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RESUMO 

 

 

 

Introdução: As parasitoses intestinais constituem um relevante problema de saúde pública 

mundial, especialmente em países de baixa e média renda, estando associadas a condições 

ambientais e sociais desfavoráveis. Crianças em idade pré-escolar apresentam maior 

vulnerabilidade a essas infecções devido à imaturidade imunológica e a comportamentos 

típicos dessa fase. Essas infecções podem ocasionar distúrbios gastrointestinais, desnutrição, 

anemia e prejuízos ao crescimento e ao desenvolvimento infantil. Objetivo: Analisar 

evidências da literatura sobre a relação entre parasitoses intestinais e o estado nutricional de 

crianças em idade pré-escolar, abordando seus impactos no crescimento e desenvolvimento, 

as principais alterações nutricionais associadas, os parasitos mais frequentes e fatores 

relacionados ao comprometimento nutricional infantil. Metodologia: Trata-se de uma revisão 

narrativa da literatura, realizada nas bases PubMed, SciELO e Google Acadêmico, com 

estudos publicados entre 2020 e 2025, nos idiomas português, inglês e espanhol. Foram 

incluídos artigos completos que abordassem parasitoses intestinais e estado nutricional em 

crianças pré-escolares, totalizando 15 estudos selecionados após aplicação dos critérios de 

elegibilidade. Resultados: Os estudos analisados evidenciaram, de forma predominante, 

associação entre parasitoses intestinais causadas por protozoários e helmintos e alterações do 

estado nutricional infantil, destacando-se déficits de crescimento linear, baixo peso, 

emagrecimento e anemia, sendo esses desfechos influenciados pela espécie parasitária, pela 

intensidade da infecção e pelas condições socioambientais. Conclusão: As parasitoses 

intestinais são frequentes em crianças pré-escolares e, em sua maioria, associadas a prejuízos 

no estado nutricional, como déficit de crescimento, baixo peso e anemia, influenciados por 

fatores socioambientais. Destaca-se a necessidade de estudos futuros que aprofundem e 

consolidem essa associação. 
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ABSTRACT 

 

 

Introduction: Intestinal parasitic infections constitute a significant global public health 

problem, especially in low- and middle-income countries, and are associated with unfavorable 

environmental and social conditions. Preschool children are more vulnerable to these 

infections due to their immunological immaturity and typical behaviors of this stage. These 

infections can cause gastrointestinal disorders, malnutrition, anemia, and impaired growth and 

development. Objective: To analyze evidence from the literature on the relationship between 

intestinal parasitosis and the nutritional status of preschool children, addressing its impacts on 

growth and development, the main associated nutritional alterations, the most frequent 

parasites, and factors related to childhood nutritional impairment. Methods: This is a 

narrative literature review, conducted in the PubMed, SciELO, and Google Scholar databases, 

with studies published between 2020 and 2025, in Portuguese, English, and Spanish. Full 

articles addressing intestinal parasitosis and nutritional status in preschool children were 

included, totaling 15 studies selected after applying the eligibility criteria. Results: The 

studies analyzed predominantly showed an association between intestinal parasitosis caused 

by protozoa and helminths and alterations in the nutritional status of children, highlighting 

deficits in linear growth, low weight, emaciation, and anemia, with these outcomes being 

influenced by the parasitic species, the intensity of the infection, and the socio-environmental 

conditions.Conclusion: Intestinal parasitic infections are frequent in preschool children and 

are mostly associated with impaired nutritional status, such as growth deficits, low weight, 

and anemia, influenced by socio-environmental factors. The need for future studies to further 

explore and consolidate this association is highlighted. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 

As infecções causadas por parasitas intestinais permanecem entre os principais 

problemas de saúde pública em escala mundial, apresentando elevada prevalência e relevância 

sanitária, especialmente em países de baixa e média renda (Belete, Y. A.; Kassa, T. Y.; Baye, 

M. F. 2O21; Sitotaw, B.; Mekuriaw, H.; Damtie, D. 2019). Essas infecções, também 

denominadas infecções parasitárias do trato gastrointestinal, são provocadas por diferentes 

espécies de parasitos intestinais, predominantemente protozoários e helmintos, capazes de se 

alojar no intestino humano e desencadear diversos sinais e sintomas clínicos. (Ministério da 

Saúde, 2010; Silva et al., 2018; Pinglo Jurado, 2019). 

 

A ocorrência e a manutenção das parasitoses intestinais estão fortemente associadas a 

fatores ambientais e sociais, como ausência de saneamento básico, acesso limitado à água 

potável, condições de moradia precárias e deficiência na educação em saúde. Essas condições 

favorecem a transmissão dos parasitas, que ocorre principalmente pela via fecal-oral, de 

forma direta ou indireta, por meio do contato com água, solo e alimentos contaminados, sendo 

mais frequente em zonas rurais e áreas periféricas de centros urbanos (Bragagnollo et al., 

2018; Wasihun et al., 2020). 

 

Do ponto de vista epidemiológico, as infecções parasitárias intestinais representam um 

importante desafio à saúde pública, afetando cerca de 3,5 bilhões de pessoas em todo o mundo 

e sendo responsáveis por mais de 450 milhões de casos de adoecimento anualmente. A 

prevalência dessas infecções é mais elevada em países de baixa renda, especialmente em 

regiões da África Subsaariana, Ásia e América Latina, onde se observam maiores taxas de 

morbidade associadas às condições socioeconômicas desfavoráveis e à infraestrutura sanitária 

inadequada (Haque, 2007; Fauziah, N. et al., 2022). No contexto brasileiro, país em 

desenvolvimento, observa-se elevada ocorrência de enteroparasitoses, especialmente nas 

regiões Norte, Nordeste e Centro-Oeste, onde persistem desigualdades regionais que 

contribuem para a manutenção desses agravos (Auler et al., 2018). 

 

Entre os grupos populacionais mais vulneráveis às infecções parasitárias intestinais 

destacam-se as crianças em idade pré-escolar. Essa maior suscetibilidade está relacionada ao 

fato  de  o  sistema  imunológico  ainda  se  encontrar  em  desenvolvimento,  aliado  a 
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comportamentos típicos dessa fase, como brincar diretamente no solo, levar objetos à boca e 

apresentar hábitos de higiene pessoal ainda pouco consolidados, fatores que aumentam a 

exposição aos agentes etiológicos presentes no ambiente (Pires et al., 2016; Munareto et al., 

2021;Neto, 2020; Alsubaie et al., 2016). 

 

Estima-se que aproximadamente 200 milhões de crianças em idade pré-escolar em 

todo o mundo sejam afetadas por enteroparasitas, especialmente em contextos marcados por 

desigualdades socioeconômicas e ausência de estratégias eficazes de controle. Nessas 

populações, as infecções por helmintos e protozoários intestinais podem resultar em 

importantes agravos à saúde, incluindo distúrbios gastrointestinais, processos de má absorção, 

desnutrição, anemia, obstrução intestinal e diarreia, além de impactos negativos sobre o 

crescimento físico, o desenvolvimento cognitivo e o estado nutricional geral. Tais agravos 

podem comprometer o ganho ponderal, a estatura e o desempenho infantil, configurando 

relevantes problemas de saúde e sociais (Caner et al., 2020; Faria et al., 2017; Nguyen et al., 

2012; Chelkeba et al., 2020; Girma, A; Genet, A. 2024; Murillo-Acosta et al., 2022; 

Chifunda; Kelly, 2019; Vidal-Anzardo et al., 2020; Gozalbo et al., 2020). 

 

Diante desse contexto, torna-se relevante investigar a relação entre as parasitoses 

intestinais e o estado nutricional de crianças em idade pré-escolar, considerando a importância 

dessa fase para o crescimento, o desenvolvimento infantil e a saúde ao longo da vida. 
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2 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

2.1 Estado nutricional e avaliação antropométrica em crianças 

O estado nutricional refere-se à condição fisiológica do indivíduo, resultante do 

equilíbrio entre a ingestão de nutrientes, as necessidades do organismo e a capacidade de 

digerir, absorver e utilizar adequadamente esses nutrientes. Esse equilíbrio é fundamental para 

a manutenção de diversas funções biológicas, como crescimento, desenvolvimento, 

metabolismo e funcionamento do sistema imunológico, sendo especialmente relevante 

durante a infância, período marcado por intensas transformações corporais e metabólicas 

(Fernández-Lázaro; Seco-Calvo, 2023). 

