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INTRODUCAO

As Doengas Tropicais Negligenciadas (DT-
Ns), como a esquistossomose, continuam afe-
tando paises de baixa e média-baixa renda, es-
pecialmente na Africa Subsaariana, América
Latina, Sudeste Asiatico e Oriente Médio, onde
sdo agravadas por pobreza, saneamento preca-
rio e acesso limitado a saide (OMS, 2024). Em-
bora afetem mais de 1,7 bilhdo de pessoas, essas
enfermidades recebem pouca atencdo da indus-
tria farmacéutica, que prioriza doencas com
maior retorno econdmico. Segundo o G-Finder
Report (2023), apenas 12,5% dos recursos glo-
bais de pesquisa em saude sdo destinados as D-
TNs, evidenciando uma negligéncia ndo apenas
sanitaria, mas também econOmica ¢ social
(GARCIA, 2011; OMS, 2024).

A esquistossomose, ou barriga-d’agua, ¢
uma doenga causada pelo Schistosoma mansoni
e segue como um relevante problema de satde
publica no Brasil (NEVES et al., 2020; BRA-
SIL, 2022). Estima-se que cerca de 2,5 milhdes
de pessoas estejam sob risco de infeccao, prin-
cipalmente nas regides Nordeste e Sudeste, com
destaque para os estados de Pernambuco, Ala-
goas, Bahia, Sergipe e Minas Gerais (BRASIL,
2022; OMS, 2023). O ciclo do parasita envolve
caramujos do género Biomphalaria como hos-
pedeiros intermedidrios € o ser humano como
definitivo. As cercarias, formas infectantes li-
beradas pelos caramujos, penetram pela pele
em contato com agua doce contaminada, trans-
formam-se em esquistossdmulos e migram até
os vasos do figado e intestino, onde amadure-
cem, se reproduzem e liberam ovos pelas fezes,
reiniciando o ciclo (NEVES et al., 2020).

O diagnostico baseia-se principalmente no
exame parasitologico de fezes, associado a ava-
liagdo clinica de sintomas como febre, fraqueza
e inapeténcia, sendo esta abordagem essencial
para a suspeita da doenga (BRASIL, 2019). No
entanto, a técnica enfrenta desafios, como a bai-

xa sensibilidade do método de Kato-Katz em
infecgdes leves, observada especialmente em
areas com controle efetivo da transmissdo
(WHO, 2022). Métodos sorologicos, como En-
zyme-Linked Immunoabsorbent Assay (ELI-
SA), e moleculares, como a Polymerase Chain
Reaction (PCR), oferecem maior sensibilidade,
porém sua aplicagdo ¢ limitada por custos € in-
fraestrutura (CARVALHO et al., 2021). Além
disso, estima-se que até¢ 50% dos casos ndo se-
jam notificados, devido ao acesso restrito aos
servigos de saude e as limitagdes diagndsticas,
especialmente em areas de baixa endemicidade
(BRASIL, 2024). Por isso, recomenda-se a
combinag¢do de diferentes técnicas para garantir
uma maior precisdo e cobertura diagnostica
(CARVALHO et al., 2021).

As principais estratégias de combate e con-
trole da esquistossomose no Brasil incluem a
realizacdo de inquéritos coprologicos para de-
teccdo de portadores, tratamento coletivo ou in-
dividual com o medicamento praziquantel, con-
trole dos caramujos vetores, melhorias nas con-
dicdes de saneamento basico e educagdo em
saude voltada a populagdo de risco (BRASIL,
2022; OMS, 2023).

Com isto, este trabalho tem como objetivo
analisar, por meio de uma revisao sistematica, a
efetividade da integracdo de diferentes métodos
diagnosticos no controle da esquistossomose no
Brasil. Como produto, sera elaborado um guia
de bolso acessivel para profissionais de satde,
com foco em detecc¢do, prevengdo e conscienti-
zacdo, especialmente em regides com baixa co-
bertura informacional e potencial subdiagndsti-
co.

METODO

Tipo de estudo
Este estudo trata-se de uma revisdo siste-

matica da literatura, conduzida de acordo com
as diretrizes da checklist Preferred Reporting
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Items for Systematic Reviews and Meta-Na-
alyses (PRISMA) 2020, a fim de identificar e
analisar evidéncias cientificas sobre a contri-
buicao do diagndstico parasitoldgico no contro-
le da esquistossomose. A aplicagdo desta meto-
dologia possibilita uma abordagem rigorosa,
transparente e reprodutivel, facilitando a sele-
¢do, avaliagdo e sintese de estudos relevantes,
de modo a subsidiar praticas clinicas e estra-
tégias de saude publica mais eficazes no enfren-
tamento da doenga.

