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APRESENTAÇÃO

A coleção “Saúde Pública e Saúde Coletiva: Dialogando sobre Interfaces 
Temáticas” é uma obra composta de cinco volumes que tem como foco principal a 
discussão científica por intermédio de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. 
Cada volume abordará de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, 
relatos de casos e/ou revisões que transitam nos vários caminhos da saúde pública 
e saúde coletiva. 

Aqui no segundo volume também apresentamos de forma categorizada e clara 
estudos desenvolvidos em várias instituições de ensino e pesquisa do país. Os 
capítulos transitaram entre vários conceitos da saúde pública e saúde coletiva, tais 
como: atenção primária à saúde, alto risco, atenção farmacêutica, diabetes mellitus, 
serviço de acompanhamento de paciente, análise de prescrição, doenças crônicas, 
prevenção de doenças. farmacoterapia, cuidados de enfermagem, hanseníase, 
epidemiologia, serviços de saúde escolar, mortalidade materna e taxa de mortalidade.

A categorização de dados, e o estabelecimento de conceitos e padrões 
baseados em literatura bem fundamentada é muito importante, por isso destacamos 
a relevância do material com dados e informações recentes sobre saúde coletiva 
levantados ao longo do país. Como já destacamos, um material que demonstre 
evolução de diferentes enfermidades de forma temporal com dados substanciais de 
regiões específicas do país é muito relevante, assim como abordar temas atuais e 
de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra Saúde Pública e Saúde Coletiva apresenta uma teoria 
bem fundamentada nos resultados práticos obtidos pelos diversos professores 
e acadêmicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos que aqui serão 
apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é a 
divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora 
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulguem seus resultados. 

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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ESTUDO EPIDEMIOLÓGICO DA ESQUISTOSSOMOSE 
MANSÔNICA EM  VILA LITORÂNEA EM 

PERNAMBUCO, BRASIL

CAPÍTULO 18

Hallysson Douglas Andrade de Araújo
Prefeitura Municipal do Ipojuca - Secretaria 

de Saúde; Rod. PE-60, km 19, s/n, Complexo 
educacional do Ipojuca (Bloco C), Centro, Ipojuca-

PE.

Jussara Patrícia Monteiro Vasconcelos
Prefeitura Municipal do Ipojuca - Secretaria 

de Saúde; Rod. PE-60, km 19, s/n, Complexo 
educacional do Ipojuca (Bloco C), Centro, Ipojuca-

PE.

Andrea Lopes de Oliveira
Prefeitura Municipal do Ipojuca - Secretaria 

de Saúde; Rod. PE-60, km 19, s/n, Complexo 
educacional do Ipojuca (Bloco C), Centro, Ipojuca-

PE.

Juliana Carla Serafim da Silva
Prefeitura Municipal do Ipojuca - Secretaria 

de Saúde; Rod. PE-60, km 19, s/n, Complexo 
educacional do Ipojuca (Bloco C), Centro, Ipojuca-

PE.

RESUMO: A esquistossomose é uma doença 
infecto-parasitária negligenciada, presente em 
78 países e territórios das regiões tropicais 
e subtropicais. O Schistosoma mansoni é 
o único agente etiológico da patologia nas 
Américas, sendo também  encontrada no 
Município do Ipojuca, área litorânea nas 
Comunidades de Porto de Galinhas Estado de 
Pernambuco. Assim, objetivamos investigar, 
diagnosticar e tratar os casos positivos 

