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Primeiro surto de Cyclospora cayetanensis investigado no Brasil, ocorrido em
2000, no municipio de General Salgado (SP), e medidas de controle

First Cyclospora cayetanensis outbreak reported in Brazil occurred in 2000, in the
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Resumo

Cyclospora cayetanensis adquiriu importancia por causar surtos e casos esporadicos de
diarréia em todo o mundo, associados a alimentos. No Brasil, até 1999 nenhum surto de
ciclosporiase havia sido registrado. O objetivo deste trabalho é apresentar os resultados da
investigacdo do surto de Cyclospora cayetanensis ocorrido no periodo de setembro a
dezembro de 2000, em General Salgado (SP), associado ao sistema de abastecimento
publico de agua da cidade. Um estudo descritivo foi conduzido para identificar a fonte de
transmissdo, com entrevistas de pacientes, analise dos registros de diarréia dos anos
anteriores, inspec¢des sanitarias dos sistemas de agua e esgoto, exames laboratoriais de
amostras de fezes dos pacientes, dos alimentos suspeitos e da agua do sistema. Caso
clinico compativel foi definido como o individuo com diarréia liquida e pelo menos mais trés
dos sintomas gastrintestinais, como nausea, vémito, flatuléncia, dor abdominal, perda de
peso ou diarréia prolongada, residente em General Salgado durante o periodo do surto.
Casos confirmados foram definidos como aqueles com oocistos tipicos nas amostras de
fezes. Amostras clinicas e de alimentos foram analisadas pelo Instituto Adolfo Lutz.
Amostras de agua foram testadas pelo CDC/Atlanta por técnica de PCR. Foram
identificados 350 casos envolvidos no surto (taxa de incidéncia = 32,3 casos/1.000
habitantes), dos quais criangas menores de 4 anos constituiram o grupo mais afetado (taxa
de incidéncia = 49,1 casos/1.000 habitantes). Dos 40 casos testados para bactéria, virus e
parasita dez foram positivos para Cyclospora cayetanensis. O sistema publico de agua era
composto de 15 pogos artesianos com infiltragdo de aguas pluviais e esgoto. Aagua do pogo
de numero 7 foi positiva para Cyclospora cayetanensis. Para controlar o surto, mudancgas
importantes foram necessarias no sistema de abastecimento publico de agua e esgoto.
Medidas educacionais, monitoramento da diarréia aguda, testes laboratoriais de todos os
novos casos de diarréia e controle da qualidade da agua, durante e apds a reconstru¢ao dos
sistemas, contribuiram para eliminar a fonte de transmissao da Cyclospora cayetanensis.
Seis novos casos esporadicos foram ainda registrados em 2001. De 2002 a dezembro de
2007 nenhum caso foiidentificado.

Palavras-chave: Cyclospora cayetanensis; parasita protozoario coccideo emergente;
vigilancia epidemiolégica; surto de transmisséo hidrica; surto transmitido por alimentos.

Abstract

Cyclospora cayetanensis, an emerging coccidian parasite, acquired importance due to
cause diarrhea outbreaks and sporadic cases worldwide associated with food. In Brazil,
until 1999, no cyclosporiasis outbreak was registered. We summarize the findings of the



