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Resumo:

O presente trabalho foi realizado na Ilha de Inhaca no
periodo entre Fevereiro e Maio de 1995. A variagido dia a dia da
prevaléncia e intensidade de S. haematobium foi determinada a
partir de andlises de urina em seis dias consecutivos pelo método
de filtragdo. Neste estudo, s6 foram considerados os aluncs de
6 a 18 anos de idade que completaram os 6 dias de anAlises
consecutivas (110 dos 160 alunos investigados).

A prevaléncia diéAria total varia entre 30.0% e 40.0%. A
diferenga entre as prevaléncias totais didrias e a prevaléncia
total cumulativa de 6 dias de andlises consecutivas (50.9%) &
gignificativa (x3=28.79; G, L.= 5; p<<0.001). Quatro dias de
andlises consecutivas sdo suficiente para se obter a prevaléncia
cumulativa méxima.

A intensidade de infecgdo em alunos positivos de um dia
varia enfre 0 e 2050-3250 ovos/10 ml de urina. As infec¢des com
1-49 ovos/10 ml de urina (sub-agudas) sdo a causa principal de
variagdo da prevaléncia de S. haematobium. Nas infecgdes sub-
agudas, em média, os positivos de um dia mostram-se negetivos em
61.2% em gqualquer um dos ocutros 5 exames. Existe uma diferenca
significativa (x2 = 34.67; G.L. = 10; p<< 0.001) entre o nimero
de dias positivo nas infecgdes sub-agudas e o nidmero de dias
positivo nas infecgdes agudas {>50 ovos/10 ml de urina).

Nas prevaléncias didrias predominam infecg¢des agudas. Na
prevaléncia total cumulativa predominam infec¢des sub-agudas.

Ndc hé diferenga significativa (x2=3.143; G.L.= 5; p<0.25)
entre a média geométrica dos ovos contado (GMEC) num dia e a GMEC
em 6 dias de andlises consecutivas.

A captura de caracéis vectores de Schistosoma haematobium
foi feita em quinze (13 po¢os e 2 valas) sitios mais visitados
relos alunos e mediu-se a temperatura, Oy, PH e a salinidade.

A Agua doce, além dos pogos, s8 foi encontrada na zona

pantanosa da Langua Funguene. Capturcu-se 216 caracéis dos quais

49.5% s8o vectores de S. haematobium. A temperatura varia entre
21.0 e 25.0 °%C; o 02 varia entre 1.0 e 7.0 mg/L. O pH varia entre
3.6 e 6.6. A salinidade varia entre 0.0 e 7.0 mg/L. O pH e a

salinidade influenciam a distribuigdo dos caracéis na Inhaca.
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;- INTRODUGCAO E OBJECTIVOS

I.1-Introdugédo

O género Schistosoma pertence a familia Schistosomatidae,
classe Trematoda, filo Platyhelminthes. O Schistosoma é o Unico
género didico no filo (Neves 1988, Despommier e Karapelou 1987).

No género Schistosoma, cinco espécies tém importédncia
médica, a saber : S. haematobium, S. mansoni, S. japonicum, §S.
intercalatum e S. mekongi (Cheesbrough 1987). Destas espécies 86
as duas primeiras (S. haematobium e S. mansoni) sao importantes
em Mocambique (Rey et al. 1987). A distribuicdo destas duas
espécies em Mogambique ndo é uniforme. Exceptuando o S. mansoni
que ndo se regista na provincia de Cabo Delgado e na Ilha de
Inhaca as duas espécies se registam em todo o pais. (Azevedo et
al., 1961) .

O ciclo de vida de Schistosoma haematobium é caracterizado
por ter dois hospedeiros: caracol do género Bulinus (nem todos
os caracéis do género Bulinus s8o vectores) como hospedeiro
intermedidrio e o homem como hospedeiro definitivo. Schistosoma
haematobium é um parasita de 1,0 a 1,5 centimetros de
comprimento, que vive dentro dos vasos venosos da bexiga
{Cheesbrough 1987). Os parasitas adultos vivem em média 5 anos
mas podem viver 20 a 30 anos (Jordan 1985 citado por Schmidt e
Roberts 1989). Uma parte dos ovos postos pelo parasita é
eliminada com a urina. Na &gua, o miracidio libertado peloc ovo
pode infectar o caracol. Depois de uma transformagdo e reprodugédo
assexual dentro do caracol, sdo expulsos as cercarias gque por sua
vez podem infectar o homen quando ele entra em contacto com a
&gua contaminada (Cheesbrough 1987) (figura 1)./

« As principais perturba¢des da doenga s8o febre, urina com
sangue, hepatomegalia, esplenomegalia, calcificagdo da bexiga,
problemas uretrais e renais devido aos ovos que ficam dentro do
corpo {Pampiglione 1984)}.

# O diagnéstico laboratorial da doenga é feito pela pesquisa
microscépica dos ovos na urina. A presenga de um espinho
terminal é uma caracteristica tipica dos ovos de S. haematobium
(Anénimo 1968) (figura 1).

Ao longo do dia, existe uma variagdo na expulsdo dos ovos.
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O nimero maximo dos ovos é expulso no periodo compreendido entre
10 horas e 14 horas (Lourengo et al. 1982). Porém, dependendo
da regido, a variagado dia a dia na expulsdo dos ovos €& mais
importante, pois, para a mesma pessoa, num dia pode dar negativo
e no outro dia dar positivo. Isto, pode ter consequéncias na
detecgéo das pessoas infectadas ou no tratamento das pessocas com

infecgdoes agudas.

HOSPEDEIRO HUMANO |..
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Figura 1: Ciclo de vida de Schistosoma haematobium

(modificado de Cheesbrough, M. 1987).

Segundo um dos critérios utilizados em estudos
epidemiolégicos, infecgoes que tém 250 ovos por 10 ml de urina
saoc consideradas infecgdes agudas e devem ser tratadas (Savioli
et al. 1990). Na Ilha de Pemba na Tanzania a prevaléncia

determinada por uma Gnica filtragao, em seis dias de amostragens




i

-

. .

consecutivas, variou entre 26% e 34%, enquanto que, a prevaléncia
total determinada tendo em conta os seis dias de amostragem
consecutivas foi de 62%., Na mesma Ilha, uma dnica filtragégo
detectou somente 50% das pesscas com 250 ovos por 10 ml de urina
em um dos seis dias de filtracdes consecutivas. Assim, a
quimioterapia sélectiva da populagiico baseada na intensidade de
um Gnico exame de filtragdo trataria apenas 50% das pessoas com
infecqﬁes agudas (Savioli et al. 1890). No Quénia, uma unica
filtragdo foi suficiente para classificar correctamente as
pessoas com infecgOes agudas (Warren et al. 1978). No Suddo foi
notada uma limitada flutuagdo diéria na expulsdo dos ovos
(Doehring et al. 1983)..‘Por outro lado, estudos prévios
reportaram grande variacdo na expulsido dos ovos {(Stimmel e Scott
1956, Scott 1957, Wilkins 1877).

A ecologia do parasita é importante, como também, &
importante a écologia do caracol vector pertencente ao género
Bulinus.

