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Abreviaturas

ARS — Administracao Regional Saude

DGAY - Direcao Geral de Alimentagao e Veterinaria

DGS - Diregao Geral de Saude

CDC - Centers for Disease Control and Prevention

ECDC — European Centre for Disease Prevention and Control

EFSA — European Food Safety Authority

EFTA — European Free Trade Association

FDBERG — Foodborne Disease Burden Epidemiology Reference Group
OMS - Organizagao Mundial de Salde

Subsp. — subespécie

UE — Uniao Europeia
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Resumo

A alimentagdo é essencial a sobrevivéncia humana. A 3dgua e os alimentos podem
transmitir doengas, como a salmonelose, quando contaminados por fezes. Como a
transmissao zoonoética também é possivel, as medidas de higiene, quer na confegao dos
alimentos, quer no contato com animais sao fundamentais. Uma das principais bactérias
responsaveis por doengas de origem alimentar é Salmonella enterica e afeta, sobretudo, as
criangas. Por ser, na maioria das vezes, uma doenga autolimitante, nao carece de tratamento,
exceto em situagoes mais graves. O papel interventivo do Farmacéutico pode incidir nas

formas de prevengao e no aconselhamento sobre a doenga.

Palavras-chave: Salmonelose, Salmonella enterica nao Typhi, Diagnodstico Clinico,

Transmissao, Prevengao, Tratamento.

Abstract

Humans need food in order to survive. Water and food could be contaminated by faeces
therefore may be a source of disease as salmonellosis. As zoonotic transmission can also
occur, hygiene measures in food preparation and after animal contact are required. One of
the main bacteria responsible for foodborne diseases is Salmonella who infects mainly
children. As salmonellosis is, most often, a self-limiting disease no treatment is needed,
except in severe situations. Pharmacists can take an active role on forms of transmission and

counseling about the disease.

Key words: Salmonellosis, Salmonella enterica non Typhi, Clinical Diagnosis,

Transmission, Prevention, Treatment.
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Introducao

A alimentagao é a base para a sobrevivéncia do ser humano. A alimentacao humana
provém, na sua grande maioria, de origem animal, pelo que é imperativo que existam
medidas de controlo e prevengao de doengas, por forma a garantir nao sé o bem-estar e a
salde animal como a salde publica.

Os alimentos e a agua podem ser um veiculo para a transmissao de doengas. O trato
gastrointestinal de certos animais € um local comum de conter patogénios entéricos. Um
desses patogénios pertence ao género Salmonella que, apds ser eliminada através das fezes,
contamina os alimentos e a 4gua, causando salmonelose em humanos [HARAGA, A, et dl.,
2008; FABREGA, A, et al,, 2013].

Segundo a Organizagao Mundial de Saide (OMS), este género de bactéria € uma das
principais causas de doengas transmitidas por alimentos em todo o mundo [WHO].

A salmonelose é uma doenca de declaragao obrigatoria que, segundo a Diregao Geral de
Saide (DGS), se define como ‘“aquela para a qual informagao frequente, regular e
temporalmente adequada relativamente aos casos de doenga individuais é considerada
necessaria para a sua prevengao e controlo” [PINTO, C. S, et al., 2014].

O grupo de referéncia da OMS para as doengas de origem alimentar, “Foodborne Disease
Burden Epidemiology Reference Group” (FDBERG), preocupa-se em obter estimativas reais
e fiaveis por forma a perceber qual o impacto global das doengas causadas por alimentos
[SENIOR, K., 2009]. Nos paises desenvolvidos, Salmonella sp. continua a ser uma importante
causa de gastrenterite devido ao predominio de surtos de origem alimentar. Nos paises em
desenvolvimento, existe maior prevaléncia de doencas sistémicas graves associadas com o
serovar Typhi e mesmo com nao Typhi, sendo esta prevaléncia mais acentuada quando as
infraestruturas sanitarias sao limitadas [MCSORLEY, S. |., 2014].

A prevengao é sempre preferida ao tratamento. Porém, em situagoes consideradas de
maior gravidade, tem de ser implementada terapéutica especifica. O papel do Farmacéutico
pode passar nao s6 como agente de salde publica, ensinando aos utentes quais as formas de
transmissao e quais os cuidados de higiene a ter com a lavagem e/ou confe¢iao dos alimentos
prevenindo a infecao, mas também ser ativo no aconselhamento e na interven¢ao no que

respeita aos sinais e sintomas da doenca e ao tratamento de salmonelose.
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|. Etiologia

As bactérias do género Salmonella sao bacilos Gram-negativo em forma de bastonete
pertencentes a familia Enterobacteriaceae [FABREGA, A, et al., 2013].

