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Resumo

Objetivo: Determinar o perfil de pacientes com anemia associada a parasitoses, além de aspectos sociodemogréficos e laboratoriais, e identificar os parasitas
mais encontrados na populacdo do municipio de Tomé-Acu, estado do Para. Métodos: Trata-se de um estudo baseado em abordagem quantitativa e
qualitativa, em que foi feito um levantamento de prontuarios de pacientes residentes do municipio de Tomé-Acu, que realizaram hemograma e exame
parasitolégico de fezes entre agosto de 2019 a julho de 2020. Resultados: Do quantitativo de 2.292 exames, constatou-se uma maior prevaléncia de anemia
associada a infeccao parasitaria na faixa etaria de 51 a 70 anos do sexo masculino (34,84%), e a menor prevaléncia sendo em pacientes de 51 a 70 anos do
sexo feminino (12,61%). Dentre os parasitas, o de maior frequéncia foi a Endolimax nana com 25,96%, seguido pelo Blastocystis hominis com 22,65%, e ndo
deixando de destacar a prevaléncia elevada do parasita Entamoeba coli com 14,29%, seguido do Ascaris lumbricoides com 12,37%. Conclusdo: O estudo
constatou uma alta prevaléncia de anemia associada a Endolimax nana, Blastocystis hominis e Entamoeba coli nos individuos residentes de Tomé-Acu.

Palavras-chave: Epidemiologia; Anemia; Doencas parasitdrias.

Abstract

Objective: To determine the profile of patients with anemia associated with parasitic diseases, in addition to socio-demographic, laboratory aspects
and identification of the parasites most found in the population of the municipality of Tomé-Acu, State of Para. Methods: This is a study based on a
quantitative and qualitative approach, in which a survey of 2,292 (two thousand two hundred and ninety-two) medical records of patients residing in
the municipality of Tomé-Acu, in the interior of the State of Pard, was carried out in the laboratory, at the Hemoclin Clinic, between August 2019 and
July 2020, aiming to assess the prevalence of anemia associated with parasites. Results: From the amount of 2,292 exams, a higher parasitic prevalence
was found in the age group of 51 to 70 years old (34,84%) of the male gender, and the lowest prevalence being in patients in the age group of 51 to 70
years of age. female (12,61%). Among the parasites, the most frequent was Endolimax nana with 25.96%, followed by Blastocystis hominis with 22,65%,
and the high prevalence of the parasite Entamoeba coli with 14,29%, followed by Ascaris lumbricoides with 12.37%. Conclusion: The study found a high
prevalence of anemia associated with Endolimax nana, Blastocysti shominis and Entamoeba coli in individual's resident in Tomé-Agu.
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INTRODUCAO

A anemia é um problema de saude publica considerado
como fator de risco para uma série de doencas.” Segundo a
Organiza¢ao Mundial de Saude,? aanemia é um estado em que
a concentracao de hemoglobina do sangue é anormalmente
baixa em consequéncia da caréncia de um ou mais nutrientes
essenciais, qualquer que seja a origem dessa caréncia.”’

Quando os niveis de hemoglobina (Hb) presentes no
sangue periférico dos individuos encontram-se abaixo de
13g/dL para homens, 12g/dL para mulheres e 11g/dL em
criangas ou gestantes, devem ser considerados fora do
normal. Para o diagndstico é necessario a confirmacao feita
por meio de exames laboratoriais, o qual definira o nivel de
hemoglobina presente no sangue.®

A manifestacao desta sindrome pode ser resultante de
multiplas causas, como a baixa ingesta de ferro, as condicdes
de vida e o surgimento de doencas infecto-parasitarias, que
podem ser consideradas como causas da anemia.“’ Embora
seja um problema de saude publica preocupante, ainda ndo
héa dados que apontem a extensao deste problema no Brasil.*

Estudos indicam que o aspecto econdmico esta direta-
mente ligado a casos de anemia associada a parasitoses, ocor-
rendo principalmente em regides cujo nivel socioeconémico
é baixo, ou seja, onde as condi¢cdes de saneamento e infraes-
trutura sdo precdrias e, neste caso, a populacao acaba por se
tornar mais suscetivel a exposicdo de agentes parasitarios.”

