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Resumo

A ineficiéncia de politicas publicas voltadas para 0 saneamento basico € um dos grandes fatores que
contribuem para a incidéncia de parasitose e verminose em seres humanos. Sabe-se que criancas
sd0 mais susceptiveis as parasitoses intestinais, em funcdo do desconhecimento dos principios
basicos de higiene além de outros fatores. Diante disto esse estudo busca levantar e descrever as
caracteristicas das parasitoses intestinais e identifica-las em bairros da cidade de Teofilo Otoni, no
intuito de reforcar a discursdo de que a relacdo do risco de contaminagdo por parasitose esta ligada
a falta de higiene e saneamento basico. E ainda, como os dados obtidos se comportam diante dos
dados externos a amostra. Foi feito um contato inicial com moradores dos bairros da cidade sobre
a questdo de endoparasitos. Apos a concepc¢do de um referencial tedrico, foram realizados exames
com amostras bioldgicas (fezes) de criancas residentes nos locais, que, em grande parte
apresentaram numeros expressivos de acordo com resultados a niveis federal e estadual.
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1 INTRODUCAO

A ineficiéncia de politicas publicas voltadas para o saneamento basico é um dos grandes
fatores que contribuem para a incidéncia de parasitose e verminose em seres humanos. Tal
afirmacdo € corroborada por dados da Organiza¢ao Mundial da Satide (OMS) estimando que metade
da populacdo mundial (3,5 bilhdes de pessoas) foi diagnosticada com algum tipo de infeccdo
parasitaria. (WHO, 2008)

Do total apresentado anteriormente, observa-se que 450 milhdes de criangas possuiam
algum tipo de parasitose. Ademais, no relatério Pan-americano de Sadde, de 2008, constatou-se que
46 milhdes de criangas que vivem em 25 paises da América Latina e Caribe correm risco de infecgdo
por parasitose por causa da utilizacdo de agua e alimentos contaminados. Estas condi¢cdes podem
vir a causar desnutricdo, anemia, irritabilidade, infeccGes e complicacfes na saude da populacéo.
(OPAS, 2016)

Sabe-se que as criangas sdo mais susceptiveis as parasitoses intestinais, em funcdo do

desconhecimento dos principios basicos de higiene e por estarem passando pela fase da oralidade,
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ou seja, levam qualquer tipo de objeto a boca. Elas entram mais em contato com a terra e com
objetos potencialmente contaminados. (UNICEF, 1996)

A contaminagao por parasitoses intestinais é também mais suscetivel na populacéo infantil.
Criancas ainda estdo em fase de crescimento e desenvolvimento e seus sistemas imunoldgicos ainda
ndo estdo completamente resistentes para 0 combate a possiveis agressores. Este quadro é agravado
pela pouca consciéncia que as criangas possuem sobre a importancia da higiene em diferentes
espacos. Quanto mais diversos sdo 0s espagos de convivio, maior a probabilidade de exposicdo a
agentes parasitarios, principalmente em um pais como Brasil, caracterizado pela ampla diversidade
geografica, climatica, econbémica, social e cultural, que pode ser refletida na grande variedade de
enteropatdgenos causadores de patologias (GIAZZI, et al., 1992) (MARCONDES, 1997)

No Brasil, doengas causadas por parasitoses e verminoses estao presentes em todo territdrio
nacional com mais efetividade em zonas rurais e periferias de centros urbanos, em consonancia com
0s aspectos aqui ja citados como auséncia de saneamento béasico e, ainda, como 0 pouco
conhecimento sobre as doencas, seus causadores e seus efeitos (BRASIL , 2018) (CHEFFI, et al.,
1982)

Locais com grande explosdo demogréfica e o crescimento de periferias, com zonas precarias
de infraestrutura, de certa forma propiciam a instalacdo e disseminacdo de infecGes parasitarias
como Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura, Giardia, Entamoeba entre outros. (NEVES, 2005)

Diante desta problematica, questiona-se neste trabalho: quais sdo os principais problemas
de salide que a enteroparasitose pode acarretar a vida das criancas e ainda se as condi¢des estruturais
dos bairros podem correlacionar com a manifestacao de parasitoses em criangas ali residentes.

