PREVALENCIA DA INFECGAO CHAGASICA NA POPULAGAO HUMANA
DETERMINADA PELO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA INDIRETA
EM 24 MUNICIPIOS DO ESTADO DO PIAUI*

Fernando Gomes Correia—Lima™*, Paulo Zdbulon de Figueiredo™™, e José
Nathan Portela Nunes**

Sdo apresentados os resultados de um inquérito epidemioldégico sobre
Doenca de Chagas no Piaui, utilizando-se o teste de imunofluorescéncia-indire-
ta do sangue colhido em papel de filtro em amostras representativas da populacdo
de 24 municipios compreendidos em 5 microregides naturais. Foram estudadas
6.186 amostras com um indice geral de positividade.de 4,47%, variando nos diver -

sos municipios de 0,88% a 11,00%.

A doenca de Chagas constitui, por sua
vasta distribuicdo geografica e altos indices de
prevaléncia e morbidade, por ndo ter tratamento
especifico eficaz e pela complexidade de sua
profilaxia, um dos maiores problemas de Satude
Publica do nosso pais, haja vista, inclusive, ter
o Ministério da Saude colocado a Moléstia de
Chagas entre as endemias de ordem prioritéria
na atuacdo governamental.

Desde a sua descoberta por Carlos
Chagas em 1909, sdo numerosos os inquéritos
epidemiolégicos realizados no Brasil. No Nor-
deste deve-se a Artur Neiva e Belizario Penna,
em viagem realizada pelo Norte da Bahia, Per-
nambuco, Piaui e Goisds, em 1916, a referéncia
a pessoas doentes do ‘’mal do engasgo’’ e ‘‘ve-
xame no coragdo’’, expressoOes populares que,
se, na época, estes autores ndo ligaram as ma-
nifestacdes clinicas da doenga, hoje sdo elas
reconhecidas como sinais de megaesdfago e
cardiopatia chagdsicos! 3.

Em estados limitrofes ao nosso exis-
tem trabalhos de levantamento epidemiolégico
com resultados que evidenciam a gravidade do
problema de Chagas.

Na Bahia verificou-se constituir a mo-
léstia importante problema urbano devido 2
domicializagdo do Panstrongilus megistus na ci-
dade de Salvador. De 1948 a 1952 o Instituto
de Satde Publica local realizou 2,208 reagoes
de Guerreiro e Machado com 31,33 % de resul-
tados positivos e 1.122 xenodiagnésticos com
17,4 % positivos (Leal Costa, em 1955'%).
Leite e cols, em 1965, examinando 2.516

criangas de 10 a 12 anos de idade no muni-
cipio de Feira de Santana verificaram 8,3 % es-
tarem infectadas pelo Trypanosoma cruzi'®.

Em Pernambuco, Marques'® encon-
trou na zona Agreste 13,4 % de reacGes de
Guerreiro Machado positivas. Lucena, em
1959! 5, num total de 2.858 reacdes praticadas
entre moradores da zona Litoral-Mata, do A-
greste e do Sertdo encontrou 14,9 % positivas.

No Ceara, Alencar e cols?, em inqué-
rito levado a efeito entre 283 pessoas na re-
gido do Cariri e 188 na de Baturité, encontra-
ram respectivamente 106 e 23 pacientes com
positividades. para o teste de fixagdo de com-
plemento. Estes autores ainda descreveram di-
ferentes espécies de animais naturalmente in-
fectados! s 2 3,

Em Goids, onde o Triatoma infestans
é intensamente disseminado, Rassi e Carneiro! 8
reuniram 106 casos de cardiopatia cronica cha-
gasica e 506 casos de megaesdfago chagisico.

Ligado a Estados onde ji é evidente
o problema de Chagas, o Piaui ndo poderia es-
tar fora do contexto da endemia. Embora j4
houvesse sido assinalada em literatura a exis-
téncia de triatomineos transmissores da Molés-
tia de Chagas'® apenas recentemente foi feito
um estudo de sua distribui¢do, quando foi evi-
denciado um grau importante de infec¢do na-
turalll | Da mesma maneira, apenas no ano
passado ‘oram relatados os primeiros casos
autéctones da Doenga de Chagas no Piauf,
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clinica, sorologicamente e parasitologicamente
comprovados''. Hoje, entretanto, a casuistica
eleva-se a uma centena de casos.

Estes dados ja justificariam a realizacdo
deste trabalho, que representa uma contribuicdo
as autoridades sanitarias do pais para o conhe-
cimento da real e atual situacdo da Doenca de
Chagas no Piaui.

