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RESUMO: As parasitoses intestinais mantém-se como um dos maiores problemas de salde
publica em areas rurais do Norte e Nordeste do Brasil. A pesquisa teve como objetivo realizar o
inquérito da prevaléncia de enteroparasitas em comunidades extrativistas do municipio de
Cairu-BA que possuiam diferengas marcantes no acesso aos servigcos publicos de saneamento
basico. Por meio de estudo de corte transversal com emprego do método de sedimentagdo
espontanea foram examinados 311 individuos de diferentes faixas etdrias. Foram levantadas
informagdes sobre os aspectos socioecondmicos e ambientais por meio da aplicagcdo de
questionario pré-codificado padrdo. Foi utilizado o software Statistical Package for Social
Sciences (SPSS) para analise dos dados coletados. Na localidade de Garapuda, 74,7% dos
individuos examinados estavam parasitados e 30,8% estavam poliparasitados. As espécies
enteroparasitas mais prevalentes foram: Endolimax nana (54,1%), Giardia lamblia (29,5%),
Trichuris trichiura (28,1%) e Entamoeba histolytica (21,2%). Na localidade de Monte Alegre,
98,2% dos individuos estavam parasitados e 74,8% estavam poliparasitados. As espécies
enteroparasitas mais prevalentes foram: Endolimax nana (88,3%), Entamoeba histolytica
(64,0%), Ancylostoma sp. (55,9%) e Entamoeba coli (51,4%). Na localidade da Batateira, 96,3%
dos individuos examinados estavam parasitados e 79,6% (43/54) estavam poliparasitados. As
espécies enteroparasitas mais prevalentes foram: Endolimax nana (87,0%), Trichuris trichiura
(68,5%), Entamoeba histolytica (66,7%) e Ascaris lumbricoides (46,3%).

ABSTRACT: Intestinal parasitic diseases remain one of the major public health problems in
rural areas of the North and Northeast of Brazil. This research aimed to survey the prevalence
of intestinal parasites in extractive communities in the city of Cairu - BA which had marked
differences in access to basic sanitation public services. The survey of the prevalence of
intestinal parasites and survey data on the socioeconomic and environmental aspects were
performed by means of cross-sectional study. The Socioeconomic and environmental aspects
was conducted through interviews at the household level, with the use of standard
questionnaire semi-structured and pre-coded. The qualitative fecal examinations were
performed by the technique of spontaneous sedimentation. The study population was
composed of individuals of all ages residing in the village of Monte Alegre and Batateira, and
children (0-14 years) living in the village of Garapua. Examined a total of 311 individuals. The
results were described with the use of the Statistical Package for Social Sciences. In the village
of Garapua, 74,7% of the individuals examined were parasitized and 30.8% were infected of
three or more intestinal parasites. The species most prevalent were Endolimax nana (54,1%),
Giardia lamblia (29,5%), Trichuris trichiura (28,1%) and Entamoeba histolytica (21,2%). In the
village of Monte Alegre, 98,2% of individuals were infected and 74,8% were infected of three or
more intestinal parasites. The species most prevalent were Endolimax nana (88,3%),
Entamoeba histolytica (64,0%), Ancylostoma sp. (55,9%) and Entamoeba coli (51,4%). In the
village of Batateira, 96,3% of the individuals examined were infected and 79.6% (43/54) were
infected of three or more intestinal parasites. The species most prevalent were Endolimax nana
(87,0%), Trichuris trichiura (68,5%), Entamoeba histolytica (66,7%) and Ascaris lumbricoides
(46,3%).
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1. INTRODUCAO

Os avangos e  retrocessos  nos
conhecimentos em saneamento determinaram o
desenvolvimento ou decadéncia das civilizagdes
(MENEZES, 1984). Segundo a Organizacdo Pan-
americana da Saude (2011), o saneamento bdsico é
a interven¢do de saude com maior impacto no
desenvolvimento de uma regido, na promocao da
saude individual e coletiva.

Reflexo de um contexto histdrico e atual
de extrema injustica social e ambiental, as
parasitoses intestinais ainda representam um grave
problema de saude publica, principalmente, em
areas pauperizadas dos paises em
desenvolvimento, excluidas do acesso aos servigos
publicos de saneamento basico, realidade comum
aos paises latino americanos, africanos e asiaticos,
onde persistem elevadas taxas de morbi-
mortalidade em criangas, por doencas passiveis de
prevencdo (OPAS, 2011).

