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Determinants of nematodes
intestinal in children in rurals
lands settlements areas from
the municipality of Alegre, ES

ABSTRACT | Objective: To analyze
determinant factors of intestinal
nematode among children (from six
months to 12 years old) that share

the same socio economic condition in
rural land settlement areas from the
Municipality of Alegre, sonth of
Espirito Santo State. Methodology: This
is a prevalence study performed from June
to Angust, 2006. Blood and feces were
collected of 133 children and parents or
tutors answered a questionnaire. | ariable
were grouped into blocs, in a hierarchical
model and evaluated by qui-square
analysis and logistic regression model.
Results: 1t was verified a prevalence of
21,8% of infected children. In the logistic
regression by blocs it was found a statistic
significance between intestinal nematodes
and father education, number of people
at home, water supplies, habits of
cleaning hands after nsing a bathroom,
number of meals a day, seeing a doctor
in 2005, use of anti-nematode drugs. In
the final analysis, number of people at
home and water supplies were associated
to the outcome. Conclusions: These results
confirm the need of public politics in
order to improve the quality of life for
this rural population.

Keywords | Intestinal nematodes; Rural
land settlement; Children.

| Determinantes das parasitoses
intestinais em populacdio infantil
de assentamentos rurais do
municipio de Alegre, ES

RESUMO| Objetivo: Este estudo tem por objetivo analisar os fatores que
determinam as parasitoses intestinais entre criangas de 6 meses a 12 anos,
aparentemente expostas as mesmas condi¢cdes socioecondmicas e ambientais, em
assentamentos rurais do municipio de Alegre, sul do Estado do Espirito Santo.
Metodologia: Trata-se de um estudo de prevaléncia. No periodo de junho a agosto
de 2000, foram coletados sangue e fezes de 133 criancas e aplicado questionario
aos responsaveis. As varidaveis foram agrupadas em blocos, em modelo hierarquico
e avaliadas por meio do teste qui-quadrado e regressao logistica. Resultados:
Verificou-se uma prevaléncia de 21,80% de criangas parasitadas. A analise de
regressdao logistica, por bloco, revelou que foram estatisticamente significantes
para parasitoses as varidveis escolaridade paterna, numero de habitantes por
domicilio, agua para consumo, habito de lavar as maos apds defecar, numero de
refei¢es, consulta médica em 2005 e uso de vermifugo anterior a pesquisa. Na
analise final, mantiveram significancia estatistica (p <0,05) o nimero de habitantes
por domicilio e agua para consumo. Conclusio: Os resultados confirmam a
necessidade de politicas publicas no sentido de melhorar a qualidade de vida dessa

populagao rural.

Palavras-chave | Parasitoses intestinais; Assentamentos rurais; Criancas.
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INTRODUGAO |

Durante varios séculos, as doengas parasitarias prevaleceram
no cenario das principais morbidades das populagoes.
Essa situagdo foi revertida, principalmente nos pafses
industrializados, por melhorias das condi¢bes de vida,
alterando o padrio epidemiologico de distribuicdo da
ocorténcia dos casos®. Por outro lado, a permanéncia das
desigualdades sociais ndo tem deixado que os beneficios do
desenvolvimento se distribuam homogeneamente entre as

populacdes® especialmente com relagio a populacao infantdl®.

As criangas tém-se mostrado alvo das infec¢des parasitarias
e ¢ nesse grupo que as repercussoes sao mais significantes,
pois os efeitos patogénicos das parasitoses, como sua
capacidade de invasio tecidual e sua agdo traumatica e
espoliadora, podem gerar consequéncias ao individuo
parasitado, podendo acarretar na crianc¢a deficiéncia no seu
crescimento fisico e desenvolvimento mental, bem como
interferéncia no metabolismo bioquimico que pode leva-la
a um estado de desnutricio’.