obtendo o conhecimento sobre a prevalência 
do S. mansoni nas comunidades de Porto de 
Galinhas, em Ipojuca, Pernambuco. O inquérito 
foi realizado com cadastros individual e entrega 
de coletores coprológicos para exames das 
fezes, através do método de Kato-Katz. Foram 
realizados 557 exames na comunidade de 
Salinas, 168 em Socó 489 em Pantanal e 378 
exames em Merepe III, sendo diagnosticadas 5, 
1, 7 e 11 pessoas parasitadas para o S. mansoni 
respectivamente com diferentes faixas etárias 
sendo os adultos jovens apresentaram um maior 
percentual de positividade. Sendo também um 
maior percentual de homens do que mulheres. 
A carga parasitária dos indivíduos para S. 
mansoni  apresentaram-se relativamente alta. 
A prevalência das Comunidades de Salinas, 
Socó, Pantanal e Merepe III correspondeu a 
0,89%, 0,59%, 1,43% e 2,91% respectivamente. 
Todos os casos diagnosticados foram tratados 
através da Estratégia de Saúde da Família. 
A positividade da esquistossomose nas Vila 
litorânea ainda fazem com que esta seja 
considerada endêmica sendo necessário 
implantar uma política de educação em saúde 
continuada em conjunto com serviços de 
infraestrutura nestas comunidades.
PALAVRAS-CHAVE: Inundação, Litoral, 
Esquistossomose, Saúde Pública.
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EPIDEMIOLOGICAL STUDY OF MANSON’S SCHISTOSOMIASIS IN COASTAL 

VILLAGE IN PERNAMBUCO, BRAZIL

ABSTRACT: Schistosomiasis is a neglected infectious-parasitic disease, which 
occurs in 78 countries and territories of tropical and subtropical regions.  Schistosoma 
mansoni is the only etiological agent of this pathology in the American continent, thus it 
is found in the city of Ipojuca, a coastal area in the communities of Porto de Galinhas, 
state of Pernambuco. The aim of this study was to investigate, diagnose and treat 
positive cases of Schistosomiasis by obtaining knowledge about the prevalence of S. 
mansoni in the communities of Porto de Galinhas, Ipojuca, Pernambuco. The survey 
was conducted with individual records and delivery of coprological collectors for stool 
examinations, using the Kato-Katz method. A total of 557 exams were carried out in 
the community of Salinas, 168 in Socó, 489 in Pantanal, and, 378 in Merepe III, and 
5, 1, 7 and 11 people were diagnosed with S. mansoni, respectively, with different age 
groups, but young adults men had greater percentage of positivity. The parasite load of 
the individuals for S. mansoni were relatively high. The prevalence in the communities 
of Salinas, Socó, Pantanal and Merepe III corresponded to 0.89%, 0.59%, 1.43%, 
and, 2.91%, respectively. All cases diagnosed were treated through the Family Health 
Strategy. The positivity of Schistosomiasis in the coastal villages still makes it endemic 
and it is necessary to implement policies of continuing health education in conjunction 
with infrastructure services in these communities.
KEYWORDS: Flood, Coast, Schistosomiasis, Public Health.

1 | 	INTRODUÇÃO

A esquistossomose é uma doença infecto-parasitária, considerada uma endemia 
mundial negligenciada, presente em 78 países das regiões tropicais e subtropicais 
afeta aproximadamente 250 milhões de pessoas e representa um risco iminente 
adicionalmente a outras 800 milhões e excede 200.000 mortes a cada ano (VAN 
DER WERF et al., 2003; UTZINGER et al., 2011; WHO, 2019). São seis as espécies 
de Schistosoma spp. sendo o S. mansoni, a única encontrada no Brasil (KATZ, 2008; 
CHUAH et al., 2019).

	 No Brasil, aos problemas socioeconômicos, a falta de acesso a produtos e 
serviços essenciais, como água limpa, saneamento melhorado e principalmente à 
presença de moluscos do gênero Biomphalaria spp., milhares de novos casos e 
centenas de mortes são registrados anualmente (KLOOS et al., 2008; CALDEIRA 
et al., 2009; BARBOSA et al., 2016). O molusco B. glabrata é distribuído em toda a 
costa brasileira e também é suscetível a infecção com todas as cepas do S. mansoni 
tornando-se o principal vetor da doença (CAMPOS et al., 2002; SCHOLTE et al., 
2014), concomitantemente lança diariamente milhares de cercárias no ambiente 
aquático responsáveis pela infecção dos hospedeiros definitivos, o homem. o B. 
glabrata, encontra-se mais localizado na faixa litorânea, e o B. straminea, apresenta 
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uma maior representatividade nas áreas rurais (BRASIL, 2014; FAVRE et al., 2015).
O aumento da esquistossomose urbana no Nordeste do Brasil e em outras 

