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RESUMO

Objetivo: descrever o perfil parasitario de uma comunidade assistida pela Estratégia de Salde da Familia.
Método: estudo descritivo epidemioldgico, descritivo, retrospectivo, com abordagem quantitativa realizado
em Unidade de Saude da Familia, bairro Rosa Elze, municipio de Sao Cristovao, Sergipe/SE. A coleta de dados
foi feita nos prontuarios e analisada pela estatistica simples. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa, CAAE 05213212.9.0000.5546. Resultados: um quarto dos pacientes possuiam pelo menos uma
enteroparasitose. Infestacao por Entamoeba histolytica, Giardia lamblia e Ascaris lumbricoides foram as mais
frequentes. Dos individuos parasitados a maioria era do sexo feminino, na faixa etaria de 20-60 anos; entre os
homens, a infestacao foi mais frequente nas criancas e nos adolescentes; dentre as gestantes, a maior
ocorréncia foi de Entamoeba histolytica. Conclusdo: verificou-se alta frequéncia de individuos parasitados na
comunidade estudada. Descritores: Doencgas Parasitarias; Prevaléncia; Saude Publica.

ABSTRACT

Objective: to describe the parasitic profile of the community assisted by the Family Health Strategy. Method:
this was a descriptive epidemiological, descriptive, retrospective, with a quantitative approach study
conducted at the Family Health Unit in the Rosa Elze neighborhood, municipality of Sao Cristovao, Sergipe/SE.
The data was collected from medical charts and analyzed by simple statistics. The project was approved by
the Research Ethics Committee, CAAE 05213212.9.0000.5546. Results: a quarter of the patients had at least
one entero parasitosis. Infestation by Entamoeba histolytica, Giardia lamblia, and Ascaris lumbricoides were
the most frequent. Parasitized individuals were most females, between the ages of 20-60 years; among men,
the infestation was most frequent in children and adolescents; among pregnant women, the highest
occurrence was Entamoeba histolytica. Conclusion: a high frequency of parasitized individuals was observed
in the studied community. Descriptors: Parasitic Diseases; Prevalence; Public Health.

RESUMEN

Objetivo: describir el perfil de enfermedades parasitarias de una comunidad atendida por la Estrategia de
Salud Familiar. Metodologia: estudio descriptivo epidemiologico, descriptivo, retrospectivo, con enfoque
cuantitativo realizado en Unidad de Salud Familiar en el barrio Rosa Elze, en la municipalidad de Sao
Cristovao/SE. La recopilacion de datos fue realizada en los registros y analizada por estadistica simple. El
proyecto fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion, CAAE 05213212.9.0000.5546. Resultados: un
cuarto de los pacientes poseian al menos enteroparasitose. Infestacion por Entamoeba histolytica, Giardia
lamblia y Ascaris lumbricoides fueron mas frecuentes. De los individuos parasitados, la mayoria era del sexo
femenino, en la franja etaria de 20 a 60 afos; entre los hombres la infestacion fue mas frecuente en nifos y
adolescentes; entre las embarazadas fue mas frecuente la Entamoeba histolytica. Conclusion: fue verificada
alta frecuencia de individuos parasitados en la comunidad investigada. Descriptores: Enfermedades
Parasitarias; Prevalencia; Salud Publica.
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INTRODUCAO

Aquém do desenvolvimento do Brasil, as
parasitoses intestinais persistem como um dos
mais importantes problemas no cenario da
saude publica, pois estao correlacionadas com
as condicoes socioeconOmicas e de
infraestrutura geral. Desta forma, relaciona-se
as condicoes precarias de saneamento basico,
padrao geral de vida, falta de higiene e de
educacdo  sanitaria, moradia, salarios
insuficientes, além de habitos culturais.’

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
estima que cerca de 1,45 bilhdao de individuos
estdao afetados por Ascaris lumbricoides, 1,3
bilhao por ancilostomideos e 1,5 bilhdo por
Trichuris trichiura. Estimativas anteriores
calculavam em torno de 200 milhées o niUmero
de pessoas parasitadas por Giardia lamblia.?

No Brasil, tanto na zona rural como na
urbana, inserem-se grupos de locais mais
infectados por  Ascaris lumbricoides,
detectada em cerca de 39% da populacao e
esta relacionada a niveis socioeconomicos
baixos e condicbes precarias de saneamento
basico, o que representa um flagelo,
sobretudo para as populacdes mais pobres.?

