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RESUMO - A carne e o leite bovinos contaminados podem transmitir diversas doencas ao
homem, inclusive a tuberculose bovina, que é uma zoonose de ocorréncia mundial,
ocasionando prejuizos a pecuaria e riscos a saude da populagdao que consome produtos
de origem animal. O objetivo deste estudo foi avaliar a magnitude do comércio clandestino
de carne e leite no Brasil. Realizou-se uma revisao bibliografica de publicagées nacionais
e internacionais, consultando-se as bases de dados Acervo, Higeia, Dedalus, Medline,
Lilacs e Cab-abstract, além de publicagcées em jornais e internet. Neste estudo, foram
abordados aspectos referentes a importancia da tuberculose causada pelo Mycobacterium
bovis no homem e nos bovinos, cuja magnitude é desconhecida no Brasil, e 0 comércio
clandestino de carne e leite, como um grave problema de saude publica no pais, exigindo
a adocao urgente de medidas sanitarias.
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ABSTRACT - The bovine’s contaminated meat and milk can transmit several diseases to men,
bovine tuberculosis included, which is a zoonosis of worldwide occurrence, causing losses to
cattle ranch and risks to the health of the population that consumes products of animal origin.
The purpose of this study was to search the magnitude of the meat and milk black market in
Brazil. A bibliographic review of national and international publications has been carried out by
consulting Acervo, Higeia, Dedalus, Medline, Lilacs and Cab-abstract data bases, besides
internet and newspaper articles. In this study, aspects were approached concerning the
importance of tuberculosis due to Mycobacterium bovis in man and bovine, whose magnitude
is unknown in Brazil, and the meat and milk black market, as a public health problem in the
country, claiming urgent adoption of sanitary measures.
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Introducao

A carne e o leite sdo dois produtos basicos
da alimentacao do brasileiro. O leite € um dos
alimentos mais completos da natureza, tendo
em sua composicao elementos nutritivos como
proteinas, vitaminas, carboidratos, gordura e
sais minerais, estando presente na alimentacéo
de pessoas de todas as idades e classes
sociais, destacando-se, principalmente, na dieta
de criancas e idosos. Por ser tdo rico em
nutrientes, o leite & suscetivel ao ataque de um
grande numero de microrganismos do meio
ambiente, do préprio animal, do homem e dos
utensilios utilizados na ordenha (FRANCO et
al., 2000, NICOLAU et al., 2004).

A carne, por sua vez, é rica em proteinas,
acidos aminados essenciais, além de conter
gordura, vitaminas, glicideos e sais minerais
como elementos nutritivos complementares. A
carne e os produtos carneos, estao sujeitos a
alteracdes ocasionadas pelas proprias enzimas
tissulares e pela atividade microbiana. Sao
passiveis de deterioracao protéica, degradacao
das gorduras e dos carboidratos de sua
constituicao (OLIVEIRA et al., 2002).

Sabe-se que a carne, mesmo que seja obtida
de animais sadios, € um veiculo potencial de
contaminantes de natureza bioldgica, fisica e
quimica, nas diversas fases de processamento,
que vao desde a producéo, transformacao,
armazenamento, transporte e condicdes de
comercializagdo. Portanto, a carne pode ser
contaminada desde a sangria até o abate do
animal, nas feiras livres, nos agougues e
supermercados, com o0 agravante de que
durante todo o processamento, € manipulada
por pessoas que, por falta de orientacdo ou
negligéncia, colaboram para a baixa qualidade
do produto que chega ao consumidor
(OLIVEIRA et al., 2002; FAUSTINO et al., 2003;
PIGATTO e BARROS, 2003).

Atualmente, no Brasil, existem trés
competéncias legais nas quais se exercem 0s
servicos de inspecao sanitaria e industrial de
produtos de origem animal: o Servigo de
Inspecao Federal (SIF), no qual registram-se
os estabelecimentos que comercializam
produtos entre Estados e/ou para exportacao;
o Servigco de Inspecao Estadual (SIE), no qual
sdo registrados os estabelecimentos que
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comercializam produtos para outro Municipio,
e 0 Servico de Inspegao Municipal (SIM) no qual
sdo registrados os estabelecimentos que
comercializam produtos dentro do Municipio.
Assim, um produto licenciado pelo Servico de
Inspecao Municipal (SIM), s6 pode ser
comercializado no a&mbito do préprio Municipio.
O mesmo ocorre nos Estados, quando o
licenciamento é feito pelo Servico de Inspecao
Estadual (SIE). Somente obtendo a licenca do
Servico de Inspecao Federal (SIF), o agricultor
pode comercializar seu produto para todo o
territério  nacional, restringindo a
comercializacao e os interesses da agricultura
familiar brasileira (AGENCIA BRASIL, 2005;
BRASIL, 2005).

Sdo competentes para realizar essas
inspecdes, nos estabelecimentos produtores e
no transporte, o Ministério da Agricultura,
Pecuaria e Abastecimento (MAPA) e as
Secretarias Estaduais e Municipais de
Agricultura. A fiscalizagdo no varejo, compete
a Secretaria da Saude, por intermédio da
Vigilancia Sanitaria Estadual ou Municipal
(BRASIL, 2005).

Entretanto, estdo previstas alteracdes na
legislacdao vigente, que beneficiardao os
agricultores familiares. O Grupo de Trabalho
Interministerial (GTI), estudou por 90 dias o
aperfeicoamento das atividades de inspecéao e
fiscalizagdo sanitaria de alimentos e as
conclusoes e recomendacoes de seu relatério
final, irdo possibilitar a ampliacdo de mercado
para os produtos da agricultura familiar, ao
permitir que sejam vendidos com licencga
Municipal para outras cidades e Estados,
prevendo assim, a circulagdo em ambito
nacional de produtos licenciados por Estados
e Municipios, desde que tenham aderido ao
sistema integrado de controle sanitario com
normatizacdo federal (AGENCIA BRASIL,
2005)

Segundo o assessor especial do MAPA,
Herlon Almeida, o problema da atual legislacao
e da agroindustria familiar ndo é qualidade e
garantia sanitaria, mas a dificuldade no transito
dos produtos, que exclui milhares do mercado
e do acesso a renda. Por isso, ele acredita que
com a adequacao da lei, sera possivel incluir
milhares de agricultores familiares no mercado.
Com a atual lei federal, € muito grave a situacao
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dos Municipios, pois em mais de 90% das 5.500
cidades brasileiras, inexiste Servico de
Inspec¢do Municipal regulamentado. “O atual
processo sé beneficia a irregularidade e a
chamada clandestinidade, com alimentos sem
rétulo e registro. A legislacédo, ao invés de
priorizar a defesa do consumidor e a qualidade
final do produto, induz o agricultor a néo
registrar o seu produto, tornando-o irregular e
excluindo o produtor do mercado”, constata
Almeida (AGENCIA BRASIL, 2005).

Em relacédo ao leite, a legislacédo brasileira
exige que, antes do consumo, o leite de vaca e
seus derivados passem pela fiscalizacao
sanitaria do governo. O crivo deve ocorrer nas
usinas de beneficiamento, onde o produto
liquido e ainda cru deve ser submetida a
pasteurizacdo ou a outros processos industriais
que incluam o aquecimento a altas
temperaturas. Se ndo atendidas regras rigidas
de produgdo, embalagem, transporte e
armazenamento, o leite pode transmitir um
nuamero razoavel de doencas, da tuberculose
as diarréias (ANTENORE, 1998).

Sao reconhecidas 3 fontes de contaminacao
microbiana do leite cru: o interior da glandula
mamaria da vaca, o exterior do Ubere e das
tetas e os equipamentos de ordenha e de
armazenamento do leite (BRITO et al., 2000).