De acordo com o Centro de Colaboragao da OMS para a Referéncia e Pesquisa em
Salmonella do Instituto Pasteur (Franga), que define e atualiza a classificagao deste género
tendo por base o esquema de Kauffmann-White, o género Salmonella esta dividido
molecularmente e, de acordo com o conhecimento taxonémico atual, em duas espécies:
Salmonella enterica e Salmonella bongori. S. enterica pode ser divida em seis subespécies de
acordo com caracteristicas bioquimicas, antigénicas e filogenia do genoma: S. enterica subsp.
enterica, S. enterica subsp. salamae, S. enterica subsp. arizonae, S. enterica subsp. diarizonae, S.
enterica subsp. houtenae e S. enterica subsp. indica [GRIMONT, P. A. D, et al., 2007].

Na classificagido Kauffmann-White, a classificagdo de S. enterica também pode ser em
funcao da caracterizagao imunoldgica de estruturas de superficie: o antigénio O, que é a
parte mais externa do lipopolissacarideo e que reveste a célula bacteriana e o antigénio H,
que pertence ao flagelo [MURRAY, P,, et al,, 2007]. Para além destes dois antigénios existe
ainda o antigénio Vi, que é um polissacarideo capsular presente em alguns serovars
especificos, como Salmonella enterica serovar Typhi [MURRAY, P., et al,, 2007], o qual nao
sera abordado nesta monografia. Com base no antigénio O estao classificados 67 serogrupos
e 2.557 serovars (ou serotipos) quando as estirpes diferem no antigénio O e H [GRIMONT,
P. A. D, et al,, 2007, FABREGA, A, et al., 2013].

A classificagao em Salmonella enterica nao Typhi (SNT) inclui os serovars mais comuns de
causar salmonelose em humanos, que serao referidos mais adiante nesta monografia.

Qualquer pessoa ¢ suscetivel de ser infetada por Salmonella, contudo a incidéncia é maior
em criangas e em adultos com mais de 65 anos [MURRAY, P., et al., 2007, PINTO, C. S., et
al, 2014], bem como em pessoas cujo sistema imunitario esteja comprometido, devido a sua

maior vulnerabilidade [FABREGA, A, et al,, 2013].
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Apos a entrada no organismo, as bactérias encontram como primeiro obstaculo a sua

sobrevivéncia o pH acido do estomago. Porém, a existéncia de um sistema adaptativo

permite-lhes sobreviver as condigoes extremas do estomago e, assim, chegar ao intestino

Salmonella spp. ) |
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Figura I: Biologia da infe¢do por Salmonella.
Fonte: HARAGA, A, et al., 2008
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delgado. Por um processo de
endocitose, Salmonella invade os
enterocitos [HARAGA, A. et dl,

2008].

As adesinas das fimbrias permitem
a adesao a superficie apical dos
enterocitos [OHL, M. E, et al.,, 2001]
alterando a forma da membrana do
epitélio. Preferencialmente, Salmonella
penetra nas células M, que sao células

especializadas do epitélio que contém

antigénios intestinais e que estao localizadas nas placas de Peyer [HARAGA, A, et al., 2008].

A infecao pela maioria das espécies de SNT em adultos saudaveis é usualmente limitada

ao intestino [HARAGA, A, et al., 2008, Long, S., et al.,, 2012] onde as bactérias induzem uma

resposta inflamatéria inicial, levando a libertagao de leucécitos polimorfonucleares no lumen

intestinal. As células infetadas libertam interleucina-8 e outras, que potenciam a inflamagao.

A destruicao ou alteragao da mucosa intestinal, que contribui para a diarreia inflamatoria,

pode ser devida a estimulagao do sistema imunitario inato e aos efeitos de varias moléculas

bacterianas que estimulam as respostas inflamatérias e manipulam os processos da célula

hospedeira (Figura I) [HARAGA, A, et al., 2008].
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[Il.  Diagndstico Clinico

Geralmente, a infecao entérica por Salmonella nao se distingue clinicamente das que sao
causadas por outras bactérias entéricas patogénicas [FABREGA, A, et al,, 2013]. A infecio
esta dependente da quantidade de microrganismos ingeridos, da via de infecao, da estirpe e
do estado imunitario do hospedeiro [STEVENS, M. P, et al, 2009]. A dose de
microrganismos ingeridos é determinante no periodo de incubagao, nos sintomas e na
severidade da doenga, sendo que para causar uma infegao sintomatica em adultos saudaveis
é necessaria a ingestao de 10°a 10° microrganismos de SNT [LONG, S., et al., 2012].

