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RESUMO

Objetivo: Estimou-se a prevaléncia de parasitos intestinais em criangas de cinco creches municipais
de Botucatu, estado de Sdo Paulo/Brasil. Métodos: Foram realizados dois estudos transversais nos
anos de 2002 (N=379 criangas) e 2003 (N=397), com aplicagdo de questionarios entre os pais ou
responsaveis pelas criangas, sendo coletadas variaveis socioecondmicas e sanitarias, de moradia,
idade, sexo e nivel de instru¢o materna. Foram realizados exames coproparasitologicos nas
criangas das creches. Resultados: A prevaléncia de enteroparasitos foi de 76,7% em 2002 e de 34%
em 2003. Destacou-se como mais prevalente, em 2002 e 2003, o helminto Enterobius vermicularis.
A presenca deste enteroparasito foi associada a idade (grupo etério) e a renda familiar (p < 0,001).
Os parasitos Ascaris lumbricoides e Trichuris trichiura foram associados aos fatores: idade (grupo
etario), renda familiar, moradia e nivel de instru¢do materna (p < 0,05). Conclusdes: Os dados
obtidos neste estudo sugerem situagdes de risco em populagdes especificas (creches) e destacam
a importancia do domicilio na aquisi¢ao das helmintiases, portanto tais indicagdes podem ser
utilizadas pelas institui¢des que se dedicam ao cuidado das criangas.

DESCRITORES: Helmintos. Crianga. Epidemiologia. Creches.
INTRODUCAO
Estimativas recentes indicam que mais de um tergo da populagdo mundial

esteja infectado por um ou mais parasito intestinal. As criangas constituem o
grupo de maior risco (6, 11, 37). As infecgdes causadas pelos helmintos Ascaris
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lumbricoides, Trichuris trichiura e ancilostomatideos foram estimadas em 39
milhdes de casos, respectivamente 10,5, 6,4 e 22,1 milhdes para cada helmintiase
intestinal, superando as infec¢des causadas pela maléria que, na década de 1990,
atingia 35,7 milhdes de individuos (6, 35). Silva et al.(33) assinalam um declinio
acentuado das parasitoses nos ultimos dez anos, na América Latina e na Asia,
decorrente do controle governamental nacional aliado ao desenvolvimento social e
econdmico dos diferentes paises.

No Brasil, varios autores ressaltam o decréscimo da prevaléncia de
algumas parasitoses associado a expansdo do saneamento, a melhoria das condigcdes
de moradia e ao aumento da renda familiar (11, 38) porém esses achados nao
refletem a realidade de todo o pais (10, 30).

Diferentes pesquisadores tém voltado sua atengdo para as creches no
que diz respeito as condi¢des favoraveis para a transmissao dos diversos parasitos
intestinais (12, 16, 17, 21). Alguns fatores favorecem a elevada prevaléncia de
parasitos em ambientes fechados, entre os quais se destacam a facilidade de
contato inter-humano (crianga-crianga / crianga-adulto), a importancia do solo na
manutencdo dos parasitos, os habitos higiénicos das criancas e dos funcionarios e
a manipula¢do inadequada dos alimentos. Assim, algumas dessas enteroparasitoses
tornam-se endémicas (19). Em grupos populacionais fechados, como orfanatos,
creches e escolas, os estudos ressaltam a importancia dos helmintos 4. lumbricoides,
T trichiura, Enterobius vermicularis, dos ancilostomideos e de vérios protozoarios
(17,25,26,27,29, 31).

Este estudo teve como objetivo contribuir para o conhecimento dos
aspectos ecologicos e epidemioldgicos das helmintiases em criancas menores de
7 anos, institucionalizadas em creches no municipio de Botucatu, estado de Sao
Paulo, Brasil.