Segundo BRITO et al. (2000), a maioria das
vacas leiteiras do mundo, ainda sao
ordenhadas manualmente, embora a ordenha
mecanica esteja em uso, € em continuo
aperfeicoamento, ha mais de 100 anos. No
Brasil, como em outros paises em
desenvolvimento, além da ordenha manual ser
adotada em grande numero de rebanhos,
emprega-se, com frequéncia, a mamada do
bezerro para estimular a descida do leite. Neste
estudo, os autores observaram que a mamada
do bezerro antes da ordenha, aumenta em 10
vezes 0 numero de bactérias na superficie das
tetas das vacas, e que esse numero pode ser
reduzido em mais de 90% apds a mamada, se
as tetas forem lavadas com desinfetantes
apropriados e secadas com papel toalha,
melhorando a qualidade do leite e prevenindo
infecgdes da glandula mamaria.

A Organizacao Mundial da Saude (OMS),
comprovou a existéncia de 7 doengas virdticas
basicas e 16 doencas bacterianas veiculadas

pelo leite, destacando-se: ricketisioses (febre
Q), infeccbes e intoxicagcbes bacterianas
(tuberculose, brucelose, listeriose,
clostridioses), intoxicacdes alimentares
(principalmente devido a toxina do
Staphylococcus aureus), febres tiféide e
paratiféide, salmonelose e intoxicacdes
estreptocécicas. Constatou ainda, que o leite
também pode veicular inseticidas,
desinfetantes, metais pesados, toxinas e
drogas diversas (BRANDAO, 1994; BADINI et
al., 1996; OLIVAL e SPEXOTO, 2004).

Entre as doencas transmitidas pela carne e
outros produtos de origem animal, destacam-
se as zoonoses (doencas ou infecgcdes
naturalmente transmissiveis entre os animais
vertebrados e o0 homem) especialmente a
tuberculose, a brucelose e a cisticercose; as
toxinfec¢des alimentares, que sdo provocadas
por bactérias (Salmonella sp., Yersinia
enterocolitica, Listeria monocytogenes,
Campylobacter jejuni, Staphylococcus aureus,
Escherichia coli enteropatogénica, Clostridium
perfrigens), ou suas toxinas, causando uma
sindrome gastroentérica; e parasitoses
(Toxoplasma gondii, Taenia solium, Taenia
saginata) (MONTEIRO et al., 2004; OLIVAL e
SPEXOTO, 2004).

Tuberculose bovina: A tuberculose bovina é
uma zoonose de evolucao crdnica e efeito
debilitante, causada pelo Mycobacterium bovis,
que é também um bacilo alcool-acido resistente
(BAAR). Esta enfermidade é caracterizada pela
formacéo de lesdo do tipo granulomatoso, de
aspecto nodular, denominada “tubérculo”, cujo
hospedeiro primario é o bovino. Diversas
espécies mamiferas, incluindo o homem, séao
também susceptiveis ao M. bovis que possui
uma das mais amplas cadeias de hospedeiros
entre todos os patégenos conhecidos. O
homem pode, portanto, contrair a doenca de
diferentes animais e igualmente transmitir-lhes
a infeccdo (ABRAHAO, 1998; SOUZA et al.,
1999; LILENBAUM, 2000; PINTO, 2003).

E uma zoonose de distribuicdo mundial, com
alta prevaléncia nos paises em
desenvolvimento e baixa nos desenvolvidos,
devido a programas de controle e erradicagao,
inspecdo de carnes e pasteurizagdo do leite
(PRITCHARD, 1988; ABRAHAOQ, 1998).
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No bovino, a tuberculose por M. bovis é
geralmente de natureza crdnica, lentamente
progressiva e tendo como porta de entrada em
80 a 90% dos casos, as vias aéreas superiores,
atingindo o pulmao, podendo no entanto ocorrer
também por via digestiva, particularmente nos
animais jovens, quando se alimentam com leite
de vacas com tuberculose na glandula mamaria
(PRITCHARD, 1988; ABRAHAO, 1998).

Como a transmissao é predominantemente
respiratoria, o confinamento tem particular
importancia na difusdo da doenga no rebanho,
0 que explica a maior prevaléncia no gado
leiteiro estabulado, a medida em que a idade
do rebanho aumenta, e a menor prevaléncia
no gado de corte, os quais sao criados em
sistema extensivo e abatidos precocemente
sendo menor o0 tempo de exposicdo aos
membros infectados do rebanho. O tamanho
do rebanho também ¢é importante na
transmisséo da infeccdo. A tuberculose em um
rebanho é introduzida, principalmente, pela
aquisicao de animais infectados, podendo se
propagar nos bovinos, independentemente da
idade, sexo e raca (ABRAHAO, 1998; FRANCO
et al., 2000).

De 420 milhdes de cabecas de gado que
existiam nas Américas (América do Norte,
América Latina e Caribe), na década de 90,
pouco mais da metade criavam-se em paises
ou zonas consideradas infectadas por
tuberculose bovina (prevaléncia de 1% ou mais
da populagéo bovina total) ou onde ndo havia
informagao disponivel sobre sua prevaléncia.
Estimou-se que na América do Sul,
possivelmente estivessem infectados 4 milhdes
de animais, 0 que representaria perdas
econOmicas consideraveis devidas a doenca
nas vacas leiteiras e no gado de corte, e
conseqliente reducédo na producédo de carne,
leite e derivados lacteos, constituindo um sério
fator limitante para o desenvolvimento da
industria de criacao de gado, incluindo o
mercado internacional de animais e de produtos
de origem animal, e uma ameaca para a saude
humana (OPAS, 1992; ABRAHAO, 1998).

De aproximadamente 300 milhdes de
animais que constituiam a populagcao bovina
na América Latina e Caribe, nesta época,
apenas 80 milhdes encontravam-se em paises
nos quais as taxas de infeccdo por M. bovis
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eram baixas ou nulas. Os remanescentes 220
milhdes encontravam-se em paises com
moderada ou alta prevaléncia, ou onde
informagbes recentes ndo eram disponiveis.
Dos paises da América Latina, apenas Cuba e
Venezuela tinham programas nacionais de
controle. As maiores taxas de infecg@o ocorriam
nas regides produtoras de leite, localizadas nos
arredores das grandes cidades na América do
Sul (ABRAHAO, 1998; FRANCO et al., 2000;
PARDO et al., 2001).

Em 1994, estimou-se que a prevaléncia da
tuberculose em rebanhos bovinos nos Estados
Unidos, era de apenas 0,003% e em alguns
paises da Europa, como Espanha e Reino
Unido (com excecéo do sudoeste da Inglaterra),
de 5,7% e 0,06%, respectivamente. No periodo
de 1994 a 1996, dos 56 paises africanos, 44
reconheceram oficialmente a presenca da
tuberculose bovina em sua populagdo animal,
e apenas 30 aplicavam alguma medida de
controle (O'REILLY e DABORN, 1995).

No Brasil, a tuberculose bovina esta
disseminada por todo o territério nacional,
porém a sua prevaléncia e distribuicdo regional,
nédo estdo bem caracterizadas (MAPA-
PNCEBT, 2001). Estima-se que a doenca afete
cerca de 10% das vacas leiteiras e 20% das
propriedades de rebanho leiteiro. Estima-se
também que os animais infectados perdem de
10 a 25% de sua eficiéncia produtiva.
Considerando a importancia que a pecuaria
assume na economia nacional, os dados
referentes a freqiiéncia da tuberculose bovina
nos rebanhos brasileiros nao permitem uma
visdo exata sobre a verdadeira extensao do
problema (FELDMAN, 1955; BRANDAO, 1994;
LILENBAUM et al., 1998; SOUZA et al., 1999;
LILENBAUM, 2000).

O Programa Nacional de Controle e
Erradicagéo da Brucelose e Tuberculose Animal
(PNCEBT), foi instituido em 2001 pelo Ministério
da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento, com
0 objetivo de diminuir o impacto negativo destas
zoonoses na saude comunitaria e de promover
a competitividade da pecuaria nacional. As
normas e procedimentos de controle da
tuberculose, constantes neste Programa, estao
regulamentados em nivel nacional (MAPA-
PNCEBT, 2001).

A eficacia de um programa nacional de
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combate a qualquer doenca depende, em
parte, da qualidade e padronizagdo dos meios
de diagnosticos utilizados (MAPA-PNCERBT,
2001).