Cyclospora cayetanensis outbreak investigation occurred from September to December
2000, in the city of General Salgado, SP, associated with the public drinking water system. A
descriptive study was conducted to identify the source of transmission, including interviews
with patients, data analysis of local diarrhea trends, sanitary inspections in water and sewer
systems, as well as laboratorial tests of patients stool, suspected food and public drinking
water samples. Compatible clinical case was defined as the person with liquid diarrhea and,
atleast, three other gastrointestinal symptoms such as nausea, vomit, flatulence, abdominal
pain, weight loss or prolonged diarrhea, resident in General Salgado, during the period of the
outbreak. Confirmed laboratorial cases were defined as those with typical oocysts in the stool
sample. Clinical samples and food were analyzed by Adolfo Lutz Institute. Water samples
were tested at the CDC/Atlanta, by PCR analysis. A total of 350 cases were identified as
involved in this outbreak (incidence rate = 32.3 cases/1,000 inhabitants) and children under 4
years old were the group more affected (incidence rate = 49.1 cases/1,000 inhabitants).
Among 40 cases tested for bacteria, virus and parasite, 10 were positive for Cyclospora
cayetanensis. The water system was compound by 15 artesian wells with infiltration of pluvial
water and sewer. The water from one of them (well # 7) was positive for Cyclospora
cayetanensis. Control of this outbreak required important changes in public drinking water
and sewer systems of the city. Educational measures, monitoring of acute diarrhea,
laboratorial tests of all new cases of diarrhea, water quality control, during and after the
reconstruction of the systems, contributed to eliminate the Cyclospora cayetanensis source
of transmission. Six new sporadic cases were also reported during 2001. From 2002 to
December 2007 no cases were identified.

Key words: Cyclospora cayetanensis; emerging coccidian protozoan parasite;
epidemiological surveillance; waterborne disease outbreak; foodborne disease outbreak.

Introducgao

Cyclospora cayetanensis, um parasita protozoario
coccideo emergente, assim denominado e classifica-
do em 1994 por Ortega et al.", adquiriu recentemente
importancia por causar surtos e casos esporadicos
de diarréia veiculados por varios alimentos. Com um
periodo de incubagdao de aproximadamente uma
semana apos a ingestdo de agua ou alimentos
contaminados, nas infecgdes sintomaticas apresenta
quadro clinico com diarréia liquida e evacuacdes
explosivas e outros sintomas como nausea, anorexia,
perda de peso, flatuléncia, dor abdominal, dores
musculares, fadiga e, mais raramente, febre baixa.
Infecgcbes sem tratamento podem durar de varios dias
a um més, com frequentes recidivas. O tratamento é
feito com trimethoprim-sulfamethoxazole®. A ciclos-
poriase é endémica em regides de clima quente ou
tropical. Entretanto, inumeros surtos vém sendo
registrados em paises de clima frio ou temperado na
Europa®®, Estados Unidos e Canadd, dois deles
associados a cerejas importadas da Guatemala nos
anos de 1996 e 1997°°"°°

No Brasil, até 1999, ndo havia registro de surtos de
ciclosporiase. De setembro a dezembro de 2000,
ocorreu um surto de diarréia na cidade de General
Salgado (SP), com caracteristicas muito semelhantes
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a outro ocorrido no ano anterior, em que, apesar de ter
sido associado a agua do sistema de abastecimento
publico por um estudo de caso-controle”’, ndo se
conseguiu identificar o agente etioldgico.

General Salgado, um municipio de condi¢des
sociais e econdbmicas modestas, de clima quente,
com 10.824 habitantes no ano 2000 (fonte: IBGE),
na regiao de Sao José do Rio Preto, a noroeste do
Estado de Sao Paulo, caracterizava-se principal-
mente por atividades agricolas. Possuia a época
um hospital (Santa Casal/convénio SUS), uma
unidade basica de saude, um laboratério particular
conveniado ao SUS e seis médicos; e um programa
de vigiléncia sindrbmica da diarréia (Monitorizagéo
da Doenca Diarréica Aguda — MDDA, da Divisdo de
Doencgas de Transmissao Hidrica e Alimentar, do
Centro de Vigilancia Epidemiolégica “Prof.
Alexandre Vranjac”, 6rgdao da Coordenadoria de
Controle de Doencas — DDTHA/CVE/CCD/SES-
SP)" —implantado desde 1998.

O objetivo deste trabalho é apresentar os
resultados da investigagcao do surto de Cyclospora
cayetanensis ocorrido no periodo de setembro a
dezembro de 2000, em General Salgado (SP),
associado ao sistema de abastecimento publico

de aguanacidade.