A priori, estudos e levantamentos tornam-se necessarios para que se possa descrever as
caracteristicas das parasitoses intestinais identificadas, expor o risco de contaminagdo, causada pela
falta de higiene e saneamento béasico, além de identificar as principais formas de prevencdo e
tratamento.

Este estudo tem como campo de pesquisa Tedfilo Otoni, uma cidade do estado de Minas
Gerais conhecida pelo comércio de pedras preciosas e pecudria. Possui indice de Desenvolvimento
Humano (IDH) de 0,71 (2010), PIB per capita de R$ 16.667.07, com incidéncia de 29,85% de seus
habitantes abaixo da linha de pobreza e mais de 22% da populacdo ndo tem acesso a esgotamento
sanitario adequado. Tal quadro é preocupante, podendo se configurar como um fator para a
incidéncia de parasitose na populacdo. (IBGE, 2020 )

Para além das contribuigdes, o entendimento do tema sobre a realidade local e a importancia
de abordar o combate das parasitoses intestinais sdo incontestaveis, sendo considerado um problema

de saude publica mundial e de dificil solucdo. A alta prevaléncia, aliada aos altos indices de



morbidade no Brasil, mostram a relevancia das doengas parasitarias como um fator incapacitante,
que compromete o desenvolvimento fisico e intelectual, especialmente das faixas etarias mais
jovens da populacdo. (WERNECK, et al., 2009) (SHUNACK, et al., 2003)

Dentre os danos que as enteroparasitose podem causar, estdo os quadros frequentes de
diarreia cronica, desnutricdo, obstrucdo intestinal, anemia ferropriva, salientando-se que as
manifestacdes clinicas sdo usualmente proporcionais a carga parasitaria albergada pelo individuo,
bem como as espécies destes parasitas (WHO, 2008) (SHUNACK, et al., 2003) (WERNECK, et
al., 2009)

Os parasitos intestinais sao problemas decorrentes de fatores como auséncia ou precariedade
das condi¢des socioecondmicas, consumo de agua contaminada, estado nutricional dos individuos,
dentre outros. (BRASIL, 2018)

Portanto, levando em consideracdo que essa tematica é de grande relevancia, académicos da
area da saude promovem sua abordagem devido a pertinéncia de fomentar novos estudos e propor
acOes para amenizar o problema. (CAMPOS, 1988)

Diante do exposto, diversos sao 0s problemas de salde que enteroparasitose pode acarretar
a vida, em especial das criangas. Esse trabalho tem objetivo principal analisar a presenca de
enteroparasitose na populacédo infantil da cidade de Tedfilo Otoni. Além disso, pretende averiguar
a relacdo entre a incidéncia de enteroparasitose e as caracteristicas dos bairros e ainda realizar
levantamento da prevaléncia de enteroparasitose em 220 criangas, com a faixa etaria entre 1 a 15
anos, de quatro bairros da cidade de Tedfilo Otoni — MG.

Este trabalho apresentard uma breve caracterizacdo dos bairros, principalmente no que diz
respeito as suas condic¢des sanitarias. E ainda, como os dados obtidos se comportam diante de dados
externos a amostra, como incidéncia no estado e no pais. Foi feito um contato inicial com moradores
da cidade de Teo6filo Otoni e ainda enfatizados sobre a questdo de endoparasitos. Foi solicitado aos
mesmos que queriam participar do projeto e se aceitaria contribuir com amostras de fezes de uma

das criancas residentes no local.