« Os moluscos do género Bulinus s3o0 encontrados na &agua doce
estagnada, nhos pequenos Cursos de 4gua, canais e nas lagoas
(Pampiglione 1984). N&o se sabe exactamente quais os factores que
influenciam a distribuigdo e a abundancia dos moluscos do género
Bulinus; mas sabe-se que hid vArios factores que no seu conjunto
determinam a distribuigio e a abundancia das espécies (Pianka
1988).Entre o8 varios factores influentes na vida de §S.
haematobium pode se enumerar oS seguintes: temperatura, pH, a
salinidade e oxigénio (Brown 1994).

4 A temperatura & importante no metabolismo. Os moluscos
vectores de Schistosoma haematobium preferem temperaturas entre
18 e 32 °C (Slootweg et al. 1993).

_ Os vectores podem ser encontrados entre pH 4 e pH 9, mas a
maior frequéncia (95%) ocorre em pH entre 6 e 7,6. O oxigénio &
utilizado na respiragio aerdbica e a salinidade estd associada
ao teor em cloretos sendo prejudicial quando o seu valor é
elevado (Azevedo et _al. 1961). Com uma salinidade maior que 5
mg/L. a 4gua deixa de ser considerada doce (Brown 1994).

0 controle dos vectores é& importante para assegurar maior

eficiéncia do tratamento dos pacientes pela redugdo dréastica da
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transmissdo da doenca (W.H.O. 1965, W.H.O. 1973, Hoffman et al.
1979 citados por Soria et al. 1982).

Em 1994, nas escolas primidrias da Ilha de Inhaca foi feito
um estudo sobre a situacdo da schistosomiase em criangas de 6 a
18 anos, e toﬁas as criancas infectadas foram tratadas com
praziquantel. Este estudo revelou uma prevaléncia total de 20%
aproximadamente, com uma percentagem especifica de 42% nas
criancas da escola priméria de Inhaca Noge. 43% das criangas
infectadas tinham 2 50 ovos/10 ml de urina. A prevaléncia e a
intensidade foram baseadasf numa Unica amostra. {Mommers,
comunicacdo pesscal). Seis meses depois de tratamento, a taxa de
reinfecgdo nas criancas da escola Noge foi de 15%. Isto foi
estudade num periodo seco quando nado se esperava muitas
reinfecgdes. Este facto leva a pensar que talvez Aiaja grande
variagdo dia a dia na expulsdo dos ovos de S. haematobium. Assim,
o estudo da variagao dia a dia da prevaléncia e da intensidade
de S, haematobium dard uma melhor indicag¢do sobre a situagdo da
prevaléncia e da intensidade de schistosomiase na Ilha de Inhaca
e, especificamente na escola Noge. Assim como, a elaboragdo dum
mapa dos locais de agua doce na zona de pessoas mais infectadas
e a ecclogia dos moluscos vectores poderad esclarecer melhor as

possibilidades de reinfecgfo num periodo seco.

I.2- OBJECTIVOS:

I ~Comparar a prevaléncia total de Schistosoma haematobium m
criangas da escola Inhaca-Noge depois de seis dias de
andlises consecutivas de urina com a prevaléncia de um dia
de anAlises de urina.

_Comparar a intensidade de infecgdo por Schistosoma
haematobium em criangas da escola Inhaca-Noge depois de
seis dias de analises consecutivas de urina com a
intensidade de um dia de andlises de urina.

—El;borar-um mapa dos locais de Agua doce mais visitados
pelos alunos na zona Inguane na Ilha de Inhaca.
-Quantificar os caracéis do género Bulinus nos locais de
adgua doce mais visitados pelos alunos no zona Inguane na

Ilha de Inhaca.
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-Caracterizar os locais de amostragem em termos de

temperatura, pH, oxigénio, e salinidade.

11-MATERIAL E METODOS

1I1.1-Area e Populacio de Investigacgao:

O  presente estudo foi feito no zona Inguane na Ilha de
Inhaca. Veja o anexo 1. Esta Ilha situa-se a uma distancia de
cerca de 30 km da cidade de Maputoc, na entrada para a baia de
Maputo, a aproximadamente 26°S e 33°E (Macnal e Kalk 1969).

0 egstudo parasitolégico da urina foi feito em 160 aluncs de
idades compreendidas entre 6 e 18 anos na escola priméria de
Inhaca-Noge, alunos néo investigados em 1994. Assim, n8o se teve
influéncia do tratamento dado em 1894.

Na determinacido da prevaléncia de uma doenga o tamanho de

amostra depende da prevaléncia antecipada (P), nivel de confianga

‘e da precisfo absoluta (d) desejada. A prevaléncia antecipada é

igual a 42% (dado de 1994 - Mommers, comunica¢éo pessoal), a
precisfio desejada é igual a 8% de pontos e o nivel de confianga
de 95%. Nestas condigdes e tendo em conta a formula: n =
Zuz.P.(l-P)/d2 fixou-se o tamanho de amostra igual a 145 (Lwanga
e Lemeshow 1991).

0O estudo ecoldgico dos vectores foi feito nos pogoes
escavados e nas valas na zona Inguane.
I1.2-Metodologia B
IT.2.1 Examé parasitolégico da urina

A colheita da urina foi feita no periodo compreendido entre
10 horas e 14 horas. No dia da recolha da urina o aluno
respondeu algumas perguntas elaboradas para o efeito. Veja o
anexo 2. ! ' | '

A pesquisa laboratorial dos ovos de S. haematobium foi feita
pelo método de filtrag8oc de urina. Veja anexo 3. E um método
quantitativo simples e recomendado para a pesquisa dos ovos de
S. haematobium (Cheesbrough 1987, Fleck e Moody 1988). Seis
amostras em dias consecutivos foram colhidas. Para cada dia foi
tomada uma nova folha para nao se ter influéncia dos resultados
dos dias. antericres. No fim os resultados foram langados numa

inica folha.




Os alunos positivos foram tratados com praziquantel.
11.2.2 Ecologia dos vectores

A captura de moluscos foi feita nos locais de dgua doce mais
visitados pelos alunos da escola primédria de Inhaca-Noge na zZona
Inguane. Em cada local de amostragem, .quatro redadas foram
feitas., A captﬁra foi feita por meio de uma rede com uma malha
de 1 milimetro, a uma profundidade ndo superior a 30 cm, no
periodo entre 8 horas e 10 horas(Mommers, comunicagio pessoal).
As redadas ndo eram estandarlizadas porque os locais de capturas
ndo eram uniforme. Os moluscos foram identificados seguindo-se
a chave de identificagd@o da OMS {1977). Os caracéis encontrados
foram examinados para se saber se estavam infectados por um
método que consiste no seguinte: colocar 10-15 caracdéis numa
placa de Petri com um pouco de Agua e deixar na lusz artificial
durante 2-3 horas (Madsen 1985; Taylor et al. 1986). Depois deste
tempo faz-se a pesquisa de cercidrias na é&gua fazendo uma
observagao da Agua com a lupa. Se se detectar a presenga de
cercdrias na placa de Petri, os caracdéis eram separados
colocando-se um caracol em cada placa de Petri para determinar
individualmente os caracéis infectados.
II. 2.3 Medi¢des dos parametros fisico-quimico na dgua

As medig¢des na Agua foram feitas de 14 em 14 dias em cada
local de captura dos moluscos, durante 2 meses. Em cada
amostragem, 3 medig¢des foram feitas. No potal foram feitas 9
medicSes em cada local de amostragem. Veja o anexo 4. As medigdes
foram feitas no periodo de manhda entre 8 horas e 10 hoeoras
{(Lourengo et al.1982),

As medigdes na Agua foram feitas pelos métodos seguintes:

O pH foi medide no campo por um método poténciométrico
usando-se o pH-metro modelo p-icropHep.
_ A salinidade foil medida no campo ©pelo aparelho
refratometro YSI modelo 33, S. C. T. Meter.
A temperatura e a concentragao de oxigénio disscolvido
foram medidos no campo pelo aparelho oxigeniométro modelo

YST 51B com probe 5739.




