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A cisticercose tem sido considerada uma das mais importantes zoonoses conhecidas, ndo apenas
pelos agravos a satide animal e conseqiientes implicagoes econdmicas, mas também pela gravidade
da doenca na populacdo humana. Seu agente causal € representado pela forma larvar da Taenia
solium e da Taenia saginata. O presente artigo focaliza a historia natural e conseqiiente preven-
¢do da doenca, tendo como base a relacdo interativa existente entre as formas adulta e larvar dos
referidos parasitas e seus correspondentes hospedeiros, cuja apreciacdo impde uma abordagem
dicotdmica e complementar dos mecanismos de transmissdo do complexo teniase — cisticercose, a
saber: sentido animal x homem (teniase), apresentado no artigo anterior, e sentido homem x animal
(cisticercose), indissocidveis, no contexto holistico da abordagem, enfatizando: a) o papel dos porta-
dores de cisticercose na transmissdo da tenfase humana; b) o significado do curso silencioso da
doenca e da inespecificidade das manifestacoes clinicas; ¢) a importancia de um sistema de vigilan-
cia epidemioldgica, objetivando a identificacdo dos grupos de risco e a correspondente intervencdo
preventiva; d) as acOes preventivas diretas, que estariam apoiadas: 1) no diagnéstico e tratamento
dos portadores humanos da teniase, subsidiado operacionalmente pela Inspecdo Veterindria, detec-
tando os casos de cisticercose, associando-os com os rebanhos de origem dos animais afetados e
notificando ao sistema de saide humana; 2) no saneamento ambiental, particularmente orientado
para o adequado destino e tratamento dos excretas humanos; 3) na protecdo inespecifica dos sus-
cetiveis, com praticas de manejo sanitério, nas popula¢des animais e de higiene pessoal e alimentar
para a populacdo humana; 4) na participacdo comunitaria, orientada de forma segura e pontual
acerca dos procedimentos individuais e conjunturais de prevencao.

Palavras-chave: complexo teniase-cisticercose, cisticercose animal, cisticercose humana, Cysti-
cercus cellulosae, Cysticercus bovis.
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Caracterizacao

0 presente artigo empregaremos o termo ‘“cisti-

cercose” para designar, indistintamente, o estado

patoldgico resultante do parasitismo, de hospedei-
mmmm 10s vertebrados, pela forma larvar da Taenia so-
lium ou da Taenia saginata, e caracterizado por uma
lesdo vesicular, denominada cisticerco.

A cisticercose ¢ conhecida desde os tempos pré-
histéricos. Jd Aristételes (384 - 322 a.C.), em sua obra
“Historia Animalium” faz referéncia a uma doenca, em
suinos, caracterizada por formagdes cisticas compara-
veis a pedras de granizo. A associag¢@o desta patologia
com agravos a saide humana evidenciou-se através de
registros esparsos como: a descoberta do Cysticercus
racemosus na base do cérebro humano (Wirchow, 1860);
a presenca de sintomas psiquidtricos (Berlin, 1862); a
ocorréncia de epilepsia (Labrose, 1867) e de meningite
cronica (Heller, 1874), em pacientes afetados por tais
estruturas. Todos esses fatos contribuiram para o esta-
belecimento de uma nova doenca conhecida como neu-
rocisticercose e sua correspondente morbidade no ho-
mem (PATAK, 1989).

Sua caracterizag@o pode ser configurada pela ima-
gem peculiar da histéria natural de uma parasitose cujos
agentes necessitam, para sua persisténcia na natureza,
da participacdo de duas espécies hospedeiras, uma das
quais €, necessariamente, a humana.

De fato, a Taenia solium e a Taenia saginata, na
forma adulta, t€m como hospedeiro natural e obrigatério
o ser humano, desenvolvendo, no intestino delgado, um
processo conhecido como teniase humana; e, na cor-
respondente forma larvar, utilizam-se do suino e do bovi-
no, respectivamente, como hospedeiros preferenciais, nos
quais acarretam agravos caracteristicos definidos como
cisticercose (EUZEBY, 1966; PAWLOVSKY e
SCHULTZ, 1972; ABDUSSALAM, 1974; CORTES,
1984; ALUJA et al.1987; PATAK, 1989; REY, 1991;
ACHA e SZYFRES, 1996; OIE, 1996; TAKAYANA-
GUI, 1998).

Distribuicao geografica

Doenga cosmopolita, encontrada, ao lado da tenia-
se humana, em quase todas as partes do mundo. Sua
ocorréncia, contudo, varia de um lugar para outro em ra-
zao de numerosos fatores entre os quais figuram, com
destaque, o sécio-econdmico e a natureza das rela¢des
promiscuas ou higi€nicas estabelecidas entre o ser hu-
mano e os demais hospedeiros dos cisticercos ora consi-
derados (EUZEBY, 1966; ABDUSSALAM, 1974; BES-

SONOV, 1974; ALUJA et al., 1987; PATAK, 1989; VAZ
etal., 1990; REY, 1991; EHNERT et al., 1992; LETTA-
LU et al., 1992; SARTI et al., 1992; WCWGP, 1993;
SCHANTZ etal., 1994; MOORE et al., 1995; VILLA,
1995; ACHA e SZYFRES, 1996).

