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Resumo

As geohelmintiases sdo infecgdes causadas por parasitos que possuem uma fase de seu ciclo de vida desenvolvida no
solo, sdo endémicas nos paises em desenvolvimento, inclusive no Brasil. Este estudo visa tracar o perfil
epidemioldgico das geohelmintiases em escolares no Distrito Administrativo do Guama. Para isso, foram selecionadas
aleatoriamente 576 criangas em idade escolar, na faixa etaria de 05 a 14 anos, estudantes da rede publica municipal de
ensino pertencentes ao Distrito Administrativo do Guama. Os dados foram obtidos por meio de formulario com
questdes ambientais e socioecondmicas da populagdo amostral. A andlise dos resultados mostrou que, 50,35% eram do
sexo feminino e 49,65% do sexo masculino, 59,5% estdo na faixa etaria de 05 a 09 anos, 89,75% estudavam o ensino
fundamental, 69,27% reside em casa propria, sendo 62,15% de alvenaria, com 65,62% apresentando de 01 a 04
cdbmodos, a renda familiar mensal € composta na maioria, 67,02%, de até 01 sal&rio minimo. Os achados permitem
concluir que apesar dos avan¢os das politicas publicas de salde para o publico escolar, ainda é necesséario avancar
para minimizar os dados que apontam as geohelmintiases como problema de salde publica e, assim, gerar qualidade
de vida para a populacéo.

Palavras-chave: Epidemiologia; InfeccOes parasitarias; Criancas; Adolescentes.

Abstract

Geohelminthiases are infections caused by parasites that have a stage of their life cycle developed in the soil and are
endemic in developing countries, including Brazil. This study aims to trace the epidemiological
profilehelminthiasesases in schoolchildren in the Administrative District of Guama. For this, 576 school-age children
were randomly selected, aged between 5 and 14 years, students from the municipal public school system belonging to
the Administrative District of Guama. Data were obtained through a form with environmental and socioeconomic
issues of the sample population. The analysis of the results showed that 50.35% were female and 49.65% were male,
59.5% were between 5 and 9 years old, 89.75% were studying elementary school, 69.27 % live in their own house,
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62.15% of which are masonry, with 65.62% presenting from 01 to 04 rooms, the monthly family income is composed
mostly, 67.02%, of up to 01 minimum wage. The findings allow us to conclude that despite the advances in public
health policies for the school public, it is still necessary to move forward to minimize the data that point to
geohelminthiases as a public health problem and, therefore, generate quality of life for the population.

Keywords: Epidemiology; Parasitic diseases; Child; Adolescent.

Resumen

Las geohelmintiasis son infecciones causadas por parasitos que tienen una etapa de su ciclo de vida desarrollada en el
suelo, son endémicas en los paises en desarrollo, incluido Brasil. Este estudio tiene como objetivo trazar el perfil
epidemioldgico de las geohelmintiasis en escolares del Distrito Administrativo de Guama. Para ello, se seleccionaron
aleatoriamente 576 nifios en edad escolar, con edades comprendidas entre los 5 y los 14 afios, estudiantes del sistema
escolar pablico municipal pertenecientes al Distrito Administrativo de Guama. Los datos se obtuvieron a través de un
formulario con aspectos ambientales y socioeconémicos de la poblacion de la muestra. El anélisis de los resultados
mostré que el 50,35% eran del sexo femenino y el 49,65% del sexo masculino, el 59,5% tenian entre 5y 9 afios, el
89,75% cursaban la primaria, el 69,27 % vive en casa propia, el 62,15% son de albafiileria, con El 65,62% presenta de
01 a 04 habitaciones, el ingreso familiar mensual se compone en su mayoria, 67,02%, de hasta 01 salario minimo. Las
conclusiones permiten concluir que a pesar de los avances en politicas publicas de salud para el pablico escolar, ain
es necesario avanzar para minimizar los datos que apuntan a las geohelmintiasis como un problema de salud publica y
generar calidad de vida a la poblacidn.

