a indissolubilidade da saude humana, animal e ambiental. Trata-se de um conceito
cientificamente estabelecido e validado de grande importdncia social, que inicialmente
emergiu do estudo integrado de zoonoses. Atualmente, abrange as interconexdes
entre saude humana, animal, ambiental e plantas, em uma abordagem interdisciplinar
representada por um complexo sistema bioldgico e social. Envolve multiplos atores,
processos e suas interagdes ao longo do tempo, a nivel local, nacional e global'2 Esse
conceito de Saude Unica enquadra-se perfeitamente no enfrentamento, controle e
possivel erradicagcdo do complexo teniase/cisticercose nos diversos continentes’™.

Na grande maioria das vezes, o complexo teniase/cisticercose estd unicamente
relacionado ds condi¢gdes sanitdrias precdrias e o baixo poder socioeconédmico que
induzem e permitem o acesso pela populag¢do, a carne de procedéncia duvidosa, a agua
e outros alimentos improprios para o consumos~.




HISTORICO

A cisticercose foi descrita pela primeira vez em suinos por Aristoteles (384-322 a. C.). Essa
descricdo deu origem a um conceito equivocado de que 0s suinos seriam diretamente
responsaveis pela transmissdo da doenca para humanos, e tambeéem, pela rejeicdo a
carnesuina porgrande parte dos povos antigos, envolvendoinclusive, preceitosreligiosos
seguidos até a atualidade. A primeira descrigcdo de cisticercose em humanos aconteceu
no seculo XVI, mas somente no séeculo XIX ficou estabelecido o ciclo da doencga, indicando
que a transmiss@o se daria a partirde humanos e ndo pelos animais infectados, como se
pensava. Assim, conhecida desde as civilizagdes antigas como uma doeng¢a dos suinos,
foi reconhecida como uma doenca humana durante o Renascimento®’, sendo ainda, um
importante desafio de saude para a maior parte do mundo em desenvolvimento?’. Além
disso, devido & migragdo em massa, movimentos de refugiados, viagens € negdécios no
exterior, cada vez mais ocorrem casos em paises desenvolvidos®.

Entretanto, apesar de todos os avangos acumulados desde o seculo XVI®?, em especial
a partir do final do século XIX, muita desinformac¢do, preconceito e desconhecimento
permeiam a sua discuss@o até mesmo em ambientes académicos. A mais importante
delas é a relagcdo da teniase com a cisticercose, duas zoonoses distintas que
compartilham muitos aspectos em comum, inclusive seu agente causador, cujas
caracteristicas individuais dentro de um contexto de Saude Unica, ndo séo corretamente
esclarecidas. Tal preocupacgdo, infelizmente, € cercada de crengas e mitos embasados
em conhecimentos nao cientificos, levando a exclusdo do consumo da carne suina, que
tanto pode contribuir para uma alimentagdo equilibrada e sauddvel devido a todos os
aspectos nutricionais. Assim, passa a ser necessdrio a quebra do cldssico mito de que
se adquire cisticercose através da ingestdo de carne suina™?,

CISTICERCOSE?

CRENGAS E

MITOS

CAPITULO 1
COMPLEXO TENIASE/CISTICERCOSE

A teniase, conhecida popularmente como solitdria, € uma verminose provocada pelas formas
adultas dos parasitas Taenia solium (transmitida por suinos) ou Taenia saginata (transmitida
por bovinos). Uma terceira, denominada Taenia asidtica, é descrita, porém, sem importdncia
epidemiologica™. Os seres humanos podem ser infectados com Taenia saginata quando
consomem carne bovina infectada, que ndo foi adequadamente cozida. Entretanto, a teniase
pela Taenia saginata ndo € o objeto deste artigo, trataremos, portanto, apenas da Taenia solium.