As enteroparasitoses acometem diferentes
faixas etarias, racas e classes sociais e sao
mais comuns em  populacdées menos
favorecidas. Os danos que os parasitas podem
causar aos portadores sao: alteracées no
equilibrio  nutricional, = sangramento e
obstrucao intestinal, prolapso retal, diarreia,
dentre outras, cujas manifestacdes clinicas
sao usualmente proporcionais a carga
parasitaria, podendo levar o individuo a
morte.*

A classica triade epidemiologica das
doencas parasitarias (condicoes do
hospedeiro, do parasito e do meio ambiente)
€ indispensavel para que ocorra a infeccao.
Em relacdo ao hospedeiro, os fatores
predisponentes incluem: idade, estado
nutricional, fatores genéticos, culturais,
comportamentais e profissionais. As condicoes
ambientais associadas aos fatores anteriores
irao favorecer ou definir a ocorréncia de
infeccao e doenca.”®

Em geral, as doencas parasitarias nao
apresentam sintomas, sendo assim
negligenciadas pela saude publica, o que
contribui para o agravamento do quadro
clinico. Por esta razdo, os sistemas
estatisticos e epidemiologicos atuais precisam
se fortalecer, sobretudo nos paises em
desenvolvimento.®”

O controle destes agravos requer melhorias
no saneamento basico, criacao de programas
em educacao sanitaria, higiene pessoal,
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tratamento precoce dos individuos infectados
sintomaticos e assintomaticos, cuidados no
armazenamento dos alimentos, tratamento da
agua e utilizacao de calcados. Se possivel,
procurar uma unidade basica de salde
regularmente e nao apenas quando se sentir
doente, o que é fundamental para deteccao
precoce de individuos infectados, bem como
para a promocao de salde e prevencao de
agravos.®

Diante do exposto, é presumivel que a
ocorréncia de enteroparasitoses se caracteriza
como um problema nacional ainda
negligenciado. A Unidade de Salude da Familia
(USF), como porta de entrada para o Sistema
Unico de Saide (SUS) e como espaco para
resolucdo dos principais problemas de salde
da comunidade, tem papel importante na
deteccao, tratamento e acompanhamento dos
pacientes com parasitoses intestinais, doencas
que podem e devem ser facilmente tratadas
na Atencao Basica.’

O interesse por este estudo decorreu da
deteccao do grande nimero de atendimentos
de individuos com resultado do exame
parasitologico de fezes positivo no ambiente
de estudo, sendo frequentes a poliparasitose,
a recorréncia do parasitismo e a infeccao de
varios componentes de uma mesma familia.
Também é relevante o alto indice
populacional desta comunidade, onde os
moradores estao expostos a fatores de risco,
tais como a falta de saneamento basico e as
baixas condicoes socioecondmicas.

Torna-se inevitavel a realizacdo de
pesquisas acerca do assunto. Com isso, surgiu
o seguinte questionamento << Qual a
prevaléncia de parasitoses intestinais entre
os moradores que utilizam os servicos da
USF, no periodo de 2009 a 2012? >> <<
Quais as enteroparasitoses que mais
acometem essa populagcao? >> Por
conseguinte, a pesquisa possibilita o
planejamento de acdes de salude voltadas a
prevencao de parasitoses na area de estudo,
além do enriquecimento da literatura atual
que aborda a tematica em questdao. Este
estudo também fornecera subsidios para o
diagnostico situacional das enteroparasitoses
em Sao Cristovao e contribuirda para a
elaboracao de novas intervencdes pela Equipe
de Saude da Familia e de novas Politicas
Publicas de Saide em ambito municipal.

O presente estudo tem como objetivo:

e Descrever o perfil parasitario de uma
comunidade assistida pela Estratégia de Saude
da Familia/ESF.
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METODO

Estudo epidemiologico, descritivo,
retrospectivo, com abordagem quantitativa
realizado em Unidade de Salde da Familia,
bairro Rosa Elze, municipio de Sao Cristovao,
Sergipe.

A populacao alvo do estudo é formada pela
terceira maior comunidade adscrita do
municipio, totalizando 950 familias ou 3.300
habitantes. Fizeram parte do estudo todas as
pessoas atendidas na unidade, as quais
possuiam prontuarios (pasta familia) em que
constasse 0 resultado de exames
parasitologico de fezes, no periodo de 2009 a
2012.

A coleta dos dados foi realizada no periodo
de agosto 2012 a janeiro 2013. Os dados foram
transcritos para o formulario de coleta de
dados, que continha dados sociodemograficos
e clinico-laboratoriais. Foram analisados todos
os prontuarios (pasta familia) da USF no setor
de arquivo da unidade, utilizando os softwares
Microsoft Office Excel 2010 e Microsoft Office
Word 2010 e estatistica simples.

