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Trichineloza (trichinoza) este o zoonoza, cauzata de larvele unui vierme parazit/nematod.
Oamenii pot contracta boala dupd ce consumd carne crudd sau insuficient preparatd termic,

provenitd de la animalc carc contin parazitul, Trichinella.
Existd mai multe specii de Trichinella (T. spiralis, T. nativa, T. britovi si T. pseudospiralis, etc.), cu
particularitati geografice si gazde variate, unele invadand celulele musculare gazda si Tncapsulandu-
se (capsuld de colagen) si specii care nu se incapsuleazi. Trichinella spiralis este un parazit
incapsulat si provoacd majoritatea infectiilor §i a deceselor umane cauzate de Trichinella. Unele
specii sunt rezistente la inghet.

Transmitere si rispandire. Trichinella are ca rezervoare de infectie animalele din imediata

apropiere a omului: porcii, rozatoarele, caii, pisicile, cainii, nutriile, sobolanii, dar §i animalele
salbatice (mistretii, ursii, vulpile, lupii, jderii, bursucii, rozitoarele de cdmp, Se constata o largi
raspandire a trichinelozei la animale din tinuturi arctice (urs polar, vulpea polara, foca, morsa

pandire a ‘ tin P pea p
precum si din zone tropicale (tigru, sacal, hiend, casalot, orcd). Porcul si sobolanul sunt gazdele
obignuite pentru Trichinella si speciile gazdé cele mai parazitate.

Consumgl de carne sau produse din carne cruda sau insuficient preparata termic, infestatd cu larve,
produce infectii la om. Prelucrarea termici la peste 77 °C distruge larvele, in schimb procedeele de
fumigare, uscare i sarare a carnii nu distrug larvele

Mai multi factori contribuie la rdspandirea trichinelozei: factori culturali, comertul global, turismul,
practici deficitare de con_trol/veriﬁcare a carnii, care pot esua in detectarea animalelor infectate.
Trichineloza nu se transmite de la o persoani la alta.

Diagnostic. In diagnosticul trichinelozei se au in vedere:

v identificarea antecedentelor i istoricului persoanelor infectate (istoricul alimentar si al
cé{étgmlor, in special ingerarea de carne neverificati trichineloscopic tn cele 5 sdptimani
anicrioare aparitiei simptomelor),
simptomele care apar dupa consumul de carne crudi sau insuficient preparati termic,
teste de lat?orator Q1n probe de sange, incluzand identificarea anticorpilor impotriva larvelor
examen microscopic din probe bioptice musculare
e nllvestlgarea microscopica/trichineloscopici a carnii consumate
n primele 3-4 s3ptimani. sim i Ins i i
i e egteral i 1 gtqllnele sgn.t nespemﬁcve, gl'd.esea usoare, insd depind de stadiul bolii.

B HmpU fagc st N.?’_ | 2 -2 7 e.dupa Ingerarea cérnii infestate cu larve, simptomele sunt diaree
tr auz.iwuc usoard si greata, varsaturi, dureri abdominale superioare, febrd usoari si stare generald de
rau. La 2-6 saptiméni dupa ingerare, simptomele intestinale dispar gi apar sj di i
i L : cle intest par §1 apar simptome din stadiul
teral: edeme perior ltalt_e sau faciale, mialgie difuzi si o stare aseminitoare paraliziei
Severitatea bolii este in corelatie cu numarul de larve ingerate '
Prognostic. Rata mortalititii 1 i i i au
maii B tatii in cazurile severe, chiar dacd au urmat tratament este de 5%. Cazurile
: sl.are raéate au un prognostic bun, simptomele disparand in 2-6 luni

omplicatii. Complicatiile apar de obicei in prim améni, ,

Om] t ele do i
sl mdcdielhs p i ua s;ﬁptamam. Acestea sunt observate in
: c : [ e A LOSL Taportals §i in cazuri moderate, la persoane care au fost tratate

ecorespunzitor (.mcll.lsw. cele pentru care tratamentul a fost Inceput prea tarziu) si, in special, la
}/)arsfngc;‘. Epcefallta si imocardlta,' care pot pune viata in pericol, sunt adesea prezente simult’an.

agg infectia este grava, este posibil sd apara dificultati de coordonare a migcérilor gi probleme
cardiace g1 respiratorii, Cazurile severe pot cauza decesul.
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Tratamentul se va face numai la recomandarea medicului. Administratd in primele 3 zile de la
debutul bolii, terapia previne invazia musculard si progresia bolii. Tratamentul constd in
administrarea de antihelmintice, conform recomandirilor medicale.

Dupd ce larvele s-au stabilit in celulele musculare scheletice (la 3-4 sdptdiméni dupd infectie),
tratamentul poate s3 nu slimine complet parazitul si simptomele asociate acestuia. In cazuri mai
severe, este necesard suplimentarea tratamentului cu steroizi.

