BIO ISSN 1983-4209 — Volume 13— Numero 01— jan/mar 2017

INCIDENCIA DE NEUROCISTICERCOSE DIAGNOSTICADA ATRAVES DE
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RESUMO

A neurocisticercose representa a mais problematica forma da cisticercose do ponto de vista
anatomopatoldgico, no que se refere a resposta inflamatéria tipo crénico granulomatosa.
Atualmente, observa-se o crescimento desordenado dos centros urbanos com nivel sdcio-
econdmico-culturais baixos e precariedade das condi¢des de saude e higiene. Devido a falta
de saneamento basico e maus habitos de higiene, a populacdo se infecta e reinfecta com
ovos da Taenia sollium, desenvolvendo a neurocisticercose (NCC). Uma das formas de
diagnosticar essa patologia € atraves da Ressonancia Magnética, apesar de ser um exame
eficiente para diagnostico da doenga, tem suas limitacGes devido ao seu alto custo e sua
proibicdo em pacientes que faz uso de marca-passo ou algum tipo de metal que ndo seja de
titanio. Esta pesquisa teve como objetivo realizar um estudo retrospectivo de pacientes que
foram submetidos a exames de tomografias e ressonancia magnética, para diagnéstico de
neurocisticercose, em uma clinica de Campina Grande - PB. Foram analisadas as fichas e
prontuarios dos pacientes que realizaram Tomografia e Ressonancia Magnética no periodo
de 2010 a 2014. No total foram diagnosticados 27 casos positivos para NCC, 12 casos
(44,4%) correspondem aos resultados evidenciados pela Tomografia Computadorizada e 15
casos (55,5%) foram pela Ressonancia Magnética. As analises dos exames pertenciam a
pacientes de ambos 0s sexos, dos quais 17 (60%) eram do sexo feminino e 10 (40%) do sexo
masculino, observando uma predominancia de pacientes do sexo feminino. Existe uma
variedade na faixa etaria dos pacientes acometidos pela NCC, mas percebe-se que pacientes
nas faixas etarias de 21 - 40 e 61-80 anos de ambos 0s sexos sdo mais acometidos pela
doenca com um percentual de 55,5% e 25,9%, respectivamente. Esta pesquisa se fez
importante, pois evidenciou o nimero de casos de neurocisticercose, demonstrando desta
forma para as autoridades que ainda é prevalente a ocorréncia desta infec¢cdo em nosso meio.
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ABSTRACT

The neurocysticercosis is the most problematic form of cysticercosis the pathological point
of view, in regard to the chronic granulomatous inflammatory response type. Currently,

there is the uncontrolled growth of urban centers with low socio-economic and cultural level
and precariousness of health and hygiene conditions. Due to lack of sanitation and poor
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hygiene, the population is infected and reinfects with eggs of Taenia sollium, developing
neurocysticercosis (NCC). One way to diagnose this disease is through Magnetic
Resonance, despite being an efficient examination for the diagnosis of disease, has its
limitations due to its high cost and its prohibition in patients who do pacemaker use or some
kind of metal is not titanium. This research aimed to carry out a retrospective study of
patients who underwent CT scans and magnetic resonance imaging for diagnosis of
neurocysticercosis in a clinic in Campina Grande - PB. We analyzed the records and medical
records of patients who underwent CT and MRI in the 2010 to 2014 period in total were
diagnosed 27 cases positive for NCC, 12 cases (44.4%) correspond to the results shown by
CT and 15 cases ( 55.5%) were by MRI. The analyzes of the tests belonged to patients of
both sexes, of which 17 (60%) were female and 10 (40%) were male, watching a
predominance of female patients. There is a variety in the age group of patients affected by
NCC, but realize that patients in the age groups 21-40 and 61-80 years of both sexes are
most affected by the disease with a percentage of 55.5% and 25, 9%, respectively. This
research has important because it showed the number of cases of neurocysticercosis, thus
demonstrating to the authorities that is still prevalent occurrence of this infection in our
midst.
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1. INTRODUCAO

O complexo teniase/cisticercose constitui-se de duas entidades mdrbidas distintas
causadas pela mesma espécie de cestodeo, em fases diferentes do seu ciclo de vida. A
teniase é provocada pela presenca da forma adulta da Taenia Saginata, no intestino delgado
do homem. A cisticercose é causada pela larva da Taenia Solium nos tecidos, ou seja, € uma
enfermidade somatica (NETO et al., 2008).

