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Resumo

O objetivo deste trabalho foi realizar o levantamento retrospectivo de enteroparasitos em
individuos provenientes do municipio de Rolandia-PR no periodo de janeiro de 2010 a abril de
2014 e de individuos pertencentes ao municipio de Ibipora-PR, janeiro de 2010 a dezembro de
2013. O estudo retrospectivo foi realizado mediante andlise dos prontudrios onde foram
considerados fatores como a presenca de parasitos e casos de coinfeccdo pelos mesmos, ambos
detectados por meio do método parasitolégico de Lutz. Os dados foram analisados utilizando o
pacote estatistico SPSS 20.0 com resultados em frequéncia absoluta e relativa. O teste Qui-
Quadrado foi aplicado para indicar se as prevaléncias eram diferentes, considerando uma
probabilidade de acometimento igual para cada parasito com p<0,05. A anélise no municipio de
Rolandia demonstrou a presenca de parasitos em 1397 (14,08%) prontudrios dos 9.924
analisados. Nos prontudrios positivos foram identificados 1600 (16,12%) parasitos, sendo que
146 (10,45%) individuos apresentavam-se bi ou poliparasitados. Apenas sete (0,44%) casos de
infeccdo por S. stercoralis foram descritos. Em Ibipora, dos 5.419 prontudrios analisados, 939
(17,33%) apresentaram descricdo de positividade para enteroparasitos. Dentre esses, foi
identificada a ocorréncia de 1144 (21,11%) parasitos sendo que 137 (14,59%) individuos
encontravam-se coinfectados. Dos 939 parasitados, 103 (9%) foram positivos para S.
stercoralis. Apesar dos dados para estrongiloidiase serem considerados subestimados, estes e
demais dados da ocorréncia de enteroparasitos observados neste trabalho, apresentaram-se
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elevados demonstrado a importdncia de estudos regionais que revelem a situacdo
epidemioldgica para possibilitar medidas de implementacdes de acdes de saide e educacdo e
evitar casos graves.

Palavras-chave: enteroparasitos, diagnéstico, epidemiologia.

Abstract

The aim of this study was the retrospective survey of intestinal parasites in individuals from
January 2010 to April 2014 in Rolandia, Parand, Brazil and in Ibipord, Parand, Brazil, from
January 2010 to December 2013. The study was conducted by analyzing medical records,
regarding factors such as the presence of parasites and cases of coinfection, both detected
through the parasitological method of Lutz. Moreover, the data were analysed using the
statistical package SPSS 20.0 with results in absolute and relative frequency. The chi-square test
was used to indicate whether the prevalences were different, considering an equal probability of
involvement for each parasite with p <0.05. The results in Roldndia demonstrated the presence
of parasites in 1397 (14.08%) of 9924 records. In the positive individuals, 1600 (16.12%)
parasites were identified, in which 146 (10.45%) individuals showed the presence of two or
more different species. Only seven (0.44%) cases of infection with Strongyloides stercoralis
were described. In Ibipord, 5419 medical records were analyzed, showing 939 (17.33%) cases
of intestinal parasites. Among those records, 1144 (21.11%) parasites were identified, with 137
(14.59%) cases of coinfection and 103 (9%) cases of Strongyloidiasis. Although the data for
strongyloidiasis have been considered underestimated, the occurrence of intestinal parasites
observed in this study were high, demonstrating the importance of regional studies. The
epidemiological analysis of a particular region enables improvements in health and education,
decreasing the frequency of severe infections.

Keywords: enteroparasites, diagnostic, epidemiology.

INTRODUCAO

A infecgdo parasitéria, que afeta grande parte da populacdo mundial, de acordo
com Neves'”, pode ser definida como a penetracio e desenvolvimento, ou
multiplicagdo, de um agente infeccioso no homem ou animal. Quando se perguntam
quais sdo as doengas mais comuns, poucas pessoas se lembram de incluir entre elas as
parasitoses intestinais. No entanto, infec¢des causadas por parasitas intestinais sdo, sem
davida, das doencas mais comuns e mais negligenciadas, afetando mais de 30% da
populacdo mundial @

As parasitoses intestinais como as helmintiases e as protozoonoses representam
as infeccoes mais comuns do mundo. S3o endémicas em muitos paises em
desenvolvimento e sdo consideradas grave problema de sadde piblica™ visto que a falta
de conhecimento e profilaxia associados a auséncia do saneamento bdsico, nivel
socioecondmico, o grau de escolaridade, a idade e os hdbitos de higiene de cada
individuo contribuem para os altos indices de positividade dos parasitos, podendo por
vezes, ser fatal principalmente em individuos imunocomprometidos'.