METODOS

O objeto de estudo se encontra na cidade de Tedfilo Otoni, no estado de Minas Gerais, sendo
desenvolvido no periodo entre novembro de 2019 e maio de 2020.
Segundo o IBGE, dados de 2017, a cidade contempla mais de 134 mil habitantes. Destes,

quase 35 mil sdo criancas das quais 23,5 mil frequentam uma das mais de 82 institui¢cdes de ensino.



Na cidade, ha ainda mais de 60 bairros ou distritos, dos quais foram selecionados 2 com
caracteristicas periféricas e outros dois com residentes com maior poder aquisitivo. Do total de
moradores nestes bairros, 220 concordaram em contribuir com o estudo. (IBGE,2020)

O estudo ndo foi ampliado aos demais bairros e distritos em virtude da ndo disposi¢édo dos
seus moradores e ainda devido aos custos a serem empregados. O trabalho se trata de uma pesquisa
de campo onde serdo apresentados dados e descobertas com uma relacdo experimental e
observacional comportamental, bem como social e biomédica. Os dados foram apresentados de
forma descritiva, bem como por meio de gréficos comparativos no que tange aos aspectos abordados
neste artigo.

O estudo foi realizado com o consentimento dos pais e responsaveis, cada amostra foi tratada
como perspectivas numeéricas, ndo sendo atribuido ou realizado nenhum trato de informacdes
pessoais em que se contemple aplicabilidade de diretrizes do conselho de ética da Fundacdo
Presidente Antonio Carlos. Os bairros estudados foram classificados em 1, 2, 3 e 4 para que eles
ndo sofram quaisquer penalidades pela comprovacao factual deste estudo.

Das residéncias que concordaram, foi solicitada informacé&o sobre a quantidade de residentes
e uma amostra de fezes de uma das criangas residentes no local. Além disso, foram apreciadas as
condicdes sanitarias do bairro e se nele existe saneamento basico.

O método de Hansdoff foi escolhido para analise das amostras de fezes com intuito de
apreciar a presenga ou ndo de patdgenos parasitoides. Esse método, via de regra, € o mais utilizado
em analises clinicas. Trata-se de um método de sedimentacdo espontanea que tem como objetivo
principal encontrar incidéncias de ovos/larvas de helmintos e cistos de protozoario. Comumente, a
concentracdo de ovos nas fezes visa o achado de ovos de Shistossoma Mansoni, porém também
serve para ovos e larvas de outros tipos de endoparasitoses. Além de ser de facil aplicacdo é de
baixo custo. (SCOLARI, 2000)

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nessa secdo, serdo apresentados os conceitos e 0s resultados obtidos com o estudo. Como
ja abordado na introducdo, parasitoses intestinais representam um grave problema sanitario no
Brasil, uma vez que acometem grande nimero de pessoas, podendo estas sofrerem disturbios
organicos importantes, ocasionando, por vezes, a morte de individuos. (CHEFFI, et al, 1982)

Diversos sdo as protozooses e helmintiases intestinais de importancia, como: amebiase,
balantidiase, tricomoniase, esquistossomose, himenolepiase, teniase, ancilostomiase, ascaridiase,
enterobiase e estrongiloidiase (NEVES, 2006.)



As helmintiases constituem ainda um sério problema de satde publica em nosso meio. As
parasitoses intestinais ocorrem principalmente em regides menos desenvolvidas. A ocorréncia de
parasitoses varia de acordo com clima, condi¢des socioeconémicas, educacionais e sanitarias da
regido. Nos paises em desenvolvimento, elas podem chegar a um indice de até 90%, aumentando a
medida em que piora o nivel socioecondmico. Na presenca de parasitoses no organismo pode ir
debilitando a populacédo, incapacitando o individuo para 0 bom desempenho de suas atividades
fisicas e intelectuais. (UNICEF, 1996) (IBGE, 2020) (CARLI, 2007)

