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ABSTRACT

Objectives: to investigate the prevalence of intestinal parasitosis in landless rural workers and correlate parasitism with
clinical manifestations. Method: this is an exploratory descriptive, quantitative and cross-sectional field study conducted
in thirteen settlements of Landless Workers' Movement in the southern region of the State of Sergipe, Brazil. The sample
of 822 workers, selected by convenience, underwent clinical evaluation and 601 underwent fecal exams. Sample
collection was performed from the first fecal bolus on alternated days using individual collectors TF-Test® (Three Fecal
Test). Hypothesis tests were applied for data analysis. The Committee on Ethical Research with Humans of the Federal
University of Sergipe approved the research project under certificate CAAE-0081.0.107.000-08. Results: among the
pathogenic species, Entamoeba histolytica and Giardia lamblia were present in all settlements, Ascaris lumbricoides
occurred most frequently, followed by Schistosoma mansoni. In relation to clinical conditions, we obtained a higher
prevalence of headache, abdominal pain, anorexia and nausea. Conclusion: the results showed a high incidence of
enteroparasitosis and polyparasitism in the target population of this research. Descriptors: parasitic diseases; rural
population; health of rural population.

RESUMO

Objetivos: verificar a prevaléncia de parasitoses intestinais em trabalhadores rurais sem terra e correlacionar o
parasitismo com as manifestacoes clinicas. Método: estudo de campo, exploratério descritivo, transversal e quantitativo,
realizado em treze assentamentos do Movimento Sem Terra, da regidao Sul do Estado de Sergipe, Brasil. A amostra de 822
trabalhadores, selecionada por conveniéncia, submeteu-se a consulta clinica. Destes, 601 realizaram o exame
parasitologico de fezes. Orientou-se a coleta da amostra a partir do primeiro bolo fecal, em dias alternados, em coletor
individual do kit TF-Test® (Three Fecal Test). Testes de hipétese foram aplicados para analise dos dados. O Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Sergipe aprovou o projeto de pesquisa com o CAAE -
0081.0.107.000-08. Resultados: dentre as espécies patogénicas, Entamoeba histolytica e Giardia lamblia estavam
presentes em todos os assentamentos, Ascaris lumbricoides ocorreu com maior prevaléncia, seguido por Schistosoma
mansoni. Em relacdo as condicdes clinicas, obtiveram-se maiores prevaléncias em cefaléia, dor abdominal, anorexia e
nausea. Conclusdo: os resultados mostraram elevada incidéncia das enteroparasitoses e poliparasitismo na populacéo alvo
da pesquisa. Descritores: doencas parasitarias; populacao rural; salde da populacao rural.

RESUMEN

Objectivos: determinar la prevalencia de parasitosis intestinal en los trabajadores rurales sin tierra y correlacionar el
parasitismo con las manifestaciones clinicas. Método: se trata de un estudio de campo exploratorio descriptivo,
transversal y cuantitativo llevado a cabo en trece asentamientos del Movimiento Sin Tierra, en el sur del estado de
Sergipe, Brasil. La muestra de 822 trabajadores, seleccionados por conveniencia, fue sometida a evaluacion clinica. De
éstos, 601 se sometieron a pruebas parasitoldgicas de heces. La recogida de muestras se realizé a partir del primer bolo
fecal en un colector individual del kit TF-Test® (Three Fecal Test). Las pruebas de hipétesis se aplicaron para el analisis de
datos. El Comité de Etica en Investigacion con Seres Humanos de la Universidad Federal de Sergipe aprobé el estudio por
medio del certificado CAAE-0081.0.107.000-08. Resultados: entre las especies patogenas, Entamoeba histolytica y
Giardia lamblia estuvieron presentes en todos los asentamientos, Ascaris lumbricoides se presentd con la mayor
frecuencia, seguido por Schistosoma mansoni. En relacion con las condiciones clinicas, se obtuvo una mayor prevalencia
de dolor de cabeza, dolor abdominal, anorexia y nausea. Conclusion: los resultados mostraron una alta incidencia de
enteroparasitosis y poliparasitismo en la poblacion objetivo de esta investigacion. Descriptores: enfermedades
parasitarias; poblacion rural; salud de la poblacion rural.
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INTRODUCAO