 

Alterações no estado nutricional podem ser influenciadas por fatores ambientais, 

especialmente em contextos caracterizados por condições insalubres. A exposição a ambientes 

com saneamento inadequado e práticas insuficientes de higiene favorece a ocorrência de 

infecções, as quais podem comprometer o crescimento e a saúde da população infantil. Nesse 

sentido, hábitos como a higienização adequada das mãos, a proteção dos alimentos contra 

contaminações e o uso de calçados constituem medidas importantes na prevenção de 

infecções, contribuindo indiretamente para a manutenção de um estado nutricional adequado 

(FAO, 2022). 

 

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (2009), a avaliação do estado nutricional 

tem se tornado um aspecto cada vez mais relevante no reconhecimento de situações de risco, 

no diagnóstico nutricional e no planejamento de ações voltadas à promoção da saúde e à 

prevenção de doenças, sendo sua importância reconhecida tanto no âmbito da atenção 

primária à saúde, no acompanhamento do crescimento e do desenvolvimento infantil, quanto 

na identificação precoce de distúrbios nutricionais, como a desnutrição e o excesso de peso. 

 

A avaliação do crescimento e do estado nutricional por meio de indicadores 

antropométricos mostra-se indispensável, uma vez que permite estimar a prevalência e a 

gravidade dos distúrbios nutricionais em uma população, auxiliando na definição de 

prioridades e no planejamento, implementação e avaliação de programas e políticas públicas 

em saúde. A antropometria destaca-se como um método simples, de baixo custo e 

amplamente utilizado, que possibilita a mensuração das dimensões físicas e da composição 
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corporal em diferentes idades e graus de desvio nutricional (Miranda et al., 2012; Santos et 

al., 2019). 

 

Entre as estratégias utilizadas para a mensuração do estado nutricional na população 

infantil, a avaliação antropométrica apresenta elevada aplicabilidade prática e sensibilidade, 

permitindo identificar alterações no crescimento e no peso corporal a partir de parâmetros 

como peso, estatura e índice de massa corporal. Esses indicadores possibilitam a detecção 

precoce de desvios em relação ao padrão de crescimento esperado, sendo amplamente 

empregados em estudos epidemiológicos e na prática clínica (Montarroyos, E. C. L.; Costa, 

K. R. L.; Fortes, R. C. 2013). 

 

Avaliações antropométricas desfavoráveis podem refletir a presença de déficits 

nutricionais e, quando associadas a resultados parasitológicos positivos, indicam fatores 

agravantes à saúde da criança. Essas condições não afetam apenas o indivíduo, mas também o 

coletivo, reforçando a necessidade de que os serviços de saúde considerem o contexto social 

no qual a população infantil está inserida. As formas de transmissão das parasitoses intestinais 

estão diretamente relacionadas às condições de vida, contribuindo tanto para o aumento da 

frequência das infecções quanto para o surgimento de deficiências nutricionais (Araújo Filho 

et al., 2011; Lima, 2014). 

 

No cenário nacional, o Ministério da Saúde adotou as curvas de crescimento da 

Organização Mundial da Saúde para a avaliação antropométrica e do estado nutricional da 

população infantil. Essas curvas utilizam índices expressos em escores-z e percentis, 

permitindo a comparação das medidas individuais com padrões internacionais de crescimento 

considerados adequados. A escolha do índice antropométrico varia de acordo com a faixa 

etária da criança, uma vez que cada indicador apresenta sensibilidade distinta para identificar 

alterações nutricionais ao longo do crescimento (Brasil, 2011). 

 

Para crianças menores de cinco anos, recomenda-se a utilização dos índices peso para 

idade (P/I), estatura para idade (E/I), peso para estatura (P/E) e índice de massa corporal para 

idade (IMC/I). O P/I expressa o estado nutricional global, enquanto o E/I permite identificar 

déficits crônicos de crescimento, como a baixa estatura. O P/E avalia a relação entre a massa 

corporal e a estatura, sendo útil para detectar situações de magreza ou excesso de peso. O 
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IMC/I, por sua vez, complementa a avaliação do estado nutricional, auxiliando na 

identificação do excesso de peso nessa faixa etária (Brasil, 2011). 

 

Em crianças com cinco anos ou mais, os principais índices utilizados são a estatura 

para idade (E/I) e o índice de massa corporal para idade (IMC/I). O E/I permanece como 

indicador importante para a avaliação do crescimento linear, enquanto o IMC/I é amplamente 

empregado na identificação de sobrepeso e obesidade, possibilitando o acompanhamento das 

alterações do estado nutricional ao longo da infância (Brasil, 2011). 

 

A interpretação desses índices baseiam-se em pontos de corte definidos em escores-z e 

percentis, os quais permitem classificar o estado nutricional em categorias como magreza, 

eutrofia, excesso de peso e obesidade. Dessa forma, a avaliação antropométrica constitui um 

instrumento fundamental para o diagnóstico nutricional, o monitoramento do crescimento e a 

identificação precoce de agravos à saúde na população infantil (Brasil, 2011). 

 

 

2.2 Enteroparasitoses 

As enteroparasitoses consistem em infecções causadas por protozoários e helmintos 

que se instalam no trato gastrointestinal humano, estabelecendo uma relação de 

endoparasitismo. Essas infecções apresentam ampla distribuição mundial e configuram-se 

como importantes problemas de saúde pública, especialmente em regiões marcadas por 

precariedade sanitária e condições ambientais desfavoráveis, acometendo com maior 

frequência populações socialmente vulneráveis, em especial crianças (Antunes et al., 2020; 

Lima, 2018). 

 

A ocorrência e a persistência dessas infecções estão intimamente relacionadas a 

determinantes sociais, econômicos, ambientais e culturais. Entre os principais fatores 

associados destacam-se a deficiência de saneamento básico, o tratamento inadequado da água, 

práticas insuficientes de higiene pessoal e alimentar, o contato direto com solo contaminado e 

a convivência próxima com animais em contextos de baixa vigilância sanitária. Tais 

condições favorecem a manutenção dos ciclos parasitários e a disseminação contínua das 

formas infectantes no ambiente (Andrade et al., 2010; Lovisa, 2016; Silva et al., 2018; 

Teixeira, 2016). 
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Além disso, a dinâmica da relação parasita-hospedeiro é influenciada por 

características individuais, como idade, estado imunológico e espécie parasitária envolvida, o 

que pode resultar em manifestações clínicas de gravidade variável. Crianças constituem um 

grupo particularmente suscetível, uma vez que apresentam maior exposição ambiental e 

imaturidade do sistema imunológico, fatores que facilitam a aquisição e a permanência das 

infecções (Sociedade Brasileira de Pediatria, 2025; Neves, 2016). 

 

A transmissão das enteroparasitoses ocorre predominantemente pela via fecal-oral, por 

meio da ingestão de água ou alimentos contaminados, do contato com mãos, objetos ou 

superfícies infectadas, bem como pela penetração ativa de larvas presentes no solo. Algumas 

espécies apresentam caráter zoonótico, sendo transmitidas a partir de fezes de animais 

infectados, o que amplia as possibilidades de contaminação e dificulta o controle 

epidemiológico dessas infecções (Bragagnollo et al., 2019; Gomes et al., 2020). 

 

As manifestações clínicas das enteroparasitoses variam conforme a espécie parasitária, 

a carga infectante e as condições do hospedeiro. De forma geral, podem ocorrer sintomas 

como dor abdominal, diarreia, náuseas, vômitos, anorexia, apatia, febre e irritabilidade. Em 

alguns casos, as infecções podem evoluir de maneira assintomática, dificultando o diagnóstico 

precoce e favorecendo a manutenção da cadeia de transmissão, especialmente em populações 

infantis (Andrade et al., 2010; Reuter et al., 2015). 

 

O diagnóstico das enteroparasitoses baseia-se na avaliação clínica associada a exames 

laboratoriais, especialmente o exame parasitológico de fezes, que permite a identificação do 

agente etiológico e, em alguns casos, a estimativa da carga parasitária. A confirmação 

laboratorial é fundamental para o manejo adequado, a escolha terapêutica correta e a 

prevenção de complicações, sobretudo em grupos considerados mais vulneráveis, como 

crianças em idade pré-escolar ((Lima et al., 2020; Sociedade Brasileira de Pediatria, 2020). 

