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INTRODUCAO

Resumo

Objetivo: Esse estudo objetivou comparar as técnicas de Baermann-Moraes, Faust et al.,
Ritchie modificada, Lutz e Kato-Katz, para o diagndstico de parasitoses intestinais e esti-
mar o custo de implantagdo de cada uma dessas técnicas em um laboratério de andlises
clinicas. Métodos: Foram analisadas 374 amostras de fezes pelas cinco técnicas. Resul-
tados: Das amostras estudadas, 292 foram analisadas pela técnica de Baermann & Moraes,
sendo negativas. A positividade, considerando as demais técnicas, foi de 25,66%. Ritchie
modificada detectou positividade em 20,1% das amostras com maior eficiéncia para
Blastocystis sp., seguida por Lutz (15,8%), Faust et al. (12,8%) e Kato-Katz (1,1%). Os
indices de concordancia Kappa entre as técnicas utilizadas, excluindo Kato-Katz, foram
moderados, e de Kato-Katz com as outras técnicas parasitolégicas foi fraca. Foi evidencia-
da auséncia de diferencga significativa somente entre as técnicas de Faust et al. e Lutz. O
Kato-Katz foi considerado uma técnica inadequada para o diagndstico de parasitoses intes-
tinais, frente ao declinio da frequéncia de geohelmintiase e permanéncia ou aumento das
infecgdes determinadas por protozoarios. A técnica de Lutz foi a que apresentou menor
custo de implantagéo, seguida por Baermann & Moraes, Kato-Katz, Ritchie modificado e
Faust et al., devendo ser a técnica de escolha quando o parametro for econémico. Conclu-
sao: Considerando o parametro positividade preconiza-se a implantagéo de Ritchie modifi-
cada, embora a associagéo de técnicas gere resultados mais eficazes. A associagéo de
técnicas com melhores resultados foi de Ritchie modificado e Lutz ou Ritchie modificado e
Faust et al.
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sdo essenciais fatores relacionados ao parasito, como a
resisténcia ao sistema imune do hospedeiro e os meca-

As parasitoses intestinais sdo doencas que refletem
as condic¢des sanitarias de uma populacéo e ainda hoje pre-
ocupam devido a negligéncia com que tém sido tratadas e
por ocorrerem, de forma heterogénea, em diversas regiées
do pais.M

A infecgdo pode ser favorecida por fatores associa-
dos ao hospedeiro, como idade, estado nutricional, gené-
ticos, culturais, comportamentais e profissionais. Também

nismos de escape vinculados as transformacgdes bioqui-
micas e imunolégicas verificadas ao longo de seu ciclo de
vida.?

Na rotina laboratorial, o diagnéstico das parasitoses
intestinais ocorre, principalmente, mediante a utilizacdo de
técnicas parasitolégicas em amostras fecais, pois apresen-
tam custo baixo e procedimento técnico simples. Aliteratu-
ra disponibiliza varias técnicas com fundamentos diferen-
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tes, como as técnicas de sedimentacdo e flutuacéo, que
permitem concentrar ovos, cistos, oocistos e larvas de di-
versas espécies de parasitos intestinais em uma amostra
fecal (p. ex. ovos de Ascaris lumbricoides e Trichuris
trichiura, cistos de Giardia duodenalis, Endolimax nana e
Entamoeba coli), viabilizando determinar sua presenca e
sua identificagao.®

O diagnéstico clinico das parasitoses intestinais é im-
preciso, pois baseia-se em manifestagdes clinicas, que,
nesse caso, podem variar desde quadros assintomaticos a
outros de sintomatologias inespecificas, tais como diarreia,
nauseas, desconforto abdominal, dentre outros.®

Portanto, o diagnostico laboratorial desempenha um
papel importante no diagnéstico das infec¢des/doencas
parasitarias, sendo a chave para a selecdo da conduta te-
rapéutica adequada.®