Destaca-se que a reducdo das condicGes fisicas e das atividades intelectuais de cada
individuo parasitado representam perda visivel de produtividade ou capacidade de aprendizagem,
além de atraso no desenvolvimento fisico, mental e social. 1sso reforca a necessidade de programas
contra helmintos em comunidades assistidas oficialmente com enriquecimento alimentar (por
exemplo, a merenda escolar), pois os distdrbios no metabolismo, resultantes das lesdes intestinais
impedem de absor¢do adequada dos nutrientes. (NEVES, 2006) (CARVALHO, 2002)

Neste ambito, os estudos podem-se se utilizar das escolas, sendo estas centralizadoras dos
estudos de salde e educacdo, para relatar os aspectos epidemioldgicos dos bairros e comunidades
ao redor das mesmas, observando os possiveis fatores de risco. A escola também podera ser um
centro de debates e de informacéo para a populacao periférica, envolvendo as criangas como agentes
multiplicadores de conhecimento em satde (WERNECK, et al., 2009) (LUDWIG, 1999)

No pais, j& foram realizados estudos quanto a parasitoses intestinais, de acordo com as
condi¢bes de saneamento local e da populacdo estudada. Ha indicadores de diminuicdo da
prevaléncia de parasitoses intestinais a medida que aumenta o numero de ligacGes de dgua e esgoto.
(CAMPOS, 1988)

Devido ao alto numero de parasitas que sdo capazes de infectar o homem, existem varios
fatores pertinentes a avaliacdo da possivel etiologia da parasitose. Deve-se avaliar: as espécies dos
parasitos encontrados no local, o clima, a presenca de servicos publicos de esgoto, o abastecimento
de agua e as condi¢des econdmicas da regido. Também deve-se avaliar a constitui¢cdo do solo, a
capacidade de evolucdo das larvas e ovos dos helmintos e dos cistos de protozoarios.
(CARVALHO, 2002)

Vérios pesquisadores tém destacado que as a¢les educativas sdo essenciais como parte do
processo de intervencdo no controle de helmintiases intestinais. Desde que conduzidas de forma
concreta, se constituem em instrumento facilitador de participagdo da populagédo. (SENA, 2001)
(PARANA, 2012)

Por outro lado, os pontos cruciais na luta contra as parasitoses intestinais sdo determinados

pelas diferentes vias de disseminagdo e os mecanismos de transmisséo, oral e/ou penetracao pela



pele, por ingestdo passiva ou penetracdo ativa das formas infectantes, quando o individuo entra em
contato com o ambiente infectado. (OGUNMEKAN, 1983)

Fezes sdo o0 veiculo e fonte de disseminagdo de todos 0s parasitas intestinais. Nesse universo
complexo, a comunidade (adultos, adolescentes ou criangas) representam uma conexao importante
nesse ecossistema onde circulam esses parasitas. Por isso, nos programas de controle, a populacao,
além de ser informada, deve participar do processo de forma dinamica, “conscientemente engajadas
no planejamento, implementagdo, monitoragao e avaliacao”.

Desse modo, estratégias integradas de informacdo, educagdo, comunicacdo em saude e
mobilizacdo comunitaria, produzem mudancas de comportamentos e préaticas até entdo produzidas.
(CARLLI, 2007)

A pratica educativa em saude se refere as atividades de educacdo em saude voltadas para o
desenvolvimento de capacidades individuais e ainda o desenvolvimento coletivo visando a
formacdo do ser sadio, por meio de atividades dirigidas pelos profissionais de satde aos moradores.
Recomenda-se o uso do raciocinio clinico do diagnoéstico, da prescricdo de cuidados e da avaliacdo
da terapéutica como ferramentas da salde, ndo apenas processos de intervencdo na doenca, mas
processos de intervencdo para que o individuo e a coletividade disponham de meios para a
manutencdo ou recuperacdo do seu estado de satde, no qual estdo relacionados os fatores organicos,
psicoldgicos, socioecondmicos e religiosas. (SCOLARI, 2000)