 

O tratamento das parasitoses intestinais é realizado por meio do uso de fármacos 

antiparasitários, definidos conforme o agente etiológico identificado. Nas infecções por 

geohelmintos, os benzimidazóis, como albendazol e mebendazol, são amplamente utilizados, 

enquanto as protozooses, como a amebíase e a giardíase, são tratadas predominantemente com 
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medicamentos da classe dos nitroimidazóis, incluindo metronidazol, secnidazol e tinidazol 

(Costa et al., 2018; Rao et al., 2023). Esses fármacos apresentam mecanismos de ação 

específicos, interferindo no metabolismo e na estrutura celular dos parasitas (Chai; Jung; 

Hong, 2021). 

 

Entretanto, o controle efetivo das enteroparasitoses não se restringe ao tratamento 

medicamentoso, sendo imprescindível a adoção de medidas preventivas. Estratégias como 

educação em saúde, incentivo a práticas adequadas de higiene pessoal e alimentar, melhorias 

no saneamento básico e ampliação do acesso à água potável são fundamentais para reduzir a 

incidência dessas infecções e prevenir reinfecções, especialmente em populações infantis 

expostas a condições de maior vulnerabilidade social (OPAS, 2018). 

 

2.2.1 Protozoários 

Os protozoários constituem um grupo diversificado de microrganismos unicelulares, 

eucariontes e pertencentes ao reino Protoctista. Por apresentarem uma única célula capaz de 

desempenhar todas as funções vitais, como nutrição, respiração, excreção, reprodução e 

deslocamento, esses organismos exibem elevada complexidade fisiológica apesar de sua 

organização estrutural simples (Neves, 2016). Esses microrganismos integram o reino 

Protoctista e apresentam notável plasticidade biológica, o que lhes permite ocupar uma ampla 

variedade de nichos ambientais, vivendo como parasitos, simbiontes ou formas de vida livre 

em diferentes ambientes aquáticos e terrestres (Dubik, M.; Pilecki, B.; Moeller, J. B. 2022). 

 

A reprodução desses organismos pode ocorrer por mecanismos assexuados, como 

divisão binária, e por processos sexuados, a exemplo da conjugação e da singamia, variando 

conforme a espécie e o estágio evolutivo. Além disso, apresentam diversidade metabólica, 

podendo ser autotróficos, heterotróficos, saprozóicos ou mixotróficos. O processo de 

movimentação também apresenta grande variabilidade entre as espécies, sendo realizado 

mediante estruturas como pseudópodes, flagelos, cílios ou microtúbulos (Neves, 2016). 

 

No contexto intestinal, os protozoários formam um conjunto evolutivamente diverso 

de organismos protistas capazes de assumir diferentes morfologias ao longo de seu ciclo, 

como trofozoítos, cistos, oocistos ou gametas, o que favorece sua adaptação ao hospedeiro 

humano e ao ambiente externo (Sales, S. S., 2022; Neves, 2016; Dubik, M.; Pilecki, B.; 
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Moeller, J. B.2022). Filogeneticamente, destacam-se representantes do filo 

Sarcomastigophora, que inclui gêneros como Giardia e Entamoeba, cuja importância 

epidemiológica é amplamente reconhecida em razão da elevada prevalência de Giardia 

lamblia/duodenalis e Entamoeba histolytica/dispar em quadros infecciosos intestinais (Sales, 

S. S., 2022; Dubik, M.; Pilecki, B.; Moeller, J. B. 2022). 

 

2.2.2 Giardia sp 

Giardia duodenalis (sinônimos: G. intestinalis e G. lamblia) representa a única espécie 

do gênero capaz de parasitar humanos, constituindo o agente etiológico da giardíase. A 

transmissão ocorre principalmente pela ingestão de cistos presentes em água ou alimentos 

contaminados, processo fortemente associado à ausência de saneamento básico e a práticas 

inadequadas de higiene (Figura 1). Após a ingestão, os cistos desencadeiam quadro clínico 

que pode variar de assintomático a diarreia aguda ou persistente, frequentemente 

acompanhada de má absorção de gorduras e nutrientes (Conners, E. E. 2021). 

 

Figura 1 – Ciclo biológico da Giardíase 
 

Fonte: Centers for Disease Control and Prevention (CDC). (2024). Adaptado pelo autor. 
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2.2.3 Helmintos 

Os helmintos, comumente denominados vermes, são organismos eucariontes que 

podem atuar como parasitas ou viver de forma livre, sendo responsáveis por infecções em 

humanos e animais, especialmente no trato intestinal. São classificados em três filos 

principais: Platyhelminthes (vermes achatados, como as tênias), Nematoda (vermes 

cilíndricos, como a Ascaris lumbricoides) e Acanthocephala (organismos com espinhos 

cefálicos), (Taylor, M. A. et al., 2017). 

 

As infecções helmínticas estão associadas a diversos agravos à saúde, como diarréia 

crônica, má absorção intestinal, obstrução intestinal, colites, anemia e desnutrição, 

comprometendo o desenvolvimento físico infantil e sendo responsáveis por prejuízos no 

aprendizado das crianças (Zanotto, J., 2015). Em termos de distribuição mundial, os parasitas 

mais frequentes pertencem ao grupo dos nematódeos, organismos pluricelulares com ciclo 

evolutivo complexo, destacando-se Ascaris lumbricoides, seguido por Trichuris trichiura e 

pelos ancilostomídeos, que infectam milhões de pessoas em todo o mundo (Ferreira, F. S.; 

Pereira, F. L. M.; Martins, M. R. O., 2020). 

 

 

2.2.4 Ascaris Lumbricoides 

O geo-helminto Ascaris lumbricoides, conhecido como lombriga , pertence à família 

Ascarididae e é responsável pela ascaridiose em humanos (Leles et al., 2012). A infecção 

ocorre principalmente em regiões tropicais e subtropicais com saneamento precário, higiene 

deficiente e escassez de água potável, favorecendo a transmissão por ingestão de ovos 

contendo larvas L3 (WHO, 2023; Brasil, 2021). 

 

O ciclo biológico é monoxênico (Figura 2), e os ovos podem ser identificados em 

exames parasitológicos de fezes em suas formas férteis, inférteis ou decorticadas. 

Clinicamente, a infecção pode causar sintomas gastrointestinais como desconforto abdominal, 

náuseas e anorexia, e, em casos graves, migração pulmonar, obstrução intestinal ou peritonite 

(Machado-Silva et al., 2012). 
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Figura 2 – Ciclo biológico da Ascaridíase 
 

 

Fonte: Centers for Disease Control and Prevention (CDC). (2019). Adaptado pelo autor. 

 

 

 

2.3 Epidemiologia 

As parasitoses intestinais apresentam elevada prevalência em países subdesenvolvidos, 

especialmente entre populações expostas a condições inadequadas de saneamento básico, 

acesso limitado à água potável e práticas insuficientes de higiene. Estima-se que os 

enteroparasitos infectam cerca de um bilhão de pessoas em todo o mundo. Dados da 

Organização Mundial da Saúde indicam que aproximadamente 820 milhões de indivíduos 

estão infectados por Ascaris lumbricoides, 460 milhões por Trichuris trichiura e cerca de 440 

milhões por ancilostomídeos, evidenciando a ampla disseminação desses helmintos em nível 

global (Brasil, 2018; Karim et al., 2024). 

 

No Brasil, a prevalência das parasitoses intestinais apresenta variações significativas 

entre as regiões, refletindo diferenças climáticas, ambientais e socioeconômicas, as quais 

influenciam diretamente a distribuição dos diferentes gêneros de enteroparasitos. Estimativas 

apontam que 36% da população brasileira apresenta algum tipo de parasitose intestinal, sendo 

as crianças o grupo mais suscetível. Entre elas, a prevalência pode atingir 55,3%, sobretudo 
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em contextos marcados pela ausência de rede de esgoto, acesso inadequado à água tratada e 

baixa conscientização dos responsáveis quanto às práticas de higiene (Wiebbelling et al., 

2019; Araújo et al., 2020). Esse cenário é agravado pelo fato de que aproximadamente 

50,26% da população brasileira ainda não dispõe de saneamento básico adequado, o que 

corresponde a cerca de 102 milhões de pessoas, contribuindo de forma expressiva para a 

manutenção da cadeia de transmissão desses parasitos (Bragagnollo et al., 2019). 

