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RESUMO: Introducdo: Giardia lamblia é um protozoario flagelado que parasita o
trato intestinal, sendo uma das infeccdes parasitarias mais comuns do mundo, que atinge
ambos 0s sexos, especialmente a populacdo infantil, tendo a sua principal forma de
diagnédstico o exame parasitologico de fezes e incidéncia influenciada por condicdes
sanitarias inadequadas normalmente a idade e aspectos
socioecondémicos. Objetivo: Verificar a prevaléncia de Giardia lamblia em criancas da
faixa etaria de 0 a 10 anos a fim de comparar os resultados positivos de exames
parasitologicos em laboratérios de andlises clinicas privado e publico. Materiais e
Meétodos: Tal pesquisa foi realizada no periodo de janeiro a dezembro de 2014 em um
laboratério privado situado na cidade de Aracatuba-SP e em um laboratério do SUS
localizado na cidade de Andradina-SP, ambos com cerca de 2000 exames realizados. Os
dados foram obtidos por meio de prontuarios de pacientes, com idade entre 0 a 10 anos,
de ambos os sexos. As variaveis analisadas foram sexo, idade, resultado dos exames, e
em qual laboratorio realizaram o exame. Foi realizada uma comparagdo dos resultados
obtidos e posteriormente foi utilizado o programa Microsoft Excel 2010 com a
finalidade de fornecer gréficos e tabelas para melhor compreensdo. Resultado: Ao
avaliar o conhecimento da populagéo sobre Giardia lamblia, foi observado que dos
2116 formularios avaliados, 83,27% (n=1762) foram negativos para tal protozoario,

! Universidade Paulista UNIP

2 Universidade Paulista UNIP
Revista Satde UniToledo, Aragatuba, SP, v. 01, n. 01, p. 147-156, mar./ago. 2017.



148

sendo 16,73% (n=354) positivos para 0 mesmo, 52,5% (n=1111) foram realizados em
laboratério publico e 47,5% (n=1005) realizados em laboratorio privado, dentre as
criancas parasitadas 55,6% (n=197) sdo meninas e 44,4% (n=157) sdo
meninos. Concluséo: Observou-se que, cerca de 16% dos exames analisados foram
positivos para Giardia lamblia, sendo a predominancia em meninas entre 0 a 4 anos de
idade, ndo houve diferenca significativa entre os laboratorios analisados.

Palavras-chave: comparacdo, criancas, Giardia lamblia.

ABSTRACT: Introduction: Giardia lamblia is a flagellate protozoan that parasites the
intestinal tract, being one of the most common parasitic infections in the world,
affecting both sexes, especially the infantile population. Its main form of diagnosis is
parasitological examination of feces and incidence influenced Due to inadequate
sanitary conditions normally related to age and socioeconomic aspects. Objective: To
verify the prevalence of Giardia lamblia in children aged O to 10 years in order to
compare the positive results of parasitological examinations in private and public
clinical analysis laboratories. Materials and Methods: This research was carried out
from January to December 2014 in a private laboratory located in the city of Aracatuba-
SP and in a SUS laboratory located in the city of Andradina-SP, both with about 2000
examinations. Data were obtained by means of patient records, aged 0 to 10 years, of
both sexes. The analyzed variables were sex, age, results of the tests, and in which
laboratory they performed the examination. A comparison of the results obtained was
performed and later the Microsoft Excel 2010 program was used to provide graphs and
tables for better understanding. Results: When evaluating the knowledge of the
population on Giardia lamblia, it was observed that of the 2116 forms evaluated,
83.27% (n = 1762) were negative for this protozoan, with 16.73% (n = 354) positive for
it, 52.5% (n = 1111) were carried out in a public laboratory and 47.5% (n = 1005)
performed in a private laboratory. Among the parasitized children, 55.6% (n = 197)
were girls and 44.4% N = 157) are boys. Conclusion: It was observed that
approximately 16% of the analyzed samples were positive for Giardia lamblia, being the
predominance in girls between 0 and 4 years of age, there was no significant difference
between the analyzed laboratories.