MATERIAL E METODOS

Foram estudados 24 municipios com-
preendidos em 5 microregides naturais situadas
em zonas de agreste e caatinga. Para cada mu-
nicipio foi escolhida uma amostra representa-
tiva do universo populacional, utilizando-se a
técnica de amostragem aleatéria sistemdtica pa-

ra os domicilios, tanto na zona urbana quanto
na zona rural. A amostra de sangue era retira-
da por puncgdo digital e colhida em papel de
filtro que era acondicionado em saco plastico
e mantido a temperatura de geladeira até o
encaminhamento ao laboratério para posterior
teste de imunofluorescéncia.

RESULTADOS

Os quadros I,-1I, HI, IV, Ve Vl e a
Figura 1 mostram a prevaléncia da infec¢io
chagéasica e sua distribuicdo pelos municipios
nas microregides estudadas. O quadro VII es-
tuda a distribuicdo da infeccdo segundo o sexo
e o quadro VIII e a Figura II mostram a dis-
tribuicdo pelas faixas etdrias.

QUADRO |

DOENGCA DE CHAGAS. INDICE DE POSITIVIDADE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA POR MICROREGIAQ

ESTADO DO PIAUI ~ 1975
NUMERO REACGES POSITIVAS
MICRO REGIAO DE ]
EXAMINADOS NUMERO ABSOLUTO PERCENTAGEM
49 - Valenca do Piaui 1198 37 308
50 - Floriano 523 2 401
§1 - Bades Agricolas M 3.368 133 3.94
53 — Médio Gurguéia 927 73 7.87
54 — Altos Piaui ¢ Canindé 169 14 8,28
TOTAL 6.186 278 . 449
QUADRO N

DOENGCA DE CHAGAS. INDICE DE POSITIVIDADE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA POR MICROREGIAC

ESTADO DO PIAUI - 1975
NOMERO REACOES POSITIVAS J
MUNICIPIOS DE
EXAMINADOS NUMERO ABSOLUTO PERCENTAGEM

Micro Reqido de Valenca do Piaui (49)

Valenca 448 4 312
Avoares 98 ] 1 1.02
Eleshdo Veloso 242 1 4,54
Inhumas 183 v 327
Novo Oniente 78 3 384
Pimentewras 79 1 1.2
Sdo Féfix 71 1 1,40
TOTAL 1198 37 308
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QUADRO Wl
oE DICE DE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA POR MICROREGIAD
ESTADO DO MAU - W78
NOMERO REACOES PORITIVAS
MUMCII0S [
EXAMINADOS NUMERO ASSOLUTO PERCENTAGEM
Wicro Regillo de Florieno
1500

Arvonio Almeids a2 3 Ly -}
Jerumenha 158 L] 2%
Landri Seles "2 [ ] 7.4
Elizeu Martine 90 q 444
Marcos Faremae o 2 9.
YOTAL sn n X}

QUADRO IV

DOENGA DE CHAGAS. INDICE DE POSITIVIDADE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA POR MICROREGIAD
ESTADO DO PIAU( — 1978

NOMERO REACOES POSITIVAS
MUNICIPIOS DE
' EXAMINADOS NOMERO ABSOLUTO PERCENTAGEM

e cote Prctorems 15%)

Dom Expedito Lopes “aa5 1 247
Ipirangs 208 4 12
ttainépolis 26 2 098
Jaicde s ° 2,18
Owirss 000 & 11,00
Pioos 120 ] 262
Santo Indcio do Plaul 124 ° an
TOoTAL 3308 : 1 . 2194

QUADRO V

DOENGA DE CHAGAS. fNDICE DE POSITIVIDADE MO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA POR MICROREGIAD
ESTADO 0O PIAUY — 1978

NOMERO REACOES PORITIVAS
MumCPI08 oE
EXAMINADOS NOMERG ABSOLUTO PERCENTAQEM
Micro Regifo do Médio
Gurguéls (63

Bom Jenss 830 L] .00
Cristino Castro 120 2 10,00
Polmeira 108 [] 508
Sonts Luz n 4 583
TOTAL. 027 73 187
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QUADRO VI

DOENCA DE CHAGAS. {NDICE DE POSITIVIDADE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA POR MICROREGIAO

ESTADO DO PIAUI — 1976
NUMERO REACOES POSITIVAS
MUNICPIOS DE
EXAMINADOS NUMERO ABSOLUTO PERCENTAGEM
Micro Regido de Altos -
Pisul @ Canindé (54)
Campinas do Piauf 169 14 8,28
TOTAL 168 14 828
Quapgro wi

DOENCA'DE CHAGAS. INDICE DE POSITIVIDADE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA SEGUNDO O SEXO

ESTADO DO PIAUI — 1976
R HOMENS MULHERES % DE POSITIVOS
MICRO REGIAO
exam, pos. exam. pos. homens. mulhares
Valenca do Piau( (49) 480 12 719 25 2,50 347
Floriano (50} 169 6 354 15 3,55 4,23
Baixdes Agricolas (51) 1.263 34 2.108 99 2,69 4,70
Midio Gurguéia (53) 337 23 590 50 5,82 8,47
Altos Piau( e Canindé (54) 78 5 9 ) (X3 8,88
TOTAL 2327 80 3.859 198 343 5,13
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QUADRO VIl

