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Resumo

Introducéo: Giardiase é uma infeccéo intestinal causada pelo protofiiariia duodenalis, sendo este um microrganismo de
impacto na salde publidgabjetivo: O presente trabalho promove a anélise em humanos de diferentes faixas etarias no municiy
deAracatuba e correlaciona a presenca deste parasito a distagdaial e Métodos: Foram coletadas amostras fecais de 134
criancas e 20 adultos, totalizando 154 amostras, sendo estas examinadas para detectar por meio de microscopia 0 enterope
em questacA centrifugo-flutuacdo com sulfato de zinco 33% e sedimentacdo espontanea pelo métodmaenHBbns &
Janeyforam as técnicas utilizadas para diagnéstrResultados:Foram diagnosticados 39 individuos p@rduodenalis, sendo

36 criancas e 3 adultos. O quadro diarreico esteve presente em duas amostras que apresentavaCompeessim.O
enteropatégen@. duodenalis € um protozodrio cosmopolitas manifestacdes clinicas, neste caso a diarreia, podem ou nao estal
presentes nos individuos que se encontram parasitados. Existe uma larga distribuicdo da doenca giardiase em regifes bras
sendo as criancas, assim como mostra a bibliografia, os individuos mais cometidos por este patégeno.
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Abstract

Introduction: Giardiasis is an intestinal infection caused by the proto@&oantlia duodenalis, which is a microorganism that has

an impact on public healt@bjective: The aim of the present study is to perform an analysis in humans of different age groups an
to correlate the presence of this parasite to diarrhea in the sitggetubaMaterial and Methods: We collected 154 fecal samples
from 134 children and 20 adults, which were examined by means of a microscope for the entero@asindigestuodenalis. We

use to make the diagnosis the centrifugal flotation technique by using zinc sulfate solution at 33% and the spontane
sedimentation method of Hafiann, Pons & JandResults: Of the study sample, 39 subjects were infected @itluodenalis, 36
children and 3 adults. Diarrhea was diagnosed in two samples infected by the gawasitesion: The enteropathogésiardia
duodenalisis a cosmopolitan protozoan. Its clinical signs and symptoms, in this particular case, the diarrhea, may be preser
the individual who is infected or not. There is a wide distribution of giardiasis in Brazilian regions. The literature shows th
children are the most ones infected by this pathogen.

Descriptors: Giardiasis; Intestinal diseases; Diarrhea

Introducdo

Adoenga giardiase € a infec¢ao intestinal causada paimes citados continuam a ser usados por diversos autores.
protozoario flagelado do génegoardia, localizadono intestino  portanto,G. lamblia, G. duodenalis e G. intestinalis sdo
delgado de mamiferos, aves, répteis e anfibios. Esse parasi@regadas como sinonimia, particularmente para isolados de
foi o primeiro protozoario a ser descrito em fezes hunfanas origem humarf.

A espécieGiardia lamblia tornou-se amplamente Aingestao de cistos é a via de infeccdo do homem, que
aceita na década de 7A.partir da década de 80, algunscorre por meio da 4gua sem tratamento ou deficientemente
pesquisadores tém estimulado o emprego do réraedia tratada, alimentos contaminados e por contato com animais
duodenalise ainda na década de 90, o ndbngrdiaintestinalis  domésticos infectados. Esse Gltimo mecanismo ainda é discutivel,
foi bastante difundido por outros pesquisadofgeesar da apesar de a Organizagéo Mundial de Satide (OMS) considerar a
discordancia quanto a validade da sua taxonomia, todosgRfrdiase uma zoond3e Manifestacdes clinicas da doenca

Recebido em 30/07/2014 N&o ha conflito de interesse
Aceito em 05/09/2014

Arg. Ciénc. Saude. 2014out-dez; 21(4) 58-61



59
giardiase variam desde infeccdes assintomaticas até quadr8%. Em criancas hospitalizadas com diarreia em Goiania,
de diarreia aguda autolimitada ou diarreia cronica com miastado de Goias, detectou-se 9,9% das fezes analisadas
absorcdo, mesmo em individuos imunocompetentes. positivas para esse protozoéfit’. Carvalho-Costet al. (2007)