No homem a ocorréncia da cisticercose (Cysti-
cercus cellulosae) apresenta distribuicdo espacial si-
milar a da cisticercose suina, paralela, portanto, a pre-
valéncia da Taenia solium (ABDUSSALAM, 1974;
ACHA e SZYFRES, 1996; EUZEBY, 1966). Contu-
do, em algumas regides, tal associagdo nio tem sido
constatada, fazendo supor que outros cisticercos dis-
tintos do da T. solium possam intervir na cisticercose
humana (ABDUSSALAM, 1974; ACHA e SZYFRES,
1996).

Importancia social e econémica

Figuram entre as principais conseqiiéncias sociais:
o agravo direto acarretado a saide humana, particular-
mente a neurocisticercose, e o papel que os animais por-
tadores de cisticercose representam, como fontes de in-
fecgdo, para a tenfase humana. Por seu turno, o aspecto
econdmico inclui perdas diretas e indiretas decorrentes
da doenca nos animais, entre as quais: o elevado nimero
de cistos na carcaca, muito freqiiente na cisticercose
suina, tornando-a imprépria para o consumo; a condena-
cdo total das carcagas altamente parasitadas; o trata-
mento, pelo calor, frio ou salga, das carcagas que apre-
sentem baixo grau de parasitismo, onerando gravemente
seu custo de produc¢do e induzindo a certo grau de desva-
lorizag@o, além das restricdes comerciais (REY, 1991) e
dos custos decorrentes dos agravos impostos a satde
humana.

Etiologia

A etiologia da cisticercose inclui a forma larvar de
parasitas do gé€nero Taenia, neste caso representados
pelas formas larvares da Taenia solium e Taenia sagi-
nata, também denominadas de Cysticercus cellulosae
e Cysticercus bovis, respectivamente.

Um tipo adicional de ténia humana tem sido des-

“crito como Taenia da Asia ou Taenia de Taiwan, no

Sudeste da Asia. Sua forma adulta assemelha-se a
Taenia saginata, todavia € armada com duas coroas
de ganchos rudimentares e a forma larvar, o cisticer-
co, desenvolve-se principalmente no figado de sui-
nos, mas nao em seres humanos (OIE, 1996). Cabe
ainda mencionar que outras espécies do género Tue-
nia podem acarretar, ocasionalmente, agravos a satde
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Figura 1. Representacdo esquemadtica da Taenia saginata e da transmiss@o da cisticercose para a espécie bovina
(Adaptada de OLSEN, O. W., 1979)

Fonte: CORTES, J.A. Comum.cient. Fac. Méd. vet. Zootec. Univ.S.Paulo. 8(2): 231-41, 1984.

1. Ovo da ténia com sua estrutura interna e envoltério externo; 2. Cisticerco invaginado; 3. Cisticerco desinvaginado; Taenia saginata
(forma adulta); 4. Portador da ténia (Fonte de infec¢do); 5. Eliminacgdo de proglotes e liberagdo dos ovos (Vias de eliminagio); 6. Bovino
ingerindo alimento contaminado com ovos da ténia e o fluxo da patogenia.

humana. E o caso da cenurose (Coenurus cerebralis),
forma larvar da Taenia multiceps, do cao, que usualmen-
te provoca cenurose cerebral, em ovinos, mas pode tam-
bém afetar o cérebro humano; o cisticerco da Taenia ovis,
que pode alojar-se na medula espinhal humana, registrada
na Russia, e os cisticercos da Taenia hydatigena e da
Taenia taeniformis, encontrados parasitando o tecido he-
patico humano (REY, 1991; ACHA e SZYFRES, 1996).
Em esséncia, este agente resulta da evolugdo de um em-
brido hexacanto, originalmente encerrado no interior de um
ovo e protegido contra as adversidades do ambiente por
um envoltdrio quitinoso, denominado de embridforo. Tal
protecdo € responsavel pela invulgar resisténcia dos ovos
dessas ténias.

Hospedeiros

A associac¢do hospedeiro-parasita assume, nesta
parasitose, um cardter de relativa especificidade. De fato
os hospedeiros preferenciais do Cysticercus cellulosae
sdo o suino e o javali, ainda que outros vertebrados como:
0 cdo, 0 gato, 0 macaco e o préprio homem possam com-
portar-se como hospedeiros excepcionais; e os do Cysti-
cercus bovis, os bovinos e zebuinos domésticos,
embora possa também, este parasita, utilizar-se de ou-
tros hospedeiros como o bifalo, a girafa, a lhama, a ga-

zela, o antilope, etc. (ABDUSSALAM, 1974; CORTES,
1984; ALUJA et al., 1987; PATAK, 1989; REY, 1991;
OIE, 1996; ACHA e SZYFRES, 1996).

Fontes de infeccao

Em que pese a existéncia de infeccdes experi-
mentais em outras espécies (VESTER, 1974), a tnica
fonte de infeccdo capaz de eliminar ovos vidveis da
Taenia solium e/ou da Taenia saginata é representa-
da pelo hospedeiro humano, portador da forma adulta
destes parasitas (ABDUSSALAM, 1974, CORTES,
1984; ALUJA et al., 1987; PATAK, 1989; SCHENO-
NE, 1989; REY, 1991; OIE, 1996; ACHA e SZYFRES,
1996) (Figuras 1 e 1A).