 

A população infantil em idade pré-escolar constitui um dos grupos mais vulneráveis às 

enteroparasitoses em nível mundial. Estima-se que cerca de 200 milhões de crianças nessa 

faixa etária sejam afetadas por enteroparasitos, especialmente em regiões onde há limitações 

estruturais e ausência de estratégias eficazes voltadas à melhoria das condições 

socioeconômicas e sanitárias (Muñoz-Antoli et al., 2018). De acordo com a Organização 

Mundial da Saúde, as enteroparasitoses acometem aproximadamente 1,5 bilhão de pessoas 

globalmente, sendo consideradas uma das infecções mais comuns no mundo, com impacto 

significativo sobre a saúde infantil (OMS, 2023). 

 

No contexto brasileiro, a região Nordeste destaca-se por apresentar as maiores 

prevalências dessas infecções, sendo considerada área endêmica para diversas parasitoses 

intestinais. Nessa região, fatores socioeconômicos desfavoráveis constituem importantes 

fatores de risco, favorecendo não apenas a ocorrência das enteroparasitoses, mas também a 

presença de coinfecções com outras doenças tropicais negligenciadas, como os geohelmintos, 

que potencializam os efeitos adversos à saúde humana (Santos et al., 2021). Estudos 

realizados nessa região demonstram que crianças em idade pré-escolar e adolescentes são os 

principais grupos avaliados em investigações transversais, com prevalências que variam entre 

55,2% e 62,2% nos diferentes estudos analisados (Gomes et al., 2020). 

 

Em âmbito regional e global, organismos internacionais têm ressaltado a magnitude do 

problema. A Organização Pan-Americana da Saúde destacou, em 2022, a necessidade de 

investimentos contínuos no enfrentamento das doenças tropicais negligenciadas, incluindo as 

parasitoses intestinais causadas por helmintos e protozoários. Na América Latina e no Caribe, 

estima-se que aproximadamente 59 milhões de crianças residem em áreas com risco de 

infecção ou reinfecção por helmintos. Além disso, milhões de pessoas encontram-se expostas 
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a infecções por protozoários, evidenciando um cenário epidemiológico que exige ações 

integradas de prevenção e controle (OPAS, 2022). 

 

A elevada prevalência dessas infecções também é observada em regiões como a África 

Subsaariana, América do Sul, Ásia e China, onde condições precárias de moradia, saneamento 

e higiene favorecem a persistência do ciclo de transmissão. Na África, estima-se que cerca de 

50% da população esteja infectada por um ou mais tipos de parasitas intestinais, configurando 

um grave problema de saúde pública (Ahmed et al., 2023; OMS, 2023). Em consonância com 

esse cenário, em janeiro de 2024, a OPAS e a OMS reforçaram, por meio da campanha 

―Participar, Agir e Eliminar‖, a necessidade de mobilização global para o enfrentamento das 

desigualdades que sustentam as doenças tropicais negligenciadas, incluindo as parasitoses 

intestinais (OPAS, 2024). 

 

No que se refere aos agentes etiológicos mais frequentes na infância, a Sociedade 

Brasileira de Pediatria destaca que as enteroparasitoses mais comuns são causadas por 

helmintos, especialmente os nematelmintos Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura, 

Ancylostoma duodenale, Necator americanus, Enterobius vermicularis e Strongyloides 

stercoralis, além dos platelmintos responsáveis pela teníase (Taenia saginata e Taenia solium). 

Entre os protozoários, destacam-se a amebíase, causada por Entamoeba histolytica e 

Entamoeba dispar, e a giardíase, causada por Giardia lamblia (Sociedade Brasileira de 

Pediatria, 2020). 
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3 OBJETIVOS 

 

3.1 Objetivo Geral: 

 

Analisar as evidências disponíveis na literatura sobre a relação entre as parasitoses 

intestinais e o estado nutricional de crianças em idade pré-escolar, considerando seus 

impactos no crescimento e no desenvolvimento infantil. 

 

3.2 Objetivos Específicos: 

 

 

- Descrever as principais alterações nutricionais observadas em crianças pré-escolares 

decorrentes de parasitoses intestinais. 

- Identificar as principais parasitoses intestinais descritas na literatura em crianças em 

idade pré-escolar. 

- Analisar fatores associados à relação entre parasitoses intestinais e alterações do 

estado nutricional infantil. 
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4 METODOLOGIA 

 

 

O presente estudo consiste em uma revisão narrativa, com o objetivo de reunir, 

analisar e discutir evidências científicas relacionadas ao tema estudado. A partir desse 

delineamento, formulou-se a seguinte pergunta norteadora da pesquisa: Qual é a relação entre 

as parasitoses intestinais e o estado nutricional de crianças em idade pré-escolar? A pesquisa 

foi realizada nas bases de dados PubMed, Scielo e Google Acadêmico, considerando estudos 

publicados nos idiomas português, inglês e espanhol, no período de 2020 a 2025. 

 

Para a estratégia de busca, foram utilizados os seguintes descritores: ―parasitoses 

intestinais‖, ―crianças pré-escolares‖ e “estado nutricional”. Além disso, foram consideradas 

suas variações terminológicas, a fim de ampliar a identificação de estudos relevantes. As 

pesquisas também foram conduzidas por meio da combinação dos descritores no modo 

booleano, utilizando o operador AND, entre abril e novembro de 2025. 

 

Foram adotados como critérios de inclusão artigos científicos disponíveis na íntegra e 

gratuitamente, que abordassem o tema proposto e tivessem como população de estudo 

crianças na faixa etária pré-escolar, de ambos os sexos. Já os critérios de exclusão incluíram 

publicações repetidas, artigos que não atendessem ao tema proposto, pesquisas que 

envolvessem modelos animais, e estudos que apresentassem metodologia mal descrita, 

inadequada, incompleta ou insuficiente para a análise dos dados. 

 

O processo de seleção dos estudos ocorreu em etapas sucessivas, conforme 

apresentado no fluxograma abaixo (Figura 3). Inicialmente, foram identificados 40 registros 

nas bases de dados consultadas. Após a leitura dos títulos e resumos, 35 estudos foram 

pré-selecionados, dos quais 3 foram excluídos por não atenderem aos critérios estabelecidos. 

Em seguida, 32 artigos foram avaliados na íntegra, sendo 17 excluídos por inadequações 

metodológicas ou por não responderem à pergunta norteadora. Ao final, 15 estudos 

compuseram a amostra final desta revisão narrativa. 
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5 RESULTADOS 

 

Para a organização, análise e interpretação dos dados, foi elaborada uma tabela com a 

finalidade de sistematizar as informações referentes aos artigos selecionados. Dessa forma, os 

estudos incluídos na revisão narrativa foram reunidos e apresentados na Tabela 1, a qual 

sintetiza as principais características das publicações analisadas e é apresentada a seguir. 

 

N.° 1 

TÍTULO Intestinal Parasitic Infection and Nutritional Status in Children under Five Years Old: A 

Systematic Review 

PERIÓDICO Tropical Medicine and Infectious Disease (MDPI) 

REFERÊNCIAS Fauziah, N. et al. (2022). 

TIPO DE ESTUDO Revisão sistemática 

OBJETIVO Avaliar a relação entre infecções parasitárias intestinais e desnutrição em crianças 

menores de 5 anos 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: A revisão sistemática evidenciou alta prevalência de parasitoses intestinais 

em crianças menores de cinco anos, com destaque para Ascaris lumbricoides, Giardia 

lamblia, Trichuris trichiura e ancilostomídeos. Os achados demonstraram associação 

significativa entre parasitoses intestinais e comprometimento do estado nutricional, 

especialmente baixa estatura para a idade e baixo peso. Crianças infectadas apresentaram 

maior risco de déficit de crescimento quando comparadas às não parasitadas, sendo a 

infecção por Ascaris lumbricoides mais associada à baixa estatura, enquanto a giardíase 

esteve relacionada a alterações no peso corporal. A ocorrência de infecções múltiplas 

intensificou os prejuízos nutricionais. 