A infecao por SNT causa um amplo espectro de sintomatologia que inclui: gastrenterite,
doenga assintomatica, infegao sanguinea e infegoes locais de origem metastatica [LONG, S,
etal, 2012].

A gastrenterite é a apresentacio clinica mais comum de infecio por SNT. E caracterizada
por diarreia aquosa, ou raramente disentérica (com muco e sangue) e é precedida por um
periodo de incubagao de 6 a 72 horas (média de 24 horas), um inicio abrupto de nduseas, de
vomitos e de dor abdominal tipo cdlica na regiao peri umbilical e no quadrante inferior
direito e, nalguns casos, pode também ocorrer febre, entre 38,5 °C e 39 °C [LONG, S, et
al, 2012, ONWUEZORBE, I. A, et al,, 2012].

Os serovars Typhimurium e Enteritidis sao ubiquos e tendem a produzir uma enterite
aguda autolimitada numa vasta gama de hospedeiros [STEVENS, M. P., et al, 2009]. Na
maioria das criancas e dos adultos saudaveis, a infecao é resolvida em menos de uma semana
[LONG, S,, et al, 2012, ONWUEZOBE, I. A, et al.,, 2012]. Todavia, embora em muitos casos
a contaminagao por Salmonella cause doenga leve e autolimitada, o grande nimero de casos
de doenga entérica (causados nao s6 por Salmonella mas por Campylobacter sp. ou por
Norovirus) faz com que os custos sociais e economicos sejam significativos [SENIOR, K.,
2009].

A acloridria, a toma de antiacidos e de bloqueadores H, e o esvaziamento gastrico
acelerado favorecem a sobrevivéncia das bactérias, predispondo os individuos ao
desenvolvimento de salmonelose [LONG, S, et al.,, 2012]. Certos fatores de risco como a
idade avangada, a alteragao da flora gastrointestinal causada, por exemplo, por
antimicrobianos ou devido a cirurgia, as alteragoes ao nivel do sistema mononuclear
fagocitario e a terapéutica imunossupressora podem favorecer o desenvolvimento de
complicagoes por salmonelose [HOHMANN, E. L., 2001, LONG, S., et al, 2012]. Desta
forma, a maior prevaléncia de salmonelose em criangas pode ser explicada pela presenga de
hipocloridria, de esvaziamento gastrico acelerado e pelo facto de terem menores cuidados

de higiene.
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IV. Transmissao

A OMS define zoonoses como doengas ou infegdes que sao transmitidas naturalmente
entre animais vertebrados e humanos. Muitas vezes, o animal esta colonizado pelo
microrganismo zoonotico (bactéria, virus ou fungo), contudo apresenta uma condigao
saudavel.

Os animais domésticos (gatos e caes), aves, ovinos, bovinos, porcos [OHL, et al., 2001],
répteis, anfibios [HARAGA, A, et al, 2008] e roedores [SWANSON, S. |, et al, 2007]
podem ser colonizados por Salmonella [MURRAY, P., et al, 2004] sendo, desta forma,
reservatorios de SNT. O reservatorio mais comum de SNT é o trato gastrointestinal de
aves, mamiferos e répteis, cuja condigao é frequentemente assintomatica [LONG, S., et al.,
2012].

A principal forma de contaminagao por Salmonella é a ingestao de agua e alimentos
contaminados por fezes de animais [HARAGA, A, et al, 2008], por transmissao fecal-oral.
Todavia, pode haver contaminagao através do contacto com animais domeésticos ou
selvagens, por transmissao animal-homem, estando descritos casos com répteis, anfibios,
gatos e roedores [SWANSON,; S. |, et al., 2007].

Os alimentos que provém de animais de produgao sao uma fonte de SNT em humanos.
Os alimentos com maior risco de estarem contaminados sao os ovos, a carne de aves e de
porco. [EFSA, 2014]. Para além da carne de aves e os ovos, que sao as principais fontes de S.
Enteritidis [STEVENS M. P, et al, 2009], existem outros alimentos de origem animal que
também representam uma ameaca de transmissio zoondtica. E o caso de carne e outros
produtos a base de carne de porco, os quais sao as principais fontes de S. Typhimurium
(embora também surjam surtos com carne de aves e agua contaminada) [EFSA Panel on
Biological Hazards, 2010]. O serovar Typhimurium também tem sido associado com ovinos
e bovinos, embora em niveis baixos [STEVENS, M. P,, et al., 2009].

