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Resumo-As doencas parasitarias representam um aspecto comum e preocupante na realidade
brasileira, j& que o pais ainda sofre com a caréncia de infraestrutura sanitaria e a principal forma de
veiculacdo destas doengas ocorre por agua e alimentos contaminados. As criangas pertencem ao
grupo mais vulneravel a ser afetado por essas infec¢@es, tendo como consequéncia déficit estatural e
ponderal e anemia ferropriva. Os parasitas mais comuns sdo os helmintos e alguns protozoarios.
Nesse sentido, o presente estudo, de cunho transversal e descritivo, teve como participantes
criangas, de 5 a 13 anos, frequentadoras do Projeto Novo Horizonte do Bairro Bom Pastor, em
Manhuagu e objetiva levantar dados parasitolégicos dos participantes. Apds a apresentacdo do
projeto para as acriancas e responsaveis, consentimento e a aprovacdo o Comité de Etica e
Pesquisa, foram realizadas coletas de dados das crian¢as, para andlise laboratorial de sangue e
fezes. 47 criancas do Projeto Novo Horizonte foram identificadas e tiveram seus dados
antropométricos coletados, 27 do sexo feminino e 20 do sexo masculino. As criangas foram
separadas em grupos de acordo com a idade. Foram identificados casos positivos para infec¢ao por
parasitas intestinais (n=4). De acordo com os resultados, estas criancas serdo tratadas e
conscientizadas, juntamente com seus responsaveis, de maneira solucionar quadros de parasitoses e
anemia e aumentar a qualidade de vida.

Palavras-chave: Ciéncias da Saude.
Area do Conhecimento: Ciéncias da Saude.
1 INTRODUCAO

As enteroparasitoses constituem um sério problema de saude, principalmente em paises em

desenvolvimento. Popula¢gBes mais carentes, com dificil acesso ao saneamento basico e a educagéo,
tornam-se mais susceptiveis as infec¢des, uma vez que a transmissdo dos parasitos esta diretamente
relacionada com as condi¢des de vida e de higiene (WHO, 2012).
Apesar de estudos e aperfeicoamento de técnicas para melhorar a qualidade de vida e salude dos
individuos, o mundo ainda negligéncia as parasitoses, cuja estimativa é de infectar mais de uma
bilhdo de pessoas por todo o mundo, segundo informacfes do Centers for Disease Control and
Prevention (CDC, 2017).

Segundo Hotez, et al. (2009), as doengas parasitarias representam um aspecto comum e
preocupante na realidade brasileira, jA& que o pais ainda sofre com a caréncia de infraestrutura
sanitaria e a principal forma de veiculagdo destas doencas ocorre por agua e alimentos
contaminados. As criancas, as quais geralmente estdo em contato com o solo e agua, além de ndo
possuirem uma higiene adequada, pertencem ao grupo mais vulneravel a ser afetado por essas
infeccdes, tendo como consequéncia déficit estatural e ponderal e anemia ferropriva (ARAUJO
FILHO, et al.,, 2011). Sendo assim, as enteroparasitoses podem apresentar maior incidéncia em
locais de aglomeracéo de criangas, como creches e projetos educacionais (FONSECA, 2010).
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Os principais sintomas provocados por infec¢des por parasitas intestinais incluem diarreia, ma

absorcao intestinal, obstrucdo intestinal, anemia, colites e desnutricdo, mantendo uma relacdo direta
com deficiéncia no aprendizado e no desenvolvimento fisico da crianca (FONSECA, 2010; NEVES,
2005; YAMAMOTO, 2000).
Parasitos intestinais, como os helmintos Ascaris lumbricoides, ancilostomideos, Trichuria trichuria e
protozodrios como Giardia lamblia, Entamoeba histolytica e Entamoeba coli, sdo exemplos que
alteram o estado nutricional do hospedeiro, ja que afetam a absorcao intestinal dos nutrientes (REY,
2002).

Tendo em vista 0 exposto, como relacionar as doencgas causadas por enteroparasitas e suas
consequéncias no desenvolvimento cognitivo e pondero-estatural?

Considerando o0s referenciais acima, o0 presente estudo objetiva levantar dados
parasitolégicos das criancas frequentadoras do Projeto Novo Horizonte de Manhuacu e a avaliacao
clinica das mesmas a procura de sinais e sintomas sistémicos que poderiam indicar uma possivel
infeccdo por enteroparasitas Considera-se ainda a possivel desatualizacdo e escassez de
informagdes sobre infec¢des parasitarias intestinais no municipio, assim como a importancia dessas
enfermidades e suas consequéncias no desenvolvimento de criangas.