A Neurocisticercose constitui-se um importante problema de sadde pablica, em que a
precariedade das condigdes sanitarias e 0 baixo nivel socioeconémico e cultural aliam-se a
persisténcia de sua disseminacao.

As manifestacdes clinicas da cisticercose (larvas da Taenia solium) dependem da
localizagdo, tipo morfolégico, niumero de larvas que infectaram o individuo, da fase de
desenvolvimento dos cisticercos e da resposta imunolégica do hospedeiro (CHAGAS et
al.,2003). As formas graves estdo localizadas no sistema nervoso central e apresentam
sintomas neuropsiquiatricos (convulsdes, disturbio de comportamento, hipertensdo
intracraniana e oftalmica) (BRASIL, 2006). Uma vez atingido o sistema nervoso, o
cisticerco se fixa no tecido cerebral ou nos espacos liquoricos, como ventriculos e cisternas.
Cysticercus cellulosae se apresenta sob forma de vesicula de 0,5 a 2,0 cm de diametro, cujo
interior pode se observar o escolex invaginado. Cysticerco racemosus (cisticerco racemoso)
é mais volumoso, ndo apresenta escllex e pode apresentar multiplas vesiculas acopladas
(NEVES et al., 2009).

A neurocisticercose € uma das mais importantes doencas parasitarias do sistema
nervoso central (SNC) pela forma cistica da Taenia do porco, Taenia solium, adquirida ao
ingerir acidentalmente os ovos que sdo liberados junto com as fezes do homem infectado.
devido a sua alta incidéncia, vasta distribuicdo, variedades de sintomas e sinais que produz.
As regibes com maior endemicidade encontram-se na América Latina, na Africa e nos
paises ndo muculmanos do Sudeste Asiatico. Na Europa, restam apenas poucos focos de
transmissdo de T. solium (DUNCAN, 2006; REY, 2008).
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Os sintomas mais frequentes sdo convulsdes, cefaleias, meningites repetitivas, sinais
psiquicos e deméncias (CHAGAS et al., 2003). Em 70% dos casos de neurocisticercose, ha
vesiculas na leptomeninge da convexidade cerebral; em 35% no parénquima, com
preferéncia pela substancia cinzenta; 16%, nos ventriculos, especialmente no 1V ventriculo;
em 9%, nas cisternas da base. O processo inflamatério tem inicio pouco depois da instalagdo
da larva, porém acentua-se com o decorrer dos meses especialmente depois da morte do
cisticerco, o que geralmente acontece de trés a seis meses apés a infeccdo (NEVES et al.,
2009).

Hoje, observa-se que a elevada densidade populacional das grandes cidades, o
crescimento desordenado dos centros urbanos, originam as periferias, que estdo relacionadas
com o nivel s6cio-econdmico-culturais baixos e precariedade das condi¢Ges de salde e
higiene. Fatores esses que criam um ambiente suficientemente favordvel ao
desenvolvimento de endoparasitas.

Diante deste contexto, fazem-se necessarios estudos periodicos para avaliagdo da
incidéncia dessa doenca infecto parasitaria, para que sejam viabilizados investimentos
adequados dos Programas de Saude Publica. Esta pesquisa teve como objetivo realizar um
estudo retrospectivo de pacientes que foram submetidos a exames de tomografias e
ressonancia magnética, para diagnostico de neurocisticercose, em uma clinica de Campina
Grande - PB.

2. METODOLOGIA

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade
Estadual da Paraiba, onde o mesmo foi protocolado (n° 474168) e aprovado. Logo em
seguida foi dado inicio a contabilizacdo dos dados, respeitando 0s aspectos éticos relativos a
pesquisa com seres humanos, conforme preconiza a Resolu¢do N° 466, de 12 de dezembro
de 2012, do Conselho Nacional de Saude/MS que norteia a pratica de pesquisa com seres
humanos. Ao diretor da instituicdo envolvida foi solicitada a Carta de Anuéncia para
realizacdo da pesquisa em suas dependéncias.

Buscando realizar um levantamento de informacdes a respeito do nimero de casos de
Neurocisticercose em pacientes em uma Clinica de diagndstico por imagem situada na
cidade de Campina Grande, PB, foram avaliadas 9.659 Tomografias Computadorizadas
(TC) e 3.996 Ressonancias Magnéticas (RM), no periodo de 2010 a 2014.