No Brasil, apés a Constituicdo Federal de
1988, as medidas de saneamento basico passam a
ser entendidas, constitucionalmente, como uma
atividade de promogdo e prevencdo a saude da
populacdo. No entanto, como legado das politicas
excludentes, norteadas pela légica do mercado, os
servicos publicos de saneamento basico sdo ainda
deficientes ou mesmo inexistentes em muitos locais
(MORAES et al., 2006; TEIXEIRA, 2011).

Em 2010, menos de 50% da populagdo
rural do Pais possuia acesso a tecnologias
(WHO;

UNICEF, 2012). Nesse contexto, as doengas infecto-

adequadas de esgotamento sanitario

parasitarias mantém-se como um dos maiores

problemas de salde publica do Pais,
principalmente, nas areas rurais das regides Norte e
Nordeste.

Diretamente associadas as condicoes
ambientais em que vivem as populacbes, a
frequéncia das infeccGes por enteroparasitas vem
sendo utilizada como indicador epidemioldgico
capaz de sinalizar o impacto da deficiéncia ou
inexisténcia de medidas de saneamento bdsico
sobre a saude publica, bem como, a efetividade das
intervencoes sanitarias.

Este artigo é resultado de projeto de
pesquisa que teve como objetivo estimar a
prevaléncia da infeccdo por enteroparasitas e os
fatores sociais, econdmicos, culturais, sanitarios e
ambientais associados, em comunidades
extrativistas do Municipio de Cairu - BA.

O projeto de pesquisa foi coordenado por
equipe técnica vinculada a Universidade Federal da
Bahia (UFBA), com apoio técnico e financeiro da
Prefeitura Municipal de Cairu.

A escolha do foco e do contexto do artigo
justifica-se devido a gravidade do problema das
parasitoses intestinais, as precarias condi¢des de
saneamento bdsico das localidades estudadas, e a
caréncia sanitaria e

de ag¢Oes de vigilancia

ambiental.

2. METODOLOGIA

2.1 AREA DE ESTUDO

O municipio de Cairu, localizado a 308km
de Salvador-BA, é o Unico municipio brasileiro com
espaco territorial formado por um arquipélago.
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O territério municipal, com drea de
460,980km?2, é composto por 26 ilhas, sendo
constituido pelos distritos de Galedo, Gamboa e
Velha
Canavieiras, Torrinhas, Tapuias, Morro de Sao

Boipeba, e as vilas efou povoados:
Paulo, Zimbo, Batateira, Garapud, Monte Alegre,
Cova da Onga, além da sede do municipio, Cairu. As
trés maiores ilhas, Tinharé, Boipeba e Cairu, sdo os
locais onde estd assentada a maior parcela da
populagao, que o censo de 2010 contabilizou em
15.374 habitantes.

Apesar da beleza cénica, a geografia do
municipio de Cairu dificulta a universalizacdo dos
servicos publicos de saneamento  bdsico
(abastecimento de d4gua, esgotamento sanitario,
manejo de residuos sélidos e de drenagem de aguas
pluviais), em especial as popula¢des tradicionais
(quilombolas, pescadores e marisqueiros)
assentadas em dareas rurais de dificil acesso.

Com base nos dados do Sistema de
Informagdo da Atencdo Basica, em 2012, 82,97%
das familias cadastradas possuiam acesso a rede
publica de abastecimento de agua em domicilio,
24,24% possuiam acesso a rede coletora de esgoto,
e 82,28% possuiam acesso a coleta publica de
residuos sdlidos (DATASUS, 2012).

No ambito politico, o municipio de Cairu
nado possui um arcabouco legal destinado a orientar
a gestdo dos servicos publicos de saneamento
basico. Recentemente, esforcos tem sido
empreendidos na elaboracdo do Plano de Gestao
Residuos Sélidos (PGIRS), sob
CONDER (Companhia de

Desenvolvimento Urbano do Estado da Bahia), e do

Integrada de
coordenacao da

Plano Municipal de Saneamento Basico.

