Prevalência de enteroparasitoses em crianças com idade escolar em um município de Minas Gerais

RESUMO
Introdução. As enteroparasitoses são causas relevantes de agravo à saúde, sendo frequentes principalmente em crianças com idade escolar. Saneamento básico, higiene e nível socioeconômico são fatores determinantes para a transmissão de parasitoses intestinais.
Objetivo. Avaliar a prevalência das parasitoses intestinais em crianças em idade escolar, caracterizar o perfil sociodemográfico da população e analisar o perfil das parasitoses no município de Rio Preto - MG. 

Material e Método. Estudo descritivo, transversal, que analisou amostras de fezes de 79 crianças de 4 a 7 anos em uma escola municipal de Rio Preto - MG. A coleta das amostras fecais foi realizada pelo sistema parasitológico Paratest® Formalina 5 para pesquisa de ovos e larvas de helmintos e cistos de protozoários. O material foi avaliado de acordo com suas características morfológicas através da análise microscópica do sedimento, por quatro observadores.

Resultados. A média de idade (5,6 ± 1,1; média ± desvio padrão), sendo 51,9% do sexo feminino. A prevalência de parasitoses foi de 11,4% e os protozoários prevalentes foram Giardia lamblia, Endolimax nana e Entamoeba coli. Verificou-se que 69,6% das casas possuíam abastecimento de água tratada; 65,8% possuíam rede de esgoto; 85% consumiam água filtrada, mineral ou clorada em casa; e 92,5% declararam lavar as mãos antes das refeições e após usar o banheiro. 

Conclusão. Parasitoses intestinais são consideradas um sério problema de saúde pública e necessitam de políticas públicas eficazes, a fim de avaliar aspectos relacionados às formas de transmissão das endoparasitoses e principalmente de implementação de ações de educação e orientação em saúde, visando sua prevenção.
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ABSTRACT 
Introduction. The enteroparasitoses are causes relevant to agravo to health, being shared major in children of school age. Basic sanitation, hygiene and socioeconomic level are determining factors for the transmission of intestinal parasitoses.

Objective. To evaluate the prevalence of intestinal parasitoses in school age children, to characterize the sociodemographic profile of the population and to analyze the profile of parasitoses in the city of Rio Preto - MG.

Material and Methods. Descriptive, cross - sectional study that analyzed faeces samples from 79 children aged 4 to 7 years old at a municipal school in. Fecal samples were collected by Paratest ® Formalin 5 for egg and helminth larvae and protozoan cysts. The material was evaluated according to its morphological characteristics through the microscopic analysis of the sediment by four observers.
Results. The mean age (5.6 ± 1.1; mean ± standard deviation), 51.9% female. The prevalence of parasitoses was 11.4% and the prevalent protozoa were Giardia lamblia, Endolimax nana and Entamoeba coli. It was verified that 69.6% of the houses had a supply of treated water; 65.8% had a sewage network; 85% consumed filtered, mineral or chlorinated water at home; and 92.5% reported washing hands before meals and after using the toilet.
Conclusions. Intestinal parasites are considered a serious public health problem and require effective public policies in order to evaluate aspects related to the transmission of endoparasites, and especially the implementation of health education and guidance actions, with a view to their prevention.
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1 INTRODUÇÃO