No Brasil, a frequéncia do aparecimento de doencas
parasitarias € comum em criancas, de modo que estudos
demonstram uma correlagao forte entre o surgimento de
parasitoses as condi¢des de saneamento bdsico em que se
encontram®. Sendo assim, podemos concluir que doencas
parasitarias como, por exemplo, Ascaris lumbricoides, Trichuris
trichiura e Schistosoma mansoni apresentam relacao direta
ao surgimento da anemia.

Aanemia associada a parasitoses é um relevante problema
de saude com alto grau de seriedade no Brasil e no mundo.
Dentre as principais consequéncias prejudiciais a saude e bem-
-estar dos acometidos, podemos destacar fraqueza, atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor e diminuicao da capacidade
intelectual dos individuos.®” Os casos de anemia relacionados a
parasitoses intestinais tém sido considerados importantes obje-
tos de estudos, entretanto ainda se faz necessario compreender
as dimensoes exatas deste problema em saude publica.®

Saneamento basico envolve servicos de limpeza, infraes-
trutura e instalagdes urbanas que visam promover salde a
populacao, entretanto estudos afirmam que grande parte

da populacdo mundial ainda vive em condi¢des de extrema
precariedade sanitéria, e tal condicao facilita a disseminacao
de infeccdes parasitarias que contribuem para o desenvolvi-
mento da anemia. Dentre os principais agentes parasitarios
associados a anemia, Menezes et al.”’ citam os ancilostomi-
deos (Ancylostoma duodenale e Necator americanus), Trichuris
trichiura, Strongyloides stercoralis, Entamoeba histolytica e,
em menor grau, a Ascaris lumbricoides e Giardia lamblia.”?

A associagao de anemia a parasitoses intestinais constitui
um tema de crescente interesse no ambito da saude publica,
principalmente em criancas em idade escolar. Nesta faixa
etdria, a presenca de alguns parasitas costuma determinar
o aparecimento de anemia."” Portanto, o objetivo deste
estudo foi determinar a prevaléncia de anemia associada
a parasitoses, além de identificar os parasitas mais comuns
e o perfil sociodemogréfico dos individuos acometidos no
municipio de Tomé-Acu.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo baseado em abordagem quan-
titativa e qualitativa, em que foi feito um levantamento de
prontuadrios de pacientes, os quais realizaram seus exames
no laboratério da Clinica Hemoclin, localizada no municipio
de Tomé-Acu, interior do estado do Para.

A amostra da pesquisa foi construida por exames clinicos
de hemograma e parasitolégico de fezes, através de dados
obtidos nos registros da Clinica Hemoclin, onde foram sele-
cionados resultados dos exames de moradores e pacientes
da clinica, de ambos os sexos e com faixa etaria de 0 a 100
anos. O periodo de realizacao foi de agosto de 2019 a julho
de 2020. Os dados obtidos foram armazenados em planilhas
do programa Microsoft Excel 2016, sendo considerados
percentuais do total de pacientes parasitados, protozoarios,
inclusive por espécie e por faixa etaria.

Como critérios adotados para selecao dos pacientes foram
considerados: ter realizado exame de hemograma e o para-
sitolégico de fezes no periodo de agosto de 2019 a julho de
2020 no laboratério da Clinica Hemoclin, ter residéncia fixaem
Tomé-Acu, idade compreendida entre 0 a 100 anos, podendo
ser de ambos os sexos. Todos os individuos que estavam dentro
dos critérios de inclusao fizeram parte da pesquisa.

Foram excluidos da pesquisa individuos que realizaram
apenas um dos exames (hemograma ou parasitolégico de
fezes). Foi realizada a analise estatistica de variancia (ANOVA)
através do software Past 3.2 com intervalo de confianca de
95%, considerando o p-valor<0,05.
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Este trabalho seguiu as normas de pesquisa envolvendo
seres humanos (RES. CNS 466/2012) do Conselho Nacional
de Saude, conforme os preceitos da Declaracdo de Helsinque
e do Cédigo de Nuremberg e foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade da
Amazonia (UNAMA) (CAEE: 37634820.4.0000.5173).