2.2 DESENHO EPIDEMIOLOGICO

0] estudo da
enteroparasitas e o levantamento de dados sobre

prevaléncia de

varidveis socioeconbmicas e ambientais foram
realizados, por meio de estudo de corte transversal.

As localidades alvo do estudo (Garapua,
Batateira e Monte Alegre) foram selecionadas de
forma ndo aleatdria, por possuirem diferentes
niveis de cobertura dos servicos publicos de
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saneamento basico, especialmente no que se refere
ao abastecimento de agua, esgotamento sanitdrio e
coleta de residuos sélidos, e semelhangas, quanto
as varidveis sociais, culturais, econd0micas e
ambientais, o que, teoricamente, as tornam

“comparaveis”.
2.2.1 Populagao Estudada

A populacdo estudada foi formada por
individuos de todas as faixas etarias residentes nas
localidades quilombolas de Monte Alegre e
Batateira, e criancas (0 a 14 anos) residentes na
localidade de Garapua.

Foi examinado um total de 311 individuos.
Foram examinados 111 individuos da localidade de
Monte Alegre, 54 individuos da localidade da

Batateira e 146 criancas da localidade de Garapua.

2.3 LEVANTAMENTO DAS VARIAVEIS

SOCIOECONOMICAS E SANITARIAS

Foram realizadas entrevistas no nivel
domiciliar, com o emprego de questionario padrao,
semiestruturado e pré-codificado.

Foram também levantadas informag&es
sobre os aspectos demograficos (idade, sexo,
endereco, tempo de residéncia no domicilio, n? de
quartos e n2 de moradores no domicilio),
econdmicos (profissdo e renda mensal do chefe da
familia, acesso ao programa municipal cheque
solidario, acesso ao programa federal bolsa familia,
posse de bens como fogdo, geladeira, televisdo e
acesso a internet em domicilio), sociais
(escolaridade do chefe da familia, escolaridade do
cuidador, escolaridade da crianga, participacdao no
programa de erradicacdo do trabalho infantil,
tempo de amamentacdo da crianga, uso de
vermifugo e acesso a energia elétrica) e sanitarios
(tipologia construtiva da parede, piso e cobertura
do domicilio, acesso a dgua encanada em domicilio,
disponibilidade de pia no interior do domicilio,
disponibilidade de caixa d' 4gua no domicilio, agua
utilizada para consumo, agua utilizada no preparo
de alimentos, forma de tratamento da agua
utilizada para consumo, forma de armazenamento
da agua utilizada para consumo, existéncia de

sanitario em domicilio, forma de acondicionamento
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do lixo domiciliar, acesso a coleta de lixo em
domicilio, frequéncia da coleta de lixo em domicilio,
destino do lixo organico, destino do lixo seco, local
de banho e pavimento da via publica).

2.4 COLETA DAS AMOSTRAS E ANALISE

PARASITOLOGICA DE FEZES

Coletores de fezes contendo formalina a
5%, previamente identificados com o nome de cada
individuo e cédigo alfanumérico (identificacdo da
localidade, rua, n? da casa e n2 de identificacdo do
individuo em cada familia) referente ao
questionario, foram entregues em domicilio, apds
as orientacGes a respeito dos procedimentos
adequados a coleta da amostra de fezes.

No dia seguinte a entrega dos coletores,
foi realizada busca ativa das amostras, por meio de
visitas domiciliares. As amostras entregues foram
acondicionadas em caixa térmica e imediatamente
enviadas ao laboratdrio de parasitologia da Escola
Bahiana de Medicina e Saude Publica, Campus I,

localizado no bairro do Cabula, Salvador-Bahia.

2.5 ANALISE PARASITOLOGICA DE FEZES

Foram realizados exames
coproparasitolégicos qualitativos, por meio da
técnica de Sedimentacdo Espontdanea, com a
finalidade do diagndstico de cistos de protozoarios,
ovos e larvas de helmintos.

Foi examinada apenas uma amostra de
estudado. Cada

analisada por trés

cada individuo amostra foi

laboratoristas, de forma
independente.

Visando minimizar o viés de afericdo, os
laboratoristas foram mantidos “cegos” com relagdo

as condicOes sanitdrias das localidades estudadas.