A cisticercose, por sua vez, é definida como a infecgdo dos tecidos e 6rgdos (olhos,
musculos e principalmente sistema nervoso central) pelo estdagio larval da Taenia
solium,denominado Cisticerco (nome cientifico Cysticercus cellulosae). Popularmente
conhecida como “pipoquinha”, “canjiquinha”, “ladrdria” ou “sapinho”, ocorre apods a
ingestdo dos ovos vivos presentes em alimentos crus (legumes e vegetais) e dgua
contaminados por material fecal. Os embrides, liberados no tubo digestivo, penetram
na corrente sanguinea e atingem os tecidos, podendo causar problemas graves,
tais como, a neurocisticercose em humanos, doengca de maior impacto clinico e
epidemioldgico do complexo® s

Doeng¢as que sdo naturalmente transmissiveis de animais vertebrados para seres
humanos e vice-versa sdo denominadas zoonoses™. Muitas sdo reconhecidas pela
OMS como negligenciadas, pois predominam em popula¢gdes vulnerdveis de paises
subdesenvolvidos e, geralmente, ndo causam problemas aos animais'.

Para entender o ciclo dessas duas zoonoses negligenciadas, o ponto de partida serd a
Taenia solium, que na sua forma adulta causa a teniase em seres humanos, € na forma
de larva, causa a cisticercose no suino e nos seres humanos.

A pessoa com teniase (solitdria), contém no seu intestino a forma adulta da Taenia solium,
constituindo-se no seu hospedeiro definitivo. A Taenia solium & um verme achatado
podendo medir entre 2 e 7m, constituido por vdrios anéis chamados proglotes. Esses
anéis vao sendo eliminados pelas fezes da pessoa infestada e estima-se que sejam
eliminados entre 1 e 5 anéis por dia, cada um contendo cerca de 40.000 ovos'™.

O problema se torna complexo quando se observa que a teniase no homem é
praticamente assintomadtica. Os sintomas caracteristicos da doeng¢a, como dores
abdominais, nduseas, debilidade, perda de peso, flatuléncia, diarreia ou constipa¢do
raramente estdo presentes. Na maior parte dos casos, o individuo somente toma
ciéncia da infeccdo quando observa a liberacdo dos anéis (proglotes), fato este
que pode ocorrer muito tempo apds a contaminag&o™. Com isso, o doente pode
disseminar a doeng¢a por um periodo longo antes de saber que estd contaminado.



Em situagcdes precdrias de higiene e sem saneamento bdsico, as pessoas evacuam
fora de banheiros ou latrinas, contaminando o meio ambiente com esses ovos. O
problema & que esses ovos embrionados sdo infectantes, altamente resistentes ao
meio ambiente e podem durar meses contaminando dgua, alimentos e vegetais.
Além disso, 0os ovos expostos ao calor ressecam e podem ser levados pelo vento
contaminando lagos, planta¢des e rios. Essa agua pode ser usada nas plantagdes,
na criagdo dos suinos e até consumo humano'. Uma vez contaminado o ambiente, o
ciclo de vida da Taenia solium continua.

Na sequéncia, pessoas e suinos podem ingerir alimentos e dgua contaminados por
fezes humanas, tornando-se hospedeiros intermedidrios®’®, ou seja, desenvolvendo a
cisticercose. Os suinos, se criados livres e sem controle, ainda podem se contaminar
alimentando-se de fezes humanas (coprofagia).

No intestino dos suinos, o embrido da Taenia solium €& liberado do ovo, invade a
parede intestinal e alcanca a circulagcdo sanguinea. Uma vez no sangue, o embrido
circula até vdrios 6rgdos, como cerebro, olhos, coragdo e musculos; principalmente,
musculatura mastigatoria e lingua, onde se desenvolve para formar o cisticerco.
O cisticerco mede cerca de 0,5 a Icm e pode sobreviver na musculatura de suinos
por muitos anos®’®. O problema é que os suinos infectados ndo ficam doentes e os
cisticercos ndo sdo facilmente visualizados.

Neste momento, acontece a etapa que fecha e perpetua o ciclo da Taenia solium,
que € o consumo humano de carne suina crua ou malcozida contendo os cisticercos'.

Para que o suino seja contaminado e participe do ciclo de vida da Taenia solium
€ necessdrio que ingira ovos da ténia. Esta situagcdo sé ocorre em granjas ndo
tecnificadas ou criadouros de subsisténcia, em que os animais normalmente
sdo criados soltos, em locais sem saneamento bdsico, podendo ter acesso ao0s
dejetos humanos".