Estratégia de busca
Para a formulagdo da pergunta norteadora

deste estudo, optou-se pelo uso do acronimo
P.I.Co (Populagao — Interesse — Contexto), uma
estratégia recomendada para revisdes sistemati-
cas de natureza qualitativa ou mista, nas quais
se busca compreender fendmenos em contextos
especificos. Nesse modelo, “P” refere-se a po-
pulagdo de interesse (populacdes residentes em
areas endémicas de esquistossomose), “I”” cor-
responde ao fendmeno de interesse (métodos de
diagnostico parasitologico) e “Co” diz respeito
ao contexto (acdes de controle da doenca). As-
sim, a pergunta orientadora desta revisdo siste-
matica foi formulada da seguinte forma: “Qual
a contribuicdo dos métodos de diagnostico pa-

rasitologico para o controle da esquistossomo-

se em populacoes residentes em areas endémi-

cas?”. Optou-se pelo modelo P.I.Co em detri-
mento do tradicional modelo PICO, pois este
estudo busca compreender e descrever um fe-
ndémeno (a atuacao do diagnostico parasitologi-
co no controle da esquistossomose), ao invés de
comparar diretamente intervencdes distintas,
como exigido em estudos clinicos quantitati-
vos tipicos.

A busca bibliografica foi realizada durante
o meés de janeiro de 2025, utilizando as bases de
dados PubMed, LILACS e SciELO. Os descri-
tores Schistosoma, multidisciplinary diagnosis,

parasitological diagnosis, neglected diseases,
empregados encontravam-se cadastrados nas
bases Medical Subject Headings (MeSh) e Des-
critores em Ciéncias da Saude (DeCs), garan-
tindo a padronizagdo terminoldgica. Utilizou-se
o operador booleano “4ND” para o cruzamento
dos descritores e refinamento dos resultados.
As combinagdes de termos aplicadas foram:
Schistosoma AND multidisciplinary diagnosis,
Schistosoma AND parasitological diagnosis, e
Schistosoma AND parasitological diagnosis
AND neglected diseases.

Além disso, foram aplicados filtros por idi-
oma (portugués, inglés e espanhol), tipo de es-
tudo (artigos originais e revisdes sistematicas)
e ano de publicacao 2020 a 2025. A estratégia
de busca foi adaptada conforme a interface de
cada base de dados, respeitando suas especifici-
dades terminoldgicas e estruturais.

Critérios de inclusao e exclusao
Foram adotados como critérios de inclusdo

os estudos publicados entre o periodo de janeiro
de 2020 a janeiro de 2025, nos idiomas portu-
gugs e inglés, que abordassem diretamente o di-
agnostico parasitologico da esquistossomose
em contextos compativeis com 0s objetivos
desta revisdo. Foram considerados elegiveis ar-
tigos classificados como ensaios clinicos, estu-
dos observacionais, revisoes sistematicas e me-
ta-analises. Como critérios de exclusdo, descar-
taram-se estudos que nao faziam referéncia a
espécie Schistosoma mansoni, que ndo esta-
vam disponiveis na integra, bem como teses,
dissertagoes, resumos de conferéncias, editori-
ais, cartas ao editor e artigos duplicados.

Selecao de estudos
Inicialmente, os titulos e resumos foram

avaliados com base nos critérios estabelecidos.
Em seguida, os artigos potencialmente relevan-
tes passaram por leitura integral para confirma-
cao da elegibilidade.
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Sintese e extracao de dados
Para auxiliar na organizacao e triagem dos

estudos, utilizou-se o software Microsoft Excel,
ferramenta voltada para a construcao de tabelas.
A partir da planilha criada com os artigos, foi
possivel realizar o rastreamento de duplicatas e
a marcacao dos critérios de inclusao e exclusao.
ApOs a selecdo dos estudos elegiveis, foi reali-
zada a extragao sistematica dos dados com base
em um protocolo padronizado. De cada artigo,
foram coletadas as seguintes informacdes: titu-
lo do estudo, autores e ano de publicagao, obje-
tivo da pesquisa, metodologia empregada, mé-
todos diagnosticos analisados e principais acha-
dos relacionados ao diagnostico parasitologico
da esquistossomose.

A analise dos dados foi conduzida por meio
de uma sintese narrativa, sem a aplicacao de
meétodos estatisticos formais, em razio do cara-
ter qualitativo da revisdo. Nao foram realizados
calculos de médias, porcentagens ou meta-and-
lises, embora alguns estudos incluidos tenham
apresentado resultados quantitativos em seus
respectivos contextos.

A apresentacao dos dados foi feita por meio
de quadros comparativos e tabela descritiva (Fi-
gura 30.1, Tabela 30.1), organizando os arti-
gos segundo os critérios extraidos, o que permi-
tiu uma visualizagdo mais clara das abordagens
diagnosticas, suas variacdes metodologicas e
suas contribuicdes praticas para o controle da
esquistossomose.

Criacao do guia de bolso
O guia de bolso elaborado ao final deste tra-

balho, foi construido com base nas evidéncias
sintetizadas na revisao sistematica, sendo com-
plementada por documentos oficiais e diretrizes
técnicas de instituicdes como o Sistema Unico
de Saude (SUS), a Organizacdo Mundial da
Satde (OMS) e o Ministério da Satde do Bra-
sil. Essa abordagem buscou assegurar atualida-
de, confiabilidade e aplicabilidade pratica do

material informativo, principalmente para po-
pulacdes expostas ou profissionais da atencao
basica em saude.

