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Resumo:

As enfermidades tenfase e cisticercose podem ser vistas como sendo a mesma doenca, mas nio é o caso, pois as
duas enfermidades possuem caracteristicas préprias e os danos que elas causam ao ser humano ocorrem de
acordo com as peculiaridades de cada doenca. Essas patologias estdo presentes principalmente em paises
subdesenvolvidos, mas por causa da imigragdo estdo presentes em nacdes desenvolvidas. Desta forma, torna-se
importante o cuidado dos profissionais de saude, em especial o enfermeiro, no combate a essas doengas
Objetivo: Descrever as principais diferencas entre cisticercose e tenfase, explicar os impactos dessas doengas
nas criangas, expor suas epidemiologias, exemplificar as suas profilaxias e apontar o papel do enfermeiro frente
a essas enfermidades. Metodologia: Artigo elaborado por meio de Revisdo Bibliografica. Foi realizada uma busca
nas plataformas PubMed, Google Académico, Scielo e Ministério da Sadde. Sendo utilizadas ao todo 50 fontes,
publicadas de 2000 a 2019. Os critérios de inclusdo foram o uso de informagdes recentes e que abordassem com
o assunto proposto e excluidos os estudos anteriores a 2000 e que fugissem da temdatica apresentada. Concluséo:
A tenfase e cisticercose sdo patologias distintas. A tenfase ocorre devido a presenca de T. solium adulta ou T.
saginata e a cisticercose é derivada da fase larvaria da T. solium, que pode ser letal. Portanto, é fundamental saber
as peculiaridades de cada uma, para que as medidas de prevencio sejam aplicadas, pincipalmente nas criangas,
pois sdo o grupo alvo das infecgdes parasitarias.

Palavras-chave: Taenia solium, Taenia saginata, Cisticercose, Ten{ase, Enfermeiros, Crianca.
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Differences between cysticercosis and teniasis.
What is the harm of these two diseases in children?

Abstract:

The diseases teniasis and cysticercosis can be seen as being the same disease, but it is not the case,
since the two diseases have their own characteristics and the damages that they cause to the human
being occur according to the peculiarities of each disease. These pathologies are present mainly in
underdeveloped countries, but because of immigration are present in developed nations. Thus, the
care of health professionals, especially nurses, in the fight against these diseases becomes important.
Objective: To describe the main differences between cysticercosis and teniasis, explain the impacts
of these diseases on children, expose their epidemiologies, exemplify their prophylaxis and point out
the nurse's role in relation to these diseases. Methodology: Article elaborated through Bibliographic
Review. A search was performed on the platforms PubMed, Google Scholar, Scielo and Ministry of
Health. Being used in all 50 sources, published from 2000 to 2019. The inclusion criteria were the use
of recent information that addressed the proposed subject and excluded the studies prior to 2000 and
departing from the thematic presented. Conclusion: Teniasis and cysticercosis are distinct
pathologies. Teniasis occurs due to the presence of T. solium adulta or T. saginata and cysticercosis is
derived from the larval phase of T. solium, which can be lethal. Therefore, it is essential to know the
peculiarities of each one, so that preventive measures are applied, especially in children, as they are
the target group of parasitic infections.

Keywords: Taenia solium, Taenia saginata, Cysticercosis, Taeniasis, Nurses, Child.

Diferencias entre cisticercosis y teniasis. ;Cual es el dafio de estas dos
enfermedades en los nifios?

Resumen:

Las enfermedades teniasis y cisticercosis pueden verse como la misma enfermedad, pero no es el caso,
ya que las dos enfermedades tienen sus propias caracteristicas y los dafios que causan al ser humano
se producen de acuerdo con las peculiaridades de cada enfermedad. Estas patologias estdn presentes
principalmente en paises subdesarrollados, pero debido a la inmigracién estdn presentes en paises
desarrollados. Por lo tanto, la atencidn de los profesionales de la salud, especialmente las enfermeras,
en la lucha contra estas enfermedades se vuelve importante Objetivo: Describir las principales
diferencias entre cisticercosis y teniasis, explicar los impactos de estas enfermedades en los nifios,
exponer sus epidemiologias, ejemplificar sus profilaxis y sefialar el papel de la enfermera en relacién
con estas enfermedades. Metodologia: Articulo elaborado a través de la Revisién Bibliografica. Se
realizé una busqueda en las plataformas PubMed, Google Scholar, Scielo y el Ministerio de Salud. Se
utiliz6 en las 50 fuentes, publicadas de 2000 a 2019. Los criterios de inclusién fueron el uso de
informacién reciente que abordé el tema propuesto y excluyé el estudios anteriores a 2000 y partiendo
de la temdtica presentada. Conclusidn: la teniasis y la cisticercosis son patologias distintas. La teniasis
ocurre debido a la presencia de T. solium adulta o T. saginata y la cisticercosis se deriva de la fase
larval de T. solium, que puede ser letal. Por lo tanto, es esencial conocer las peculiaridades de cada
uno, para que se apliquen medidas preventivas, especialmente en los nifios, ya que son el grupo
objetivo de las infecciones parasitarias.