Ha ainda que se considerar que, entre as criangas, aquelas
que estdo em situagdo de desvantagem social, como as
residentes em assentamentos, podem estar sob maior risco
paraaocorréncia de parasitoses intestinais. Sendo assim, este
estudo tem por objetivo analisar os fatores que determinam
as parasitoses intestinais entre criangas de 6 meses a
12 anos aparentemente expostas as mesmas condi¢des
socioeconomicas e ambientais, em assentamentos rurais do
municipio de Alegre, sul do Estado do Espirito Santo.

METODOLOGIA |

Este estudo foi realizado em duas 4reas de assentamento,
cadastradas pelo Instituto Nacional de Colonizacio
e Reforma Agriria (Incra), do municipio de Alegre,
pertencente a Microrregional Guacuif, subdivisio da
Regional Cachoeiro de Itapemirim, sul do Espirito
Santo, assim denominadas: Assentamento Floresta e
Assentamento Parafso. Esses assentamentos possuem
caracteristicas semelhantes quanto: a moradia, onde se
pode observar a predominancia de casas de alvenaria,
a localizacdo, predominantemente rural, ¢ a forma de
subsisténcia, tipicamente agricola.

Todas as criancas com idade entre 6 meses a 12 anos foram
convidadas a participar da pesquisa, sendo 105 pertencentes
ao assentamento Floresta e 31 ao assentamento Parafso.
Porém, trés criancas nio coletaram as amostras para a
realizacdo do exame parasitolégico de fezes, ficando a
amostra constituida por 133 criangas.

Para a deteccdo das parasitoses intestinais, foram coletadas
trés amostras de fezes em dias consecutivos, acondicionadas
em potes com tampa enroscada contendo conservante
(MIF) e encaminhadas para analise no laboratério de
parasitologia do Nucleo de Doengas Infecciosas (NDI),
do Centro Biomédico da Universidade Federal do Espirito
Santo (Ufes), utilizando-se o método de sedimentacio
espontanea'. Foram coletados 3ml de sangue periférico
para a detecgdo de anemia e para realizacio do hemograma.
Imediatamente apds a coleta, foram encaminhadas ao
Laboratério Bioclinico, pertencente ao municipio de Vitoria.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
do Centro Biomédico da Ufes, sob o n° 027/06, e os
dados foram coletados apds autotizacdo dos tpais e/ou
responsaveis legais da crianga.

A associacgdo entre as parasitoses intestinais e seus possiveis
determinantes foi estudada por meio do teste qui-quadrado
e regressio logistica multipla, com selecao hierarquizada
de variaveis para a formagao do modelo. Essas variaveis
foram discriminadas em blocos distintos, de acordo com
suas caracteristicas (Figura 1).

Fignra 1 — Varidveis discriminadas em blocos distintos, de acordo com

suas caracteristicas

1 Aspectos Sociodemograficos

- Assentamento
-Nutmero de cémodos
- Ne hab/domicilio

- Renda familiar

- Escolaridade dos Pais
- Relacao A/I, P/I, P/A

- Sexo

-Idade

2 Fatores Ambientais

- Presenca de animais domésticos
- Esgoto
- Agua para consumo

3 Habitos de Higiene e Alimentagao

- Crianca anda descalca

- Lava as maos antes de comer

- Crianca lava as maos apos defecar
-Toma banho de rio

- NUimeo de refeicoes dia

Co-morbidades

- Anemia ferropriva
- Alergias

4 Acesso aos servigos de satiide

1l

- Utilizagao do servico de satide

- Meios de locomogao

- Consultas em 2005

-Namero de consultas

- Dificuldade de marcar consulta

- Uso de vermicida anterior a pesquisa
- Estado Vacinal

mMWoO-—-unr 3>7T

Variavel
Dependente

"

*Bloco independente no modelo, utilizado como ajuste na re-

gressido logistica

Para a analise estatistica, foi utilizado o Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS), versio 14.0. No primeiro
estagio do trabalho, realizaram-se testes qui-quadrado para
verificar a associacio da variavel dependente com cada
variavel preditora, estimando-se ainda o odds ratio e seus
intervalos de confianca de 95%. Considerou-se nivel de
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significancia menor que 0,20, nesta primeira andlise, para
que as variaveis significantes passassem a um segundo
estagio: regressao logistica para cada bloco.