RESULTADOS

Foram encontrados 109 artigos nas bases de
dados PubMed (91), LILACS (17) e SciELO
(1). Desses, 34 foram excluidos — 30 por nao
estarem disponiveis na integra e 4 por serem du-
plicados —, restando 75 artigos para leitura dos
titulos. ApOs essa triagem, 40 artigos foram ex-
cluidos por ndo atenderem aos critérios de in-
clusdo estabelecidos na metodologia, permane-
cendo 35 para leitura dos resumos. Nesta eta-
pa, 14 artigos foram excluidos por ndo estarem
alinhados aos objetivos da pesquisa, resultando
em 21 artigos selecionados para leitura na inte-
gra. Por fim, dois artigos foram excluidos apos
a leitura completa, totalizando 19 artigos que
compuseram a amostra final da revisao sistema-
tica (Figura 30.1).

A andlise dos estudos incluidos evidenciou
uma diversidade significativa de métodos diag-
nosticos utilizados para a esquistossomose,
com destaque para a crescente valorizagdo de
abordagens mais sensiveis e precoces. Testes
imunolégicos, como ELISA, imunocromato-
grafico (ICT) IgG-IgM e o teste de antigeno ca-
todico circulante (POC-CCA), mostraram-se U-
teis especialmente em areas de baixa carga pa-
rasitaria, embora apresentem limitagdes quanto
a especificidade e a capacidade de distinguir in-
feccoes passadas de atuais (HOERMANN et
al., 2023; SOUSA et al., 2023). O POC-CCA,
por exemplo, obteve sensibilidade variando en-
tre 61,9% e 96% nos estudos analisados, sendo
apontado como uma ferramenta promissora pa-
ra triagem e monitoramento, especialmente em
contextos com infraestrutura limitada (ELBA-
SHEIR et al., 2020).

A aplicagdo de testes moleculares, como
PCR em tempo real e Reverse Transcription
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Polymerase Chain Reaction (RT-PCR), de-
monstrou alta sensibilidade (acima de 90%),
sendo eficaz inclusive na detec¢ao de infecgoes
com baixa carga de ovos (MAGALHAES et al.,
2020; FUSS et al., 2022). O uso desses métodos
também foi apontado como util no acompa-
nhamento da cura pds-tratamento. Técnicas

inovadoras, como Recombinase Polymerase
Amplification (RPA) isotérmica e redes neurais
aplicadas a analise de imagens parasitologicas,
revelaram-se alternativas vidveis para triagem
automatizada e xenomonitoramento em areas
remotas (MESQUITA et al., 2023; ABDUL-
RAZZAQ et al., 2022).

Figura 30.1 Fluxograma da selecdo dos estudos para composi¢do da revisdo sistematica

Identificagao ¢ selegao dos estudos em registros de bases de dados
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Estudos como os de Mesquita et al. (2023)
e Tabios et al. (2022) reforcam que, em con-
textos onde a transmissdo estd em declinio ou
sob controle, a capacidade do Kato-Katz em de-
tectar casos positivos € significativamente redu-
zida, o que pode contribuir para a subnotifica-
¢do e dificultar o monitoramento da doenga. A
combinagdo de diferentes métodos — como pa-
rasitoldgicos, soroldgicos € moleculares — tem
se mostrado promissora para o aumento da acu-
racia diagndstica, especialmente em populagdes
mais vulneraveis, como povos indigenas (NA-

CIFE et al., 2022) e escolares de regides endé-
micas (FAVRE et al., 2024).

Além da integracdo técnica entre métodos,
alguns estudos incluidos nesta revisao evidenci-
aram o papel estratégico das acdes educativas
como aliadas fundamentais no enfrentamento
da esquistossomose. Iniciativas que associam o
diagnostico a promocgao de conhecimento junto
a populacao, especialmente em contextos esco-
lares, demonstraram impactos positivos tanto
na adesdo ao tratamento quanto na compreen-
sdo sobre a doenga. A pesquisa de Favre ef al.
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(2024), por exemplo, mostrou que a implemen-
tacdo de atividades educativas entre escolares
de uma area endémica em Minas Gerais resul-
tou em um aumento expressivo na participagao
nos exames de fezes e na taxa de cura pos-tra-
tamento. Além disso, foi observada uma melho-
ria significativa nos niveis de conhecimento so-
bre transmissdo, sintomas e prevengao da es-
quistossomose entre os estudantes que partici-
param das atividades educativas, embora com-
portamentos de risco tenham persistido. Esses
achados reforcam a importancia de estratégias
que ndo apenas informem, mas envolvam ativa-
mente as comunidades, promovendo uma cultu-
ra de vigilancia e autocuidado. Nesse sentido, o
diagndstico passa a ser compreendido ndo ape-
nas como um ato técnico, mas como parte de
um processo educativo e transformador, essen-
cial para a construcao de acdes sustentaveis de
saude publica em areas endémicas.