O método recomendado para o controle da
tuberculose, neste Programa, € o teste-e-abate,
em que todo o animal reativo ao teste
tuberculinico intradérmico deve ser sacrificado
em abatedouro sanitario. A tuberculinizacao
cervical simples é a prova de triagem, devido a
sua boa sensibilidade; a tuberculinizagdo na
prega ano-caudal também ¢é utilizada como
prova de triagem, porém, exclusivamente em
gado de corte; mas a tuberculinizagéo cervical
comparativa € a unica prova confirmatoria,
podendo ainda ser usada como prova de
triagem em rebanhos com histérico de reagdes
inespecificas.

O Teste Cervical Comparativo (TCC) é,
portanto, utilizado em animais inconclusivos ao
Teste Cervical Simples (TCS) e reagentes ao
Teste da Prega Caudal (TPC), e consiste na
injecao intradérmica de 0,1ml de cada uma das
tuberculinas bovina (cepa AN5, Rotterdam ou
Valle) e aviaria (cepa D4ER ou TB56) na regiao
cervical ou escapular do animal, a uma
distancia entre as duas inoculacdes de 15 a
20cm, sendo o PPD (Derivado Proteico
Purificado) aviario inoculada cranialmente e o
PPD bovino caudalmente, devendo a inoculagao
ser efetuada de um mesmo lado de todos os
animais do estabelecimento de criagdo. Os locais
das inoculagdes serdo demarcados por tricotomia
e a espessura da dobra da pele medida com
cutimetro, antes da inoculacdo. Apds 72 horas,
mais ou menos 6 horas, da inoculacao, realiza-
se nova medida da dobra da pele, no local de
inoculagao das tuberculinas PPD aviaria e bovina
e as reacdes comparadas (ABRAHAO, 1998;
MAPA-PNCEBT, 2004).

Considera-se a reacao positiva, quando a
diferenca da induracao é 4,0 mm ou mais para a
tuberculina bovina, ou seja, quando a reagao
bovina é mais que 4,0 mm maior que a reagao
aviaria. Resultado inconclusivo é obtido quando
a reacao bovina é de 2,0-3,9 mm maior que a
reacao aviaria e resultado negativo é o que
apresenta uma reagao bovina de 0,0 a 1,9 mm
maior que a reacao aviaria (MAPA-PNCEBT,
2004).

Este método visa impedir que os animais

infectados disseminem a doenca no rebanho
bovino e na populacdo rural que lida
diretamente com animais ou que ingere leite
ndo pasteurizado, pois, diferentemente do que
ocorre no homem, o animal infectado ja é capaz
de transmitir a doenca antes mesmo do
desenvolvimento de lesées teciduais (MODA et
al., 1996; LILENBAUM, 2000).

Os testes de diagnéstico da tuberculose no
Brasil, estdo em sintonia com os padrdes
internacionais e, em particular, com as
recomendacgbes do Cdédigo Zoosanitario
Internacional. Entretanto, o MAPA pretende
atualizar e melhorar o padrao de diagnéstico,
a medida que novos e melhores testes forem
surgindo no mercado (MAPA-PNCEBT, 2001,
2004).

Nos poucos dados disponiveis sobre
tuberculose bovina no Brasil, constatou-se que
em 1929 cerca de 50% dos bovinos de Niterdi,
no Estado do Rio de Janeiro, estavam
infectados pelo M. bovis. Neste mesmo ano,
no Estado do Rio Grande do Sul, 20% dos
bovinos estavam infectados (ABRAHAQ, 1998).

Estudos posteriores indicaram que, no periodo
de 1937 a 1942, foram tuberculinizados 27.887
bovinos no Rio Grande do Sul, dos quais 9,4%
eram tuberculina-positivos, sendo que, em 1944
0 numero de animais reatores baixou para 7,7%,
e em 1951, para 6,3% (FELDMAN, 1955).

Em 1936, realizou-se em Sao Paulo a prova
tuberculinica no gado de leite, mantido nos
arredores da cidade, encontrando-se 39,6% de
reagentes entre os animais adultos e 10,8% entre
os bezerros testados. Devido ao elevado
coeficiente de infeccéo tuberculosa no gado
leiteiro, foram analisadas 100 amostras de leite,
e 30,0% delas continham o M. bovis. Neste
mesmo ano, no Espirito Santo, encontrou-se
prevaléncias de infecgcao por M. bovis nos
bovinos, que oscilaram entre 5,0 e 16,0%, nas
diferentes regides do Estado (FELDMAN, 1955).

Em 1951, cerca de 26,0% do gado leiteiro
de 6 municipios do Estado do Parana,
apresentaram reacao positiva a tuberculina
(FELDMAN, 1955).

No Estado de Minas Gerais, a tuberculose
no gado de corte era rara, sendo que, em 1944
havia 5,9% de animais reagentes a tuberculina,
e nos anos 1948-51, apenas 972 (0,15%) dos
664.369 animais examinados, estavam
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doentes. No mesmo periodo, o teste
tuberculinico realizado em 1.852 vacas leiteiras,
revelou 12 (0,64%) animais reagentes
(FELDMAN, 1955).

CORREA E CORREA (1972), isolaram 24
cepas de micobactérias, provenientes de lesées
de bovinos, colhidas em um matadouro da
Grande Sao Paulo, e de bovinos da Clinica de
Enfermidades Infecciosas da Faculdade de
Ciéncias Médicas e Bioldgicas de Botucatu.
Entre as 24 cepas, 18 (75,0%) eram M. bovis,
1 (4,2%) M. tuberculosis e as outras 5 (20,8%)
pertencencentes a outras espécies de
micobactérias. Os autores realizaram teste de
sensibilidade aos tuberculostaticos e
observaram que algumas cepas eram
resistentes a antibiéticos de 12 linha. Alertaram
para o perigo existente no tratamento de
animais pois, cepas artificialmente induzidas a
resisténcia poderiam infectar todo o rebanho,
constituindo uma ameaca a saude publica.

No periodo de 1973-1975, ocorreu um surto
de tuberculose bovina em um rebanho de gado
de corte, constituido por 1.832 animais, em
criacdo extensiva, e provenientes de uma
propriedade rural do Municipio de Sao Vicente
do Sul, Rio Grande do Sul, no qual 36,6% dos
bovinos estavam doentes (ABRAHAO, 1998).

Em 1976, foi realizado um outro estudo sobre
a prevaléncia de lesbes tuberculosas em
bovinos de 7 municipios do Rio Grande do Sul,
por meio do exame post mortem. A prevaléncia
da tuberculose bovina nos 7 municipios, variou
de 1,9% a 10,9% (BROD et al., 1976).

Em 1978, a prevaléncia de tuberculose em
46 rebanhos leiteiros de 3 municipios de Mato
Grosso, foi de 1,34% (FAUSTINO et al., 2003).
Neste ano, o Ministério da Agricultura, Pecuaria
e Abastecimento, constatou que a prevaléncia
de tuberculose em rebanhos produtores de leite
tipo B, da bacia leiteira em Belo Horizonte,
Minas Gerais, era de 21,2% (ABRAHAO, 1998).

Em um estudo realizado em 1981, em gado
leiteiro de 17 regidées do Rio Grande do Sul,
foram examinados um total de 2.206 rebanhos
e 449 (20,3%) apresentaram-se reatores a
tuberculina, indicando que a infeccao
tuberculosa no gado leiteiro alcancou taxas
elevadas nas regioes estudadas (OLIVEIRA et
al., 1983).

O exame post mortem realizado em
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matadouros do Estado de Sao Paulo, em 1982,
em 1.495.976 carcacas de bovinos procedentes
de 611 municipios brasileiros, revelou que a
tuberculose foi constatada em 5.334 (0,36%)
animais de 367 municipios (60,1%). A
prevaléncia de tuberculose variou de 0,23%
para o Estado de Mato Grosso a 0,49% para o
Estado do Parana (RICCETTI et al., 1989).