RESULTADOS

Do total de 2.292 exames de pacientes que foram inclusos
na pesquisa no periodo de agosto de 2019 a julho de 2020,
812 (35,43%) eram do sexo masculino, sendo 267 (11,65%)
com aidade de 13 a 30 anos; ja no sexo feminino foram 1.075
pacientes, desses 391 (17,06%) com a idade de 13 a 30 anos
e 405 (17,67%) representam-se na faixa etaria entre 0 (zero)
e 12 anos (Tabela 1).

Do total de amostras, 574 (25,04%) apresentaram parasi-
toses intestinais e hemoglobina abaixo do valor de referéncia.
Constatou-se uma maior prevaléncia parasitaria na faixa
etariade 51 a 70 anos (34,84%) do sexo masculino, sendo a
menor prevaléncia em pacientes na faixa etaria de 51 a 70
anos sexo feminino (12,61%). Os resultados obtidos podem
ser observados na Tabela 1.

ATabela 2 mostra que o parasita com maior prevaléncia
entre as 574 amostras com parasitoses intestinais analisadas
foi a Endolimax nana com 25,96%, seguido pelo Blastocystis
hominis com 22,65%, e ndo deixando de destacar a prevalén-
cia elevada do parasita Entamoeba colicom 14,29%, seguido
do Ascaris lumbricoides com 12,37%. A Endolimax nana foi a
parasitose mais prevalente na faixa etaria acima de 71 anos
do sexo feminino representando o percentual de 54,55% e a
menor na faixa etariade 51 a 70 do sexo feminino com 17,56%.

Valores absolutos e percentuais da presenca ou auséncia de parasitas intestinais de acordo com a faixa etdria.

FAIXA ETARIA E SEXO Ne DE AMOSTRA PARASITADOS ANEMICOS | NAO PARASITADOS ANEMICOS | PARASITADOS/ NAQ PARASITADOS COM HMG /NORMAL
Crianga0a 12 405 74 18,27% 17 4.20% 314 77,53%
Masc. 13230 267 79 29,59% 30 11,24% 158 59,18%
Masc.31a50 260 62 23,85% 12 4,73% 186 71,42%
Masc.51a70 21 77 34,84% 26 11,81% 118 53,35%
Masc. > 71 64 20 31,25% 10 15,63% 34 53,13%
Fem.13a30 391 115 29,41% 20 512% 256 65,47%
Fem.31a50 392 97 24,74% 17 4,34% 278 70,92%
Fem.51a70 222 28 12,61% 14 6,31% 180 81,08%
Fem.>71 70 22 31,43% n 15,71% 37 52,86%
TOTAL 2.292 574 157 1.561
Parasitas intestinais de acordo com a faixa etdria
PARASITAS Crianca0 | Masc.13 | Masc.31 | Masc.51 | Masc. > | Fem.13 Fem. 31 Fem. 51 Fem. TOTAL
al2 al3o a50 a70 n a30 a50 a70 >71
Ascaris lumbricoides 4,05% 10,13% 27,42% 12,99% 30,00% 7,83% 6,19% 35,71% 9,09% 12,37%
Entamoeba histolytica 10,81% 12,66% 1,61% 7,79% 10,00% 5,22% 16,49% 21,43% 4,55% 9,76%
Endolimax nana 31,08% 37,97% 27,42% 19,48% 20,00% 21,74% 18,56% 17,86% 54,55% 25,96%
Entamoeba coli 14,86% 12,66% 3,23% 14,29% 5,00% 15,65% 21,65% 10,71% 22,73% 14,29%
lodamoeba butschlii 0,00% 10,13% 14,52% 3,90% 0,00% 7,83% 10,31% 0,00% 4,55% 6,97%
Blastocystis hominis 36,49% 5,06% 12,90% 32,47% 35,00% 30,43% 19,59% 14,29% 4,55% 22,65%
Giardia lamblia 2,70% 10,13% 12,90% 7,79% 0,00% 10,43% 5,15% 0,00% 0,00% 7,14%
Ancilostomideos 0,00% 1,27% 0,00% 1,30% 0,00% 0,87% 2,06% 0,00% 0,00% 0,87%
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Nao houve diferenca estatistica significante na Tabela 2
referente a ndo relacao da faixa etdria associada as infec¢coes
parasitarias (p-valor=0,1726).