Alguns serovars prevalentes em animais parecem nao transmitir a doenga ao humano
através da cadeia alimentar. Porém, a razao para este facto ainda nao esta completamente
estabelecida [STEVENS, M. P, et al., 2009].

Apos a infegao, SNT sao excretadas nas fezes, em média, por 5 semanas, prolongando-se

este periodo no caso de criangas com idade inferior a 5 anos [LONG, S, et al., 2012].
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V. Epidemiologia
Salmonella é o segundo patogéneo bacteriano gastrointestinal mais comum em humanos, a
seguir a bactéria Campylobacter sp., que ocupa o primeiro lugar [HOHMANN, E. L., 2001;
EFSA/ECDC 2015].
Em todo o mundo, de entre as 230.000 mortes causadas pelos diversos agentes

responsaveis por doencas diarreicas de origem alimentar, os serovars de SNT foram

associados a 59.000 mortes [WHO, 2007-2015].

i. Panorama Europeu
Na Europa, em 2013, foram reportados 82.694 casos de salmonelose em humanos, o que
representa uma diminui¢ao relativamente ao ano de 2012 (91.034). Dos casos reportados,
7.841 resultaram em hospitalizagées e 59 resultaram em morte por salmonelose. Os
serovars mais comuns, em 2013, tal como nos dois anos anteriores [EFSA/ECDC 2013,
EFSA/ECDC 2014], sao Enteritidis e Typhimurium representando 39,5 % e 20,2 %,
respetivamente [EFSA/ECDC 2015] (Tabela I).

Tabela I: Distribuicdo de casos reportados confirmados de salmonelose em humanos no EEE/UE, 2011-2013,
pelos 20 serovars mais comuns em 201 3. Fonte: EFSA/JECDC 2015

2011 2012 2013
T Cases MS Yo Cases M5 % Cases MS L
Enteritidis JG0e4 27 4408 | 33850 27 412 ) 20000 27 305
Typhimurium 20088 27 248 | 18216 27 222 | 14852 27 202
Monophasic Typhimurium 1.4.[5].12::- 3738 10 4.8 532 12 T2 G313 14 8.6
Infantis 1780 25 22 2007 28 24 2228 25 an
Derbry 710 22 0.9 732 0.8 a1e 1 1.1
Stanley 518 22 0.8 1116 20 14 a1 1 1.1
MNewport 803 23 1.0 | 0.8 T4 1.0
Kentucky 578 22 0.7 647 23 0.8 651 23 0.8
Agona 478 21 0.8 470 18 0.6 581 24 (1 X:]
Virchow 485 25 0.6 544 20 07 571 22 0.8
Muenchen 187 18 0.2 263 20 0.3 4458 17 0.6
Mapoli 320 14 0.4 378 18 0.5 434 14 0.6
Bovismorbificans 423 18 0.5 421 20 0.5 412 20 0.6
Saintpaul 384 1B 0.5 a2 18 0.5 401 18 0.5
Montevideo aFs 18 0.5 268 18 0.4 3Fs 18 0.5
Panama 258 14 0.3 705 14 0.8 352 18 0.5
Brandenburg 272 13 0.3 o3 AT 04 280 17 0.4
Oranienburg T 18 0.5 3165 18 04 274 15 0.4
Hadar 281 18 0.4 307 20 04 2687 18 0.4
Rissen 250 17 0.3 283 18 0.4 286 20 0.4
Other 126680 - 15.7 | 14550 - 17.7 | 13745 - 18.7
Total B0782 27 1000 | 82183 27 1000 | 73627 27 100.0
Source: 25 MS and twe non-MS-Austria, Belgium, Cyprus, Czech Republic, Denmark. Estonia, Finland, France, Gemany, Gresce,

Hungary, lceland, Ireland, Italy, Latvia, Lithuania. Luxembourg, Malta, Metherdands, Morway, Porugal, Romania, Slovakia
Slovenia, Spain, Sweden and Linited Kingdom.

Os casos por S. Enteritidis continuam a diminuir, com menos 14,1 % dos casos
reportados em 2013 do que em 2012. Similarmente, e no periodo compreendido entre 201 |
e 2013, os casos por S. Typhimurium, incluindo a variante monofasica S. Typhimurium
[,4,[5],12:i:- e que ocupa o terceiro lugar quanto ao serovar mais comum, também diminuiu
em |l,I %. Contrariamente, os casos por S. Infantis, o quarto serovar mais comum,

aumentaram em 26,5 % [EFSA/ECDC 2015].