O projeto de pesquisa teve a aprovacao do
projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos da Universidade Federal de
Sergipe (n° CAAE - 05213212.9.0000.5546) e
atendeu as recomendacdes da Resolucao
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466/2012, garantindo o sigilo, 0 anonimato e a
privacidade, sendo os dados utilizados apenas
para a realizacao dessa pesquisa.

RESULTADOS

Foram analisados 2.568 prontuarios, dos
quais cerca de 60% correspondia a usuarios do
sexo feminino. A idade média dos pacientes
foi de 23,9 anos, com variancia de 1 a 86
anos, mediana 21, sendo a idade mais
frequente 5 anos (moda). Dentre os
prontuarios analisados, 633 (24,6%)
apresentaram registros de exames
parasitologicos de fezes positivos para uma ou
mais parasitoses, sendo uma pequena
proporcao (8,1%) de gestantes.

A Figura 1 apresenta a distribuicao das
enteroparitoses em ordem de prevaléncia e
verifica-se que as espécies patogénicas sao as
predominantes. A enteroparasitose mais
frequente foi a Entamoeba histolytica,

seguida por Giardia lamblia, Ascaris
lumbricoides e Trichuris trichiura.

Prevaléncia de parasitoses

Entamoeba histolytica
Giardia lamblia

Ascaris lumbricoides
Endolimax nana
Entamoeba coli
Trichuris trichiura
Ancilostomideo
Enterobius vermiculares
Schistosoma mansoni
Strogyloides stercoralis
Hymenolepis nana
lodamoeba butschillii
Entamoeba dispar

n %
238 37,6
211 33,3
161 25,4
153 24,1
134 21,1
128 20,2
48 7,5
26 4.1
15 2,3
14 2,2
04 0,6
02 0,3
01 0,1

O mesmo usuario pode ter mais de uma parasitose. Nao houve casos
registrados ou detectados de: Escherichia coli; Taenia Soliun; Taenia

Saginata, Wuchereria bancrofti

Figura 1. Distribuicdo das enteroparasitoses entre usuarios de uma
Unidade de Salde da Familia. Sdo Cristovao, 2009 a 2012.

Na Tabela 1, verifica-se que a maioria dos
individuos parasitados era do sexo feminino.
Entre as mulheres, a faixa etaria mais
acometida foi a de 20 a 60 anos, enquanto nos
homens observa-se maior prevaléncia entre as
criancas e jovens. Observa-se ainda que essa
prevaléncia foi inversamente proporcional ao
comparar as idades entre os sexos,
destacando que quase 60% das mulheres com
enteroparasitoses encontravam-se na faixa
etaria de 20 anos ou mais, ja entre os

homens, mais de 60% dos individuos
enteroparasitados encontravam-se com menos
de 20 anos.

Os individuos foram agrupados de acordo
com as fases do desenvolvimento: Lactente ou
primeira infancia (0 a 2 anos), pré-escolar (3 a
5 anos), escolar (6 a 12 anos), adolescéncia
(13 a 19 anos), adulto em idade reprodutiva
(20 a 35 anos), adultos (36 a 60 anos), idosos
(acima de 60 anos).
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Tabela 1. Distribuicdo dos usuarios portadores de enteroparasitoses atendidos em uma
Unidade de Salde da Familia, de acordo com a idade e o sexo. Sao Cristovao, 2009 a 2012.
Sexo
Idade Feminino Masculino Total
(em anos) n % n % n %

Até 02 17 4.3 14 6,1 31 4.9
03-05 24 5,9 38 16,6 62 9,8
06-12 50 12,4 53 23,1 103 16,3
13-19 74 18,3 36 15,6 110 17,4
20-35 108 26,7 39 16,9 147 23,3
36-60 117 29,1 37 16,1 154 24,3

Acima de 60 13 3,3 13 5,6 26 4,0
Total 403 100,0 230 100,0 633 100,0

Média Idade= 23,9; Variancia= 1-86; Moda = 5 (23x); Mediana= 21

A Figura 2 apresenta a distribuicao dos
usuarios de acordo com a idade e as
parasitoses mais prevalentes. A E. histolytica
acometeu menos as criancas, concentrando-se
nos adultos a partir dos 20 anos. Ja a G.

de idade, o mesmo repetindo-se com A.
lumbricoides. A E. nana foi mais frequente
entre individuos de 13 e 60 anos. Lactentes e
criancas foram mais acometidos por G.
lamblia. Nos adolescentes, além da G.