2.6 ENTREGA DOS RESULTADOS E TRATAMENTO
DOS INDIVIDUOS PARASITADOS

Os resultados dos exames foram
entregues pelas equipes de saude da familia que
atendem as comunidades, de forma individualizada,
impedindo a exposicao dos individuos estudados.
Os individuos parasitados  foram
submetidos a exame clinico e medicados com os

quimioterapicos Albendazol e/ou Secnidazol.
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2.7 ANALISES ESTATISTICAS

Para cada localidade estudada foi
construido um bancos de dados em Excel (2010),
contendo todas as varidveis socioecondémicas e
sanitarias levantadas e os resultados laboratoriais
dados

devidamente conferidos (limpeza do banco).

encontrados.  Os digitados  foram

Foi utilizado o software Statistical Package
for Social Sciences - SPSS (versdo 13.0) para a
socioecondmicas e

descricdo das varidveis

ambientais e dos resultados laboratoriais

encontrados.

2.8 ASPECTOS ETICOS

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo
Comité de FEtica em Pesquisa da Universidade
Estadual da Bahia - CEP/UNEB.

Os individuos interessados em participar
da pesquisa assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido.

3. RESULTADOS

Com relacdo aos aspectos
socioecondmicos levantados em cada localidade
gue compos a area de estudo, foi verificado que na
localidade de Monte Alegre, 66,7% dos chefes de
familia eram analfabetos, 18,9% possuiam o ensino
primario e 11,7% o ensino gindsio. Nenhum chefe
de familia possuia o ensino médio. Quanto a renda
mensal do chefe da familia, foi constatado que 45%
dos chefes de familia possuiam renda mensal
menor do que um saldrio minimo, 51,4% possuiam
renda igual ou maior que 1 saldrio minimo e apenas
1 chefe de familia (0,9%) possuia renda igual ou
maior a dois salarios minimos (Tabela 1).

Na localidade da Batateira, 35,2% dos
48,1%
possuiam o ensino primario e 16,7% possuiam o

chefes de familia eram analfabetos,
ensino gindsio. Também na localidade da Batateira
nenhum chefe de familia possuia ensino médio.
Quanto a renda mensal do chefe da familia, foi
constatado que 81,5% possuiam renda menor do
gue um saldrio minimo e 18,5% possuiam renda

igual ou maior que 1 saldrio minimo (Tabela 1).
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Na localidade de Garapud, 13% dos chefes
de familia eram analfabetos, 37,7% possuiam o
ensino primario, 28,1% possuiam o ensino ginasio,
12,3% possuiam o ensino médio e 6,8% possuiam o
ensino superior. Quanto a renda, verificou-se que
52,1% dos chefes de familia possuiam renda mensal
menor do que um saldrio minimo, 40,4% possuiam
renda igual ou maior que 1 saldrio minimo e apenas
5,5% possuiam renda igual ou maior a dois salarios
minimos (Tabela 1).

Com relacdo aos aspectos sanitarios, foi
verificado que na localidade de Monte Alegre, 82%
dos individuos estudados possuiam acesso a agua
encanada em domicilio, 25,2% dispunham de pia no
interior do domicilio, 30,6% residiam em moradias
equipadas com caixa d’dgua e 48,6% residiam em
com vaso sanitario. Na

domicilios equipados

populagdo examinada, 79,3% dos individuos eram
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atendidos pelo servico publico de coleta de lixo em
domicilio (Tabela 2).

Na localidade da Batateira, todos os
individuos estudados residiam em casas sem acesso
a agua encanada, pia no ambiente interno, caixa
d’agua e vaso sanitario. Entre os individuos
estudados, 77,8% eram atendidos pelo servico
publico de coleta de lixo em domicilio de forma
esporadica (Tabela 2).

Na localidade de Garapud, 95,9% dos
individuos examinados possuiam acesso a agua
encanada em domicilio, 75,3% dispunham de pia no
interior do domicilio, 53,4% residiam em moradias
equipadas com caixa d’dgua e 95,2% em moradias
equipadas com vaso sanitario. Todos os individuos
examinados eram atendidos pelo servigco publico de

coleta de lixo em domicilio (Tabela 2).

Tabela 1: Aspectos Socioecon6micos Levantados.