Apds ser ingerido, ao chegar no intestino humano, o cisticerco usa suas ventosas e
ganchos para ficar aderido @ mucosa. Uma vez estabelecido no intestino, o parasita
consegue completar seu ciclo de vida, tornando-se um verme adulto dentro de 2
meses. A maioria das pessodas apresenta apendas uma uUnica ténia, chamada de
solitdria, mas se houver ingestdo de muitos cisticercos, € possivel que o paciente
desenvolva mais de um verme adulto ao mesmo tempo?'’°,

Neste ponto completamos o ciclo de perpetua¢do da Taenia solium, que foram:

1 Teniase no homem

2 Condigdes precdrias de higiene

3 Contaminagdo fecal do ambiente (falta de saneamento bdsico)

4 Suinos criados soltos e sem cuidados minimos

5 Cisticercose no suino por ingestdo de alimento contaminado

6 Homem alimenta-se da carne crua ou malpassada deste tipo de suino

7 Teniase humana, fechando o ciclo

devido ao
sistema de criacdo e rigorosa inspecdo sanitaria. A cisticercose s6 & transmitida por
alimentos contaminados contendo ovos de Taenia solium presentes em fezes humanas de
pessoas infectadas. Manter condicées higiénico-sanitarias adequadas é essencial para
evitar a disseminacdo da doenca®'°™,

Um cldssico exemplo de ruptura da “saude Unica”: pobreza, subdesenvolvimento e
desinformac¢do perpetuando uma zoonose negligenciada. Observem que ateé este ponto
a cisticercose humana ndo entra na perpetuac¢do do ciclo.

A cisticercose humana, em especial a neurocisticercose, que representa sua expressdo
clinica e epidemioldégica mais importante, entra no ciclo entre os itens 2 e 3 acima
descritos, condi¢cdes precdrias de higiene e contaminag¢do fecal do ambiente.

Os seres humanos adquirem a cisticercose quando acidentalmente entram no ciclo
Teniase/Cisticercose assumindo o papel dos suinos, ou seja, ingerindo dgua ou alimentos
contaminados com ovos de ténias provenientes de dejetos humanos’®?°, Quem mora
Nna mesma casa de uma pessoa contaminada com Taenia solium tém o maior risco de
desenvolver cisticercose®, se as condi¢des de higiene forem precdrias.

As pessoastambeéem podem adquirircisticercose através do fendmeno de autoinfestacdo,
que pode ocorrer de duas maneiras distintas':

1. AUTOINFEC(}T\O EXTERNA: ocorre quando os portadores do parasito eliminam seus ovos
e levam a boca por maos contaminadas, e

2. AUTOINFECCAO INTERNA: situacdo em que vémitos ou movimentos retro peristalticos
levam de proglotes ou ovos de Taenia solium do intestino para o estémago, liberando os
ovos que penetram na parede intestinal.

A partir desse momento, o processo se dd de forma semelhante ao que ocorre nos suinos: 0s
ovos liberam o embrido do parasita dentro do intestino humano, cai na corrente sanguinea
e espalha-se pelo corpo do paciente, em especial o cérebro, levando & neurocisticercose?.
Portanto, a cisticercose humana nédo tem nada a ver com ingestdo de carne suina. Ela sé
ocorre se houver ingest&o acidental de ovos de Taenia solium liberados nas fezes humanas.



