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RESUMO 

 

A água constitui um dos principais veículos de patógenos, que acometem em 

especial, populações com condições socio-sanitárias precárias, perfil comum entre 

comunidades indígenas brasileiras que possuem maiores taxas de morbimortalidade 

quando comparados a outros seguimentos da população nacional. Neste contexto, 

este estudo teve como objetivo realizar uma revisão sistemática de estudos 

epidemiológicos sobre doenças de veiculação hídrica com povos indígenas 

brasileiros e analisar os fatores de contaminação associados. Para tanto, foram 

seguidas as recomendações do PRISMA, acessados oito acervos científicos e 

projetada a varredura de 10.000 trabalhos. Inicialmente realizou-se uma avaliação 

dos títulos, seguida pela verificação do conteúdo e extração de dados, os quais 

foram analisados qualiquantitativamente e apreciados através do software 

IRAMUTEQ. No total, 33 trabalhos foram selecionados, em sua maioria 

transversais (88,9%), publicados entre os anos de 1981 e 2017, realizados com 46 

etnias, distribuídas por todas as regiões do país, sendo constatado ocorrência de 

infectados principalmente por parasitos intestinais, bem como por Escherichia coli, 

Helicobacter pylori, Salmonella enterica, rotavírus e pelos vírus da dengue, febre 

amarela e hepatite A. Diversos fatores socioambientais estavam conexos as 

infecções, especialmente a ausência de saneamento básico adequado, evidenciando 

a negligência a saúde indígena e evocando a necessidade de assistência a estas 

populações. Ademais, os dados mostram a incipiência de pesquisas na temática, 

considerando a ampla revisão realizada e as poucas informações disponíveis. 
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ABSTRACT 

 

Water is one of the main transmitters of pathogens that impact especially 

populations under precarious sanitary and social conditions, a common profile 

among the Brazilian indigenous communities, which possess a greater mortality 

rate when compared to other national social groups. In this context, this article 

aimed to conduct a systematic review of epidemiological studies about waterborne 

diseases in Brazilian indigenous communities, analyzing the contamination factors 

associated. For this, the PRISMA recommendations were followed and eight 

scientific collections were accessed in order to project the scan of 10.000 

researches. Initially, an evaluation of the titles was made, followed by the 

verification of content and extraction of data, which were analyzed qualitatively 

and quantitatively through the software IRAMUTEQ. In total, 33 researches were 

selected, most of them were transversal (88,9%), published between 1981 and 2017, 

conducted with 46 ethnicities throughout all the regions of the country. The 

occurrence of infections was observed, especially caused by intestinal parasites, as 

well as Escherichia coli, Helicobacter pylori, Salmonella enterica, rotavirus and 

by dengue, yellow fever and hepatitis A viruses. Several socio-environmental 

factors were connected to these infections, like the lack of appropriate basic 

sanitation, which highlights the neglect with the indigenous people’s health and 

evokes the necessity of assistance to these populations. Moreover, the data showed 

the incipience of researches on this subject, considering the small number of 

information available despite the wide search conducted.  

 

Keywords: Epidemiological studies. Indigenous health. Water resources. Socio-

environmental management. Social vulnerability 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

 

Doenças de veiculação hídrica podem ser entendidas como qualquer comprometimento da 

saúde humana, deficiências e distúrbios causados pelas condições, quantidade e qualidade da 

água, cujo grau de incidência depende de fatores climáticos, geográficos e sanitários 

(OLIVEIRA; ROSSATO, 2006; STANWELL-SMITH, 2009). Segundo a World Health 

Organization (WHO, 2001, 2003, 2017a, 2017b) as enfermidades associadas a água 

influenciam no desenvolvimento econômico, afetam sobretudo a população mais carente e 

constituem uma das principais causas de mortalidade em todo o mundo, apenas por diarreia são 

cerca de 841 mil óbitos anualmente. 

 

No Brasil, 4% da população não possui saneamento adequado, 8% capta água diretamente da 

superfície e em média, 9,9 milhões de domicílios não possuem serviços de abastecimento 
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hídrico, favorecendo, desse modo, a transmissão de patógenos (SOUZA; SILVA JÚNIOR, 

2004; UNICEF, 2017). As precárias condições sanitárias do país são mais acentuadas em 

ambientes rurais e ribeirinhos, local de habitação de vários povos indígenas, representados por 

817.963 mil indivíduos (IBGE, 2010; COELHO et al., 2017). 

