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INTRODUÇÃO: A Cisticercose e a Neurocisticercose são parasitoses causadas 
pela ingestão dos ovos da Taenia solium  os quais ocupam tecidos corporais ou 
órgãos e/ou Sistema Nervoso Central. No Brasil, a endemicidade acomete em 
pessoas nas zonas rurais. A qualidade de vida nas zonas urbanas está diminuindo 
em relação à zona rural. 
OBJETIVOS:Avaliar dados gerais dos óbitos informados à SES/RS, no período de 
1998 a 2007, causados por Cisticercose/Neurocisticercose. 
METODOLOGIA:Foram consultadas declarações de óbitos, Fichas 
Epidemiológicas para Cisticercose/SINAN, Fichas do SIM-Sistema de Informações 
de Mortalidade e 1 laudo de necropsia (único óbito por causa não natural). Não 
computamos duplamente os óbitos informados pelos sistemas.Para fins de análise 
estatística, aglutinamos as ocupações em: rurais, industriais e as por afinidades 
dos serviços (como doméstica, dona de casa, do lar e faxineira). 
RESULTADOS:No RS, ocorreram 44 óbitos pelas causas de Cisticercose ou 
Neurocisticercose.Por Neurocisticercose (CID - B69.9) ocorreram 38 óbitos(sendo 
25 casos femininos e 13 casos masculinos). Por Cisticercose Não Especificada 
(CID - B69.9) ocorreram 3 óbitos masculinos e 1 feminino.Por Pneumocisticercose 
(CID B69.8) houve 1 óbito masculino.Por Cisticercose no fígado (descoberto em 
necrópsia) houve 1 óbito masculino.Quanto às ocupações aglutinadas, foram 
diagnosticados na seguinte ordem: serviços domésticos (12 óbitos=27,27%, sendo 
11 urbanos e 1 rural.Idades:35 a 82 anos); aposentados (9 óbitos.Idades:41 a 71 
anos) e trabalhadores rurais (8 óbitos.Idades:43 a 87 anos). O gênero feminino 
prevaleceu com 26 óbitos (59,09%) sobre o masculino com 18 óbitos (40,90%).Um 
óbito foi por causa não natural (explosão de um silo) e 43(=97,73%) por causa 
natural (doença ou estado mórbido). 
CONCLUSÕES: A análise dos dados obtidos com relação ao local de residência, 
ao gênero e às ocupações surpreendeu mostrando um número maior de óbitos em 
residentes em áreas urbanas, do gênero feminino e com ocupação nos serviços 
domésticos. Provavelmente, a qualidade da vida urbana referente à saúde está 
diminuindo em relação à rural, pois onde deveria haver saneamento e melhor 
acesso às unidades de saúde não é onde estão os melhores índices de 
mortalidade em relação as parasitoses da Cisticercose/Neurocisticercose.Mais 
estudos são necessários para sabermos a que são devidos os melhores 
resultados nas zonas rurais. 
 



 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 