A incidéncia de enteroparasitoses
representa sério problema de salde publica
de cunho mundial. No Brasil, estas doencas
ocorrem na zona rural ou urbana atingindo
diferentes faixas etarias. Os trabalhadores
rurais sem terra, por se enquadrarem neste
cenario social, encontram-se em situacdao de
vulnerabilidade." Tais afeccées relacionam-se
a niveis socioecondmicos baixos e condicoes
precarias de saneamento basico,
representando um flagelo, sobretudo para as
populacdes mais pobres. A elevada frequéncia
em populacées humanas é indicador do nivel
de desenvolvimento local.’

Aproximadamente, um terco da populacao
dos paises em desenvolvimento vive em
condicoes ambientais propicias a disseminacao
das infeccoes parasitarias.>” Nos
assentamentos rurais, tem-se observado
condicoes minimas de saneamento e pratica
de higiene pessoal e doméstica precaria,
propiciando assim condicdes para propagacao
da doenca. A Organizacdao Mundial de Saude
(OMS) estimou, em 1997, que mais de 900
milhdes de pessoas no mundo estavam
infectadas pelo Ascaris lumbricoides, 900
milhées por Ancilostoma spp. e 500 milhoes
por Trichuris trichiura.®

As doencas parasitarias sao consequéncia
de trés fatores concomitantes: condicoes do
hospedeiro, presenca do parasito e meio
ambiente propicio. Idade, estado nutricional e
fatores genéticos, culturais, comportamentais
e profissionais sao variaveis importantes. As
condicoes ambientais associadas aos fatores
anteriores irao favorecer e definir a
ocorréncia de infeccao e doenca.” Em geral,
estas doencas nao apresentam sintomas,
sendo assim negligenciadas pela salde
publica, contribuindo para o agravamento do
quadro clinico.® Apesar de geralmente nao se
associar a obitos, provoca manifestacoes, por
vezes debilitantes, ocasionando
frequentemente, quadros de diarreia cronica,
desnutricao e comprometimento do
desenvolvimento fisico e intelectual,
sobretudo das faixas etarias mais jovens.’

Na década 70, houve uma escassez de
inquéritos epidemiologicos sobre as
enteroparasitoses, estando limitados a
creches, quartéis, escolas, hospitais e centros
de salde.’ No entanto, em comunidades, sua
realizacado € infrequente, tornando-se
relativamente escassos os trabalhos referentes
a prevaléncia de parasitoses abrangendo
populacdes. '

DOI: 10.5205/reuol.3111-24934-1-LE.0610201222
Prevalence of intestinal parasitoses in families...

Os sistemas estatisticos atuais precisam se
fortalecer, sobretudo nos paises em
desenvolvimento. Tendo em vista a caréncia
de dados de natureza epidemioldgica sobre o
tema no estado de Sergipe, buscou-se
evidenciar a presenca de parasitoses
intestinais nos trabalhadores rurais sem terra
e seus familiares e correlacionar o parasitismo
as manifestacoes clinicas.

METODO

Trata-se de um estudo de campo,
exploratorio  descritivo, transversal e
quantitativo, realizado em 13 assentamentos
do Movimento Sem Terra, da regiao Sul do
Estado de Sergipe, Brasil. A amostra
trabalhadores, selecionada por conveniéncia,
submeteu-se a consulta clinica. Eles tinham
idade de 2 a 65 anos, assentados pelo governo
e totalizando 822 pessoas.