Palabras clave: Epidemiologia; Enfermedades parasitarias; Nifios; Adolescentes.

1. Introducéo

As geohelmintiases sdo patologias de alta prevaléncia em popula¢des de vulnerabilidade econémica e social, por
estarem diretamente relacionadas a precérias condi¢Ges higiénico sanitarias, além de baixo nivel educacional e econémico,
sendo a morbimortalidade destas doencas atribuida ao grau de infeccdo, manifestagdes clinicas que quando sintomaéticas,
podem prejudicar as atividades diarias do individuo, até progredir para casos de 6bitos (Bethony, et al., 2006).

Infeccdes por geohelmintos atraves do contato com o solo ja infectou mais de 1 bilhdo de pessoaos ao redor do globo,
sugerindo que a contaminacdo ambiental € um importante indicador de risco da populacdo humana de contrair essa patologia.
Os geohelmintos mais frequentemente encontrados em diferentes populagdes em todo 0 mundo sdo os nematddeos Ascaris
lumbricoides, Trichuris trichiura e os Ancilostomideos (Braga, et al., 2010).

As parasitoses intestinais estdo amplamente distribuidas no globo terrestre, apresentando altas taxas de prevaléncia em
algumas regifes do Brasil, sendo importantes problemas de satde publica, ja que a transmissdo dos parasitos esta relacionada
as condicOes de vida e higiene das comunidades, ocorrendo alta prevaléncia na populacdo de baixo nivel socioeconémico,
principalmente entre criangas (De Carli et al., 2006).

O desenvolvimento socioecondmico de uma regido pode ser prejudicado um ciclo vicioso de miséria associados a
doengas possivelmente evitaveis e controlaveis, em especial o grupo considerado doengas negligenciadas, do qual as
geohelmintiases fazem parte (WHO, 2012). Segundo a classificacdo das doencas negligenciadas e outras relacionadas com a
pobreza, essas formam um conjunto de doengas que tendem a coexistir em areas em que a populacdo apresenta precarias
condig¢des de vida (Brasil, 2010).

No Brasil, estima-se que uma prevaléncia de 2 a 36%; com maior destaqgue em municipios com baixo indice de
desenvolvimento humano — IDH, sendo que na populagdo escolar pode alcangar 70%, com isso, no ano de 2011, o Ministério
da Salde definiu um conjunto de endemias que demandam agdes estratégicas para eliminagdo deste problema de satde publica
ou para reducdo drastica da carga parasitaria dessas doencgas, iniciando o Inquérito Nacional de Prevaléncia de
Esquistossomose e Geohelmintos em 542 municipios brasileiros, tendo como publico alvo criangas, em atividades escolares na

faixa etéria de 05 a 14 anos de idade, com objetivo de estimar a prevaléncia dessas parasitoses no pais (Brasil, 2013).
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As enteroparasitoses, ndo apresentem alta letalidade, mas sob certas circunstancias, essas infeccdes podem
comprometer a qualidade de vida na infancia, pois sdo clinicamente mais significativas nessa fase de vida, pois com
frequéncia, encontram-se associadas a quadros de diarreia crénica e desnutri¢do (Stephenson, et al., 2000).

Pittinir e colaboradores (2007) reforga que em criangas, principalmente nas pertencentes as classes sociais menos
favorecidas as consequéncias sdo: baixo rendimento escolar e déficit no crescimento, estando intimamente relacionado ao
subdesenvolvimento, a ausencia de saneamento ambiental e a deficiéncia de educacdo sanitdria. Em criancas, as
enteroparasitoses comprometem o crescimento fisico e/ou mental, o que pode levar a perda de resisténcia, anemia, desnutricdo
e até a morte (Quadros, et al., 2004).