Chaves et al.® apontaram que, apesar da existéncia
de iniumeras técnicas, quantitativas e qualitativas, propos-
tas para o exame parasitolégico de fezes, todas tém sido
objeto de criticas diversas. No laboratério de rotina preconi-
za-se uma combinagédo de técnicas com o objetivo de au-
mentar a acuréacia diagnoéstica e, consequentemente, dimi-
nuir os resultados falsos negativos, principalmente quando
ha baixa carga parasitaria, uma vez que a utilizagdo combi-
nada de vérias técnicas com fundamentos distintos é
indicada para detectar infec¢cdes intestinais causadas por
parasitos, tendo em vista sua variabilidade morfolégica e
biolégica.”

A comparacéo de técnicas tem sido estudada por di-
versos autores &' ao longo dos anos, objetivando avaliar
sua eficiéncia no diagnéstico parasitologico.

Baseado nessa diversidade de técnicas para pesqui-
sa de parasitos em amostras fecais, esse estudo compa-
rou cinco diferentes técnicas coproparasitolégicas, objeti-
vando ampliar o arcabouco teérico sobre o tema, bem como
estimar o custo de sua implantagdo em um laboratério de
Analises Clinicas.

MATERIAL E METODOS

As amostras fecais utilizadas foram oriundas de estu-
dantes e funcionarios de sete escolas municipais de Niteroi-
RJ, sendo elas: Anisio Teixeira (A), Santos Dumont (B),
Noronha Santos (C), Levi Carneiro (D), Dario de Souza
Castello (E), André Trouche (F) e Anténio Coutinho (G). Fo-
ram envolvidos os estudantes do 1° ano do Ensino Funda-
mental | ao 7° ano do Ensino Fundamental Il e funcionarios.
O aceite de participagdo ao projeto foi voluntario, sendo os
escolares representados por seus pais e/ou responsaveis
em caso de menores de 18 anos, mediante assinatura do
termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE).

Para a realizacdo das técnicas parasitolégicas foi
entregue a cada participante um kit com trés recipientes para

402

coleta de amostras fecais, sendo dois com conservante
(Railliet & Henry), e um sem conservante. O conservante foi
escolhido por ser utilizado com excelentes resultados na roti-
na de coleta de amostras fecais do laboratério de Bioagentes
Ambientais da UFF, tendo em sua composic¢ao solucao sali-
na, acido acético e formol. A amostra fecal sem conservante
foi processada segundo a técnica de Baermann & Moraes!'?
para pesquisa de larvas de nematoides. As amostras
coletadas com conservante foram submetidas as técnicas de
Ritchie!"® modificado por Young et al.,"¥Faust et al.,("® Lutz("®)
e Kato-Katz.("” As amostras foram processadas e analisa-
das na Universidade Federal Fluminense no Departamento
de Microbiologia e Parasitologia (MIP). Os resultados obti-
dos foram analisados de forma descritiva, a concordancia
de positividade/negatividade por amostra entre as técnicas
foi analisada pelo teste de McNemar com intervalo de confi-
anca de 5% e a concordancia geral por meio do indice de
concordancia (Kappa).(®

Com relacdo ao custo de implantacédo utilizou-se a
contabilidade de custo!'® como parametro para os calculos
da implantagéo das técnicas parasitolégicas em laborato-
rio de Analises Clinicas. Foi considerado como custo de
implantacéo o levantamento de precos de materiais dura-
veis e materiais descartaveis para a realizagao de cada téc-
nica, ou seja, o custo unitario do produto. No caso de mate-
riais duraveis e descartaveis foi considerado o preco de
menor valor, na analise de até trés empresas. Foi
pesquisada para materiais duraveis e equipamentos a taxa
de depreciacdo para possibilitar avaliar o custo beneficio
na compra desses materiais e equipamentos.