No periodo de janeiro de 1979 a 19883,
estudou-se a prevaléncia da tuberculose bovina
em animais abatidos no Frigorifico Tridngulo em
Uberlandia, Minas Gerais. Foram
inspecionados 161.437 bovinos, provenientes
de varios municipios do sul do Estado de Goias
e Triangulo Mineiro, sendo que 267 animais
suspeitos de estarem tuberculosos foram
abatidos e submetidos ao exame post mortem.
A prevaléncia da doenga foi de 0,16% e os
pontos de eleicédo, por ordem de aparecimento
das lesdes, foram os linfonodos do pulméo,
carcaca, intestino, figado, cabeca, lingua e rins,
havendo sido comprovados
histopatologicamente 0s achados
macroscopicos (ABRAHAO, 1998).

No periodo de 1980 a 1987, 159 lesbes
observadas em  frigorificos como
macroscopicamente similares a tuberculose,
provenientes de bovinos de 14 municipios da
regiao sul do Rio Grande do Sul, foram
estudadas histologicamente. A tuberculose foi
diagnosticada em 147 lesdes, e em 59 desses
materiais foram realizadas culturas para
micobactérias, obtendo-se 40 isolamentos
tipificados como M. bovis. Neste periodo,
estimou-se a prevaléncia da doenga em gado
de corte no Estado em aproximadamente 0,6%,
mas detectaram-se marcadas diferencas nas
prevaléncias entre regides, com variacoes de
0,1 a 3,4%, provavelmente devidas a fatores
sécio-econdmicos e aspectos geograficos e
climaticos (ABRAHAO, 1998).

Na populagéo bovina do Brasil, os resultados
dos testes tuberculinicos realizados em 1986,
em 4 regides do pais, mostraram variagdes no
nivel de infeccao em torno de 0,9 a 2,9%,
enquanto 6,2 a 26,3% dos rebanhos testados
possuiam animais reatores (ABRAHAQ, 1998).

Em 1990, LANGENEGGER et al. (1991),
realizaram um experimento em uma fazenda
em Minas Gerais, cujo rebanho de gado leiteiro
com 254 animais, acusou a presenca de 55
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(21,7%) reagentes positivos a tuberculina e 13
(5,1%) suspeitos para tuberculose.

No periodo de 1986 a 1996, segundo o
Ministério da Agricultura, Pecuaria e do
Abastecimento, a prevaléncia de infeccao por
M. bovis na populagéo bovina do Brasil, variou
de 0,9% a 1,7%, em 14 Estados brasileiros
(ABRAHAO, 1998).

No periodo de 1989 a 1998, a prevaléncia
média nacional de animais infectados era,
oficialmente, de 1,3%. Entretanto, estudos
independentes, realizados principalmente na
regido sudeste do Brasil, apontaram para uma
prevaléncia de 6,8 a 32,0% (LILENBAUM,
2000; MAPA-PNCEBT, 2001).

Em 1997, os dados oficiais sobre a
tuberculose bovina no Brasil eram, no minimo,
curiosos. O rebanho bovino brasileiro estava
estimado em, aproximadamente, 158 milhdes
de cabecas. A producdo de tuberculina neste
ano foi de 1.100.000 doses, ou seja, apenas
0,7% da quantidade necessaria para testar todo
o rebanho. Foram notificadas somente 360.000
tuberculinizacdes no pais, sendo que o0 numero
de cabecas positivas ou suspeitas ao teste
tuberculinico foi de 5.011. Deste total, apenas
207 animais (4,1%) foram oficialmente abatidos
(ASSOCIACAO BRASILEIRA DE BUIATRIA,
2004).

Os numeros apresentados pelo Ministério da
Agricultura, provavelmente, estavam muito
aquém da realidade, pois muitos veterinarios
autbnomos deixavam de notificar seus achados
e ainda nao havia sido instituido um programa
de controle da doengca em nivel nacional
(ABRAHAO, 1998). Estimou-se, em 1998, que
apenas 40% dos animais reatores ao teste
tuberculinico eram notificados oficialmente
(PARDO et al., 2001).

Em 1999 foi realizado um levantamento
tuberculinico no Tridngulo Mineiro e nas regides
do centro e sul de Minas Gerais, envolvendo
cerca de 1.600 propriedades e 23.000 animais,
no qual estimou-se a prevaléncia de animais
infectados em 0,8% e detectados animais
reatores em 5,0% das propriedades nao
produtoras de leite e em 15,0% das
propriedades produtoras de leite, com algum
grau de mecanizagao da ordenha e de
tecnificacdo da producao (MAPA-PNCEBT,
2001).

RIBEIRO et al. (2003), estudaram no periodo
de janeiro a setembro de 2000, 85 propriedades
que representavam 21,7% dos
estabelecimentos existentes no Municipio de
lIhéus, BA, e 916 animais que correspondiam
a 16% da populagcédo de fémeas bovinas com
idade acima de 24 meses. Constataram a
presenca de animais positivos para tuberculose
em 9 propriedades (10,6%) e a prevaléncia de
tuberculose de 2,8% nos animais (RIBEIRO et
al., 2003).

Para os pecuaristas, a tuberculose bovina
gera consequliéncias econémicas desastrosas,
devidas em grande parte a aquisicao de animais
doentes, como a reducdo da producao de leite
e carne; desvalorizacdo comercial do animal
infectado pela rejeicdo de sua carcaca; maior
intervalo entre partos; maior necessidade de
substituicdo dos animais no rebanho; producéo
de crias debilitadas e diminuigdo do valor
comercial da fazenda. Por isso, ainda hoje se
pratica o abate clandestino e o comércio
clandestino de leite em varias regides do Brasil,
sendo dificil fazer uma estimativa do problema.
No caso da tuberculose, este fato € muito
importante, pois alguns produtores de gado de
leite e de corte, com altos indices de
condenacao por tuberculose, enviam seus
animais para serem abatidos em locais sem
controle sanitario. Além disso, é bastante
freqlente a distribuicao clandestina do leite
proveniente de pequenas propriedades rurais
(ANDRADE et al., 1972; CERQUEIRA et al.,
1994; ABRAHAO, 1998).

Tuberculose bovina no homem: Atuberculose
humana e animal causada pelo M. bovis, é
conhecida desde o final do século XIX.
Entretanto, seus efeitos na produtividade dos
rebanhos afetados e na saude humana,
tornaram-se aparentes somente no inicio do
século XX com o desenvolvimento da industria
leiteira na Europa e América (ABRAHAO, 1998).

A infeccdao humana pelo M. bovis foi
primeiramente descrita no inicio do século XX,
onde estimou-se que foi causa de 10-18% de
todos os casos de tuberculose, existindo uma
associacao entre o numero de casos humanos
identificados e a prevaléncia da tuberculose na
populacdo bovina local. Calcula-se que 70 a
80% dos casos de tuberculose dos ganglios
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cervicais em criangas e 20% dos casos de
tuberculose renal do homem foram causados
pelo M. bovis (SAURET et al., 1992; ABRAHAO,
1998).

O Mycobacterium bovis é tao patogénico para
o homem quanto o Mycobacterium tuberculosis.
As criangas sao mais susceptiveis ao M. bovis
quando consomem leite cru proveniente de
vacas tuberculosas, mesmo quando infectadas
com pequeno numero de bacilos. Os adultos
mais susceptiveis ao M. bovis sdo aqueles
expostos ocupacionalmente, como tratadores
de rebanhos, ordenhadores e seus familiares,
trabalhadores da industria de carne
(acougueiros, pessoal de matadouros e
frigorificos) e veterinarios, além de membros
da comunidade rural, que vivem em intimo
contato com seus animais, infectando-se pela
via aerdgena ou pelo consumo de leite ou
produtos lacteos nao fervidos ou pasteurizados
(MODA et al., 1996; ABRAHAO, 1998).

A exploracao leiteira € o setor de maior risco
para o homem, devido ao contato diario do
ordenhador e seus familiares com os animais.
Indiscutivelmente, a ingestdo de leite cru
contaminado constitui uma das principais
formas de infeccdo humana pelo
Mycobacterium bovis (MODA et al., 1996;
MONTEIRO et al., 2004)

Orisco de se contrair o M. bovis pela ingestao
de carne contaminada é menor, devido a baixa
incidéncia do agente em tecidos musculares e
do habito de ndo se comer carne crua no Brasil
(ABRAHAO, 1998).