2 METODOLOGIA

O presente estudo, de cunho transversal e descritivo, teve como amostra 56 criancas e
adolescentes, de 5 a 13 anos, frequentadoras do Projeto Novo Horizonte.

O projeto, cuja sede fica no saldo da igreja Catélica Matriz, esta localizado no Bairro Bom
Pastor da cidade de Manhuagu. As reunides do projeto provisoriamente acontecem na escola
estadual Cordovil Pinto Coelho, localizado na rua Aparicio Alves Caldeira, 47 - Pinheiros, Manhuacgu —
MG. Este municipio localiza-se na regido da Zona da Mata, Leste de Minas Gerais (MG), e possui
87.735 habitantes (IBGE, 2016).

O Projeto Novo Horizonte é de objetivo social, voluntario, que tem como proposta receber
criangas, das comunidades dos bairros Bom Pastor, Matinha e Engenho da Serra, além da é&rea rural
préxima, em horario extraescolar, para acompanhamento social, psicolégico, educacional e aplicar
medidas voltadas & educac¢do em saude.

Para iniciar o projeto, foi agendado uma reunido com o0s pais e/ou responsaveis pelas
criangas, visando esclarecer os objetivos e procedimentos que serdo realizados no decorrer da
pesquisa. Foi apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), documento que
concretiza o cumprimento das exigéncias da Resolugdo CNS 466/2012, configurando uma declaracéo
elaborada pelos orientadores e discentes, em que eles elucidam aos responsaveis os objetivos,
COmpromissos e cronograma da pesquisa.

Para critérios de inclusdo no estudo foram aceitos frequentadores do projeto Novo Horizonte,
idade de 5 a 13 anos, que apresentaram consentimento do responséavel legal através da assinatura
do TCLE. Excluiu-se aqueles que deixarem de participar do projeto social e aqueles que néo
obtiverem consentimento dos seus responsaveis.

Para a obtencdo de dados das criancas, foi realizada uma breve anamnese e exame fisico.
Na anamnese foram seguidas as orientacdes de Porto, na seguinte ordem: identificacdo da crianca
(nome, idade, cor, sexo, escolaridade, nome do responsavel, profissdo do mesmo, naturalidade e
endereco. Os indices antropomeétricos — peso e estatura — possibilitaram o fornecimento de dados
para a avaliacdo do crescimento ponderoestatural (PORTO, 2015). Foram utilizadas as curvas de
crescimento da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), que permitem verificar se 0 peso e a estatura
estdo adequados para a idade. A avaliagdo dos dados obtidos através da pesagem e medida da
altura foram computados e avaliados por um nutricionista, que esteve presente em todas as fases do
projeto.

Todos os procedimentos foram realizados no local de reunides do projeto com o
acompanhamento dos pesquisadores responsaveis e dos diretores do projeto Novo Horizonte, tendo
ainda a participacdo dos responsaveis pelas criancgas.

Para coleta e andlise parasitologica as amostras fecais fornecidas por cada paciente, apés
instrucBes prévias, foram acondicionadas em frasco coletor com conservante (formol a 10%). Foi
solicitado a coleta de 3 amostras de fezes em dias alternados (3-6 dias) para realizacdo de exame
parasitologico de fezes. Para pesquisa de cisto de protozoarios e ovos de helmintos foram utilizados
0s métodos: direto (Lugol) e sedimentagdo espontanea (Hoffmann, Pons e Janer) e foram analisadas
em microscopia optica (10x e 40x).

Na avaliagdo antropométrica das criangas, utilizou-se a balanga mecanica portatil, com
capacidade para 150 Kg e precisdo de 100g, e estadibmetro portatil vertical, com sensibilidade de 0,1
cm. Para andlise desses dados, levou-se em consideracdo a idade e 0 sexo das criancas.
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Posterior a coleta de dados, a proxima etapa consistiu na tabulacdo dos resultados e analise dos
mesmos, por meio dos programas Microsoft Office Excel e GraphPad-Prism (Graphpad Software Inc.,
San Diego CA, EUA). As diferencas estatisticas entre as variaveis investigadas foram calculadas em
programa estatistico GraphPad-Prism (Graphpad Software Inc., San Diego CA, EUA), empregando-
se os testes do Qui-Quadrado (x2), adotando nivel de significAncia de 5%, assim também como a
formulag&o dos gréficos.

A partir dos resultados encontrados, iniciamos as acdes preventivas e promocionais de salde
para o publico assistido.