Como critérios de inclusdo foram avaliados apenas os resultados que continham
alguma alteracdo compativel com doenca. Para tanto a amostra foi constituida de 27
prontuarios com resultados positivos de Neurocisticercose, dos quais 12 foram
diagnosticadas pela Tomografia Computadorizada (TC) e 15 pela Ressonancia Magnética
(RM).

3. RESULTADOS

Foram analisadas os prontuarios de 9,659 Tomografias Computadorizadas (TC) e
3.996 Ressonancias Magnéticas realizadas no centro de imagem, em Campina Grande, Pb,
no periodo compreendido entre 2010 a 2014, das quais, 27 se encontravam positivas para
NCC. Deste total, 12 (0,1%) foram diagnosticadas através da Tomografia Computadorizada
e 15(0,3%) através da Ressonancia Magnética, como mostra a Tabela 1.
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Tabela 1. Numero de casos de Neurocisticercose evidenciados nos prontuérios das
Tomografias Computadorizadas e Ressondncias Magnéticas realizadas no centro de
imagem, em Campina Grande, PB entre 2010 a 2014

Total/
de casos
TC % RM % NCC
EXAMES 9.659 0,1 3.996 0,3
REALIZADOS
12 44 4 15 55,5 27
CASOS POSITIVOS

RM= Ressonancia Magnética; TC= Tomografia Computadorizada; NCC= Neuraocisticercose

Observando os dados da Tabela 1, em relacdo aos exames de neuroimagens realizados
no periodo de 2010 a 2014, conclui-se que das 9.659 TC, somente 0,1% encontravam-se
positivas para NCC. Ja em relacio RM das 3.996 analisadas apresentaram 0,3% de
positividade. Dos 27 casos positivos diagnosticados através dos exames de imagem,
supracitados, 12 (44,4%) correspondem a TC e 15 casos (55,5%) foram de RM. A baixa
prevaléncia dos exames positivos para NCC pode ser justificada pela atual dificuldade da
populacdo mais carente para submenter-se a este exame.

Ainda em relacdo a Tabela 1, os dados da presente pesquisa sdo concordantes com 0s
resultados encontrados por Mont'alverne filho (2011) que estudando a prevaléncia da doenca
através de Tomografia computadorizada (TC) em diferentes regibes do Estado de Santa
Catarina, revelaram uma prevaléncia global de 1,2% dentre mais de 143.000 TC realizadas.
Este nivel de contaminacdo demonstra a seriedade do problema em alguns municipios
brasileiros.

Segundo Castro (2014) atualmente a comprovacdo da doenca é feita pela somatoria de
diferentes abordagens diagndsticas (Tomografia Computadorizada, Ressonancia Magnética
ou testes sorologicos), que nem sempre sdo eficientes e impedem que a maioria da
populacdo afetada tenha acesso a um diagndstico preciso e correto. Um dos maiores
problemas atuais desta doenca se refere a um diagndstico mais preciso, mais barato e mais
especifico.

Em estudo realizado por Gongalves-Coélho e Coélho (1996) foram registrados na
Paraiba, 1,02% de casos de neurocisticercose encefalica. Estes dados quando comparados
com o do presente estudo, revela que a incidéncia da doenca ainda é preocupante, nos dias
atuais, pois os valores encontrados revelam que a doenca ainda é negligenciada pelos 6rgaos
responsaveis pela vigilancia epidemioldgica. Segundo Carvalho Junior (2009) no nordeste
do Brasil os estudos acerca de neurocisticercose sdo em pequeno nimero. Foram realizados
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apenas estudos isolados sobre a neurocisticercose, o que ndo reflete a situagéo
epidemioldgica da regido, fato este que chama a atencdo para a necessidade de que novos
estudos epidemioldgicos sejam efetivados.

Na Tabela 2 esté representada a distribuicdo dos 27 casos de NCC confirmados através
dos exames de TM e RC realizados no centro de imagem, em relacdo ao sexo, 0s quais 17
(60%) eram do sexo feminino e 10 (40%) do sexo masculino, observando uma
predominancia de pacientes do sexo feminino.

Tabela 2. Distribuicdo dos casos de Neurocisticercose confirmados através de exames de
imagenoldgicas de acordo com o sexo no centro de imagem, em Campina Grande, PB entre
2010 a 2014.