Key words: Comparison, children, Giardia lamblia.
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1. INTRODUCAO

As parasitoses intestinais sdo comuns e de grande importancia para a saude
publica, uma vez que podem causar efeitos relevantes como desnutri¢cdo, problemas
fisicos e até mentais (MELO, FERRAZ, ALEIXO, 2010). Também estdo associados a
condicdo socioeconémica e saneamento bésico. A populacdo infantil € uma das mais
afetadas por tais parasitoses, dentre o0s quais, destaca-se a Giardia lamblia
(CIMERMAN B., CIMERMAN S., 2005).

Giardia lamblia, conhecida também como Giardia intestinalis e Giardia
duodenalis, é um protozoério flagelado que parasita o trato intestinal, sendo uma das
infeccbes parasitarias mais comuns do mundo, que atinge tanto homens quanto
mulheres, entretanto, sendo encontrado, com mais frequéncia em faixa etaria de 0 a 10
anos (VIEIRA, et al, 2012; SILVA, 2009).

Este parasita pode ser encontrado na natureza através de duas formas, podendo
ser cistos ou trofozoitos, porém a forma infectante se da através dos cistos deste
protozoario. O cisto apresenta uma forma ovalada contendo uma parede cistica no qual
em seu interior encontram-se dois ou quatro nucleos, corpos parabasais, flagelos e
axonemas. Mede cerca de 8 a 12u de comprimento por 7 a 9u de largura. Sao resistentes
as variagbes de temperaturas e umidade e podem sobreviver até dois meses fora do
corpo do hospedeiro. O trofozoito possui forma de péra, tendo a extremidade anterior
dilatada e a posterior afilada, apresentando um comprimento de 2,1u a 9,5u e largura de
5 a 15u. Tem simetria bilateral o qual divide o parasita a0 meio sendo visiveis duas
formagdes lineares e escuras as quais sdo chamadas de axonemas (CIMERMAN B.,
CIMERMAN S., 2005).

A transmissao da giardiase esta relacionada com varios fatores, dentre os quais,
agua contaminada, verduras, legumes, alimentos que sdo manipulados por pessoas que
portam o0 parasita, contato direto principalmente em creches, escolas e asilos
(CIMERMAN B., CIMERMAN S., 2005). O cisto, ao ser ingerido, passa pelo trato
gastrointestinal, onde no duodeno perde sua membrana cistica, mudando-se de cisto
para a forma de trofozoito, podendo, tanto ficar na luz intestinal como aderir-se na
parede duodenal. Em certo momento, o trofozoito produz altos niveis de proteina de

parede, vindo a encistar-se, onde é eliminado nas fezes e permanece no ambiente para
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um novo ciclo. Quando hd uma grande quantidade de trofozoitos localizados no
duodeno, este produz um tipo de barreira que impede a absorcdo de certas vitaminas
sendo A, D, E, K e B12; &acidos graxos e acido folico. O individuo portador do parasita
pode apresentar um quadro clinico de desnutri¢do, diarreia aguda, dores abdominais,
etc, que sdo os sintomas mais comuns, porém ha individuos portadores que sdo
assintomaticos (CIMERMAN B., CIMERMAN S., 2005; VIEIRA, et al, 2012;
SOUZA, et al, 2012).

Populacdes que vivem em condicOes precarias em relacdo a saneamento basico
sdo as mais afetadas por Giardia lamblia, principalmente a populacdo infantil as quais
sd8o mais suscetiveis a tais infecgdes pelo fato de seus habitos serem pouco higiénicos
(CARDOSO, SANTANA, AGUIAR, 1995).

A melhor forma de diagnosticar este protozodrio € através do exame
parasitologico de fezes, tendo como objetivo a pesquisa de trofozoitos ou cistos na
amostra (MACHADQO, et al, 2001). Para a pesquisa de tal parasita recomenda-se colher
ao menos 3 amostras em periodos distintos, pois a excre¢do de cistos € variavel a cada
dia. Em fezes diarreicas sugere-se que seja utilizado conservante podendo ser SAF ou
Schaudinn para andlise de trofozoitas, podendo ser por método direto ou corado pela
hematoxilina férrica. Em caso de fezes pastosas recomenda-se 0 método de Ritchie ou
Faust para a pesquisa de cistos. Além desses métodos, mais adotados para tais analises,
ha também outros como o Enterotest e Método de Elisa, porém pouco realizados pelos
laboratdrios de analises clinicas devido ao seu alto custo (MOTTA, SILVA, 2002).

2. METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo de campo de natureza transversal descritivo de carater
observacional, que visou comparar resultados de exames parasitologicos de fezes
realizados em criangas. Foram comparados 2116 prontuérios coletados de dois
laboratdrios, de pacientes entre 0 a 10 anos com pedidos de exames parasitoldgicos de
fezes, sendo 1111 em um laboratério de rede publica (SUS) localizado na cidade de
Andradina-SP, e 1005 em um laboratorio de carater privado localizado na cidade de
Aracatuba-SP, ambos devidamente autorizados por meio do Termo de Intencdo de
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Pesquisa proposto no inicio do projeto. Os resultados foram coletados apds a aprovagao
do Comité de Etica e Pesquisa.

Os critérios de inclusdo dos sujeitos da pesquisa foram prontuérios de criangas,
com idade entre 0 a 10 anos, contendo exames parasitologicos de fezes, realizados no
periodo de janeiro a dezembro de 2014. Foram excluidos prontuarios de criancgas fora da
faixa etéria de 0 a 10 anos, fora do periodo descrito acima e sem registro de exames
parasitoldgico de fezes.

A pesquisa foi realizada apds a autorizacdo sob n° 1.131.310 (Anexo 1)
concebida pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Paulista — UNIP. O referido
projeto foi apresentado juntamente com o0s seguintes documentos: Carta de
Apresentacdo do Projeto, Termo de Intencdo de Pesquisa, Or¢camento da pesquisa e 0
Termo de Consentimento Livre Esclarecido. O pesquisador se compromete a manter
sigilo sobre as informacGes contidas nos formularios, conforme citado na Resolucéo n°
466/12 do Ministério da Saude.

Os dados foram coletados, pelo préprio autor da pesquisa, de prontudrios
disponibilizados pelos dois laboratdrios de analises clinicas, compilados de acordo com
0s objetivos da pesquisa e inseridos em planilhas do Microsoft Excell 2010, para analise

e elaboracdo de gréficos, tabelas e figuras.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De um total de 2116 prontuérios avaliados, 52,5% (n=1111) foram coletados em
um laboratério de rede publica e 47,5% (n=1005) foram coletados em um laboratério de
rede privada. Na tabela abaixo (Tabela 1) se observa que do total de 2116 prontudrios,
83,27% (n=1762) foram negativos e 16,73% (n=354) foram positivos para Giardia
lamblia em exames parasitoldgico de fezes, sendo que, dos positivos, 59,6% (n=211)
em laboratério de rede publica e 40,4% (n=143) em laboratério privado. Na pesquisa de
Pereira et al. (2007), houve um percentual de 9,9% dos resultados positivos em relacdo
ao numero total de amostras.

Dos prontuarios avaliados 51,1% (n=1082) eram do sexo feminino e 48,9%
(n=1034) eram do sexo masculino, sendo que dos positivos para Giardia lamblia em

exames parasitologico de fezes, 55,6% (n=197) foram do sexo feminino e 44,4%
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(n=157) foram do sexo masculino. Semelhantemente no estudo de Tashima (2007), a
pesquisa apresentou a predominancia do sexo feminino em 61,4% no total de amostras a

serem analisadas, porém se diferenciou em relagdo a predominancia de casos positivos,

cujo sexo masculino predominou em 66,7%.