Os célculos utilizados foram: custo dos materiais du-
raveis, custo dos materiais degradaveis, custo unitario da
analise, custo total, depreciacédo dos materiais duraveis e
equipamentos, depreciagéo anual, calculo relativo a um fun-
cionario ficticio e o custo unitéario direto da méo de obra. No
custo de materiais duraveis e no custo de materiais
descartaveis considerou-se como material de uso geral uma
pisseta (duravel), um par de luvas (descartavel) e cinco mili-
litros de alcool 70% por técnica (descartavel). Para efeito
de calculo da técnica nédo se retiraram os equipamentos,
embora esses possam determinar um aumento no custo
dessa técnica, pois calculou-se o custo de implantagdo em
um laboratério que estivesse sendo criado e ndo o custo de
execucao da técnica na rotina.

Etica

O estudo foi vinculado ao projeto da Universidade Fe-
deral Fluminense e Fundagé@o Municipal de Educacédo de
Nitero6i intitulado "Parasitoses intestinais em escolares de
Niteroi, RJ: frequéncia, conhecimentos e profilaxia" que ob-
teve parecer favoravel em 22 de abril de 2014 no Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina/Hospital Uni-
versitario Anténio Pedro, possuindo registro de identifica-

RBAC. 2017;49(4):401-7



Diagnéstico parasitolégico em amostras fecais no laboratério de analises clinicas: comparagéo de técnicas e custo de implantaca

¢do no CEP, CMM/HUAP n° 621.193 e CAAE n°
25061913.0.0000.5243 tendo sido desenvolvido de agosto
de 2014 a fevereiro de 2016.

RESULTADOS

Foram analisadas amostras fecais de 374 individuos.
Todas as amostras frescas (n= 292) entregues foram ne-
gativas pela técnica de Baermann & Moraes. Consideran-
do as demais técnicas utilizadas, 96/374 (25,7%) foram
positivas por uma ou mais técnicas. Houve maior frequéncia
de protozoarios que de helmintos.

A técnica de Ritchie modificada detectou parasitos em
75 (20,1%) amostras, Lutz em 59 amostras (15,8%), Faust
etal. em 48 (12,8%) e Kato-Katz em 4 amostras (1,1%) (Ta-
bela 1). Aanalise quantitativa na técnica de Kato-Katz, para
A. lumbricoides foi de 72, 58, 163 e 47 ovos e T. trichiura
de 13 ovos, em associagdo com A. lumbricoides. Nas amos-
tras positivas, Faust et al. e Lutz apresentaram resultados
concordantes em 33 amostras (k=0,55), Ritchie e Faust et
al. em 38 amostras (k=0,55), Ritchie e Lutz em 42 amostras
(k=0,55), sendo a concordancia moderada. As quatro técni-
cas foram capazes de detectar Ascaris lumbricoides em
trés amostras.

Tabela 1 - Resultado de positividade para parasitos intestinais por cada técnica utilizada de diagnéstico

coproparasitolégico de 374 individuos de Niterdéi-RJ

Parasito

Blastocystis sp.

E. coli

E. histolytica/ E. dispar
E. nana

G. intestinalis

T. trichiura

A. lumbricoides

1. butschilli

E. vermicularis

Entamoeba coli e Entamoeba histolytical
Entamoeba dispar

Blastocystis sp. e Endolimax nana

Entamoeba coli e Blastocystis sp.

T. Trichiura e Entamoeba coli

E.coli, E. histolytica/E. dispar e Blastocystis sp.
Blastocystis sp., E. hana e

complexo Entamoeba histolytica/Entamoeba dispar

A. lumbricoides e T. Trichiura

Entamoeba coli e |. butschlii

o A O O
A A W W NN N oo T
a AN aga w w ©

(]
(4]

1 1 1 1
1 1 - -

Total

75 (20,1%)

48 (12,8%) 59 (15,8%) 4 (1,1%)

R - Ritchie modificado, L - Lutz, K - Kato-Katz, F - Faust et al.

O grau de concordancia entre a técnica de Kato-Katz
e as técnicas de Ritchie modificado, Faust et al. e Lutz fo-
ram de k=0,057, k=0,137 e k=0,077, sendo todas fracas,
respectivamente. Os resultados de significancia obtidos pelo
teste de McNemar estdo apresentados na Tabela 2.