MATERIAL E METODOS

O estudo foi realizado no municipio de Botucatu/SP, localizado na regiao
centro-oeste do estado de Sdo Paulo, Brasil, cuja populagdo ¢ de 103.793 individuos
residentes na zona urbana e 4.319 na zona rural, totalizando, segundo o censo de
2000, 108.112 habitantes (18). O municipio possui 17 creches assim distribuidas: trés
no centro da cidade, 12 em bairros periféricos e 2 na zona rural, perfazendo um total
de 1.524 criangas atendidas. Em cada creche o nimero de criangas varia entre 40 e
70. Nestas instituicdes a distribuicao ¢ feita por faixa etéria: bergario (0 a 24 meses),
mini-grupo (25 a 39 meses), maternal (40 a 52 meses), jardim (53 a 71 meses) e pré-
primario (72 a 83 meses). As creches abrigam criangas cujas maes comprovadamente
exercem atividade remunerada e compdem familias de baixa renda salarial.

Foram realizados dois estudos transversais nos anos de 2002 (N=379)
e 2003 (N=397), tendo como unidade de pesquisa a creche. A amostragem
foi escolhida de forma aleatéria e estratificada para garantir a representacao
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proporcional das regides do municipio: central, rural e periférica. Foram sorteadas
cinco instituigdes: uma na zona rural (creche de Vitoriana) e quatro na zona urbana
(uma na regido central — creche AAMI - e trés na area periférica da cidade - Horestes
Spadotto, Cohab e Jardim Flamboyant).

O tamanho da amostra de criancas foi calculado levando-se em
consideragéo a prevaléncia de enteroparasitoses observada em estudos anteriores (1,
22). Tais estudos haviam apontado variagdes na prevaléncia de 51% a 97%, sendo
estabelecida a média de 50%, com variaggo de + 5%. Foi aceito um erro amostral
de 5%, estipulando-se o nivel de 95% de confiabilidade e levando-se em conta, para
computo final do tamanho da amostra, 20% de perdas.

Foram coletadas trés amostras de fezes de cada crianca, com intervalo de
sete dias (com formalina tamponada), e confeccionado pool fecal, no qual foram
realizados exames coproparasitologicos pelos métodos de Faust e Hoffman. Foi
realizada a coleta de uma amostra de material fecal da regido perianal (método de
Graham ou fita gomada). Os pais ou responsaveis pelas criangas responderam aos
questionarios, dos quais foram coletadas algumas variaveis socioeconomicas e
sanitarias, de moradia, idade e nivel de escolaridade da mae. Foi realizada analise
univariada ()?), tendo-se como variavel dependente a presenga de enteroparasitos
e como variaveis explicativas ou independentes as condi¢des socioecondmicas e
sanitarias, as condi¢des de moradia, a idade, o sexo e o nivel de instrugdo materna
(32). A estratificac@io das variaveis foi realizada da seguinte forma: a faixa etaria
foi mantida segundo a distribui¢do dentro das salas das creches ja mencionada, a
renda familiar foi agrupada em < 2 salarios, 2 a 4 salarios e > 4 salarios; a moradia,
classificada em familias que residiam na zona rural e na zona urbana e a escolaridade
da mée, em nivel 1=sem educacgo formal e 1° grau incompleto, nivel 2= 1° grau
completo e 2° grau incompleto e nivel 3= 2° grau completo e superior incompleto e
completo. As criangas positivas para alguma enteroparasitose em qualquer um dos
inquéritos (2002 ou 2003) foram encaminhadas para tratamento anti-helmintico
individual. O consentimento para a realizagdo dos exames foi obtido formalmente
dos pais ou de seus responsaveis e o estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa com seres humanos da Faculdade de Medicina de Botucatu, Universidade
Estadual Paulista - Sdo Paulo, Brasil.