A analise do Gréfico 1 permite avaliar os resultados em
relacdo a prevaléncia de pacientes parasitados com anemia
associada ou nao a parasitoses intestinais. Foi observado que
individuos do sexo masculino com a faixa etdria de 51 a 70
foram os mais acometidos, representando um percentual
de 34,84% entre os parasitados. Para os pacientes do sexo
feminino, a faixa etaria acima de 70 anos foi a que apresen-
tou o indice mais alto de parasitados, quantificando um
total de 31,43%. As criangas tiveram menor indice entre os
pacientes parasitados.

Apesar de poucos estudos existentes sobre a prevaléncia
de anemia parasitaria no Brasil, este estudo teve como pro-
posta analisar a prevaléncia dessa associacao na regido de
Tomé-Acu/PA. No presente estudo a prevaléncia de parasitas
foi relativamente alta, conforme exposto no Grafico 1.

Dentre os 2.292 exames analisados, pode-se observar
que o més com maior prevaléncia de parasitas é agosto
de 2019, representando o percentual de 4,36%, enquanto
0 més de menor prevaléncia foi maio de 2020, com 0,17%.
Uma das possiveis relagdes de declinio se deve ao aumento
da pandemia Covid-19, que consequentemente causou
uma diminuicdo da demanda dos exames analisados neste
estudo (Grafico 2).
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Distribuicdo de pacientes por faixa etéria e classificacao.
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Percentuais dos exames de pacientes parasitados de acordo com o més diagndsticos.

DISCUSSAO

As infecgdes parasitarias intestinais estdo associadas as
condicdes sanitarias e representam um problema de saude
nos paises subdesenvolvidos, e um dos principais motivos de
alta prevaléncia se deve a poluicdo ambiental, que depende
urgentemente de campanhas voltadas as condi¢des basicas
de educacdo e higiene."”

Embora a E. nana e a E. colindo sejam consideradas pato-
génicas, sendo comensais no intestino humano, é importante
atentar para os indices encontrados, pois este é um para-
metro para medir o grau de contaminacao fecal aos quais
os individuos estdo expostos.’” A Organizacao Mundial de
Saude defende que a deficiéncia de ferro deve ser comba-
tida através de educacdo alimentar associada a medidas de
aumento do consumo de minerais, controle das infeccoes
parasitdrias, suplementacdo medicamentosa e fortificacdo
de alimentos com ferro.1?

Ainda ha controvérsias quanto a patogenicidade do
B. hominis. Alguns autores constatam que esse parasita
pode causar diarreia em pacientes, independentemente

de seu estado imunoldgico."*'* Acrescente-se que a infeccao
por esse protozodrio é bastante comum e em pacientes com
comprometimento imunoldgico pode ser bastante grave.'¢'®

Nos ultimos anos, algumas investigacdes foram con-
duzidas para determinar niveis mais precisos da ocorrén-
cia em humanos, sendo encontrados indices de grande
importancia nas regides brasileiras estudadas.!">?" Pesquisas
recentes mostram que este é o mais frequente protozoario
encontrado nos exames parasitologicos de fezes humanas,
com uma prevaléncia de 30% a 50% em paises em desen-
volvimento.®

