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RESUMO

As enteroparasitoses e as micoses constituem um problema de saúde pública, sendo a população infantil a mais afetada, devido a sua imaturidade imunológica e ineficiente ou inexistente educação sanitária. Objetivos: identificar micoses e enteroparasitoses nas crianças que frequentam a creche em regime de semi-internato; avaliar as condições de higiene pessoal e saneamento básico dos investigados; além de estreitar o vínculo entre Universidade e a Comunidade. Material e Métodos: Crianças entre 2 a 6 anos de idade (idade média de 4,4 anos) de uma creche municipal de João Pessoa-PB, foram examinadas. Palestras e folhetos educativos foram distribuídos e fichas epidemiológicas contendo questões sobre identificação pessoal, hábitos de higiene e condições sanitárias foram aplicados. Após assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido foram realizadas a análise micológica (exame microscópico direto e/ou cultivo em ágar Sabouraud com cloranfenicol) e coproparasitológica (métodos de Hoffman e Faust) nos laboratórios de parasitologia e micologia da Universidade Federal da Paraíba. Resultados: Das 68 crianças analisadas 50% pertenciam ao gênero feminino e o diagnóstico clínico e micológico sugeriu 3% de pitiríase versicolor por Malassezia spp. Os exames coproparasitológicos de 51 crianças demonstraram que 72,5% delas encontravam-se parasitadas. Das 72 cepas isoladas (multiresposta) destacaram-se os protozoários: Giardia lamblia (27,9%), Endolimax nana (21%), Entamoeba histolytica (11%), E. coli (11%) e Iodamoeba butschlii (1,4%) e os helmintos: Ascaris lumbricoides (15,3%), Trichiuris trichiura (11%) e  Strongyloides stercoralis (1,4%). Foi possível também conhecer alguns aspectos relativos a higiene pessoal e saneamento básico. Conclusão: Constatou-se uma baixa frequência de pitiríase versicolor (Malassezia spp.), no entanto considerou-se alta a de enteroparasitoses, particularmente pelos protozoários: G. lamblia e E. histolytica, uma vez que são de fácil transmissão em ambientes fechados, sendo também responsáveis por quadros clínicos debilitantes. Os investigados encontram-se inseridos em um contexto cujas condições socioeconômicas, sanitárias e de higiene são precárias, sendo necessário a continuação das ações, naquela comunidade, ministrando palestras, fazendo diagnóstico e monitorando o tratamento. 
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INTRODUÇÃO 


As enteroparasitoses e as micoses constituem um problema de saúde pública, sendo a população infantil a mais afetada, devido a sua imaturidade imunológica e ineficiente ou inexistente educação sanitária. As micoses superficiais (pitiríase versicolor, tinha nigra, piedras branca e preta, candidíase cutaneomucosa e as dermatofitoses) apresentam características epidemiológicas bastante comuns, sendo mais prevalentes em regiões de clima tropical e subtropical. Na grande maioria são um problema de estética, frequentes em crianças e adolescentes e estão muitas vezes relacionadas as condições sócio-econômicas da população. (LIMA et al., 1999; BELÉM, 2001; PONTES et al., 2002; PONTES et al., 2008 ). As entroparasitoses ocupam lugar de destaque no cenário das doenças tropicais, apresentando maior prevalência em populações de nível sócio-econômico mais baixo, que vivem em condições precárias de saneamento. O parasitismo intestinal torna-se mais frequente e relevante, inclusive pela possibilidade de redução da absorção intestinal, podendo influenciar no crescimento e desenvolvimento. Diversos estudos têm demonstrado que ações educativas e participativas na comunidade contribuem substancialmente para a redução da prevalência das enteroparasitoses e micoses superficiais (GIATT et al, 2004; BARRETO, 2006; PONTES et al.,2002; PONTES et al., 2008). 

OBJETIVOS

- Identificar micoses e enteroparasitoses nas crianças que frequentam uma creche em regime de semi-internato.

- Avaliar as condições de higiene pessoal e saneamento básico dos investigados.

- Estreitar o vínculo entre a Universidade, o Poder Público e a Comunidade.

MATERIAL E MÉTODOS


Crianças entre 2 a 6 anos de idade (idade média de 4,4 anos) de uma creche municipal de João Pessoa-PB, foram examinados. Inicialmente palestras e folhetos educativos foram aplicados aos pais, crianças e funcionários. Após consentimento por escrito foi aplicado fichas epidemiológicas, as quais continham dados (identificação pessoal, hábitos de higiene e condições sanitárias do domicílio), exame clínico e entrega dos recipientes para coleta de fezes. As análises: micológica (exame micrsocópio direto – KOH 20 + tinta Quink Parker e /ou cultivo em Agar Sabouraud dextrose com cloranfenicol) e coproparasitológica (métodos de Hoffman e Faust) foram realizadas nos laboratórios de Micologia e Parasitologia Clínica do DCF/UFPB. Os laudos e os indivíduos parasitados foram encaminhados para Unidade de Saúde da Família-Ipês, Distrito Sanitário IV, João Pessoa-PB para o monitoramento e tratamento.              

RESULTADOS 

 
Das 68 crianças analisadas 50% pertenciam ao gênero feminino e o diagnóstico clínico e micológico sugeriu 3% de pitiríase versicolor por Malassezia spp (Figura 1). Os exames coproparasitológicos de 51 delas demonstraram 72,5% de parasitismo. Das 72 cepas isoladas (multiresposta) destacaram-se os protozoários: Giardia lamblia (27,9%) (Figura 2), Endolimax nana (21%), Entamoeba histolytica (11%), E. coli (11%) e Iodamoeba butschlii (1,4%) e os helmintos: Ascaris lumbricoides (15,3%), Trichiuris trichiura (11%) e  Strongyloides stercoralis (1,4%) (Gráfico 1). Em relação as condições de higiene pessoal e sanitárias dos domicílios dos investigados todos responderam lavar as mãos, fazer uso de água tratada, evacuar em sanitário e possuir sistema de esgoto; no entanto, 70% estavam enteroparasitados.
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FIGURA 1: Exame microscópico direto: céluas leveduriformes com e sem brotamentos associados a hifas curtas, tortuosas e hialinas, sugestivas de Malassezia spp.
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FIGURA 2: Exame coproparasitológico: Cistos de Giardia lamblia
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GRÁFICO 1: Frequência de enteroparasitas (72 cepas) em 68 crianças de uma creche em João Pessoa-PB

* Doze crianças apresentaram associação de protozoário e helminto

CONCLUSÕES

- Pitiríase versicolor (3%) foi a única micose superficial diagnosticada em 3% das crianças da creche estudada.

 - Os protozoários: G. lamblia, E. histolytica e E.coli e os helmintos: A. lumbricoides, T. trichiura e S. stercoralis foram responsáveis por 72,5% das enteroparasitoses. Essas são de fácil transmissão em ambientes fechados, sendo também responsáveis por quadros clínicos debilitantes.

- Esse estudo precisa ser ampliado aos manipuladores de alimentos domésticos, uma vez que os dados das crianças enteroparasitadas não condizem com as condições de higiene e de saneamento relatados.

- É necessário a continuidade das ações (palestras, diagnóstico e monitoramento do tratamento), pela equipe de extensão, nessa comunidade.              
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