Variaveis Laboratério % Laboratério % Total (N) %
Publico (N) Privado (N)
Prontuarios 1111 52,5 1005 47,5 2116 100
Avaliados
Resultados 211 59,6 143 40,4 354 16,73
Positivos
Resultados 900 51,08 862 48,92 1762 83,27
Negativos
Sexo 565 52,21 517 47,79 1082 51,13
Feminino
Sexo 546 52,8 488 47,2 1034 48,87
Masculino

Tabela 1 — Distribuicdo relativa e absoluta quanto ao total dos prontuarios analisados,
resultados dos exames parasitolégicos de fezes, e género dos pacientes, nos dois
laboratérios pesquisados. Aragatuba/SP, 2015

Na figura abaixo (Figura 1), dos resultados positivos para Giardia lamblia em
exames parasitolégico de fezes, 55,9% (n=118) foram do sexo feminino e 44,1% (n=93)
do sexo masculino, ambos encontrados em um laboratério de rede publica e 55,2%
(n=79) foram do sexo feminino e 44,8% (n=64) foram do sexo masculino, ambos
encontrados em laboratério de rede privada, ndo apresentando diferencas entre ambos,
diferentemente do estudo de Machado et al. (1999), que ao pesquisar sobre a
prevaléncia do mesmo protozodrio entre instituicdes particular e publica, sendo 61,1%

em instituicdo publica e 9,7% em instituicdo privada.
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FIGURA 1 — Avaliacdo comparativa dos resultados positivos com relacdo ao género e
tipo de laboratério. Aracatuba/SP, 2015

Com relacdo a idade dos pacientes que apresentaram resultados positivos para
Giardia lamblia, a pesquisa classificou-os em faixas etarias: de 0 a 2 anos, 44,35%
(n=157); de 2 a 4 anos, 31,07% (n=110); de 4 a 6 anos, 14,41% (n=51); de 6 a 8 anos,
6,5% (n=23); e de 8 a 10 anos, 3,67% (n=13), como mostra a tabela abaixo (Tabela 2).

Avaliacdo da faixa etaria e tipo de laboratério. Aracatuba/SP, 2015

Variaveis Total % Laboratério % Laboratério %
(N) Publico (N) Privado (N)
0a2anos 157 44,35 98 46,4 59 413
2 a 4 anos 110 31,07 62 294 48 33,6
4 a 6 anos 51 14,41 28 13,3 23 16
6 a 8 anos 23 6,5 14 6,6 9 6,3
8 a 10 anos 13 3,67 9 43 4 2,8
Total 354 100 211 100 143 100

TABELA 2 - Distribuicdo relativa e absoluta dos pacientes positivos para Giardia
lamblia.

Essa tabela descreve também que, dos 354 resultados positivos para Giardia
lamblia 44,35% (n=157) se encontravam na faixa etaria de 0 a 2 anos, 46,4% (n=98) em

laboratdrio de rede publica e 41,3% (n=59) em laboratorio privado. Na faixa etaria de 2

Revista Satde UniToledo, Aragatuba, SP, v. 01, n. 01, p. 147-156, mar./ago. 2017.



154

a 4 anos, 29,4% (n=62) em laboratorio de rede publica e 33,6% (n=48) e laboratorio
privado. Na faixa etaria de 4 a 6 anos, 13,3% (n=28) em laboratorio publico e 16%
(n=23) em laboratorio particular. Na faixa etaria de 6 a 8 anos, 6,6 % (n=14) em
laboratdrio de rede publica e 6,3% (n=9) em laboratorio de rede privada. Na faixa etaria
de 8 a 10 anos, 4,3% (n=9) em laboratdrio de rede publica e 2,8% (n=4) em laboratdrio
privado. Nota-se que houve uma predominancia na faixa etariade 0 a2 anosede 2 a 4
anos. Semelhantemente ao estudo de Mascarini e Donalisio (2006), as contaminagdes
por Giardia lamblia foram em criancas nas mesmas faixas etarias encontradas em nosso

estudo, sendo 29,4% e 34,1% respectivamente.

4. CONCLUSAO

Os resultados obtidos demonstram que houve uma incidéncia de cerca de 16 % de
criangas com exames parasitologicos de fezes positivos para o protozoario Giardia
lamblia no total das analises realizadas nos dois laboratdrios pesquisados, sem diferenca
significante com relacdo entre o pablico e o particular. Os exames positivos foram
ligeiramente predominantes em meninas, em especial nas faixas etaria de 0 a 2 anos e de

2 a 4 anos de idade.
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