Tais portadores revelam-se fontes de infeccio
ricas, versdteis e duradouras, em razdo de varios as-
pectos, entre os quais: a longevidade das ténias e a
riqueza, em ovos, dos segmentos ovigeros, possibili-
tando a eliminagdo didria de uma enorme quantidade
de ovos; a incapacidade dos anti-helminticos usualmen-
te utilizados de afetar a viabilidade dos ovos destas
ténias; a ampla mobilidade dos portadores, favorecen-
do a dispersdo dos ovos, uma vez que o préprio ho-
mem, deslocando-se livremente entre os rebanhos, in-
cumbe-se de efetiva-la, especialmente no caso da Ta-
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Figura 1-A. Representacio esquemadtica da Taenia solium
e da transmissdo da cisticercose para a espécie suina
(Adaptada de OLSEN, O. W., 1979)

Fonte: CORTES, J.A. Comum. cient. Fac. Méd. vet. Zootec. Univ. S.Paulo, 8(2): 231-41, 1984.

1. Ovo da ténia com sua estrutura interna e envoltério externo; 2.
Cisticerco invaginado; 3.Cisticerco desinvaginado; 4. Taenia solium
(forma adulta); 5. Portador da ténia (Fonte de infec¢@o); 6. Elimina-
cdo de proglotes e liberag@o dos ovos (Vias de eliminagdo); 7. Suino
ingerindo alimento contaminado com ovos da ténia e o fluxo da
patogenia.

Vias de eliminacao

As proglotes maduras das té€nias sdo, usualmen-
te, eliminadas do intestino humano com as fezes. No
caso da Taenia saginata verifica-se uma particularida-
de significativa: os segmentos ovigeros desta t€nia ndo
sdo, usualmente, eliminados individualmente pelo ver-
me. Na verdade eles destacam-se em grupos de 5 ou 6
anéis e abandonam ativamente o tubo digestivo do hos-
pedeiro, for¢cando a passagem através do esfincter anal,
mesmo nos intervalos entre as defecacdes, de sorte que
seu portador pode, involuntariamente, distribui-los por
onde passar: parques, jardins, estdbulos, pastagens, etc.

Vias de transmissao e fatores de risco

A cisticercose, ora analisada, somente é adqui-
rida pela ingestao, por hospedeiro adequado, de ovos
vidveis de Taenia solium e/ou de Taenia saginata,
de sorte que o mecanismo de maior importancia em
sua disseminagdo € representado pelo solo, dgua e ali-
mentos contaminados com esses ovos (EUZEBY, 1966;
ABDUSSALAM, 1974; ALUJA et al., 1987;
CORTES, 1984; PATAK, 1989; SCHENONE, 1989;
REY, 1991; ACHA e SZYFRES, 1996; OIE, 1996).
Reside, pois, neste “elo” da cadeia de transmissao, o
mais elevado nivel de risco associado a infec¢ao cisti-
cercotica dos animais e do proprio homem, particular-
mente quando atentamos para as multiplas possibilida-
des de contaminagdo da dgua e dos alimentos, entre
as quais podem figurar:

Contaminacao direta do solo e alimentos

O solo e os alimentos podem ser contaminados
por fezes humanas eliminadas, diretamente nos cam-
pos de criag@o e de cultivo, por portadores de ténias.
Isto ocorre, usualmente, em areas pouco desenvolvi-
das onde existe uma estreita promiscuidade entre a
populacdo humana e seus animais. Sendo os porcos

enia saginata; o habito de defecar diretamente no solo,
praticado por trabalhadores, viajantes, turistas, romei-
ros, etc., ao longo das estradas, representa uma varia-
vel das mais relevantes, posto que se torna extrema-
mente dificil uma atuagdo de satide publica e/ou de
satde animal neste nivel. Figuram, ainda, nos dias atu-
ais, os fluxos migratérios de pessoas parasitadas, oriun-
das de areas endémicas de teniase humana, que se
tém constituido num importante mecanismo de intro-
ducdo da cisticercose em areas livres da doenca.

copréfagos voluntérios o parasita encontra num ecos-
sistema com tais caracteristicas, as condicoes ideais para
persistir na natureza. Este fato evidencia o importante
papel desempenhado pelo homem no processo de disse-
minacao da doenca aos suinos, ja que esta nao prevalece
em regidoes em que as condi¢des higi€nicas sdo adequa-
das. Do mesmo modo, frutos e outros produtos vegetais
expostos ao contato com o solo contaminado, quando in-
geridos sem os devidos cuidados, podem veicular os ovos
da ténia e transmitir a cisticercose ao ser humano. No
caso particular da Taenia saginata, a permanente elimi-
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nacdo involuntdria de proglotes pode levar, igualmente, a
contaminagdo dos alimentos. Ordenhadores com maos
contaminadas com ovos desta t€nia podem contaminar
as tetas da vaca e, assim, transmitir a doenca ao bezerro.

Contaminacao indireta dos alimentos

O solo e os alimentos podem sofrer contaminagao
indireta quando excretas humanos (efluentes), inadequa-
damente tratados, sdo lancados nos mananciais de dgua
ou utilizados como fertilizantes na adubacio de pasta-
gens ou na irrigacao de culturas (EUZEBY ,1966; AB-
DUSSALAM, 1974; ALUJA et al., 1987; CORTES,
1984; PATAK, 1989; SCHENONE, 1989; REY, 1991;
ACHA e SZYFRES, 1996; OIE, 1996); quando insetos e
anelideos (minhocas) que entraram em contato com fe-
zes contaminadas transportam mecanicamente 0s OvVOS,
contribuindo para sua dissemina¢do; ou, pelo mesmo
mecanismo, quando animais vertebrados envolvem-se
nesse processo de transporte, especialmente algumas aves
(gaivotas, gralhas, estorninhos, pardais, etc.) que, apos
alimentarem-se em esgotos lancados ao mar, ou em ou-
tros redutos de esgotos nao tratados, vao contaminar as

processos de digestdo usualmente adotados para a de-
puracdo de esgotos; sdo encontrados no liquido decan-
tado dos tanques de sedimentagdo e resistem ao pro-
cesso de fermentagdo, que se desenvolve no sistema
de “lodos ativados”, cujo produto denominado “lodo di-
gerido seco” € utilizado com fertilizante (ABDUSSA-
LAM, 1974; ALUJA et al., 1987; REY, 1991; ACHA e
SZYFRES, 1996).