Catia Francisco | 9



Salmonelose em Humanos

A proporcao de casos nacionais versus casos associados com viagens varia
consideravelmente entre os paises, estando os paises nordicos (Finlandia, Suécia e Noruega)

no topo dos casos relacionados com viagens (> 70 %) (Figura 2) [EFSA/ECDC, 2014].

Number of cases
10,000

10

Origin of infection
Domastic

I v associatos
I 1455510 oc winown

Notification rate per 100 000
0011858

B ese-2e7

B 007

No dows

Net inuded

Note:  The map shows the distribution of human cases shaded according to incidence rate per 100,000 based on quartile
classification method (EUROSTAT population data 2012).

Figura 2: Taxas de notificacdo e origem de infecdo de Salmonelose na EU/EFTA, 2012.
Fonte: EFSA/ECDC, 2014

ii. Panorama Nacional
Portugal esta entre os paises da Europa onde a taxa de notificagao de salmonelose é mais
baixa [EFSA/ECDC 2015]. Desde 1987 que Portugal regista casos de salmonelose, sendo os
anos mais criticos entre 2001 e 2007 (Figura 3) [PINTO, C. S,, et al,, 2014].

Salmoneloses, 1987-2012

b=y

&
Ano de notificagdo

Figura 3: Nimero de casos notificados de Salmonelose, Portugal, 1987-201 2.

Fonte: PINTO, C. S, et al, 2014

Relativamente a Portugal, segundo a DGS, em 2012, os casos de salmonelose ocuparam o
3° lugar de casos mais notificados de doengas de declaragao obrigatéria (Figura 4) [PINTO,

C.S, etal, 2014].
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Proporcao de casos notificados por doenca, 2012

Figura 4: Propor¢do de casos notificados por doenga relativamente ao total de notificacdes efetuadas, Portugal,
2012 (15 doengas com maior representagdo).

Fonte: PINTO, C. S, et al,, 2014

Entre 2009 e 2012, os dados sobre doencas de declaragao obrigatéria da DGS indicam
que foram confirmados 784 casos de salmonelose, sendo que entre 2009 e 201 | diminuiram
o numero de casos (220 em 2009, 205 em 2010 e 174 em 201 1), aumentando novamente
em 2012 (185). A regiao do norte é a que apresenta maior numero de casos notificados
(Figura 5) [PINTO, C. S, et al,, 2014].

Em Portugal, as areas mais representativas de producao de ovos sio o Norte e Centro da
Beira Litoral e Oeste e o médio Tejo no Ribatejo e Oeste [Observatorio dos Mercados
Agricolas e Importagoes Agroalimentares] o que poderd, de alguma forma, estar relacionado

com o maior numero de casos notificados de salmonelose.

Salmoneloses, por regides (total 2009-2012)
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Figura 5: Numero de casos notificados de salmonelose, por Administracdo Regional Saude (ARS) e
Nomenclatura das Unidades Territoriais para Fins Estatisticos nivel Il, 2009-2012.

Fonte: PINTO, C. S, et al, 2014
As faixas etarias que apresentam maior suscetibilidade a salmonelose sao a dos | aos 4

anos e a dos 5 aos 14 anos, com 340 e 236 casos notificados, respetivamente [PINTO, C. S,
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et al, 2014], o que corrobora com a taxa de notificagao de salmonelose na Europa [EFSA
Panel on Biological Hazards, 2010].

De acordo com o boletim epidemiolégico do Laboratorio Nacional de Referéncia de
Infecoes Gastrintestinais do Departamento de Doengas Infeciosas do Instituto Nacional de
Satde Dr. Ricardo Jorge, entre 2002 e 2012 foram analisadas 6.366 estirpes de Salmonella
sendo os serotipos mais comuns em Portugal S. Enteritidis, S. Typhimurium e S. 4,5:i:-
[SILVEIRA, L., et al., 2013], tal como na maior parte dos paises europeus.