I1.3-TRATAMENTO E ANALISE DE DADOS

O programa Lotus 1 2 3 foi utilizado no processamento dos

dados e na-elaboraqéo de grédficos de ilustracgdes.

9 I11.3.1: Anélisqs Parasitolégicas

I1.3.1.1- Prevaléncia.

A prevaléncia de cada dia foi determinada rela formula 1 :

P = NI x 100% =+ NT onde:
NI é o nlmero de alunos infectados na amostra

NT é o tamanho da amostra {ndmero total de alunos
investigados).

A prevaléncia total foi determinada pela formula 2:
P = NIi x 100% = NT onde:
NI, € o nimero de todos os alunos infectados num dos seis

dias de amostragens.

NT € o tamanho da amostra (nimero total de alunos
investigados).

A comparag¢8o estatistica das prevaléncias didrias com a
prevaléncia de seis dias de andlises consecutivas foi feita pelo
teste chi-quadrade {Wonnacott 1990; Campbell 1989; Mead et al.
1993). Formula 3:

x! = 2(0 - E)? / E onde:

O é a prevaléncia observada no dia considerado.

E é a prevaléncia esperada.

No caso de haver diferenga, calculou-se os intervalos de
confianga das prevaléncias didrias (Wonnacott 1990), também
conhecido por precisdo absoluta (Lwanga e Lemeshow 1991). Estes
intervalos permitem comparar as prevaléncias didrias com a
prevaléncia de seis dias de analises consecutivas.

Formula 4:

Poa= P # Z, V P(1-P) / N onde:

P é a prevaléncia estimada

N é o total de alunos investigados

11




Za é um valor que caracteriza o ponto critico da

distribuigdo de Student

II.3.1.2: Média geométrica dos ovos contados (GMEC)

Foi calculada a média geométrica dos ovos contados em 10 ml
de urina para cada aluno positivo depois de seis dias de andlises
consecutivas. A GMEC total dos seis dias de andlises consecutivas
foi calculada a partir das médias dos ovos contados em cada aluno
positivo.,

Foi calculada a média geométrica dos ovos contados por 10 ml de
urina por dia. Neste caso, todos os alunos negativos de um dia
que deram positivos em pelo menos um dos seis dias consecutivos

foram incluidos no calculo,

A GMEC por dia foi calculada pela formula 5:
GMEC = anti-Logy{ (2 Logp(X; + 1)) ¥+ n } - 1 onde:

X; é o. nimero dos ovos contados no aluno i

n é o nimero total dos alunos positivos

Nota: para GMEC por 10 ml de urina por aluno Xi é o
nimero dos ovos contado no dia 1 e n & o nimero total de

dias de andlises (seis dias).

I1.3.1.3: Variagdo na expulsidao dos ovos.

a) Foi calculada a média aritmética dos ovos contado por 10
ml por aluno depois de seis dias de andlises consecutivas.
Utilizando os resultados obtidos dividiu-se os alunos positivos
em dois grupos, a saber: alunos com 1-49 ovos /10 ml de urina
{infecgdes sub-agudas) e alunos com >50 ovos/10 ml de urina
{infecgdes agudas). Para cada grupo contou-se o numero de dias
que cada aluno da um resultado positivo em seis dias de andlises
consecutivas. Depois, foi calculada a percentagem dos alunos com
igual nimero de dias. Os resultados obtidos foram representados
num grafico. O namero de dias positivo nas infecgdes com >50
ovos/10 ml de urina foi comparado com o nimero de dias positivo
nas infecgdes com 1-49 ovos/10 ml de urina pelo teste chi-
quadrado tabela 2x6 (Wonnacott 1990; Campbell 1889).

b) Os resultados de outros cinco exames de alunos negativos

num dia foram organizados numa tabela elaborada para o efeito.

12




Os resultados negativos de um determinado dia foram seguidos nos
restantes cinco dias tendo se registado o nimero de vezes que se
mostram negativos, o nimero de vezes que se mostram positvos com
1-49 ovos/10 ml de urina, o nuimero de vezes que se mostram
positivos com >50/10 ml de urina. A soma total deste nuimero de
vezes é igual ao produto cinco (6 dias menos o dia considerado)
vezes © numero dos alunos negativos no dia considerado.
Utilizando-se o nimero de vezes calcula-se a percentagem e a

média dos dias (veja as relagdes na tabela 1).




Tabelé 1: Resultados de outros cinco exames de alunos

negativos num dia.

Dias

Negativos (X) ~
Kegalivos en qualquer um dos outros cinco exames

Média dos dias
(a/X)

Ntimero de vezes

~

(a)
Percentagen
(a/5X) x 100%
J0sitivas com !-49 ovos/10 ol e urina em qualquer ug oS OULTOS CINCo 2xabes

Média dos dias
(b/X)

Nimero de vezes

(b)

Percentagem
(b/5X) x 100%

Positivos com >50 ovas/10 L de urina em qualquer us dos outros.cinco exames

Média dos dias

{(c/X)

Numero de vegzges

(c)

Percentagem
{(c/5X) x 100%

Os resultados positivos com >50 ovos/10 ml de urina e os
resultadcs positives com 1-49 ovos/10 ml de wurina foram

organizados em tabelas semelhantes a tabela anterior.

I1.3.2: Ecologia dos vectores

Os locais de, Agua doce na Ilha de Inhaca foram indicados
numa carta geogré?ica elaborado com a ajuda da Direc¢do Nacional
de Agua (DNA). As quantidades dos caracéis capturados e os
valores dos parametros fisico-quimico foram apresentados em

tabelas.




IT1.4: Perfiodo de realizagdo do trabalho

O presente trabalho foi realizado no periodo compreendido

entre Fevereiro e Maio de 1995.

ITI-RESULTADOS

II1.1;: Exame parasitolégico da urina

Dos 160 alunos investigados na escola primAria Inhaca-Noge,
}10”alunos completaram os seis dias de anélises'consecutivas.'
Para este trabalho foram considerados os alunos que completaram

os seis dias de andlises consecutivas.

III.1.1-PREVALENCIA

III.1.1-a:Prevaléncia di&ria e total.

A prevaléncia didria varia entre 30.0% e 40.0%. A
prevalénéia didria maxima é observada no primeirc & no quarto
dia; a minima é observada no sexto dia. As prevaléncias do
segundo, terceiro e quinto dia sdo iguais a 35.5, 36.4 % e

37.3 % respetivamente. A prevaléncia dos seis dias consecutivos

& igual a 50,9% (figura 2).

Prevalencia diaria e total.

Frevatencia CO

Figura 2: Prevaléncias diarias e total de Schistosoma haematobium

nos alunos da escola Inhaca-Noge expressas em percentagem.

3
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Os dados mostram uma diferenga significativa (X2= 28.79; G.
L.=5; p<<0.001) entre as prevaléncias didrias e a prevaléncia
calculada na base de seis dias consecutivos,

O limite superior de qualquer intervalo final de confianga

em qualguer um dos seis dias de anAlises é menor que o valor 1.