Peculiaridades da transmissao
da cisticercose ao homem

A transmissdo da cisticercose ao homem reveste-
se de particular importancia, em razdo da sutileza dos
mecanismos envolvidos (EUZEBY ,1966; ABDUSSA-
LAM, 1974; ALUJA et al., 1987; CORTES, 1984; PA-
TAK, 1989; SCHENONE, 1989; REY, 1991; ACHA e
SZYFRES, 1996; OIE, 1996):

* Heteroinfec¢do: resultante da ingestdo de alimentos
contaminados com ovos de Taenia solium, elimina-
dos com as fezes de outra pessoa;

¢ Auto-infec¢do exdgena: conseqiiente a um descuido
de higiene pessoal, quando o individuo com teniase

pastagens com ovos que passam
pelo seu tubo digestivo sem so-
frer qualquer alteracao (AB-

Figura 2. Representagdo esquemadtica da Taenia solium e da transmissao da
cisticercose na espécie humana e suina (Adaptada de OLSEN, O. W., 1979)

DUSSALAM, 1974; ALUJA et
al., 1987; CORTES, 1984; REY,
1991; ACHA e SZYFRES,
1996).

Resisténcia dos ovos

Epidemiologicamente, as-
sume grande significado a resis-
téncia dos ovos destas té€nias ao
meio externo, particularmente
quando envolvidos por uma fina
pelicula de 4gua e em condi¢des
amenas de temperatura. Ovos
de Taenia saginata podem so-
breviver durante vdrias semanas
ou meses em dguas residuais,
cursos d’dgua ou mesmo no pas-
to (ABDUSSALAM, 1974;

@ =
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ALUIJA et al., 1987; REY,
1991). Do mesmo modo, 0s ovos
destas ténias, embora sofrendo
influéncia dos mecanismos bio-
l6gicos de fermentagao e putre-
facao, resistem a maioria dos

Fonte: CORTES, J. A. Comum. cient. Fac. Méd. vet. Zootec. Univ. S. Paulo. 8(2): 231-41, 1984.

1. Ovo da ténia com sua estrutura interna e envoltdrio externo; 2. Cisticerco invaginado; 3.
Cisticerco desinvaginado; 4. Taenia solium (forma adulta); 5. Portador da ténia (Fonte de
infec¢do); 6. Eliminagdo de proglotes e liberacao dos ovos (Vias de eliminacio); 7. Auto-infec¢do
exdgena; 8. Auto-infec¢do endogena; 9. Hetero-infeccio (novo hospedeiro humano e fluxo da
patogenia no ser humano); 10. Infeccdo do suino e fluxo da patogenia no suino.
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leva a boca e ingere ovos do parasita, eliminados com
suas proprias fezes (anus - mao - boca);

* Auto-infeccdo endégena: decorrente de um processo
de retroperistaltismo quando, por um refluxo do con-
teudo intestinal, ovos maduros da ténia, que ele pro-
prio alberga, chegam ao estdmago e retornam, poste-
riormente, ao intestino, sofrendo, assim, a acao dos
sucos gastrico e entéricos, com conseqiiente ativacao
do embrido e estabelecimento da infec¢do.

Em bovinos, a infec¢@o pré-natal, pela forma lar-
var da Taenia saginata, ocorre raramente e, em suinos,
ndo se tem registro de animais recém-nascidos infecta-
dos pela da Taenia solium (ABDUSSALAM, 1974).

Patogenia

A ingestdo de ovos maduros € indispensével para
que a infeccdo cisticercética se instale (EUZEBY ,1966;
ABDUSSALAM, 1974; ALUJA et al., 1987; CORTES,
1984; SCHENONE, 1989; REY, 1991; ACHA e
SZYFRES, 1996), isto é, a cisticercose sO ocorre, em
condicdes naturais, quando um hospedeiro adequado in-
gere ovos maduros da Taenia solium e/ou de Taenia
saginata. Ao atingir o estbmago e intestino, a agdo com-
binada do suco gastrico e da pepsina inicia um processo
de digestao do embridforo, que se completa com a inter-
ven¢do da tripsina pancredtica. Nesta fase ocorre a ati-
vacgdo do embrido hexacanto pela acdo conjunta da bile,
colesterol e tripsina.

Uma vez em liberdade, o embrido insinua-se atra-
vés das estruturas anatomicas da mucosa intestinal, ga-
nha a circulagdo sangiiinea, sendo, entdo, transportado,
passivamente, até a sede de sua localizacdo definitiva,
em diferentes 6rgdos e tecidos, especialmente aqueles
que, como o tecido subcutaneo, musculos esquelético e
cardiaco, sistema nervoso, globo ocular, etc. (ABDUS-
SALAM, 1974; CORTES, 1984; ALUJA et al., 1987;
PATAK, 1989; SCHENONE, 1989; REY, 1991; ACHA
e SZYFRES, 1996), apresentem uma intensa irrigacao
decorrente de uma maior atividade funcional.