Os dados dos artigos incluidos nesta revisao
sistematica, considerando autoria, objetivos,
métodos diagndsticos utilizados e principais a-
chados, sdo apresentados na Tabela 30.1.

DISCUSSAO

A presente revisao sistematica permitiu re-
unir e analisar diferentes abordagens diagnosti-
cas utilizadas no Brasil e em outros paises, de-
monstrando que nao ha, at¢ 0 momento, um mé-
todo diagndstico isolado capaz de atender a to-
das as necessidades clinicas, epidemiologicas e
operacionais no controle da doenca. O método
parasitologico de Kato-Katz, apesar de ampla-
mente utilizado em campanhas de saude publica
por seu baixo custo, simplicidade e utilidade
como instrumento de triagem inicial (MAGA-
LHAES et al., 2020; MESQUITA et al., 2023),
apresenta baixa sensibilidade em casos de in-
feccao leve e, em areas de baixa endemicidade,
tem sua eficacia limitada quando utilizado de
forma isolada. Por outro lado, Sousa ef al.

(2023) demonstram que sua sensibilidade pode
ser significativamente ampliada quando associ-
ado ao teste imunocromatografico POC-CCA,
sugerindo que abordagens combinadas sdo mais
eficazes.

Entre os métodos alternativos, os testes
moleculares, como RT-PCR, Loop- Mediated
Isothermal Amplification (LAMP) e Recombi-
nase Polymerase Amplification (RPA), vém ga-
nhando destaque por sua alta sensibilidade e ca-
pacidade de detectar DNA parasitario mesmo
em pacientes com baixa carga ou infec¢ao sub-
clinica (SOUZA et al., 2022). O estudo de Ab-
dulrazzaq et al. (2024) apresentou uma ferra-
menta automatizada baseada em inteligéncia ar-
tificial para analise de exames parasitologicos,
apontando resultados promissores em termos de
acuracia e agilidade diagnostica. No entanto,
esse estudo apresenta limitagdes metodologi-
cas, como tamanho amostral reduzido e ausén-
cia de validacdo externa, o que restringe a gene-
ralizagdo dos resultados.

M¢étodos soroldgicos € imunocromatogra-
ficos, como ELISA, ICT IgG-IgM e POC-CCA,
foram avaliados em estudos como estratégias
complementares, principalmente em triagens de
larga escala (FAVRE et al., 2024). Apesar de
apresentarem boa sensibilidade — especial-
mente o POC-CCA com amostras de urina —
esses testes carecem de especificidade para in-
feccoes ativas (OMS, 2023). Além da acuracia,
a aplicabilidade em campo foi uma preocupa-
¢do recorrente nos estudos. Favre et al. (2024),
por exemplo, destacaram a importancia da com-
binacdo entre métodos laboratoriais e agdes
educativas em escolas publicas de areas endé-
micas, o que resultou em aumento da adesao ao
diagnostico e ao tratamento. Corroborando es-
ses dados, o estudo de Sousa et al. (2023) obser-
vou que intervengoes educativas melhoram sig-
nificativamente o conhecimento da populagdo
sobre transmissao e prevengao.
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Tabela 30.1 Caracterizagdo dos estudos incluidos na revisdo sistematica

Autoria Objetivo Métodos de Diagnéstico Principais achados
Verificar outras caracteristicas do peptideo Os peptideos se mostraram uteis para detectar a doenca ainda
MARCONATO estudado e explorar seu potencial de pep . p . ¢
L ELISA; Western Blot; PCR. antes dos ovos serem depositados, um fator importante para o
et al., 2025 aplicagcdo como marcador de
: S controle.
imunodiagnostico.
.- . C g Formalina-Eter, Exame de analise .
Descrever as caracteristicas epidemioldgicas, . Aborda sobre Schistosoma spp., sem escolher somente uma
. o . de sedimentos, ELISA para e e . .
SALVADOR et  clinicas e parasitoldgicas de pacientes com . espécie para o estudo. Maioria dos casos sendo diagnosticados
. . . procura de IgG para S. mansoni . C ,
al., 2024 esquistossomose adquirida durante viagens combinados 4 epidemiologia da como Schistosoma mansoni, citagdo ao método de CAA como
internacionais anamlzl ese & promissor para o futuro monitoramento da doenga pos tratamento.
Estimar o impacto de curto prazo da infecgio
ALONSO et por S. mansoni e suas coinfecgdes comuns na Forma hipoteses para correlacionar a prevaléncia de
. . o . Kato-katz e teste CCA. . . . , .
al., 2024 qualidade de vida entre individuos que vivem esquistossomose ¢ a qualidade de vida e satide da comunidade
em diferentes comunidades endémicas.
Validagdo laboratorial ¢ de campo do ensaio Métodos de amplificacio
RPA desenvolvido para S. mansoni visandoa . , . prticag Me¢étodos de amplificagdo isotérmica de DNA destacam-se como
MESQUITA et regido do gene minissatélite mitocondrial isotérmica, PCR padrdo ¢ exames alternativas promissoras devido a sua simplicidade e
al., 2024 (Sm MIT), o Sm MIT-RPA, com vistas a parasno}oglcos para ﬁI.IS de portabilidade, além de serem mais rapidos, igualmente ou mais
usa-lo como uma metodologia de comparagdo de especificidade e recisos e mais simples de executar
xenomonitoramento moleculargsimples sensibilidade. ’ P .
Detalhar o diagndsticos microscopico, Endoscopia e colonoscopia, além  Negligéncia no diagndstico de doengas parasitarias, pois, mesmo
KOLODZIE] et endoscopico, de imagem e molecular, bem de analise de amostras de urina e com os sintomas apontando para uma parasitose, demorou anos
al.. 2004 como do manejo clinico e terapéutico, em um fezes. Por fim, testes moleculares e~ até que o paciente pudesse receber o diagndstico e o tratamento
? paciente coinfectado por espécies de com coloracdo de Ziehl neelsen correto, ndo s6 por falta de uma boa assisténcia, mas talvez por
Schistosoma. para diferenciagdo de espécies. seu proprio conhecimento leigo.
Determinar a prevaléncia de infecgdes A prevaléncia de doengas pa.raAsité.rias em populaq§es ir~1d1'genas
NACIFE et al., . S . . colocando em foco a negligéncia para com as situagdes de
helminticas em indigenas Maxakali do Kato-katz e formalina-éter. . ,
2022 saneamento e infraestrutura de saude adequados levando em