Para esses modelos de regressio, por bloco, foram
acrescentadas as variaveis que deram resultado significativo,
em ordem de significincia, mais as variaveis consideradas
como comorbidades (Bloco 5). Para o modelo final (3°
estagio da analise), foram mantidas apenas as varidveis com
nivel de significancia menor que 0,05 na regressao interna
de cada bloco. Foram acrescentadas, primeiramente, as
variaveis do bloco 1 e, assim, sucessivamente.

RESULTADOS |

O estudo revelou que 21,80% das criancas pesquisadas
albergavam cistos, larvas ou ovos de, pelo menos, uma
espécie de parasito intestinal. O protozoario Giardia
lamblia foi o parasito mais frequentemente encontrado,
correspondendo a 8,3% das amostras positivas, seguido
de Trichuris trichinra com 3,8%, Entamoeba histolytica com
3,0%, Strongilvides stercoralis com 2,3%, ancilostomideos e
Enterobins vermiculares com 1,5% e Ascaris lumbricoides com
0,7%. A presenca simultinea de duas espécies de parasitas
foi rara, restringindo-se a um caso de associacao de Giardia
lamblia e Entamoeba bistolytica (0,7%). Cistos de Entamoeba
coli, parasito comensal sem potencial patogénico, foram
observados em 17 (12,78%) criancas da amostra.

A Tabela 1 indica a associa¢do das variaveis sociodemogra-
ficas (Bloco 1) com os resultados positivos de parasitoses
intestinais encontrados na pesquisa. O resultado mostrou
que, devido ao nimero de criangas parasitadas ter-se con-
centrado mais no assentamento Floresta, residir no assenta-
mento Parafso foi fator de protecao para parasitose intestinal
(OR= 0,201; IC= 0,045- 0,901). Com relagdao a escolari-
dade paterna, o resultado foi significante, de acordo com a
metodologia adotada em considerar um p-valor <0,20 para
que a variavel permanecesse no modelo e fosse analisada na
regressao logistica. O nimero de habitantes/domicilio, por
sua vez, demonstrou associacdo significativa, indicando ser
seis vezes maior a chance de criangas adquirirem parasitose
intestinal quando residem em domicilios com mais de cinco
habitantes (OR= 6,293; IC= 2,227- 17, 781).

As variaveis do Bloco 1, que se apresentaram significativas
para patasitoses intestinais no teste qui-quadrado, foram
analisadas em conjunto na regressao logfstica, permanecendo
significativas neste bloco a escolaridade paterna (p-valor=
0,027), na categoria nenhuma escolaridade (OR= 0,105; IC=
0,013-0,817). Outra variavel que permaneceu significativa
foi o numero de habitantes por domicilio (p-valor= 0,000).
Foi considerado fator de protecio residir em domicilios
com cinco ou menos habitantes (OR= 0,128; IC= 0,042-
0,390). Essas variaveis, posteriormente, foram incluidas na
modelagem final de regressao.

Tabela 1 — Andlise bivariada (qui-quadrado) e regressao logistica do Bloco 1 (sociodemograficas), com varidvel dependente Y'1. Assentamentos Floresta

¢ Paraiso, Alegre-ES, 2006 (continua)

Qui-quadrado

Regressao logistica

Criancas e
Variaveis Parasitadas azao de ;
ne (%) Odds P-valor Beta 0(6:859?;':;0 P-valor
(IC 95%) °
Idade 0,526 * * *
Menor que 5 anos 9 (20,0%)
5 anos ou mais 20 (22,73%)
Sexo 0,762 0,523
. (0,331- N " "
0,
Masculino 17 (23,94%) 1.754)
Feminino 12 (19,35%)
Altura/ldade 0,880 0,798
(0,331- « * *
0,
Inadequada 7 (24,14%) 2,341)
Adequada 21 (21,88%)

*Nao incluida na andlise multipla por apresentar p>0,20 na analise univariada.
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Tabela 1 — Andlise bivariada (qui-quadrado) e regressao logistica do Bloco 1 (sociodemagrdficas), com varidvel dependente Y'1. Assentamentos Floresta