Infecgbes por enteroparasitos apresentam manifestacoes diversas desde
assintomdticas até diarreia, perda proteica intestinal, desnutricdo, anemia ferropriva e
dores abdominais”. Problemas estes que facilmente levam a deficiéncia no
desenvolvimento fisico e intelectual.

Em decorréncia dos efeitos deletérios a saide dos individuos e, sobretudo, das

repercussdes econdOmicas, varios programas tém sido dirigidos para o controle das
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parasitoses intestinais em diferentes paises, mas, infelizmente, constata-se um
descompasso entre o €xito alcangado nos paises mais desenvolvidos e aquele verificado
nas economias mais pobres. Além do custo financeiro das medidas técnicas, a falta de
projetos educativos com a participacdo da comunidade dificultam a implementacdo das
acoes de controle®®.

No continente americano 200 milhdes de pessoas estdo poliparasitadas, sendo a
maioria apenas infectada e sabe-se que individuos assintomdticos que, pela natureza de
seu trabalho estdo em contato direto e permanente com alimentos, podem tornar-se
fonte potencial de contaminag¢do e disseminagcdo de vérios patdgenos, entre eles
enteroparasitas'”. Estes assumiram papel relevante no Brasil, nio sé pelo aspecto
epidemioldgico, em face aos seus elevados indices de prevaléncia, mas também sob o
ponto de vista médico-social®. Isto se confirma por estudos realizados onde a
prevaléncia de parasitoses intestinais esteve significativamente associada as precarias
condi¢des socioecondmicas e ambientais”. Publicacdo do Ministério da Sadde mostrou
que a infra-estrutura de saneamento basico no Brasil ainda € desigual, estando
concentrada nas dreas urbanas, nas regides e nos Estados com maior desenvolvimento
econdmico''”.

Dados da Organizacio Mundial de Saide"'” estimaram, em 1987, que mais de
900 milhdes de pessoas no mundo estavam infectadas por Ascaris lumbricoides, 900
milhdes por ancilostomideos e 500 milhdes por Trichuris trichiura".

Dentre as infec¢des causadas por geohelmintos, a estrongiloidiase, cujo agente
etiologico € o helminto Strongyloides stercoralis, estd entre as seis primeiras e €
considerada uma doenca negligenciada. Esta posicdo refere-se apenas as infeccoes
ativas, uma vez que o numero de pessoas potencialmente expostas com quadro de
infeccdo subclinico é muito maior 2.

Segundo Paula e Costa-Cruz os estados de maior ocorréncia da
estrongiloidiase sdo Amazonas, Alagoas, Mato Grosso, Sao Paulo, Santa Catarina e
Minas Gerais. Em todo o estado do Parand, utilizando técnicas parasitolégicas
especificas ou ndo para deteccdo de S. stercoralis, foi demonstrado que os indices desta
parasitose variam de 0,9 de 3,3% na populacio em geral'”. Ji em individuos
imunocomprometidos a ocorréncia da estrongiloidiase no Brasil no periodo de 1990 a
2009 foi de 11,8% quando utilizando métodos parasitolégicos e de 19,5% por métodos
imunoldgicos. Os autores relatam que a ocorréncia da infec¢do aumenta com a idade e
estd diretamente relacionada com fatores e condi¢des epidemioldgicas da populacdo. No
entanto, diversos aspectos epidemioldgicos da estrongiloidiase ainda sdo desconhecidos
e principalmente a associac@o desta infec¢do com outras parasitoses.