Para todas as criancas atendidas no projeto, foram preparadas atividades lidicas, a exemplo
de jogos educativos e palestras contendo informacfes sobre os modos de transmissdo e ciclo
biolégico do parasito, sinais e sintomas da doenca e medidas profilaticas individuais e coletivas de
combate as parasitoses, além de incentivos a alimentacdo adequada como prevencédo de anemia e
outras doencas nutricionais. O ambiente Iidico que 0 jogo proporciona cria um espaco privilegiado
para a promocao da aprendizagem (EBLING et al., 2012). Também foram aplicadas brincadeiras para
lavagem das méos e atividades relacionadas, como pintura e desenho. Estas atividades foram
desenvolvidas no local do Projeto Novo Horizonte e aplicadas para que as criangas compreendam
melhor as informacdes repassadas pela equipe e assim, reduza a exposicdo a novas infeccbes e
caréncia nutricionais.

As criancas que apresentarem algum tipo de infec¢do parasitaria serdo direcionadas para
tratamento com médicos vinculados a rede publica. Havera orientagBes a todas as familias sobre
higienizacdo correta dos alimentos, com nutricionista, e orientacbes sobre higiene pessoal com
enfermeira. O encaminhamento das crian¢cas com verminoses, 0 acompanhamento do tratamento e a
educacdo preventiva também tera a participacéo dos pesquisadores.

Para conscientizacdo e informacdo dos resultados encontrados durante o trabalho, sera
realizado uma reunido com 0s pais ou responsaveis pelas criangas, na sede do Projeto, em que 0s
académicos do curso de medicina ficardo responséaveis pela apresentacdo e direcionamento dos
passos posteriores. Posteriormente, os académicos irdo repassar as criangas e seus responsaveis de
uma forma simples e informacional todos os resultados encontrados, e ja desenvolvendo trabalhos
educativos, tudo ocorrendo na sede do Projeto.

Vale ressaltar que o presente trabalho so6 foi realizado mediante aprovacdo do Comité de
Etica para Pesquisa com Seres Humanos da Faculdade de Ciéncias Gerenciais (FACIG) de
Manhuagu, cujo parecer € o de niumero 2.528.606.

Esse trabalho trata-se de ac&o social voltado a criancas de 5 a 13 anos, visando promocéo e
prevencdo em saude, além de reabilitagdo, utlizando-se de analises pondero estrutural,
parasitologicas e hematologicas, com a finalidade de direcionar as orienta¢cdes nutricionais,
conscientizacdo sobre higiene pessoal e infec¢gfes parasitarias promovendo uma melhor qualidade de
vida para a populacéo alvo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A ampla distribuicdo geogréfica das enteroparasitoses, associadas as repercussdes negativas
que causam no corpo humano, conferem a elas uma posicéo relevante entre 0s problemas de salde
da populacdo (FONSECA, 2010). Mesmo com estudo e aperfeicoamento de medidas para melhorar a
gualidade de vida e a salde da populacdo, o mundo negligencia as parasitoses, cuja estimativa é de
infectar mais de um bilhdo de pessoas por todo o mundo, segundo o Center for Disease Control and
Prevention (CDC, 2017).

Através de levantamento de dados, analise documental e observacdo participante, esse
estudo descritivo e explicativo, objetivou levantar dados parasitologicos das criangas frequentadoras
do Projeto Novo Horizonte de Manhuacu, avaliagdo clinica das mesmas a procura de sinais e
sintomas sistémicos que poderiam indicar uma possivel infeccdo por enteroparasitos ou deficiéncia
nutricional e correlacionar as enteroparasitoses e suas consequéncias com o desenvolvimento
cognitivo e antropométrico das criancas do projeto.

Em dezembro de 2017, as criancas e adolescentes do Projeto Novo Horizonte tiveram seu
peso e altura aferidos. Estiveram presentes 47 criangas e adolescentes, no respectivo dia, sendo 20
do sexo masculino e 27 do feminino (Figura 1).
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Figura 1: Criancas e adolescentes que tiveram altura e peso aferidos, por sexo.
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Pela idade dividiu-se as criancas em trés grupos: o primeiro com idades entre 5 a 7 anos (15);
0 segundo de 8 a 10 anos (18); e o terceiro de 11 a 14 anos (10). A diviséo foi feita para organizar a
pesagem, afericdo da altura e obtencdo dos dados como nome completo, sexo, escolaridade e nome
dos pais ou responsavel (Figura 2).