Os resultados dos custos de materiais duraveis e
descartaveis para implantacao das cinco técnicas de forma
individualizada estdo apresentados na Tabela 3. Conside-
rando o custo da técnica, associado ao pré-processamento,
uso geral e material de coleta, a técnica de Faust et al. foi a
que apresentou maior valor (R$ 5.612,38) e a técnica de
Kato-Katz a de menor valor (R$1.896,74).
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Tabela 2 - Resultados do grau de concordancia e discordancia entre
as técnicas parasitolégicas para pesquisa de parasitos intestinais
em amostras fecais de 374 individuos de Niterdi, RJ

Técnicas de Diagnéstico Teste estatistico de McNemar

Faust et al. X Ritchie 0,000*
Faust et al. X Lutz 0,117
Faust et al. X Kato-Katz 0,000*
Ritchie modificado X Lutz 0,033*
Ritchie modificado X Kato 0,000*
Lutz X Kato Katz 0,000*

P> 0,05 Auséncia de discordancia, P<0,05 auséncia de concordancia
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Tabela 3 - Resultados dos custos de materiais durdveis e descartaveis para realizagédo das técnicas de
Faust et al., Ritchie modificado, Lutz e Baermann-Moraes. Valores absolutos de cada material e o célculo

da quantidade utilizada para processamento de uma amostra fecal

Custo dos Equipamentos
- Custo dos o .
Técnicas o . materiais necessarios para Total
materiais duraveis e P
descartaveis a técnica

Uso Geral R$ 5,40 R$ 0,40 R$ 1.860 R$1.865,80
Pré-Processamento R$ 32,70 R$ 0,60 R$ 33,30
Kit de coleta R$ 28,00 R$ 1,39 - R$ 29,39
Faust et al. R$ 55,67 R$ 0,22 R$ 3.268 R$ 3683,89
Ritchie modificado R$ 14,85 R$ 0,22 R$ 2.303 R$ 2318,07
Lutz R$ 18,00 R$ 0,44** - R$ 18,44
Baermann-Moraes* R$ 121,84 R$ 0,60 - R$ 122,44
Kato Katz* R$ 0,15 R$ 1,40 - R$ 1,55

*Os valores de pré-processamento ndo devem ser somados as técnicas de Baermann & Moraes e Kato Katz
**Se o filme de PVC utilizado na técnica de Lutz for retirado, o custo dos materiais descartaveis seria de 0,082 centavos

*kk

de andlises clinicas novo, sem nenhuma infraestrutura prévia

a insergao do valor de equipamentos deveu-se a este calculo referir-se a implantagao das técnicas em laboratério

Na Tabela 4 demonstra-se o resultado do custo de
depreciagdo dos materiais duraveis e equipamentos das
técnicas de Faust et al., Ritchie modificado, Lutz e

Baermann & Moraes.
O custo de implantacéo unitario de cada técnica esta
apresentado na Tabela 5.

Tabela 4 - Resultado da depreciagcdo de materiais duraveis das
técnicas de Faust et al., Ritchie modificado, Lutz e Baermann-Moraes

Materiais/ equipamentos/técnicas

Depreciagdo (por més)

Microscépio R$ 15,50
Centrifuga R$ 19,19
Balanga analitica R$ 8,04
Uso Geral R$ 0,027
Pré processamento R$0,18
Kit de coleta R$ 0,15
Lutz R$ 0,1
Faust et.al. R$ 0,30
Ritchie R$ 0,08
Baermann-Moraes R$ 0,67
Kato-Katz R$ < 0,001

Tabela 5 - Resultado do custo unitario de implantagédo das técnicas de
Lutz, Faust et al., Kato-Katz, Ritchie modificado e Baermann-Moraes
em laboratérios de analises clinicas

Técnicas analisadas

Custo unitario

Faust et.al R$ 47,58
Ritchie, modificada por Young R$ 38,98
Kato- Katz R$ 20,22
Baermann-Moraes R$ 20,09
Lutz R$ 19,60
Total R$ 146,53