No Brasil, a maioria das infec¢Oes causadas por parasitos possuem alta
prevaléncia. Entretanto, como em um mesmo Pais podemos encontrar dreas altamente
desenvolvidas contrastando com dreas bastante pobres, a prevaléncia e o espectro
parasitario variam muito. Acredita-se que os dados de prevaléncia sejam subestimados
uma vez que os métodos parasitolégicos empregados para deteccdo de parasitos
apresentam baixa sensibilidade e muitas vezes ndo sdo empregados, na rotina
laboratorial, os testes adequados para pesquisa de cistos e trofozoitos de protozodrios e
de ovos e larvas de helmintos especialmente, S. stercoralis. Além disso, em muitas
regides do Brasil, esses dados ndo sdo elucidados e a populagdo continua sem
informacao"*!'.

Com relagdo aos municipios estudados neste trabalho, dados do IBGE de
2013"? estimam uma populacio de 61.837 habitantes para cidade de Rolandia, regido
metropolitana de Londrina, com uma populacdo rural de 3.112 pessoas.

13)
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Ibipora também esta localizada na microrregido de Londrina, parte integrada da
mesorregido geogrifica do Norte Paranaense. Os dados do IBGE de 2013”7 estimam
que a populacao de Ibipora seja de 51.255 habitantes, sendo 3.012 habitantes rurais.

Considerando a importancia das enteroparasitoses € que ainda sdo escassos 0s
dados epidemioldgicos que relatem a prevaléncia dos enteroparasitos especialmente em
determinadas areas da regido norte do Parand, o objetivo deste estudo foi realizar o
levantamento retrospectivo de enteroparasitos em prontudrios de individuos
provenientes dos municipios de Rolandia e Ibipora.

MATERIAIS E METODOS

Anadlise retrospectiva de prontudrios

O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Humana
(1494.2013/56).

Para o estudo retrospectivo, foram analisados 9.924 prontuérios de individuos
atendidos nas Unidades Bésicas de Saide de Rolandia no periodo de janeiro de 2010 a
abril de 2014.

A busca de informag¢des no municipio de Ibipora foi realizada por meio de
andlises de registros provenientes do laboratério municipal da cidade que por sua vez,
contemplaram 5.419 prontudrios de pacientes atendidos no periodo de janeiro de 2010 a
dezembro de 2013 nas Unidades Bésicas de Satide deste municipio.

Para a andlise de prontudrios foram considerados fatores como género e a
presenca ou ndo de parasitos isolados ou associados nos individuos que foram
submetidos 2 avaliacdo parasitolégica das amostras fecais pelo método de Lutz!'®
previsto na rotina laboratorial de ambos os locais do estudo.

Os dados foram analisados utilizando o pacote estatistico SPSS 20.0. Os
resultados foram apresentados em frequéncia absoluta e relativa. O teste Qui-Quadrado
foi aplicado para indicar se as prevaléncias eram diferentes, considerando uma
probabilidade de acometimento igual para cada parasito. O nivel de significincia
adotado foi de p<0,05.

RESULTADOS

Dos 9.924 prontudrios provenientes de individuos atendidos nas Unidades
Baésicas de Saide de Rolandia, 7.667 (77,26%) foram de individuos pertencentes ao
género feminino e 2.257 (22,74%) do género masculino. Deste total, em 1.397 (14,08%)
prontudrios houve deteccao de parasitos (Figura 1). Foram identificados 1.600 (16,12%)
parasitos entre eles, protozodrios e helmintos (Tabela 1), sendo que 146 (10,45%)
individuos apresentavam quadros de bi ou poliparasitismo (dados nao mostrados).
Apenas sete (0,44%) casos de infeccdo por S. stercoralis foram relatados.

Em Ibipora foram analisados 5.419 prontuérios no periodo de janeiro de 2010 a
dezembro de 2013 onde foi verificado que 3.628 (66,95%) destes prontudrios eram de
individuos do género feminino e 1.791(33,05%) ao género masculino. Do total de
prontudrios analisados, observou-se 939 (17,33%) casos de teste parasitoldgico positivo
para enteroparasitos (Figura 2) com ocorréncia de 1144 (21,11%) enteroparasitos

Biosaiide, Londrina, v. 16, n. 1, 2014



12

(Tabela 1) e destes, 137 (14,59%) individuos encontravam-se coinfectados (dados nao
mostrados). A positividade para S. stercoralis foi verificada em 103 (9%) individuos.