Brasil.

consideracdo seu contato com a sociedade local ndo indigena

FELEKE et al.,
2023

Investigar a precisao diagndstica de antigeno,
anticorpos e testes moleculares de estudos
publicados para a detecgdo de S. mansoni e S.
hematobium na Africa Subsaariana.

ELISA, CCA, PCR, teste de
anticorpos SmCTF e Sm-IHA para
a detec¢do de S. mansoni ¢ S.
haematobium usando o exame

O estudo aponta a eficacia da precisdo dos métodos diagndsticos
para determinar se existem op¢des melhores para se encaixar na
identificagdo do parasita em populagdes endémicas, ja que sua
erradicagdo da doenca precisa primeiro da identificagdo da
mesma.
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parasitologico como método de
teste de referéncia.

LAU et al.
2023

Avaliar o desempenho de dois S. mansoni e
um S. hematobium em ensaios de PCR sérica -
~ PCR em tempo real, analise
em tempo real em comparac¢do com fezes ou . . .
. . . : microscopica de fezes e urina.
urina, bem como microscopia e sorologia
para o diagnostico da doenga.

O estudo reforca a sensibilidade dos testes soroldgicos, porém,
ndo diferencia doenga atual ou passada, nem a espécie causadora.
A PCR sérica ndo demonstrou grandes vantagens, mas deve ser
levada em consideragdo devido seu alto rendimento.

MESQUITA et
al., 2022

O objetivo principal deste estudo foi avaliar a
precisao de 11 testes diagnosticos diferentes ~ Exame de fezes (método classico),
para a detecg@o da esquistossomose mansoni Testes sorologicos, Testes

em individuos de uma area brasileira com moleculares e Ultrassonografia
baixa endemicidade.

Em areas de baixa endemicidade, os métodos diagndsticos
tradicionais apresentam baixa sensibilidade. Nesse contexto, testes
soroldgicos e moleculares demonstram melhor desempenho, e a
combinac¢do de diferentes métodos aumenta a precisao
diagnostica, reduzindo a subnotificagdo de casos.

TABIOS et al.,
2022

O objetivo deste estudo foi avaliar o
desempenho de diferentes métodos
diagndsticos para o diagnostico da Exame de fezes (método classico),

esquistossomose intestinal, comparando a Testes imunoldgicos, Testes
sensibilidade e especificidade de cada um moleculares e Ultrassonografia
desses métodos para identificar a presenca da

O exame parasitologico de fezes apresentou baixa sensibilidade
em areas com baixa carga parasitaria. Em contraste, os testes
moleculares (PCR) mostraram melhor desempenho na deteccéo de
infecgdes leves ou subclinicas, enquanto os testes sorologicos
foram eficazes. A ultrassonografia mostrou utilidade na
identificagdo de formas cronicas.

HOERMANN
etal., 2022

doenga.
Avaliar a sensibilidade e especificidade do Teste(}té1¥1}o%o;n ;}I())_gggzg tgapldo
teste imunocromatografico rapido . gU-IEVY:
. simultaneamente anticorpos IgG e
Schistosoma ICT IgG-IgM para detectar ,
. , . IgM especificos contra
anticorpos especificos contra Schistosoma . . .
~ Schistosoma spp., Microscopia
em amostras de soro de populagdes L, .
endémicas e nio endémicas parasitologica de fezes e urina e
) ELISA

Sensibilidade de 100% em casos confirmados. Especificidade de
100% em individuos saudaveis e com artrite reumatoide.
Especificidade geral de 85% devido a reagdes cruzadas com
outras helmintiases. Bom desempenho para S. mekongi, relevante
em areas do sudeste asiatico. Util como ferramenta de triagem,
mas resultados positivos devem ser confirmados por outros testes

AKRAM et al.
2024

Avaliar e comparar a eficacia de duas Exame parasitologico de fezes por
técnicas de aprendizado profundo (CNN e microscopia com imagens
SPNN) na detecgdo automatizada de ovos de  digitalizadas (28x28 pixels, escala
Schistosoma mansoni em imagens de exames de cinza), contendo ovos de
parasitologicos. Schistosoma mansoni.