CAPITULO 2 ,
ASPECTOS DA QUALIDADE DA CARNE SUINA

Para uma compreensdo mais precisa da importdncia da carne suina na alimentagdo
humana, € necessdrio apresentar preliminarmente a estrutura, componentes bdsicos,
bioquimica do tecido muscular, e por fim, suas propriedades. A carne suina € uma carne
vermelha,comoabovina,compostaportecidomuscularetecidosassociados. Emdiferentes
espécies animais, o tecido muscular tem uma composi¢cdo relativamente constante no
que diz respeito ao conteudo de proteinas, gorduras, minerais e dgua. A gordura é a
principal varidvel. Em suinos, essa variag&o pode ser de 8% a 55% dependendo de varios
fatores como: idade, sexo, ra¢ca, manejo e alimentag&o do animal. Em termos de idade,
0S animais mais jovens apresentam um maior teor de umidade e menor teor de gorduraq,
proteina e minerais, em relagdo aos adultos. Os jovens s80 menos propensos a acumular
gordura subcutdnea e intermuscular. Vale lembrar que, atendendo das necessidades do
mercado, o abate em criadouros modernos ocorre, majoritariamente, entre 8 e 10 meses
de idade. Obviamente, cortes que favorecem a camada gordurosa dos animais, como o
toucinho, permanecem mais ricos em gordura e colesterol do que a carne bovina, que
deve ser evitada na dieta de prevengdo de doencas cardiovasculares???, A carne suina
€ um alimento rico em lipidios, colesterol e dcidos graxos insaturados e saturados. No
entanto, ndo ha diferencas significativas em termos de lipidios, proteinas e colesterol em
comparacdo com aves e bovinos. Os valores medios de gorduras totais encontrados na
carne suina variam de acordo com o corte, como demonstrado na figura 2:

Figura 2. Teor de gorduras totais em 100g de alimento cru.

ALIMENTO BISTECA SUINA LOMBO SUINO PERNIL SUINO PALETA SUINA
GORDURAS
TOTAIS 6,84 g 8,8¢g"° 11,1g° 13,9 ¢g°

Fonte: °“TBCA?%; PTACO?.

Segundo dados de 2022 apresentados pela Associagdo Brasileira de Proteina Animal
(ABPA), o consumo de carne suina per capita foi de 18,0 kg, representando um
aumento de quase 20% em rela¢gdo ao ano de 2015, que era de 15,1 kg. Ainda, segundo
a pesquisa da ABPA, o Brasil € o 4° maior produtor de carne suina do mundo e 77,5%
da produg¢do € destinada ao consumo interno?s.

Ainda que tenha um consumo menor em comparagcdo a carne de frango, que
representou em 2022 um consumo per capita de 45,2 kg?®, a suinocultura brasileira
evoluiu e passoudeuma atividade de subsisténcia parauma atividade industrializada
de alta eficiéncia produtiva e de controle zootécnico. Diversos s&o os fatores
responsdaveis por essa evolugdo, dentre eles podemos citar: o sistema de produg¢do
que passou a ser tecnificado, os alimentos de alta qualidade utilizados nas dietas
dos suinos, a maior fiscalizagdo e controle no abate e processamento da carne,
conduziram para maior seguranga no consumo da carne suina?.

Nos ultimos 20 anos, essa evolugdo resultou em: diminuicdo da gordura em 35%,
diminuicdo do colesterol em 15%, diminui¢cdo das calorias em 20%, além de ser
considerada uma importante fonte de proteinas e vitaminas do complexo B?.

Muito se fala sobre a higiene, sendo esse um dos maiores preconceitos, mas que
diante de toda a evolugdo para granjas tecnificadas com rigido controle sanitdrio e
nutricional, essa preocupag¢do se torna improcedente?'?2,

CAPITULO3
O CONSUMO DE CARNE SUINA

Ainda que frequentemente associado a crencas de nocividade a saude, o consumo
de carne suina no Brasil vem crescendo nos Ultimos anos. Tais crengas estdo
principalmente relacionadas & composi¢cdo nutricional, acreditando conter maior
quantidade de gorduras e colesterolque asdemaiscarnes, mastambéem, relacionadas
ao potencial risco de transmissdo de doencgas, especialmente o complexo teniase/
cisticercose. Enquanto uma parcela substancial da populagdo ndo detenha o
conhecimento sequer sobre a existénciadessas doengas, mostrando apenas a crenga
da possibilidade de aquisicdo de uma “doenga” através do consumo de carne suina,
parte da populagcdo que refere conhecimento sobre o complexo ndo sabe distinguir
teniase de cisticercose, bem como os mecanismos de infec¢do, acreditando que o
cozimento pleno da carne seja o Unico mecanismo de preven¢do da infecgdo?2

Em criagdes intensivas de suinos, existe uma grande preocupac¢cdo na metodologia
aplicadaparagarantiraqualidade esegurangcadacarne produzida. Essasinstalagdes
contam com mecanismos para impedir o contato entre os animais e dejetos humanos,
devem seguir padrdes internacionais de produgcdo e comercializagdo e sdo alvo de
vigiléncia e inspec¢do oficial de carcagas por érgdos como o SIF (Selo de Inspecgdo
Federal), SIE e SISBE (Selo de Inspecdo Estadual) e SIM (Selo de Inspe¢do Municipal).