Entretanto, ndo é possivel observar
diretamente em populagdes humanas a
prevaléncia da infeccao pelo M. bovis, uma vez
que nem o teste tuberculinico, e nem qualquer
outro método de investigagao populacional
pode distinguir essa infecgdo daquela causada
pelo M. tuberculosis (ABRAHAO, 1998).

Um fator agravante € que laboratorialmente,
devido a aparente similaridade na apresentacéo
clinica, tratamento e progndstico da infeccao
no homem pelo M. bovis e M. tuberculosis,
sempre ocorreram falhas no diagndstico
diferencial destas micobactérias, principalmente
nos paises onde se julgava erradicada a
tuberculose bovina (ORDONEZ et al., 1999;
PINTO, 2003).

Em 1992 o M. bovis era reconhecido como
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uma causa relativamente comum de
tuberculose humana, sendo implicado em
inameros casos que variavam de 0,1% na
Franca a 5,0% no Reino Unido. Nos paises em
desenvolvimento, onde a tuberculose no bovino
era comum, cerca de 10,0% dos casos de
tuberculose clinica em humanos, foram
causados pelainfeccao por M. bovis(O’'REILLY
e DABORN, 1995).

Estimou-se, em 1999, que a infec¢ao por M.
bovis era responsavel por, aproximadamente,
7.000 novos casos de tuberculose humana, por
ano, na América Latina (ORDONEZ et al.,
1999).

No Brasil, a real situacdo da tuberculose
humana causada pelo M. bovis nao é
conhecida, pois ndo existem dados que
fornecam objetivamente a freqiéncia do M.
bovis em tuberculose humana. Ha entretanto
referéncia de 1 caso na Guanabara (Rio de
Janeiro) em 1938, cujo paciente apresentava
alteragdes intestinais intensas. No Rio Grande
do Sul, em 1940, foram identificados 4 casos;
em Sao Paulo, em 1941, foram isoladas 16
cepas de M. bovis (13,2%) em 121 pacientes
com meningite tuberculosa; e em Minas Gerais,
em 1955, de um total de 52 doentes, foram
isoladas 2 cepas de M. bovis (3,8%)
(FELDMAN, 1955; ABRAHAO, 1998).

Outro caso de tuberculose por M. bovis,
descrito por ANDRADE et al. (1972), ocorreu
na Guanabara em 1968, em um homem de 39
anos de idade, que havia trabalhado como
lavrador até os 18 anos, e que apresentava
tuberculose pulmonar.

Em Sao Paulo, no periodo de setembro de
1970 a outubro de 1973, 200 cepas de
micobactérias foram isoladas de diferentes
casos de humanos, com diagnéstico clinico de
tuberculose, sendo que 7 cepas de M. bovis
(3,5%) foram encontradas. A tuberculose
pulmonar foi responsavel por 5 casos (2,5%) e
a tuberculose renal por 2 (1,0%) (CORREA e
CORREA, 1974).

Mediante o panorama da situacdo da
tuberculose bovina no pais e sabendo-se o
perigo que os produtos de origem animal,
principalmente aqueles provenientes de
animais doentes, representam para a saude da
populagdo, o objetivo deste estudo foi avaliar
a magnitude do comércio clandestino de carne
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e leite no Brasil e o risco da transmissdo da
tuberculose bovina, além de outras doencgas ao
homem.

Metodologia da Pesquisa

Realizou-se uma revisao bibliografica de
publicagcées nacionais e internacionais. O
levantamento bibliografico foi realizado no
Servico de Biblioteca e Documentagao (SBD)
da Faculdade de Saude Publica da
Universidade de Sao Paulo, no qual foram
consultadas as bases locais, via terminal
(ACERVO, HIGEIA e DEDALUS); as bases de
dados internacionais no formato de CD-ROM,
em rede local informatizada (MEDLINE, LILACS
e CAB-ABSTRACT); além de publicagdes em
jornais e internet.

Apds a aquisigao dos artigos, efetuou-se uma
analise seletiva dos mais pertinentes ao objetivo
proposto.

Enumerados pela ordem de aquisicdo, os
artigos foram catalogados em fichas individuais,
seguindo uma ordem alfabética de autores, nas
qguais constavam resumos dos assuntos a
serem abordados.

Em seqiéncia, foi analisada a ordem de
prioridade dos mesmos, de acordo com as
informacdes mais relevantes.

Magnitude do Comércio Clandestino de
Carne e Leite no Brasil

Orisco de se contrair o M. bovis pela ingestao
de carne, apesar de baixo, ndo deve ser
ignorado quando se considera o grande numero
de abates clandestinos, ou mesmo o abate de
animais descartados de rebanhos tuberculina-
positivos em matadouros municipais, que nao
atendem as normas de inspecao exigidas pelo
rigor da lei (SOUZA et al., 1999).

A legislagcao brasileira manda abater os
bovinos com tuberculose, mas, como o0s
proprietarios de animais sacrificados ndao séo
indenizados, nem sempre a lei prevalece. O
proprio governo admite que existe o comércio
de compra e venda de gado com tuberculose,
além do comércio clandestino de carne e leite
que, apesar de proibido por ameacar a saude
publica, € uma triste realidade no Brasil
(ANTENORE, 1998).

Entretanto, segundo o PNCEBT, havera uma
mudanca no cenario apresentado, apo6s a
certificacao de propriedades livres de tuberculose.
A adesao sera voluntaria, pois as normas
sanitarias exigidas s6 serdo efetivamente
cumpridas, quando o0s pecuaristas se
beneficiarem da condigao sanitaria adquirida. A
experiéncia no pais demonstra que se o combate
a essa doenca endémica, cujo controle é
baseado em teste e sacrificio de animais, consistir
apenas em exigéncias sanitarias, sem que sejam
criados incentivos e mecanismos de
compensagao, sera reduzida a probabilidade de
sucesso. Tais incentivos, deverao ser
desenvolvidos em colaboracdo com a industria
(MAPA-PNCEBT, 2001, 2004; BRASIL, 2005).

O saneamento das propriedades que entram
em processo de certificagéo, sera feito testando
todos os animais, com idade igual ou superior
a seis semanas, e sacrificando os reagentes
positivos (MAPA-PNCEBT, 2001, 2004;
BRASIL, 2005).

O inicio das atividades de saneamento para
certificacdo de propriedades livres de
tuberculose, dependera do credenciamento de
médicos veterinarios que atuam no setor
privado e que irdo atuar por delegacédo de
competéncia do MAPA e das Secretarias de
Agricultura dos Estados, desde que aprovados
em cursos especificos de treinamento em
métodos de diagnoéstico e controle de
tuberculose, previamente reconhecidos pelo
MAPA, e do credenciamento de laboratérios
privados e oficiais, para garantir capacidade de
diagnéstico adequada as necessidades do
PNCEBT (MAPA, 2001, 2004; BRASIL, 2005).

A semelhanca das propriedades livres, as
propriedades monitoradas s&o obrigadas a ter
supervisdo técnica de médico veterinario
credenciado, sendo que o certificado de propriedade
monitorada para tuberculose sera atribuido,
exclusivamente, a fazendas de gado de corte
(MAPA-PNCEBT, 2001, 2004; BRASIL, 2005).

Atualmente, o Brasil tem o maior rebanho
bovino comercial do planeta, correspondendo
a 15% do total mundial e é o segundo maior
produtor de carne bovina. E também, o sexto
maior produtor de leite do mundo, crescendo a
uma taxa anual de 4%, superior a de todos os
paises que ocupam o0s primeiros lugares,
respondendo por 66% do volume total de leite
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produzido no Mercosul, contando com mais de
um milhdo e cem mil propriedades que
exploram o leite (EMBRAPA, 2005).

Em 2003, o rebanho bovino brasileiro era
constituido por 195,5 milhées de cabegas
(IBGE, 2005). Segundo BEZERRA, em 2001 o
Brasil possuia mais de 160 milhdes de cabegas
de gado, cerca de 750 frigorificos e quase 100
mil pontos de venda (agougues e
supermercados). Como néao foi possivel
controlar o abate desses animais, estimou-se
que metade da carne consumida no pais
provinha de matadouros clandestinos.