Isto significa que gqualquer prevaléncia observada num dnico dia

¢ menor do que a prevaléncia total obtida em seis dias de

andlises consecutivas (figura 3).

Prevaltencias dlar ias

CORPArBCEO COM B Prowvalencie totel

P diorie/P wrat

Figura 3: Comparaqﬁp das prevaléncias didrias com a
prevaléncia determinada a partir de seis dias de
analises consecutivas (representada por 1).
I1T.1.1-b:Prevaléncia acumulativa.

A prevaléncia acumulativa estd representada na tabela 1.
Nesta tabela o nimero de positivos indicados num determinado dia
representa o numero dos alunos positivos encontradeos até ao dia
considerado. Assim, A prevaléncia aumenta gradualmente até
atingir um mdximo igual ao observado nos seis dias consecutivos,
Este midximo é observado no quarto dia em diante. Paralelamente,
a percentagem dos resultados certos. (resultades negativos e

positivos iguais aos observados em seis dias de andlises

consecutivas) aumenta de 89.1% até a percentagem madxima de 100%,
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atingida no quarto dia.

Tabela 2. Prevaléncia acumulativa percentagem de

resultados certos.

Dias

N, alunes

N. Pogitivos

Prevaléncia{%)

I Resuitados certos{%]

I11.1.2: INTENSIDADE
I11.1.2: Média geométrica dos ovos contados (GMEC)

Q0 ndmero de ovos contados por dia varia de 0 a 2050 -
3250/10 ml de urina. Porém, a média geométrica dos ovos contados
(GMEC)Aémwlo ml de urina num dia varia entre 14.7 e 25.1. A GMEC
mais béixa é observada no sexto dia; a GMEC mais alta é observada
no primeiro dia. Os valores' de GMEC observados no segundo,

terceiro e quarto dia sdo 22.9, 19.5, 21.3 e 24.2 ovos/10 ml de

-urina respectivamente. A GMEC calculada a partir dos resultados

de seis dias de andlises consecutivos é igual a 20.7 ovos/10 ml
de urina. A andlise estatistica destes dados mostra que ndc hé
diferenga significativa entre a média geométrica dos ovos
contados num dia qualguer e a média geométrica dos ovos contados
calculado tendo em conta os resultados de seis dias consecutivos

(x}= 3,143, G.L.=5 p > 0.25)(figura 4).




Media geometrica de ovos contado{ gnEC)

P 2 6 BN Y NGB

-
N

o w s+ o o 8

Figura 4: Média geométrica dos ovos contados (GMEC) didria

e total.

IT1.1.3: Variacao na expulsdo dos ovos de Schistosoma
haematobium.
I111.1.3.1: Comparacio entre alunos com 1-49 ovos/10 ml de urina

e con >50 ovos/10 ml de urina.

Os alunos com uma média aritimética de 1-49 ovos/10 ml de
urina ndoc mostram positividade em todos os seis dias de andlises
consecutivos, 16.1% de alunocs com 1infec¢des sub-agudas da
positivo num dia, 25.8% d4 positivo em dois dias, 22.6% da
positivo em trés dias, 12.9% dd positivo em quatro dias, 9.7%
da cinco dias positivo, 12.9% da positivo em seis dias , Isto
significa que dao negativo em zero a cinco dias.

92.0% dos alunos com uma média aritimetica >50 ovos/10 ml
urina mostram-se positivo em todos os seis dias de analises
consecutivos., Uma pequena parte dos alunos com infecgdes agudas
equivalente a 4.0% d4d positivo em trés dias e, igual percentagem

d4 positivo em quatro dias (figura 5). A tabela de contingéncia

2 x 6 mostra uma diferenga significativa (X2 = 34.67, G.L.=10;

p<<0.001) entre o nuimerc de dias positivo em alunos com infecgdes
sub-agudas e infecgdes agudas, o que significa que os alunos com

infecgdes agudas sdo na positividadedas infecgao. -
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Alunos pogitivovos N vezes (¥)

Alunae poslitivos (10
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!

’

.
~

Figura 5:''‘Percentagem do nimero de dias positivo em alunos com
. X :

1-49 évos/lo ml de urina e com >50 oves/10 ml) de urina.
IIT1.1.3.2: Resultados de outros cinco dias de alunos analisados
num certo dia.

a) Classificaqﬁo dos alunos positivos de cada dia de acordo
com o grau de infeccdo.

Os résultados por dia de andlises parasitolégico s@o divididos
em trés grupos seguintes: negativos, positivos com >50 oves /10
ml de urina e positivos com 1-49 ovos/10 ml de urina. Para cada
dia os 110 aluncs s8o divididos nos referidos trés grupos. Assim,
nota-se que o nimero de positivos com »>50 oves/10 ml de urina em
qualquer dia é maior que positivos com 1-49 ovos/10 ml de urina.
No entanto, para os seis dias de andlises consecutivas o nimero
de alunos positivos com >50 ovos/10 ml de urina e menor. que o

nimero de alunos positivos com 1-49 ovos/10 ml de urina (tabela
3).
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Tabela 3: Classificag¢fo dos alunos positivos de cada dia de

acordo com o grau de infecgdo.

Dias

H. alunos

Positivos com Y50 ovos/10 ol de
urina

Positives con i-49% ovos/10 ol de
urina

Kegatives

b) Resultados dos outros cinco exames de alunos negativos
num dla. _ g
.{ J

O nlmero de alunos négativos varia entre 66 e 77. O nimero
méximo de neggtivos de um dia e observado no sexto dia. Os
negativos de_hm dia mostram-se negativos em 86% a 91.9% das
vezes. A medla dos dias que se mostram negativo varia.entre 4. 3
e 4.6. Mostram se positivos com.1-49 ovos /10 ml de urina em 7. 2%
a 12. 2%{ o que corresponde, a uma varlaqao da media dos dias
entre 0.4 e 0.6 dias. Mostram-se positivos com »50 ovos /10 ml
de urina em 0% a 1.8%, correspondente a media dos dias igual a
zero ou a 0.1 dias. Em media 70 alunos sab negativos num dia e
se mostram negativos nos outros cinco dias em 90.0% das vezes;,
em 9.2% mostram-se positivos com 1-49 ovos/10 ml de urina; e, em

0.8% mostram se positivos com >50 ovos/10 ml de urina (tabela 4).
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Tabela 4. Resultados de outros 5 exames de alunos

negativos num dia

Dias I )

Negativos 66 11

Yegaliv0s em gqualquer um dos aulrog cinco exames

Nedia dos dias §.5 {.5 4.5 {.6 4.6
I Kisero de veses 300 318 I 303 in

| Percentagen 90.9 9.8 89.17 91.8 $1.9
r “osilivos com 1-95 ov0s/10 AL de urina em qualguer us dos cuiros cinco exames:

Wedia dos dias . 0.4 0.5 0.4 0.4 0.4

Ninero de veszea 6 17 32 27 1]
Percentagen 1.9 10.4 9.1 5.2 1.2

Sositivoe com >50 ovos/10 ol de urina 2e qualquer ua dos outrcs cinco exames’

Nedia dos dias 0.1 0.0 ' 0.0 0.1

Nipero de veces { 0 0 3

Percentagen 1.2 0.0 0.0 0.9

c¢) Resultados dos outros cinco exames de alunos positivos com >50
ovos/10 mlL de urina num dia.