Os mecanismos que levam a essa variabilidade s§etectaram a presenca de parasitos intestinais em 218 criangas
multifatoriais, envolvendo fenémenos relacionados com a cegém diarreia aguda e desidratacéo grave internadas em um
do parasito e o numero de cistos ingeridos. Os mecanism@spital pediatrico, localizado no Rio de Jane®aluodenalis
relacionados ao hospedeiro estéo associados a idade, esigdg segundo parasito mais detectado, encontrado em 4,7%
nutricional, imunolégico e motilidade intestinal. Somente uMgas amostr49. No Estado de Minas Gerais, 26,3% das criancas
minoria de infeccGes resulta em doeficaendo, portanto, a se mostraram infectadas por esse parasito, cuja infecgo estava
maioria das infeccoes assintomatica. Em individuoggociada com fatores socioecondmicos e ambiéhtgistudo
sintomaticos, séo observados quadros de diarreia, eSteatorﬁﬁl?estigou a presenca @ duodenalisem criancas de uma

fraqueza, perda de peso, nduseas, dores abdominais, febre haj e na periferia de Belém e 26,9% das amostras foram
e, raramente, observa-se a presenga de muco e sangue nas 288 ago

Existe a possibilidade da forma aguda durar poucos dias e seus No Estado de S#o Paulo o panorama n&o se modifica.

sintomas iniciais serem confundidos com aqueles de diarreia}\?c?munici io de Presidente Bernardes, ao analisar amostras de
origem medicamentosa ou ainda de etiologia viral otu Pl ' .
ezes de criancas que frequentam creches, foi detectada uma

bacterian®.
P . . ~ a s . énci 0 nali mili
As deficiéncias nutricionais em I‘ela(;ao a glardlaéa’.evale cia de 1694 analise das fezes dos familiares dessas

cronica produzem efeitos graves em criancas, caracteristica f4gN¢as confirmou que algumas maes e irmaos estavam
observada em adultos. O intervalo entre a infecgdo ghgrasitados, apresentando esse protozoario em sua$’fezes
aparecimento dos sintomas ocorre em duas semanas, mas k@ Botucatu, estudo realizado em cinco creches municipais, foi
a possibilidade de durar varios meses. Em criancasigmonstrado 23,7% (2002) e 21,4% (2003) de individuos que
sintomatologia mais indicativa de giardiase é diarreia coapresentavar@ duodenalisem suas fez€8. Em outro estudo,
esteatorreia, irritabilidade, insonia, nauseas e vomitos, pefenicipio déAssis, em um total de 18.366 exames parasitoldgicos
de apetite e dor abdomitfal de fezes, 32,3% foram diagnosticados parasitas, sei@lo a
Podemos observar mudancas em bidpsias intestindigdenalis 0 mais prevalente, com frequéncia de 8'7%
de individuos infectados. Entretanto, essas mudancas Como observado, existe uma grande variacdo na
arquitetdnicas da mucosa intestinal, muitas vezes, somenteg@senca desse protozoario. Em algumas regides do Estado de
observadas na microscopia eletroftica Sao Paulo € observado até 40% de individuos albergando esse
Sugere-se que a alteracéo morfoldgica e funcional garasitoEsse fator esta relacionado com a ampla diversidade

epitélio intestinal € um processo que desencadeia uma reaga® caracteristicas geograficas, sociais, econdmicas e climéatica
inflamatoria pelo parasito, em virtude da reagdo imune @@ Brasif.

hospedeiro, provocando assim uma reagdo anafilatica local. Esse
processo aumenta a renovacgdo de enterocitos, levand@ferial e Método

problemas de ma absorcao e diaffentretanto, outro fator & £qam analisadas amostras fecais de individuos residentes na

0 atapetamento da mucosa por um grande ndmero de trofozo&aade deAracatuba, Estado de S&o Paulo, no ano de 2010.

que Imp,i?enr]]:;?i?éga:é%erzgms?;? eis pela qualidade Fgram coletadas amostras fecais de criangas de uma creche
guns tato " P VeIS p quall ,ﬂ)calizada no bairrdlvorada, de criangas e adultos residentes

exame parasitolégicdAlém da metodologia empregada, é . ~ . o

. . ~ ~ 50 13 bairro S&0 José e de funcionarios do Centro de Zoonoses do

importante levar em consideracdo o padréo de excrecdo dos

. . : municipio em analise. Foram incluidas amostras fecais, com ou
cistos que ocorre de forma intermitente. Este problema P

diagnostico poderia ser resolvido com exame parasitolégiESm diarreia, de 134 criancas de 4 meses a 6 anos de idade e de

fecal de duas a trés amostras por semana, durante o perio Odgdultos, totahzandg 454 amostrapos a exphcagao
4 a5 seman&s detalhada sobre os objetivos do trabalho e assinatura pelos