Em 2001, na Bahia, a carne clandestina era
consumida por 60% da populacéo do Estado,
que possuia apenas 13 matadouros legalizados
contra 150 ilegais, ou seja, sem inspecao e
controle sanitario. Segundo o Ministério Publico
do Estado da Bahia, 5% dos casos de
tuberculose humana registrados no Estado,
foram provenientes do M. bovis presente na
carne bovina e leite contaminados (SOUZA,
2001).

Os produtos carneos, de origem bovina,
principalmente sob a forma de embutidos
(produtos preparados de massa de carne crua,
cozida ou defumada, embutida ou ensacada
em tripas naturais ou artificiais), provenientes
do comércio clandestino, sao freqiientemente
constituidos pela transformacao de partes
contaminadas ou deterioradas de animais
doentes, sendo totalmente inadequados para
o consumo. Geralmente, sdo vendidos como
“produtos caseiros”, livres de substancias
quimicas, mas oferecem 0s mesmos riscos a
saude que as carnes contaminadas que lhes
deram origem. Estes produtos sédo passiveis
de falsificacdo por ingredientes toxicos;
utilizagdo de matérias-primas de nivel inferior,
como retalhos, gorduras, visceras e outras; uso
abusivo de proteina de soja e de amido, ou até
pela adicdo de jornal para aumentar o volume
dos embutidos; além das precarias condicoes
de higiene e de tecnologia com que séo
fabricados (CALIL et al., 1990; GERMANO,
1991).

Estima-se que o abate clandestino coloque
no mercado varejista de Sao Paulo, cerca de
30% da carne bovina comercializada
(GERMANO, 1991; REIS et al., 2001).

Em relacdo ao comércio clandestino do leite,

Archives of Veterinary Science v.10, n.2, p.1-17, 2005

apesar da proibicado legal imposta a
comercializagao do leite cru no Brasil (Lei n®
1.283 de 18/12/50 e Decreto n® 30.691 de 29/
03/52), a venda deste produto tem sido
realizada abertamente no pais (BADINI et al.,
1996).

A legislacéo brasileira autoriza o comércio de
leite cru em apenas um caso, ou seja, nos
lugares que nao recebem o produto
beneficiado. Mesmo assim, a distribuicao s6
pode ocorrer se o leite vier de currais higiénicos
e de vacas sadias, sujeitas periodicamente a
avaliacao veterinaria do governo. Exige-se
também, que seja engarrafado e vendido no
prazo maximo de 3 horas ap6s a ordenha
(ANTENORE, 1998).

Devido as falhas na legislacao e a falta de
estrutura, em 1998, os governos estaduais ndo
conseguiram cadastrar todas as vacas leiteiras
do pais. Consequentemente, ndo possuiam o
histérico sanitario dos animais e nem ficavam
sabendo se as mesmas mudaram de dono.
Como as vacas tuberculosas, geralmente,
exibem boa aparéncia, ha proprietarios que, em
vez de descarta-las, as vendem. Por esse
motivo, € possivel encontrar vacas doentes de
criadores legalizados e cujo abate havia sido
recomendado por veterinarios, em rebanhos de
produtores de leite clandestino (ANTENORE,
1998).

Uma pesquisa realizada pelo PENSA
(Programa da Universidade de Sao Paulo, que
estuda o agrobusiness brasileiro) constatou que
a informalidade do comércio clandestino no
Brasil esta crescendo. Em 1990, a producao
de leite ilegal atingiu 5 bilhdes de litros e entre
1994 e 1995 ja alcancava a casa dos 7 bilhdes
de litros (ABRAHAO, 1998).

Em 1997, 41% do leite bovino que se
produziu no pais tinha origem clandestina, ou
seja, dos 20 bilhdes de litros produzidos, 8,2
bilhdes de litros chegaram até o consumidor
sem passar pelas usinas de beneficiamento,
sem pagar impostos e, 0 mais perigoso, sem o
aval da inspecao sanitaria. Os brasileiros
consumiram esse leite clandestino de 3 modos
diferentes: na forma liquida (6 bilhdes de litros),
como queijo (200 mil toneladas) e como iogurte
ou bebida lactea (80 mil toneladas). A
distribuigdo clandestina do produto na forma
liquida era feita as claras, quase sempre sem
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refrigeragcdo, em peruas, carrogas e até
motocicletas. Muitos vendedores negociavam
o leite a granel, transportando-o em latdes, e o
comprador o recolhia com vasilhas. Outras
vezes, a bebida chegava em embalagens sem
rétulo (normalmente sacos plasticos ou garrafas
de refrigerante) (ANTENORE, 1998).

Segundo estimativas da ASSOCIACAO
BRASILEIRA DOS PRODUTORES DE LEITE
(1999) e de acordo com OLIVAL e SPEXOTO
(2004), dos 20,3 bilhdes de litros de leite
produzidos em 1998, 48% (9,7 bilhdes de litros)
nao foram fiscalizados pelo Ministério da
Agricultura.

Uma préatica comum entre criadores
clandestinos € a de "batizar” o leite, até mesmo
com agua nao potavel, para que renda mais.
Essa fraude, além de ocasionar a fabricacao
de queijos e outros laticinios com matéria-prima
contaminada, coloca em risco a saude do
consumidor (ANTENORE, 1998).

Em 1998, na zona leste de Sao Paulo, em
uma chacara urbana, existia um curral com 70
cabecas de gado, sendo que 25 eram vacas.
Os proprietarios viviam do comércio clandestino
do leite, distribuido em favelas, e da fabricagao
de queijos. O leite era acondicionado em
garrafas plasticas de refrigerantes, que eram
lavadas precariamente, sendo a distribuigao
executada em carrogas sem refrigeracao, e sem
controle sanitario em nenhuma etapa do
processo (ANTENORE, 1998).

Neste mesmo ano, estimou-se que na
Paraiba apenas 10% dos municipios
fiscalizavam o leite consumido pela populagéo.
Mais de 70% da populacao da Paraiba sé tinha
acesso a leite in natura, que era vendido de
casa em casa, em vacarias ou em pequenos
pontos de distribuigdo. Os vendedores de leite
in natura utilizavam bicicletas, motocicletas e
carros na distribuicdo do produto aos clientes,
nas grandes cidades do interior paraibano. Em
cidades menores, o leite chegava a ser
transportado por jumentos (BARBOSA, 1998).

Algumas industrias de pasteurizacao
tentaram entrar no mercado de leite do interior
paraibano, mas nao obtiveram éxito. As
industrias ndo conseguiram mudar o habito da
populacéo de consumir 0 que se conhece como
“leite puro, gordo e forte”, existindo uma grande
resisténcia ao leite pasteurizado (BARBOSA,

1998).

No Para, INDRIUNAS (1998) constatou que
mais de dois tercos do leite produzido
anualmente no Estado (aproximadamente 300
milhées de litros), chegaram ao consumidor
sem passar por algum tipo de fiscalizacdo. Em
1997, por exemplo, o governo federal fiscalizou
apenas 26 milhdes de litros. Os produtores
preferiam vender o leite aos distribuidores
informais, porque os laticinios ofereciam menos
da metade do preco pago por eles.

De acordo com BRAGON (1998), dos 6
bilhndes de litros de leite produzidos,
anualmente, em Minas Gerais, cerca de 2,4
bilhdes (40%) eram vendidos sem fiscalizaco.
O Estado é o maior produtor do pais,
respondendo por 30% da producao.

A fama de “leite forte” atraia consumidores
de leite in natura na cidade de Sao José da
Lapa, em Minas Gerais. Algumas das
justificativas dadas por consumidores do “leite
de curral” eram: “o leite € mais gordo”, ou “ele
tem sabor e cheiro diferentes do industrializado,
que é um leite fraco”, ou ainda “é muito mais
gostoso”. O maior produtor de leite informal da
cidade, entregava o leite de porta em porta
todas as manhas e dizia que as cooperativas
“ndo ofereciam um produto com a qualidade
que as pessoas queriam”. Ele se orgulhava de
“nao tirar nada do leite, de vendé-lo nas
mesmas condicoes em que saia das tetas de
suas 10 vacas”. Para ele, isso dava o “sabor”
especial (BRAGON, 1998).