A auséncia de diagnostico e a baixa severidade da doenga, em alguns casos, dificulta a
obtengao de estimativas reais e proporciona uma subnotificagdo consideravel, pelo que os

dados poderao nao corresponder a realidade [SENIOR, K., 2009].

iii. Ultimos Surtos

Em 2015, a ingestao de pepinos (S. Poona), de carne de porco (Pork — S. | 4,[5],12:i:- e S.
Infantis), de produtos com frango cru e congelado (S. Enteritidis) e de aves vivas (S.
Enteritidis, S. Hadar, S. Indiana e S. Muenchen) e o contacto com tartarugas (S. Sandiego e S.
Poona) e répteis (Correlophus ciliatus)(S. Muenchen) foram alguns dos surtos reportados pelo
“Center for Disease Control and Prevention” (CDC).

De acordo com o CDC, em 2016, os Ultimos surtos estao associados a ingestao de
produtos que continham pistachios (Wonderful Pistachios — S. Montevideo), alfafa
(Sweetwater Farms Alfalfa Sprouts — S. Muenchen) e folha de moringa (RAW Meal Organic
Shake & Meal Products — S. Virchow) [CDC].
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VI. Prevencao

Alguns dos inconvenientes das zoonoses transmissiveis através dos alimentos ou dos
animais selvagens e domésticos sao os riscos que implicam na salde humana e as perdas
economicas nos setores da produgao e da industria alimentar (Decreto-Lei n.° 193/2004 de
|7 de agosto do Ministério da Agricultura, Desenvolvimento Rural e Pescas), pelo que as
medidas de prevengao e de controlo de doengas de origem alimentar assumem um papel
fundamental.

Nesse ambito a “European Food Safety Authority” (EFSA), a agéncia europeia responsavel
por ser uma fonte de aconselhamento cientifico e comunicagao de riscos associados a cadeia
alimentar, juntamente com o “European Centre for Disease Prevention and Control”
(ECDC), tém como missao recolher, monitorizar e analisar os dados relativos a zoonoses,
resisténcia a antimicrobianos e surtos alimentares enviados pelos Estados-Membro. No caso
especifico de avaliagdes de risco relativas a Salmonella, o Painel de Riscos Biologicos da EFSA
fornece aconselhamento cientifico independente sobre riscos biologicos referentes a
seguranga alimentar [ESFA, 2014]. Na legislacao Portuguesa, que transpoe as diretivas
europeias, a protecao da saude humana assume um lugar preponderante, englobando
medidas que visam proteger contra zoonoses evitando focos de infe¢ao e de contaminagao
de origem alimentar (Decreto-Lei n.° 193/2004 de |7 de agosto do Ministério da
Agricultura, Desenvolvimento Rural e Pescas).

Salmonella é um género de bactéria que ou sobrevive no ambiente e é capaz de se
multiplicar fora do hospedeiro, ou é capaz de existir em animais portadores durante longos
periodos. A maioria dos serovars é capaz de infetar qualquer hospedeiro. Contudo, outros
como S. Enteritidis € mais propicio de ser encontrado em hospedeiros especificos devido a
certas propriedades especiais como, por exemplo, a transmissao via ovario em aves. [EFSA,

2010].

i. Vacinas

Relativamente a prevencao de SNT, existem apenas vacinas para administragio em
animais. Até aos dias de hoje, ainda nao esta formulada uma vacina que previna a infegao por
SNT em humanos [WICK, M. J, 2011]. A investigacao “National Laboratory Pathfinder -
Vaccine - Salmonella” abordo da Estagao Espacial Internacional revelou que a inexisténcia de
uma vacina podera estar relacionada com a microgravidade, isto é, no planeta Terra a
viruléncia da bactéria parece ser insuficiente para poder ser objeto de manipulagao e, uma
vez na presen¢a de microgravidade, esta potencia a viruléncia da bactéria, facilitando a sua

manipulagao genética em prol da investigagao em vacinas [NASA].
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As vacinas vivas atenuadas e as vacinas inativadas administradas a animais poderao
contribuir para a descida do niumero de casos de S. Enteritidis [STEVENS, M. P., et al., 2009].
Em Portugal, ha um Programa Nacional de Controlo de Salmonella sob a alcada da
Direcao Geral de Alimentagao e Veterinaria (DGAV), a Autoridade Sanitaria Veterinaria
Nacional responsavel pela elaboragao, coordenagao e implementagao do Programa. Este é
aplicavel apenas a bandos de aves de reprodugao (Gallus gallus), a bandos de galinhas
poedeiras e a bandos de perus e frangos. As autoridades competentes de Portugal
Continental (Dire¢oes de Servicos de Alimentagao e Veterinaria Regionais do Norte, do
Centro, de Lisboa e Vale do Tejo, do Alentejo e do Algarve juntamente com a Diregao
Regional de Agricultura e Desenvolvimento Rural nas regidoes autonomas da Madeira e
Acores) fazem o controlo e a execugao das diferentes agoes nas suas areas de influéncia,
incluindo a colheita de amostras oficiais. As vacinas disponiveis sao vacinas vivas atenuadas e
vacinas inativadas, que sao sujeitas a receita médica veterinaria, para os serovars S.
Enteritidis e S. Typhimurium (Tabela 2).

