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RESUMO 

 

A brucelose é uma doença infecciosa crônica presente em várias espécies de animais 

domésticos silvestres e humanos em todo mundo, causada pelas bactérias do gênero 

Brucella sp. A melhor forma de prevenir a brucelose para os humanos é pelo controle da 

infecção presente nos animais. O maior risco para o ser humano está no trabalho direto 

com animais infectados ou ingerindo produtos com origem de animais contaminado com 

a doença (carne e leite). Devido ao sistema de manejo extensivo dos rebanhos, as 

dificuldades do sucesso de programas de controle sanitário em países com criações de 

bubalinos e com extensa dimensão territorial, e o conceito equivocado de que os 

bubalinos são altamente resistentes às doenças que acometem os bovinos, são fatores que 

dificultam o controle da brucelose em bubalinos. O objetivo do estudo foi elaborar uma 

cartilha, com informações científicas, sobre os riscos e forma de transmissão da brucelose 

presente em bubalinos e outras espécies para o ser humano. Contribuindo para a 

prevenção dessa doença na sociedade. 
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1 INTRODUÇÃO 

A brucelose é uma doença contagiosa da pecuária com significativo impacto 

econômico. A doença em bubalinos é causada pela bactéria Brucella abortus. A doença 

pode se espalhar não apenas para outros animais como também para as pessoas que 

trabalham diretamente com os animais como: médicos veterinários, fazendeiros, 

trabalhadores de abatedouros e funcionários que cuidam de todo o manejo dos animais. 

Todas essas pessoas estão vulneráveis à infecção quando lidam com animais infectados e 

fetos abortados ou placentas. A melhor forma de prevenir a infeção de brucelose nos seres 

humanos é pela realização do controlar da infecção nos animais (WOAH, 2023).  

No Brasil, as vacinas utilizadas para prevenção da brucelose são a B19 e a RB51, 

ambas recomendadas pela Organização Mundial de Saúde Animal – OIE. A vacinação 

em bovinos e bubalinos é obrigatória em animais fêmeas ainda jovens (MAPA, 2023). 



 

Segundo o Programa Nacional de Controle e Erradicação da Brucelose e 

Tuberculose - PNCEBT (BRASIL, 2023), o diagnóstico sorológico da doença em fêmeas 

bubalinas deve ser realizado a partir dos 24 meses de idade, utilizando as provas do 

antígeno acidificado tamponado (rosa bengala) (AAT), 2-mercaptoetanol (2-ME) e 

fixação de complemento (FC), nas fêmeas vacinadas com a B19, entre 3 a 8 meses de 

idade. Entretanto, são escassos os estudos no país, conduzidos no acompanhamento 

sorológico de bezerras bubalinas vacinadas, conforme as especificações do PNCEBT, 

especialmente comparando as provas confirmatórias do 2-mercaptoetanol e fixação de 

complemento (NARDI JUNIOR et al., 2013). 

Devido ao sistema extensivo de manejo, as dificuldades do sucesso de programas 

de controle sanitário em países com grandes rebanhos e com extensa dimensão territorial, 

e o conceito equivocado de que os bubalinos são altamente resistentes às doenças que 

acometem os bovinos, são fatores que dificultam o controle da brucelose em bubalinos 

(GUARINO et al., 2001). 

Fosgate et al., (2002) apontaram evidências de características distintas na cadeia 

epidemiológica da brucelose em bovinos e bubalinos, que reforçam a necessidade de 

investigações específicas com a doença em bubalinos, visto que a maioria dos estudos 

enfoca a doença na espécie bovina. 

Este estudo avaliou o perfil sorológico anti-Brucella abortus em bezerras 

bubalinas, vacinadas no período entre 3 e 8 meses com a vacina B19, utilizando os 

métodos sorológicos recomendados pelo PNCEBT, com o intuito de contribuir com 

orientações para produtores e profissionais sobre o diagnóstico e controle da brucelose 

em bubalinos no Brasil, juntamente com uma cartilha ilustrativa sobre os desafios e riscos 

da brucelose. 

 

2 MATERIAL E MÉTODOS 

  

 O presente trabalho elaborou a cartilha com base no estudo realizado por Nardi 

Junior et al. (2013), que avaliou o perfil sorológico anti-Brucella abortus em bezerras 

bubalinas, vacinadas entre 3 a 8 meses com a vacina B19, utilizando o teste do antígeno 

acidificado tamponado recomendado pelo PNCEBT, com vistas a contribuir para o 

diagnóstico e controle da brucelose em bubalinos no Brasil. 

 A cartilha será disponibilizada no formato digital, disponível na internet com 

acesso público, com objetivo de levar o conhecimento científico aos produtores e 



 

funcionários que trabalham diretamente com os animais, sobre os riscos da doenças e 

boas práticas para sua prevenção. 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÕES  

3.1 Transmissão da brucelose para o ser humano 

A brucelose é uma doença infecto-contagiosa de evolução crônica, causada pela 

Brucella abortus (B. abortus) (NIELSEN; DUNCAN, 1990). A doença possui 

distribuição mundial e acarreta severos prejuízos de ordem econômica (WHO, 1986; 

FAO, 2003), além de apresentar importância no contexto de saúde pública, em virtude da 

possibilidade de infecção do homem (ACHA; SZYFRES, 1986).  