Parasitas intestinais podem causar danos aos seus por-
tadores, incluindo obstrucao intestinal, que pode estimular
condicdes clinicas, essencialmente por uma obstrucao (Ascaris
lumbricoides), aanemia por deficiéncia de ferro (ancilostomi-
deos), adesnutricao (Ascaris lumbricoides, Thichuris trichiura),
quadros de diarreia e mé absorcao (Entamoeba histolytica e
Giardia duodenalis), no entanto a estimativa é de que cerca
de 1 bilhdo de pessoas estejam infectadas por Ascaris lum-
bricoides, e uma quantidade menor esteja infectada por T.
trichiura e por ancilostomideos.?”
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As enteroparasitoses provocam alteragdes na quantidade
dos leucécitos, com maior caracterizacdo nos eosindfilos, por
estarem relacionados a participacdo da resposta imune as
parasitoses intestinais estimuladas pelas substancias quimicas
produzidas pelos parasitas, as quais podem levar o individuo
auma anemia, visto que absorvem nutrientes essenciais para
o organismo e sangue da mucosa intestinal, eventualmente
diminuindo a taxa de hemoglobina.®”

Uma pesquisa feita em um laboratério de andlises clinicas
no municipio de Juazeiro do Norte constatou como resultado
uma associacao significativa entre anemia e as parasitoses
intestinais. A pesquisa tomou como critério para a selecao
pacientes cujos valores obtidos no exame de hemograma
apresentem niveis de hemoglobina abaixo dos valores conside-
rados normais para idade e sexo, que apresentem juntamente
um quadro anémico, em conjunto com o exame de patoldgico
de fezes. O resultado obtido foi que 39,2% da amostra tém
anemia associada com parasitose e destaca criancas, idosos
e gestantes como principais grupos de risco.®

Segundo estudo realizado por Santos et al.,”’ a prepon-
derancia de casos de enteroparasitoses em criangas ocorre
principalmente devido ao alto contato com as formas infec-
tantes dos parasitas. Devido a imunidade de criangas ainda
ser deficiente para eliminacao destes parasitos, elas se tornam
mais suscetiveis a infeccoes. Nesta pesquisa, foi avaliada a pre-
valéncia de parasitas intestinais e a associacao entre anemia e
parasitose em criancas e idosos em Santo Angelo, no estado
do Rio Grande do Sul. Foram avaliados 2.470 pacientes, e,
desses, 19,3% eram positivos para alguns parasitas intestinais,
entretanto apenas 112 pacientes estavam com infeccéo por
parasitos patogénicos, e entre estes ultimos, 25,0% (28/112)
apresentaram parasitose e anemia. Assim como no estudo
de Miotto et al.*® os parasitos mais comuns foram os ndo
patogénicos E. nana e E. coli, seguidos do parasito patogénico
G. lamblia, o que reflete a via de contaminacdo fecal-oral. As
criancas foram as mais afetadas, o que pode ser explicado
pelas atividades recreativas em ambientes ao ar livre e por
apresentarem o sistema imunoldégico em desenvolvimento.
Ainda foi destacado o papel do G. lamblia no desenvolvimento
de quadros anémicos, visto que o parasita reduz a capacidade
do organismo de absorver nutrientes.

Conforme Mahan e Stump,?¥ a anemia pode ser consi-
derada a manifestacao final da deficiéncia de ferro crénica
e de longa duracao, refletindo na disfuncao do sistema do
corpo. A funcdo muscular insuficiente se manifesta através
da diminuicdo do desempenho no trabalho e resisténcia ao

exercicio. O comprometimento neurolégico é caracterizado
por alteragées comportamentais, como fadiga e anorexia.
Um possivel sinal da deficiéncia de ferro é a diminuicdo da
imunidade e, sobretudo, em termos de deficiénciaimunolé-
gica celular e na atividade fagocitaria dos neutrdéfilos, podem
aumentar a infeccao.

CONCLUSOES

Diante dos resultados analisados, os parasitos mais fre-
guentemente encontrados foram: Endolimax nana, Blastocystis
hominis e Entamoeba coli. Com isso, acentua-se o papel da
educagao no controle e prevencao deste problema em saude.
Dessaforma, destaca-se aimportancia da educacao sanitaria,
educagao em saude, como também do debate sobre o acesso
a bens e servicos da populacdo afetada.

Portanto, devem ser priorizadas medidas de atencéo
integral a saude da populacao, através da pratica de uma
medicina curativa e preventiva, visando acima de tudo o
acesso universal e respeito a equidade dos individuos, visando
obter avancos inerentes a melhoria da qualidade de vida da
comunidade em Tomé-Acu/Pa.
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