DOENCA DE CHAGAS. INDICE DE POSITIVIDADE NO TESTE DE IMUNOFLUORESCENCIA SEGUNDO A IDADE

ESTADO DO PIAUI — 1975
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Grupos Etarios
Micro Regido idade

0-9 | 10-19 | 20— 29 {30 -39 | 40 — 49| 50 — 59 | 60 — 69 | 70—mais|ignorada | TO T A L
. exam pos _exam posexam pos exam pos exam pos exam posexam poOsS exam posexam pos exam pos
Valenca do Piaui (49) 206 2 406 9141 6 118 2 96 3 62 7 43 1 26 611 1 1199 37
Floriano (50) 3 0 177 2 99 3 71 1 57 3 42 6 28 611 0 2 0 .523 21
Baixdes Agricolas (51) 995 5 871 16 482 28 387 21 246 19 177 23103 17 68 3 49 1 3368 133
Médio Gurguéia (53) 143 2 256 5 182 4 118 6 8 7 53 19 47 17 19 922 4 927 73
Altos Piauie Canindé (54) | 42 1 53 2 28 4 20 311 0 10 2 3 2 2 0 0 0 169 14
Total 1512 10 1763 34 932 45 714 33497 32 344 57 224 43116 18 84 6 6186 278
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DISCUSSAO

Ratificamos, inicialmente, a grande
importancia do teste de imunofluorescéncia in-
direta do sangue colhido em papel de filtro pa-
ra inquéritos soroldgicos extensos tanto pela fa-
cilidade de utilizagdo como pela sua grande sen-
sibilidade e especificidade*.5,6,7/12,17,21,22 23 |
sendo, inclusive, teste recomendado em 1975
pelo grupo de peritos do CNPq!®

Os resultados obtidos neste trabalho
mostram um acentuado aumento das taxas de
infeccdo ao nos deslocarmos para os municipios
do Sul do Estado o que é concorde com os da-
dos dos levantamentos triatominicos efetua-
dos'! e que sdo corroborados pela coincidéncia
entre os municipios de maior prevaléncia e o
nimero de doentes diagnosticados.

Na andlise por municipios verificamos
a maior prevaléncia da infeccdo no Municipio
de Oeiras (Microregido dos BaixOes Agricolas
Piauienses) com 11 % de exames positivos e o
menor indice em ltainépoles, com 0,88 % de
positividade.

Nos trabalhos realizados com referén-
cia 3 epidemiologia da Doenca de Chagas sdo
contraditérios os dados referentes ao atributo
sexo. Alguns autores mostram um predominio
marcante da infeccdo no sexo masculino?? e
outros caracterizam um predominio do sexo
feminino®. Pessoa, por outro lado, ndo encon-
trou diferenca entre os sexosl!?

A andlise dos nossos resultados mos-
trou um predominio da infecgao no sexo femi-
nino, o que poderia ser explicado pelo maior
comparecimento dos individuos deste sexo em
faixas etédrias mais altas, j4 que o homem em
idade produtiva se ausenta do lar para o traba-
Iho e, mesmo com repasses sucessivos, ndo se
consegue a totalidade das amostras.

A distribuicdo etédria caracteriza um
predominio nas faixas etdrias mais altas que as
anteriormente descritas® °¢13 demonstrando, 3
primeira vista, para alguns municipios, um qua-
dro de infeccdo controlada.

Associando-se os resultados do inqué-
rito aos dados ja existentes sobre distribui¢do
dos triatomineos e as taxas de infecgcio pelo
T. cruzi dos mesmos! !, chegamos & conclusio
de que a microregido do Médio Gurguéia e os
e os municipios de Qeiras, Santo Inicio, Cam-
pinas e Landri Sales constituem foco importan-
te da Doeng¢a de Chagas no Piaui e que os
outros municipios trabalhados, mercé o poten-
cial de redomiciliagdo dos triatomineos ali exis-
tentes e as baixas condigOes sOcio-econdmicas
da populacdo, poderdo vir a constituif focos
da disseminagcdo da enfermidade,
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SUMMARY

The authors present the results of an epidemiological survey on Chagas’
Disease in Piaui, Brazil, using /'nd/'r.ect fluorescent test with representative samples
of filter paper blood-smears from the population of 24 municipalities of 5 natural

regions.

6,186 samp)es presented a positive rate of 4.47%, ranging from 0,88% to

11.00% in the various municipalities.
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