 

Historicamente, as populações indígenas persistem com elevados índices de adoecimento 

causados por enfermidades infecciosas e parasitárias, associadas à degradação ambiental, 

restrição territorial, mudanças nas relações socioeconômicas e saneamento inadequado 

(BASTA; ORELLANA; ARANTES, 2012; HAVERROTH, 2013). Estes macrodeterminantes 

estão imbricados fortemente com as transformações surgidas a partir da interação com os não 

índios, afinal desde o processo de colonização com as práticas de escravidão e chacinas, até o 

tempo presente, com o descaso a saúde indígena e adoção apenas de medidas paliativas, centenas 

de ameríndios morrem (ALTINI et al., 2013). 

 

Diante deste cenário, considerando a ausência de infraestrutura destinada a garantia de água 

potável e saneamento em muitas aldeias, além da persistência do quadro de índios infectados 

por doenças vinculadas a água (COIMBRA JÚNIOR; SANTOS, 2001), foi realizada uma 

revisão bibliográfica sistemática de estudos epidemiológicos acerca de doenças de veiculação 

hídrica em comunidades indígenas do Brasil e analisado os fatores de contaminação associados 

aos casos de adoecimentos. 

 

2 MATERIAL E MÉTODOS 

 

2.1 Revisão bibliográfica 

 

A revisão sistemática seguiu as recomendações do protocolo Preferred Reporting Items for 

Systematic Review and Meta-Analysis (PRISMA), conduzida em duas etapas para varredura de 

10.000 estudos. A primeira etapa foi realizada junto ao Google acadêmico, Scientific Electronic 

Library Online (SciELo), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online 

(MEDLINE), Scopus, PubMed, ScienceDirect, Literatura Latino-Americana em Ciências da 

Saúde (LILACS) e Centro Latino-Americano e do Caribe de Informação em Ciências da Saúde 

(BIREME). A investigação baseou-se no uso combinado dos vocábulos: “água”, “doenças” e 

“indígenas” em português e inglês. Em cada plataforma acessou-se 500 trabalhos, os primeiros 
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250 resultados para as combinações em cada idioma, se disponíveis, não havendo limitações 

quanto ao ano de publicação, totalizando o planejamento de acesso a 4.000 trabalhos. 

 

Posteriormente, foram identificados os acervos com maior número de estudos: Google 

acadêmico, ScienceDirect e BIREME. Nestas bases, foi realizada a segunda etapa de busca, 

utilizando os seguintes descritores: “Indígenas”, “Brasil”, “Amebíase”, “Ascaridíase”, 

“Cólera”, “Dengue” “Esquistossomose”, “Febre amarela”, “Febre tifoide”, “Filariose”, 

“Giardíase” e “Leptospirose”. As combinações feitas foram entre os nomes de cada uma das 

doenças juntamente com as palavras “Indígenas” e “Brasil”, em português e inglês. Assim, 

explorou-se, nas três plataformas, para cada combinação, 200 trabalhos, 100 para os primeiros 

resultados de cada idioma, quando disponível este quantitativo, sem restrições em relação à data 

de publicação, perfazendo uma projeção de busca de 6.000 trabalhos. 

 

2.2 Critérios e limitações 

 

Foram incluídos estudos epidemiológicos descritivos ou analíticos, transversais, longitudinais 

e relatos de casos com dados primários. Assim, foram excluídos trabalhos com dados 

secundários, revisões e descrições de perfis sanitários. Dentre as categorias de doenças hídricas 

(STANWELL-SMITH, 2009), considerou-se: I) Waterborne microbiological disease; II) Water 

vector habitat diseases; e III) Excreta disposal diseases. Portanto, não foram incluídas: I) 

Waterborne chemical disease; II) Water hygiene diseases; e III) Water aerossol diseases. 

 

2.3 Análise de dados 

 

Inicialmente foi realizada uma análise de títulos, seguida pela avaliação de conteúdo e extração 

dos seguintes dados: área de estudo, enfermidade investigada, etnia(s) indígena(s), tamanho da 

amostra populacional, taxas de prevalência e suas possíveis associações. As informações foram 

sistematizadas no MICROSOFT EXCEL® 2010 e analisadas qualiquantitativamente. Para 

apreciação do conteúdo, os resumos dos trabalhos foram avaliados através da nuvem de 

palavras e classificação hierárquica descendente no software IRAMUTEQ (Interface de R pour 

les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires). 
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3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

3.1 Caracterização dos trabalhos 

 

Foram acessados 4.719 estudos, sendo extraídos 147 por meio da seleção de títulos para 

verificação de conteúdo. Destes, 58,5% foram excluídos por duplicata, 19% eliminados por não 

apresentar dados epidemiológicos primários e 22,4% permaneceram para análise após a seleção 

(Fig. 1). Com relação a tipologia textual foram avaliados: artigos (82,0%), teses (3,0%), 

dissertações (12,0%) e monografias (3,0%). Quanto ao desenho dos estudos, a maioria são do 

tipo transversal (88,0%), seguido por longitudinal (9,0%) e relato de caso (3,0%). 