Parasitoses intestinais ou endoparasitoses são caracterizadas como doenças causadas por parasitos que habitam normalmente o intestino do hospedeiro, em diferentes segmentos, representados por protozoários e helmintos (NEVES et al.,2016). As condições de vida da população, incluindo saneamento básico, higiene e nível socioeconômico são fatores determinantes para a transmissão de parasitoses intestinais, consideradas um grande problema de saúde pública (CAMELLO et al.,2016).
As parasitoses são causas relevantes de agravo à saúde em países subdesenvolvidos e em desenvolvimento, sofrendo variações quanto à região de cada país e tendo sua maior prevalência vinculada a áreas que se apresentam com condições higiênico-sanitárias precárias associadas à falta de tratamento adequado de água e esgoto, além do difícil acesso aos serviços de saúde, a falta de orientação e área de moradia (AGUIAR-SANTOS et al.,2013; ANTUNES et al.,2017).
No Brasil, é alta a prevalência dessas parasitoses, sendo as crianças em idade escolar consideradas um grupo de risco (CAMELLO et al.,2016; GURGEL et al.,2005). Infecções intestinais relacionadas a enteroparasitas são frequentes em crianças brasileiras principalmente em ambientes como creches e escolas, devido ao maior contato interpessoal (ANDRADE et al.,2017; PACHECO et al.,2014). A população infantil além de ter um sistema imunológico em desenvolvimento não tão eficaz quanto o de um adulto, ainda apresenta, em sua maioria, hábitos de higiene inadequados, favorecendo a transmissão de parasitoses principalmente em ambientes coletivos (DELAZERI et al.,2005; PEDRAZA et al.,2014). Desta forma a criança fica mais exposta aos agentes etiológicos e consequentemente mais suscetível aos seus agravos (DE CARLI,2008).
As principais parasitoses intestinais que acometem crianças em idade escolar no Brasil são Giardíase, Ascaridíase, Amebíase, Enterobiose e Tricuríase (SILVA et al.,2011). Embora boa parte das infecções por enteroparasitas ocorra de forma assintomática em adultos, na infância o quadro se mostra um pouco diferente. Seus agravos prejudicam desde o desenvolvimento físico da criança, afetando seu estado nutricional, até sua capacidade cognitiva, o que interfere diretamente no rendimento escolar (PIRES et al.,2016).
Há estabelecida uma relação direta entre a prevalência de parasitoses intestinais e condições de saneamento básico e de higiene pessoal, incluindo procedência da água utilizada (LANDER et al.,2012; VISSER et al.,2011). No município de rio preto, cerca de 73,9% dos domicílios possuem esgotamento sanitário adequado e apenas 50,7% de domicílios urbanos estão localizados em vias públicas com urbanização adequada (IGBE,2015). Mediante o exposto, considerando a relação direta entre os indicadores citados e a prevalência de parasitoses intestinais, o objetivo do presente estudo foi avaliar a prevalência das parasitoses intestinais em crianças em idade escolar, no município de Rio Preto - MG, além caracterizar o perfil sociodemográfico da população e analisar o perfil das parasitoses.

2 MATERIAL E MÉTODO
Trata-se de um estudo descritivo, transversal, que objetivou investigar amostras de fezes de crianças em idade escolar de ambos os sexos, de 4 a 7 anos, matriculadas em uma escola municipal da cidade de Rio Preto - MG. 


A seleção dos participantes foi realizada de modo aleatório para minimizar o viés de seleção da amostra. Os critérios de inclusão foram estudantes do turno da tarde, do primeiro período pré-escolar ao terceiro ano do ensino fundamental, que aceitaram participar do estudo, preencheram e entregaram o questionário junto com a amostra de fezes. Para a realização do estudo foi entregue um kit contendo os documentos necessários à pesquisa, incluindo instruções de coleta e um frasco para coleta das fezes. Os pais ou responsáveis, que concordaram em participar do estudo, assinaram em duas vias o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), ficando uma de posse dos pais e a outra recolhida pelo pesquisador. Também foi entregue ao responsável o Termo de Assentimento em duas vias, assinado pelo responsável e pela criança (quando a criança não sabia escrever, foi recolhida a digital), ficando uma via com a criança e a outra devolvida para o pesquisador. Além disso, os pais preencheram um questionário (ANDREAZZI et al.,2007; HOFFMAN et al.,1934) para avaliação dos aspectos epidemiológicos e fatores de risco relacionados. Cabe destacar que o presente estudo foi aprovado por um Comitê de Ética em Pesquisa institucional sob parecer nº 2.570.659 conforme recomendações da resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde.
2.1 Instrumento de coleta de dados

Os pesquisadores realizaram três visitas à escola, sendo a primeira para convidar os alunos a participarem da pesquisa e orientar a direção da escola em relação à entrega dos kits; a segunda visita no dia selecionado para buscar as amostras e os questionários, e a terceira para entrega dos resultados do exame parasitológico de fezes, assim que o resultado estava pronto.