Garapua Batateira Monte Alegre
Variavel
% % %

Escolaridade do Chefe da Familia

Analfabeto (13,0) (35,2) (66,7)

Ensino Primario (37,7) (48,1) (18,9)

Ensino Gindsio (28,1) (16,7) (11,7)

Ensino Médio (12,3) (0,0) (0,0)

Ensino Superior (6,8) (0,0 (0,0
Renda Mensal do Chefe da Familia

< que 1 saldrio minimo (52,1) (81,5) (45,0)

Igual ou maior a 1 saldrio minimo (40,4) (18,5) (51,4)

Igual ou maior a 2 saldrios minimos (5,5) (0,0) (0,9)

Tabela 2: Aspectos Sanitdrios.

Variaveis Estudadas Garapua Batateira Monte Alegre
(N =146) (N=54) (N =111)
N | % N | % n | %
Agua Encanada 140 (95,9) 0 (0,0) 91 (82,0)
Pia no Domicilio 110 (75,3) 0 (0,0 28 (25,2)
Caixa D’agua 78 (53,4) 0 (0,0) 34 (30,6)
Vaso Sanitario em Domicilio 139 (95,2) 0 (0,0) 54 (48,6)
Coleta de Lixo em Domicilio 143 (97,9) 44 (81,5) 88 (79,3)
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Quanto a tipologia construtiva das
residéncias, constatou-se que na Vila de Monte
Alegre, 78,4% dos individuos estudados residiam
em casas com parede de taipa e 21,6% em casas
com paredes de alvenaria com reboco. Nenhum
individuo examinado residia em casa com parede
de madeira, palha ou plastico.

Com relacdo ao material predominante no
piso das residéncias, 7,2% dos individuos residiam
em casas com piso de barro batido, 74,8% em casas
com piso de cimento e 18% em casas com piso
ceramico.

Com relagdao ao material predominante na
cobertura das residéncias, 35,1% dos individuos
residiam em casas com cobertura de telha ceramica
e 64,9% residiam em casas com cobertura de telha
de cimento-amianto (Eternit) (Tabela 3).

Na Vila da Batateira, 57,4% dos individuos
estudados residiam em casas com paredes de
madeira, 33,3% residiam em casas com paredes de
taipa e 9,3% residiam em casas com paredes de
palha. Nenhum individuo residia em casa com
parede de alvenaria (Tabela 3).

Com relagdo ao material predominante no

piso das residéncias, 57,4% dos individuos residiam
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em casas com piso de areia, 33,3% em casas com
piso de cimento e 9,3% em casas com piso ceramico
(Tabela 3).

Com relagdo ao material predominante na
cobertura das residéncias, constatou-se que 85,2%
dos individuos residiam em casas com cobertura de
telha cerdmica e 14,8% dos individuos residiam em
casas com cobertura de cimento-amianto (Eternit)
(Tabela 3).

Na Vila de Garapud, 74,0% das criangas
examinadas residiam em casas com parede de
alvenaria com reboco, 17,1% em casas com parede
de madeira e 6,8% em casas com parede de
alvenaria sem reboco.

Com relagdo ao material predominante no
piso das residéncias, 54,1% das criancas residiam
em casas com piso ceramico e 43,8% em casas com
piso de cimento.

Com relacdo ao material predominante na
cobertura das residéncias, 69,2% dos individuos
residiam em casas com cobertura de telha
ceramica, 17,1% em casas com cobertura de telha
de cimento-amianto (Eternit), 10,9% em casas com
laje de concreto e 0,7% residia em casa com
cobertura de plastico (Tabela 3).

Tabela 3. Tipologia Construtiva das HabitagGes nas Localidades Estudadas.