De um modo geral, tanto em suinos como em
bovinos, o miocardio, a lingua e o masseter, assim como
os musculos do brago, o esdfago, o diafragma, os mus-
culos intercostais, os musculos da coxa, os pulmdes e
o cérebro figuram como os tecidos mais freqiiente-
mente parasitados.

Tal eletividade €, contudo, relativa, uma vez que
cisticercos tém assumido localizac¢des particulares como
a camara anterior do globo ocular e o tecido submucoso
da lingua e orificios anal e vulvar, especialmente nas es-
pécies suina e humana.

Na verdade, muito pouco se conhece a respeito
da migracdo do embrido das ténias, desde a porta de
entrada, ao nivel do intestino, até sua localizacao final,
nos tecidos de eleicao do hospedeiro (ALUJA et al.,
1987).

Na fase de invasao os embrides podem provocar
um processo de enterite catarral aguda com presenca
de pontos hemorrdgicos na mucosa intestinal. Meca-
nismo semelhante explica as hemorragias lineares do
parénquima hepdtico e conseqiientes peritonite e he-
patite traumadticas, que surgem, particularmente, nos
casos de parasitismo intenso pelo Cysticercus cellu-
losae. Registre-se, ainda, que, em sua passagem pelo
figado e pulmdes, podem localizar-se nestes 6rgaos,
originando lesdes hepdticas e pulmonares importantes.
Ao atingirem a grande circulac@o tem inicio a fase de
disseminagdo que resulta na dispersdo, fixagdo e de-
senvolvimento da larva nos diferentes sitios preferen-
ciais do parasita.

Chegando a seu destino, os embrides abandonam
os capilares da circulacdo e assestam-se no tecido co-
nectivo que circunda as fibras musculares, onde evolui-
rdo até completar sua forma vesicular, o cisticerco. A
oncosfera sofre um processo de vesiculizagao, perde seus
seis actleos e diferencia-se internamente dando origem
a um escolex invaginado, consoante a espécie da ténia.
A medida que se desenvolve, exerce uma agio mecAni-
ca desviando as fibras musculares de seu curso normal,
e uma a¢ao bioquimica, provocando a lise do tecido peri-
larvar, sob o efeito de enzimas proteoliticas de origem
parasitaria, desencadeando uma reacdo inflamatéria su-
baguda com aspecto de um granuloma cistico, caracteri-
zado por uma reacgdo epitelidide, com células gigantes e
eosinofilos, enquanto a periferia € circunscrita por uma
capsula de fibras conjuntivas. Finalmente, os cisticercos
exercem uma acao antigénica, estimulando o organismo
do hospedeiro a elaborar anticorpos. Tal acdo sé se veri-
fica na fase inicial da infeccéo, antes que a capsula fibro-
sa isole o parasita.

Os primeiros estagios, visiveis macroscopicamen-
te, podem ser detectados, nos musculos, por volta de 6 a
12 dias apds a infeccdo, sob a forma de lesdes esbran-
quicadas de aspecto globuloso, com um didmetrode 1 a2
milimetros. Ditas lesdes alcangam sua estrutura vesicu-
lar caracteristica em aproximadamente 6 semanas (40
dias), todavia o cisticerco somente estara completamen-
te maduro apds 60 a 75 dias da infeccao (ALUJA et al.,
1987; PATAK, 1989; REY, 1991).

Embora o processo de evolugdo dos cisticercos,
tanto da Taenia solium como da Taenia saginata, seja
fundamentalmente o mesmo, estruturalmente estas vesi-
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culas apresentam algumas diferencas importantes. En-
quanto o Cysticercus bovis apresenta um escolex iner-
me, com ventosas elipticas, e invaginado numa posi¢@o
cefdlica, o Cysticercus cellulosae apresenta quatro ven-
tosas circulares protegidas por um rostelo armado com
duas coroas de ganchos e estd invaginado numa posi¢ao
nitidamente equatorial em relacdo a vesicula (ALUJA et
al., 1987).

Ainda que nos animais tais lesdes vesiculares nao
acarretem, aparentemente, maiores transtornos ao orga-
nismo, nos seres humanos a forma larvar da Taenia so-
lium pode assumir uma gravidade extrema na dependén-
cia da localizagdo, do nimero e tamanho, bem como da
fase de desenvolvimento dos cistos. No globo ocular, por
exemplo, evolui para a opacificagdo dos meios e a desor-
ganizacdo intra-ocular, acarretando a perda da visdo e do
proprio globo ocular. Ja no encéfalo, as alteragdes vari-
am com a estrutura comprometida (ALUJA et al., 1987,
REY, 1991). Ap6s a morte os cisticercos sofrem, usual-
mente, degeneracdo caseosa e calcificacdo. Eventual-
mente, pode ocorrer a invasao do cisto por agentes pio-
génicos seguida de supuracdo com formagao de um abs-
cesso lenticular ou pisciforme, dai a cautela que deve
nortear as terapéuticas antiparasitarias.

De particular importancia epidemiolégica € a lon-
gevidade dos cisticercos. Tal periodo de sobrevivéncia
destes parece ser maior nos animais que contraem a in-
fec¢@o durante as primeiras semanas de vida (ABDUS-
SALAM, 1974; REY, 1991; ACHA e SZYFRES, 1996).
Em bovinos, com o sistema imunoldgico completamente
desenvolvido, o Cysticercus bovis nao sobrevive mais
que 9 meses apods a infecgdo, ao passo que nas infecgdes
ocorridas no periodo neonatal os tais cisticercos podem
sobreviver por vdrios anos, ou mesmo por toda a vida do
animal (REY, 1991; ACHA e SZYFRES, 1996). Nos
suinos e humanos, entretanto, o Cysticercus cellulosae
pode sobreviver por vdrios anos (ALUJA et al., 1987,
ACHA e SZYFRES, 1996).