O inquérito clinico-epidemiologico foi
inicialmente realizado em trés assentamentos
durante visita domiciliar. Posteriormente, os
sujeitos foram reunidos em estabelecimentos
publicos da comunidade, onde as familias
eram abordadas. Apds os esclarecimentos
quanto ao estudo e a aceitacao em participar,
solicitou-se a assinatura do Termo de
consentimento Livre e Esclarecido e
preencheu-se o questionario, contendo dados
clinicos, como comorbidades e manifestacoes
clinicas resultantes do parasitismo. Estes
procedimentos tiveram como base uma ficha
padronizada e adaptada para as condicoes de
campo, contendo os principais dados para
avaliacao da morbidade.

Dos individuos consultados, 601 realizaram
0 exame parasitologico de fezes. Orientou-se
a coleta da amostra a partir do primeiro bolo
fecal, em dias alternados, em coletor
individual do kit TF-Test ® (Three Fecal Test).
A alta sensibilidade e os aspectos econdmicos
e praticos demonstram que a técnica de TF-
Test® é apropriada para diagndstico individual
e inquéritos populacionais, assim como para
avaliacao de quimioterapia instituida em
programas de controle das parasitoses
intestinais.”> As amostras foram encaminhadas
ao laboratorio de analises clinicas do Hospital
Universitario da UFS, onde se realizou o
exame coproparasitoldégico. Para analise
estatistica, utilizaram-se as técnicas de
Bootstrap para o calculo de prevaléncia, e os
testes Qui-quadrado e Exato de Fisher, para
relacionar comorbidades.

Este estudo atendeu a todas as
recomendacoes da Resolucao do Conselho
Nacional de Saude-CNS n°® 196/96. O projeto
de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica
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em Pesquisa com Seres Humanos da UFS, sob o
certificado n°® CAAE 0081.0.107.000-08. Todos
os infectados pelo S. mansoni foram tratados
com praziquantel. Os demais casos de
parasitoses foram encaminhados a Unidade
Basica de Saude local

DOI: 10.5205/reuol.3111-24934-1-LE.0610201222

Prevalence of intestinal parasitoses in families...

RESULTADOS

O Assentamento | foi o mais
representativo (73  sujeitos) e o
Assentamento XIlI configurou como o menor

para proceder ao (26 sujeitos). A média foi de 46,23
tratamento. participantes por assentamento (Tab. 1).
Tabela 1. Frequéncia de enteroparasitoses em assentamentos de Sem Terra da
regiao Sul de Sergipe. Aracaju-SE, 2012.
En Eh Gl Al An Ib Sm Tt Ss Ox Tso Tsa Hn
Ass.* n
%