O nimero de alunos positivos com >50 ovos/10 ml de urina num
dia varia entre 20 e 26, O nimero minimo é observado no sexto
dia. Os positivos de um dia cem >50 ovos/10 ml de urina num dia
mostram-se negativos em 0.0% a 4.0% das vezes. A média dos dias
que se mostram negativo varia entre 0.0 e 0.2 das vezes. Mostram-
se positivos com 1-49 ovos /10 ml de urina em 5.0% a 10.4% das
vezes, o que corresponde, a uma variagao da média dos dias entre
0.2e 0.5 dias. Mostram-se positivos com 250 ovos /10 ml de urina
em 85.6% a 95.0% das vezes, correspondente a média dos dias entre
4.3 e 4,8 dias. Em média 23 alunos sdo positivos com >50 ovos/10
ml de urina num dia e se mostram negatives nos outros cinco dias
em 2.6% das vezes: em 7.0% mostram-se positivos com 1-49 ovos/10
ml de urina; e, em 90.4% mostram se positivos com >50 ovos/10 ml

de urina (tabela 5).
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Tabela 5.Resultados dos outros cinco exames de alunos

positivos com »>50 ovos/10 ml de urina num dia.

[ Dias 1 2

Positivas {>§0 aves/10 nl) 23 26

fegativos ea qualquer um dos outros cinco exames .

Nédia dos dias 0.1 0.2 0.1 0.1 0.2

Himero de vezes 2 5 3 3 5

Percentagen 1.1 3.8 2.6 1.8 40

‘Positivos com 1-49 ovos/10 al de urina em quaiduer um dos outros cinco exanes-

¥édia dos dias 0.4 0.1 6.3 0.3 0.5

$ipero de vezes 13

Percentagen 1.8 6:2 6.1 £.1 to.4

Positivos com. >S50 ovos/l0 mL de urina em qualquer ue dos outros cinco exames.

¥édia dos dias 4.5 4.5 4.6 4.6 4.3 i3 4.5

Nisero de vezes 104 111 105 10§ 11 95 104

Percentagen 80.4 9.0 9.3 9.3 85.6 95.0 30.4

d) Resultados dos outros cinco exames de alunos positivos com 1-
49 ovos/10 ml de urina num dia.

O nimero de alunos positivos com 1-49 ovos/10 ml de urina
num dia varia entre 13 e 21. O nimero minimo e observado no sexto
dia. Os positivos de um dia com 1-49 ovos/10 ml de urina num dia
mostram-se negativos em 41.5% a 71.4% das vezes. A média dos dias
que se mostram negativo varia entre 2.1 e 3.6. Mostram-se
positivos com 1-49 ovos /10 ml de urina em 24.8% a 36.7% das
vezes, o que corresponde, a uma variacdoc da média dos dias entre
1.2 e 1.8 dias. Mostraram-se positivos com >50 ovos /10 ml de
urina em 0.0% a 26.2% das vezes, exceptuando o sexto dia mostram-
se pogitivos com >50 ovos/10 ml de urina em 0.0% a 6.7% das

vezes; a média dos dias varia entre 0.0 e 1.3 dias. Em média 17
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alunos s8oc positivos com 1-49 ovos/10 ml de urina num dia e
mostram negativos nos outros cinco dias em 61.2% das vezes;
33.0% das vezes mostram-se positivoes com 1-49 ovos/10 ml
urina; e, em 5.9% mostram se positivos com »50 ovos/10 ml

urina (tabela 4).

Tabela 6. Resultados de outros 5 exames de positivos com 1 a

ovos por 10 ml de urina.

Dias l

Il Positives (1-4% oves/10 ol | 1 13

Negativos em qualguer ua dos outros cinco exames

Kédia dos dias 3.6 3.5 3.0 2.9 3.2

Niero e’ veses ° 15 4% 51 50 7

Percentages Arae {108 o0 |50 §5.0

2390 0iv0s Tom !-39 ov0s/1D AL 53 urifa em cualquer up G5 SLLTCS DINCO €Xames

Hédia dos dias 1.2 1.8 1,8 1.8 1.8

Ninero de veres 26 23 1 38 8

Percentagen 2.8 5.4 6.5 36,2 5.0

. Posiiivos com s50 ovos/id Al de urina em qualeuer ¢ dos OULTOS SiACO EXamas

| Nédia dos dias 0.2 0.1 0.2 0.3 0.0

Rirero de veres

Percentagen . 1.5

I¥1.2: Mapa de localizagao de Agua doce

Na &rea de estudo existe 33 pogos dos quais 57.6% ndo sé&o
favoridveis para o desenvolvimento dos moluscos, pois sdao de
cimento ou sdo de tambor; nestes pogos ndo se fez as medigdes.
Os restantes pogos sdo escavados, aparentemente, com condigdes
favordveis para o desenvolvimento dos caracéis. Além desses pogos
foram identificados algumas valas com é4gua. Em seguida se

descreve as caracteristicas de locais (pogos e valas)
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selecionadas para o estudo {(anexo 5).

Local 1: E um pequeno pog¢o escavado localizado no interior de uma
machamba, tem vegetagdo dentro da Agua e a volta do poco, sem
sombra, tem liga¢des com valas das machambas , a 4gua deste pogo
e exclusivamente utilizado para a rega das machambas,

Local 2: E uma vala de irrigag¢do das machambas, tem liga¢des com

outras valas, tem vegetagdo dentro da Agua, de um lado de vala

tem vegetagdo e de outro lado ndoc tem vegetagiio. O canigo é a
vegetagdo predominante.Ndao tem sombra. A vala _tem uma parte
profunda onde permanece Agua por todo o ano.

Local 3: E um pogo escavado localizado no meio de uma machamba,
tem &4gua todo o ano, tem vegetagdo dentro da 4gua e fora do
pogo. Este pogo tem ligagdes com as valas das machambas. A &gua

deste pogo é exclusivamente utilizada para a rega das machambas.

" Local 4: E um pogo escavado localizado no interior das machambas,

tem vegetagio dentro da A4gua e a volta do pogo, neste pogo foram
encontrados muitos peixes, tem Agua por todo o ano, a dgua deste
pogo e utilizada para regar as machambas, para lavar a roupa e
para tomar banho. O pogo em tempo de chuvas tem ligagdes com
valas das machambas.

Local 5: E uma vala de irrigagao das machambas, ndo tem
vegetacdo dentro da agua, a volta da vala tem pouca vegetagdao,
a Agua esteve presente em todo o periodo de estudo.

Locais 6, 7, 8, 10, 13, 14 e 15: S&o0 pogos escavados com
caracteristicas semelhantes, tem 4gua todo o ano, dentro da dgua
ndo tem vegetag¢do mas tem algumas folhas e capim, tem algas. A
volta dos pogos hé vegetagdo. Nos pogos 6, 7 e 10 ha sombra, nos
pogos 8, 13, 14 e 15 n@3o hA4 sombra. A 4gua destes pogos é
utilizada para beber, cozinhar, tomar banho e para lavar a roupa.
Local 9: E um pogo escavado localizado numa machamba, tem Agua
todoe o ano, tem vegetagdo dentro da 4gua e a volta do pdqo, a
dgua deste pog¢o e exclusivamente utilizada para a rega das
machambas, nas machambas a vélta deste pogo existe muitas folhas
de batata doce, o pogo tem ligagdes com valas de varias
machambas.