Figura 2: Idade dos individuos avaliados.
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Apds a computagdo dos dados, foi feita a classificacdo das criancas e adolescentes,
acompanhado por nutricionista, de acordo com seu estado nutricional (IMC). Do primeiro grupo (5-7
anos), apenas 2 estavam com sobrepeso, sendo o restante eutréfico. No segundo grupo (8-10 anos),
encontrou-se uma criangca com baixo peso, 14 criangas eutrdficas e 3 com sobrepeso. O terceiro e
Gltimo grupo (11-13 anos) apresentou 4 adolescentes com baixo peso, 7 eutréficos e 3 com
sobrepeso (Figura 3).

Figura 3: Quantidade de crian¢as de acordo com faixa etaria e estado nutricional.
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Além da quantificacdo do IMC, foi realizada a relacé@o entre idade e estatura das criancas que
compareceram em dezembro de 2017. Lembrando que esta andlise foi também com o auxilio do
nutricionista, o qual se direcionou pelas tabelas de crescimento definidas pela OMS (Figura 4). O
grupo de 5 a 7 anos apresentou uma crianga com estatura abaixo do percentil para idade;10 normais
e duas criangcas com altura maior do que o percentil. O segundo grupo (8 a 10 anos), nédo teve
nenhuma crianca abaixo do percentil, 9 normais e 7 acima. O Ultimo grupo teve 3 criangas com
estatura baixa, 7 normais e 4 acima do percentil.

Figura 4: Relacéo idade e altura dos grupos avaliados.
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De acordo com Guedes (2013), a desnutricdo em idades menores, pode afetar o crescimento
fisico e o desenvolvimento cognitivo e ainda propicia o aparecimento de infec¢cdes. Adolescentes e
jovens com sobrepeso ou obesos podem apresentar maior incidéncia a problemas com a autoestima
e ainda afetar o relacionamento interpessoal. Diabetes, osteoartrite, cardiopatias e alguns céncer
estéo relacionados com a obesidade.

Em 2018, ligou-se para cada pai e responsavel, marcando com eles o dia da coleta do
sangue e da entrega do pote com as fezes, de acordo com a disponibilidade dos mesmos e do ESF
Matinha. Nove criangas compareceram ao todo, delas 4 apresentaram cistos de Entamoeba coli nas
fezes; 2 ndo apresentaram alteracdes no exame parasitolégico de fezes (EPF); e 3 ndo fizeram a
coleta das fezes (Figura 5).

Figura 5: Resultado das criangcas que participaram da coleta.
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Entamoeba coli ndo confere uma ameacga para os individuos infectados, devido ao
comensalismo, ou seja, sua relacdo simbidtica com os seres humanos. Contudo pode-se sugerir que
as criangas ingeriram agua ou alimentos contaminados com residuos fecais e estudos comprovam
que a presenca da E. coli no EPF representa um risco para futuras infeccdes e por protozoarios
capazes de gerar sintomas mais intensos, como a Entamoeba histolytica e Giardia lamblia
(BELLOTO, 2011). Chama-se atencdo também para um importante fator a ser avaliado, que seria
sobre a qualidade do servico de saneamento basico e tratamento da agua, da regido.
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As infeccBes parasitarias constituem um grave problema de Saude Publica e estdo
relacionadas ao clima e as mas condi¢des sanitarias socioecondmicas, principalmente em paises em
desenvolvimento (ARAUJO, 2011, PEREIRA, 2016). Elevadas desigualdades socioeconémicas,
aliadas ao processo desordenado de urbanizagdo, baixo poder aquisitivo, péssimas condi¢cdes de
higiene e saneamento basico levam boa parte da populagéo brasileira a viver em condi¢gbes de vida
precarias (FONSECA, 2010; ARAUJO, 2011). Populagbes carentes, com dificuldades no acesso ao
saneamento béasico e a educacédo, tornam-se mais vulneraveis as infecgfes, ja que a transmissao
delas esta relacionada com as condigdes de vida e higiene (WHO, 2012).

A principal forma de veiculacdo destas doencas ocorre pela pele (contato direto com solo
contaminado) ou pela boca (ingestédo de agua, alimentos contaminados, fémites, etc.) (HOTEZ, 2009;
PEREIRA, 2016). A falta de saneamento basico, servicos de abastecimento publico de agua de
qualidade, coleta de residuos, rede de esgoto, leva a uma ma disposicao e destino inadequado do
lixo, gerando um ambiente poluido. A poluicdo eleva a incidéncia de enteroparasitoses (PEREIRA,
2016).