Segundo Ferreira e colaboradores (2006) criancas em idade escolar, que vivem em areas pobres dos centros urbanos,
tém se mostrado alvo de infeccBes parasitérias. As infeccBes helminticas exercem influéncia sobre o estudo nutricional,
crescimento e funcao cognitiva de escolares de paises subdesenvolvidos, além de serem causas de morbidade e mortalidade em
todo mundo.

A proposta deste estudo surgiu a partir da necessidade de ampliar os conhecimentos sobre as geohelmintiases no
Municipio de Belém, especificamente no Distrito Administrativo do Guama /DAGUA, ja que essas parasitoses constituem um
grave problema de saide publica, visto que o impacto negativo da infecgdo em criangas na faixa etaria escolar acarreta déficit
de crescimento e desenvolvimento fisico e intelectual, além da continua exposicéo, desse grupo, ao solo contaminado.

Diante da relevancia do tema para a salde publica, este estudo objetivou tracar o perfil epidemioldgico das
geohelmintiases em criancas escolares na faixa etaria de 05 a 14 anos, que frequentam escolas publicas da rede municipal de

ensino, inseridas no Distrito Administrativo do Guam4, Belém - Para.

2. Material e Método
2.1 Area de estudo

O Municipio de Belém, localizado as margens do Rio Guamd, Baia do Guajard, ocupa uma é&rea territorial de
1.059.458 km?2 e abriga um universo de 1.393.399 habitantes, segundo dados do Censo 2010 do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE). Esta localizado na regido norte do Brasil, no estado do Para sendo formado por um total de 71
bairros, divididos em 08 Distritos Administrativos, entre eles Distrito Administrativo do Guama (DAGUA), Distrito
Administrativo da Sacramenta (DASAC), Distrito Administrativo de Belém (DABEL), Distrito Administrativo do Bengui
(DABEN), Distrito Administrativo do Entroncamento (DAENT), Distrito Administrativo de Icoaraci (DAICO), Distrito
Administrativo de Outeiro (DAOUT) e Distrito Administrativo de Mosqueiro (DAMOS).

O presente estudo foi desenvolvido no Distrito Administrativo do Guama (DAGUA), localizado em &rea de alta
densidade populacional 402.294 habitantes. Considerado o mais populoso, engloba o maior nimero de escolas publicas
participantes da campanha contra geohelmintiase proposta pelo Ministério da Satde.

O DAGUA engloba 06 bairros da cidade e parte de alguns bairros do DABEL. Uma parte significativa da populagéo
dessa area é de baixa renda, onde ha diversas areas de ocupagdo espontanea ou aglomerados subnormais, principalmente ao
longo das principais avenidas, como a Bernardo Sayéo, Perimetral e Cipriano Santos, sendo acompanhada com a caréncia de
saneamento basico, culminando na frequéncia de doengas.

E um distrito que concentra diversos 6rgéos publicos: Museu Emilio Goeldi (Outra unidade de pesquisa), Eletronorte,

Universidade Federal do Para - UFPA, Universidade Federal Rural da Amazonia - UFRA, entre outros.
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2.2 Populacéo de estudo

O presente estudo foi desenvolvido com 576 criangas em idade escolar, na faixa etaria de 05 a 14 anos, de 04 escolas
da rede pablica municipal de ensino inseridas no Distrito Administrativo do Guama (DAGUA), que séo: Escola Municipal
(EM) Nestor Nonato de Lima, E.M. Edson Luis. E.M. Honorato Filgueiras e E.M. Silvio Nascimento. Estas escolas foram
escolhidas devido a grande adesao de criangas escolares em campanhas contra as geohelmintiases nos anos anteriores.

Vale ressaltar que todas as criancas escolares ja participaram, pelo menos, de uma Campanha contra as

geohelmintiases do Ministério da Satde na escola onde estudam.