O estado de saide do hospedeiro parece também
influir decisivamente sobre a longevidade dos cisticer-
cos. As doencas ictéricas, com impregna¢do muscular
de sais e pigmentos biliares, aceleram a morte do parasi-
ta. Do mesmo modo a tuberculose acelera o processo de
calcificagio.

O tecido de localizacao é outra varidvel a ser con-
siderada. Nos pulmdes, coracdo e figado, o cisto da Tae-
nia saginata pode degenerar ao fim de 20 dias, ao passo
que, no tecido muscular estriado, a maioria dos cistos
degenera e calcifica-se de 9 a 12 meses ap6s a infeccao
inicial e, alguns deles, podem continuar vidveis por longo
tempo (ABDUSSALAM, 1974).

Sintomas

O periodo de incubag¢do € muito varidvel podendo
oscilar entre 15 dias e muitos anos apds a infeccdo
(ACHA e SZYFRES, 1996). Todos reconhecem que o
quadro sintomatoldgico da cisticercose €, em geral, ina-
parente em todas as espécies hospedeiras, salvo quando
os cistos se localizam em estruturas particulares, interfe-
rindo na atividade de 6rgaos vitais, ou quando a infec¢ao
¢ extremamente intensa.

Nos bovinos e suinos, a cisticercose raramente
manifesta-se como doenga clinicamente reconhecivel. De
fato, formas graves s@o extremamente raras em bovinos,
todavia, casos de cardiopatia, com degeneracdo do mio-
cardio e morte subita t€m sido registrados. Ja nos suinos
episddios isolados de hiperestesia do focinho, paralisia da
lingua e convulsodes epilépticas tém sido atribuidos a acao
dos cisticercos. Nesses animais, durante a fase de inva-
sdo dos embrides, pode ocorrer um quadro de enterite ou
enteroperitonite traduzido por diarréia, célicas e tensao
da parede abdominal, que pode ser dolorosa a palpacao.

Durante a fase de disseminagio, os sintomas, quan-
do presentes, estdo relacionados com a dispersdo dos
embrides nos diferentes tecidos e traduzem-se por: difi-
culdade na apreensdo dos alimentos, na mastigacao e,
até mesmo, uma pseudoparalisia do maxilar inferior, nos
casos de infeccdo macica dos musculos mastigadores e
da lingua; tosse seca e quitinosa, nos ataques aos muscu-
los ou a submucosa do laringe; transtornos locomotores e
cerebrais, nos casos de infec¢des intensas.

Nos caes os cisticercos alojados no cérebro po-
dem causar uma sindrome semelhante a raiva (ABDUS-
SALAM, 1974; ACHA e SZYFRES, 1996).

Na espécie humana, a cisticercose constitui sem-
pre uma patologia de prognéstico reservado. Sua locali-
zacdo cerebral, por exemplo, € muito perigosa e pode
ocasionar transtornos nervosos como: epilepsia; aumen-
to da pressdo intracraniana; meningite cronica, simulan-
do lesdes de meningite tuberculosa cronica; manifesta-
¢oOes psiquidtricas; encefalite e radiculomielopatias, devi-
das ao envolvimento da medula espinhal e suas membra-
nas (ABDUSSALAM, 1974; ALUJA et al., 1987; PA-
TAK, 1989; SCHENONE, 1989; ADAMOLEKUN,
1995). Sdo igualmente graves as conseqiiéncias da loca-
lizacdo do cisto no globo ocular, nos musculos ou no co-
racdo (ABDUSSALAM, 1974; ALUJA et al., 1987,
PATAK, 1989; SCHENONE, 1989). A morte do cisto
provoca uma reacao no tecido em que esta alojado e os
produtos resultantes da degeneragdo da larva podem pas-
sar a exercer uma ag¢ao toxica e irritativa bem mais acen-
tuada.
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Diagnéstico

E reconhecimento geral a impossibilidade do esta-
belecimento de um diagnéstico clinico definitivo da cisti-
cercose, em qualquer espécie, em razao de ser o quadro
sintomatoldgico por demais inespecifico.

Nos suinos, um sinal externo indicativo da doenca,
a localizag@o sublingual, passivel de ser descoberto por
ocasido da inspecao dos animais, representa grande con-
tribuicdo para o diagnéstico (ABDUSSALAM, 1974),
todavia sua presenga sO € evidente em uma parcela pe-
quena dos animais, de sorte que a descoberta dos porta-
dores ird depender da associacdo dos recursos de vigi-
lancia epidemioldgica disponiveis com os rebanhos de
origem dos animais.

Na espécie humana, a significativa gravidade dos
casos manifestos, quase sempre indissocidveis clinica-
mente das manifestacdes de numerosas outras patolo-
gias correlatas, torna imprescindivel a utilizacdo de nu-
merosos procedimentos de natureza diferencial envolven-
do o laboratério.

Em qualquer espécie, as informacdes obtidas por
ocasido da anamnese ou as evidéncias epidemioldgicas
obtidas a partir dos registros sanitdrios, eventualmente
disponiveis, podem oferecer subsidios valiosos no enca-
minhamento do diagndstico dessa doenca.