No Parana, em 1998, o municipio de Cambé
utilizava leite ndo pasteurizado, proveniente de
30 produtores, na merenda escolar da cidade.
Apesar da populacdo ser orientada a ferver o
leite antes do consumo, havia a crenca de que
essa medida destruiria vitaminas e tornaria
insoluvel parte do calcio e do fésforo,
inviabilizando sua absorcdo pelo organismo
(ANTENORE, 1998); MASCHIO, 1998).

Constatou-se ainda, que fabricantes
clandestinos de queijo falsificavam o carimbo
do governo, que é a garantia de que o produto
passou pela fiscalizagdo sanitaria. De acordo
com a legislagado brasileira, s6 é permitido
vender laticinios que exibam um carimbo dos
Servicos de Inspecao Federal (SIF), Estadual
(SIE) ou Municipal (SIM). As siglas, associa-se
sempre um numero, que identifica o produtor
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nos cadastros do governo. As fraudes se
concretizavam de 4 maneiras: os falsificadores
reproduziam a embalagem, o rétulo e o numero
de uma queijaria que havia fechado; criavam
uma marca nova, mas usavam o0 numero de
uma empresa legalizada que atuava em outro
ramo alimenticio; langavam uma marca nova e
inventavam o numero; ou copiavam o rétulo e
o numero de um fabricante de queijo que ainda
estivesse no mercado (ANTENORE, 1998).

Os queijos com carimbo falso raramente
eram vendidos nas grandes redes de
supermercados, e sim nos estabelecimentos
menores que ndo exigiam notas fiscais
(ANTENORE, 1998).

De acordo com a Associacéo Brasileira das
Industrias de Queijos (ABIQ), os queijos dos
tipos mussarela, prato e mineiro, classificados
como semiduros, estao entre aqueles de maior
producao e consumo no pais (CORREIA e
RONCADA, 1997).

Freqlientemente, o leite cru é utilizado na
fabricacdo de queijo artesanal nas
propriedades rurais. CERQUEIRA et al. (1994),
relataram a ocorréncia de um surto epidémico
de toxinfeccdo alimentar envolvendo queijo
Minas Frescal, fabricado artesanalmente no
Municipio de Para de Minas (MG). Analises
microbiol6gicas realizadas em amostras dos
queijos suspeitos, constataram a presenca de
Salmonella sp., Staphylococcus aureus
coagulase positiva e coliformes fecais e totais.

BADINI et al. (1996), visando conhecer as
caracteristicas microbioloégicas do leite cru
comercializado clandestinamente nos
Municipios de Botucatu e Sdo Manuel,
localizados no Estado de Sdo Paulo, realizaram
uma pesquisa na qual 60 amostras de leite,
procedentes de 20 produtores rurais de ambos
0s municipios, foram analisadas, sendo que 41
(68,3%) e 50 (83,3%) amostras,
respectivamente, apresentaram contagens de
microrganismos mesofilos e de coliformes totais
acima dos limites maximos estabelecidos pelo
Ministério da Saude para o leite pasteurizado
tipo C. Constataram ainda, a presenca de cepas
de Staphylococcus aureus coagulase positiva
em 30 amostras (50,0%) e de coliformes fecais
em 11 (18,3%). Apenas 5 amostras (8,3%),
estavam de acordo com os referidos padrdes
legais.
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CORREIA e RONCADA (1997) avaliaram as
condicdes higiénicas em queijos dos tipos
mussarela, prato e mineiro, comercializados em
feiras livres da Cidade de Sao Paulo. Os
resultados demonstraram que 75,9%, das 141
amostras colhidas, continham, pelo menos um
tipo de matéria estranha em sua composicao.
Para os queijos prato e mussarela, o elevado
namero de amostras contaminadas ocorreu
pela presengca de matérias estranhas na parte
interna dos queijos (principalmente residuo
vegetal e pélo de vaca), sugerindo a utilizacao
de um leite de méa qualidade higiénica e/ou de
condigbes inadequadas durante a
industrializagdo. No tipo mineiro, além da
contaminagao interna, 100,0% das amostras
apresentaram-se com sujeira externa (acaros
vivos e pélos de roedor), devido a auséncia de
embalagem (a casca formada durante a
maturagdo era sua “embalagem”).

O Ministério da Agricultura em Sao Paulo,
detectou entre junho de 1997 e julho de 1998,
pelo menos 10 casos de fraude, a maioria nas
regides de Campinas e Ribeirdo Preto. A
adulteracédo afetou, principalmente, queijos do
tipo Minas, mussarela e ricota. O mesmo
problema ja foi constatado em outros pontos do
pais, como o Rio de Janeiro (ANTENORE, 1998).

PARDO et al. (2001), analisaram 780
amostras de leite de 52 vacas, positivas ou
suspeitas ao teste tuberculinico, provenientes
de 6 propriedades produtoras de leite, no
Estado de Sao Paulo. Foram isoladas
micobatérias em 78 amostras (10,0%) de 19
animais (36,5%), que continham M. bovis
(5,3%), M. avium (5,3%), M. fortuitum (10,5%)
e Mycobacterium sp. (78,9%).

ALMEIDA FILHO e NADER FILHO (2002),
analisaram 80 amostras de queijo tipo Minas
“frescal” de producéo artesanal, de 20 pontos
de venda da cidade de Pocos de Caldas (MG).
Os resultados evidenciaram a presenca de
coliformes fecais em 30 (37,5%) amostras e de
Escherichia coli em 24 (30,0%) amostras.

NICOLAU et al. (2004), analisaram 218
amostras, durante o processamento de queijo
tipo mussarela em 3 industrias de laticinios, na
regidao de Goiania (GO), no periodo de 1997-
98, e observaram que 127 amostras (58,2%)
apresentaram contaminagao por
Staphylococcus aureus.
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Consideracoes Finais

O comércio clandestino € uma constante
preocupacdo dos servicos de inspecéao
veterinaria em todo o mundo. As dificuldades
para o seu combate, sdo proporcionais ao grau
de desenvolvimento dos paises, aos seus
problemas econ6micos e aos seus padrées
culturais (CALIL et al., 1990; SOUZA, 2001).

No Brasil, o0 comércio clandestino de carne e
leite (envolvendo a compra e venda de bovinos
tuberculosos, laticinios contaminados, falsificacao
de carimbos da Inspecao Sanitaria e currais de
aparéncia medieval escondidos nas periferias das
metropoles), aliado a falta de dados estatisticos
confiaveis sobre a realidade da tuberculose
bovina no pais, constituem uma grande ameaca
a saude publica (ANTENORE, 1998).

Segundo CALIL et al. (1990), a inspecao
veterinaria deveria vistoriar, permanentemente,
os estabelecimentos de abate e industrias
transformadoras, para garantir a sanidade dos
produtos de origem animal, a higiene das
instalacbes e dos trabalhadores, além da
manutencao do nivel de tecnologia, capaz de
assegurar qualidade satisfatéria para o
consumidor, assim, participaria ativamente do
combate aos produtos clandestinos.

Infelizmente, no Brasil, os trabalhadores do
setor de carnes possuem baixos niveis social
e cultural, sendo a maioria analfabeta. Este
quadro exige grande atencdo e dedicagdo a
esses profissionais, para que os habitos mais
elementares de higiene sejam obedecidos, tais
como, lavar as maos ao sair do sanitario, tomar
banho ao iniciar o dia, manter os cabelos
aparados e cobertos por gorros, proteger cortes
e ferimentos com curativos adequados,
conservar as unhas aparadas e limpas, além
de trabalhar de uniforme branco e sem adornos
(pulseiras, anéis, brincos, relégios, etc.), uma
vez que a higiene é fundamental para garantir
a boa qualidade dos produtos (CALIL et al.,
1990).