I 73 356 20,5 9,6 13,7 19,2 1,4 2,7 2,7 O 0O 0 0 o

Il 55 45,5 20 12,7 27,3 23,6 3,6 3,6 1,8 O 0O 0 O O

m 55 69,1 30,9 55 18,2 10,9 55 O 3,6 109 1,8 0 O O

IV 54 55,9 222 16,7 7,4 148 3,7 0 19 37 0 0 O O

V 49 58,0 26,0 26,0 16,0 140 10,0 O 40 20 0 O O O

VI 47 59,2 12,2 18,4 8,2 6,3 41 41 0 0 0O 0 0 O

VIl 46 58,7 23,9 6,5 65 2,2 0 17,4 2,2 O 0O 0 0 O

Vill 45 42,2 6,7 11,1 11,1 6,7 89 0 89 23 0 0O 0 O

IX 44 63,6 31,8 11,4 18,2 2,3 2,3 2,3 45 23 0 0 O O

X 36 69,4 27,8 30,6 52,8 22,2 11,1 22,2 5,6 8,3 2,8 2,8 2,8 2,8

X 36 51,5 9,1 18,2 6,1 12,1 6,1 2,9 O 0 0O 0 0 O

X 35 559 324 324 0 59 11,8 0 29 29 0 O O O

Xl 26 60,0 28,0 16,0 16,0 36,0 20,0 7,7 8,0 O 0O 0 0 o
Legenda: Ass.: Assentamento; En: Endolimax nana; Eh: Entamoeba histolytica; Gl:
Giardia lamblia; Al: Ascaris lumbricoides; An: Ancilostomideos; Lb: lodamoeba
beutschilli; Sm: Schistosoma mansoni; Tt: Trichocephalus trichiurus; Ss:
Strongyloides stercoralis; Ox: Oxiurus; Tso: Taenia solium; Tsa: Taenia saginata;
Hn: Hymenolepis nana. * Os nomes dos Assentamentos foram substituidos por
nomes ficticios.

A ordem de prevaléncia geral das se destacou em termos absolutos para o

enteroparasitoses foi a seguinte: Endolimax
nana encontrada em 328 amostras (54,6% dos
sujeitos);  Entamoeba  histolytica, 133
(22,2%); Giardia lamblia, 93 (15,6%); Ascaris
lumbricoides, 92 (15,3%); Ancilostomideos,
80 (13,2%); lodamoeba beustschilli, 35
(5,9%); Schistosoma mansoni, 26 (4,3%);
Trichocephalus  trichiurus, 20 (3,3%);
Strongiloides stercoralis, 15 (2,5%); Oxiurus,
2 (0,4%); Taenia saginata, Taenia solium e
Hymenolepis nana, 1 (0,2%) cada. A
positividade para verminoses variou de 0% a
69,4%. Em termos absolutos, de 1 a 328
infectados/agente causal ou 0 a 30
individuos/assentamento/tipo de parasito
(Tab. 1).

E.nana, E. histolytica, G. lamblia e
Ancilostomideos foram encontrados em todos
os assentamentos. Apesar de ter sido o
quarto mais prevalente, A. lumbricoides nao
foi encontrado no Assentamento XIl. O
mesmo vale para [. Dbeutschilli no
Assentamento VII e para T. trichiurus nos
Assentamentos VI e XI (Tab. 1).

O Assentamento X apresentou a maior
proporcao de E. nana (69,4%), enquanto o IV

mesmo parasito, com 30 individuos. No caso
da E. histolytica, os destaques foram para o
Assentamento Xl (32,4%) e o | (15
individuos). Os Assentamentos Ill e X foram
os Unicos a apresentar positividade para
Oxiurus. Apenas nos exames do
Assentamento X, detectaram-se T. solium, T.
saginata e H. nana (Tab. 1).

As taxas de poliparasitismo foram altas.
No geral, 37,8% dos examinados albergavam
mais de uma verminose. No Assentamento X,
cuja participacao foi de 36 pessoas, houve 94
ocorréncias positivas, o que representa que
cada sujeito abrigava em média 2,6 agentes
causais. A relacao foi de 1,9 parasitos para
cada individuo no Assentamento Xlll. Outros

locais também apresentaram taxas
consideraveis de multi-infestacao:
Assentamento Il (56,4%), V (56,0%), XlI

(44,2%) e 1l (38,1%). Para os demais, variou
de 5,4% a 26,3%. Em situacao oposta, no
Assentamento VIIl, o indice de deteccao foi
2,1% menor que a amostra.
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Tabela 2. Condicoes clinicas associados ao enteroparasitismo em Assentamentos de Sem Terra

da regiao Sul de Sergipe. Aracaju-SE, 2012.