H POSITIVOS
 NEGATIVOS

Figura 1. Distribuicdo do ndmero de prontudrios positivos € negativos para
enteroparasitos no periodo de janeiro de 2010 a abril de 2014 no municipio de
Rolandia-PR.

H Positivo

M Negativos

Figura 2. Distribuicdo do ndmero de prontudrios positivos e negativos para
enteroparasitos no periodo de janeiro de 2010 a dezembro de 2013 no municipio de
Ibipora-PR.
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Tabela 1. Ocorréncia de enteroparasitos nos municipios de Rolandia-PR (no periodo de
janeiro de 2010 a abril de 2014) e Ibipora-PR (janeiro de 2010 a dezembro de 2013).

Enteroparasitos N° parasitos % N° parasitos %
Rolandia Rolindia Ibipori Ibipori
PROTOZOARIOS
Endolimax nana 888 35,50% 253 22,12%
Entamoeba coli 416 26,00% 375 32.78%
Giardia lamblia 193 12,06% 280 24,48%
Entamoeba histolytica 22 1,38% 6 0,52%
lTodamoeba butschilli 22 1,38% 7 0,61%
HELMINTOS
Enterobius vermiculares 36 2,25% 55 4,81%
Strongyvioides stercoralis 7 0,44% 103 9,00%
Ancilostomideos 5 0,31% 17 1,49%
Ascaris lumbricoides 4 0,25% 7 0,61%
Hymenolepis nana 3 0,19% 9 0,79%
Taenia sp. 3 0,19% 5 0,44%
Trichuris trichiura 1 0,06% 2 0,17%
Schistosoma mansoni Q 0] 25 2,19%
Total 1.600 100% 1.144 100%

DISCUSSAO

As enteroparasitoses representam grave problema de satide publica, visto que, a
falta de conhecimento associados a auséncia do saneamento bdsico contribuem para
elevados indices de positividade de enteroparasitos @,

No Brasil, os indices de prevaléncia de doencas intestinais parasitirias sao
elevados uma vez que fatores diretamente relacionados com estes dados como habitagcao
e educagdo sanitria ainda sdo precdrios em determinadas regides"” e sdo amplamente
difundidas tanto nas dreas rurais quanto nas dreas urbanas”".

Neste trabalho foi verificada a ocorréncia de enteroparasitos em dois municipios
da regido norte do Parand. Foi observada a presenca de enteroparasitos em 14,08% dos
prontudrios provenientes do municipio de Rolandia e de 17,33% em Ibipora como
demonstrado nas figuras 1 e 2 respectivamente. Além disso, maior ocorréncia de
enteroparasitos foi relatada em individuos do género feminino. Apesar desses dados
representarem uma alta porcentagem de positividade, acredita-se que 0s mesmos
estejam subestimados uma vez que, segundo a descri¢do dos prontudrios, foi realizada
apenas 0 método de sedimentacdo espontinea ou Lutz '® para andlise parasitolégica e
sabe-se que muitos parasitos sdo detectados por meio de outras técnicas. Com relacdo a
maior positividade ter sido relatada em individuos do género feminino, ndo foram
encontradas descricoes a cerca de tal informacdo, entretanto, apesar de nio serem
informadas as variacdes de idade neste trabalho, a maioria foi composta por mulheres
em idade adulta. Acredita-se que uma das causas do elevado parasitismo nas mulheres
seja devido a manipulacao de alimentos e consequente contaminagdo oral-fecal das
mesmas e também das criangas diretamente relacionadas. Segundo Moura e Avelar®"
dentre as doengas transmitidas por alimentos, destacam-se as enteroparasitoses cuja
contaminagdo ocorre principalmente por dgua ou por meio da transmissdo de um
individuo (manipulador) enfermo ou portador assintomatico sem conhecimentos basicos
de higiene pessoal, higiene do ambiente de trabalho e dos utensilios utilizados para o
preparo dos alimentos. Um importante aspecto refere-se ao fato de que a maioria da
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populacdo portadora de enteroparasitos encontra-se como assintomdtica ou nao diagnos-
ticada, pois a sintomatologia geralmente € discreta e inespecifica.