RESULTADOS

Foram analisadas, no ano de 2002, 379 criancas com coeficiente de
prevaléncia de 50,4% e no ano de 2003, 34% de prevaléncia total (n=397)
(Tabela 1). As creches analisadas em 2002 e em 2003 foram estatisticamente
diferentes quanto a presenga de enteroparasitos, pela analise univariada (y>=40,74
(p <0,001) em 2002 e ¥*>= 39,61 (p <0,001) em 2003, destacando-se a creche de
Vitoriana que apresentou em ambos 0s anos prevaléncia maior (76,7% e 51,3%,
respectivamente).
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Tabela 1. Prevaléncia de enteroparasitos nas 5 creches municipais de Botucatu/SP,

nos anos de 2002 e 2003.
N.° total N.° positivos Coeficiente prevaléncia/100
Creches

2002 2003 2002° 2003° 2002 2003
Horestes Spadoto (VF) 43 73 27 26 62,79 35,61
Vitoriana (VI) 86 113 66 58 76,74 51,32
AAMI (VL) 90 65 31 04 34,44 6,15
Cohab (CO) 62 48 24 19 38,71 39,58
J. Flamboyant (JF) 98 98 43 28 43,88 28,57
Total 379 397 191 135 50,39 34,0

2?=40.74 (p < 0,001); 2= 39,61 (p<0,001)

Em relag@o aos helmintos houve declinio nos coeficientes de prevaléncia
entre os anos de 2002 (16,6%) e 2003 (9,1%). O parasito E. vermicularis foi o
mais prevalente em 2002 e 2003 com coeficientes de prevaléncia de 7,4% ¢ 4,5%,
respectivamente, seguido pelos helmintos 4. lumbricoides ¢ T. trichiura em ambos
os anos (Tabela 2). Nos anos de 2002 ¢ 2003, os helmintos mais prevalentes foram
associados a algumas variaveis potencialmente explicativas (Tabela 3).

Tabela 2. Prevaléncia individual de helmintos e cinco creches municipais de
Botucatu/SP, nos anos de 2002 e 2003.

N.° total . .
Parasitos N°=379 N°=397 Coeficiente prevaléncia/100

2002 2003 2002 2003

Helmintos 63 36 16,62 9,10

Ascaris lumbricoides 16 6 4,22 1,51

Trichuris trichiura 14 9 3,69 2,26

Enterobius vermicularis 28 18 7,38 4,53

Strongyloides stercoralis 2 3 0,53 0,75

Hymenolepis nana 3 2 0,79 0,50
Negativos 316 361

Em 2002, nas diferentes faixas etarias, os helmintos apresentaram
distribuicao heterogénea (p < 0,006). E. vermicularis apresentou ocorréncia elevada
na faixa etaria maternal; A. lumbricoides e T. trichiura mostraram maior ocorréncia
na faixa do pré-primario, com o percentual de 40,0%, e nas cinco faixas etarias
encontradas nas creches a freqiiéncia foi de 28%, porém entre os helmintos nao foi
encontrada diferenga significativa (p > 0,05).

Quanto a renda familiar das criangas, ndo houve diferenca entre as
faixas salariais (p < 0,06). Entre os helmintos, constatou-se diferenca significativa
(p < 0,02), tendo sido E. vermicularis o mais prevalente. Notou-se que, conforme
aumentava a renda salarial, aumentava a ocorréncia de E. vermicularis, ocorrendo o
inverso para A. lumbricoides e T. trichiura.
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Os helmintos 4. lumbricoides e T. trichiura foram os mais prevalentes na
zona rural, ao passo que o enteroparasito E. vermicularis apresentou prevaléncia
maior na zona urbana.

A escolaridade da mae constituiu uma variavel associada a presenca
dos helmintos (p < 0,009). A. lumbricoides, E vermicularis € T. trichiura tiveram
prevaléncia elevada entre as maes do nivel 1 (sem educagdo formal e 1° grau
incompleto), quando comparada a que se verificou entre as maes com maiores
niveis de escolaridade. Em 2003 (Tabela 3), as faixas etarias apresentaram
heterogeneidade entre os helmintos (p < 0,01). Quanto a moradia, somente a
positividade para o helminto 7. trichiura merece destaque, uma vez que todos os
casos se concentraram na zona rural.