Manifestacgées clinicas Categorias n %
Bom estado geral de saude Sim 595 99%
Nao 6 1%
Valor p < 0,0001
Cefaleia Sim 315 52%
Nao 285 47%
Valor p 0,22067
Dor abdominal Sim 298 50%
Nao 302 50%
Valor p 0,87028
Anorexia Sim 219 36%
Nao 381 63%
Valor p < 0,0001
Nausea Sim 208 35%
Nao 392 65%
Valor p < 0,0001
Tosse seca Sim 144 24%
Nao 456 76%
Valor p < 0,0001
Obstipacao Sim 123 20%
Nao 476 79%
Valor p < 0,0001
Vomito Sim 101 17%
Nao 497 83%
Valor p < 0,0001
Diarreia Sim 79 13%
Nao 520 87%
Valor p < 0,0001
As manifestacoes clinicas mais comuns nos epidemiologica no mundo,

sujeitos foram cefaléia (52,0%), dor
abdominal (50,0%), anorexia (36,0%) e
nauseas (35,0%), embora, apenas a anorexia
tenha mostrado significancia estatistica.
Apesar disso, 99,0% dos examinados foram
classificados como em “bom estado geral de
saude”, com correlacdo  estatistica
significante (Tab. 2).

prevaléncia e esta relacionada a habitos
inadequados de higiene.* Ao mesmo tempo,

DISCUSSAO

No levantamento coproparasitoldgico, os
protozoarios mostraram-se mais prevalentes,
com mais de 500 exames positivos. Dentre os
helmintos, observou-se que Ascaris
lumbricoides infestava 16,7% dos analisados,
chegando a metade dos participantes em um
dos assentamentos.

Dentre as parasitoses intestinais com maior
prevaléncia mundial encontram-se:
ascaridiase,  triquiuriase, ancilostomiase,
amebiase e giardiase. Esta pesquisa corrobora
tal afirmacao. No entanto, no Brasil faltam
dados estatisticos que mostrem a real
prevaléncia destes microorganismos, sendo a
maior parte das informacdes decorrentes de
estudos pontuais.™

Em um assentamento apenas nao foram
detectados  casos positivos por A.
lumbricoides. Este € um dado surpreendente,
uma vez que as condicoes de higiene,
moradia, cultura e sanitarias deste
assentamento eram muito semelhantes as dos
demais.

A ascaridiase € considerada uma das
parasitoses intestinais de maior importancia

estima-se que cerca de um bilhdo de
individuos em todo mundo albergue Ascaris,
sendo apenas pouco menor o contingente
infestado por Trichuris e pelos
ancilostomideos.” Neste estudo, ascaridiase,
ancilostomiase e esquistossomose foram as
mais prevalentes; no entanto, a ascaridiase, a
ancilostomiase e a tricuriase sao consideradas
as parasitoses intestinais mais frequentes no
pais.*

Ancilostomideos E. histolytica e G. lamblia,
além do nao-patogénico E. nana, estavam
presentes em todos os assentamentos. A
frequéncia de giardiase sofre variaces quanto
a  distribuicilo  mundial. Nos  paises
desenvolvidos, a taxa é relativamente baixa e
0 aumento destas taxas deve-se a surtos que
nao configuram um problema cronico com
frequéncias constantemente elevadas. Ja em
paises em desenvolvimento, sabe-se que a
frequéncia € muito maior." Estima-se,
também, que 200 e 400 milhdes de individuos,
respectivamente, alberguem Giardia
duodenalis e Entamoeba histolytica."

Os protozoarios nao patogénicos E. nana e
I. beutschilii foram frequentes em 13 e em 12
assentamentos, respectivamente. Estes
agentes nao determinam a morbidade por
parasitas intestinais em uma determinada
populacao, contudo sao indicativos das
condicées de saneamento basico local.” S.
stercorales esteve presente em sete
assentamentos e a helmintose trichuriase foi
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frequente em 11 assentamentos, ratificando,
assim, as condicdes precarias de moradia
dessa populacao.

