
Correspondência: Jéssica Teixeira Zamprone. Campus Universitário de Rondonópolis da Universidade Federal de Mato Grosso (UFMT), Rodovia Guiratinga, 

KM 06, s/n - Vila Operária, Rondonópolis – MT, Brasil. E-mail: jessica_jtz@hotmail.com

Recebido em: 30 Jan 2017; Revisado em: 19 Fev 2017; 22 Mar 2017; Aceito em: 27 Mar 2017

J. Health Biol Sci. 2017; 5(2):150-154                                  doi:10.12662/2317-3076jhbs.v5i2.1209.p.150-154.2017

                                     ARTIGO ORIGINAL
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Resumo            

 This study had as one of its objectives the evaluation of the presence of enteroparasites in children attending a Municipal Infant Education 

Center (CMEI) in Rondonópolis - MT. : Feces samples were collected from March to May of 2016 and later analyzed by the method of Hoffman, Pons 

and Janer (HPJ) in the laboratory of Basic Sciences of the Federal University of Mato Grosso, Campus Universitário de Rondonópolis, ending with a Socio-

: Among the 57 children surveyed, 10 (17.54%) of them were positive for enteroparasitoses, 

the most prevalent parasite was Giardia lamblia (70%). In relation to sex, the greatest positivity occurred among male children. 

of this research demonstrate that although the Ministry of Health has been implementing measures to control enteroparasites, such as the School Health 

            

Municipal Infantil (CMEI) de Rondonópolis - MT. 

posteriormente, analisadas pelo método de Hoffman, Pons e Janer (HPJ) no laboratório de Ciências Básicas da Universidade Federal de Mato Grosso, 

: Entre as 

Em relação ao sexo, a maior positividade das amostras se deu entre crianças do sexo masculino. 

Parasitos. Fatores de risco. Educação Infantil.

INTRODUÇÃO

Do ponto de vista social, as enteroparasitoses representam 

um grave problema de saúde pública. Elas são responsáveis 

pela diminuição da qualidade de vida da população, causam 

prejuízo da função de alguns órgãos vitais e contribuem para o 

aumento da desnutrição, sendo elas prevalentes em países em 

desenvolvimento1. 

encontram-se as crianças, que são consideradas vulneráveis 

imunologicamente e, na maior parte das vezes, realizam 

sua higiene pessoal sozinha, e esse procedimento não ser 

adequado2. Os principais parasitos associadas à infância são 

Giardia lamblia/Giardia duodenalis, Ascaris lumbricoides e 

Trichuris trichuria. Entamoeba coli e Endolimax nana também 

são prevalentes, porém normalmente não possuem ação 

patogênica3.

O ambiente da creche tem um papel fundamental na 

prevenção de infecções na infância, pois é responsável pelo 

desenvolvimento intelectual, psicológico e social das crianças, 
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pelo contato direto com adultos e outras crianças, que podem 

apresentar doenças infectocontagiosas e parasitárias4.

O Brasil está entre os países com os maiores números de 

infecções por parasitos, sendo essa prevalência associada 

à falta de saneamento básico, à má higiene, ao status sócio 

econômico, à poluição fecal da água e aos alimentos a serem 

consumidos pela população, sendo esses fatores ideais para a 

ação do parasito no hospedeiro5.

Em 2005, foi elaborado pelo Ministério da Saúde um plano 

nacional de vigilância e controle dos enteroparasitos, baseado 

na prevalência, na morbidade e mortalidade e no número 

elevado de infecções por parasitos, visando criar planos 

estratégicos para seu combate e controle6.

enteroparasitos em crianças de 4 a 6 anos de idade, analisar os 

fatores de risco associados a essas enfermidades, bem como 

avaliar o impacto de promoção da saúde dessas crianças.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiológico de corte transversal, 

realizado com crianças de 4 e 6 anos de um CMEI do munícipio 

em Pesquisa do Hospital Universitário Júlio Müller sob Nº 

1.375.204/2016. A coleta de dados e amostras fecais foi 

realizada no período de março a maio de 2016, por uma equipe 

em Saúde da Família da Universidade Federal de Mato Grosso 

(UFMT), Campus Universitário de Rondonópolis (CUR).

Inicialmente, foi realizada uma reunião previamente agendada 

fecal. Todas as crianças matriculadas foram convidadas a 

Os pesquisadores disponibilizaram coletores universais para 

que os pais ou os responsáveis pelas crianças pudessem 

proceder à coleta das amostras fecais. No entanto, após 

Unidade Escolar, o qual foi validado por teste piloto em outra 

CMEI do município. As amostras foram encaminhadas para o 

encontra-se em apêndice 1 e elenca variáveis relacionadas 

aos pais ou aos responsáveis pela criança, que são  renda, 

idade, hábitos de higiene, alimentação, acesso a saneamento 

básico e demais fatores de risco à infecção.