Palabras clave: Taenia solium, Taenia saginata, Cisticercosis, Teniasis, Enfermeros, Nifo.

INTRODUCAO
As enteroparasitoses, como a tenfase e cisticercose, sdo doen(;as causadas por

protozodrios e/ou helmintos e sdo classificadas como um sério problema de satde publica,
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principalmente nos paises subdesenvolvidos, onde se apresentam com altos niveis de
disseminagdo e alta prevaléncia. Isto se deve as péssimas condi¢Ges de vida dos individuos
mais desfavorecidos. As precarias condi¢des socioecondmicas e higiénico sanitarias sdo
fatores que favorecem na grande prevaléncia dessas doencas no Brasil. Importante
mencionar que essas doencas acometem pessoas de todas as faixas etdrias, mas afetam
especialmente as criancgas (FREI; JUNCANSEN; RIBEIRO-PAES, 2008; BORGES; MARCIANO;
OLIVEIRA, 2011; MUNOZ; FERNANDES, 2011).

A tenfase é uma patologia intestinal provocada por 3 espécies de ténia: Taenia solium
(carne de porco), Taenia saginata, (carne bovina) e Taenia asidtica (figura 1). Os seres humanos
podem ser acometidos a partir da ingestdo de carne bovina ou tecido do figado de porco

infectado (WHO, 2019).

Figura 1: Morfologia dos trés causadores da tenfase.

Taenia solium Taenia saginata Taenia saginata asiatica
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Fonte: (WHO/FAO/OIE, 2005).
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A cisticercose é causada pela larva da Taenia solium nos tecidos, ou seja, é uma doenca
somatica e seus sintomas estdo relacionados a localizac3o, tipo morfoldgico, quantidade de
larvas que infectaram a pessoa, o periodo de desenvolvimento dos cisticercos e a resposta
imunoldgica do individuo. As formas graves dessa enfermidade estdo localizadas no sistema

nervoso central (SNC) e apresentam sinais neuropsiquidtricos e oftdlmicos (BRASIL, 2010a).

A cisticercose, é uma parasitose, que acomete o individuo através da ingestao de dgua
ou de alimentos como leguminosos, frutas ou verduras contaminadas com os ovos da ténia.
Sendo humana e animal, esse mal é considerado um grande problema em muitos paises. E
disseminada particularmente nas 4reas rurais, onde é mais dificil a educagdo em satde e
acesso a informacdo, propiciando assim condicdes favordveis a contaminagdo

(PFUETZENREITER; PIRES, 2000).

A ocupacdo da larva no SNC dos seres humanos forma uma série de complicagdes que
podem levar a dbito. A cisticercose é um dos grandes problemas de satde publica em todos os
paises em desenvolvimento e a neurocisticercose (NCC) é considerada a infeccdo parasitdria

mais comum do sistema nervoso humano (PFUETZENREITER; PIRES, 2000).

As parasitoses intestinais sdo patologias com notificagdo compulséria ndo
obrigatdria. Esta é uma realidade que dever ser mudada, porque a falta de informagio

prejudica a realizagdo das medidas profildticas (BOUREE, 2013).

Dessa forma, os objetivos desse trabalho s3o descrever as principais diferengas entre
cisticercose e tenfase, explicar os impactos dessas doencas nas criangas, expor suas
epidemiologias, exemplificar as suas profilaxias e apontar o papel do enfermeiro frente a essa

enfermidade.