¢ Paraiso, Alegre-ES, 2006 (continua)

Variaveis

Peso/Altura
Inadequada

Adequada
Pesol/ldade**

Inadequada

Adequada
Assentamento

Floresta

Paraiso
Renda familiar

<1SM

1 SM ou mais
Escolaridade da mae

Nenhuma

De 1 a 3 anos

De 4 a7 anos

De 8 a 11 anos

12 anos e mais
Escolaridade do Pai **

Nenhuma

De 1 a 3 anos

De 4 a 7 anos

De 8 a 11 anos

12 anos e mais
N°. comodos

Até 4

5 ou mais

Criangas
Parasitadas
n e (%)

2 (16,67%)

26 (22,22%)

0

27 (20,77%)

27 (26,21%)
2 (6,67%)
21 (21,65%)
8 (22,22%)
2 (25,00%)
8 (19,51%)
17 (26,56%)

1 (25,00%)
1(6,67%)

1(7,14%)

18 (34,62%)

6 (13,95%)

2 (16,67%)

0

6 (24,00%)

23 (21,30%)

Qui-quadrado

Razao de
Odds
(IC 95%)

1,429

(0,294-
6,932)

Todas
Adequadas

0,201

(0,045-
0,901)

1,034

(0,411-
2,601)

0,857

(0,307-
2,393)

P-valor

0,657

0,023

0,943

0,550

0,069

0,768

Beta

-2,258

0,176

-1,131

-0,341

Regressao logistica

Odds Ratio
(IC 95%)

0,105
(0,013-0,817)

1,192
(0,582-2,439)

0,323
(0,128-0,813)

0,711
(0,126-4,020)

P-valor

0,027

*Nao incluida na analise multipla por apresentar p>0,20 na analise univariada.

# Nao incluida no modelo final por perda de significincia na regressio logistica dentro dos blocos.

OBS.: Modelos internos sem constante.

** Duas respostas foram ignoradas quanto a escolaridade dos pais das criangas que apresentaram parasitose.
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Tabela 1 — Andlise bivariada (qui-quadrado) e regressao logistica do Bloco 1 (sociodemogrificas), com varidvel dependente Y'1. Assentamentos Floresta

¢ Paraiso, Alegre-ES, 2006 (conclusio)

Qui-quadrado

Regressao logistica

Criancas P
Variaveis Parasitadas azao de ;
ne (%) Odds P-valor Beta oggs9§;t)-o P-valor
(IC 95%) ¢
N°. hab/domicilio 6,293 0,000 0,128

5 ou menos 5 (7,81%) (2,227 -2,063  (0,042-0,390) 0,000
17,781)

Mais de 5 24 (34,78%)

As analises das variaveis preditoras dos blocos 2 e 3,
classificadas como fatores ambientais e habitos de higiene
e alimentagdo, respectivamente, sdo apresentados na
Tabela 2. No bloco 2, a analise demonstrou significancia
estatistica para as variaveis “esgoto” (p-valor= 0,003) e
“agua para consumo” (p-valor= 0,001), tendo quatro vezes
maior chance de adquirir parasitose intestinal as criancas
que consomem agua nio filtrada (OR= 4,088; IC= 1,713-
9,757). Ja no bloco 3, a lavagem de maos apds defecar
(p-valor= 0,06) e o numero de refeices (p-valor= 0,13)
foram considerados estatisticamente significativos.

Quando se procedeu a analise de regressao logistica, o ato
de lavar as maos apds defecar tornou-se fator de protecao
contra parasitose intestinal (OR= 0,316; IC= 0,169- 0,591),
assim como o numero adequado de refeicoes (OR= 0,420;
1C=0,199- 0,910).

O efeito das variaveis relacionadas com o acesso a0s servicos
de saude (Bloco 4) sobre a ocorréncia das parasitoses
intestinais ¢ apresentado na Tabela 3. Foram significativas
as variaveis consulta em 2005 (p-valor= 0,143) e uso de
vermifugo anterior a pesquisa (p-valor= 0,125).