Garapua Batateira Monte Alegre
Tipologia (N = 146)* (N =54) (N=111)
n | % n | % n | %
Piso
Barro ou Areia 0 (0,0) 31 (57,4) 8 (7,2)
Cimento 64 (43,8) 18 (33,3) 83 (74,8)
Ceramica 79 (54,1) 5 (9,3) 20 (18,0)
Parede
Taipa 0 (0,0) 18 (33,3) 87 (78,4)
Madeira 25 (17,1) 31 (57,4) 0 (0,0)
Palha 0 (0,0) 5 (9,3) 0 (0,0)
Bloco s/ Reboco 10 (6,8) 0 (0,0) 0 (0,0)
Bloco ¢/ Reboco 108 (74,0) 0 (0,0) 24 (21,6)
Cobertura
Laje de Concreto 16 (10,9) 0 (0,0) 0 (0,0)
Telha Ceramica 101 (69,2) 46 (85,2) 39 (35,1)
Telha de Eternit 25 (17,1) 8 (14,8) 72 (64,9)
Plastico 1 (0,7) 0 (0,0) 0 (0,0)

* Na localidade de Garapud, ndo foram levantadas informagdes sobre a tipologia construtiva das
residéncias de 3 criangas alcangadas no inquérito da prevaléncia de enteroparasitas (~ 2,1%).
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Na localidade de Monte Alegre foram
94,87%
individuos).

examinados da populacdo cadastrada
(111/117 Entre os 111
examinados, 98,2% (109/11) estavam parasitados

individuos

por ao menos uma espécie enteroparasita,
comensal ou n3o, 70,3% (78/111) estavam
parasitados por geohelmintos, 92,8% (103/111)
estavam parasitados por protozoarios e 74,8%
(83/111) estavam poliparasitados (infectados por
ao menos trés espécies enteroparasitas) (Tabela 4).

Ao analisar a prevaléncia para cada
espécie enteroparasita pesquisada, foi constatado
que 29,7% (33/111) dos individuos examinados
estavam parasitados por Ascaris lumbricoides,
18,9% (21/111) por Trichuris trichiura, 55,9%
(62/111) por ancilostomideos, 64,0% (71/111) por
Entamoeba histolytica, 51,4% (57/111) por
Entamoeba coli, 21,6% (24/111) por Giardia lamblia
e 88,3% (98/111) por Endolimax nana. Ndo foram
encontrados individuos

parasitados por

Schistosoma mansoni, Strongyloides stercoralis,

Enterobius vermicularis e Taenia sp. (Tabela 5).

Na localidade da Batateira foram
examinados 91,53% da populacdo cadastrada
(54/59 individuos). Entre os 54 individuos

examinados, 96,3% (52/54) albergavam ao menos
uma espécie enteroparasita comensal ou ndo,
81,5%  (44/54)
geohelmintos, 94,4% (51/54) por protozodrios e
79,6% (43/54) estavam poliparasitados (Tabela 4).
Ao analisar

estavam  parasitados  por

a prevaléncia para cada
espécie enteroparasita pesquisada, foi constatado
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que 46,3% (25/54) dos individuos examinados
estavam parasitados por Ascaris lumbricoides,
68,5% (37/54) por Trichuris trichiura, 35,2% (19/54)
por ancilostomideos, 66,7% (36/54) por Entamoeba
histolytica, 46,3% (25/54) por Entamoeba coli,
22,2% (12/54) por Giardia lamblia e 87,0% (47/54)
por Endolimax nana. Ndo foram encontrados
individuos parasitados por Schistosoma mansoni,
Strongyloides stercoralis, Enterobius vermicularis e
Taenia sp. (Tabela 5).

Na localidade de
examinados 94,2% da populagdo cadastrada
(146/155 individuos). Entre as 146 criangas (0-14

74,7% (109/146)
a0 menos

Garapua foram

anos) examinadas, estavam

parasitadas por uma espécie
enteroparasita, comensal ou ndo, 34,2% (50/146)
70,5%
(103/146) estavam parasitadas por protozodrios e
31,5% (46/146) estavam poliparasitadas (Tabela 4).

Ao analisar

estavam parasitadas por geohelmintos,

a prevaléncia para cada
espécie enteroparasita pesquisada, foi constatado
que 9,6% (14/146) dos individuos examinados
estavam parasitados por Ascaris lumbricoides,
28,1% (41/146) por Trichuris trichiura, 11% (16/146)
21,2%  (31/146)
Entamoeba histolytica, 19,9% (29/146) por
Entamoeba coli, 29,5% (43/146) por Giardia lamblia
e 54,1% (79/146) por Endolimax nana. De forma
comum as demais populagdes estudadas,

por ancilostomideos, por

nao

foram encontrados individuos parasitados por

Schistosoma mansoni, Strongyloides stercoralis,

Enterobius vermicularis e Taenia sp. (Tabela 5).