METODOLOGIA/ MATERIAL E METODOS

O presente artigo foi realizado por meio de Revisdo Bibliografica. Esse tipo de pesquisa
é caracterizada por procurar, explicar e discutir um assunto, tema ou problematica baseada
em referéncias publicadas em livros, artigos, revistas, enciclopédias, diciondrios, jornais,

sites, CDs, anais de congressos, etc. (MARTINS; THEOPHILO, 2016).
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Para a elaboragdo dessa pesquisa foi realizada uma busca nas plataformas Google
Académico, Scielo e Ministério da Satde. Sendo usadas ao todo 50 fontes, publicadas de 2000
a 2019. Os critérios inclusivos foram o uso de informacdes atuais e que concordassem com o
tema proposto e excluidos os estudos anteriores a 2000 e que fugissem da temadtica

apresentada.

DESENVOLVIMENTO

Cisticercose X Teniase

Teniase e cisticercose sdo enfermidades tropicais negligenciadas que apresentam
sintomatologia e epidemiologia diferentes, mas se relacionam pelo complexo

tenfase/cisticercose (HOBERG et al., 2000; CARPIO et al., 2018).

O complexo tenfase/cisticercose pode ser classificado como um conjunto de
alteracdes patoldgicas causadas pelas formas adultas e larvares de Taenia saginata e Taenia
solium. Estas zoonoses podem aparecer de duas maneiras diferentes, a tenfase, por uma
infeccdo intra-intestinal, e cisticercose por uma extra-intestinal (MAGALHAES et al., 2017). O
principal resultado das infec¢des por T. solium na satde publica é a neurocisticercose, uma
enfermidade crénica que se relaciona principalmente a casos de epilepsia, que chega a ser
fatal. A T. solium é a causadora de 30% dos casos de epilepsia em diversas regides endémicas
onde pessoas e porcos mantém contato préximo. E dito que 80% dos 50 milhdes de individuos

afetados pela epilepsia residem em paises de baixa e média renda (CDC, 2017).

A NCC normalmente se manifesta de duas formas, aguda ou crdnica. Essa doenga vai
prejudicar a qualidade de vida do paciente e 0 ambiente social e por esses motivos exerce um
papel socioecondmico importante, pois grande parte dos pacientes encontram-se em idade
produtiva e em muitos casos sdo incapazes de trabalhar (BHATTARAI et al., 2018; HOBSS et al.,
2018).
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Tabela 1 - Diferencas entre cisticercose e teniase

CISTICERCOSE

TENIASE

Individuo suspeito, com a
presenca ou nio de sintomas, que
apresenta imagens radioldgicas

Defini¢do suspeitas de cisticercos; com A pessoa que excreta proglotes de
de caso sorologia positiva para ténia;
Cisticercose e/ou exames por
imagem sugestivos, com presenga
de cistos;
~ Ocorre entre 15 dias a anos apdsa  Parasita adulto: 5 a 12 semanas (T.
Incubacio . - . )
infeccéo; solium) ou 10 a 12 semanas (T. saginata);
Complicacses Deficiéncia visual, loucura, Obstrucido do apéndice, colédoco, ducto
plcag epilepsia, entre outras; pan-creatico;
Assintomatica ou apresenta Desconforto abdominal, nduseas,
Sintomas cefaleia, convulsdes, hipertensio vOmitos, diarreia, constipacio, clicas,
craniana; entre outras;
Ingestdo de alimentos
contaminados com ovos da ténia,
o ox frutas, verduras, hortaligas Ocorre pelo consumo de carne crua ou
Transmissao

higienizadas incorretamente,
consumo de dgua contaminada, ou
ainda, no homem por meio da
auto-infeccio.

mal cozida contendo as larvas.

Fonte: (BRASIL, 2010a; BRASIL, 2010b; FEREIRA, 2012).

Impactos da Cisticercose e Teniase na Crianga

Estudos apontam que a crianga é a populagdo alvo das infec¢Ges parasitarias. Isto se
deve aos habitos de higiene, manuseio inadequado dos alimentos, condi¢ées sanitdrias e pela
imaturidade do sistema imune. Os acometimentos por parasitas sdo graves, porque podem
provocar graves alteracdes fisioldgicas nesta faixa etdria (HEUKELBACH; OLIVEIRA;
FELDMEIER, 2003).

Tendo em vista que sdo inimeros os fatores que contribuem para as doencgas

parasitdrias, a populagdo infantil em idade escolar, esta sujeita ao risco, uma vez que é, com
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elevados indices de infecgBes, a principal faixa etdria acometida. Dessa forma, as escolas

tornam-se um importante centro para relacionar saide e educagio (AULER et al., 2018).