CNN teve maior, porém menos estavel. SPNN foi mais rapido e

estavel. Comité de SPNNs apresentou equilibrio entre precisdo e

velocidade. Potencial de aplicagdo em dispositivos de triagem em
areas endémicas, com baixo custo computacional.

FAVRE et al.,
2024

Avaliar a adesdo ao diagnostico e ao

. i Exame parasitologico de fezes
tratamento seletivo de esquistossomose em ~
. ~ (Kato-Katz) para detec¢@o de ovos
escolares, bem como o impacto de a¢des . .
. . de Schistosoma mansoni
educativas sobre o conhecimento da doenga.

Adesao ao diagnostico: 81,8% na pesquisa inicial, com aumento
significativo nos ciclos subsequentes no grupo experimental em
comparagdo ao grupo controle. Acerca do conhecimento sobre a
doenga um aumento significativo no grupo experimental, sobre
transmissdo e agente transmissor, foi observado. Quanto ao
comportamento de risco, permaneceu elevado (>67%) em ambos
os grupos, indicando necessidade de estratégias adicionais para
modificagdo de comportamentos.
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Identificacdo de ovos em amostras
de fezes ou urina, bidpsias retais,

Revisar a situagdo atual, caracteristicas
exames de imagem,

clinicas e risco de transmissdo das infecgdes

Casos frequentemente mal diagnosticados como outras doengas.

Dois pacientes com idade de 36 e 37 anos, ambos do sexo

masculino, apresentaram sintomas de dor lombar, fraqueza

muscular nos membros inferiores, disfuncao esfinteriana e
parestesias. O diagnoéstico foi confirmado por exame

parasitologico de fezes, RM e LCR e o tratamento conduzido com

uso de praziquantel e corticosteroides, com melhora parcial dos
sintomas.

Foi obtida uma sensibilidade para o POC-CCA de 61,9%, uma

especificidade de 74,0%. A taxa de cura foi 81,1%, onde os
participantes apresentaram resultados negativos para ovos ap6s 30
dias de tratamento, mas 9,4% dos casos positivos por ovos ainda
foram detectados pelo POC-CCA, sugerindo que o teste ndo é
confidvel para avaliacdo de cura pds-tratamento.
A sensibilidade do RT-PCR foi de 91,4% e a especificidade do

RT-PCR, 80,2%. Um desempenho superior do RT-PCR foi
identificado com 86,9% dos individuos com menos de 12 ovos/g
de fezes, enquanto o POC-CCA detectou 50,8%. O RT-PCR ¢
uma alternativa valiosa para o diagndstico de esquistossomose
intestinal, em individuos com baixa carga parasitaria.

A sensibilidade do PCR em tempo real foi de 96,3%, mostrando
mais eficaz antes e apos o tratamento. Além disso, o PCR em
tempo real foi capaz de detectar infecgdes em pacientes cujo

diagnéstico ndo foi confirmado por outros métodos, como o Kato-
Katz, que apresentou uma sensibilidade inferior (44%).

Com sensibilidade de 96% e especificidade de 85,4%, o teste

WANG et al.,
2020 por Schistosoma mansoni e Schistosoma colonoscopia/cistoscopia,
haematobium importadas na China. eosinofilia e detecgdo de
anticorpos por ELISA.
Exame parasitologico de fezes
(Kato-Katz); ultrassonografia
Relatar dois casos simultdneos de abdominal; ressonancia magnética
DOMINGUES mielorradiculopatia esquistossomoética em (RM); anélise do liquor (LCR);
etal., 2020 irmdos, identificados durante inquérito ensaios bioquimicos (teste de
epidemioldgico em area endémica ADA e VDRL) e amplificacdo
isotérmica mediada por loop
(LAMP.
Avaliar a performance do teste rapido M¢étodos parasitologicos de
imunocromatografico de antigeno catddico referéncia (RS): Combinacdo de
SOUSA et al., circulante (POC-CCA) na detec¢do de 16 laminas de Kato-Katz e método
2020 infecgdo por Schistosoma mansoni ¢ na Helmintex® para detec¢@o de ovos
avaliagdo da cura pds-tratamento em area de S. mansoni em fezes. POC-
endémica da Amazonia. CCA.
. . ~ . Me¢étodos parasitologicos de
Avaliar a acuracia da reag¢do em cadeia da N L
~ olimerase em tempo real (RT-PCR) para referéncia: Combinagdo do Kato-
MAGALHAES p . . Katz, gradiente salino e técnica
detectar DNA de Schistosoma mansoni em ; ~
etal., 2020 . S . Helmintex para detecg@o de ovos
amostras fecais de individuos com baixa . ~
carca parasitaria em fezes. RT-PCR: Amplificacao
gap ' do DNA do parasita. POC-CCA.
Combinacao do teste de Kato-Katz
Avaliar a acuracia do PCR em tempo real e/ou PCR em tempo real de
FUSS et al., baseado em soro na detecgdo de infecgdo por amostra.
2022 Schistosoma mansoni antes e ap0s tratamento POC-CCA.
com praziquantel PCR em tempo real baseado em
SOro.
Avaliar a performance do teste rapido de
antigeno catodico circulante (CCA) na urina Meétodo parasitologico de
ELBASHEIR S . . -
para diagnostico e monitoramento da referéncia (Kato-Katz) e Teste de
et al., 2020 ;
CCA na urina