A variavel renda associou-se (p < 0,02) a positividade do exame para os
helmintos. A escolaridade da mae revelou-se uma varidvel associada a presenga de
helmintos (p < 0,009).

Tabela 3. Presenca de Helmintos e covariaveis nas cinco creches municipais de
Botucatu/SP, no ano de 2002 (N=379) e 2003 (N=397).

Covariaveis

Helmintos Faixa etaria* Moradia** Renda*** Escolaridade****
BMGM J P U R 1 2 3 NI N2 N3

2002 p< 0,006 p<0,17 p<0,06 p <0,009
Enterobius vermicularis 1 1 21 0 5 18 10 100 13 5 16 6 1
Ascaris lumbricoides 0 0 10 2 14 9 6 1 14 0 0
Trichuris trichiura 0 0 17 311 5 8 1 10 1 0
Strongyloides stercoralis 0 0 0 2 0o 2 2 0 0 0 0
Hymenolepis nana 1 0 1 0 1 1 2 0 3 0 2 0 0
N.° total positivos 2 1 34 125 24 39 26 30 7 44 7 1
N.° total criangas 82 26 201 38 32 283 96 11 161 187 168 65 129

2003 p<0,01 p <0,08 p<0,02 p<0,009
Enterobius vermicularis 0 2 9 0 7 9 9 0 7 1 3 13 2
Ascaris lumbricoides 0o 2 1 0 3 33 5 10 3 3 0
Trichuris Trichiura 0o 3 2 0 4 0 9 36 0 3 6 0
Strongyloides stercoralis 0 1 2 0 0 0 3 300 1 2 0
Hymenolepis Nana 0 1 1 0 0 0o 2 1 1 0 1 1 0
N.° total positivos 0 9 15 0 14 12 26 22 15 1 11 25 2
N.° total criangas 78 48 162 25 84 273 124 92 255 43 180 85 126

*Faixa etaria (grupo): B(Bergario)=0 a 24 meses, MG(mini-grupo)=25 a 39 meses, M (maternal)=40-
52 meses, J (jardim)=53-71 meses e P (pré-primério)=72 a 83 meses. **Moradia: U=urbana, R=rural.
***Renda: 1=<2 salarios minimos, 2=2 a 4 salarios minimos, 3= >4 salarios minimos. ****Escolaridade
da mae: Nivel 1=sem educac@o formal e 1° grau incompleto, Nivel 2=1° grau completo e 2° grau
incompleto, Nivel 3=2° grau completo e superior incompleto e completo. p< 0,05 (significativo).
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DISCUSSAO

Desde a década de 1940 tem sido elevado o niimero de trabalhos que
buscam dimensionar a prevaléncia das parasitoses intestinais no Brasil. No entanto,
essas publicagdes refletem, em sua maioria, a realidade de pequenas localidades,
tornando dificil um diagnodstico abrangente da situagdo no pais (38). Alguns
inquéritos parasitologicos tém sido realizados em diferentes regides do Brasil,
abrangendo populagdes de variadas faixas etarias de baixo nivel socioecondmico,
tanto de zona rural como de zona urbana, principalmente na periferia de cidades
grandes. Seus resultados mostraram uma elevada prevaléncia de enteroparasitoses,
com positividade variando de 11,0% a 83,9% (4, 5, 9, 10, 21, 24, 30, 36).

Nas tltimas décadas, a crescente difusdo do atendimento a crianca em
creches ou instituigoes congéneres tem sido fonte de novos estudos. Além da
natural vulnerabilidade desse segmento etario, a crianga usuaria de creche tem
maior probabilidade de adquirir e desenvolver infecgdes, sobretudo as de repetigéo,
como as respiratorias, gastrointestinais e cutaneas. O ambiente coletivo das creches
propicia grande circulacdo e transmissdo de agentes patogénicos (2, 13). Nesse
contexto, a prevaléncia das enteroparasitoses, em varias cidades do Brasil, varia
grandemente, atingindo valores elevados em estados como Sao Paulo (Botucatu
com 71,5% e Mirassol com 63,9% de positividade) (21, 23), Goias (Goidnia com
69%) (31) e Sergipe (Aracaju com 56,6%) (3), no entanto decresce no Parana
(Rolandia com 15,2%) (15).