Tabela 2 — Andlise bivariada (qui-quadrado) e regressio logistica do Bloco 2 (fatores ambientais) e 3 (bdbitos e higiene e alimentagao), com varidvel
dependente Y1. Assentamentos Floresta e Paraiso, Alegre-E.S, 2006 (continna)

Qui-quadrado

Regressao logistica

Criangas
Variaveis (Bloco 2) Parasitadas Razao de Odds Ratio
ne (%) Odds P-valor  Beta (IC 95%) P-valor
(IC 95%)

Possui animais 1204 0.696
domésticos? ’ ’
Sim 21 (21,00%) (:835725) * * *
N&o 8 (24,24%)
Esgoto 0,003 # # #
Fossa Alternativa 0
Esgoto nao tratado 29 (27,10%) - # #
Agua consumo 4,088 0,001 0,175
Filtrada 10 (12,35%) (;77;% -1,740  (0,090-0,344)
Nao filtrada 19 (36,54%)

Variaveis (Bloco 3) - - - - -
Crianga anda descalga 1.096 0,861
Sim 23 (21,50%) (??g’f;) * *
Néo 6 (23,08%)

*Naio incluida na analise multipla por apresentar p>0,20 na andlise univariada.
# Nio incluida no modelo final por perda de significincia na regressio logistica dentro dos blocos.
OBS.: Modelos internos sem constante.
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Tabela 2 — Andlise bivariada (qui-quadrado) e regressao logistica do Bloco 2 (fatores ambientais) e 3 (hdbitos e higiene e alimentacao), com varidvel

dependente Y'1. Assentamentos Floresta e Paraiso, Alegre-ES, 2006 (conclusio)

Variaveis (Bloco 3)

Lava maos antes de
comer

Sim

Nao

Crianga lava maos
apos defecar

Sim

Néo

Toma banho de rio
Sim

Nao

Numero de refeicoes™*

Adequado

Inadequado

Criangas
Parasitadas
n e (%)

23 (20,91%)
6 (26,09%)

17 (17,71%)
12 (32,43%)

2 (25,00%)
27 (21,60%)

11 (16,42%)
17 (27,42%)

Qui-quadrado

Razao de
Odds
(IC 95%)

P-valor

1,335 0,584

(0,473-
3,769)

2,231 0,065

(0,939-
5,298)

0,827

(0,158-
4,330)

0,821

1,923

(0,819-
4,517)

0,130

Regressao logistica

Odds Ratio
Beta (IC 95%) P-valor
0,316
-1,153  (0,169-0,591) 0,000
0,426
-0,854  (0,199-0,910) 0,027

*Naio incluida na analise multipla por apresentar p>0,20 na andlise univariada.

OBS.: Modelos internos sem constante.

Tabela 3 — Andlise bivariada (qui-quadrado) e regresso logistica do Bloco 4 (acesso aos servigos de saside), com a varidvel dependente Y'1. Assentamentos

Floresta e Paraiso, Alegre-ES, 2006 (continna)

Variaveis

Onde usa os
servigos?

Alegre

Préprio assentamento
Meio de locomogao
Apé

Cavalo

Carona

Onibus

Consulta em 2005
Sim

Nao/Nao lembra

Criangas
Parasitadas
n e (%)

19 (21,35%)
10 (22,73%)

9 (23,08%)
1 (20,00%)
2 (33,33%)
17 (20,48%)

17 (18,09%)
12 (30,77%)

Qui-quadrado

Razao de
Odds
(IC 95%)

P-valor

1,084 0,856

(0,455-
2,582)

- 0,897

1,916

(0,796-
4,616)

0,143

Regressao logistica

Odds Ratio
Beta (IC 95%) P-valor
0,377
-0,976  (0,199-0,714) 0,003

*Nao incluida na analise multipla por apresentar p>0,20 na anélise univariada.