A presenca de portadores de Taenia saginata
entre o pessoal de uma granja de exploracao de bovi-
nos justifica a suspeita de cisticercose na criacdo; do
mesmo modo que o histérico de pacientes humanos
procedentes de dreas que praticam a exploracao fa-
miliar de suinos, em condi¢des promiscuas, com habi-
tos alimentares duvidosos e com histéria de teniase no
passado ou presente, pode contribuir para a suspeita
diagndstica.

O diagndstico anatomopatoldgico constitui-se, sem
sombra de divida, no instrumento de maior importancia
em Medicina Veterindria, pois a identificacdo da cisti-
cercose, por ocasido do abate dos animais, € indispen-
savel ao sucesso dos programas de prevenc¢do a tenia-
se humana. Desde sua introdu¢@o, em Roma, atribuida
a Galeno (130-200 d.C.) (CORTES, 1993), a Inspecio
de Carnes, tanto bovina como suina, tem-se constituido
no principal instrumento diagnéstico da cisticercose em
animais e conseqiiente prevencdo da teniase. Por seu
turno, a associacao epidemiolégica dos achados de ma-
tadouro com a procedéncia dos animais abatidos possi-
bilita a descoberta, a custo reduzido, de areas endémi-
cas deste complexo.

Contudo, a inspe¢do de carnes baseada em cortes
preferenciais €, evidentemente, insuficiente como recur-

so diagndstico, exclusivo para a prevengdo, uma vez
que pode deixar de detectar parcela expressiva dos ani-
mais afetados (ABDUSSALAM, 1974; ACHA e
SZYFRES, 1996), particularmente nos casos de infec-
¢ao leve, condi¢do muito freqiiente na cisticercose bo-
vina.

Evidentemente, o exame anatomopatolégico (bidp-
sia) de nddulos subcutineos encontrados em pacientes
humanos bem como o teste intradérmico (PATAK, 1989)
podem propiciar elementos diagndsticos da maior rele-
vancia (ACHA e SZYFRES, 1996), notadamente em se
tratando de decisdo diferencial ante os quadros neurolé-
gicos (REY, 1991).

Entre os procedimentos do diagndstico laboratori-
al, em humanos, figuram: o exame do liquido cefalorra-
quideo (ALUJA et al., 1987; REY, 1991), incluindo os
testes imunolégicos de ELISA (ALUJA et al., 1987;
BONAMETTI et al., 1992; PATAK, 1989; REY, 1991),
imunoeletroforese (ALUJA et al., 1987; PATAK, 1989;
REY, 1991), contra imunoeletroforese (PATAK, 1989),
imunofluorescéncia indireta (ALUJA et al., 1987; REY,
1991), hemaglutinacdo indireta PATAK, 1989; REY,
(1991), imunodifusao dupla (ALUJA et al., 1987; REY,
1991), ensaio imunoenzimatico de eletrotransferéncia
(EITB) (CRUZ et al., 1995), fixacdo de complemento
(ALUJA et al, 1987; REY, 1991); e no diagndstico por
imagem figuram com destaque a tomografia computado-
rizada (ALUJA et al., 1987; CREASEY e ALARCON,
1994) e a ressonancia magnética nuclear (CREASEY e
ALARCON, 1994).

Para animais, em que pese a existéncia de um
nimero crescente de testes sorolégicos, com resulta-
dos experimentais animadores, reagdes inespecificas
podem ser desalentadoras nos casos de infec¢des na-
turais. Nesse sentido, as reacdes de ELISA baseadas
em anticorpos monoclonais, que detectam antigenos
circulantes, indicadores de presenca de cisticercos vi-
vos, parecem promissoras e podem revelar-se muito
uteis na inspe¢ao de carnes, tanto para deteccdo da
cisticercose no animal vivo, como para exame sorolo-
gico em matadouro, desde que devidamente automati-
zadas para uso durante a rotina de inspec¢do (OIE,
1996).

Tratamento

O tratamento da cisticercose humana reveste-se
de extrema cautela e tem sido conduzido segundo trés
procedimentos, consoante a orientagdo do diagndstico
estabelecido, a saber: o tratamento sintomatico, o cirirgi-
€O € 0 quimioterapico.
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Em alguns casos o processo cirdrgico descompres-
sivo, com desvio do fluxo do liquido céfalorraquideo e/ou
extirpacao do cisto, pode induzir a resultados animado-
res; em outras situacdes a adocdo de uma conduta far-
macoldgica orientada para o combate a sintomatologia
pode resultar satisfatéria. A terapéutica antiparasitaria
tem propiciado resultados animadores, sem, contudo, re-
verter os danos definitivos eventualmente ja desenvolvi-
dos no organismo do hospedeiro (ALUJA et al. 1987).
Entre os produtos utilizados figuram com maior destaque
o Praziquantel e, mais recentemente, o Albendazol (ALU-
JA et al. 1987; REY, 1991; TAKAYANAGUI, 1998).
A despeito da relativa eficiéncia desses produtos na te-
rapéutica etiologica da neurocisticercose, sua ado¢ao deve
cercar-se de cuidadosa andlise médica, particularmente
no tocante a viabilidade, a quantidade e a localizacdo dos
cistos, persistindo um certo grau de incerteza quanto ao
beneficio, 2 falibilidade e aos riscos desta terapéutica
(TAKAYANAGUI, 1998). Os riscos aludidos incluem o
fato de que a morte e degeneracdo dos cisticercos po-
dem provocar uma reacdo inflamatéria nos tecidos em
que se encontram alojados, agravando o quadro clinico
de uma cisticercose cerebral ou ocular.

