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Resumo: No Brasil, estima-se que 90% da 

população esteja infectada por, pelo menos, uma 

espécie de parasita. Isso ocorre, principalmente, 

devido a insalubridade ambiental, elevada 

desigualdade econômica e aos maus hábitos, 

sobretudo de higiene. Infelizmente, as crianças pré-

escolares são mais suscetíveis à infecção. Neste 

segmento populacional, as parasitoses intestinais 

podem ser um importante fator de ligação a 

comorbidades e deficiências como obstrução 

intestinal, anemia, desnutrição, retardo de 

crescimento e danos à saúde mental. O projeto 

propôs educação em saúde para crianças e adultos 

com a finalidade de promover a prevenção e o 

controle das enteroparasitoses nesse público. 

Palavras-chaves: Educação em Saúde, 

enteroparasitoses, saúde da criança. 

1. Introdução

As parasitoses intestinais ainda são um 

grave problema de saúde pública e importante causa 

de morbidade e mortalidade em todo o mundo, 

principalmente nos países em 

desenvolvimento. Infelizmente, as crianças pré-

escolares são mais suscetíveis à infecção, no 

entanto, as informações são escassas na área de 

estudo (Eyayu et al, 2022). Neste segmento 

populacional, as parasitoses intestinais podem ser 

um importante fator de ligação a comorbidades e 

deficiências como obstrução intestinal, anemia, 

desnutrição, retardo de crescimento e danos à saúde 

mental. No ambiente escolar, essas condições 

podem desenvolver baixo desempenho acadêmico, 

absenteísmo e deficiências cognitivas (Taylor-

Robinson et al., 2015). Além disso, nesse cenário, 

crianças constantemente parasitadas, sem condições 

de saneamento básico e acesso aos serviços de 

saúde, vivem em constante ciclo de infecção e 

reinfecção entre si (Balbino et al, 2022). 

No Brasil, estima-se que 90% da população 

esteja infectada por, pelo menos, uma espécie de 

parasita. Isso ocorre, principalmente, devido a 

insalubridade ambiental, elevada desigualdade 

econômica e aos maus hábitos, sobretudo de higiene. 

Para evitar o problema deve-se:  

• Procurar ingerir água filtrada/potável;

• Lavar bem vegetais e frutas antes de servi-

los;

• Evitar andar descalço em terrenos e

quintais;

• Combater/afastar as moscas do ambiente

de armazenamento e preparo de alimentos;

• Instituir, desde a infância, o hábito de lavar

as mãos antes de comer;

• Promover saneamento básico nas 

comunidades.

        Diante disso, percebe-se a necessidade de 

avaliação e sobretudo de intervenção neste problema 

visto o elevado número de escolares acometidos e 

sua alta morbimortalidade, pois afeta negativamente 

o crescimento e desenvolvimento de crianças.

2. Metodologia,

Foram desenvolvidas reuniões com a 

professora coordenadora e equipe extensionista a 

fim de desenvolver a imersão teórica no tema, 

criou-se o nome fantasia “Eu acho que vi um 

bichinho” com a finalidade de constituir atrativo 

para o projeto e conseguir captar a atenção do 
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público beneficiado; Foi realizada busca ativa de 02 

Centros de Referência em Assistência Social 

(CRAS) da cidade de Campina Grande que 

tivessem interesse com a causa. Devido ao grande 

volume de pessoas do primeiro CRAS escolhido, 

optou-se por realizar as atividades apenas nele. 

Uma reunião para reconhecimento do CRAS e 

planejamento das visitas norteou o início do 

processo. Seguiu-se com capacitação dos 

estudantes extensionistas no Hospital Universitário 

Alcides Carneiro (HUAC) acerca das 

enteroparasitoses junto a professora coordenadora; 

elaboração de material didático para a população 

em formato de aula/palesta/cartilha explicativa; 

aquisição de materiais disponíveis de forma gratuita 

na internet; elaboração material didático digital em 

Power Point para a capacitação; capacitação 

expositiva na data acordada com auxílio de 

Datashow e notebook. 

4. Resultados e Discussões 

Pré-escolares 

  A primeira ação contemplou o público pré-

escolar e foi conduzida a partir de oficina de 

produção artística e aula interativa “Eu acho que vi 

um bichinho”. Conseguiu-se manter a atenção das 

crianças, tornando-as ativas e protagonistas no 

processo de aprendizagem a partir de debate e 

questionário oral acerca das principais 

enteroparasitoses e sintomas associados. Seguiu-se 

com atividade lúdica de “produção de bichinhos”, na 

qual as crianças desenhavam os possíveis parasitas 

que podem colonizar nossa pele quando não há 

higiene adequada das mãos. 

Figura 1. Ação com crianças no CRAS Mutirão. 

 

Figura 2. Ação com crianças no CRAS Mutirão. 

Adolescentes 

  A segunda ação contemplou o público 

adolescente e foi conduzida a partir de aula em 

formato de palestra. Manteve-se o fofo em 

contextualizar o público quanto as parasitoses 

intestinais, principais causadores, práticas de risco e 

higiene das mão. Essa população manteve-se mais 

dispersa no processo e os debates precisaram ser 

conduzidas mais rigorosamente, com perguntas 

mais objetivas seleção de alunos para emitir opinião 

acerca da aula.  

 

Figura 3. Ação com adolescentes no CRAS Mutirão. 

Mães 

  A terceira ação foi destinada as mães e foi 

realizada a partir de roda de conversa intitulada 

“Mitos ou verdades?”, na qual as mães podiam 

expressar casos de parasitoses que já ocorreram com 

seus filhos, principais orientações que já receberam 



 

e principalmente, puderam questionar o que de fato 

é importante para a prevenção e o controle de 

enteroparasitoses. A dinâmica fluiu com excelência 

e foram sanadas duvidas sobre enteroparasitoses, 

diarreia aguda, carências nutricionais, crescimento e 

desenvolvimento.  

 

Figura 4. Ação com mães no CRAS Mutirão. 

 

Figura 5. Ação com mães no CRAS Mutirão. 

5.Conclusões 

É indubitável o impacto positivo gerado 

pelas ações que ocorreram no centro assistencial que 

necessitava de intervenção profilática, promovendo 

educação em saúde, por meio de rodas de conversas 

claras e interativas, que se tornaram eficazes ao 

entendimento daquela população e, de certa forma, 

ao combate às principais parasitoses que assolam as 

comunidades mais carentes de Campina Grande.  
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