Métodos

Um estudo descritivo foi conduzido para identificar
a fonte de transmissao, com entrevistas de pacientes
e analise dos fatores de risco comuns. O padrao da
doenca diarréica aguda da cidade foi avaliado com
dados registrados no programa MDDA desde 1998.
Foram realizadas inspecdes sanitarias em todos os
locais e estabelecimentos identificados como fatores
de risco comuns para atransmisséo da doenca.

Amostras de fezes dos pacientes e de alimen-
tos foram testadas pelo Instituto Adolfo Lutz
(IAL/CCD/SES-SP), Regional de Sao José do
Rio Preto e IAL Central, para identificagcdo de
bactérias, virus e parasitas. Para analise de
parasitas foram utilizadas técnicas convencio-
nais (Kinyoun modificada e autofluorescéncia)™.
Amostras de agua de 15 pocgos artesianos do
sistema de abastecimento da cidade foram
coletadas pela Companhia de Tecnologia e
Saneamento Ambiental (Cetesb) e analisadas
pelo Centers for Disease Control and Prevention
(CDC/Atlanta), utilizando-se técnicas de biologia
molecular (PCR, amplificacdo de DNA e seqlen-
ciamento). O CDC realizou também testes com-
plementares para confirmagao do agente em
amostras de fezes e identificagcdo da espécie.
Dados de indice pluviométrico do municipio
foram analisados, uma vez que a populacao e os
doentes relacionavam o aumento das chuvas
com o aparecimento da doenca.

Caso clinico compativel foi definido como o
individuo com diarréia liquida e, pelo menos, mais
trés sintomas gastrintestinais, como nausea, vomito,
flatuléncia, dor abdominal, perda de peso ou diarréia
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prolongada, residente em General Salgado, durante
o periodo do surto. Considerou-se surto a ocorréncia
de dois casos ou mais de doenga diarréica resultante
de uma fonte comum.

Resultados e discussao

Enquadraram-se na definicdo de caso clinico
350 casos, com uma taxa de incidéncia de 32,3
casos/1.000 habitantes (idade mediana de 30 anos
e variagdo de 13 dias a 86 anos): 10,6% eram
criangas menores de 4 anos de idade (taxa de
incidéncia de 49,1 casos/1.000 habitantes), 5,1%
entre 5-9 anos (taxa de incidéncia de 20,4
casos/1.000 habitantes); 16,3% de 10-19 anos
(taxa de incidéncia de 27,5 casos/1.000 habitantes);
44 ,3% adultos de 20-49 anos (taxa de incidéncia de
32 casos/1.000 habitantes) e 23,7%, de 50 anos e
mais (taxa de incidéncia de 36,6 casos/1.000
habitantes); 54,9% eram do sexo feminino e 45,1%
masculino. Outubro, correspondendo as semanas
epidemioldgicas (SE) 40 a 44, foi o més de pico do
surto (64%) (Figura 1); o primeiro caso relacionado
a este surto relatou inicio dos sintomas em
19/9/2000, na SE 38.

Os sintomas apresentados foram diarréia liquida
(99,4%), dor abdominal (81%), flatuléncia (73%),
vomitos (41%), febre (35%) e perda de peso (27%);
duracdo mediana da doencga de 14 dias (variagado de
10 a45 dias); numero de evacuacgdes de 6 a 8 por dia,
com alguns relatos de mais de 15 evacuacotes/dia;
12% necessitaram de internagédo hospitalar e 30%
referiram diarréia recidivante. Os pacientes foram
tratados com trimethoprim-sulfamethoxazole.

T T T T T T T T T T TT T T T T T T T T T T T T T T T T T T T ITl

Semanas epidemiolégicas

Ano 2000

Ano 2001

Figura 1. Curva epidémica — Distribuicdo dos casos de diarréia registrados pelo MDDA em General Salgado, nos ano de 2000 e 2001, por semana
epidemiolégica, com destaque para a ocorréncia do surto de ciclosporiase entre as semanas 38 e 52 do ano 2000 (N =350 casos).