Neste trabalho mereceu destaque a elevada ocorréncia de protozodrios nao
patogénicos como E. nana e E. coli (Tabela 1). Dados similares foram descritos por
Lodo e colaboradores” demonstrando que esses parasitos, como descrito na literatura
cldssica, sdo marcadores de contaminagdo fecal-oral*” sendo os mesmos responséveis
também pelo maior nimero de casos de poliparasitismo (dados ndo mostrados).

Resultados similares foram descritos por Marquez et al.*> que avaliaram a
prevaléncia de parasitos intestinais de criancas de um bairro de baixa renda de
Londrina—PR. Das amostras de fezes analisadas, 67% apresentaram resultados
positivos. Dentre as criancas parasitadas 47% estavam monoparasitadas, 29%
biparasitadas e 24% poliparasitadas. Sendo que o protozodrio mais prevalente foi
Endolimax nana (24,2%), um enteroparasito considerado ndo patogénico. Dos
protozodrios patogénicos, Giardia lamblia (22,8%) foi mais observado seguido de
Entamoeba coli (21,4%).

Neste estudo, entre os protozodrios que podem causar casos de infeccao grave,
principalmente em criangas, destaca-se Giardia lamblia que foi relatado com frequéncia
de 12,06% e 24,48% em Rolandia e Ibipora respectivamente.

A acdo do parasito em um organismo depende de fatores inerentes ao parasito e
ao hospedeiro. Os fatores pertinentes ao parasito condicionam sua patogenicidade, isto
¢, transformam-no em agente morbifico ou patogé€nico como, por exemplo, a
localizacao de Giardia lamblia no duodeno e ileo condiciona alteragdes moérbidas de
intensidade varidvel, decorrentes de sua acdo mecanica irritativa sobre a mucosa. O que
caracteriza a aco nociva do parasito ao hospedeiro***

Diante disso, é importante que estudos envolvendo especificamente G. lamblia
possam ser realizados. O presente trabalho observou que dos dados de prevaléncia
detectados para este parasito, apesar de elevados, podem estar subestimados ja que os
cistos deste protozodrio sdo eliminados pelas fezes de forma intermitente e sao
necessarios mais de uma coleta de amostras de fezes para o diagndstico preciso. Cistos
desse parasito sdo disseminados no ambiente por meio das fezes contaminadas de
humanos e outros animais, que por sua vez, contaminam também alimentos e dgua
mesmo sob condi¢des de tratamento®® podendo permanecer vidveis por meses em
condi¢des favordveis no meio exterior e continuam vidveis mesmo apds processo de
cloracdo, o que enfatiza mais a possivel transmissio destes™ 272"

A cobertura dos servicos de abastecimento publico de dgua e da coleta de
residuos tendia trés quartos da populacdo brasileira. No entanto, a cobertura dos
servicos de rede geral de esgotamento sanitdrio supria aproximadamente metade da
populacdo brasileira em 2000**” considerando que a fossa séptica ainda é uma
modalidade de saneamento muito utilizada.

Adicionalmente, em regioes dos Estados do Sul do Brasil que apresentam
percentual acentuado de uso deste tipo de esgotamento doméstico®, além disso, muitos
trabalham em 4reas rurais proximos a regides ribeirinhas onde foi constatada a presenca
e utilizacdo frequente desses locais pelos moradores, principalmente na regido de
Ibiporda, o que justifica, inclusive, a positividade elevada (2,19%) para Schistosoma
mansoni nessa regiao.

Entre os helmintos, neste trabalho, os que apresentaram maior frequéncia foram
Enterobius vermiculares (2,25%) em Rolandia e de Strongyloides stercoralis (9%) em
Ibipora. Trabalho de Machado e colaboradores®” em comunidade rural de Uberlandia,
Minas Gerais, também demonstrou dados semelhantes com os descritos neste trabalho.
Segundo os autores, foram detectados 2,2% de ocorréncia de E. vermicularis e de 6,7%

Biosaiide, Londrina, v. 16, n. 1, 2014



15

de S. stercoralis de um total de 92 (51,1%) de casos positivos para enteroparasitos
analisados de setembro de 1996 a maio de 1997 utilizando método parasitolégico de
Lutz'®. Diferentemente, foi verificado em Abadia dos Dourados, Minas Gerais,
positividade de 177 (47,1%) individuos de diferentes idades e destes, 0,5% para E.
vermicularis e de 1,3% para S. stercoralis.