2.3 Coleta de dados

O Estudo foi desenvolvido em parceria com o Programa de Controle da Esquistossomose (PCE) do Departamento de
Vigilancia em Salde, da Secretaria Municipal de Sadde do municipio de Belem (SESMA). Sendo desenvolvido a partir das
seguintes etapas:

- Levantamento prévio, junto ao Programa de Controle da Esquistossomose (PCE)/Departamento de Vigilancia a Salde da
Secretaria Municipal de Saude (SESMA) e das escolas do DAGUA envolvidas na Campanha Nacional de Controle das
geohelmintiases;

- Selecéo das escolas e da amostra para o estudo;

- Aplicagdo de formularios para a obtencdo de dados gerais (sexo, idade, escolaridade), dados socioecondmicos, ambientais e
conhecimento dos participantes em relagdo as geohelmintiases;

Formulérios sdo métodos de entrevistas padronizadas ou estruturadas, sendo realizada pelo entrevistador ao
entrevistado por meio de perguntas pre-estabelecidas, ndo podendo ser parafraseadas ou alterar a ordem das mesmas, desse
modo, é possivel comparar as respostas fornecidas pelo publico-alvo (Markoni & Lakatos, 2003).

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Satde da Universidade Federal
do Paréa e Nucleo de Ensino e Pesquisa da SESMA, que garantiu a realizagdo das as atividades programadas com a populagao
alvo do estudo. Durante o periodo de realizagdo da pesquisa, as atividades foram realizadas junto a equipe do PCE da SESMA,
nas quais foram realizadas palestras educativas com os participantes do estudo e seus pais e/ou responséaveis que foram
informados das atividades a serem realizadas.

A participacdo da crianga escolar no estudo era condicionada ao preenchimento do formulério e assinatura do termo
de consentimento livre e esclarecido pelos pais e/ou responsaveis. Apds todas as orientacdes e esclarecimentos, foram
entregues formularios para preenchimento.

2.4 Andlise dos dados
Os dados foram obtidos a partir da aplicacdo de formularios, sendo organizados e tabulados em planilha eletrénica do

programa Microsoft Excel sob a forma de banco de dados para analise.

3. Resultados

A partir das informagdes obtidas do preenchimento do formuléario e informagdes do banco de dados da SESMA
caracterizou-se a populacéo, segundo parametros demogréaficos e socioecondmicos. Os achados estdo dispostos em tabelas, a
primeira indica que das 576 criancas entrevistadas, 290 (50,35%) sdo do sexo feminino e 286 (49,65%) do sexo masculino,
com idades entre cinco a quatorze anos; destas, 343 (59,5%) possuem 05 a 09 anos de idade e 233 (40,5%) 10 a 14 anos de

idade. Quanto a escolaridade, a maioria (89,75%) estudavam o Ensino Fundamental (Tabela 1).
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Tabela 1 - Namero e percentual de criangas de 05 a 14 anos incluidas no estudo estratificados por sexo, idade e

escola.
|

CARACTERISTICA N e
SEXO
Masculino 286 49 635
Feminino 290 50,35

IDADE {em anos)

05 —-09 343 59,50
10— 14 233 40,50
ESCOLARIDADE

Ens. Infantil 59 10,25
Ens. Fundamental 517 8075

Fonte: Elaborado pelos autores (2017).

Enquanto que a segunda tabela trata de questdes socioeconomicas do publico entrevistado, demonstrando que com
relacdo as condi¢cdes de moradia, a maioria (69,27%) reside em casa propria, 128 (22,22%) em casa alugada e 49 (8,51%)
responderam residir com parentes ou em casas cedidas. Dessas casas, 358 (62,15%) sdo de alvenaria, 119 (20,66%) de madeira
e 99 (17,19%) de alvenaria e madeira. A maioria dos imoveis (65,62%) possuem um a quatro cémodos e apenas 18 (3,13%)
possuem mais de seis cdmodos. Com relacdo ao numero de moradores das residencias dos entrevistados, 257 (47,74%) das
casas possuem de um a quatro residentes e 64 (11,12%) possuem mais de oito pessoas (Tabela 2)