Os resultados encontrados nas creches em Botucatu, em 2002,
evidenciaram que as helmintiases continuam a ser um problema de satde publica
nessas instituicdes, tanto na zona urbana como na zona rural. Verificou-se um
nitido declinio no ano de 2003, ja esperado, pois as criangas participantes do estudo
foram tratadas individualmente pelo Servi¢o de Satude Municipal e os responsaveis
participaram de palestras educativas sobre profilaxia das enteroparasitoses.

Os determinantes da infecgdo intestinal por helmintos néo estdo limitados
a fatores individuais, sendo relatados também fatores relacionados com a moradia
(higiene deficiente, baixo padrdo socioecondmico e aglomeragdo de criangas
vivendo na mesma casa) ¢ com a escolaridade da mae. Entendemos que as creches,
muitas vezes sem infra-estrutura adequada, constituem também ambientes com
aglomeragdo de criangas (8).

Entre os helmintos E. vermicularis foi o mais prevalente, seguido por
A. lumbricoides e T. trichiura, tanto no inquérito de 2002 quanto no de 2003,
observando-se declinio, ja ressaltado, na prevaléncia desses helmintos entre os
referidos anos.

Ha uma tendéncia historica de redugdo do parasitismo por A. lumbricoides
e T trichiura, gragas a ampliagdo da rede de abastecimento de agua e esgoto
no estado de Sao Paulo (11). Nos inquéritos de 2002 e 2003, a prevaléncia do
helminto 4. lumbricoides sofreu reducdo de 25,4% (2002) para 15,7% (2003), e
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a ocorréncia de 7. trichiura praticamente permaneceu a mesma. O helminto E.
vermicularis manteve, com ligeiro aumento, a sua ocorréncia entre os anos de 2002
e 2003, sugerindo que os fatores anteriormente mencionados parecem ndo exercer
influéncia na epidemiologia desse helminto.

Em inquéritos parasitologicos anteriormente realizados em Botucatu,
com individuos de variadas faixas etarias, foram verificadas prevaléncias de
37,8% e 17,3% para A. lumbricoides e Trichuris trichiura, respectivamente (33).
Em creches (8) os indices de positividade observados foram de 20,4% para A.
lumbricoides € 19% para T. trichiura. Foi verificada menor prevaléncia para 7.
trichiura (8,9%) em individuos da Fazenda Experimental do Lageado, ndo tendo
sido detectada a presenca de A. lumbricoides nesta populacao (14). A tendéncia
de reducdo deste parasito, tanto em criancas de creches (observada neste trabalho
nos inquéritos de 2002, 2003) como em individuos de outras faixas etdrias, aponta
para o fato de que as condigdes de saneamento ambiental, rede de esgoto e dgua
encanada parecem ter melhorado sensivelmente, aumentando, assim, a qualidade
de vida da populagdo de Botucatu.

Associando-se os helmintos mais prevalentes a algumas variaveis
explicativas, encontrou-se associacdo significativa (p < 0,05) entre a presenca de
E. vermicularis e a faixa etaria, com maior prevaléncia em criangas do grupo etério
maternal; a renda familiar, entre 2 e 4 salarios e a moradia, a zona urbana apresentou
prevaléncia maior que a zona rural. O helminto E. vermicularis ¢ um parasito que
causa consideravel incomodo no seu hospedeiro; embora ndo ocasione doenca
grave, tem significante morbidade em criangas (34). E encontrado em criangas
residentes na zona urbana, principalmente em locais fechados com aglomerados
de pessoas (creches, orfanatos, escolas) (28). As condi¢des socioecondmicas e
sanitarias nao t€m demonstrado ser fatores preponderantes na transmissao deste
helminto, pois 0 mesmo ¢ freqiientemente encontrado em paises desenvolvidos
(34). A prevaléncia deste parasito ¢ subdiagnosticada na maioria dos estudos em
virtude da ndo-utilizagdo de métodos especificos de diagnostico (17, 21).