OBS.: Modelos internos sem constante.
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Tabela 3 — Andlise bivariada (qui-guadrado) e regressao logistica do Bloco 4 (acesso aos servicos de saside), com a varidvel dependente Y'1. Assentamentos

Floresta e Paraiso, Alegre-ES, 2006 (conclusao)

Qui-quadrado

Regressao logistica

Criangas et
Variaveis Parasitadas BZauiut i
ne (%) Odds P-valor Beta O(c:gsgﬁ;t)lo P-valor
(IC 95%) ¢
N°. consultas** - 0,608
1vez 4 (19,05%) -
2 a 3 vezes 8 (21,62%) - * * *
4 a 5 vezes 0 -
Mais de 5 vezes 1 (20,00%) -
Dificuldade de marcar
consulta*** 1hit) k)
H (01529' * * *
0,
Sim 5(13,89%) 5,165)
Nao 12 (21,05%)
Estado vacinal 0,379 0,198
(0,082-
o,
Esquema completo 27 (23,68%) 1746) # # #
Esquema incompleto 2 (10,53%)
Uso de vermifugo
anterior a pesquisa
= 0,159 (0,020-
0, - - L) b
Nao usou 1(8,33%) 1,840 1.283)
6 meses ou menos 12 (17,65%) - -0,867 014%)08(3(’);98- 0,023

Mais de 6 meses 16 (30,19%)

# Nao incluida no modelo final por perda de significancia na regressao logistica dentro dos blocos.

**Exclusio das respostas “nio lembra” nesta categotia e avaliada somente para as respostas positivas da categotia consulta em 2005 (17).
**Avaliada somente para as respostas positivas da categoria consulta em 2005 (17).

OBS.: Modelos internos sem constante.

Na regressio logistica do Bloco 4, ambas as variaveis
permaneceram significativas, porém, a variavel “consulta
em 2005 apresentou um p-valor de 0,03 e tornou-se
fator de protegao para a ocorréncia de parasitose intestinal
(OR= 0,377; IC= 0,199- 0,714). Da mesma forma, o uso
de vermifugo anterior a pesquisa apresentou um p-valor
de 0,023 e ter utilizado o medicamento ha menos de seis
meses demonstrou ser fator de prote¢do para a ocorréncia
de parasitose intestinal no grupo estudado (OR= 0,420;
1C=0,198- 0,890).

O bloco 5 do modelo, comotrbidades associadas 2
parasitose intestinal, inclui as varidaveis anemia e alergia
como enfermidades possiveis de associacio com infeccoes
parasitarias. Foi considerado um bloco independente ¢
utilizado como ajuste na andlise interna de cada bloco e na
analise final do modelo. Quando analisado isoladamente,

ndo foi encontrada nenhuma significancia estatistica ja na
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etapa de analise bivariada (p > 0,20) e, por esse motivo, nao
se realizou a regressao logistica.

No resultado final de regressdo logistica aplicada para
todas as varidveis que permaneceram significativas
estatisticamente dentro dos blocos, observou-se que se
mantiveram significantes para a ocorréncia de parasitose
intestinal apenas as variaveis “nimero de habitantes por
domicilio”, pertencente ao Bloco 1, com um p-valor de
0,004, ¢ a variavel do Bloco 2, “4gua para consumo”, com

um p-valor de 0,048 (dados nao apresentados em tabela).

Demonstrou-se que tesidir em domicilios com cinco ou
menos habitantes é considerado, neste estudo, fator de
protecdo para infecgSes parasitarias (OR= 0,185; IC=
0,059- 0,574), assim como o habito de utilizar dgua filtrada
pata consumo (OR= 0,351; IC= 0,125- 0,989).
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DISCUSSAO |

A anilise adotada neste estudo permitiu identificar as
caracteristicas que elevam o risco da ctianga, residente nas
areas de assentamentos, de se tornar parasitada. A pesquisa
revelou uma prevaléncia de criangas parasitadas que a
diferenciou de alguns estudos brasileiros, como: 96,1%
(n=51) em criangas do assentamento Pinheiro de Junho,
Minas Gerais; 59,7% (n=72) no assentamento de Campo
Florido, Minas Gerais'!; 54,5% (n=1351) em criancas
favelizadas do Rio de Janeiro®; 79% (n=520) em criangas
de area rural de Sio Miguel Arcanjo, Sio Paulo®; 42%
(n=360) em criangas escolares de Aracaju®; e 11,5% na
comunidade de Estiva Gerbi, Sio Paulo’. Por outro lado,
foi semelhante a uma pesquisa conduzida em Martinésia,
Uberlandia, em prevaléncia (22,3%) e no tipo de parasito
mais freqiiente®.