Local 11 e 12: Sdo Pogos escavados localizados nas machambas e

com caracteristicas comuns. Tem vegetag3o dentro da 4gua e a
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volta dos pogos. Tem édgua durante todo o ano. Ambos ndc tem
sombra. Os dois pogos tem ligagdoc com valas das machambas. A agua
e utilizada para regar as machambas, para beber, para cozinhar,

para lavar a roupa e¢ para tomar banho.

I11.3: Quantificaqﬁo e determinag8o dos caracédis

Dos quinze sfitios investigados, encontrou-se caracdis em
26.7% dos locais, correspondentes a quatro sitios diferentes;
nomeadamente, pogo 3, pogo 4, pogo 9 e pogo 13 (veja o mapa
ampliado em anexo 4). Todos os caracdis encontrados pertencem ao
género Bulinus. Sac trés as espécies encontradas, a saber, B.
(Physopsis) spp (um grupo que inclui B.(P)globosus e B.(P)
africanus, B. tropicus e Bulinus forskalii. S6 o grupo B,
(Physopsis) spp é vector de Schistosoma haematobium. No total
foram encontrados 216 caracéis, dos quais 49.5% sdo vectores de
Schistosoma haematobium (tabela 7 e a figura 6). O grupo B.
{Physopsis) spp, vector de Schistosoma haematobium, foi
encontrado nos pogos 3, 9 e 13. No pogo 4 encontrou-se uma Unica
espécie, o Bulinus forskalii.

Nenhum dos caracéis encontrados estava infectado.

Tabela 7: Numero e especies de caracdis encontrados no periodo
de estudo.

Local

Bulinus phisopsis

Bulinus tropicus 41

Bulinus forskalii 68

Total 216 1
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Figura 6: Quantidades de caracdis capturados nos sitios 3,

4, 9 e 13.

I11.4: Caracterizacdo dos locais de amostragem de caracédis

A caracterizacdo dos 'locais de captura forneceu os
resultados seguintes:
III.4.1: Temperatura.

Ao longo do periodo de investigagdo, nos diferentes locais
de estudo nfo se registou grandes variagdes de temperatura. As
temperaturas médias registadas variam entre 22.5 e 25.5 °%c. ©
desvio padrdo minimo registado é de 0.4 e o desvio padr&o méximo
registado é de 1.7. As temperaturas minimas variam entre 21.0 e
25.0 °C, enguanto que, as temperaturas madximas variam entre 24.0
e 26.0 °C. (Tabela 8).




Tabela 8: Temperaturas de Agua em % ¢ no locais de captura de
caracéis na Ilha de Inhaca no periodo de Abril a Maio de

1995.

Kédia Desvio Padrio sinino Yixieo

. 1,0 2.0 H.0

2.6 1.1 i.§ .0

113 0.9 1.6 11N

24.8 ' 0.9 : 4.0 6.0

- 28.2 0.1 .5 8.0

3.3 0.3 2.0 .0

2.3 0.6 3.0 4.0

2.0 : 0.9 110 5.0

ST 0.9 3.8 8.5

6.9 |2

1.1

i
' Y
»” N

1. "

0.4"

0-9

0§

I11.4.2: Oxigénio

Os valéres de oxigénio obtidos nos 15 locais de medigdo séo
bastante varidveis. As medias registadas ao longo do estudo
variam entre 1.6 e 6.6 mg de Oxigénio/L. O desvio padrdo minimo
registado é de 0.2 mg de Oxigénio/L e o desvio padréo maximo
registado é de 2.2 mg de Oxigénio/L. As quantidades minimas de
variam entre 1.0 mg de Oxigénio/L e 4.6 mg de Oxigénio/L. As
quantidades médximas variam entre 2.2 mg de Oxigénio/L e 9.5 mg

de Oxigénio/L (Tabela 9).




Tabela 9: Oxigénioc dissolvido na &4gua em mg/L nos locais de

captﬁra de caracdis na Ilha de Inhaca no periodo de Abril
a Maio de 1985,

Wédia Desvio Padric | miniko

(¥ 1.3 3.0

§.1 1.2 4.0

1.6 0.3 1.2

1.4 11 2.6

4.9 1.6 3.0

6.6 2.2 4.5

1.6 0.7 .0

§.4 1.0 4.0

1.2 ' 0.9 3.2

2.1 0.8 2

1l 1 0.5 2.8

12 2.6 0.2 3.4

13 3.8 1.0 3.2

14 4.7 1.0 ' 3.6

i§ {1 1.3 2.8

111.4.3: pH

Os valores de pH medidos num determinado local n&o mostram
grande variagaoc. Porém, tendo em conta os diferentes locais de
medigdoc, verifica-se uma grande variacéo de pH. Assim, os valores
médios de pH variam entre 3.6 e 6.6, O desvio padr8o minimo
registado é de 0.1 e o desvio padrido maximo registado é de 0.8.
Os valores minimos variam entre 2.7 e 6.1; e, os valores médximos
variam entre 4.5 e 7.2. Nos locais de medigio 1, 2, 5, 7 e 11,

os valores de pH minimo s8c menores que pH 4. Nos restantes
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locais de medigfo os valores minimos de pH sdoc maiores que pH 4
({Tabela 9).

Tabela 10: pH de Agua nos locais de captura de caracdis na Ilha

de Inhaca'no periodo de Abril a Maio de 1995.

=
_Nédia Desvio Padrio vinino Néxino

4.2 0.8 3.3 §.2

4.0 0.1 3.0 §.0

§.0 0.3 §.1 6.3

6.2 0.2 6.0 6.5

3.5 0.8 2.1 4.8

5.5 - 1 0.1 46,3 5.1

5.0 0.8 1.8 §.1

5.8 0.4 5.5 5.6

5.6 0.2 5.3 5.8

6.0 0.1 §.4 6.1

3.6 0.7 32 4.6

§.0 0.6 44 §.8

b.4 0.3 §.1 §.8

§.3 0.5 {.8 §.4

6.6 0.7 5.8 1.2

II1.4.4: Salinidade

Os valores de salinidade medidos num determinado local néo
mostram grande variagao. Porém, tendo em conta os diferentes
locais de medigao, verifica-se uma grande variacdo de salinidade.
Assim, os valores médios de salinidade variam entre 0.0 e 6.0 por
mil. O desvio padrdo minimo registado é de 0.0 e o desvio padrido
méximo registado & de 1.3. Os valores minimos variam entre 0.0

e 5.0 por mil; e, os valores méximos variam entre 0.0 e 7.0 por
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mil. Nos locais de medig¢fo 1 e 11 a salinidade méxima é igual a
7.0 por mil,s80 os lUnicos locais com salinidade mAxima maior que
cinco por mil (valor limite de salinidade para agua doce). Nos
restantes locais de medigdo os valores mdximos de salinidade ndo

excedem o valor cinco por mil (Tabela 11).