Por nédo realizarem medidas de higiene pessoal de forma adequada, pela exposi¢do ao solo e
agua contaminados, e ainda por apresentarem um sistema imunologico imaturo, as criancas
representam o grupo mais vulnerdvel as enteroparasitoses (ARAUJO, 2011; PEREIRA, 2016).
Embora elas ndo constituam risco imediato de morte na infancia, sua relacdo com a diarreia e a
desnutricdo pode colocar em risco a sobrevivéncia e o desenvolvimento adequado da crianga
(FONSECA, 2010). J& em paises em desenvolvimento, as parasitoses intestinais contribuem para a
mortalidade e a morbidade da populacao, principalmente em criancas. A esse respeito, Aradjo (2011)
declara:

A morbidade relaciona-se as deficiéncias nutricionais, que podem ocasionar déficit péndero-
estatural, desnutricdo energético-proteica e anemia ferropriva, que, por sua vez pode prejudicar o
aprendizado e o crescimento da crianca. Na presenca das infec¢bes parasitarias, o estado nutricional
pode ser comprometido em decorréncia de reducé@o na ingestao alimentar e/ou aumento de perda de
nutrientes.

Os principais sintomas provocados pelas infeccbes por parasitas-intestinais incluem a
diarreia, ma absorcédo intestinal, obstrug&o intestinal, anemia, colites e desnutricdo, mantendo uma
relagéo direta com deficiéncia no aprendizado e no desenvolvimento fisico da crianga (FONSECA,
2010; NEVES, 2005; YAMAMOTO, et al., 2000). Os parasitas de maior importancia, entre os
helmintos, sdo: Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura, Necator americanus e Ancylostoma
duodenale. Entre os protozodrios, merecem destaque a Entamoeba histolytica, Entamoeba coli e
Giardia lamblia (WALCHER, 2013).

A deficiéncia no aprendizado e no desenvolvimento fisico e intelectual das criancas € uma
consequéncia das enteroparasitoses (CAVAGNOLLI, 2015). Uma hip6tese que explicaria como essas
infeccbes poderiam alterar o desenvolvimento ponderal e cognitivo das criangas, diz respeito a
limitacdo de reservas de energia disponiveis para os infectados, e assim reduzindo sua capacidade
para realizar atividades fisicas e mentais, reduz ainda a motivagdo e a interacdo social (ALVES,
2015). Muitos estudos publicados relacionam de forma negativa as infec¢des por parasitas intestinais
e 0 desempenho escolar. Outros, com propostas de intervenc¢do, conseguiram mostrar que as
enteroparasitoses atuam sinergicamente com os déficits nutricionais, afetando a eficiéncia dos
processos cognitivos (ALVES, 2015).

Algumas acdes podem ser feitas, no intuito de evitar que criangas e adolescestes, de paises
em desenvolvimento, tenham seu desenvolvimento cognitivo e ponderal comprometido por
enteroparasitas. Medidas preventivas que diminuem a incidéncia de infecgdo por parasitas intestinais
e de recidivas, tratamento medicamentoso para reduzir a morbidade e controlar a carga parasitéaria,
melhoria das condi¢fes sanitarias, a fim de diminuir a transmissdo, a morbidade e ainda reduzir a
transmissao por fezes e/ou &gua contaminados e medidas educativas que estimulam habitos
adequados de higiene (ARAUJO, 2011).

4 CONCLUSAO

As enteroparasitoses sdo consideradas um problema de saude publica, principalmente em
paises em desenvolvimento, mesmo com tantos estudos sobre a melhoria da qualidade de vida.
Elas estéo relacionadas diretamente com a higiene pessoal inadequada, sistema de saneamento
béasico deficiente e ingestédo de alimentos e 4gua contaminados. As criangas compdem o0 grupo mais
vulneravel, por estarem em contato com possiveis focos de contaminacéo.
Além da diarreia e obstrucao intestinal, os enteroparasitos podem causar anemia e comprometer o
desenvolvimento cognitivo e o crescimento das criangas infectadas. Os mais comuns sdo Ascaris
lumbricoides, Trichuria trichuria, Giardia lamblia, Entamoeba histolytica e Entamoeba coli.
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Ainda com técnicas avancadas de saneamento, algumas criancas apresentaram cistos de parasitas
intestinais e mesmo sendo comensais, eles podem predispor a uma futura infeccdo por outros
organismos mais patogénicos.

Com atividades ltdicas, musicas e videos é possivel incentivar as criancas e adolescentes a
terem mais atencdo com a higiene pessoal e com os alimentos ingeridos, evitando-se a infeccdo por
enteroparasitas.
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