regiões do Mundo mostra que ela ainda é uma ameaça constante para os países 
em desenvolvimento. Mesmo diante de todos os esforços do governo no Estado de 
Pernambuco para controlar sua expansão (fluxo de migração da Zona da Mata), o que 
se observa é o aumento da distribuição espacial dos casos com estabelecimento de 
novos focos ativos, principalmente em áreas urbanas e/ou litorâneas (BARBOSA et 
al., 2001; BARBOSA et al., 2010; 2011; 2014; 2015a; BARRETO et al., 2015). Desta 
forma ao analisar as notificações dos casos de esquistossomose nas áreas urbanas 
no Estado com focos dos vetores no litoral observa-se uma expansão da endemia, 
consequentemente uma mudança no seu perfil clínico-epidemiológico (BARBOSA 
et al., 2001; 2011). Atualmente o Estado de Pernambuco ocupa o terceiro lugar em 
positividade na Região Nordeste e o primeiro em óbitos, estando distribuída em 
102 (55,2%) dos 185 municípios do Estado (BARBOSA et al; 2010; BARRETO et 
al., 2015; NASCIMENTO et al., 2019), sendo também considerada endêmica nas 
áreas que circundam a faixa litorânea, desde a década de 90 tem-se observado 
a expansão da esquistossomose para áreas litorâneas da Região Metropolitana 
do Recife (RMR), Pernambuco, quando foram registrados os primeiros casos em 
veranistas e moradores da Praia de Itamaracá (GONÇALVES et al., 1991; BARBOSA 
et al., 1998) e, posteriormente, em Porto de Galinhas (BARBOSA et al., 2001), está 
última localidade apresentou 662 casos positivos para S. mansoni. Sendo mais 
recentemente encontrado pessoas parasitadas no litoral de Serrambi (BARBOSA et 
al., 2015a).

	 Estudo malacológico de BARBOSA et al. (2014a) no litoral pernambucano, 
encontraram caramujos B. glabrata nas Comunidades de Porto de Galinhas, com 
taxa de infectividade para S. mansoni superior a 80%, percentual este de grande 
importância epidemiológica, uma vez que a espécie B. glabrata adaptou-se facilmente 
às condições dos ambientes costeiros, a taxas bem acima daquelas referenciadas 
na literatura (LEAL-NETO et al., 2013; BARBOSA et al., 2014a) apresentando 
assim alto potencial de transmissão. Assim, objetivamos identificar a prevalência 
da esquistossomose nas comunidades litorâneas da Vila de Porto de Galinhas, 
diagnosticando e tratando os casos positivos para o S. mansoni.

2 | 	METODOLOGIA 

	 O estudo foi realizado no mês de agosto de 2018, em um município situado na 
Região Metropolitana Sul de Pernambuco, limítrofe com a mesorregião Agreste, a 57 
km de distância da Capital Recife. O município do Ipojuca possui 527,107 km2 e uma 
população estima em 94.709 (IBGE, 2018). Limita-se ao Norte com o município do 
Cabo de Santo Agostinho, ao Sul com Sirinhaém, ao leste com o Oceano Atlântico e 
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a Oeste com a cidade de Escada. Possui clima quente e úmido. Bacias hidrográfi cas 
principais: Rio Ipojuca e bacias de pequenos Rios Litorâneos, Rio Maracaípe, Rio 
Merepe, RioTatuoca e Rio Massangana.

 Trata-se de um estudo descritivo e exploratório da situação epidemiológica 
da esquistossomose nas Comunidades (Socó, Merepe III, Pantanal e Salinas) de 
Porto de Galinhas, PE, Brasil, no período de outubro a dezembro de 2017. Estas 
Comunidades foram selecionadas como prioridade do Programa Municipal de 
Controle da Esquistossomose -PCE em virtude do acometimento de inundações por 
fortes chuvas no primeiro semestre de 2017. 