No ser humano, a infecção pelo gênero Brucella pode ser provocada pelo contato 

direto com secreções de animais domésticos, fetos, placentas e carcaças de animais 

infectados, bem como pelo consumo de produtos e subprodutos de origem animal 

(RADOSTITS et al., 2000). Botelho et al. (2000) assinalam a alta ocorrência de infecção 

de pessoas pela ingestão de leite e subprodutos “in natura”. O alto risco de infecção do 

ser humano a partir dos bovinos e bubalinos tem sido amplamente caracterizado na 

literatura especializada, principalmente em pessoas que trabalham em contato diário com 

os animais doentes (TAYLOR; PERDUE, 1989). Lacerda et al., (2000) em 59 amostras 

de soro sanguíneo de trabalhadores de matadouro frigorífico, encontraram 11,8% de 

positividade, ressaltando o caráter ocupacional da doença. 

 

3.2 Transmissão da brucelose para animais domésticos 

Nos animais domésticos a brucelose é transmitida por alimentos, água e/ou leite 

contaminados, ou pelo contato direto com animais infectados, que eliminam o agente 

principalmente por descargas uterinas e sêmen. A doença tem sido descrita em bovinos, 

bubalinos, suínos, pequenos ruminantes, equinos e cães (GARCIA-CARRILO, 1990).  

 

3.3 Transmissão da brucelose para bubalinos 

Na espécie bubalina, a sintomatologia da brucelose está principalmente 

relacionada à esfera reprodutiva, determinada pela infecção por B abortus. Esta espécie 

de Brucella produz alterações anátomo-patológicas caracterizadas por granulomas 

difusos, causando nas fêmeas placentite necrótica dos cotilédones, o que leva à morte 

fetal e ao abortamento, geralmente no terço final da gestação. A gestação poderá também 

vir a termo, gerando produtos fracos que poderão morrer nas primeiras semanas 



 

(GRASSO; CARDOSO, 1998). Assim, metrites e retenções placentárias podem ocorrer 

como sequela da infecção (VASCONCELLOS et al., 1987). Nos machos, a 

patogenicidade do agente está associada à lesão testicular e das glândulas acessórias, 

manifestadas por quadros de orquite, epididimite e vesiculite (RADOSTITS et al., 2000), 

levando frequentemente os animais infectados a subfertilidade e/ou infertilidade 

(NICOLETTI, 1986). 

3.4 Diagnóstico da doença 

O diagnóstico sorológico da brucelose no Brasil foi modificado pela Instrução 

normativa no 2 de 10 de janeiro de 2001 do Ministério da Agricultura, Pecuária e 

Abastecimento, no Programa Nacional de Controle e Erradicação da Brucelose Animal 

(PNCEBT) (BRASIL, 2023). Neste programa o AAT é indicado como prova de rotina 

(triagem), no qual a presença de qualquer aglutinação classificará o animal como 

reagente. A critério do médico veterinário, os animais reagentes no AAT poderão ser 

submetidos aos testes confirmatórios do 2-ME ou RFC ou destinados ao sacrifício. A 

RFC também é indicada como teste confirmatório particularmente para o transito 

internacional de animais. Em todo o mundo, os países que alcançaram o controle ou 

erradicação da brucelose, fundamentaram-se na adoção de medidas semelhantes às 

preconizadas pelo PNCEBT, em especial o diagnóstico sorológico de rebanho, abate dos 

animais reagentes, medidas higiênico-sanitárias e a vacinação de bezerras (GRASSO; 

CARDOSO, 1998). 

 

3.5 Elaboração da cartilha voltada a produtores 

A cartilha foi elaborada em linguagem simples para melhor compreensão pelos 

produtores. A cartilha foi desenvolvida (Figura 1) para levar o conhecimento técnico e 

científico sobre os riscos de contaminação dos seres humanos na realização de seu 

trabalho no dia a dia com animais infectado pela brucelose.  

 

  



 

Figura 1 – Cartilha sobre a prevenção da brucelose em bubalino. 

Fonte: autores, 2023. 

  



 

4 CONCLUSÕES 

A brucelose é uma doença infecto contagiosa presente em muitas espécies e 

animais podendo ser transmitida aos seres humanos, referente ao manejo de bubalinos 

existe uma carência de material técnico e científico para informar e orientar os produtores 

e pessoa que trabalham o possam trabalhar diretamente com animais infectados com a 

brucelose.  

A cartilha foi desenvolvida pensando na comunicação das informações para 

pessoas que possuem pouco ou até mesmo nenhum conhecimento sobra a brucelose, seu 

risco e boas práticas para sua prevenção. Contribuindo dessa forma para a proteção da 

saúde de nossa sociedade. 

Cabe aos profissionais do agronegócio a correta informação aos proprietários e 

criadores para que animais vacinados não sejam considerados reagentes quando testados 

fora do tempo preconizado. 
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