A T. solium, T. saginata e H. Nana
figuraram em um Unico assentamento. Neste
mesmo local, as taxas de prevaléncia de
ascaridiase e esquistossomose foram as
maiores. No caso de S. mansoni, os valores
superaram os da sede municipal, que foi de
15,57%. Da pobreza decorre a auséncia de
conhecimentos sobre educacao sanitaria e de
saneamento do meio. Dai o elevado
percentual de parasitismo.'®

A procedéncia dos assentados segue o
mesmo critério para todos os assentamentos,
ou seja, sao oriundos de diversos municipios e
nao especificamente de uma area com
registro de endemias.Quando determinada a
prevaléncia de esquistossomose por
assentamento observou-se variacées, mesmo
quando localizados no mesmo municipio. Os
parametros epidemiologicos, como
prevaléncia, incidéncia, intensidade de
infeccao e morbidade, variam, amplamente,
mesmo dentro de uma regido."” Essa
diversidade pode ser explicada,
principalmente, pela ecologia humana e o
ambiente. No Brasil, os problemas
envolvendo as enteroparasitoses tomam
uma grande proporcao, especialmente
devido as condicOes socioecondmicas, a
falta de saneamento basico, educacao
sanitaria e habitos culturais.”

Observou-se uma alta frequéncia de
queixas, como cefaléia (52,0%), dor abdominal
(50,0%), anorexia (36,0%) e nauseas (35,0%).
Os danos que os enteroparasitas podem causar
a seus portadores incluem a obstrucao
intestinal (Ascaris lumbricoides), a
desnutricao (Ascaris lumbricoides e Trichuris
trichiura), a anemia por deficiéncia de ferro
(ancilostomideos) e quadros de diarreia e de
ma absorcao (Entamoeba histolytica e Giardia
duodenalis), sendo que as manifestacoes
clinicas sao usualmente proporcionais a carga
parasitaria albergada pelo individuo." Todos
os sintomas menos prevalentes também
apresentaram significancia neste estudo, o
que sugere que sua auséncia nao deve ser
levada em consideracao ao se descartar uma
suspeita de parasitose.

As parasitoses intestinais constituem-se
num grave problema de salde publica,
sobretudo nos paises em desenvolvimento. Sao
um dos principais fatores debilitantes da
populacao, associando-se frequentemente a
quadros de diarreia cronica e desnutricao,
comprometendo o desenvolvimento fisico e
intelectual, particularmente nas faixas etarias
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mais jovens da populacdo.>' Este fato torna
preocupantes os achados por assentamento,
especialmente por se tratar de uma populacao
carente, desprovida de recursos financeiros,
de assisténcia a saude e de acesso a
tratamentos adequados.

Alguns conceitos e reflexbes sobre a
politica de promocao da salde evidenciam a
importancia do encontro entre a satde publica
e a geografia, cada vez mais presente na
implementacdo de estratégias e controles das
doencas, além do planejamento urbano, da
epidemiologia e reorganizacao dos servicos e
das praticas de satde na esfera local."

CONCLUSAO

Os resultados deste trabalho mostraram as
precarias condicoes de saneamento nos
assentamentos investigados, que resultam nao
somente em elevados niveis de parasitismo
intestinais, como também na frequente
ocorréncia de poliparasistismo.

Apesar da alta frequéncia de
enteroparasitoses observadas na populacao
em geral, ressalta-se a escassez de estudos
acerca do problema, visando um melhor
dimensionamento e elaboracao de medidas de
combate por parte das autoridades sanitarias.

A qualidade da salde, a prevencao das
doencas e a manutencao da higiene sao os
principais problemas enfrentados nos paises
em desenvolvimento e, de um modo geral, as
informacoes sobre a prevaléncia de helmintos
intestinais sao escassas em determinadas
regides do Brasil.

As parasitoses apresentam variacoes,
dependendo de  condicées  sanitarias,
educacionais, economicas, sociais, indice de
aglomeracao da populacao, condicées de uso
e contaminacao do solo, da agua e alimentos.

Tais achados corroboram que os Sem Terra
constituem um grupo consideravelmente
desfavorecido no Brasil, o qual, em larga
escala, esta excluido das principais medidas
publicas que podem melhorar as condicoes de
vida e de salde, tais como: saneamento ou
abastecimento de agua apropriada para
consumo humano.
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