A respeito da renda familiar mensal, a maioria (67,02%) das familias dos escolares entrevistados ganham até um
salario minimo, contudo, 43 (7,46%) relataram receber apenas auxilio financeiro do governo federal. Além disso, a maior parte
dos escolares (98,61%) possuem &gua encanada e 0s servicos de rede de esgoto e coleta do lixo sdo disponiveis,
respectivamente, para 498 (86,46%) e 505 (87,67%) das residéncias (Tabela 2).
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Tabela 2 - Namero e percentual das condi¢Bes socioecondmicas e ambientais das criancas participantes do estudo.

VARIAVEIS SOCIOECONOMICAS N Yo
MORADIA
Propria 394 69,27
Alugada 128 2222
Chutro 49 851
TIPOLOGLA
Alvenaria 358 62,15
Madeira 119 266
Mista 949 17,19
N* de COMODOS

-4 TR 65,62
5—-6 180 31,25
Mais de & 18 313
N* de MORADODRES

-4 275 47,74
5—-8 237 41,14
Mars de & 64 1,12
RENDA FAMILIAR
Assalaniado 43 746
Até | sabiro mimmo 186 67,02
Mars de | saldro minomo 147 2552

SANEAMENTO BASICO
Agua encanada

Sum 568 Qg61
Mo B 1,39
Hede espoio

Sim 4498 B6.46
Mo T8 13,54
Coleta de livo

Som 505 87.67
Mo 71 12,33

Fonte: Elaborado pelos autores (2017).

Os entrevistados responderam juntamente com seus pais e/ou responsaveis um formulario que mediam o grau de
conhecimento em relacdo as geohelmintiases. Diante disso, foram indagadas questbes referentes ao conceito, transmisséo,
prevencdo, realizacdo de exame anual na escola ou fora do ambiente escolar e uso de medicacdo para o combate aos
geohelmintos.

No que se refere a conhecer as geohelmintiases, a maior parte (89,58%) dos entrevistados responderam
negativamente. Notou-se o desconhecimento do termo “geohelmintiases” para a maioria, contudo, conheciam o termo popular
“verminoses”. Quanto a conhecer a transmissibiliadade 476 (82,64%) desconheciam os modos, 381 (66,15%) sabem como
prevenir a infec¢do, no entanto, um ndmero consideravel (33,85%) desconhecem os meios de prevengdo. Ademais, a maior
parte (57,12%) afirmaram ndo realizar exames anuais e 321 (55,73%) ndo fazem o uso de medicacdo anual nem durante

campanhas do Ministério da Saide nem fora do ambiente escolar, assim como demonstrado na tabela 3.
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Tabela 3- Numero e percentual do grau de conhecimento das geohelmintiase revelado pelas criancas (em formularios

preenchidos pelos responsaveis) envolvidas no estudo.
. ______________________________________________________________________________________________]

VARIAVEIS N Ya
CONCEITO
Sim 0 10,42
Mio 516 29 58
TRANSMISSAD
Sim 100 17,36
MNao 476 82,64
PREVENCAOD
Sim 381 66,15
MNio 195 33,35

EXAME ANUAL
Sim 247 42 88
Mio 329 57,12

MEDICACAOQ ANUAL
SIm
Mo

L]
L

—_— LN
£
T

lad =

tad Pd
(R

Fonte: Elaborado pelos autores (2017).

4. Discusséo

O presente trabalho demonstrou expressiva participacdo de criangas escolares de ambos os sexos e faixas etéria
descritas. No entanto, evidenciou maior participagdo das criangas escolares cursando o ensino fundamental, cerca de 89,75%.
Criangas que cursam o ensino infantil estdo na faixa etaria de 05 a 06 anos de idade e sendo de menor idade, houve
dificuldades na participagdo, dentre elas, a reunido com 0s pais e/ou responsaveis.