 

As pesquisas analisadas foram realizadas com 46 grupos indígenas distribuídos por todas as 

regiões do Brasil e reportam casos de infecções por diferentes patógenos entre 1981 e 2017 

(Quadro 1). O quantitativo de comunidades estudadas revela a incipiência de pesquisas voltadas 

à saúde indígena, considerando que o Brasil possui 305 etnias (IBGE, 2010) e com relação as 

doenças discutidas nesta investigação só há dados para menos de 18,0% destas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

ÁGUA, SAÚDE E DOENÇA: Uma revisão sistemática sobre doenças de veiculação hídrica em comunidades 

indígenas brasileiras 

 

Deyvison Rhuan Vasco-dos-Santos | Anderson da Costa Armstrong | Artur Gomes Dias-Lima 

Revista Científica do UniRios 2020.2| 231 
 

Figura 1. Fluxograma de seleção dos artigos para revisão sistemática acerca de Doenças de 

Veiculação Hídrica (D.V.H.) em Comunidades Indígenas Brasileiras (C.I.B.). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

Quanto a distribuição dos estudos por região, 42,4% foram desenvolvidos no Norte, 24,2% no 

Centro-Oeste, 15,2% no Sudeste, estando o Sul e o Nordeste representados pelo mesmo 

percentual, 9,1% cada. Nesta última região, há cerca de 208.691 mil indígenas, pertencentes a 

43 etnias, sendo 13 no estado da Bahia, dez em Pernambuco, nove no Maranhão, sete em 

Alagoas, duas na Paraíba, uma no Rio Grande do Norte e uma em Sergipe (FUNAI, 2017). 

Entretanto, nesta revisão foram encontrados apenas três estudos no Nordeste, desenvolvidos 

com os Pankararés (Bahia), Pankararus (Pernambuco) e Tremembés (Ceára), sendo o número 

de indivíduos investigados igual a 137, 417 e 350, respectivamente. 

 

Neste contexto, há informações apenas para 6,3% das etnias e 0,4% da população indígena do 

Nordeste. Esta comparação, entre os dados populacionais e a quantidade de etnias e indivíduos 

contemplados nas pesquisas, pode ser extrapolada para as outras regiões do Brasil, revelando a 
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carência de dados. É importante ressaltar, que a quantidade de grupos por região é subestimada, 

pois a Fundação Nacional do Índio contabiliza apenas os grupos com territórios demarcados. 

 

Quadro 1. Estudos epidemiológicos sobre doenças de veiculação hídrica realizados em 

comunidades indígenas brasileiras entre 1981 e 2017. 

Autor(es)  

(ano) 

Etnia(s) indígena(s) 

ou localidades 
Estado 

Tipo de 

estudo 
Doença(s) 

Coimbra Júnior  

e Mello (1981) 
Suruí Rondônia Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Santos, Coimbra Júnior 

e Ott (1985) 

Pacaas-Novos, Massacá, Ajuru, 

Canoé, Jabuti, Mequém,  

Tupari e Macurap 

Rondônia Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Confalonieri, Araújo e 

Ferreira (1989) 
Yanomâni Roraima Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Coimbra Júnior  

e Santos (1991) 
Zoró Mato Grosso Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Santos, Linhares e 

Coimbra Júnior (1991) 
Suruí e Karitiána Rondônia Transversal Viroses 

Barros et al. (1992) Yanomâni Roraima 
Relato  

de caso 
Viroses 

Santos et al. (1995) Xavántes Mato Grosso Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Miranda, Xavier  

e Menezes (1998) 
Parakanã Pará Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Miranda et al. (1999) Tembé Pará Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Fontbonne et al. (2001) Pankararus Pernambuco Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Nunes, Soares 

 e Silva (2004) 
Xicrin Pará Transversal Viroses 

Silva (2006) Suruí Rondônia Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Aguiar et al. (2007) Terena Mato Grosso do Sul Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Rios et al. (2007) 