Tabela 2: Resumo das vacinas comercializadas em Portugal.
Fonte: Base de Dados de Medicamentos, Produtos e Biocidas de uso Veterinario DGVA

Vacinas vivas atenuadas Vacinas inativadas
Liofilizado para administragio na agua de Emulsao injetavel (via intramuscular):
bebida (via oral):
AviPro® Salmonella Duo (Lohmann Gallimune® SE + ST (Merial
Animal Health) Portuguesa)
Para galinhas (futuras reprodutoras e Para galinhas (frangas poedeiras).

futuras  galinhas  poedeiras), perus . o
Suspensao injetavel (via intramuscular):

Nobilis® Salenvac T (MSD Animal

AviPro® Salmonella vac E (Lohmann Health, ija-)
Animal Health) Para galinhas.

Para galinhas;

reprodutores, perus para producido de
carne e patos para produgao de carne);

AviPro® Salmonella vac T (Lohmann
Animal Health)
Para galinhas (futuras reprodutoras e
poedeiras) e frangos de carne (a partir de
um dia de idade);
Gallivac® SE (Merial Portuguesa)
Para galinhas, a partir de | dia de idade
(reprodutoras e poedeiras).

Liofilizado Oral:
Primum® Salmonella E (Calier
Portugal, S.A)
Para frangos de reposigao.
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De acordo com os Programas Nacionais de Controlo de Salmonella, é permitido ao
avicultor, por opgao propria, o recurso a vacinas autorizadas. O veterinario responsavel pela
exploragao seleciona as vacinas e o esquema de vacinagao, sendo, durante o controlo oficial,
verificados pela DGAV. A obrigatoriedade de vacinagao aplica-se a bandos de reposicao,
apo6s o abate de bandos positivos a qualquer um dos serotipos contemplados (S. Enteritidis,
S. Infantis, S. Virchow, S. Hadar e S. Typhimurium). Quanto as galinhas poedeiras, e de
acordo com o Regulamento (CE) n® 1177/2006 da Comissao de | de agosto que aplica o
Regulamento (CE) n.° 2160/2003 do Parlamento Europeu e do Conselho relativamente a
utilizagdo de métodos especificos de controlo no ambito dos Programas Nacionais de
Controlo de Salmonella nas aves de capoeira, o programa de vacinagao contra S. Enteritidis é
aplicado durante a fase de criagao.

A reducao de casos de salmonelose em humanos podera dever-se, em parte, ao sucesso
de programas de controlo de Salmonella em aves, o que tem um particular impacto na

redugao de Salmonella em ovos [EFSA, 2010, HOHMANN, E. L., 2001].

ii. Medidas de Prevencgao

Apesar da melhoria nas condi¢oes de higiene, no saneamento publico e na seguranga
alimentar, continuam a existir casos de doengas de origem alimentar em paises
desenvolvidos e em desenvolvimento. O tratamento de aguas municipais com a clora¢ao da
agua e um saneamento publico adequado sao medidas basicas e necessarias para evitar casos
salmonelose. A eliminagao da bactéria é possivel através do calor, a 54,4 °C durante | hora
ou 60 °C durante |5 minutos, mantendo-se viavel a temperatura ambiente ou a
temperaturas baixas durante dias a semanas [LONG, S., et al., 2012].

A OMS criou um manual simples e de aplicagcao geral com as “Cinco chaves para uma
alimentagao mais segura” que sao: (1) Manter a limpeza; (2) Separar os alimentos crus dos
alimentos cozinhados; (3) Cozinhar bem os alimentos; (4) Manter os alimentos a
temperaturas seguras; (5) Utilizar agua e matérias-primas seguras. O cumprimento destas
orientagoes é fulcral para prevenir doengas de origem alimentar, uma vez que assentam nas
Boas Praticas de Manipulagao de alimentos [WHO, 2006] e em procedimentos basicos de
seguranga alimentar que evitam a contaminagao cruzada.