Tabela 4. Resultados Laboratoriais (Valores Globais).

Garapuad Batateira Monte Alegre
Variadveis N =146 N =54 N=111
n | % n | % n | %
Parasitados 109 (74,7) 52 (96,3) 109 (98,2)
Prevaléncia de Helmintos 50 (34,2) 44 (81,5) 78 (70,3)
Prevaléncia de Protozoarios 103 (70,5) 51 (94,4) 103 (92,8)
Poliparasitados 46 (31,5) 43 (79,6) 83 (74,8)
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Tabela 5. Resultados Laboratoriais (Prevaléncias das Espécies Diagnosticadas).
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Garapua Batateira Monte Alegre
Varidveis N =146 N =54 N =111
N | % n | % n | %
Ascaris lumbricoides 14 (9,6) 25 (46,3) 33 (29,7)
Trichuris trichiura 41 (28,1) 37 (68,5) 21 (18,9)
Ancilostomideos 16 (11,0) 19 (35,2) 62 (55,9)
Entamoeba histolytica 31 (21,2) 36 (66,7) 71 (64,0)
Entamoeba coli 29 (19,9) 25 (46,3) 57 (51,4)
Giardia lamblia 43 (29,5) 12 (22,2) 24 (21,6)
Endolimax nana 79 (54,1) 47 (87,0) 98 (88,3)
4. DISCUSSAO diferentes localidades estudadas devem ser
entendidas como um importante indicador

Os resultados laboratoriais encontrados
nas trés localidades estudadas comprovam que a
soma dos fatores ambientais (clima quente e Umido
e solo poroso), socioculturais e demograficos (baixa
superficiais,

escolaridade, utilizacdo de fontes

defecacdo a céu aberto e aglomeragcdo de
individuos nas residenciais), econOGmicos (baixa
renda, com reflexos na infraestrutura sanitaria e
tipologia construtiva do domicilio) e sanitarios
(caréncias ou inexisténcia de servicos publicos de
saneamento basico) é favoravel a transmissdo de
parasitas intestinais.

De forma

geral, as prevaléncias

encontradas nesta pesquisa, sobretudo nas
comunidades quilombolas, sao extremamente altas,
quando comparadas as prevaléncias encontradas
em estudos similares realizados em dareas urbanas
pauperizadas e/ou em dareas rurais (MORAES, 1996;
ASAOLU et al., 2002; CARNEIRO et al., 2002; PRADO
et al., 2003; CHECKLEY et al., 2004; TEIXEIRA;
HELLER; BARRETO, 2007; CABRAL-MIRANDA;
DATTOLI; DIAS-LIMA, 2010; FONSECA et al., 2010).

As prevaléncias de individuos parasitados
por geohelmintos nas localidades de Batateira e
Monte Alegre foram mais elevadas que os
percentuais médios estimados em municipios com
baixo indice de Desenvolvimento Humano (BRASIL,
2012).

Em todas as localidades estudadas,
Endolimax nana foi a espécie de enteroparasita
mais frequentemente encontrada. Ressalta-se que,
as altas

apesar da baixa importancia clinica,

prevaléncias de Endolimax nana encontradas nas

epidemiolégico da insalubridade ambiental, uma
vez que sinaliza a existéncia de fatores favoraveis a
transmissdo de parasitas intestinais com via de

transmissdo fecal-oral, sujeito a uma menor

influéncia de “vicios” relacionados ao uso de
vermifugos.

Sdo alarmantes os percentuais de
individuos poliparasitados, sobretudo nas

comunidades quilombolas da Batateira e Monte
Alegre, em razdo do prejuizo individual, no que se
refere as possiveis manifestacGes clinicas
resultantes, e dos prejuizos coletivos relacionados
ao atraso nos niveis educacionais com repercussoes
no desenvolvimento econbmico, e no sentido mais
amplo, no alcance da cidadania plena.