Se recomandd prezentarea la medic sau la spital in cazul n care o persoand, dupd ce a consumat sau
a gustat carne de porc sau de vénat insuficient preparati termic, manifestd cel putin trei dintre

urmétoarele simptome:
v febra,
v' gengibilitate i dureri musculare,
v diaree,
v' edem facial,
v hemoragii subconjunctivale, subunghiale si retiniene.
Prevenirea.
Prevenirea infectiei se bazeazd pe procesarea corectd §i prepararea termicd a cdrnii, verificarea
trichineloscopicd a cirnii §i pistrarea la temperaturi adecvate tnainte de consum, precum si pe
verificarea animalelor sacrificate, conform normelor obligatorii
% Inspectic regulatd a abatoarelor si a unitdtilor de procesare a cérnii.
¢ Afumarea sau sdrarea carnii nu ucide chisturile. Congelarea cirnii se face 20 de zile la -
15°C, 10 zile la -23°C sau 6 zile la -30°C. Temperatura minima care ucide larvele este de
711 °C.
% Curatarea maginilor de tocat carne si a celorlalte unelte dupi fiecare utilizare.
< Educarea consumatorilor cu privire la riscurile consumului de carne crudi sau insuficient
gatita, promovarea practicilor sigure de gatit.
% Spélarea méinilor cu apd caldd §i sipun inainte de pregitirea alimentelor si dupd
manipularea cirnii crude.
Reglementdrile moderne privind cresterea porcilor comerciali si liniile directoare privind gatirea
cérnii de porc au contribuit la reducerea riscului de trichinelozi.
Rortlﬁn_ia a‘anegistratA in anu;ll 2024 un numér de 57 cazuri de boald (0,30%000), de aproximativ
G 20535 came - 1 e e 1202 de vty 4 ot matecck 0 202
S : : ,08%000), conform Anuarului de Statistics
Dat ﬁlnfl cd Decembrie este luna in care la noi in tard se sacrificd porci Tn gospodirii, iar apoi se
consuma carnea sub diferite forme, cel mai mare risc de infectare este prin consumul dé carnepd |
porcii crescui fn gospodérie, deoarece acestia, nefiind vanduti prin comert cu amdnuntul. nu s?mi
isllll};liﬁl inspectl'_e;l;veterlnare,; respectiv nu ;sevtrimi_t probe pentru testare de la animalele sacriﬁcate.
este conditii este esential ca oamenii sa fie informati cy privire la misurile pe care le pot lya §
g(ﬁ)fpod‘arll,. astfel incat sa poati preveni aparitia bolii. i
iviasuri utile de prevenire a fmboludvirii 1a nivelyl gospodariilor:
° achizi.jti?najci animale din unitdti avizate sanitar i}éterinar' '\
® aprovizionati-vi cu carne si pr i b . i
in_ vr?mzare doar produse av§iz§tee Ezrrl?::rfl\iztg:irr?;;dm b e e s
. :r;;glrﬁlt ilgiosl;i itde ca:rng din porcul sacrificat in gospodarie in centre autorizate ale
. af-veterinare, pentru a se efectua examen microscopic trichinel ic) si
. fgngumayl [ wigy doar dupg reztlltatul negativ al examenului trichinelp oscgpic; Y
Timitefi probe din carnea de vénat in centre autorizate ale autorititilor sanitar- veterinar
pentru a se efegtua examen microscopic (trichineloscopic) si consumati carnea doar d e:
rezultatul negativ al examenului trichineloscopic; ‘ : -
® nu consumati carnea, pani cind nu est Atita: »
useare a cirii distrﬁg L Trieiii%?;glse;p%ama’ procedecle de sdrare, afumare say
. gellgg Carnea, carnea tocata si Yﬁ?atul séllﬂ)a.tic, gstfel Tnat si se atinga temperatura de peste
in toatd masa de carne (pani carnea isi schimba culoarea din roz in gri);
* curdtati bine toate ustensilele care ating carnea; :

Y Cirratots lado oosamsla A tnnnd T ot 1 Ass a “f\iosﬂ"eﬁ aoegtara 1o “"C"""a c""“ll de
UUlataLl Uiiie Illd§lllllc ae toCat Calhe if4dinie § uup 10 11Ca avCSl()la la tooaic alii

porc/vanat §i curatati toate suprafetele §i a intrumentele folosite in aceasty activitate;



e spalati-vd bine méinile dupa manipularea cérnii crude;

e evitati hrinirea animalelor cu resturi crude /maruntaie/singe, provenite de la vanat/porc,
prelucrafi termic aceste produse din carne care urmeazd sa fie hrand pentru animale (de
companie/ din gospodéarie/porci).

e Preveniti aparifia rozitoarelor in gospodiria in care se cresc porci.

Atentie! Oamenii se imbolndvesc de trichinelozd numai prin consumul de carne crudd insuficient
gatita, provenitd de obicei de la porcul din gospodarie sau comercializatd inadecvat, neautorizati
sanitaro-veterinar. Recomandarea ferma este de testare a carnii de porc sau de mistref.

O persoand bolnava nu transmite boala altei persoane. Prezentati-vd la medic la primele semne de
boal!

Intocmit, Dr. Dragos Delia Ioana - medic, Compartimentul de Evaluare a Starii de Sanatate si
Promovare a Sanatitii
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https://www.cde.gov/richinellosis/about/index.html
hitps:/www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/books/NBK 536045/
http://www.trichinellosis.org/uploads/FAO-WHO-OIE_Guidelines.pdf
Anuarul de Statistica Sanitara 2024, INSP Bucuresti