Os voluntários responsáveis pelas crianças receberam o kit e foram orientados a coletar uma amostra de fezes no frasco fornecido pelo pesquisador e fizeram a devolução após três dias da entrega do kit.

As amostras coletadas foram identificadas com etiquetas contendo o nome da criança, data de nascimento, idade e data de coleta. A análise do material coletado foi realizada no laboratório de Parasitologia da Faculdade de Ciências Médicas e da Saúde de Juiz de Fora - MG, no município de Juiz de Fora - MG, através do exame parasitológico das fezes. As amostras foram mantidas em caixa térmica na escola e durante o percurso da escola até o local da análise.

Para a coleta das amostras fecais, foi utilizado o sistema parasitológico Paratest® Formalina 5, método que tem como princípio a sedimentação espontânea, o que o torna semelhante ao proposto por Hoffman et al. (1934), para pesquisa de ovos e larvas de helmintos e cistos de protozoários. As amostras ficaram sedimentando por um prazo mínimo de duas horas. O Paratest® é sensível a todos os tipos de ovos, larvas e cistos e tem como diferencial uma solução neutra de formaldeído (formalina 5% neutra e tamponada) com o propósito de conservar de forma mais eficaz as amostras e permitir melhor fixação das formas parasitárias, promovendo uma leitura mais limpa. Este sistema apresenta ainda como vantagem o fato de ser biosseguro, pois não exige o manuseio da amostra.

O material foi avaliado de acordo com suas características morfológicas através da análise microscópica do sedimento, por quatro observadores farmacêuticos. O resultado foi expresso informando o nome científico do parasita identificado ou relatando que não foram observadas estruturas parasitárias na amostra analisada. 
2.2 Análises Estatísticas
Os dados foram submetidos à análise univariada. A análise estatística e o tratamento dos dados foram realizados por meio do programa Excel (versão 15.0.4420.1017). 
3 RESULTADOS

A amostra final foi constituída por 79 estudantes com média de idade (5,6 ± 1,1; média ± desvio padrão), sendo 51,9% do sexo feminino. Informações relativas aos dados socioeconômicos e de moradia estão descritas na Tabela 1.

Tabela 1 – Características socioeconômica, demográficas e de moradia da amostra investigada, Rio Preto – MG.
	Variáveis
	n=79
	(%)

	Grau de instrução do pai
	
	

	1° grau incompleto
	33
	41,9

	1° grau completo
	6
	7,5

	2° grau incompleto
	6
	7,5

	2° grau completo
	23
	29,2

	Nível superior
	4
	5,0

	Não Respondeu 
	7
	8,9

	Grau de instrução da mãe
	
	

	1° grau incompleto
	20
	25,4

	1° grau completo
	4
	5,0

	2° grau incompleto
	16
	20,3

	2° grau completo
	19
	24,0

	Nível superior
	11
	13,9

	Não Respondeu 
	9
	11,4

	Renda mensal familiar
	
	

	< 1 salário mínimo
	52
	65,8

	1-3 salários mínimos
	13
	16,5

	3-5 salários mínimos
	2
	2,5

	> 5 salários mínimos
	1
	1,3

	Não Respondeu 
	11
	13,9

	Água encanada
	
	

	Sim
	75
	95,0

	Não
	2
	2,5

	Não Respondeu 
	2
	2,5

	Abastecimento de água tratada
	
	

	Sim
	55
	69,6

	Não
	20
	25,4

	Não Respondeu 
	4
	5,0

	Coleta de lixo
	
	

	Coletado pela prefeitura
	72
	91,2

	Outros (caçamba/queimado)
	5
	6,3

	Não Respondeu 
	2
	2,5

	Esgoto
	
	

	Rede de esgoto
	52
	65,8

	Rio
	15
	19,0

	Outros (fossa séptica/vala)
	9
	11,4

	Não Respondeu 
	3
	3,8


Entre as crianças participantes do estudo, 74,5% possuíam contato com animais e 63,2% possuíam animais em sua residência, incluindo cachorro (20,2%), gato (5,0%), galinha (7,5%) ou vários (27,8%). As crianças possuíam o costume de brincar com terra ou areia (81%) e de brincar em praça pública (67,7%), sendo que 69,2% costumavam andar descalço e a maioria não tinha o hábito de roer as unhas (69,2%). Outros dados relativos aos hábitos alimentares, de saúde e higiene estão descritos na Tabela 2.