Conclusão: Conclui-se que as parasitoses intestinais estão associadas a prejuízos no 

estado nutricional de crianças menores que cinco anos, especialmente em relação ao 

crescimento e ao peso corporal. Os achados reforçam a importância do controle das 

infecções parasitárias, aliado a ações de saneamento básico e acompanhamento 

nutricional, como estratégias fundamentais para a promoção da saúde infantil. 

N.° 2 

TÍTULO Soil-transmitted helminth infection, anemia, and malnutrition among preschool-age 

children in Nangapanda subdistrict, Indonesia 

PERIÓDICO PLOS Neglected Tropical Diseases 

REFERÊNCIA  

Djuardi, Y. et al., (2021). 

TIPO DE ESTUDO Estudo observacional transversal 

OBJETIVO Investigar a associação entre infecções por helmintos transmitidos pelo solo e o estado 

nutricional, bem como a presença de anemia, em crianças pré-escolares no subdistrito de 

Nangapanda, Ende, Nusa Tenggara Oriental. 
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RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Foram avaliadas 393 crianças em idade pré-escolar, com idades entre 12 e 59 

meses. Observou-se alta prevalência de infecção por helmintos transmitidos pelo solo, 

sendo Ascaris lumbricoides o parasito mais frequente. Também foram identificadas 

elevadas prevalências de anemia, baixa estatura para a idade, baixo peso e 

emagrecimento. Apesar da alta ocorrência dessas condições, a infecção por helmintos 

transmitidos pelo solo não apresentou associação negativa significativa com o estado 

nutricional após as análises ajustadas. Entretanto, infecções leves e únicas estavam 

associadas a menor risco de anemia, enquanto crianças mais jovens apresentaram maior 

risco de anemia e atraso no crescimento. 

Conclusão: Conclui-se que, apesar da alta prevalência de helmintos transmitidos pelo 

solo, anemia e desnutrição em crianças pré-escolares, a infecção atual por esses parasitos 

não foi identificada como fator isolado associado ao comprometimento do estado 

nutricional, sugerindo a influência de outros fatores sobre esses desfechos. 

N.° 3 

TÍTULO Correlation between intestinal parasitic infections and malnutrition in children under five 

years 

PERIÓDICO International Journal of Research in Paediatric Nursing 

REFERÊNCIA Essa, L. A. Y., (2025) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal 

OBJETIVO Determinar a prevalência das parasitoses intestinais e analisar sua associação com o 

estado nutricional e parâmetros hematológicos em crianças menores de cinco anos, 

considerando as diferenças entre áreas urbanas e rurais. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Observou-se maior proporção de desnutrição entre as crianças infectadas por 

parasitas intestinais (58,4%) quando comparadas às não infectadas (35,3%), indicando 

relação estatisticamente significativa. Além disso, a associação entre parasitose e 

desnutrição refletiu negativamente nos parâmetros hematológicos, com menores níveis de 

hemoglobina entre crianças desnutridas e infectadas, evidenciando maior risco de anemia. 

Conclusão: O estudo demonstrou que mais da metade das crianças avaliadas estavam 

infectadas por parasitas intestinais, e que a desnutrição foi significativamente mais 

frequente entre as crianças parasitadas. Observou-se associação estatisticamente 

significativa entre parasitose intestinal, desnutrição e anemia, com maior vulnerabilidade 

em crianças residentes em áreas rurais e na faixa etária mais jovem. Os achados reforçam 

a necessidade de ações integradas de controle parasitológico, melhoria do saneamento e 

acompanhamento nutricional, especialmente nos primeiros anos de vida. 

N.° 4 

TÍTULO Effect of Intestinal Parasitic Infection on Nutritional Status on Underfive Children 

Patients Visiting Assela Referral Hospital, East Arsi Zone, Oromia Region, Ethiopia 

PERIÓDICO Acta Parasitologica 

REFERÊNCIA Endale, T., Birmeka, M.,Bekele, D. (2025) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal 

OBJETIVO Investigar o efeito das parasitoses intestinais sobre o estado antropométrico de crianças 

ambulatoriais menores de cinco anos. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Observou-se elevada frequência de alterações antropométricas, com 

prevalência de baixo peso (28,2%), emagrecimento (26,0%) e baixa estatura (16,7%) em 
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crianças menores de cinco anos. A desnutrição apresentou associação estatisticamente 

significativa com infecções por parasitas intestinais, incluindo atraso no crescimento, 

baixo peso e emaciação (p<0,05). 

Conclusão: As parasitoses intestinais estiveram significativamente associadas à 

ocorrência de baixo peso, baixa estatura e emagrecimento em crianças menores de cinco 

anos. 

N.° 5 

TÍTULO Giardia lamblia-infected preschoolers present growth delays independent of the 

assemblage A, B or E 

PERIÓDICO Memórias do Instituto Oswaldo Cruz 

REFERÊNCIA Fantinatti, M. et al., (2023) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal 

OBJETIVO Investigar se a infecção por Giardia lamblia influencia o desenvolvimento físico de 

pré-escolares, de uma comunidade do Rio de Janeiro, Brasil. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Crianças infectadas apresentaram menores escores de Estatura-para-idade 

(HAZ) quando comparadas às não infectadas (p < 0,05), indicando atraso de crescimento 

linear. Houve redução de peso-para-idade (WAZ), porém sem diferença em 

peso-para-altura (WHZ). A associação ocorreu independentemente de grupos genéticos 

(A, B ou E). 

Conclusão: A infecção por Giardia lamblia em crianças pré-escolares esteve associada a 

atrasos no crescimento, evidenciados por menores escores de estatura para a idade e peso 

para a idade, independentemente do grupo genético do parasito. 

N.°6 

TÍTULO Malnutrition among children under 7 years of age linked to ascariasis: evidence from 

West Sumba, Indonesia, despite ongoing deworming program 

PERIÓDICO BMC Public Health 

REFERÊNCIA Kusumasari, RA. et al., (2025) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal 

OBJETIVO Avaliar a associação entre ascaríase e desnutrição em crianças menores de 7 anos de idade 

no distrito de West Sumba, Indonésia. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: O estudo avaliou 443 crianças menores de sete anos, das quais 32,5% 

apresentaram infecção por helmintos transmitidos pelo solo. Trichuris trichiura foi o 

parasito mais prevalente (34,0%), seguido por Ascaris lumbricoides (27,8%). Apesar da 

menor prevalência, a ascaridíase apresentou maior proporção de infecções moderadas e 

graves (42,5%) em comparação à tricuríase (8,2%), indicando maior carga parasitária. A 

infecção por Ascaris lumbricoides esteve significativamente associada à baixa estatura 

para a idade, com maior chance de atraso no crescimento entre crianças infectadas (OR = 

3,45; IC95%: 1,70–7,02; p < 0,001). Crianças com idade superior a dois anos 

apresentaram maior risco de infecção por helmintos intestinais (OR = 5,9; IC95%: 3,64–

9,55; p < 0,001). 

Conclusão: A ascaríase esteve associada à desnutrição infantil, especialmente ao déficit 

de crescimento estatural, em crianças menores de 7 anos, com maior impacto entre 

aquelas acima de 2 anos, mesmo na presença de programa contínuo de desparasitação. 
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N.° 7 

TÍTULO Prevalence of anemia in pre-school tribal children with reference to parasitic infections 

and nutritional impact 

PERIÓDICO Journal of Taibah University Medical Sciences 

REFERÊNCIA Panchal, S. S. et al., 2022. 

OBJETIVO Avaliar preditores hematológicos, deficiências nutricionais e infecções parasitárias, bem 

como sua associação com a prevalência de anemia em crianças pré-escolares indígenas. 

TIPO DE ESTUDO Estudo Transversal 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados:O estudo avaliou crianças pré-escolares e identificou alta prevalência de 

anemia na população estudada. As análises demonstraram correlações específicas entre 

parasitoses intestinais e parâmetros hematológicos, variando conforme o agente 

etiológico. Observou-se correlação negativa entre Entamoeba histolytica e a contagem de 

hemácias (RBC), enquanto Giardia lamblia apresentou correlação negativa com a 

contagem de leucócitos (WBC). A infecção por Cryptosporidium parvum mostrou maior 

impacto hematológico, com efeito significativo sobre múltiplos parâmetros, destacando-se 

redução dos níveis de hemoglobina (Hb), volume corpuscular médio (VCM) e 

hemoglobina corpuscular média (HCM). A prevalência de C. parvum apresentou a 

associação mais consistente com anemia, seguida por G. lamblia e E. histolytica. Foram 

observadas altas taxas de coinfecção, e a análise coproparasitológica revelou sinais 

frequentes de inflamação intestinal. Não foi identificada associação global e absoluta 

entre parasitose intestinal e anemia. 