esquistossomose em area endémica do Sudio
Central

mostrou desempenho superior ao método parasitologico
convencional (Kato-Katz), especialmente em contextos de
infecgdes com baixa carga parasitaria. Além disso, o CCA
revelou-se eficaz no monitoramento pds-tratamento, atingindo
acuracia de 100%.
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A Figura 30.2 apresenta o guia de bolso construido a partir das informagdes analisadas neste estudo

Figura 30.2 Guia de bolso Esquistossomose para Atencdo Basica

Esquistossomose

1. Agente Etiolégico e Ciclo

« Causada por: Schistosoma mansoni .
« Hospedeiro intermediario: Caramujo do género Biomphalaria.

» Transmissao: Contato com dgua contaminada com cercdrias liberadas
pelo caramujo.

2. Epidemiologia

« Endémica em dreas com saneamento
basico precério e presenga de criadou-
ros de caramujo.

» Associada a pobreza, falta de acesso a
4gua tratada e praticas como banhos
em rios.

As dreas com transmissao
endémica compreendem
os estados de Alagoas,
Bahia, Pernambuco, Rio
Grande do Norte, Paraiba,
Sergipe, Espirito Santo e
Minas Gerais.

3. Quadro Clinico

4. Diagnéstico

Clinico

« Suspeita em pessoas com sintomas e exposi¢ao a dreas endémicas.

« Realizar avaliagdo epidemioldgica.

«Analisar sinais e sintomas de acordo com a fase da doenca.

+Realizar exames fisicos como palpacéo de figado e bago, avaliagdo nutricional, sinais de san-
gramento digestivo, circulgao colateral ou ascite em casos avangados.

Laboratorial

Fase Aguda Fase Cronica

= Febre - Tosse « Intestinal: diarreia intermitente, dor abdo-
minal.

- Calafrios - Diarreia
» Hepatoesplénica: hepatomegalia, espleno-
megalia, hipertensao portal, varizes esofagi-

cas.

= Mialgia = Urticéria

» Pode ocorrer hepatomegalia e esplenomega-
lia.

Sintomas dependem da carga parasitaria e resposta imune

- Parasitolégico de fezes - método Kato-Katz: padrdo ouro na atengéo basica.

Tela de
Nylon

Caisfore
com vrde

w
maighre

Placa
Perfurada

Outros métodos:

= Sedimentagéo esponténea (Hoffmann, Pons e Janer)

= Imunofluorescéncia Indireta ((til na detecgao de anticorpos, especialmente em casos com
baixa carga parasitaria ou exame de fezes negativo)

- PCR (n&o disponivel em rotina basica)

Testes rapidos imunoldégicos (em avaliagé@o)

= Sorologia (eficiente para fase aguda, mas néo distingue infecgéo ativa)

5. Tratamento

» Medicamento: Praziquantel. "
Esquema: =
» 50 mg/kg, dose Unica para adultos e criangas maiores de 4 anos.

» Repetir apds 15-30 dias em &reas de alta transmissdo ou se persis-
téncia dos sintomas/ovos.

= Gestantes: tratamento permitido no 2° e 3¢ trimestres, com avalia-
Gao clinica.

P"'“ﬂuum,,
s,

N3
S

%
i
2
4
:

.

ey

6. Prevencao e Controle

= Saneamento bdsico.

« Educagéo em saude.

= Controle do caramujo (Biomphalaria).

= Evitar contato com agua de risco.

- Tratamento em massa em &reas de alta endemicidade.
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Figura 30.3 Guia de bolso Esquistossomose para Atencao Basica. Continuagéo

7. Conduta na Atencao Basica

- Casos suspeitos Realizar coleta de fezes.

= Casos confirmados | Tratar, notificar e orientar medidas de prevengéo.

= Casos graves (hemorragia digestiva, sinais de hipertensao portal): encaminhar a
| médiaou alta complexidade.

8. Notificacao Epidemioldgica

- Classificagdo: Doencga de notificagdo semanal.
» Sistema: Notificar via SINAN (Sistema de Informagao de Agravos de Notificagédo).
= Preenchimento da ficha individual de notificagao.

= Envio a vigilancia municipal.