*Utilizagado da formula de custo geral. Esses valores correspondem ao gasto
no primeiro més de implantagao
* Foram excluidos: energia elétrica, agua, lucro do laboratério e variaveis
externas (limpeza, manutengao)

404

A técnica de Lutz apresentou com equipamento custo
de 19,60 resultante da soma de: 0,81 (mé&o de obra) + 0,1
(material duravel ) + 0,35 (material duravel geral) + 15,50
(microscépio) + 0,44 ( material descartavel) + 0,40 +
0,60+1,39 (materiais descartaveis gerais). A retirada do
custo com equipamento determinaria um custo bem menor
(19,60-15,50 =4,10).

DISCUSSAO

A positividade para parasitos intestinais, consideran-
do positividade por pelo menos uma das técnicas utiliza-
das, foi de 25,7% (96/374), sendo superior a obtida nos
estudos de Cavagnolli et al.,? Ngrenngarmlet et al.,?" Cas-
tro et al.?? e Ferreira et al.®® Entretanto, Miotto et al.? apre-
sentaram resultados com positividade similar (24,56%). A
diferenca entre as positividades, nesses diferentes estu-
dos, pode ser associada a diversos fatores, como técni-
cas empregadas, localidade do estudo, condigdes socio-
econdmicas e faixa etaria do grupo estudado.

Nao foi encontrada nenhuma amostra positiva por
meio da técnica de Baermann & Moraes, concordando com
os resultados de Carvalho et al.,® que justificaram essa
negatividade pela inexisténcia ou baixa frequéncia de
Strongyloides stercoralis no local onde viviam os sujeitos
do estudo. Sugere-se que a negatividade também pode
ter sido influenciada pela ndo entrega da amostra sem
conservante por 82 participantes, impossibilitando a reali-
zacao da técnica.

A técnica que demonstrou maior eficiéncia no diag-
nostico foi a de Ritchie modificada (20,1%). Carvalho et
al.®® observaram que o Coprotest®, que usa como funda-
mento a técnica de Ritchie modificada por Young et al.,
apresentou melhor resultado como técnica Unica, bem
como no diagnéstico de Blastocystis sp. Nesse estudo,

RBAC. 2017;49(4):401-7



Diagnéstico parasitolégico em amostras fecais no laboratério de analises clinicas: comparagéo de técnicas e custo de implantaca

Ritchie modificada também obteve melhores resultados
para deteccao de Blastocystis sp.

A segunda técnica de maior detecgéo parasitaria foi
a de Lutz apresentando positividade em 15,8% das amos-
tras. A espécie mais detectada também foi Blastocystis sp.,
embora com resultados inferiores a Ritchie modificada. Por
ambas serem técnicas de concentragao por sedimentacéo,
a quantidade de detritos na lamina foi grande, o que tornou
a leitura mais cansativa. Carvalho et al.,” na comparacao
entre TFT® e Lutz, sugeriram que a centrifugacéo adicio-
nal do TFT®, que também existe em Ritchie modificada,
pode ter favorecido a maior concentragédo de formas
evolutivas de parasitos. Sugere-se que o encontro de
Blastocystis sp., nessa técnica, contrariando os resultados
de Alarcon et al.,*®® deve-se ao uso de conservante na co-
leta de duas das trés amostras, o que pode ter favorecido
ao ndao rompimento do protozodrio nas etapas subse-
quentes do processamento técnico.

Nesse estudo, a técnica de Faust et al. apresentou
positividade em 12,8% das amostras, diagnosticando to-
dos os parasitos que foram encontrados, incluindo proto-
zoarios e helmintos. Observaram-se resultados, em nime-
ro absoluto, superiores ou iguais quando se comparou a
deteccdo da maioria dos protozoarios por Faust et al. e
Ritchie modificada, embora tenha sido evidenciada dife-
renga significativa entre as técnicas. Alyani et al.,(") com-
parando Faust et al. e Ritchie, verificaram maior eficiéncia
de Ritchie na deteccédo de protozoarios intestinais, o que
difere desse estudo. No presente estudo, a técnica de Faust
et al. mostrou importancia na deteccdo nao s6 de proto-
zoarios como também na de Trichuris trichiura, sendo 4/5
amostras positivas para esse helminto detectadas somen-
te por meio dessa técnica.