A WHO (2012) recomenda para o diagnostico laboratorial da esquistossomose 
para inquéritos populacionais (dados primários) e investigações epidemiológicas da 
incidência e prevalência da esquistossomose o método de Kato-Katz  (KATZ, et al., 
1972), por ser o exame parasitológico das fezes mais sensível, rápido e de fácil 
execução, além de ser o mais preciso qualitativamente pela presença de ovos de 
S.mansoni nas fezes e quantitativamente possibilita a estimativa da carga parasitaria 
de ovo(s) por grama de fezes (OPG) dos parasitados. A análise e o processamento 
estatístico dos dados foram realizados com o auxílio do programa, Excel Microsoft® 
para a construção dos gráfi cos e Microsoft® Word para as tabelas.

3 |  RESULTADOS

 Para a pesquisa epidemiológica, foram realizados um total de 1.592 exames 
nas Comunidades trabalhadas. Sendo o quantitativo individual paras as Comunidades 
de Socó (168), Merepe III (378), Pantanal (489) e Salinas (557) conforme observamos 
na Figura 1.

Fig. 1. Exames Realizados nas Comunidades de uma Vila do litoral Sul de Pernambuco.

Em relação aos números de casos positivos para S. mansoni nas Comunidades 
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trabalhadas o quantitativo encontrado após somatória foram 24 indivíduos. Na Figura 
2, podemos observar que na comunidade de Socó foi encontrado apenas um caso, 
enquanto a comunidade de Merepe III apresentou o maior número de indivíduos 
parasitadas, 11 no total.  As Comunidades de Pantanal e Salinas corresponderam a 
7 e 5 pessoas diagnosticas para S. mansoni, respectivamente.

Fig. 2. Casos positivos para S. mansoni nas Comunidades de uma Vila do litoral Sul de 
Pernambuco.

Os resultados referentes ao gênero, faixa etária e as cargas parasitárias para 
cada comunidade são observadas na Tabela 1. Enquanto, os dados de prevalência 
e tratamentos são observados na Tabela 2. O sexo masculino foi o mais acometido 
pelo parasita, representando 62,5% dos casos positivos. Ao analisar a frequência  
dos casos positivos de acordo com a faixa etária, observa-se que os adultos jovens 
entre 21 a 40 anos foram os mais acometidos, seguidos  de adultos entre 41-50 
anos. As crianças (1-10 anos) e os idosos (> 60 anos), também foram acometidos 
pela esquistossomose (Tabela 1).

 Em relação os resultados da intensidade da carga parasitária, observa-se que 
em todas as Comunidades apresentaram diferentes intensidades de infecção, desde 
infecções leve (0 - 99 opg), moderada (100-399 opg) a alta (> 400 opg). Observa-se 
que  a comunidade de Merepe III correspondeu aos maiores valores de OPG, isto 
pode está diretamente associado ao maior número de casos positivos.

Comunidades Gênero (%) Faixa 
etária (%) Carga parasitária 

(opg)*
Socó Masculino 100 % 41-50 anos 100 % 24 ovos

Merepe III Masculino 36,36 % 01-10 anos 18,18 %
Feminino 63,63% 11-20 anos 18,18 %

21-30 anos 18,18 % 24 a 2.208 ovos
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31-40 anos 36,36 %
41-50 anos 09,09 %

Pantanal Masculino 71,43 % 21-30 anos 57,16 %
Feminino 28,57 % 31-40 anos 14,28 % 24 a 729 ovos

51-60 anos 14,28 %
> 60 anos 14,28 %

Salinas Masculino 100 % 01-10 anos 20 %
21-30 anos 40 % 72 a 432 ovos
51-60 anos 20 %

Tabela 1. Características parasitológicas das Comunidades trabalhadas em uma Vila do litoral 
Sul de Pernambuco em 2017.
* OPG: Ovos por grama de fezes

	 A prevalência para esquistossomose foi maior na comunidade de Merepe III, 
seguida de Pantanal. Socó e Salinas foram as Comunidades com menor ocorrências 
de casos, apresentando também os menores percentuais de prevalência, menos de 
1% cada comunidade. Em relação ao tratamento 100% dos indivíduos positivos (24 
casos no total), para o S. mansoni,  de todas as Comunidades foram tratados através 
da Estratégia da Saúde da Família (Tabela 2).