Como pode ser observado, os dados de prevaléncia para E. vermiculares e S.
stercoralis sdo praticamente similares nos trabalhos descritos na literatura se
comparados com os achados neste estudo. De certa forma, esses dados podem ser
justificados pelo fato da ndo utilizagdo dos testes especificos para estes helmintos que
neste caso seriam método da fita gomada para deteccdo de adultos ou ovos de E.
vermicularis e métodos baseados no hidrotermotropismo das larvas de S. stercoralis e
principalmente de, no minimo, trés amostras de fezes por individuo para o diagndstico
correto. Diante destas informagdes pode-se inferir que estes indices de positividade
poderiam apresentar-se bem mais elevados, entretanto, apesar de subestimados, ainda
foram os helmintos mais frequentes de acordo com as descri¢cdes dos prontudrios e
especialmente S. stercoralis no municipio de Ibipord que € um municipio caracterizado
por apresentar elevado nimero de habitantes de ambiente rural.

A estrongiloidiase € uma geohelmintiase considerada negligenciada. A infeccao
no homem ocorre pela penetragdo ativa das larvas filaridides (L3) na pele integra, ou
ocasionalmente, através das mucosas, principalmente da boca e do es6fago, quando sao
deglutidas acidentalmente através de alimentos contaminados"'?, onde se observa a
importancia dos agricultores principalmente neste contexto®: ",

Os agricultores manipulam os produtos alimenticios sem a utilizacdo de luvas ou
outros equipamentos de protecdo individuais o que se mostra algo preocupante tendo
em vista a alta prevaléncia de amostras com presenca de geohelmintos, o que de certa
forma justifica também a ocorréncia elevada ndo apenas de S. stercoralis, mas também
dos demais geohelmintos observados neste trabalho ja que individuos assintomaticos
que pela natureza de seu trabalho estdo em contato direto e permanente com alimentos,
podem torna-se fonte potencial de contaminag@o e disseminacido de vérios patégenos,
entre eles enteroparasitas” ' 2.

A elevada prevaléncia da estrongiloidiase e de demais enteroparasitos em
regides tropicais e subtropicais, a facilidade de transmissdo e o cardter de cronicidade
podem originar formas graves de infeccdes com outros agravantes que culminam em
6bitos"?, e apesar de bem estudadas em sua profilaxia e controle, as parasitoses estio
entre as doengas mais frequentes na populacdo de baixa renda, estando associadas a
quadros de diarreia cronica e desnutricdo, afetando principalmente as criangas devido
aos habitos inadequados de higiene, comprometendo o desenvolvimento fisico e
intelectual, principalmente em individuos jovens'* .

No ano de 2001, as doencas infecciosas e parasitdrias ainda representaram a
segunda causa de internagdes hospitalares na regido Nordeste, e a terceira e a quarta
causas de internacgdes, respectivamente, nas regidoes Sul e Sudeste do Brasil. Dados da
Unicef ®* apontam que cerca de 150 mil criancas morrem a cada ano no mundo, devido
a obstrucdo intestinal e outras complicacdes abdominais causadas por parasitas
intestinais.

Os dados elevados de prevaléncia parasitiria, mesmo que subestimados,
reforcam a importancia dos mesmos na saide publica uma vez que as infeccdes
ocasionadas em decorréncia do parasitismo seja de forma isolada ou quando o paciente
apresenta poliparasitismo ou mesmo outras infeccdes concomitantes, assume carater
grave especialmente em pacientes com quadro de imunossupressdo onde o diagndstico
incorreto ou tardio, impede o tratamento adequado e estes, evoluem para o 6bito.
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Diante da elevada ocorréncia de parasitos nas regides estudadas, percebe-se a
necessidade da divulgacdo epidemioldgica destes dados visando maiores
esclarecimentos e providéncias em ambito sdcio-educacional e de saide uma vez que a
identificacdo precoce de enteroparasitos contribui para um tratamento rapido e
adequado e consequentemente na melhoria das condicdes de vida, acompanhado de
acoOes de educacdo sanitdria, visando a redugdo de infecgdes parasitdrias.
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