Desana, Hupda, Tariano, 

Tukano, Piratapuia, Juriti e 

Wanano 

Amazonas Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Bóia  et al. (2009) 
Indígenas  

de Iauareté 
Amazonas Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Borges et al. (2009) 
Comunidade 

 Mapuera 
Pará Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Palhano-Silva  

et al. (2009) 
Suruí Rondônia Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Toledo et al. (2009) Kaingáng Paraná Longitudinal 
Parasitoses 

intestinais 

Neves (2010) Guarani-Mbya São Paulo Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Escobar-Pardo  

et al. (2010) 

Reserva indígena 

 do Xingu 
Mato Grosso Longitudinal 

Parasitoses 

intestinais 

Carvalho (2011) Xakriába Minas Gerais Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Escobar-Pardo  

et al. (2011) 

Ikpeng,  

Kisêjê Kaibi 
Mato Grosso Transversal 

Bacterioses 

e Parasitoses 

intestinais 

Malta (2011) Kayabí e Juruna Mato Grosso do Sul Transversal Parasitoses 
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e Mato Grosso intestinais 

Brandelli  et al. (2012) Mbyá-Guarani 
Rio Grande  

do Sul 
Transversal 

Parasitoses 

Intestinais 

Dias Júnior   

et al. (2013) 
Caxixó Minas Gerais Transversal 

Parasitoses 

Intestinais 

Andrade et al. (2013) Kaypó Pará Transversal 
Parasitoses 

Intestinais 

Quadro 1. Continuação 

Autor(es)  

(ano) 

Etnia(s) indígena(s) 

ou localidades 
Estado 

Tipo de 

estudo 
Doença(s) 

Assis et al. (2013) Maxakali Minas Gerais Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Incerti (2013) 
Comunidade indígena 

Cacique-Doble 

Rio Grande  

do Sul 
Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Oliveira et al. 

(2013) 
Pankararé Bahia Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Neres-Norberg  

et al. (2014) 
Terena 

Mato Grosso  

do Sul 
Transversal 

Parasitoses 

intestinais 

Silva et al. (2015) Xavante Mato Grosso Transversal Bacterioses 

Simões et al. (2015) Xukuru-Kariri Minas Gerais Transversal 
Parasitoses 

intestinais 

Sacramento (2017) Tremembé Ceará Transversal Viroses 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

Através do método nuvem de palavras (Fig. 2A), observou-se um panorama dos trabalhos, 

destacando as parasitoses intestinais como principais agentes de contaminação hídrica em 

comunidades indígenas do Brasil. Os termos com maiores frequências na nuvem foram: 

prevalência, indígena, amostra, entamoeba e população. Esta análise é corroborada através da 

classificação hierárquica descendente (Fig. 2B), onde a classe 2 representa 15,3% do corpus 

textual, sendo formada majoritariamente por nomes de parasitos como Entamoeba histolytica 

Schaudinn, 1903, Giardia lamblia Ancey, 1906 e Ascaris lumbricoides Linnaeus, 1758. A 

partir desta é derivada a classe 1 que representa 16,7% dos textos analisados e reúne a categoria 

dos problemas encontrados e associados aos quadros de adoecimento, dentres os quais, 

destacam-se o saneamento precário, hábitos de higiene deficientes e infraestrutura. 

 

3.2 Água, doenças e indígenas brasileiros: Uma relação de resultados negativos 

 

3.2.1 Parasitoses intestinais 

 

Os parasitos intestinais são agentes etiológicos capazes de ocasionar problemas ao 

desenvolvimento físico e cognitivo humano, sendo os patógenos com maior número de estudos 

encontrados (84,8%) nesta revisão, cujo universo amostral investigado e a  prevalência 
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encontrada são apresentados na tabela 1 . Uma possível explicação para maior frequência de 

trabalhos abordando verminoses, pode ter se dado pelas maiores dificuldades das técnicas de 

diagnósticos para bactérias e vírus intestinais. 
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Figura 2. Análises do conteúdo presente nos trabalhos sobre doenças de veiculação hídrica em comunidades indígenas brasileiras realizados entre 1981 e 

2017. A) Nuvem de palavras; B) Classificação hierárquica descendente. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Elaborado pelos autores 
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Tabela 1. Prevalência de parasitos intestinais em comunidades indígenas brasileiras entre os anos de 1981 e 2017. N.I.A.: Número de Indígenas Avaliados; 