A técnica de Kato-Katz apresentou menor capaci-
dade de deteccdo entre as técnicas analisadas. Com re-
lacdo aos helmintos foram encontrados por Kato-Katz,
Ascaris lumbricoides e Trichuris trichiura. Essas amos-
tras também foram positivas por pelo menos uma das de-
mais técnicas utilizadas. No caso de T. trichiura, Kato-
Katz s6 detectou o parasito em uma amostra, gerando re-
sultados falso-negativos nas outras quatro. Tal fato pode
ter sido devido a leitura de uma Unica lamina nessa técni-
ca. Tarafder et al.,(' Mendes et al.” e Nunez-Fernandez
et al.?” apontaram a técnica de Kato-Katz como melhor
opcao para o diagnéstico de geohelmintos, como Ascaris
lumbricoides e Trichuris trichiura, o que esta em desa-
cordo com os resultados desse estudo. Pensa-se que a
técnica de Kato-Katz, apesar de sua facil execugéo, ndo
seria adequada para o diagnoéstico de parasitos intesti-
nais, pois a quantidade de amostra utilizada é pequena e,
portanto, pouco representativa do que realmente esta sen-
do eliminado no conteudo fecal do hospedeiro, como pro-
posto por Brandelli et al.® para justificar as diferencas
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de resultados obtidos na comparacéao entre as técnicas
de sedimentacao espontanea e Paratest®. Outro fator que
contribuiria para sua baixa eficiéncia seria a distribuicao
irregular de formas evolutivas de parasitos nas fezes, como
apontado por Krauth et al.?® Sugere-se que o préprio
movimento intestinal, em especial do intestino grosso, fa-
voreca a concentracéo de formas evolutivas de parasitos
na superficie do material fecal, o que pode interferir no
resultado obtido, dependendo da porgédo da amostra utili-
zada no processamento da técnica. Nao se discute aqui
a eficiéncia de Kato-Katz para o diagnéstico de S.
mansoni, uma vez que o parasito ndo foi encontrado nas
amostras estudadas.

Além desses fatores, cabe lembrar que tem sido ob-
servado por varios autores®°3" uma manuteng¢é@o ou aumen-
to da frequéncia de protozoarios com reducéo de frequén-
cia de helmintos, o que também reforca a ndo adequacao
do uso do Kato-Katz como técnica Unica na rotina do diag-
nostico de parasitos intestinais, ainda que em pesquisa de
campo e reforgado pelo indice de concordancia baixo com
as demais técnicas.

Com relacao aos custos de implantacédo, a técnica
que apresentou menor custo foi a de Lutz, incluindo todos
os parametros analisados. Apesar disso, todas as técni-
cas parasitolégicas avaliadas nesse estudo apresentaram
valor minimo de R$ 19,60 e maximo de R$ 47,58, o que
permite sua realizacdo em laboratérios de andlises clini-
cas, mesmo sem grande aporte financeiro. Os kits comer-
ciais, como o Coprotest®, quando cotados em janeiro de
2016, apresentaram o valor de R$ 1.685,00, totalizando
360 unidades. Dessa forma, cada exame teria o custo de
R$ 4,68, sendo o descartavel. Cerqueira® afirmou que o
kit Coprotest® apresenta como vantagens alto enriqueci-
mento, detectando tanto protozoarios quanto helmintos.
Além disso, elimina o mau odor da amostra, simplifica o
manuseio pelo técnico e requer pouco espaco. Se for leva-
da em consideracéo a possivel perda dos materiais dura-
veis e a possibilidade de acidentes nas etapas de proces-
samento e lavagem de vidraria, os kifs comerciais repre-
sentam boas alternativas na rotina laboratorial. Mesmo com
esse custo inicial, se for feito o calculo do custo de implan-
tacao da técnica, essa técnica manteve-se dentro dos va-
lores ja apresentados (R$ 41,04, esse valor foi calculado
segundo a férmula de valor unitéario).