E necessario adaptar a mentalidade e criar um conceito sobre a importancia da protecio
contra doencas e a luta pelo direito a satde frente a populacéo. As discussdes do processo de adoecer
devem ser continuamente problematizadas no ambiente comunitario e inicialmente no ambiente
escolar, assim teremos cidaddaos mais criticos e sadios. (SENA, 2001) (CARVALHO, 2002)

O estudo epidemioldgico dos parasitas intestinais tem por objetivo determinar as principais
doencas e seus respectivos agentes etioldgicos que se encontram distribuidos por todo o mundo, de
forma endémica ou epidémica, observando a incidéncia ou prevaléncia e os fatores que favorecem
a proliferacdo dessas parasitoses, para que possam ser diagnosticadas e utilizados programas de
controle e tratamento.

Os parasitas sdo eliminados no ambiente junto as a fezes, urina e catarro, misturando com
0s micrébios que vivem livremente no solo, dgua e no ar. Parasitas ndo se reproduzem sem um
hospedeiro, quando estdo no meio externo, € mesmo na &gua, sentem-se ameacados e
morrem.(SCOLARI, 2000) (PEREIRA, 2003)

Recursos hidricos sao veiculos importantes de transmiss@o de doencas, em lugares com mas

condicdes de saneamento basico e onde ha falta de tratamento da agua. E possivel garantir melhores



condicdes de saude para as pessoas, evitando a contaminacdo e proliferacdo de doencas com
melhoria do saneamento basico nos municipios. (NEVES, 2002) (MARCONDES, 1997)

Pode-se classificar os protozoarios em helmintoses e protozooses. Conforme o ciclo
biolégico, os helmintos sdo subdivididos em: bio-helmintos que necessitam de hospedeiro
intermediario e geo-helmintos que utilizam o solo para evoluir. Entre os geohelmintos, em forma
em forma de ovos como Ascaris lumbricoides, Enterobiusvermicularis e Trichuristrichiura ou em
forma de em forma de larvas como como Ancylostomaduodenale, Necatoramericanus e
Strongyloides stercoralis se tornam infectantes quando as condigdes de clima e umidade sdo
favoraveis. (NEVES, 2005)

A parasitose causada pelo A. lumbricoides é a helmintiase mais comum no mundo,
principalmente em paises tropicais como o Brasil, e pela alta incidéncia de inadequacbes de
saneamento basico. A fémea do parasito elimina grande quantidade de ovos a cada dia,
possibilitando sua identificacdo por qualquer método diagnostico. Isso a difere de outros parasitos
gue necessitam de técnicas mais especificas para sua identificacdo (MACEDO, 1996)

No caso dos T. trichiura e o E. vermicularis, com énfase neste Gltimo, a coceira anal,
principalmente a noite, constitui o mais importante sintoma, quer pela intensidade e desconforto,
guer como elemento diagnoéstico devido a presenca do parasito neste local. (CHEFFI, et al., 1982)

No caso da A. duodenale ou N. Americanus, na fase adulta, se fixam na mucosa do intestino
delgado e se alimentam de sangue, provocando assim espoliacdo crdnica, com perda sanguinea
continua, sendo os helmintos que mais se associam a anemia ferropriva. A intensidade da
manifestacdo depende da idade, estado nutricional, carga parasitaria, espécie do parasito e de
associagcdes com outros vermes. (NEVES, 2005)

O Schistosoma mansoni frequentemente citado como tal pela circunstancia de que, entre os
métodos diretos para seu diagnostico, estd o corpo parasitologico. E muito comum no Brasil e
particularmente na Regido Nordeste. Além da sintomatologia da hipertensdo e estd associado a
anemia. (CAMPQOS, 1988)

Ja E. histolytica € a protozoose mais comumente encontrada de forma assintomatica. Na
década de 90, a OMS e a OPAS reconheceram formalmente as espécies Entamoeba histolytica e
Entamoeba dispar sendo esta Gltima ndo-patogénica como duas espécies distintas, porem idénticas
ao microscopio, sendo diferenciadas apenas por métodos de biologia molecular: Desse modo,
inquéritos corpo parasitologicos poderiam estar superestimando a prevaléncia da E. histolytica.