Fonte: DDTHA/CVE/CCD/SES—-SP
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Dos 40 casos testados para bactéria, virus e
parasita, 10 foram positivos para Cyclospora cayeta-
nensis. Em todas as demais amostras, os resultados
foram negativos para bactérias, virus e parasitas. As
analises de verduras e morangos, realizadas pelo IAL
Central por técnicas convencionais, ndo identificaram
apresenga de parasitas ou outros patégenos.

O sistema de abastecimento publico de agua era
composto por 15 pogos artesianos; a agua captada
para trés reservatorios era tratada com cloro e fluor.
Constatou-se que o sistema encontrava-se mal-
conservado, com rede de distribuicdo com tubulagdes
antigas e pocos sujeitos a infiltragcdes de aguas pluviais
e esgoto. A agua do pogo de numero 7 foi positiva para
Cyclospora cayetanensis, pelo exame de PCR.

A comparagao com indices pluviométricos da
cidade mostrou que cerca de uma semana apos
chuvas em grande volume os casos de diarréia
aumentavam. Inspeg¢des visuais sanitarias cons-
tataram que as aguas das chuvas misturavam-se
com o esgoto da cidade, despejado em um pequeno
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Figura 2. Fotografia de tubulagao de esgoto.

Figura 4. aspecto de um dos reservatérios — GS, ano 2000.
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rio (praticamente seco), sem tratamento, com
canos de esgoto mal-conservados e aparentes na
superficie do solo (Figuras 2 a 5). Provavelmente
por isso e pelo terreno em declive, atingiam alguns
pogos, contaminando-os com o parasita que nao
se inativa somente com a cloracao. A distribuicao
dos casos na cidade pode ser observada no mapa
(Figura 6).

No ano de 2001, durante o periodo de modifica-
¢des e obras nos sistema de agua e esgoto, foram
ainda identificados seis novos casos, confirmados
por critério laboratorial, ocorridos nos seguintes
meses: um em fevereiro na SE 8 (uma crianga de 2
anos de idade, sexo feminino); dois em maio, na SE
19 (30 anos, sexo feminino) e na SE 22 (36 anos,
sexo feminino); um em outubro na SE 42 (65 anos,
sexo masculino); um em novembro na SE 47 (5
anos, sexo feminino) e um dezembro na SE 51 (36
anos, sexo masculino). De 2002 até dezembro de
2007 mais nenhum caso de C. cayetanensis foi iden-
tificado na cidade.

-4 et T WL
Fotografia de tubulagdo com vazamentos.

ot

Figura 3.

Figura 5. Pogo 7: coleta de agua para analise molecular — GS,
ano 2000.
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Figura 6. Mapa de General Salgado com a distribuigdo de casos de Cyclospora cayetanensis por ruas, nas semanas epidemiolégicas 39 a 43,

ano 2000.

Conclusoes

Este foi o primeiro surto de diarréia associado a
Cyclospora notificado e investigado no Brasil.
Oocistos de Cyclospora vém sendo isolados em
varios paises do mundo, associados a surtos causa-
dos por alimentos como frutas, especialmente
cerejas e morangos, verduras de folhas verdes
consumidas cruas, como saladas, manjericdo e
outros, e em paises de clima frio,devido a alimentos
importados de areas tropicais. Também vem sendo
descrita como importante causa de diarréia em

viajantes™", considerada patogeno emergente rela-

cionado a globalizagdo do mercado econdmico, a
intensa mobilizacdo da populacido e a habitos de
consumo de vegetais crus.

Algumas hipéteses foram levantadas para
explicar a origem da doengca em General Salgado.
Foi considerada causa provavel de sua emergéncia
o entdo desenvolvimento recente de algumas
atividades comerciais e agricolas na cidade e
regido, como a importacao de sementes de palmito
pupunha e de roupas por meio de “sacoleiras”, entre

Coordenadoria de Controle de Doengas _
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