Todos estes aspectos oferecem elementos para
admitir-se ser a prevencdo da infeccdo do hospedeiro
humano a verdadeira solu¢c@o para os problemas da neu-
rocisticercose (TAKAYANAGUI, 1998).

Nos animais, a quimioesterilizacao dos cisticercos,
se viabilizada economicamente, podera ter um grande sig-
nificado social ndo apenas como elemento de prevencao
da teniase do homem (ABDUSSALAM, 1974), mas tam-
bém como fator de produtividade dos rebanhos.

Profilaxia

A profilaxia da cisticercose fundamenta-se em duas
linhas basicas de acdo que buscam interromper a cadeia
de transmissdo da doenca (ABDUSSALAM, 1974), a
saber:

medidas indiretas que visam impedir que o homem
adquira teniase, ja analisada no artigo anterior;
medidas diretas, que tém por escopo proteger os
hospedeiros suscetiveis contra a infec¢ao decorrente
da ingestdo de ovos da ténia. Nesta dltima categoria
incluem-se, particularmente, as seguintes possibilida-
des de atuacdo:

1. Sobre as fontes de infeccao

a) Identificar os portadores de ténia (busca ativa dos
portadores de teniase), por meio de:

uma acao global de diagndstico massal de toda a
populac@o humana, o que se configura como um
procedimento extremamente oneroso e de dificil
operacionalidade, praticado na Russia como par-
te de um amplo programa de erradicacio de va-
rias zoonoses parasitarias (BESSONOV, 1974);

um procedimento estratégico integrado, envol-
vendo os sistemas de saide humana e animal,
objetivando, inicialmente, a localizacao das pro-
priedades de origem dos animais com cisticer-
cose, e, num segundo passo, o exame diagnds-
tico de todo o pessoal do grupo de risco da cor-
respondente area.

controle sanitario dos manipuladores de alimen-
tos, incluindo nos exames regulamentares de sau-
de, a pesquisa de portadores de teniase.

b) Tratamento dos individuos portadores de ténia. Para
tanto, lancar mao dos tenicidas e tenifugos disponi-
veis. E recomendivel que se recolha e esterilize as
matérias fecais eliminadas nas 24 horas subseqiientes
ao tratamento anti-helmintico.

O tratamento precoce da teniase € fundamental para
evitar uma eventual auto-infeccao enddgena dos por-
tadores da Taenia solium.

2. Sobre as vias de transmissao

O saneamento ambiental, particularmente com vistas
ao destino e tratamento adequado dos excretas humanos:

nas regides onde existe rede de esgotos € necessario
garantir a esterilizacdo parasitaria das dguas residuais
antes que estas venham a ser lancadas nos cursos
d’4gua ou nos campos de cultura ou criac¢ao;

nos aglomerados onde estes nao existem, bem como
nas dreas de campanha, é necessdrio observar as re-
gras estritas relativas ao adequado destino dos deje-
tos humanos, como:

uso obrigatério de fossas;

proibic@o do uso de deje¢des humanas nio tratadas
adequadamente para a fertilizac@o dos campos, no-
tadamente dos efluentes dos “campings” ou de sa-
nitarios de veiculos aéreos, terrestres ou de cabo-
tagem.

3. Sobre os suscetiveis

Adotar praticas de manejo, objetivando a qualidade
sanitdria dos rebanhos, como as granjas de suinos
tecnificadas;
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* evitar a promiscuidade no convivio entre pessoas e mentos, particularmente no caso de verduras cruas,
animais, particularmente, nos confinamentos de bovi- lavadas inadequadamente, ou de 4gua de procedéncia
nos; duvidosa.

+ adotar medidas de higiene pessoal, visando evitar a
infec¢@o por contatos pessoais com maos sujas do pré- 4. Sobre a comunidade
prio portador ou de terceiros;

+ adotar medidas de higiene alimentar, objetivando evi- Orientagdo sanitdria da comunidade acerca dos pro-
tar a ingestdo de ovos de Taenia solium com os ali- cedimentos acima apontados.

Cysticercosis has been included among the most important known zoonosis, not only because it cau-
ses damages to animals’ health and consequent economic losses but also due to the severity of the
disease in the human population. It is caused by the larval stage (metacestodes) of Taenia solium and
Taenia saginata. Based on the interactive relationship existing among the adult and larval stages of
these parasites and their hosts, this paper reviews the natural history and prevention of the disease.
The subject is approached so as to include the taeniasis-cysticercosis complex transmission mecha-
nisms both from animals to man (taeniasis), as presented in a previous article, and from man to
animals (cysticercosis). Several aspects are emphasized: a) the role of cysticercosis carriers on the
transmission of human taeniasis; b) the meaning of the silent course of the disease and of the non-
specific clinical manifestations; ¢) the importance of an epidemiological surveillance system to iden-
tify the risk groups and to establish preventive interventions; d) the direct preventive actions. These
preventive actions are based on 1) the diagnosis and treatment of taeniasis carriers, as supported by
veterinary inspection detecting cysticercosis in the slaughter house, associating the cases with the of
the affected animals herds and notification to health authorities; 2) environment sanitation related to
adequate disposal and treatment of human faeces; 3) non-specific protection of susceptible individu-
als by sanitary management practices in animal populations and personal and food hygiene in human
populations; 4) involvement of the communities in relation to individual procedures and prevention
practices.

Key words: taeniasis-cysticercosis complex, animal cysticercosis, human taeniasis, Cysticercus ce-
llulosae, and Cysticercus bovis.
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