Relativamente ao contacto com animais suscetiveis de serem colonizados por SNT, é
imperativo que sejam tomadas medidas de higiene adequadas, por forma a evitar a
contaminagao. Estas englobam a lavagem das maos imediatamente a seguir a recolha das
fezes do animal e/ou uso de luvas. Relativamente a répteis e a anfibios, deve-se lavar

imediatamente as maos apos tocar no animal ou apos tratarem dele [CDC].
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iii. Agentes Antimicrobianos em Animais

Os agentes antimicrobianos sao utilizados em animais apenas em circunstancias
excecionais, estando previstas no artigo n° | do Regulamento (CE) n.° 1091/2005 que aplica
o Regulamento (CE) n.° 2160/2003 do Parlamento Europeu e do Conselho relativamente a
utilizagdo de métodos especificos de controlo no ambito dos programas nacionais de
controlo de salmonelas.

A utilizagao de agentes antimicrobianos nao € um método especifico de controlo de
Salmonella. Segundo a EFSA, a sua utilizagao pode acarretar riscos para a saude publica no

que respeita ao desenvolvimento, a sele¢ao e a propagagao de resisténcia.
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VII. Tratamento

A terapéutica com antimicrobianos estd apenas recomendada em casos graves e em
grupos de risco, como as criangas, os idosos e os imunocomprometidos ou quando ha risco
de complicagoes [LONG, S, et al,, 2012].

De acordo com a Sociedade Europeia de Gastrenterologia, Hepatologia e Nutricao
Pediatrica, a antibioterapia nao é efetiva nos sintomas e nao previne as complicagoes,
estando associada com a excrecao prolongada de Salmonella através das fezes. A
antibioterapia ¢é instituida apenas em criangas consideradas de alto risco, por forma a reduzir
o risco de bacteriemia e infe¢oes extraintestinais. No grupo de risco estao incluidos os
recém-nascidos, os lactentes (até aos 3 meses) e as criangas com deficiéncia imunoldgica,
asplenia anatémica ou funcional, terapia com corticosteroides ou imunossupressora, doenga
inflamatoria intestinal ou acloridria [GUARINO, A, et al., 2014].

A escolha do agente antimicrobiano depende da prevaléncia dos microrganismos
patogénicos (Shigella sp., Campylobacter sp. e S. enterica) e dos padroes de resisténcia.
Relativamente aos farmacos utilizados, a primeira escolha sao as cefalosporinas, sendo o de
eleicao o ceftriaxona. As alternativas sao: azitromicina e ciprofloxacina per os, sendo que esta
nao é recomendada em pediatria; para estirpes suscetiveis, trimetoprim/sulfametoxazol. A
diarreia com sangue e com auséncia ou presenga de febre é tipico de Escherichia coli
enterohemorragica, contudo podera ser shigelose ou salmonelose moderada [GUARINO,
A, etal, 2014].

Durante a fase sintomatica, € necessario garantir que as perdas provocadas pelos vomitos
e diarreia sao contrabalangadas com a ingestao faseada de liquidos, por forma a evitar a
desidratagao. A reidratagao e equilibrio eletrolitico sao prioridade no tratamento de casos
graves de gastrenterite [LONG, S., et al, 2012]. Para a febre, pode ser aconselhado um
antipirético como o paracetamol. Os vomitos e a diarreia sao uma defesa do organismo por
forma a eliminar o agente estranho. Contudo, apenas nos casos ligeiros e na auséncia de

febre, pode haver ainda necessidade de recorrer a antieméticos ou antidiarreicos.
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Consideracoes Finais

Todos os anos, Salmonella causa hospitalizagoes e mortes em todo o mundo. A maioria
das pessoas infetadas desenvolve gastrenterite nao complicada que, na presenga de um
sistema imunitario saudavel, é resolvida em menos de uma semana. Porém, a sua prevaléncia
€ uma realidade.

Por ser uma doenga de declaragiao obrigatéria, a salmonelose pode colocar em causa a
saude publica. Desta forma, é imprescindivel que haja informagao atualizada e fiavel sobre os
riscos e a origem dos surtos.

O Farmacéutico em farmacia comunitdria, pela posicao privilegiada que tem junto das
populagoes, deve estar disponivel para transmitir os conhecimentos necessarios sobre a
doencga de forma simples e eficaz contribuindo, desta forma, para o aumento da literacia em
salde dos utentes.

Quando existe um conhecimento adequado da doenga, das possiveis formas de
transmissao e de prevengao, associado a condi¢coes de higiene basicas e de seguranga

alimentar, é possivel o seu controlo.
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