Conclusão: O estudo conclui que a anemia apresentou elevada prevalência entre as 

crianças avaliadas, sendo um agravo de origem multifatorial, no qual fatores nutricionais 

desempenham papel central. Embora as parasitoses intestinais não tenham sido associadas 

de forma global à anemia, infecções específicas, especialmente por Cryptosporidium 

parvum, demonstraram impacto significativo sobre parâmetros hematológicos, incluindo 

os níveis de hemoglobina. Esses achados indicam que as parasitoses intestinais podem 

contribuir para alterações hematológicas e potencialmente para o desenvolvimento de 

anemia, reforçando a importância de estratégias integradas de prevenção, diagnóstico 

precoce, desparasitação e cuidado nutricional na infância. 

N.° 8 

TÍTULO Prevalence of Intestinal Parasites and Anthropometric Assessments in Preschool Children 

in a Region of the Istmo de Tehuantepec, Oaxaca, Mexico 

PERIÓDICO Medical Research Archives 

REFERÊNCIA Vega, J. T. S. et al., (2023) 

TIPO DE ESTUDO Estudo observacional, descritivo e transversal 

OBJETIVO Determinar a prevalência de parasitos intestinais, o impacto socioeconômico e o efeito 

dessas infecções sobre o crescimento e o desenvolvimento de crianças do Istmo de 

Tehuantepec, Oaxaca, México. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Foram avaliadas 589 crianças, com idades entre 0 e 5 anos. Os parasitas mais 

frequentes foram Blastocystis spp. (79%), Endolimax nana (77,5%), Cryptosporidium 

spp. (68%), Giardia lamblia (37%), Ascaris lumbricoides (33%) e Trichuris trichiura 

(9%). Quanto ao estado nutricional, 48,04% das crianças apresentaram estado nutricional 

normal; entretanto, entre aquelas com risco de desnutrição, 88,88% estavam parasitadas. 

Foi observada associação estatisticamente significativa (p < 0,05) entre presença de 

parasitos intestinais, alterações do estado nutricional e condições socioeconômicas. 
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Conclusão: O estudo evidencia alta prevalência de parasitoses intestinais em crianças 

pré-escolares, associada a alterações no estado nutricional, especialmente em crianças em 

risco de desnutrição. As infecções parasitárias impactam negativamente o crescimento e o 

desenvolvimento infantil, reforçando a necessidade de ações integradas de saneamento, 

prevenção e acompanhamento nutricional em populações vulneráveis. 

N.° 9 

TÍTULO Anthropometric Indices of Giardia-Infected Under-Five Children Presenting with 

Moderate-to-Severe Diarrhea and Their Healthy Community Controls: Data from the 

Global Enteric Multicenter Study 

PERIÓDICO Children (MDPI) 

REFERÊNCIA Shaima, S. N. et al., (2021) 

TIPO DE ESTUDO Estudo observacional, multicêntrico, caso-controle (análise secundária de dados) 

OBJETIVO Comparar os índices antropométricos de crianças menores de cinco anos infectadas por 

Giardia lamblia com diarreia moderada a grave e controles comunitários saudáveis, em 

países da África Subsaariana e Sul da Ásia. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Em uma análise de 22.569 crianças menores de 5 anos de sete localidades do 

Global Enteric Multicenter Study (GEMS) na Ásia e África, cerca de 23,3% das crianças 

apresentaram infecção por Giardia lamblia. Entre os infectados, as infecções sintomáticas 

(com diarreia moderada-a-severa) foram observadas em aproximadamente 15% dos casos 

na Ásia e 22% na África, enquanto as infecções assintomáticas foram mais frequentes 

(21,7% na Ásia e 30,7% na África). Nas análises comparativas de estado nutricional, 

desnutrição aguda (emagrecimento/―wasting‖) e baixo peso para a idade (―underweight‖) 

estiveram mais frequentemente associados à giardíase sintomática, enquanto o atraso de 

crescimento (―stunting‖) foi menos comum nessa forma clínica (para todos, p < 0,001). 

Isso indica que a giardíase sintomática teve associação significativa com piora dos índices 

antropométricos de curto prazo em crianças menores de cinco anos. 

Conclusão: Os achados demonstram que a giardíase, especialmente quando associada à 

diarreia moderada a grave, impacta negativamente o estado nutricional de crianças 

menores de cinco anos, contribuindo para emagrecimento e baixo peso para idade. O 

estudo reforça a relação entre parasitoses intestinais,condições socioeconômicas e 

comprometimento nutricional infantil. 

N.° 10 

TÍTULO Impact of Early Life Giardiasis on Growth, Nutritional Status, and Serum Trace Elements 

in Children 

PERIÓDICO Bulletin of the National Nutrition Institute of the Arab Republic of Egypt 

REFERÊNCIA Mohamed, A. G. et al., (2020) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal comparativo 

OBJETIVO Avaliar o efeito da giardíase no crescimento infantil, avaliar os níveis séricos de zinco, 

cobre e ferro, bem como estudar a relação entre infecções por giárdia e amamentação. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: O estudo avaliou 200 crianças de 1 a 3 anos, sendo 100 com giardíase e 100 

controles saudáveis. Crianças infectadas por Giardia lamblia apresentaram maior 

frequência de comprometimento do crescimento, com magreza (55%), baixa estatura 

(42%) e magreza associada à baixa estatura (42%), segundo a classificação de Waterlow. 

A anemia foi mais frequente no grupo infectado. Além disso, crianças com giardíase 

apresentaram redução significativa dos níveis séricos de zinco e ferro, especialmente o 
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zinco, associado à maior ocorrência de diarreia. 

Conclusão:Os achados indicam associação entre giardíase, comprometimento do estado 

nutricional e anemia, evidenciando o impacto da parasitose intestinal no crescimento 

infantil, especialmente em crianças pequenas. 

N.° 11 

TÍTULO Symptomatic and asymptomatic enteric protozoan parasitic infection and their association 

with subsequent growth parameters in under five children in South Asia and sub-Saharan 

Africa 

PERIÓDICO PLOS Neglected Tropical Diseases 

REFERÊNCIA Das, Rina. et al., (2023) 

TIPO DE ESTUDO Estudo observacional analítico, multicêntrico, com seguimento (dados do GEMS) 

OBJETIVO Avaliar a associação entre infecções por protozoários intestinais e parâmetros de 

crescimento em crianças menores de cinco anos 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados:Infecções por Giardia e Cryptosporidium associaram-se à redução dos índices 

antropométricos. Giardia apresentou associação negativa com estatura para idade (E/I) e 

peso para idade (P/I) em crianças assintomáticas. Cryptosporidium associou-se a menores 

valores de peso para idade (P/I), peso para estatura (P/E) e estatura para idade (E/I), 

principalmente em crianças sintomáticas. Não houve associação significativa com a 

Entamoeba histolytica. 

Conclusão:Os achados indicam que parasitoses intestinais, mesmo assintomáticas, 

impactam negativamente o crescimento infantil. A associação entre protozoários 

intestinais e déficit nutricional reforça a importância do diagnóstico precoce e de 

estratégias preventivas para reduzir o comprometimento do estado nutricional e o atraso 

de crescimento em crianças menores de cinco anos. 

N.° 12 

TÍTULO Environmental enteric dysfunction, soil transmitted helminthiasis and stunting among 36- 

to 59-month-old children in Quezon Province, Philippines 

PERIÓDICO Malaysian Journal of Nutrition 

REFERÊNCIA Bustos, A.R. et al., (2021) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal 

OBJETIVO Determinar a prevalência da disfunção entérica ambiental (EDD), das helmintíases 

transmitidas pelo solo e da baixa estatura, bem como examinar a relação entre essas 

condições em crianças de 36 a 59 meses de idade na província de Quezon, Filipinas. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: Foram avaliadas 120 crianças, com idades entre 36–59 meses (≈3 a <5 anos). 

A prevalência de baixa estatura (stunting) foi de 40,0% (32,5% moderada e 7,5% grave). 