Comunidades Prevalência (%) Tratamentos (%) *
Socó 0,59 % 100 %

Merepe III 2,91 % 100 %
Pantanal 1,43 % 100 %
Salinas 0,89 % 100 %

Tabela 2.  Prevalência das Comunidades e tratamentos dos casos de acordo com as 
Comunidades trabalhadas em uma Vila litorânea de Pernambuco, 2017.

* Todos os casos diagnosticados positivos foram tratados através da Estratégia de Saúde da 
Família.

4 | 	DISCUSSÃO 

A esquistossomose em números é uma doença altamente prevalente e 
endêmica, ocupando o segundo lugar no mundo perdendo apenas para a malária, a 
nível de parasitismo (SIQUEIRA et al., 2017). Nas Comunidades da vila litorânea as 
problemáticas relacionadas a doença são: não possui saneamento básico e ambiental 
direcionadas em todas as residências das Comunidades, os serviços de drenagens 
para escoamento das lâminas d’águas apresentam falhas e está presente o principal 
vetor da doença (GOMES et al., 2014). Estas condições são altamente favoráveis 
a permanência do ciclo biológico do parasita (UTZINGER et al., 2011,2013,2015; 
COLLEY, 2014; BERGQUIST et al., 2017). 

	 Já é sabido que as inundações desempenham um importante papel em relação 
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a vida dos moluscos transmissores da esquistossomose, principalmente quando 
estes encontram-se parasitados com o S. mansoni pois as inundações contribuem 
alterando as características naturais dos seus criadouros de origem, podendo 
facilitar a proliferação e dispersão desses vetores a grandes distâncias (RAMOS 
et al., 1970; BARBOSA et al., 2001; 2015a,b). As inundações também propicia o 
lançamento de esgotamento sanitário em áreas urbanas não pavimentadas e/ou que 
apresentem serviços de saneamento ambiental inadequados. Consequentemente, 
pode ocorrer o aumento  dos casos de esquistossomose relacionado aos focos 
antigos e principalmente o surgimento de novos casos. Este cenário marca a 
expansão da esquistossomose em áreas onde os solstícios de inverno e verão são 
bem definidos, situações estás observadas por PIZA et al. (1959), RODRIGUES 
e FERREIRA (1967) e RAMOS et al. (1970), em várias comunidade no Estado de 
São Paulo onde relataram que inundações  de grandes proporções determinaram 
o aumento dos casos de esquistossomose, as confirmações vieram após exames 
coprológicos, devido o transbordamento dos principais rios da cidade, formando 
lâminas d’águas de vários centímetros obrigando os residentes a entrarem em 
contato direto com as águas das inundações que continuam o vetor da doença o 
B. tenagophila liberando cercarias de S. mansoni. Na literatura já existe relato de 
BARBOSA et al. (2001) sobre a inundação decorrente das fortes chuvas no ano de 
2000 em Porto de Galinhas, sendo então realizado um inquérito censitário com todos 
os moradores das Comunidades de  Porte de Galinhas onde foram diagnosticados 
662 casos de esquistossomose mansônica. 