As atividades de educacdo sanitaria séo uma das melhores formas de prevencdo das
parasitoses, devido ao fato de que, com a educagdo continuada, a populacéo aprenderd como lidar

com a doenca e como resolver o problema a ela vinculado. Sabe-se que o tratamento adequado das



parasitoses inclui um bom saneamento basico, como inclusdo de vasos sanitarios nas residéncias,
agua potavel tratada e alimentos bem tratados antes da ingestdo. Habitos de higiene adequados sao
essenciais na prevencao das parasitoses intestinais. (PARANA, 2012)
A incluséo de palestras educativas sobre o tema, nas escolas, associa¢des de bairros, CRAS e
igrejas, sao o ponto de partida dos profissionais de salde para resolutividade do problema. Uma vez
que em algumas regides pobres do mundo as parasitoses intestinais constituem verdadeiras
endemias, o Fundo das NagGes Unidas para a Infancia UNICEF tem recomendado o fornecimento
de vermifugos como medida para auxiliar a combater as causas da desnutricdo e da anemia em
criancas e mulheres, ja que a erradicacdo das parasitoses envolve medidas de longo prazo, como
programas de orientacdo educacional e otimizacdo das condi¢des de saneamento basico (CARLI,
2007)

No total, foram realizadas analises de exames de 220 criancas, sendo que a maioria era do
sexo feminino 131 (60%) e 30,5% tinha de 1 a 3 anos, 25%, tinha de 3 a 7 anos, 23,2% tinha de 7
a 10anos, 20% tinha de 10 a 15 e 1,4% mais de 15 anos.

Grafico 1: Resultado dos exames

Porcentagem de exames por resultado

m Negativos

Positivos

Fonte: Dados proprios da pesquisa

No Grafico 1 é apresentada a porcentagem de exames com resultados negativos e positivos.
Observa-se ainda no Gréfico 1 que, 12% dos exames foram identificados resultados positivos. A

relacéo e o percentual de parasitas encontrados estdo dispostos no Gréafico 2.



Grafico 1: Parasitas encontrados nos exames realizados
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Fonte: Dados préprios da pesquisa

O grafico 2 ainda mostra que os Endolimax nana e Entamoeba, sdo os parasitas mais
reincidentes nos testes realizados. Este Ultimo parasita, apesar de ndo patogénico, indica
contaminacgdo da agua de consumo por material fecal.

Podemos ver também pelo gréfico 3 que a maior incidéncia de parasitose se deu em
pacientes do sexo feminino (11%) e ainda criancas de 7 a 10 anos tiveram resultados positivos em
mais de 37% dos resultados.

Gréfico 2: Resultados positivos por Sexo

Paorcentadgem de positivos por Sexo

® F = Feminino M = Masculino

Fonte: Dados proprios da pesquisa

Podemos ver pelo Gréfico 3 que a maior incidéncia de parasitose decorreu no bairro 4 como
40%, seguido pelo bairro 3 com 30%. - Os bairros ndo estdo identificados para ndo comprometer a
sua imagem posteriormente —
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Gréfico 3: Resultados positivos por bairro

Porcentagem de parasita encontrados por Bairro

40% 20%

30%

Fonte: Dados proprios da pesquisa

Os bairros 1 e 2 sdo mais centrais na cidade de Teofilo Otoni e com moradores com maior
poder aquisitivo e disponibilidade de informacao quanto o que se trata doencas parasitarias, ha agua
e esgoto encanado e boas condicGes sanitarias. Ja os bairros 3 e 4 sdo mais periféricos, encontram-
se pouco acesso a rede de dgua tratada e esgotamento sanitario e ainda um afluente contaminado
por esgoto residencial passa por entre esses bairros. Denota-se que nestes bairros o acesso a
informacao é precario ndo tendo acesso a informacdes sobre a problematica de parasitoses.