A composicdo das residéncias era em grande parte formada por um nicleo familiar constituido por um grupo de 1 a 4
ou 5 a 8 pessoas, que vivem em residéncias em sua maioria de alvenaria com 1 a 4 cdbmodos. Deste modo, verifica-se, de uma
forma geral, uma comunidade constituida por um aglomerado domiciliar, no qual os espagos domésticos podem ser de uso
multiplo e, assim, facilitadores de doengas que possuam transmissao interpessoal.

Das condi¢des socioecondmicas obtidas a partir das informagdes coletadas no formulario, o estudo revelou que 386
(67,02%) sobrevive com renda familiar de até 01 salario minimo mensal, a maioria no mercado informal. O emprego informal
é aquele no qual a pessoa trabalha sem condic8es regulamentadas pelo governo, ou seja, é aquele em que ndo ha vinculo
empregaticio, o trabalhador ndo possui registro em carteira, nem usufrui dos beneficios que Ihes séo de direito, como Fundo de
Garantia do Tempo de Servico (FGTS), direito a licenca maternidade, auxilio do governo em caso de desemprego.

As atividades realizadas pelo emprego informal estdo presentes no setor terciario da economia e podem ser
classificadas como prestacdo de servicos. O trabalho desse setor informal basicamente se resume ao comércio nas ruas e
pequenos negoécios (firmas) sem registro. Dentre as familias envolvidas no estudo a maioria concentra suas atividades nesse
mercado; sdo vendedores ambulantes, empregadas domésticas (diaristas), camelds, feirantes e lavadores de carros. Esse setor
econdmico teve um crescimento muito grande nos Ultimos anos em razdo do aumento da taxa de desemprego em diversos

paises, sendo, portanto, reflexos de uma economia globalizada e isso reflete nas condigdes de vida das pessoas (IBGE, 2014).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i16.36879

Research, Society and Development, v. 11, n. 16, e216111636879, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i16.36879

Vale ressaltar que a renda afeta diretamente a salde das pessoas pois emprega a sua relacdo com boas condicdes de
moradia, como acesso & agua potavel e esgotamento sanitario. E provavel que as pessoas mais pobres morem em lugares com
condigdes precarias de saneamento basico e que sejam mais vulneraveis a doencas, principalmente as criangas. Estdo entre as
principais doencas ligadas a falta de saneamento as infecgdes gastrintestinais (Mendonca & Motta, 2005).

No que se refere as condicfes de saneamento basico, a maioria relatou dispor de agua encanada (98,61%), rede de
esgoto (86,46%) e coleta de lixo (87,67%) em suas residéncias. No entanto, se as boas condi¢Bes sanitarias ndo estiverem
aliadas as condicdes gerais e habitos de higiene, 0 ambiente torna-se favoravel a disseminacdo das geohelmintiases.

De acordo com o Instituto Trata Brasil (2016), saneamento basico é o conjunto de medidas que visa preservar ou
modificar as condi¢cBes do meio ambiente com a finalidade de prevenir doencas e promover a salde, a qualidade de vida da
populacdo e a produtividade do individuo e facilitar a atividade econdmica. No Brasil, 0o saneamento basico é um direito
garantido pela Constituicdo e definido pela Lei n°. 11.445/2007 como o conjunto dos servigos, infraestrutura e Instalacbes
operacionais de abastecimento de &gua, esgotamento sanitario, limpeza urbana, drenagem urbana e manejos de residuos
solidos. Embora apresentado a populagdo em estudo o conceito de saneamento basico, observa-se pelos resultados acima que é
mais comum que 0 saneamento seja visto como sendo 0s servicos de acesso a dgua potavel, tratamento dos esgotos e coleta de
lixo.