A baixa discrepancia dos valores globais
encontrados nas localidades de Monte Alegre e
Batateira corrobora a limitacdo do suprimento de
agua de baixa qualidade e do atendimento parcial
da comunidade por vaso sanitdrio no controle das
parasitoses intestinais (MORAES; CANCIO;
CAIRNCROSS, 2004; HELLER, 2006). Vale ressaltar
que além do atendimento parcial da comunidade
de Monte Alegre por vaso sanitario, muitas vezes
este equipamento sanitdrio é subutilizado, devido
as praticas culturais enraizadas.

As prevaléncias encontradas podem estar
subestimadas, devido a utilizagdo de apenas um
método de analise laboratorial. Além do método
laboratorial, a andlise de apenas uma amostra por
individuo pode ter levado a resultados em falso-
negativos, devido a questdes fisioldgicas, como a

excrecao descontinua de ovos e cistos.
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Nas diferentes localidades estudadas foi
observada uma maior prevaléncia da infeccdo por
protozodrios. Fatores como o consumo de agua de
fontes superficiais sem qualquer tratamento prévio,
a alta aglomeracdao de pessoas nos domicilios e os
programas de tratamento em massa com anti-
helminticos podem explicar os resultados
encontrados.

Os resultados encontrados reforcam que a
politica nacional de investimento publico em
saneamento bdsico em municipios de pequeno
porte, com especial atengdo as comunidades
tradicionais, € um instrumento fundamental a
minorar os impactos sociais e ambientais
resultantes dos ideais neoliberais que permeiam o
Estado capitalista.

Vale ressaltar que, devido a populacdo de
apenas 15.374 habitantes e a existéncia de
populacdes quilombolas e extrativistas, o municipio
de Cairu é parte dos municipios alvo do Programa
(PAC 2

Saneamento), que prevé até 2014, investimentos

de Aceleracdo do Crescimento 2

da ordem de 4 bilhGes de reais em agbes de
saneamento bdsico em municipios com populagao
até 50 mil
atendimento de

habitantes, com prioridade ao

comunidades indigenas,
quilombolas e extrativistas.

No escopo das agdes de cunho curativo,
os resultados laboratoriais encontrados nesta
pesquisa classifica o municipio de Cairu como alvo
do Plano Integrado de AcgOes Estratégicas de
Filariose,

Saude

Pldblica, Tracoma Como Causa de Cegueira e

Eliminagao da Hanseniase,

Esquistossomose, Como Problema de
Controle das Geohelmintiases que possui como
meta a reduc¢do da pobreza no Pais, por meio do
controle ou eliminacado, até 2015, deste conjunto de

doencas (BRASIL, 2012).

5. CONCLUSAO

Espera-se que os resultados encontrados
nesta pesquisa possibilitem uma maior visibilidade
socioambiental

a situacdo de injustica

diagnosticada, determinada pela auséncia do

Estado na provisdo de politicas sociais basicas.
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Em paralelo, espera-se que os indices
sofriveis do nivel de cobertura pelos servigos
publicos de saneamento basico e os impactos
diagnosticados na saude publica sejam utilizados
pela sociedade civil como um instrumento de luta
por politicas que priorizem investimentos e a
gestdo publica dos servicos com controle social.

As prevaléncias encontradas denotam a
urgéncia no planejamento e implementacdo de
intervencdes médico-curativas aliadas a programas
de educagdo em
infraestrutura sanitaria, no ambiente publico e no
ambiente domiciliar.

Ressalta-se que a universalizagdo dos
servicos publicos de saneamento bdsico nas trés
localidades estudadas depende da participacdo
direta do Poder Publico Municipal, somado a um
alto  protagonismo da
sustentabilidade econ6mica das intervencdes passa
pelo emprego de
principalmente, no que se refere a destinacao final
das aguas residuais.

Os resultados gerados nesta pesquisa
devem ser utilizados
planejamento, implementacdo e avaliacdo de
politicas sociais necessarias a garantia da protecdo
e promocao a saude, bem-estar e qualidade de vida

saude e melhorias na

sociedade civil. A

tecnologias individuais,

como subsidio ao

nas localidades estudadas.

E necessario o desenvolvimento de novas
pesquisas para aprofundar a compreensdo dos
fatores de risco associados as parasitoses intestinais
em populagdes tradicionais assentadas no territorio
municipal, possibilitando uma maior eficacia das
medidas de controle.
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