Tabela 11: Salinidade de Agua expressa em partes por mil nos
locais de captura de caracéis na Ilha de Inhaca no periodo

de Abril a Maio de 1995,

Nédia Desvio Padrio ainino Ndxino

6.0 8.9 §.0 1.0

{.0 0.9 3.0 5.0

8.0 . i.0 3.0

3.3 . I.0 .0

33 . 2.0 5.0

1.3 BN 2.0

1.3 ' ' 3.0

1.6 . ' 2.0

2.0 . . 3.0

0.1 . 1.0

§.3 ' 4.0 7.0

3.1 . 3.0 §.0

0.5 . 0.0 1.0

0.5 . 0.0 1.0

0.0 ' 0.0 0.0 h

A relacdo entre o pH e a salinidade em cada local de captura
dos caracéis permite elaborar o grafico da figura 9. Cada local
de captura estd situado num ponto de pH e salinidade

correspondente. Os pogos 3, 4, 9 e 13 onde se capturou caracédis
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representam 36.4% dos pogos situados no quadrante I (local onde
teoricamente podem ser encontrados os caracéis). Pelo pH minimo
(3.8) o pogo 7 estaria no quadrante III e pela salinidade méaxima
o pogo 12 estaria entre o quadrante I e gquadrante II. Excluindo
os dois pogos que tendem a sair fora do quadrante I; encontrou-
gse caracdis em 44.4% dos pogos onde de acordo com os limites do

pH e da salinidade seria possivel encontrar caracdis.
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Figura 7: Grafico da relagfo entre o pH, salinidade e locais de
captura de caracdéis. Os pogos 3, 4, 9 ¢ 13 tém caracdis e estdo

situados no quadrante I.




IV - DISCUSSAO.

Iv.1l: Prevaléncia,Intensidade e variagao na expulsdo dos ovos

de Schistosoma haematobium.

Prevendo-se que alguns alunos ndo completariam os seis dias
de analises consecutivas e, tendo em conta o periodo de
realizacio da investigacgio, bem como a disponibilidade
financeira, na pratica investigou-se mais 15 aluneos acima do
nimero planejado. Mesmo assim, somente 110 alunos completaram os
seis dias de analises consecutivas. Com as prevaléncias diarias
de 30.0% & 40.0%, menores que a prevaléncia antecipada utilizada
na definicdo do tamanho de amostra, continuam validas as
exigéncias de precisfio definidas no momento da concepgdo deste
estudo. No caso da prevaléncia total de 50,9%, como se viu nos
resultados, é um valor que a partir do gquarto dia torna-se
constante, isto quer dizer que a prevaléncia total é uma
prevaléncia certa. Assim sendo, os 110 alunos que completaram os
seis dias de analises consecutivas sao suficientes para as
exigéncias deste estudo.

As prevaléncias diArias variam entre 30% e 40%. Exceptuando
o gsexto dia as prevaléncias didrias variam entre 36.4% e 40.0%.
Como se yé, a prevaléncia do sexto dia é relativamente baixa.
Isto, talvez esteja relacionado com o facto de as amostras de
urina do sexto dia terem sidec recolhidas nos saAbados entre 10 e
11 horas, periodo relativamente cedo em relagao as restantes
amostras recolhidas entre 11 e 13 horas nos dias normais de
aulas. Segundo Pampiglione (1984), o periodo éptimo de expulsido

dos ovos de Schistosoma haematobium situa-se entre 10 e 14 horas.

' & possivel que nas primeiras horas do periodo éptimo de expulsao

a quantidade de ovos expulsos seja relativamente baixa, isto
levaria a que algumas infecgdes sub-agudas dessem resultados
negativos.

A média geométrica dos ovos contados por 10 ml de urina por
dia n8o difere da média geométrica dos ovos contados por 10 ml
de urina depois de seis dias de analises consecutivas, isto
significa que, em geral na populagdoc a intensidade de infecgéo

ni&o varia de um dia para o outro. 0O estudo de 1994 mostra uma
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GMEC igual a 20.2 (Mommers, ndo publicado). Este valor ndo difere
significativamente dos valores de GMEC determinados neste estudo,
os quais variam entre 14.7 e 25.1 ovos/10 ml de urina por dia.

A variagdo na expulsdo dos ovos de Schistosoma haematobium
observada neste estudo € causada pelas infecgdes sub-agudas. Na
tabela 6 os alunos com infecg¢des sub-agudas, mostram-se em média
61.2% de vezes negativos. Esta variagdo é confirmada pela tabela
3 e pela figura 5. Na mesma figura e na tabela 5 se pode ver que
as infecgdes agudas sfo mais estdveis na positividade.

Na Ilha de Inhaca 11.8-19.1% das infecgdes sioc sub-agudas,
ao confréfio na Ilha de Pemba foi encontrade 20.0-26.0% de
infecgdes sub-agudas. Como &€ menor a percentagem das infecgdes
sub-agudas- na Ilha de Inhaca em comparag¢fc com a Ilha de Pemba,
€ natural que, na Ilha de Inhaca, haja menor variag¢iao. Por outro
lado pensa-se que as infecgdes suB-agudas na Ilha de Pemba tém
baixa guantidade de ovos; o que aumenta a instabilidade destas
infecgdes.

A prevaléncia cumulativa de seis dias de anédlises
consecutivas é significativaménte maior que qualquer prevaléncia
ocbtida a partir de andlises de um dia. Contudo, o salto observado
de wuma prevaléncia didria entre 30.0% e 40.0% para uma
prevaléncia cumulativa de 50.9% em seis dias .de andlises
consecutivas € menor que o salto de uma prevaléncia didria entre
27% e 34% para uma prevaléncia cumulativa de 62% em seis dias de
andlises consecutivas obtido na Ilha de Pemba por Savioli, et al.
(1990). Isto deve-se ao facto de na Ilha de Pemba haver mais
infecgdes sub-agudas do que na Ilha de Inhaca.

A prevaléncia cumulativa maxima de 50.9% & atingida ao
quarto dia (tabela 2)}. Isto, mostra gque para a Ilha de Inhaca,
quatro dias de filtragdes consecutivas de urina s3o suficientes
para se ter a prevaléncia mdxima de Schistosoma haematobium. Os
quatro dias necessdrios para se obter a prevaléncia méxima de
Schistosoma haematobium na Ilha de Inhaca, determinados neste
estudo, sdo menos que os seis dias considerados necessérios por
Savioli et al. (1990). Mais uma vez, a menor percentagem de

infecgdes sub-agudas pode ser a causa deste fendmeno.
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IV.2.Mapa de localizacdao de Agua doce: _

Neste estudo, para além dos pogos indicados no mapa do anexo_5}
foram localizadas valas de Agua doce nas machambas da zona Sul
da Langua Funguene, também conhecida por Hlanguene. Isto, ndo
confirma a distribuigdo das 4guas doce representadas em mapas
classicas, pois, na maioria dos sitios considerados como sendo
pantanosas n&c se tem Agua.Veja o mapa do anexo.é. A presenga
de vegetagdo na Agua e a volta dos pogos escavados é importante
para a alimentag8o dos moluscos. Assim, em termos de alimentacdo
o8 pogos e valas com vegetagdo sdoc favordveis para o
desenvolvimento de moluscos. No caso deste estudo, em termos de
alimentagdo, todos os locais inhvestigados, com excepgdo da vala
5 s8o favoréveis para arvida de caracdis. As valas das machambas,
com pogos escavades no interior das machambas permitem conservar
a Agua por todo o ano. Assim, os caracdéis tem sempre uma
possibilidade de refigio e possivelmente, mesmo no periodo seco
os caracdis permanecem nessas dguas, permitindo deste modo, que
haja uma transmissdo da doenga. A localizagloc das 4guas numa zona
de agricultura de subsisténcia permite uma maior exposic¢do das
pessoas na 4gua., Sabendo-se que quanto maior for o tempo de
exposigdo maior é o risco de contaminaglo (WHO 1990; Rollinson
e Simpson 1987) e, tendo em conta, o facto de se ter encbntrado
caracdis vectores de S. haematobium nesta zona se pode dizer que
as pessoas com machambas nestas zonas estdo sob risco de
infecgdes. Tratando-se de machambas de subsisténcia no campo onde
tanto os adultos como as criangas praticam a agricultura é
provdvel que uma parte considerdvel da populagio possa ser
infectada através destas Aguas no caso de serem contaminadas.