Portanto, assisténcia médica aos
trabalhadores da industria de alimentos,
constitui o melhor método para prevenir a
contaminagéo de produtos, por microrganismos
patogénicos, por manipuladores doentes ou
portadores de agentes infecciosos (CALIL et
al., 1990).

Além disso, CALIL et al. em 1990, ja haviam
advertido que os laboratérios de Saude Publica
deveriam fazer o controle da qualidade da
carne, leite e embutidos comercializados no
Brasil, para impedir a comercializagao de
produtos de ma qualidade e exercer uma agao
educativa nas pequenas e médias industrias,
uma vez que, devido ao alto custo das andlises,
somente as industrias de grande porte podem
manter este controle. O controle de qualidade
nao seria restrito a pesquisa de agentes
microbianos, mas também a deteccao de
aditivos quimicos, em quantidades acima das
permitidas, uma vez que o Ministério da Saude
realiza o controle de aditivos apenas a cada
10 anos, quando da revalidacdo do produto.

Segundo a Organizagao Mundial da Saude,
a tuberculose como zoonose é preocupante,
principalmente nos paises em desenvolvimento,
onde o conhecimento da doenca € escasso e
as medidas de controle, ineficientes. Assim,
necessaria uma maior preocupacao, por parte
dos profissionais que atuam no campo da
Saude Publica, em relagéao a infecgéao pelo M.
bovis, especialmente nas populacdes de risco,
que sao os trabalhadores rurais, expostos
ocupacionalmente (ABRAHAO, 1998).

A falta de um diagnéstico efetivo, que
diferencie cepas de M. bovis e M. tuberculosis
agrava o problema. Uma provavel explicacao
para essa falha seria a perda de interesse
epidemiolégico devido a queda na incidéncia
da doenca, apdés a obrigatoriedade da
pasteurizacdo do leite e abate do gado
tuberculina-positivo, e a confianga na eficacia
da quimioterapia atual contra todos os tipos de
tuberculose. Entretanto, desde que a
tuberculose causada pelo M. bovis reapareceu
em paises nos quais ela estava praticamente
erradicada e desde que a pirazinamida passou
a ser regularmente usada como uma droga
antituberculose de 12 linha, e o M. bovis é
naturalmente resistente a ela, existem razées
para que essa diferenciacdao seja feita
(ABRAHAO, 1998).

A principal delas, seria o fato de que casos
de tuberculose humana por M. bovis podem
estar sendo tratados como tuberculose por M.
tuberculosis em todo o pais. Como o M. bovis
€ naturalmente resistente a pirazinamida, cepas
multidroga-resistentes poderdo ser geradas
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nestes tratamentos falhos, impedindo a cura
do paciente, tornando-o um potencial
transmissor destas cepas resistentes a outras
pessoas e animais e, eventualmente, levando-
o & morte (ABRAHAO, 1998).

Outro grande problema abrange os dados
oficiais sobre tuberculose bovina no Brasil,
sugerindo que os numeros apresentados pelo
Ministério da Agricultura estejam muito abaixo
da realidade e demonstrando que os dados
estatisticos disponiveis no pais fornecem uma
no¢ao muito limitada do problema, pois ha uma
grande sub-notificacdo dos animais tuberculina-
positivos e uma producao insuficiente de
tuberculina para o rebanho nacional
(ABRAHAOQ, 1998).

Pelas estimativas apresentadas, o quadro da
clandestinidade da carne e do leite bovinos no
Brasil é alarmante. E extremamente
preocupante o fato de que 50% da carne
consumida no pais seja proveniente de
matadouros clandestinos e que 48% do leite
produzido no pais, em 1998, também tenha tido
origem clandestina, sem o aval da inspecéao
sanitaria.

ANTENORE (1998) ressaltou que, na
realidade, o que ocorre no Brasil € um
fenédmeno social complexo. Em geral, os
leiteiros ignoram os riscos sanitarios do produto
que comercializam. Sdo criadores modestos,
ndo organizados e de baixa escolaridade, que
burlam a lei para sobreviver. Se vendessem o
leite as usinas, acabariam sendo inviabilizados
comercialmente, porque ganhariam menos do
que lucram com a venda ilegal. A maioria dos
compradores também n&o dispéem de
informacdes mais sofisticadas sobre seguranca
alimentar, desconhecendo ou ighorando os
riscos a que estao expostos. Consomem o leite
cru por julga-lo mais saudavel e ainda contam
com a vantagem de o produtor informal vender
a prazo. As areas do governo que deveriam
orientar a populagcao, prestar assisténcia
técnica aos produtores de leite e fiscalizar o
cumprimento da lei, reconheciam a gravidade
do problema, mas freqientemente se omitiam,
alegando falta de recursos financeiros.

Combater o comércio clandestino de produtos
animais, exige uma atitude politicamente
coerciva, que no caso do leite vendido
informalmente, seria considerada antipatica frente
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a preferéncia da populacao, que aprecia o
produto in natura e o compra a prazo.

Acreditamos que a estratégia de acdo do
Programa Nacional de Controle e Erradicacao
da Brucelose e Tuberculose Animal (PNCEBT),
instituido em 2001 pelo Ministério da
Agricultura, Pecuaria e Abastecimento, que
consiste na certificacdo de propriedades livres
e de propriedades monitoradas, de adeséao
voluntaria; na capacitacdo de médicos
veterinarios e laboratérios, tanto oficiais como
privados; na padronizagéo e modernizagao dos
métodos diagndsticos utilizados; na permissao
de ac¢des de fiscalizacdo e monitoramento que
cabem ao servico oficial de defesa animal; na
melhoria da integracdo deste com o servico
oficial de inspecédo de produtos de origem
animal, possa minimizar o problema. O
PNCEBT, ndo é um programa apenas do
governo federal e dos governos estaduais, mas
sim um projeto que visa o envolvimento do setor
produtivo e suas comunidades, o setor industrial
e 0s consumidores e os médicos veterinarios
que atuam no setor privado, ou seja, 0 setor
publico devera atuar como agente certificador
dentro de um processo que envolve
diretamente toda a cadeia produtiva. Desta
forma, as acbes deste Programa, que seréo
implementadas em todo o pais, resultara em
amplo debate sobre o problema e icorporara a
opiniao de técnicos e entidades envolvidas
(MAPA-PNCEBT, 2001).

Todas as atividades propostas precisam ser
claramente entendidas pelos pecuaristas e
consumidores, pois assim ira caracterizar o
programa como um projeto da sociedade
brasileira e permitir que as acdes sanitarias sejam
efetivamente cumpridas. Neste sentido, torna-se
muito importante que qualquer das medidas
propostas seja precedida e acompanhada por um
trabalho de educacao sanitaria. Deve salientar-
se, o importante papel que as autoridades
regionais de saude publica devem ter neste
processo (MAPA-PNCEBT, 2001).

As previstas alteracdes na legislacao vigente,
que irdo possibilitar a ampliagdo de mercado
para os produtos da agricultura familiar, ao
permitir que sejam vendidos com licenga
Municipal para outras cidades e Estados, uma
vez que a dificuldade atual no transito destes
produtos exclui milhares de agricultores do
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mercado e do acesso a renda, poderao
modificar o panorama da clandestinidade no
Brasil. (AGENCIA BRASIL, 2005).

Portanto, enquanto n&o houver programas
de desenvolvimento junto aos pequenos
produtores rurais, para recoloca-los no mercado
formal; agbes de educagéo e esclarecimento
aos consumidores; acdes de fiscalizacdo e
vigilancia sanitaria para garantir a seguranca
alimentar da populacdo, ndo se erradicara o
problema do comércio clandestimo de produtos
animais no Brasil.

Diante dos paradigmas apresentados,
conclui-se que a magnitude do comércio
clandestino de carne e leite no Brasil exige a
adocao de medidas sanitarias com a maxima
urgéncia, visando a protecdo da populacao
brasileira que se encontra exposta, ndo apenas
ao risco de contrair a tuberculose bovina, como
diversas doencas veiculadas pelo leite e carne
contaminados.
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