lamblia, por sua vez, apresentou uma lamblia, apareceu com alta frequéncia a E.
distribuicao mais uniforme dos 3 aos 60 anos histolytica.
Parasitoses
Faixa E. G. A. E. E. Coli T.
etaria Histolytica Lamblia Lumbricoides Nana Trichiura
(em anos)
Até 02 9(1,4%) 20(3,1%) 7(1,1%) 6(0,9%) 5(0,7%) 5(0,7%)
03-05 18(2,8%) 32(5,0%) 14(2,2%) 11(1,7%) 12(1,8%) 14(2,2%)
06-12 30(4,7%) 45(7,1%) 31(4,8%) 18(2,8%) 14(2,2%) 27(4,2%)
13-19 40(6,3%) 45(7,1%) 31(4,8%) 34(5,3%) 24(3,7%) 18(2,8%)
20-35 58(9,1%) 33(5,2%) 35(5,5%) 32(5,0%) 34(5,3%) 28(4,4%)
36-60 76(12,0%) 30(4,7%) 36(5,6%) 46(7,2%) 41(6,4%) 30(4,7%)
Acima de 7(1,1%) 6(0,9%) 7(1,1%) 6(0,9%) 4(0,6%) 6(0,9%)
60

O mesmo usuario pode ter mais de uma parasitose.

Figura 2. Distribuicao dos usuarios portadores de enteroparasitoses, atendidos em uma Unidade de Saude da
Familia, de acordo com a idade e a prevaléncia de parasitoses. Sao Cristovao, 2009 a 2012.

Entre as gestantes, 35,3% apresentaram
exames positivos para E. histolytica. O género
Entamoeba permaneceu predominante. Entre
os parasitas causadores de doencas, G.

lumbricoides foram os mais
Parasitas como o S. mansoni
e foi

lamblia e A.
prevalentes.
podem causar repercussoes graves,
detectado em 3,9%.

Tabela 2. Distribuicao das enteroparasitoses entre gestantes assistidas
em uma Unidade de Salde da Familia. Sdo Cristovao, 2009 a 2012.

Prevaléncia de parasitoses em gestantes

n %
E. histolytica 18 35,3
E. coli 17 33,3
E. nana 14 27,4
G. lamblia 13 25,5
A. lumbricoides 13 25,5
T. trichiura 06 1,7
S.mansoni 02 3,9

0O mesmo usuario pode ter mais de uma parasitose

A Figura 3 apresenta a distribuicao dos
usuarios de acordo com a ocorréncia de
coinfestacao de parasitoses. Parasitoses como
a E. histolytica e E. nana foram a associacao
mais prevalente. O levantamento dos
farmacos utilizados para o tratamento destes
pacientes revelou que o albendazol foi

utilizado por mais da metade da amostra,
seguido do  secnidazol, metronidazol,
mebendazol. Somente uma pequena
proporcao de pacientes foi tratada com
mentha crispa. Dos 15 pacientes portadores
de S. mansoni, 11 receberam tratamento com
praziquantel (7,3%).
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Parasitoses Numero de %
casos
E. histolytica/E. nana 108 17,0%
E. histolytica/E. coli 103 16,2%
E. nana/E. coli 52 8,2%
A. lumbricoides/T. trichiura 51 8,0%
E. histolytica/T. trichiura 44 6,9%
G. lamblia /T. trichiura 42 6,6%
E. histolytica/A. lumbricoides 41 6,4%
E. histolytica/G. lamblia 33 5,2%
G. lamblia /E. nana 23 3,6%
A. lumbricoides/E. coli 23 3,6%
E. nana/T. trichiura 18 2,8%
A. lumbricoides/E. nana 13 2,0%
E. coli/T. trichiura 13 2,0%
G. lamblia /E. coli 11 1,7%

O mesmo usuario pode ter mais de uma parasitose.

Resultado com base no primeiro exame.

Figura 3. Distribuicdo dos usuarios de uma Unidade de Salde da Familia de acordo com a ocorréncia
de coinfestacdo de parasitoses. Sao Cristovao, 2009 a 2012.

Este estudo permitiu identificar
repercussoes hematologicas nos pacientes
parasitados. O quantitativo de pacientes com
valores de hemoglobina inferior ao padrao foi
baixo, sendo mais expressivo entre as
gestantes, atingindo quase um quarto delas.

No que tange a eosinofilia, sua ocorréncia
atingiu cifras expressivas, acometendo mais
de 60% das criancas com até os 2 anos de
idade e mais de 27% das gestantes.