Quanto ao parasito mais encontrado, Giardia lamblia, foi

%12 e diferente de outras

semelhante a algumas pesquisas
que identificaram, principalmente, o Ascaris lumbricoides ¢
o Trichuris-trichinra como os mais prevalentes'™>?. A taxa
de parasitose encontrada neste estudo pode ser atribuida
ao fato de que foram incluidas todas as criancas dos
assentamentos, independentemente do uso recente ou
ndo de vermifugo. Do total da amostra, 91% das criancas
foram tratadas, e dessas 51,1% ha menos de seis meses
desta pesquisa. Como a informagao a respeito da cura ¢é
imprecisa, pode-se, apenas, supor que o tratamento tenha
subestimado o numero real de criangas parasitadas no

momento da pesquisa®.

Estudos apontam que a prevaléncia de enteroparasitoses
se eleva com a diminuicio do nivel socioeconémico das
familias, como a avaliacio do nivel de escolaridade de
seus chefes, encontrando diferencas consideraveis de
prevaléncias entre o grau de escolaridade superior e

nenhuma escolaridade!™*.

Comparando os valores do
presente estudo, observou-se que a baixa escolaridade
paterna contribuiu para a ocorréncia de infec¢oes
parasitarias, na primeira andlise do estudo. Estudo sobre a
tendéncia secular das parasitoses intestinais em Sao Paulo"
também verificou que criancas pertencentes ao estrato de
renda abaixo de meio salario apresentaram frequéncia de
infestacdo trés vezes superior a encontrada no estrato de

dois ou mais saldrios minimos.

A faixa etaria também foi analisada em determinados

estudos, revelando que as parasitoses intestinais,

principalmente a ascatfase, a giardiase e a tricurfase, sio

mais prevalentes 2 medida que a idade aumenta'™". Esse fato

nao ocorreu no presente estudo, em que a prevaléncia de
parasitoses se distribuiu homogeneamente quanto a faixa
etaria das criangas acometidas, resguardando, no entanto,
a baixa frequéncia em menores de um ano, conforme
apontado em outros estudos®’.

Outro indicador de nivel socioecondémico relaciona-se com a
habitacgdo e a ocorréncia de parasitoses intestinais. O estudo
da tendéncia secular das parasitoses'” constatou significancia
estatistica de parasitose com moradias consideradas
muito desfavoraveis e concluiu que a moradia se mostrou
independente e significativamente associada ao risco de
ocorréncia de helmintoses. Outras pesquisas também
demonstraram associacio entre o tamanho da familia e os

resultados de exames patasitolégicos positivos™'”.

Uma observacdo importante que deve ser feita ¢ quanto
a maior prevaléncia de criangas parasitadas em domicilios
com mais de cinco comodos, o que diminuiria a associa¢do
de parasitose com relagdao a aglomeracio familiar. Porém,
deve ser ressaltado que esta pesquisa nao avaliou nimero de
quartos e nem de dormitérios por domicilio, medida mais
fiel para investigar aglomeracdo. Portanto, o numero de
habitantes tornou-se a variavel preditora mais importante
para esta analise.

A auséncia de tratamento do esgoto sanitirio com a
ocorréncia de parasitoses intestinais foi demonstrada em
outros estudos™®. Na presente pesquisa, a varidvel “esgoto”
se manteve significativa para parasitose até a ultima analise
interna do bloco 2.