- Registro da area de residéncia, provavel local de infecgéo e forma clinica.
o L e-SUS Sinan
= Obrigatdria a notificagdo em:

« Casos confirmados laboratorialmente

« Casos com quadro clinico e epidemiolégico compativeis

Repiiblica Federativa do Brasil e-SUS Sinan 3
s ! Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacdo [L

©-5US Sinan

FICHA INDIVIDUAL DE NOTIFICAGAO/CONCLUSAO

4]

og, o
Aley PUTANT, ESSE \0©

Acesse aqui a ficha de notificagdo do sistema em saude. O registro correto e
oportuno contribui para o controle da doenca e a prote¢cdo das comunidades!
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Os dados desta revisao evidenciam que, pa-

ra além da escolha de métodos diagnosticos
mais sensiveis, € essencial considerar o contex-
to social e cultural das populagdes afetadas. Es-
tudos que abordaram grupos vulnerabilizados
— como os indigenas Maxakali, investigados
por Nacife et al. (2022), e escolares de areas en-
démicas em Minas Gerais, analisados por Favre
et al. (2024) — destacaram o papel estratégico
das intervencdes educativas integradas ao diag-
noéstico. No estudo de Favre ef al. (2024), agdes
educativas realizadas junto a estudantes promo-
veram ndo apenas maior adesdo a triagem para-
sitologica e ao tratamento, mas também um au-
mento expressivo no conhecimento sobre a do-
enca, especialmente em relagdo ao agente trans-
missor e as formas de prevengao.

Este estudo revela, ainda, uma lacuna im-
portante na literatura: a escassez de estudos
centrados em comunidades historicamente mar-
ginalizadas, como quilombolas e ribeirinhos.
Apesar de evidéncias pontuais — como as rela-
tadas por Nacife et al. (2022), que documenta-
ram alta prevaléncia de esquistossomose € ou-
tras helmintiases entre os Maxakali, refletindo
um cenario de negligéncia estrutural —, nota-
se a auséncia de investigagdes sistematicas que
considerem as especificidades culturais e terri-
toriais desses grupos. Dessa forma, torna-se ur-
gente ampliar o investimento em pesquisas vol-
tadas a essas populagoes.

As diretrizes nacionais atuais, como o Ma-
nual de Diagnostico e Controle da Esquistosso-
mose do Ministério da Saude (2022), ainda pri-
orizam o Kato-Katz como método padrao. No
entanto, os achados desta revisdo indicam uma
defasagem em relagdo a evolugdo das técnicas
disponiveis. Ha necessidade de atualizacdo des-
sas diretrizes, incorporando novas tecnologias
diagnodsticas com maior sensibilidade e especi-
ficidade, conforme apontado por Magalhaes et
al. (2020) e Abdulrazzaq et al. (2024). Essa

atualiza¢do deve considerar a viabilidade ope-
racional e a realidade das regides endémicas.

Por fim, diante das evidéncias levantadas
nesta revisdo, torna-se clara a importancia de
materiais educativos acessiveis que traduzam o
conhecimento técnico em linguagem compre-
ensivel para diferentes publicos. Nesse sentido,
a cartilha em formato de guia de bolso produzi-
da neste trabalho propde-se a ser uma ferra-
menta complementar aos manuais técnicos ja
existentes, diferenciando-se por sua abordagem
mais ludica, direta e voltada a pratica cotidiana
dos profissionais da atencao basica.

Ao contrario dos documentos normativos
mais extensos e densos, o guia tem como foco
a simplificacdo das informagdes sobre os méto-
dos diagnoésticos da esquistossomose, com des-
taque para a aplicacdo em campo, a interpre-
tacdo dos resultados e a escolha das estratégias
mais adequadas a diferentes contextos epidemi-
ologicos. Além disso, busca promover a educa-
¢ao em saude por meio de ilustragdes, exemplos
situacionais e linguagem acessivel, contribuin-
do para o fortalecimento das acdes de vigilan-
cia, triagem e sensibilizagdo comunitdria nas
areas endémicas.

CONCLUSAO

Assim, identifica-se que, embora o método
Kato-Katz seja amplamente utilizado, sua baixa
sensibilidade em infecg¢des de baixa carga pa-
rasitaria exige a associacdo com métodos mais
sensiveis, como os testes moleculares e sorolo-
gicos. A utilizacdo combinada dessas estraté-
gias ¢ fundamental para aprimorar a deteccdo
da doenga, sobretudo em areas de baixa ende-
micidade. Os dados também refor¢am a impor-
tancia de alinhar o diagnostico a agdes educa-
tivas, visando maior adesdo ao tratamento e
controle da doenca. Tecnologias inovadoras,
como ferramentas baseadas em inteligéncia ar-
tificial, surgem como alternativas promissoras,
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embora ainda apresentem desafios operacio-

nais.

A elaboragdo de um guia de bolso, com lin-
guagem acessivel e abordagem ludica, tem co-
mo objetivo tornar esse conhecimento mais
aplicavel na pratica dos profissionais de satude.

Portanto, destaca-se o fortalecimento do diag-
noéstico da esquistossomose requer uma atuagao
integrada, com investimentos em tecnologia,
capacitagdo e materiais educativos adequados a
realidade das comunidades.
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