E preciso que o ensino da tenfase, nas escolas, seja uma realidade. Dever haver mais
discussdes sobre ela no ambiente escolar, j4 que a maioria dos alunos desconhecem essa

doenca (OLIVEIRA, 2013).

As helmintoses, como a cisticercose e teniase, sdo importantes causas de morbidades
em criangas. Os casos estdo distribuidos geograficamente em paises subdesenvolvidos.

Portanto, este é indicador socioeconémico importante (VERHAGEN et al., 2013).

E possivel dizer que a falta de saneamento bésico, a educacio sanitéria, a condigdo
socioecondmica da criancga, seu indice de massa corporal e suas fun¢des metabdlicas sdo
fatores que se relacionam ao sistema de defesa e, sobretudo, ao grau de contaminacio da
crianga. Ainda vale citar a desnutri¢do, uma enfermidade que aumenta as possibilidades de
infec¢des nessa faixa etdria e ainda é um dos agravos causados pela contaminac¢do por
enteroparasitas (JUSTINO et al., 2019). Estes, quando associados a uma dieta ineficaz, podem

causar anemia, devido aos défices de proteinas e calérica (VERHAGEN et al., 2013).

As parasitoses intestinais afetam a absor¢do de nutrientes e sdo causadores de baixa
estatura na crianca. Sobre esse tipo de infe¢do, é importante ressaltar que, normalmente, sdo
casos simples nos quais, em uma crianca, com bom estado de saide, ndo causaria grandes
problemas, mas em criangas desnutridas pode afetar ndo sé o ganho de peso como também a

altura (SILVA et al., 2009)

No Brasil os casos de cisticercose em criangas vém sendo observados a partir da
ingestdo de carne crua e ndo examinada, contendo Cysticercus, o qual pode ser deglutido,

ocasionado a infeccio (MORAES; LEITE; GOULART, 2013).

Podendo representar uma parcela exposta ao NCC, as criangas, como resultado dessa
doenga, podem desenvolver problemas neuroldgicos e comprometimento cognitivo ao longo
dos anos escolares, causando possivelmente um desempenho académico deficitério,
colaborando assim para elevadas taxas de desisténcia e, possivelmente, promover ciclos de
pobreza. A partir de padrdes higiénicos inadequados e contato préximo a vérios individuos

vulneraveis, as escolas tornam-se centros de contaminagdes parasitarias. Mesmo com estes
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riscos hipotético, a prevaléncia de cisticercose nesses ambientes ainda nao foi bem analisada

(OPENSHAW et al., 2018).

0 ensino das parasitoses nas escolas deve ser uma realidade, pois, determinado estudo
que realizou essa intervengdo, observou que os alunos foram capazes de alterar a suas
concepgdes sobre esse tipo de doenca. Esta acdo é de fundamental importancia, uma vez que,
ao saber como adquirir a enfermidade, indiretamente o estudante é capaz de saber como

prevenir BERNARDES et al., 2016

Como visto, as realizacdes de a¢des educativas focadas na promocdo da satude das
criangas sdo de grande importancia, j4 que incentivam a realiza¢do de habitos saudaveis,
propagam conhecimentos e informagdes sobre doengas parasitdrias, melhorando e

promovendo desta forma, a salde e a qualidade de vida da crianga (SILVA et al., 2019).

Epidemiologia

As doengas parasitdrias que acometem o trato intestinal estdo entre as enfermidades
mais predominantes. Estdo distribuidas geograficamente por vérios pafses, mas estdo mais

presentes em dreas com condi¢des socioecondmicas menos favorecidas (AULER et al., 2018).

Dentre os fatores responsaveis pelas altas taxas de prevaléncia do complexo
tenfase/cisticercose em regides pouco desenvolvidas economicamente, destaca-se: o sistema
de criagdo de suinos, habitos higiénicos e alimentares inadequados, precérias condi¢des de
saneamento ambiental, comercializacdo comunitdria de suinos e inexisténcia de servicos de

inspecdo da carne (SANTOS; BARROS, 2009; SOUSA, 2015).