A giardiase apresenta distribuic&o global. Nos paisgg_rticipantes ddermo de Consentimento Livre e E_sclarecido,
em desenvolvimento as taxas de infecgéo por este protozo&iocoletada uma amostra de fezes de cada individuo. Essas
variam de 20 a 30%, podendo atingir indices de 68% em algurABostras foram acondicionadas em recipientes contendo formol
regides, gerando anualmente 500 mil novos casos. Existem 2060 e armazenadas em temperatura ambiente.
milhdes de pessoas no mundo infectadas com este protozoAfdiécnicas utilizadas para detectar o enteropatogeno foram
e cada individuo pode eliminar até 900 milhdes de cistos mantrifugo-flutuacéo com sulfato de zinco 33% e sedimentacao
and?. Em paises em desenvolvimento, acredita-se que esspontanea pelo método de Hoffmann, Pons & $&n@mbos
parasitose seja responsavel por 2,5 milhdes de casos diarremétdos realizados por microscopia otica.

e deficiéncia nutricional em crian¢é. Este trabalho esta relacionado ao parecer 176/2007, protocolo

No Brasil, tem sido observada uma grande variacdo 8456/2007, de acordo com a resolugéio 251/97 do Comité de Etica

frequéncia desses protozoafidsNo municipio de Cricilma, em Pesquisa da Faculdade de Medicina de S&o José do Rio
Estado de Santa Catarina, verificou-se uma baixa casuistpgsto, 11/08/2007.
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Resultados A presenca ou auséncia de fezes diarreicas possivelmente esta

As amostras do municipio deacatuba mostraram presencaelacionada aos fatores relatadAsinteracdo parasitaria e

de 25,3% para esse parasito, ou seja, dos 154 individlespedeiro, assim como, todas as circunstancias que envolvem

analisados por meio do exame parasitologico de fezes (ERHte processo, mostra a diversidade do par@stoodenalis

foram diagnosticados 39 individuos para este protozoario, semdgomanifestacéo dos sintomas clinicos da doenga.

36 criancgas (26,8%) e trés adultos (158pknas duas amostrasFinalmente, o presente trabalho proporciona maiores

fecais que apresentavam o parasito eram diarreicas (5%). conhecimentos sobre a distribuicdo @eduodenalis em
humanos no Brasil, levantando questionamento sobre a

Discusséao influéncia da interagdo parasito-hospedeiro e os sintomas da

No Brasil observa-se um grande numero de individua®enca giardiase, em carater da presenca ou auséncia de diarreia

parasitados pel&. duodenalis e os resultados do presentéOs dados obtidos proporcionam informacgdes sobre a ocorréncia

trabalho ndo se mostram divergentes do panorama naciodakte enteropatégeno para comparacgfes futuras em diversas

Foi coletada uma amostra fecal de cada individuo, o que padgides brasileiras e outros paises, além de fornecer pistas para

ter influenciado nesta casuistica, em virtude da liberagdmamica de transmisséao, prevencao e controle da giardiase.

intermitente das formas parasitarias nas fezes. Sabe-se que a

giardiase demonstra maior ocorréncia em criangas do que @anclusdes

adultos, feito também observado neste trabalho, pois a maidgianteropatdégen®. duodenalis € um protozoario cosmopolita.

dos individuos parasitados eram criangas, assintomaticasA@umanifestagdes clinicas, neste caso a diarreia, podem ou ndo

ndo assintomaticas, o que esta de acordo com a lité¥tura estar presentes nos individuos que se encontram parasitados.

Para o sucesso do parasito na colonizagdo do trato intestiakte uma larga distribuicdo da doenca giardiase em regides

do hospedeiro, promovendo assim a infeccdo, estudmssileiras, sendo as criancas, assim como mostra a bibliografia,

experimentaisnostram uma forte dependéncia na relagcams individuos mais cometidos por este patdégeno.

parasito-hospedeiro. Os fatores que estao relacionados a
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