Quanto a questdo da dgua para consumo como fator de risco
para as parasitoses intestinais, estudos apontam significancia
estatistica entre essa varidvel e as infecgoes parasitatias®*. No
presente estudo, a “agua tratada” foi considerada fator de
protecao no modelo final de regressao logistica.

A presenca de animais domésticos, especialmente o
cachorro, ¢ outro fator ambiental pesquisado em estudo
de associagio com patasitoses intestinais'®. Animais
domésticos ndo foram estatisticamente associados a
parasitoses intestinais no presente estudo, apesar de a maior
frequéncia de parasitoses ter sido encontrada nas criangas

que possufam animais domésticos em suas residéncias.

Habitos precarios de higiene e parasitoses intestinais
sdo considerados varidveis associadas’. No entanto, no
presente estudo, a associacio de hédbitos de higiene e
parasitoses intestinais nao foi estatisticamente significativa,
pelo contrario, a ocorréncia de parasitoses foi diretamente
proporcional a adequados habitos de higiene. Uma
explicagao plausivel para essa ocorréncia ¢ a possibilidade
de uma informacdo enviesada por parte daqueles que
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responderam aos questionamentos no momento da coleta
dos dados, pois essas respostas sao passiveis de erros, seja
por viés de memoéria, seja pela omissio, como forma de
ndo exporem seus verdadeiros habitos culturais de higiene.

E esperado, em dreas onde a precariedade financeira ¢ elevada,
um risco maior de ocorréncia no déficit nuttricional infantil'.
No entanto, a avaliacio nutricional das criancas residentes nos
assentamentos pesquisados no presente estudo nao confirma
essa afirmativa e é semelhante a resultados encontrados em
outros estudos relacionados com assentamentos rurais™. Uma
justificativa para o que foi encontrado estd no fato de os as-
sentamentos possuirem escolas municipais que oferecem me-
renda de qualidade diariamente, o que garante a alimentagao
das criangas com um adequado aporte de nutrientes necessati-
os para o seu desenvolvimento. Monteiro™ enfatiza que um
individuo pode ser pobre e ndo ser afetado pela ma nutricio,
desde que sua pobreza seja expressa por outras caréncias basi-
cas que ndo a alimentacio.

O acesso aos servigos de saide garante ao individuo o seu
acompanhamento e, teoricamente, o sucesso de sua busca.
A maior facilidade de acesso aos servicos de saude que as
areas rurais e mais pobres tém tido com a implantagao dos
Programas de Agentes Comunitarios de Saude (PACS) e
a Estratégia Saide da Familia (ESF) contribui para os
achados deste e de outros estudos.

Comparada com os métodos tradicionais, a analise hierar-
quizada representa uma alternativa consideravel, quando se
tém muitas variaveis no modelo de causalidade de um estudo.
Contempla aspectos considerados biolégicos e estatisticos, o
que permite estruturar uma investigacao dos fatores de risco
e a interpretacio de seus resultados. Dessa forma, permitiu
concluir que habitos e condi¢oes peculiates das familias sio
os principais causadores de parasitose na populacio estu-
dada, e que os determinantes causais nessa populacio foram
hierarquicamente residir em moradias com mais de cinco ha-
bitantes e utilizar a agua nio filtrada para consumo.

Embora a renda familiar menor que um salario minimo
ndo tenha apresentado significancia estatistica para a
ocorréncia de infeccOes parasitirias nesta pesquisa,
deve-se admitir que, indiretamente, ela contribui para a
manutencdo da pobreza das familias assentadas, uma vez
que, quanto maior ¢ a familia, mais diluida é a renda para
seu sustento e, consequentemente, mais eXpostos sao 0s
individuos a adoecerem.

Mesmo dada a garantia de tratamento para todas as criangas
que se encontravam parasitadas e¢ anemiadas no tempo
da pesquisa, confirma-se, com este estudo, a necessidade
de elaboracio de politicas publicas de intervencdo nessas
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comunidades agrarias, como a defini¢do de programas de
controle e preven¢ao que levem a populacio assentada a
um minimo aceitavel de qualidade de vida com diminui¢ao
dos riscos de adoecimento.
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