As análises eram realizadas à medida que eram entregues as 

amostras aos pesquisadores, sendo uma única amostra por 

(HPJ)7 em triplicata, por três analistas clínicos diferentes 

e devidamente treinados. Assim que todas as amostras 

por meio do programa Epi Data 3.1.® e analisados no programa 

Epidata Analysis V2.2.2.185 ®

Após os dados das entrevistas e os resultados laboratoriais 

serem analisados pelo programa Epidata Analysis V2.2.2.185.®, 

de Fisher foram usados para comparar as variáveis e avaliar a 

de razão de probabilidades (OR), e a precisão dessas análises 

de 0,05.

realizada uma reunião com os pais ou os responsáveis 

pelas crianças na CMEI, abordando os principais problemas 

higiene pessoal, com o intuito de orientá-los na solução desses 

problemas. 

Saúde da Família, da área de abrangência da CMEI, e feita a 

prescrição de medicamentos pela enfermeira da unidade, de 

acordo com o parasita encontrado.

RESULTADOS

Em relação à escolaridade dos pais ou responsáveis pelas 

(fundamental e médio) e possuíam renda salarial média de 1 

A alimentação das crianças era bastante variada. De acordo 

de carne, sempre bem cozida ou frita. Quanto aos hábitos de 
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andavam descalços com frequência.

vez a cada seis meses.

prevalente foi a Giardia lamblia

Necator americanus

Quando analisados os fatores de risco classicamente associados 

à infecção por enteroparasitos, muitos deles não se mostraram 

cruciais para a contaminação nesta pesquisa, pois não 

normalmente superior, quando comparada aos grupos de não 
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Tabela 1.
infecção.

Variável Nº % p-valor

Idade

   4 6 60,0 0,41

   5 4 40,0

   6 0 0,0

domicílio

   2-4 3 30,0

   5-7 5 50,0

2 20,0

Zona

   Urbana 0,16

   Rural 1 10,0

   Encanada

   Poço/Mina 0 0,0

   Rio/Ribeirão 1 10,0

   Fervida 1 10,0

   Torneira 5 50,0

   Filtrada 1 10,0

   Mineral 3 30,0

   Rede pública

   Fossa 1 10,0

   Outros 1 10,0

   Sempre 5 50,0 0,20

   Maior parte das vezes 3 30,0

   Raramente 2 20,0

enteroparasitos, como pode ser observado na Tabela 2. 
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Variável N % p-valor

Sexo

   Masculino 0,022

   Feminino 2 20,0

   Torneira 3 75,0 0,003

   Filtrada/fervida 0 0,0

   Poço/mina 1 25,0

   Sempre 4 40,0 0,030

   Maior parte das vezes 4 40,0

   Raramente 0 0,0

   Nunca 2 20,0

 

Tabela 2. Prevalência de enteroparasitos de acordo com as variáveis que se mostraram associadas à infecção.

DISCUSSÃO

Na região onde está localizada a CMEI no munícipio de 

a saneamento básico, que associada a outros métodos de 

prevenção, poderia evitar a infecção por enteroparasitos. No 

prevalência superior ao de nosso estudo, prevalecendo a G. 

duodenalis como principal enteroparasito encontrado. 

Os dados encontrados evidenciaram que o tratamento 

G. lamblia, parasito 

e alimentos contaminados , causando diarreia e má absorção 

de nutrientes3

10 no Paraná, 

Podemos visualizar, nos dados encontrados, a contaminação 

11

11, 12.

Segundo Santos et al. (2014)13, a maior prevalência foi de 

indivíduos maiores de 5 anos, sendo oposto ao nosso estudo 

de infecção tende a aumentar com a idade12.  Contudo, não 

à prevalência de enteroparasitos, foi a coleta de uma única 

amostra fecal. Zaiden et al. (2001)11  alegaram em sua pesquisa 

fato de a coleta e a análise serem realizadas com uma única 

nas análises, ou seja, isso ocorre devido a não eliminação 

uniforme dos ovos de helmintos e dos diferentes estágios dos 

principalmente na infância. 

Outro fator que pode ter sido peça-chave no controle das 

enteroparasitoses foi o Plano Nacional de Vigilância e Controle 

das Enteroparasitoses, elaborado pelo Ministério da Saúde em 

2005, o qual apresentou estratégias para o tratamento dessas 

doenças, tornando-se responsável pela campanha “Hanseníase, 

Verminose e Tracoma”, a qual vem acontecendo desde o ano 

de 2014, e disponibilizando o Albendazol a todo o público em 

idade escolar, autorizado por pais ou responsáveis4. 

Em relação à alimentação das crianças, os dados evidenciaram 

uma boa alimentação baseada em frutas, verduras e carnes. 

Porém, a má higienização feita nos alimentos consumidos crus, 
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incorreta antes do consumo desses alimentos pode propiciar 

ou proteger a ocorrência dessas enteroparasitoses.

um resultado diferente durante a pesquisa, em relação às 

demais crianças, devido a ela ser a única residente em zona 

propício para a infecção por esse parasito15.

alta a prevalência de enteroparasitoses em crianças em idade 

escolar, fazendo-se necessário que ações de controle sejam 

de higiene e, assim, diminuírem ainda mais a prevalência dos 

enteroparasitos. 

o uso do banheiro, bem como higienizar os alimentos ingeridos 

crus. Em relação aos adultos, pais ou responsáveis pelas 
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