As helmintíases mais frequentes foram Ascaris lumbricoides (38,1%), Trichuris trichiura 

(15,3%) e ancilostomídeos (1,7%). Não foi detectado nenhum caso de disfunção entérica 

ambiental. Observou-se associação estatisticamente significativa entre atraso no 

crescimento e presença de Ascaris lumbricoides (p = 0,01). 

Conclusão: Apesar da ausência de disfunção entérica ambiental, houve alta prevalência 

de baixa estatura e de helmintíases, com associação significativa entre Ascaris 

lumbricoides e desnutrição crônica, indicando impacto das parasitoses no crescimento 

infantil. 

N.° 13 
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TÍTULO Parasitosis Intestinal y sus Factores de Complicación en Menores de 5 años 

PERIÓDICO 593 Digital Publisher CEIT 

REFERÊNCIA Rivera, S. M.; Moyololema, E. T.,( 2024) 

TIPO DE ESTUDO Revisão sistemática 

OBJETIVO Descrever os fatores de complicação associados às parasitoses intestinais em crianças 

menores de 5 anos, por meio de uma revisão sistemática da literatura. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: A revisão incluiu 32 estudos publicados entre 2015 e 2023, realizados 

principalmente em países da América Latina e outras regiões em desenvolvimento, 

envolvendo crianças menores de 5 anos. Os estudos analisados demonstraram alta 

prevalência de parasitoses intestinais, tanto por protozoários quanto por helmintos. As 

infecções parasitárias estavam frequentemente associadas à desnutrição, anemia, baixo 

peso, retardo do crescimento (baixa estatura) e diarreia crônica, sendo a desnutrição uma 

das complicações mais recorrentes relatadas. 

Conclusão: As parasitoses intestinais representam importante problema de saúde pública 

em crianças menores de 5 anos, estando associadas a alterações significativas do estado 

nutricional. Os achados reforçam a necessidade de estratégias integradas de prevenção, 

controle parasitológico e melhoria das condições sanitárias para reduzir os impactos no 

crescimento e desenvolvimento infantil. 

N.° 14 

TÍTULO Association between intestinal helminthic infections and anaemia status in preschool 

children in the district Skardu of Pakistan 

PERIÓDICO  

Journal of the Pakistan Medical Association 

REFERÊNCIA Afridi, M. F. et al. (2021) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal de base comunitária 

OBJETIVO Avaliar a frequência de infecções parasitárias e a relação entre infecção por helmintos 

intestinais e o estado anêmico em crianças pré-escolares. 

RESULTADO/CONCLUSÃO Resultados: O estudo avaliou 300 crianças, com idades entre 6 e 59 meses (idade média 

de 36 ± 16 meses). A prevalência de parasitoses intestinais foi de 53,7% (161 crianças). A 

anemia foi identificada em 67,4% da amostra (194 crianças). Entre as crianças 

desnutridas, observou-se associação significativa com parasitoses intestinais: 100% das 

crianças com baixo peso estavam infectadas; entre as crianças com baixa estatura (27%), 

77 estavam parasitadas; e entre as crianças com emagrecimento (15,7%), 35 apresentavam 

infecção parasitária (p < 0,001). 

Conclusão: A prevalência de infecções por helmintos em crianças pré-escolares no 

distrito de Skardu foi elevada, configurando um importante problema de saúde pública. 

Esses achados indicam a necessidade de intervenções em saúde para prevenir e controlar 

as parasitoses intestinais, a fim de promover o crescimento e o desenvolvimento saudáveis 

das crianças. 

N.° 15 

TÍTULO Prevalence and Risk Factors of Intestinal Parasitic Infection in Under-Five Children With 

Malnutrition: A Hospital Based Cross-Sectional Study 

PERIÓDICO Journal of Family Medicine and Primary Care 
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REFERÊNCIA Deka, S.; Kalita, D.; Hazarika, N. K.( 2022) 

TIPO DE ESTUDO Estudo transversal hospitalar. 

OBJETIVO Avaliar a prevalência e o perfil das infecções parasitárias intestinais em crianças menores 

de cinco anos com desnutrição e analisar sua associação com o estado nutricional e fatores 

socioeconômicos. 

RESULTADOS/CONCLUSÃO Resultados: O estudo avaliou crianças menores de cinco anos com desnutrição e 

identificou parasitoses intestinais em 47,2% da amostra, com predomínio de 

monoparasitismo. Os helmintos transmitidos pelo solo foram os mais frequentes, 

destacando-se Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura e ancilostomídeos, além de 

protozoários intestinais como Entamoeba histolytica, Giardia lamblia e Cryptosporidium 

spp. Observou-se elevado comprometimento nutricional, com 60,2% das crianças 

apresentando baixa estatura para idade (E/I) e 36,6% baixo peso para estatura (P/E). As 

parasitoses intestinais estiveram significativamente associadas à desnutrição moderada e 

grave, à baixa estatura e ao emagrecimento. Ascaris lumbricoides e os ancilostomídeos 

associaram-se à baixa estatura, enquanto Cryptosporidium spp. esteve associado ao 

emagrecimento. 

Conclusão:O estudo evidenciou elevada prevalência de parasitoses intestinais em 

crianças desnutridas, com associação significativa entre infecção parasitária, 

especialmente por helmintos transmitidos pelo solo, e comprometimento do estado 

nutricional, incluindo baixa estatura e emagrecimento, reforçando a necessidade de 

controle integrado das parasitoses para prevenção da desnutrição infantil. 
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6 DISCUSSÃO 

 

 

As parasitoses intestinais configuram-se como um importante agravo à saúde infantil, 

especialmente em crianças em idade pré-escolar, período crítico para o crescimento e o 

desenvolvimento. Entre os 15 estudos incluídos nesta revisão narrativa, observa-se uma 

convergência consistente de evidências indicando associação entre infecções por protozoários 

e helmintos intestinais e alterações do estado nutricional. No contexto geral, os estudos 

demonstram maior ocorrência de baixa estatura, baixo peso, emagrecimento e anemia em 

crianças parasitadas, com destaque para infecções por Ascaris lumbricoides, Trichuris 

trichiura, ancilostomídeos, Giardia lamblia e Cryptosporidium spp. Esses achados reforçam o 

impacto das parasitoses intestinais sobre o crescimento e o estado nutricional na infância. 

 

Conforme descrito por Fauziah, N. et al. (2022), as infecções por Ascaris 

lumbricoides, Trichuris trichiura e ancilostomídeos estiveram associadas à baixa estatura para 

a idade, enquanto a infecção por Giardia lamblia mostrou relação mais frequente com baixo 

peso e magreza. A associação entre Ascaris lumbricoides e o déficit de crescimento linear 

pode ser explicada pela competição por nutrientes no lúmen intestinal, pela interferência na 

absorção de micronutrientes e pela inflamação intestinal crônica, mecanismos que 

comprometem o crescimento ao longo do tempo. Já a Giardia lamblia apresenta impacto 

nutricional mais agudo, estando relacionada a episódios de diarreia persistente e síndrome de 

má absorção, o que favorece perdas ponderais e dificuldade na manutenção do peso adequado. 

Em relação à Trichuris trichiura e aos ancilostomídeos, os efeitos observados sobre o 

crescimento e o estado nutricional estão associados à inflamação da mucosa intestinal e, no 

caso dos ancilostomídeos, à perda crônica de sangue e ao risco de deficiência de ferro. 

Resultados semelhantes são observados em estudos realizados em contextos endêmicos, como 

o de Bustos, A.R. et al. (2021), nas Filipinas, no qual a infecção por Ascaris lumbricoides foi 

o único parasito associado de forma significativa ao déficit estatural em crianças 

pré-escolares, reforçando o papel desse helminto no comprometimento do crescimento linear. 
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No entanto, essa relação não se apresenta de forma homogênea em todos os contextos. 

No estudo conduzido por Djuardi,Y. et al. (2021), na Indonésia, apesar da elevada prevalência 

de helmintos transmitidos pelo solo, anemia e indicadores de desnutrição infantil, não foi 

observada associação significativa entre infecção parasitária atual e baixo peso, baixa estatura 

ou emagrecimento após ajustes estatísticos realizados. Esse achado sugere que cargas 

parasitárias leves ou infecções únicas podem não ser suficientes para impactar de maneira 

mensurável índices antropométricos, perdas nutricionais importantes, sangramentos 

intestinais ou prejuízo significativo na absorção de nutrientes, especialmente quando outros 

fatores, como idade, fase de desenvolvimento, padrão alimentar e condições socioambientais, 

exercem influência mais determinante sobre esses desfechos do que a infecção parasitária. 