Tabela 2 – Hábitos alimentares, de saúde e higiene da amostra investigada, Rio Preto - MG.
	Variáveis
	n=79
	(%)

	Lavar as mãos antes de das refeições
	
	

	Sim
	73
	92,5

	Não
	2
	2,5

	Não Respondeu 
	4
	5,0

	Consumo de verduras cruas
	
	

	Sim
	41
	51,9

	Não
	31
	39,2

	Não Respondeu 
	7
	8,9

	Lavar frutas e verduras
	
	

	Sim
	70
	88,6

	Não
	3
	3,8

	Não Respondeu 
	6
	7,6

	Tratamento da água consumida
	
	

	Filtrada
	56
	70,9

	Mineral
	6
	7,6

	Clorada em casa
	2
	2,5

	Não tratada
	8
	10,0

	Não Respondeu 
	4
	5,0

	Lavar as mãos após usar banheiro
	
	

	Sim
	73
	92,5

	Não
	2
	2,5

	Não Respondeu 
	4
	5,0

	Último exame de fezes
	
	

	Mais de um ano
	35
	44,3

	Há um ano
	24
	30,4

	Nunca fez
	9
	11,4

	Não sabe
	3
	3,8

	Não Respondeu 
	8
	10,1

	Histórico de parasitose
	
	

	Sim
	21
	26,6

	Não
	41
	51,9

	Não sei
	11
	14,0

	Não Respondeu 
	6
	7,5

	Outras doenças
	
	

	Sim
	26
	32,9

	Não
	35
	44,3

	Não Respondeu 
	18
	22,8

	Histórico de diarreia e dor abdominal
	
	

	Sim
	58
	73,4

	Não
	12
	15,3

	Não Respondeu 
	9
	11,4

	Uso de anti-helmíntico 
	
	

	Sim
	59
	74,7

	Não
	6
	7,6

	Não Respondeu 
	14
	17,7



Em relação à prevalência de parasitoses, 11,4% das amostras analisadas foram positivas. Os protozoários encontrados estão descritos no Gráfico 1.
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Gráfico 1 – Prevalência de protozoários detectados entre as crianças participantes da amostra, Rio Preto – MG.

4 DISCUSSÃO

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (2015), o município de Rio Preto, MG, tem a população estimada em 5.544 pessoas, conta com 6 estabelecimentos de saúde e a taxa de mortalidade infantil média em 2010 foi de 27,78 para 1.000 nascidos vivos. As internações devido a diarreias foram de 3,3 para cada 1.000 habitantes. Na cidade, cerca de 73,9% dos domicílios possuem esgotamento sanitário adequado e apenas 50,7% de domicílios urbanos estão localizados em vias públicas com urbanização adequada (presença de bueiro, calçada, pavimentação e meio-fio) (IBGE,2015).
A taxa de escolarização de 6 a 14 anos de idade é de 98,8% (IBGE,2015). O município teve 641 matrículas no ensino fundamental e 97 no ensino pré-escolar, sendo a escola onde o estudo foi realizado, a que reúne a maior parte das crianças entre 4 e 12 anos, totalizando 227 alunos em 2017.