Os acometimentos por cisticercose sdo frequentes em dreas que apresentam casos de
tenfase humana. Essas ocorréncias estdo diretamente relacionadas aos fatores de riscos como
precariedade no saneamento bdasico e higiene, déficit de educacdo sanitdria, descarte
inadequado de dejetos humanos, convivios com porcos, vigilincia sanitdria ineficaz e
inspecdo descuidada da carne, além de caracteristicas culturais e migra¢des de moradores
rurais para as cidades (EDIA-ASUKE et al., 2015; RON-GARRIDO et al., 2015; MARTINS-MELO et
al., 2016; GUARDA; COSTA-CRUZ; BARCELOS, 2018)
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A cisticercose é endémica em vérios pafses da América Latina, Africa Subsaariana e
Asia, incluindo a india, a maior parte do sudeste da Asia e a China (CORAL-ALMEIDA et dl.,
2015; EDIA-ASUKE et al., 2015; THOMAS et al., 2016; GUARDA; COSTA-CRUZ; BARCELOS, 2018;
WHO, 2015; OPENSHAW et al., 2018). Essa doenca alcanca milhdes de pessoas em todo o
mundo, sobretudo os paises em desenvolvimento e ainda alguns desenvolvidos, onde a
imigracdo ainda é um grande fator de risco para acometimentos (MAGALHAES et al., 2017;

WHO, 2015).

No Brasil a cisticercose tem sido diagnosticada principalmente nas regides do Sul e do
Sudeste, tanto em neurologias e neurocirurgias, quanto em estudos anatomopatoldgicos. A
pouca ocorréncia nas regides Norte e Nordeste, pode ser explicada pela negligéncia em
notificar os casos ou porque o tratamento em pessoas acometidas é realizado em grandes
centros, o que cria obstaculos a identificagdo da procedéncia real do local de infecgdo (BRASIL,

2010a).

E necessario ressaltar que a NCC, no Brasil, é endémica e est4 presente nas regides
Sudeste, Sul e Centro-Oeste. Entre 2000 a 2011, foram notificados 1829 dbitos. Os estados que
também tem uma alta concentracio da doenca é o Paran4, Sdo Paulo, Minas Gerais e Rio de
Janeiro (MELO et al., 2016). Ndo foram adotados programas especificos para o controle nas

regides do Norte e do Nordeste (OLIVEIRA et al., 2006).

Formas de prevengio

A prevencio dessa enfermidade pode ocorrer por meio de interferéncia direta no seu
ciclo epidemioldgico, por exemplo, através do saneamento bdsico, inspe¢do sanitaria de
carnes e seus derivados, combate as matancas clandestinas, reducdo do consumo de carnes

cruas e mal cozidas e agdes de educacio sanitdria a populagdo (BURGER et al., 2015).

Autores explicam que a inspecdo de carnes é uma medida direta de alta importincia
na prevencio da tenfase, pois ela é capaz de identificar as carcacas com infecc¢des intensas e

leves, desde que exista alguma alteragdo visivel macroscopicamente (ALMEIDA et al., 2006).

Contudo, o abate clandestino infelizmente é uma realidade em vérias regides do pais.

Neste sentido, dados revelam que o mercado informal do abate clandestino é o responsavel
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por em média 50% do mercado nacional, o que traz sérios riscos de saude publica,
principalmente em relagdo a cisticercose bovina, que é a zoonose de maior ocorréncia nos

abatedouros/frigorificos (LUZ et al., 2013).

As medidas de prevengdo sdo diversas, algumas delas sdo: ndo comer carne crua ou
mal cozida, ou de abate clandestino, sem controle de 6rgao responsavel; ingerir apenas agua
tratada, fervida ou de origem segura; higienizar as maos, principalmente apds usar o banheiro
e antes de refei¢Ges; limpar os alimentos com dgua sem sujeiras; irrigar hortas e pastos com
dgua limpa e ndo adubar com dejetos humanos; realizar diariamente exames de fezes em

moradores de drea rurais (BRASIL, 200-7)

Jano que se refere aos centros de ensino, torna-se necessario que todas as pessoas que
manuseiam os alimentos possuam condi¢des adequadas de trabalho e recebam treinamento
sobre manipulacio de alimentos e higiene pessoal. E preciso incentivar a realizacio semestral
de exames parasitoldgicos e reforcar a importancia do tratamento preventivo anual contra
helmintos e protozodrios. Ainda é recomendado a realizagdo de investigacdes que
possibilitem o reconhecimento de possiveis vias de transmissdo e fatores de risco para a

contaminacéo dos alimentos (LOLLI et al., 2017).