Ainda assim, os próprios autores destacam que crianças mais jovens apresentaram maior risco 

de anemia e atraso no crescimento, indicando que a vulnerabilidade nutricional na primeira 

infância pode amplificar os efeitos das infecções, mesmo quando estas não se associam 

diretamente aos desfechos antropométricos. 

 

Em contraste, estudos realizados em contextos de maior vulnerabilidade 

socioeconômica e sanitária tendem a demonstrar associações mais evidentes entre parasitose e 

desnutrição. No Iraque, Essa, L. A. Y., (2025) identificou elevada prevalência de parasitoses 

intestinais e de desnutrição em crianças menores de cinco anos, com maior frequência de 

comprometimento nutricional entre aquelas infectadas. Entre os parasitos identificados, 

Giardia lamblia foi a espécie mais prevalente, sendo destacada pelos autores como 

significativamente associada à desnutrição e à deficiência de ferro, refletida por níveis 

reduzidos de hemoglobina. Embora outras parasitoses, como Entamoeba histolytica e Ascaris 

lumbricoides, também tenham sido frequentes na população estudada, evidenciando a 

interação entre parasitoses, desnutrição e anemia. Resultados convergentes foram observados 

por Endale, T., Birmeka, M.,Bekele, D.(2025), na Etiópia, onde a presença de parasitos 

intestinais associou-se significativamente à baixa estatura, baixo peso e emagrecimento, em 

um cenário marcado por condições de higiene inadequadas, ausência de desparasitação e uso 

de fontes de água não protegidas. 

 

A importância da intensidade da infecção, e não apenas de sua presença, é destacada 

no estudo de Kusumasari, RA. et al. (2025), que demonstrou que, embora a tricuríase fosse a 

infecção mais frequente, a ascaridíase apresentou maior gravidade e associação mais 
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consistente com atraso no crescimento linear. Esse achado sugere que infecções persistentes 

ou de maior carga parasitária exercem impacto cumulativo sobre o aproveitamento de 

nutrientes, contribuindo para a desnutrição crônica. De forma semelhante, Deka, S.; Kalita, 

D.; Hazarika, N. K. (2022), no nordeste da Índia, observaram que Ascaris lumbricoides e 

ancilostomídeos estiveram principalmente associados ao déficit estatural, enquanto 

Cryptosporidium spp. relacionou-se ao emagrecimento, reforçando que diferentes parasitos 

afetam distintos componentes do estado nutricional. 

 

Os estudos que abordam especificamente protozoários intestinais, sobretudo Giardia 

lamblia, evidenciam impacto relevante tanto no crescimento quanto no estado nutricional 

infantil. Fantinatti, M. et al. (2023), ao avaliarem crianças pré-escolares frequentadoras de 

creche pública no Rio de Janeiro, demonstraram que, mesmo em um contexto de adequada 

oferta alimentar, crianças infectadas por Giardia lamblia apresentaram menores escores z de 

estatura e peso para a idade quando comparadas às não infectadas. Esse achado sugere que o 

comprometimento nutricional observado não pode ser atribuído predominantemente à 

ingestão alimentar, mas sim à infecção parasitária. De forma complementar, Mohamed, A. G. 

et al. (2020) evidenciaram que a giardíase adquirida precocemente esteve associada à 

magreza, baixa estatura, anemia e menores níveis séricos de ferro e zinco. Os autores também 

observaram maior ocorrência da infecção em contextos socioeconômicos desfavoráveis e 

destacaram o aleitamento materno como possível fator protetor. 

 

A análise de dados do Global Enteric Multicenter Study (GEMS) aprofunda essa 

compreensão ao diferenciar os efeitos de infecções sintomáticas e assintomáticas por 

protozoários intestinais, com destaque para Giardia lamblia e Cryptosporidium spp. Shaima, 

S. N. et al., (2021) observaram que a giardíase sintomática esteve associada a piores 

indicadores antropométricos agudos, como magreza e baixo peso, enquanto a infecção 

assintomática mostrou relação mais frequente com baixa estatura, sugerindo impacto crônico 

sobre o crescimento linear. Achados semelhantes foram relatados por Das, Rina. et al. (2023), 

que identificaram associação entre infecção assintomática por Giardia e redução dos escores z 

de estatura para idade e peso para idade , bem como associação entre Cryptosporidium que 

associou-se a menores escores z de peso para idade e peso para estatura . Entre crianças 

sintomáticas com diarreia moderada a grave, a Giardia não apresentou associação 

significativa  com  os  parâmetros  antropométricos,  porém  o  Cryptosporidium  esteve 
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consistentemente associado a reduções nos escores de estatura para idade , peso para idade e 

peso para estatura e prejuízos tanto agudos quanto crônicos no crescimento infantil. Esses 

resultados reforçam que infecções subclínicas, frequentemente negligenciadas, podem exercer 

efeitos deletérios persistentes sobre o crescimento infantil. 

 

Além dos indicadores antropométricos, alguns estudos enfatizam alterações 

hematológicas como componente relevante do impacto das parasitoses. Panchal, S. S. et al. 

(2022), em comunidades tribais da Índia, demonstraram que Cryptosporidium parvum esteve 

mais fortemente associado à anemia, seguido por Giardia lamblia e Entamoeba histolytica, 

além de associações iniciais com magreza leve. De forma semelhante, Afridi, M. F. et al. 

(2021), no Paquistão, identificaram associação entre parasitose intestinal e anemia, indicando 

que crianças parasitadas apresentaram maior comprometimento do estado hematológico 

quando comparadas às não infectadas, além de piores indicadores antropométricos. Os autores 

destacam que esses achados podem estar relacionados à interferência dos parasitos na 

absorção de nutrientes e à alteração da homeostase hematológica, fatores que contribuem 

tanto para o atraso no crescimento quanto para o desenvolvimento de anemia. 

 

Por fim, evidências recentes da literatura reforçam a compreensão de que as 

parasitoses intestinais não atuam isoladamente na determinação do estado nutricional infantil. 

Rivera, S. M.; Moyololema, E. T. (2024), destacam que essas infecções estão fortemente 

relacionadas a condições socioeconômicas desfavoráveis, saneamento inadequado e acesso 

limitado à água potável, configurando um cenário multifatorial de risco. Em consonância, o 

estudo de Vega, J. T. S. et al. (2023), no México, evidenciou maior frequência de parasitismo 

entre crianças com risco de desnutrição e baixo peso, em um contexto marcado por pobreza e 

vulnerabilidade social, reforçando que o impacto das parasitoses sobre o crescimento infantil 

ocorre em interação com fatores ambientais e sociais. 
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7 CONCLUSÃO 

 

 

Os achados desta revisão narrativa indicam que as parasitoses intestinais permanecem 

frequentes em crianças em idade pré-escolar, com predominância de protozoários e helmintos 

em diferentes realidades epidemiológicas. Sob uma perspectiva ampla, observa-se associação 

entre essas infecções e repercussões negativas sobre o estado nutricional infantil, incluindo 

baixo peso, déficit de crescimento linear, emagrecimento e alterações hematológicas, 

especialmente anemia, evidenciando prejuízos ao crescimento e ao desenvolvimento nessa 

fase da vida.Verificou-se ainda que fatores socioeconômicos, ambientais e relacionados ao 

acesso a serviços de saúde exercem influência significativa sobre essa relação, reforçando seu 

caráter multifatorial. Embora os resultados apontem para uma associação consistente entre 

parasitoses intestinais e comprometimento nutricional, ainda se identificam lacunas na 

produção científica, sobretudo quanto à realização de estudos com delineamentos 

longitudinais, amostras representativas e foco específico em crianças pré-escolares. Dessa 

forma, ressalta-se a necessidade de investigações futuras, conduzidas em diferentes contextos 

geográficos e sociais, que permitam consolidar a compreensão dessa associação e subsidiar 

estratégias mais eficazes de prevenção, controle, educação em saúde e monitoramento 

nutricional, contribuindo para a promoção do crescimento e do desenvolvimento infantil 

adequados. 
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