PACIENTES QUANTIDADE %
SEXO FEMININO 17 60
SEXO MASCULINO 10 40
27 100

TOTAL

Observando os dados da Tabela 2, verifica-se que houve uma predominancia de
pacientes do sexo feminino (60%), dados esses discordantes dos achados de Andrade (2007)
que estudaram a correlagdo clinico-tomografica de 220 pacientes com NCC no estado da
Bahia, e neste estudo, houve uma predominancia de pacientes do sexo masculino, 125
homens (56,8%) para 95 mulheres (43,2%). O mesmo foi observado no estudo de Carvalho
Junior (2009) que estudando os registros do Hospital Sdo José, detectaram 119 casos
oriundos de 45 municipios cearenses, sendo 63% do sexo masculino e 27% do sexo
feminino.

No entanto Melo et al (2014) em trabalho realizado com uma amostra de 102 pacientes
atendidos no Ambulatorio de Neurociéncias do Hospital das Clinicas (HC) da Universidade
Federal de Goias (UFG) com diagnostico confirmado de NCC, encontraram resultados
concordantes com o presente estudo, onde 68 ( 66,1%) pacientes era do sexo feminino, e 33
(33,9) do sexo masculino.

A distribuicdo da faixa etaria dos 27 casos de Neurocisticercose confirmados atraves
de exames de neuroimagem em uma clinica de Campina Grande, PB do presente estudo esta
representada na Tabela 3, onde se observa que a faixa etaria de 21 a 40 e 61 a 80 anos de
ambos 0s sexos sdo mais acometidos pela doenga com um percentual de 55,5% e 25,9%,
respectivamente.
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Tabela 3. Distribuicdo dos 27 casos de Neurocisticercose confirmados atraves de exames de
neuroimagem em uma clinica de Campina Grande, PB em relacdo a faixa etéaria no periodo
entre 2010 a 2014

FEMININO MASCULINO TOTAL
Faixa etaria
N N N %
10a 20 01 01 02 7,40
21 a40 07 08 15 55,5
41 a 60 02 01 03 11,2
61 a80 07 00 07 25,9
Total 17 10 27 100

Analisando os dados da Tabela 3, percebe-se que a doenca foi mais frequente nos
pacientes com faixa etaria de 21 a 40 (55,5%). Apesar de acometer todas as faixas etarias, 0
diagnostico se faz mais frequentemente na terceira a quarta décadas de vida, o que foi
constatado no presente estudo. Os dados em relacdo a faixa etaria sdo concordantes com
varias publicacOes, tais como o de Andrade-Filho et al (2007) que encontraram maior
incidéncia de NCC em uma variacdo na faixa etaria de 2 a 84 anos e média de 30,3 anos;
Carvalho Junior (2009) no seu estudo realizado no Ceara, observou que a faixa etaria de
maior incidéncia foi entre 10 a 40 anos.

O aumento desordenado da populacdo mundial, as precarias condi¢fes educacionais,
socioculturais e de salde publica dos paises subdesenvolvidos e em desenvolvimento
tornaram as infeccOes parasitarias e sua disseminacdo um grave risco para a salude da
populacdo mundial, e algumas doencas parasitarias acomete e limitam os individuos na sua
fase mais produtiva da vida. Pelo fato da NCC ocorrer na faixa etaria de maior
produtividade ao trabalho (Tabela 3), a possibilidade de comprometimento do rendimento
econdbmico de uma populacdo com alta prevaléncia de neurocisticercose ndo deve ser
desprezada.

4. CONCLUSAO

Os resultados obtidos apds avaliacdo dos exames de neuroimagem Tomografia
computadorizada e Ressonancia Magnética em uma clinica de Campina Grande, PB
permitem concluir que:

v" Foram positivados 27 casos de NCC, onde dos 9.659 prontuarios de Tomografia
computadorizada foram encontrados 12 (44,4%) e de 3.996 prontuarios de
Ressonancia magnética foram encontrados 15 (55,5%).

v Das 27 analises dos exames 17 (60%) eram do sexo feminino e 10 (40%) do sexo
masculino, observando uma predominancia de pacientes do sexo feminino.
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v Sabendo da variacdo de faixa etaria, podemos observar a predominancia de 21 a 40
anos com 55,5%, de ambos 0s sexos.
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