No entanto, o Paréa esta entre os Estados da regido norte com os piores indices de falta de saneamento basico no Brasil,
possui apenas 47,10% de &gua tratada, 4,92% de coleta de esgoto e deste, apenas 1,18% tem tratamento adequado (Instituto
Trata Brasil, 2016). Resultado como esse, pode ser evidenciados nas ruas da capital do Estado, a cidade de Belém,
principalmente nas areas mais periféricas na qual se observa a deficiéncia dos servigos essenciais e o Distrito Administrativo
do Guama (DAGUA), local do estudo, estd inserido nesse resultado. Nesse caso, considera-se o resultado do estudo um
equivoco dos entrevistados; € necessario intensificar os estudos de educagdo e salde na populacdo. Portanto, 0 saneamento
basico é fator fundamental para um pais ser chamado de desenvolvido pois promove a melhoria da qualidade de vidas das
pessoas, sobretudo na sadde Infantil com reducéo da mortalidade infantil.

Para a Organizacdo Mundial da Satde (2014): “Ambientes poluidos e insalubres matam 1,7 milhdo de criancas por
ano, uma em cada quatro, por causa de riscos ambientais, poluicdo do ar e da agua, falta de saneamento bésico e de
infraestrutura adequada de higiene”. Estudo do Banco Nacional do Desenvolvimento, estima que 65% das internagdes em
hospitais de criancas com menos de 10 anos sejam provocadas por males oriundos da deficiéncia ou inexisténcia de esgoto e
agua limpa, que também surte efeito no desempenho escolar, pois criancas que vivem em areas sem saneamento basico
apresentam 18% a menos no rendimento escolar (BNDES, 2014).

Vale destacar, que esse resultado é semelhante ao achado de outros pesquisadores, que identificaram as criangas como
individuos particularmente suscetiveis de contrair parasitoses intestinais, provavelmente devido aos seus status imunoldgico e
préticas de higiene ainda em desenvolvimento (Costa-Macedo, Costa & Almeida, 1999; Jardim-Botelho, et al., 2008; Muniz, et
al., 2007; Smith et al., 2001).

Assim, os achados deste estudo permitem avaliar que apesar dos avangos das politicas publicas de salde para o
publico escolar, é fundamental promover melhorias e avangos com o intuito de minimizer as geohelmintiases como problema
de saude publica no pais. Neste caso, além das intervengdes ambientais que contribuem significativamente para a sua reducéo,
melhorias nas condi¢des socioeconémicas contribuiriam para a sua prevencao. Portanto, acGes setoriais ligadas as intervencées
estruturais direcionadas para atuagdo nos fatores de risco de ocorréncia destas infecges precisam ser adotadas para que de fato

ocorra e se mantenha uma real melhoria do perfil epidemiol6gico destas doengas.
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5. Considerac0es Finais

Diante da abordagem, tracou-se o perfil epidemioldgico das geohelmintiases em criancas em idade escolar no Distrito
Administrativo do Guama. Os achados permitiram considerar e analisar que existe uma associacdo dos geohelmintos a fatores
ambientais e socioecondmicos quando observado a precariedade do acesso e gestdo dos servicos publicos de saneamento
basico e seu impacto na salde da populacdo, aliados a falta de informacdo quanto aos servigos de qualidade. AcGes
intervencionistas, como saneamento basico em regifes precarias, bem como, o desenvolvimento de questdes socioeconomica
da populacdo menos favorecida, garantiriam melhoria da qualidade de vida das pessoas mais suscetiveis a essas infecc¢des.
Outro fator a se considerar é o desconhecimento de conceitos importantes para a erradicacdo das geohelmintiases, por
exemplo, os modos de transmissdo, a importancia da realizacdo de exames anuais, desse modo, é sugestivo a educacdo em
salide no ambiente escolar e familiar como método de minimizar os agravos gerados pelos parasitas. Assim, os saberes
propiciados por esse estudo podem ser utilizados como subsidios a novas pesquisas nessa tematica, assim como, ao
planejamento, implementacdo e avaliagdo de politicas publicas de salde que promovam melhorias a salude dos infantes e

adolescentes.
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