No presente estudo o percentual de amostras positivas encontrado foi semelhante às taxas de prevalência observadas por outros autores, sendo 10% em Flores da Cunha-RS (CAVAGNOLLI et al.,2015), 13,04% em Belo Horizonte-MG (SEMIÃO et al.,2014), 13,9% em Guarapuava-PR (AULER et al.,2018), 17,5% em Janiópolis-PR (ABREU et al.,2014) e 18,0% em Santo Ângelo-RS (ANTUNES et al.,2017).
Em contrapartida, em um estudo realizado em Caxias do Sul-RS, em escolares do ensino fundamental, verificou-se prevalência inferior de 5,8%, englobando Endolimax nana, Entamoeba coli e Giardia lamblia (CAMELLO et al.,2016). Os parasitas encontrados no referido estudo foram os mesmos do presente trabalho, apesar de prevalência menor. A maioria das moradias possuía ótimas condições de saneamento e houve relato de grande frequência de uso de medicamentos antiparasitários (CAMELLO et al.,2016).

A prevalência de parasitas intestinais foi superior em estudo realizado em Santarém-PA, onde 67,5% dos exames fecais foram positivos. A renda familiar, o tratamento da água consumida, a infraestrutura de saúde e os hábitos de higiene, como lavar as mãos, se mostraram fatores estatisticamente significantes à presença de parasitas intestinais (BANHOS et al.,2017).
Outras pesquisas também mostraram alta prevalência de parasitas intestinais, como as realizadas por Magalhães et al. (2013), que encontraram 36,6% na Região do Vale do Aço-MG em creches municipais, Costa et al. (2015), que acharam 66,0% em pré-escolares de Xanxerê-SC, e Macedo (2005), que encontraram 62% em escolares da rede pública municipal de Paracatu-MG.
A grande variação de prevalência de parasitoses em diferentes regiões do Brasil pode ser explicada por condições de saneamento básico e socioeconômicas das diferentes populações. Considera-se que higiene inadequada e más condições de abastecimento de água, são determinantes para a transmissão desses parasitas (CAMELLO et al.,2016).
No presente estudo, verificou-se que 69,6% das casas da população estudada possuíam abastecimento de água tratada; 65,8% possuíam rede de esgoto; 85% consumiam água filtrada, mineral ou clorada em casa; e 92,5% declararam lavar as mãos antes das refeições e após usar o banheiro. Além disso, 74,7% das crianças relataram já terem feito uso de anti-helmíntico em algum momento da vida (sendo excluídas as crianças que utilizaram na semana da coleta). Tais dados podem justificar a prevalência inferior encontrada no estudo, quando comparado a outros autores.
Uma das limitações do estudo foi a coleta única de amostra de fezes, uma vez que quanto maior o número amostral, maior as chances de encontrar estruturas parasitárias, já que muitos parasitas são liberados de forma intermitente nas fezes. O baixo retorno nas coletas de amostras de fezes também foi considerado fator limitador, comum em pesquisas envolvendo crianças, que pode ser causado pelo constrangimento dos participantes, pela dificuldade de entendimento em relação à coleta e pela necessidade de auxílio dos pais para a coleta e preenchimento dos questionários. Tal dificuldade pode estar relacionada ao baixo grau de instrução dos responsáveis.
5 CONCLUSÃO

A prevalência de parasitoses nas crianças participantes do estudo foi semelhante à de outros estudos e os resultados mostraram que Giardia lamblia, Endolimax nana e Entamoeba coli foram os protozoários encontrados nos escolares. A maioria dos domicílios analisados possuíam abastecimento de água tratada e rede de esgoto. Além disso, grande parte da população estudada declarou consumir água filtrada, mineral ou clorada em casa e apresentou bons hábitos de higiene, como lavar as mãos antes das refeições e após usar o banheiro. 

Observa-se a necessidade de avaliar aspectos relacionados às formas de transmissão das endoparasitoses e principalmente de implementação de ações de educação e orientação em saúde, visando a prevenção. Parasitoses intestinais são consideradas um sério problema de saúde pública e necessitam de políticas de saúde pública eficazes, pois podem levar a quadros de infecções crônicas nas crianças ainda que assintomáticas, além de influenciar no crescimento e no desenvolvimento cognitivo. Estudos parasitológicos são considerados de extrema importância para o conhecimento das condições de saúde da população.
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