A quantidade total de caracéis encontrados é de 216. Este valor
é maior que o observado por Morais (1957)., O valor obtido num
Periodo curto sugere um nuimero elevado de caracdis no local de
estudo. Neste estudo ndo foram encontrdos caracéis com infecgdes.
Slootweg (1993), investigando 9898 caracéis no norte de Camardes,
também n&aoc encontrou nenhum caracol infectado enquanto que na
zona existe uma prevaléncia da esquistosomose de 29%. Como se
sabe um caracol infectado liberta 300-500 cercarias por dia

solar, os quais tem a capacidade de infectar o homem nas
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pPrimeiras 12 horas apés a liberta¢3o (Manson et al. 1991). Assim,
se na é&rea de estudo existir um certo nimero de caracdis
infectados, estes terdo capacidade para infectar muitas pessoas.
Visto a elevada percentagem de pervaléncia e visto o facto que
as pessoas da zona Inguane sé vdo para a Langua Funguene para

cultivar com rega, pensa-se que a Langua Funguene é a zona de

transmiss@io da doenga.

IV.3.Caracterizagio dos locais de amostragem de caracéis.
Temperatura:

Slootweg' et al. (1993) refere gque os caracéis vectores de
Schistosoma preferem temperaturas entre 18 e 32 °. Nesta
investigagdo as temperaturas registadas situam-se entre 21.5 °C
e 26(0'°C. Como se vé, estas temperaturas estdo dentro do
intervalo preferido pelos caracdéis vectores de Schistosoma

haematdbium.

Oxigénio:

Os caracdéis vectores de Schistosoma haematobium preferem viver
na dgua doce com teores de oxigénio dissolvido maiores que 2.5
partes por mil (ppm).. (Brown 1994). Os valores de oxigénio
dissolvido encontrados nesta investigagdo sZo superiores que o
minimo preferido referido na bibliografia com excepgao dos pogos
3, 7 e 10. Foi encontrado caracéis no pogo 3 onde o valor de 0,
dissolvido é minimo. Isto significa que embora os caracdis no
prefiram teores de 02 dissolvido menor que 2.5 ppﬁ, podem viver
a baixo desses niveis. Assim, para a Ilha de Inhaca o teor de
oxigénio ndo se apresenta como factor limitante para o
desenvolvimento dos caracéis. Esta situagdo é semelhante a

encontrada por Azevedo (1961).

PH e Salinidade.

Estes dois factores sdoc provavelmente os factores mais
importantes na distribuig¢do dos caracéis vectores de S.
haematobium na Ilha de Inhaca. 0Os caracdis capturados foram
encontrados em locais com salinidade méxima menor que cinco

partes por mil e ao mesmo tempo com o pH maior que quatro. Isto,
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estd de acorde com a informag8o segundo a qual, os caracdis

vectores de S. haematobium vivem a pH>4 e a salinidade <5 por mil

(Azevedo et al. 1961; Brown 1994).

V-Conclusoes

1-

Os resultados obtidos neste estudo permitem concluir:
A prevaléncia total (50.9%) de Schistosoma haematobium em

criangas da escola Inhaca-Noge depois de seis dias de
andlises consecutivas de urina é significativamente maior

do que as prevaléncias de um dia de andlises de urina.
Quatro dias de andlises consecutivas de urina séo

suficientes para se obter a prevaléncia médxima de

Schistosoma haematobium nos alunog da escola Inhaca-Noge.

A intensidade de infecgdo por Schistosoma haematobium em

criangas da escola Inhaca-Noge depois de seis dias de
andlises consecutivas de urina nao difere
significativamente da intensidade depois de um dia de

anadlises de urina.
As infecg¢des com 1-49 ovos/10 ml de urina s8o a causa

principal da variagdo na expulsdo dos ovos de Schistosoma
haematobium, e consequentemente, da diferenga observada na

prevaléncia.
Na zona Inguane, a zona pantanosa da Langua Funguene é o

tnico lugar com sitios de 4Agua doce onde podem viver

caracdis.,
Na zona pantanosa da Langua Funguene foram encontrados 216

caracdis do género Bulinus dos quais 49.5% s8o vectores de
Schistosoma haematobium .Sendo a Zona de machambas e muito
visitada pelas criangas da escola Inhaca-Noge, conclui-se

que esta é a zona de transmiss&do da doenga.
No periodo de estudo a presenga dos caracdis vectores de S.

haematobium foi mais influenciada por pH e pela salinidade.




VI-RecomendagoOes
Recomenda-se que!
Nas futuras investigagdes, a deferminaqao da prevaléncia

médxima de Schitosoma haematobium seja feita a partir de

quatro dias de andlises consecutivas.

Seja‘f;ito um estudo sobre a taxa de infecg¢doc dos vectores
para se indicar com exactid@o os locais de contaminagdo.
As estruturas competentes estabelecam um programa de

contréle de Schistosoma haematobium na Ilha de Inhaca, o

qual deveria incluir as estratégias de combate ao vector.
Se faga um estudo mais prolongado sobre os factores fisicos

e quimicos de Agua para se relacionar melhor a presenga

de caracdis com estes factores.
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aNExo 2: INQUERITO  NOMERO

Classe. ...+ . LULMA . ¢+ s 4 4 4 »

Sexo / Foversan
Idade . cessessesssssass s ANOS
Morada = . bairro: - o« J
o NOHBE ..ot svsssnecavososs
Mutubene....css0000
HlONBUENE . ¢ v e v e s annss s

Ridjene. . ceens

Muchin@.::c:eoevnesenss
Resultado da pesquisa laboratorial dos ovos de S. haematobium:

Nimero dos ovos contados:.......}.................../ 10 ml de

-4
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Colher a urina num fraszoo, cerca de 20 wml.

Com ajuda de uma pinga colocar o filtiro de Nytrel

{(diametro de poros 1gual a 0,012 mm) na base2 de um
nortador de filtros. '

Colocar o anel de borracha por cima do filtro,
Fechar o portador de filtro,

Com ajuda de uma ceringa mistur bem a urina; pipetar 10
ml de urina e ajustar a ceringa no portador de filtros.
Passar o3 10 ml de urina pelo filtro., Retirar a ceringa =
encher com o ar; ajustar de novo é_ceringa—no portador de
filtro e fazer passar pelo filtro o ar contido na

ceringa.

sbrirv o portador de filtro e com uma pinga retirar o
filtro 2 colocar numa lamina de widro previamente

marcada .

Deixar secar e corar com uma Solugdo saturada de

ninidrina,

De novo, deixar secatr € observar no microscdpio dntico
com uma ampliagio x400, Obssrwvar toda a superficie do

filtro e regisztar o nldmero dos ovos contados,




aNExo4 : DADOS SOBRE AS CARACTERISTICAS DOS
LOCAIS DE CAPTURA DOS CARACOIS

POGO  numero: ........ Data de amostragem : ....... [ oonn /1995

Tabela I: PARAMETROS FISICO-QUIMICOS MEDIDOS

Amostra numero 1 2 3

TemperatuUra = i e i a e e e e
PH e e e e e e e e s e s
Salinidade e e e e e e e e e e
Oxigénio dissolvido L e i e e e e e
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