Portanto, fica evidente que uma das agdes que deve ser usada para diminuir os
numeros de casos é educar corretamente os profissionais sobre a forma correta de manipular
alimentos, pois essa é uma atividade de extrema importancia para prevenir ndo sé a doenga,
mas também seus agravos, uma vez que proporciona tanto para quem manuseia os alimentos,

quanto para quem os consome, melhor qualidade de vida (JUSTINO et al., 2019).

A prevengio e o controle da transmissdo de T. solium, juntamente com o tratamento
dos casos de teniase, precisa ser prioridade, uma vez que as intervengdes voltadas para as
medidas de prevencdo podem reduzir significativamente os casos dessa enfermidade

(ARRIOLA et al., 2014; ZAMMARCHI et al., 2017).

Papel do Enfermeiro

0 enfermeiro possui um importante papel diante das a¢des de educagio em saide na

prevencdo das doencas causadas por parasitas. Esse profissional é responsavel por transferir
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conhecimento e provocar reflexdes nos individuos a respeito da realidade, objetivando desta
forma, mudar os seus comportamentos e as suas praticas, contribuindo para a melhoria da

qualidade de vida (LIMA et al., 2017).

A atuagdo do enfermeiro na promogio da satide de criancas e adolescentes nas escolas
é uma estratégia tdo benéfica que em pafses como Estados Unidos e Inglaterra hd uma

especialidade conhecida por Enfermagem Escolar (GONZAGA et al., 2014).

Nesse contexto, no Brasil, instituiu-se no dmbito dos Ministérios da Educacdo e do
Ministério da Saude, o Decreto n® 6.286, de 5 de dezembro de 2007, que cria o Programa Saide
na Escola (PSE). Este tem o objetivo de contribuir para a formacio integral dos estudantes da
rede publica de educagdo bésica através de a¢bes de prevencio, promogio e atengdo a saude

(BRASIL, 2007).

A unido entre a enfermagem e a escola sé ganhou visibilidade a partir de discussdes
mais recentes, que surgiram a partir da implementacio do PSE (RASCHE; SANTOS, 2013). E
importante relatar que o enfermeiro é o vinculo entre a escola e outros grupos da sociedade,

como os profissionais de satide e a familia (PIRES; QUEIROS; MURANI, 2012).

Uma outra ferramenta que pode ser utilizada para diminuir os casos de teniase e
cisticercose é a Estratégia Saude da Familia (ESF), tendo em vista que ela exerce um papel
importante na realizagdo das agdes relacionadas a prevencdo, controle, tratamento e

vigilincia das parasitoses intestinais (MIRANDA, 2013).

Precisa-se entdo, que as equipes de ESF aumentem sua atuagdo. Devem ainda ter como
ponto de partida, para o desenvolvimento da assisténcia, os problemas e as necessidades de
saide da populacgdo e seus determinantes e condicionantes. Compondo o ESF, o enfermeiro
possui destaque na tomada de medidas de prevengio e controle das parasitoses intestinais,
por meio do desenvolvimento de praticas interativas e integradoras de cuidado. Deste modo,
com o objetivo de evitar possiveis epidemias e formagdes de novas regides endémicas, é

preciso identificar, prevenir e tratar as infec¢des parasitarias (MIRANDA, 2013).

CONSIDERACOES FINAIS
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MATERIAL DIDATICO: Diferencas existentes entre cisticercose e teniase.
Quais os danos dessas duas doencas nas criancas?

Teniase e cisticercose sdo doencas distintas. A teniase ocorre devido a presenca de T.
solium adulta ou T. saginata dentro do intestino delgado dos humanos, que s3o os hospedeiros
definitivos. J4 a cisticercose ocorre devido a presenca da larva, que pode estar presente em
hospedeiros intermedidrios, sendo os mais comuns os suinos e os bovinos, os humanos por

sua vez podem acidentalmente abrigar estd forma.

Portanto, sdo duas fases distintas, causando duas parasitoses diferentes no homem. A
tenfase provocada por T. solium é considerada nio letal, todavia sua etapa larvaria pode
provocar cisticercose mortal. Por isso é importante saber as peculiaridades de cada uma, para
que as formas de prevencdo sejam aplicadas da melhor forma possivel, pincipalmente no

grupo alvo das infecgdes parasitarias, as criangas.
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