DISCUSSAO

Verificou-se que um quarto da populacao
estudada estava infestada por um ou mais
tipos de parasitas intestinais. Deste
contingente as mulheres foram maioria. O
menor percentual masculino pode estar
relacionado a auséncia deste publico nos
servicos de atencao primaria, além da pouca
adesao a tratamentos e da procura tardia pelo
cuidado.™

As variacbes na frequéncia das infestacoes
entre homens e mulheres podem ser causadas
por diferencas fisiolégicas, intrinsecas ou
comportamentais, sendo distribuidas por
influéncia na estrutura da
populacdo.*'Adicionalmente o fato de mais
criancas e adolescentes do sexo masculino
estarem infestados por enteroparasitoses
poderia ser justificado também por habitos de
meninos andarem descalcos, brincarem em
campinhos de areia, enquanto as meninas
brincam menos na rua e aderem mais
facilmente a habitos de cuidados com a
higiene corporal. Essa proporcao foi invertida
entre os adultos jovens e idosos, o que talvez
possa ser justificado pelo fato da mulher lidar
mais com os cuidados com a casa, Servicos
domésticos e frequentarem mais os servicos
de saude.

De acordo com os resultados, destaca-se a
alta taxa de infeccao por protozoarios
patogénicos como a G. lamblia e a E.
histolytica. A G. lamblia mostrou-se mais
prevalente na faixa etaria de 1 a 19 anos. Um
dos principais fatores que favorecem a
ocorréncia de surtos de giardiase pode estar
relacionado a sua forma de transmissao, pois
os cistos deste protozoario sao infectantes
desde sua eliminacao nas fezes, permitindo
assim a facil contaminacao principalmente de
criancas, que possuem o habito de levarem as
maos a boca, provocando, assim, a
autoinfeccéo.™

A transmissao da amebiase ocorre pela
ingestao de agua e alimentos contaminados.
Apesar da expressiva taxa de mortalidade,
muitos casos sao assintomaticos. Entre adultos
acima de 21 anos a E. histolytica apresentou-
se mais prevalente.'”” Os fatores que podem
interferir no aumento da prevaléncia dessas
infeccoes sao: area geografica estudada, nivel
socioeconomico, acessibilidade a bens e
servicos, estado nutricional, idade e
ocorréncias de predisposicao a infeccao
parasitaria.'

Dentre as 51 gestantes pesquisadas com
parasitose, a E. histolytica mostrou-se a mais
relevante, o que representa um fator de risco
oculto para anemia por deficiéncia de ferro
materna e retardo no crescimento fetal.”
Neste sentido, ja foi constatada uma
frequéncia elevada de enteroparasitoses e
anemia, entretanto, sem haver associacao
entre estas ocorréncias. Além disso, existe
uma relacao estatisticamente significativa
entre o nivel de escolaridade e a presenca de
parasitos intestinais em gestantes.’

A  maior relacao de poliparasitose
apresentada foi E. histolytica/ E. nana, sendo
responsavel por 108 (17,9%) dos casos. O
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poliparasitismo verificado pode ser justificado
pelo fato de os parasitas envolvidos
apresentarem 0 mesmo mecanismo de
transmissao atuando como bons indicadores
das condicbes socios-sanitarias e fornecendo
melhor entendimento da epidemiologia das
parasitoses.'

A prevaléncia de parasitoses é alta em
locais nos quais as condicdes de vida e de
saneamento basico sao insatisfatorias ou
inexistentes, por isso, o conhecimento de
principios de higiene pessoal e de cuidados na
preparacao dos alimentos sao medidas que
procuram impedir a infeccao e reinfeccao em
areas endémicas.

As infeccOes por parasitoses intestinais
podem ser controladas com eficacia, quando o
estado socioecondmico €& melhorado e as
condicoes sanitarias de uma regidao sao
implementados e quando sao implantadas
outras medidas, como a educacao para a
salde e a avaliacao do estado nutricional da
populacdo. A educacdao sanitaria visa
promover os habitos de higiene, favorecer
uma nutricdo adequada e criar condicoes
ambientais condizentes ao sadio
desenvolvimento fisico e mental da populacao
em geral.”™

CONCLUSAO

Verificou-se ser alta a prevaléncia de
individuos  parasitados na  comunidade
estudada. As criancas e adolescentes do sexo
masculino estao mais expostos as parasitoses.
Espécies de parasitas com potencial
patogénico como Entamoeba histolytica,
Giardia lamblia e Ascaris lumbricoides fazem
parte do perfil parasitario da referida
populacao. Desta forma, torna-se necessario o
desenvolvimento de uma politica sanitaria
eficiente, juntamente com o monitoramento
das condicbes de saude da populacio e
estratégias de prevencao, como melhoria do
saneamento basico, qualidade da de agua
potavel, educacao em saude, incentivo aos
cuidados higiénico dietéticos e reducao da
pobreza, por meio dos orgaos publicos
responsaveis, para modificar esta realidade
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