A balancga, o microscoépio, a centrifuga e o funciona-
rio ficticio podem ser considerados como investimentos
para o laboratério, pois serdo usados por outros setores,
nao s6 no setor de Parasitologia. Por isso, o custeio das
técnicas se torna mais acessivel e baixo. Cabe lembrar
que, na rotina, o custo das técnicas sera inferior ao de
implantacao.

Considerando a questéo custo de implantacéo versus
capacidade de diagnéstico observou-se variagdo dentre
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as técnicas analisadas, sendo a técnica de Lutz a mais
indicada, pela simplicidade de procedimentos técnicos,
baixo custo e amplo espectro de diagnéstico. A desvanta-
gem dessa técnica estaria relacionada a maior necessida-
de de espacgo para guarda das amostras até a leitura e ne-
cessidade de maior tempo para emissao do laudo.

A técnica de Ritchie modificada foi a que apresentou
melhores resultados em relagéo a positividade, porém, a
de Faust et al. foi a que detectou maior diversidade de es-
pécies ou géneros de parasitos. Ambas tém custo préximo
e procedimentos técnicos mais complexos, que demandam
maior treinamento do profissional. Faust et al. tem como
desvantagem o maior tempo de execucao, devido as multi-
plas lavagens e a possibilidade de deformacgéo de formas
evolutivas pela exposi¢do da amostra em solugdo de sulfa-
to de zinco por tempo excessivo.

CONCLUSAO

A escolha de técnicas para serem implementadas na
rotina laboratorial no setor de Parasitologia envolve varios
fatores. Cabe lembrar que, para garantir melhor resultado,
a associagao de técnicas resulta sempre em maior confia-
bilidade, principalmente quando se utilizam técnicas de fun-
damentos diferentes. Seguindo essa proposta, as técnicas
mais indicadas seriam, objetivando maior positividade,
Ritchie modificado e Lutz, seguido pela associacdo de
Ritchie modificado e Faust et al.
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Abstract

Objective: This study aimed to compare the techniques of Baermann-
Moraes, Faust et al., modified Ritchie, Lutz and Kato-Katz for the
diagnosis of intestinal parasitosis and to estimate the cost of
implantation of each of these techniques in a clinical analysis laboratory.
Methods: A total of 374 faecal samples were analyzed by the five
techniques. Results: Of the samples studied, 292 were analyzed by
the Baermann-Moraes technique and were negative. Positivity,
considering the other techniques, was 25.66%. Modified Ritchie
detected positivity in 20.1% of the samples with greater efficiency for
Blastocystis sp., Followed by Lutz (15.8%), Faust et al. (12.8%) and
Kato-Katz (1.1%). The Kappa agreement indexes between the
techniques used excluding Kato-Katz were moderate and Kato-Katz
with the other parasitological techniques was weak. It was evidenced
absence of significant difference only between the techniques of Faust
et al. and Lutz. Kato-Katz was considered an inadequate technique for
the diagnosis of intestinal parasitosis, in the face of the decline in the
frequency of geohelminthiasis and the permanence orincrease of the
infections determined by protozoa. Lutz presented the lowest
implantation cost, followed by Baermann-Moraes, Kato-Katz, modified
Ritchie and Faust et al., and should be the technique of choice when
the parameter is economical. Conclusion: Considering the positivity
parameter, the implementation of modified Ritchie is recommended,
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although the association of techniques yields more effective results.
The association of best-performing techniques was between modified
Ritchie and Lutz or modified Ritchie and Faust et al.

Keywords
Diagnostic tests, Routine; Costs and cost analysis; Parasitological
analysis
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