A moderna suinocultura tornou praticamente impossivel essa contaminagdo
pois, além de serem criados em confinamento, os animais sdo alimentados com
racdes a base de milho e farelo de soja. Nessas condi¢gcdes, o consumo de carne
suina proveniente de criadouros estabelecidos e certificados é altamente
seguro e saudavels?e,

Entretanto, vivemos num pais de dimensdes continentais e imensas diferencas
socioecondmicas e culturais, onde se observa situagcdes como criagcdo “caseira” de
animais para abate clandestino (sem inspec¢do ou controle sanitdrio), regides com
absoluta falta de estrutura sanitdria e crengas de que dejetos humanos podem ser
usados como adubo®202¢,

Frente ao exposto, parece 6bvio que a maneira mais eficiente de quebrar o ciclo do
complexo teniase/cisticercose € eliminar o contato entre suinos € desejos humanos.
Evidentemente, tais cuidados s@o eficientes e necessdrios, mas poderiamos ir além.
Como o suino constitui o hospedeiro intermedidrio da teniase e sua infec¢do se
dda através da ingestdo de dgua ou alimentos contaminados por fezes de pessoas
portadoras de teniase®’, por que ndo intensificar o diagndstico e tratamento
adequado de humanos portadores da infestagdo? A¢cdes de saude e educativas
complementariam o cendrio ideal para a erradicagdo da infec¢gdo por Taenia solium.

Desde 1976, a OMS juntamente com a FAO visou formularrecomendag¢des que levariam
ao controle bem-sucedido de Taenia solium. Em 1993, a Forca-Tarefa Internacional
para Erradicag&o de Doencas (ITFDE) declarou que Taenia solium seria uma das seis
doencgas potencialmente erradicdveis. As razdes para isso seriam?”:

S oo g e Taenia solium
O ciclo de vida UMA DAS DOENGCAS

requer seres POTENCIALMENTE

humanos ERRADICAVEIS
como seuv

hospedeiro
definitivo

A intervencdo
prdatica esta
disponivel
na forma de
quimioterapia
para teniase

humana

A infecg¢do por N&o existe um
ténia em humanos reservatorio
é a Unica fonte de significativo de

infec¢do para suinos, —_— vida selvagem
os hospedeiros Suinos de criagdes comerciais R —

intermedidrios ndo sdo afetados pela
naturais doenga. O foco estaria nas
criagdes ndo tecnificadas

CONCLUSAO

A cisticercose humana é um importante problema de saude publica, intimamente
relacionado a problemas sociais, econdmicos, culturais e de saude, sendo o ser humano
a unica fonte de contaminacdo. Nesse ciclo parasitdrio, os suinos tornam-se hospedeiros
intermedidrios somente quando infectados com fezes humanas contaminadas com ovos
de Taenia solium.

NuUcleos de contaminag¢do também sdo comumente observados ao redor de individuos
com teniase, fazendo com que a identificagdo e tratamento adequados dos adultos
parasitados € uma das formas mais eficazes de prevencdo e interrup¢cdo do complexo
teniase/cisticercose.

A antiga crenca de que o consumo de carne suina estava relacionado com a
disseminagdo da teniase e cisticercose poderia ser aceita numa época em que a
criagcdo de suinos era guiada por condi¢cdes insalubres em situagcdes de subsisténcia.
Hoje, com os métodos modernos de criagcdo e com criadouros devidamente licenciados,

certificados e inspecionados, esse conceito ndo € mais valido, tornando o consumo
humano de carne suina altamente seguro.

BIOSSEGURIDADE QUALIDADE

Controle sanitdrio da criagdo Bem-estar e alimentacdo
com acompanhamento veterindrio adequada do suino.

Wangos aTuM® =

TECNOLOGIA CONTROLE

Agregacdo de tecnologia em Selos que garantem a inspe¢do da
genética, manejo, nutricdo e instalagdes carne suina (SIF, SIE, SISBI e SIM)

n
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