	 Posteriormente GOMES et al. (2014), realizaram um outro inquérito 
censitário, 10 anos após o primeiro surto nas Comunidades de Porto de Galinhas 
e diagnosticaram 425 novos casos de esquistossomose. No decorrer do estudo, 
eles também realizaram uma simulação de uma possível inundação associando o 
alto volume e precipitação d’águas com os riscos de infecção por S. mansoni nas 
Comunidades de Porto de Galinhas e demonstraram que em solstício de inverno, as 
inundações tem grande influência na dinâmica da transmissão da esquistossomose. 
A simulação ainda mostrou que Salinas é a comunidade com o maior risco de 
transmissão da esquistossomose, levando em consideração as chances de contato 
com os focos e criadouros do vetor da doença por serem vários, localizados em 
diversos pontos da comunidade. Eles também associaram aos dados de prevalência, 
na qual Salinas apresentou uma taxa de 20,6%, que foi a taxa mais alta entre 
todas as Comunidades. Socó e Pantanal apresentaram a segunda e terceira maior 
prevalência, respectivamente, e Merepe III apresentou a menor prevalência. Conforme 
já mencionado que uma das características da inundação é a dispersão dos vetores 
para outras localidade, há um possibilidade dos caramujos infectados que estavam 
presentes em Salinas terem sidos levados pela força das águas para a comunidade 
de Merepe III onde foi observado em nosso estudo o número mais significativo de 
pessoas parasitadas (11 casos), seguido das Comunidades de Pantanal (7 casos), 
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Salinas (5 casos) e Socó (1caso) (Tabela 1), proporcionalmente estas Comunidades, 
como tal, apresentavam-se percentuais de prevalência distintos e similares conforme 
o número de parasitados (Tabela 2).

	 Em relação ao sexo, o gênero masculino foi o mais acometido em todas as 
Comunidades, com exceção apenas da comunidade de Merepe III onde o sexo 
feminino correspondeu a 63,63%. Esses resultados corroboram com os resultados 
apresentados por GOMES et al. (2014) que afirmaram que o sexo masculino foram 
os indivíduos mais afetados pela esquistossomose nos anos de 2000 e 2010 nas 
Comunidades de Porto de Galinhas. GOMES et al. (2014) associaram o maior número 
de casos de esquistossomose para o sexo masculino, por eles provavelmente estarem 
mais expostos aos focos vetoriais localizados nas ruas e nos quintais das casas 
das pessoas e que o seu contato pode ser destacado como acidental, involuntário 
e inevitável, na medida em que eles precisavam atravessar esses ambientes para 
realizar suas atividades sociais e trabalhistas. 

	 Em relação a carga parasitária as manifestações clínicas nos parasitados 
varia um pouco, tanto da localização (áreas endêmicas para a esquistossomose e 
os constantes casos de reinfecções ao parasita), quanto da intensidade da carga 
parasitária, ovos do parasita encontrados nas fezes (TISCHENDORF et al., 1996; 
COLLEY et al., 2014). Visto que os sintomas da doença aos indivíduos parasitados 
estão intimamente relacionados com o processo de retenção de ovos nos tecidos do 
hospedeiro, principalmente no fígado, baço e intestino comumente e as respostas 
imunopatológicas do hospedeiro a eles (SCHERRER et al., 2009). De acordo com 
GOMES et al. (2016) do ponto de vista epidemiológico, indivíduos que apresentam 
carga parasitária leve, possivelmente assintomáticos, podem ser responsáveis pela 
manutenção dos focos da doença. No entanto, indivíduos com mais de 100 OPG 
apresentam maiores riscos de desenvolver as formas graves da doença (BINA e 
PRATA, 2003; ARAÚJO et al., 2007; BARBOSA et al., 2010; SARVEL et al., 2017). 
Neste contexto, observa-se que a carga parasitária oscilou consideravelmente, 
sendo que em todas as Comunidades, com exceção de Socó houve indivíduos que 
apresentaram entre 4 a 22 vezes um risco maior de desenvolver as formas graves 
da doença. 

5 | 	CONCLUSÃO

A positividade da esquistossomose nas Comunidades de Porto de Galinhas 
ainda faz com que esta seja considerada endêmica, principalmente devido à 
contaminação ambiental dos recursos hídricos local e infectando muitos moradores 
de diferentes faixas etárias, embora já se observa atualmente uma redução 
importante nos números de casos em relação aos inquéritos anteriores graças aos 
esforços aplicados pelos gestores do poder executivos, sendo ainda necessário 
implantar uma política de educação em saúde continuada em conjunto com serviços 
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de infraestrutura nas Comunidades buscando eliminar esta parasitose.
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