A positividade para o helminto 4. lumbricoides, quando associada a
variavel faixa etéria, apontou as salas do pré-primario (entre 6 € 7 anos) como
as mais prevalentes; na faixa de renda menor que dois salarios observou-se
prevaléncia elevada e, entre as criangas moradoras da zona rural, a prevaléncia
foi elevada quando se comparou com as criangas da zona urbana. Em relagao
a escolaridade da mae, aquelas sem educagdo formal e com 1°grau incompleto
apresentaram maior prevaléncia deste helminto que aquelas com outros niveis de
escolaridade (p < 0,05).

Cercadeumterco dapopulacdo das cidades dos paises em desenvolvimento
vivem em areas periféricas onde ha altos indices de prevaléncia de A. lumbricoides,
decorrentes das condigdes favoraveis de transmissdo observadas nesses locais (7),
pois baixas condigdes socioecondmicas estdo associadas a elevagdo da intensidade
de transmissao deste helminto (20).

Vol. 36 (2): 149-158. maio-ago. 2007 155



Em relagdo a positividade do helminto 7. trichuris, quando analisado
ante a faixa etaria, observou-se que as criancas do pré-primario (entre 6 e 7 anos)
apresentaram maior prevaléncia que outras faixas etarias. Quanto a moradia, as
criancas da zona rural apresentaram prevaléncia elevada para este parasito em
comparagdo com as da zona urbana. A variavel escolaridade da mae associada a
positividade para tricuriase revelou que o nivel 1 - sem educag@o formal e 1°grau
incompleto - apresentou alta prevaléncia para este helminto quando comparada aos
percentuais dos outros niveis de escolaridade. O helminto 7. #richiura caracteriza-
se como um parasito predominante na zona rural e na periferia empobrecida de
varias cidades (35). A epidemiologia deste parasito estd intimamente ligada a outros
geohelmintos como o A. lumbricoides. Guimardes e Sogayar (17) observaram
resultados similares aos encontrados neste trabalho em creches de Botucatu/SP:
na zona urbana (periferia) encontrou-se um percentual de positividade para este
helminto de 6,5% ¢ na zona rural foi de 32,6%.

A estrutura habitacional da maioria das creches brasileiras, muitas vezes
sem condi¢des adequadas de infra-estrutura e higiene, propicia o maior risco de
aquisi¢do das helmintiases (3, 12). O conhecimento da influéncia das creches
na saude das criancas ¢ de fundamental importancia para toda a sociedade,
especialmente para as familias que vivem em precarias condi¢des ambientais e
sociais.

ABSTRACT

Helminthiasis in children institutionalized at day care centers in municipality of
Botucatu/SP, Brazil.

Objective: To estimate the prevalence of intestinal parasites in children of five
municipal day care centers in Botucatu, S3o Paulo state, Brazil. Methods: Two
cross-sectional studies were carried out in 2002 (N=379) and 2003 (N=397).
Questionnaires were applied to the children parents; the following variables were
recorded: socioeconomic, sanitary, residence, age, sex and mother’s education.
Coproparasitologic exams were carried out in child day care centers. Results: The
enteroparasite prevalence in feces was 76.7% in 2002 and 34% in 2003. The most
prevalent helminth was Enterobius vermicularis in 2002 and 2003. The presence of
this parasite was associated with: child’s age group, family salary and residence (p <
0.001). The parasites Ascaris lumbricoides and Trichuris trichiura were associated
with: child’s age group, family salary, residence and mother’s education (p < 0.05).
Conclusion: Data from this study suggest situations of risk in specific populations
(day care centers), as well as the contribution from the domicile to the acquirement
of helminthiasis. It may be useful for institutions to the promotion of children care.

KEY WORDS: Worms. Child. Epidemiology. Day care centres.
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