De acordo com os dados levantados neste estudo, em 12% da populacdo destes bairros foi
encontrado algum tipo de parasitose intestinal, sendo que em sua maioria nos bairros periféricos da
cidade de Tedfilo Otoni. Este valor é muito inferior aos encontrados em outros estudos no Brasil e
em Minas Gerais. No Brasil, em estudo multicéntrico ja realizado com criancas de 7 a 14 anos
abrangendo 37% do territorio nacional, 55,3% dos resultados foram positivos. Em Minas Gerais,
dos 5.360 individuos examinados 44,2% estavam infectados. Neste compilado, os parasitas mais
frequentes foram: Ascaris lumbricoides -59,5%- e Trichuris trichiura -36,6%-.(PEREIRA, 2003)
(CAMPOS, 1988)

Porém ao analisar os bairros 3 e 4 em destaque, dos 220 exames, mais de 150 foram destes
bairros sendo quase 20% positivos. Por se tratar de uma zona urbana, ou seja, a populacédo
esclarecida teoricamente, a origem da agua, a estrutura das casas, caracteristicas comuns alem da
destinacdo do esgoto - afluente - podem apresentar associacao significativa com a frequéncia de

parasitismo.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Durante o transcorrer do trabalho foi evidenciada uma situacao epidemiologica particular. Nos
bairros periféricos constatou-se uma relagdo inversamente proporcional em contraste com bairros
centrais.

Observou-se a prevaléncia de parasitoses intestinais, independentemente das condicdes
sanitarias. Verifica-se, por exemplo, na regido central, baixos percentuais de parasitoses e melhores
condicOes sanitarias porem o que se demonstra é que 0s nimeros sdo parcialmente idénticos quanto
a distribuicdo por moradores.

Os resultados deste estudo reforcam que as condicGes sanitarias sdo a principal arma no
combate a esse tipo de doencas. Além disso 0 acesso a informacado, o que a cada vez mais se torna
amplo, mas seletivo, pode impactar neste combate. Como exemplo, o presente trabalho destaca-se
também que houve uma maior participacdo por parte dos moradores de bairros periféricos,
demostrando o anseio por conhecer e combater possiveis problemas de salde. Essa constatacdo de
maior participacdo pode estar vinculada a uma pratica corrente, ndo oficializada, como em alguns
de movimentos religiosos ou assistencial familiar (CRAS) antes mesmo da realizacdo do exame
parasitologico.

Embora ndo se disponha de dados oficiais, concretos e conclusivos, pode-se aventar a
incorporacdo de uma abordagem pedagdgica ou de saude publica. Um caminho interessante a se
seguir tanto por conta do custo a ser empregado como também a do conhecimento. Demostrou-se
que os resultados obtidos nos bairros estdo abaixo dos dados que temos, tanto a nivel nacional 53%
casos positivos ou estadual com 42% de casos positivos, ressaltando que o presente levantamento
ndo abrange o devido percentual da pesquisa citada. Mas esse nimero pode ser ainda pode oscilar
pois o cendrio atual ainda é de desinformacdo e de aspectos educacionais desfavoraveis.

Diante desses resultados, faz-se necessaria a realizacdo de mais levantamentos, dentro de uma
nova abordagem metodoldgica, que implicaria na coleta de dados das condicdes residenciais dos
diversos bairros da cidade, por amostragem, com subsequente realizacdo de exames parasitologicos
dos individuos amostrados. Tal procedimento devera ser realizado de forma em que os individuos
sejam analisados tanto ambulatorialmente como também suas condigdes sanitarias.

Por fim, o presente estudo traz uma perspectiva atual do cenario encontrado além de enfatizar
que a questdo sanitdria, € imprescindivel que acontegca um trabalho de comunicacdo e
esclarecimento quanto a parasitose bem como estudos mais profundos na cidade afim de mensurar

0 cenario mais identitario.
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