D.N.E.:Dados Não Encontrados. Alu.: Ascaris lumbricoides; Anci.: Ancilostomídeos; Sst.: Strongyloides stercoralis; Sma.: Schistosoma mansoni; Tsp.: Taenia 

sp.; Ttr.: Trichuris trichiura; Eve.: Enterobius vermicularis; Hna.: Hymenolepis nana; Cap.: Capilaria sp.; Ena.: Endolimax nana; Gl.: Giardia lamblia.; Ehd.: 

Entamoeba histolytica/dispar; Eco.: Entamoeba coli; Bco.: Balantidium coli; Bho.: Blastocystis hominis; Ibu: Iodamoeba butschlii. Para estudos longitudinais: 

1º: Primeira avaliação; 2º: Segunda avaliação e 3º: Terceira avaliação. Para estudos transversais realizados em duas etapas: I: Primeira etapa; II: Segunda etapa. 

Autor(es) / 

Ano 
N.I.A. Prevalência 

geral (%) 

Prevalência de parasitos intestinais (%) 

Alu. Anci. Sst. Sma. Tsp. Ttr. Eve. Hna. Cap. Ena. Gl. Ehd. Eco. Bco. Bho. Ibu. 

Coimbra Júnior 

e Mello (1981) 

 

200 

 

60,0 

 

53,3 

 

43,3 

 

33,3 

 

- 

 

5,8 

 

5,0 

 

0,1 

 

4,1 

 

1,0 

 

- 

 

3,3 

 

0,8 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

Santos, Coimbra 

Júnior e Ott 

(1985) 

 

639 

 

49,0 

 

21,3 

 

12,2 

 

3,9 

 

- 

 

- 

 

1,6 

 

2,0 

 

0,3 

 

0,2 

 

- 

 

12,7 

 

8,8 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

Confalonieri, 

Araújo e Ferreira 

(1989) 

 

65 

 

D.N.E. 

 

10,7 

 

53,8 

 

1,5 

 

- 

 

- 

 

30,7 

 

6,0 

 

- 

 

4,6 

 

- 

 

3,0 

 

38,8 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

Coimbra 

Júnior e Santos 

(1991) 

 

173 

 

39,9 

 

- 

 

5,2 

 

- 

 

- 

 

- 

 

2,3 

 

- 

 

2,9 

 

- 

 

- 

 

9,8 

 

16,8 

 

- 

 

2,9 

 

- 

 

- 

Santos et al. 

(1995) 
128 58,5 25,0 33,6 11,7 - - 0,8 5,5 6,3 2,3 0,8 8,6 7,8 38,3 - - 3,1 

Miranda, Xavier 

e Menezes 

(1998) 

 

I.126 

II. 174 

 

I.80,2 

II. 88,5 

 

I.42,8 

II. 37,9 

 

I.33,3 

II. 19,5 

 

I.5,6 

II. - 

 

- 

 

- 

 

I.0,8 

II. 0,6 

 

I. - 

II. 5,2 

 

- 

 

- 

 

- 

 

I.46,8 

II.17,2 

 

I.65,0 

II. 52,3 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

Miranda et al. 

(1999) 
93 D.N.E. 34,4 29,0 - - - 1,1 - - - - 4,3 12,9 - - - - 

Fontbonne et al. 

(2001) 
417 D.N.E. 51,2 23,6 2,5 - 2,1 5,1 - - - - 29,2 82,4 - - - 5,9 

Silva (2006) 533 D. N. E. - 3,2 0,2 - - - - 29,3 5,3 17,3 15,9 12,0 5,6 0,2 7,9 1,9 

Aguiar et al.  

(2007) 
313 73,5 0,6 7,0 3,8 - - - 0,3 8,3 - 19,2 8,0 31,6 33,2 - 40,9 2,6 
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Tabela 1. Continuação. 

Autor(es) / 

Ano 
N.I.A. 

Prevalência 

geral (%) 

Prevalência de parasitos intestinais (%) 

Alu. Anci. Sst. Sma. Tsp. Ttr. Eve. Hna. Cap. 
   

Ena. 
Gsp. Ehd. Eco. Bco. Bho. Ibu. 

Rios et al. (2007) 894 70,0 64,8 5,0 1,2 - - 4,6 0,9 5,3 - 14,8 8,5 10,6 32,5 - 13,3 2,6 

Bóia et al. (2009) 333 D.N.E. 16,8 19,6 - - - 19,2 - - - - 10,2 31,2 - - - - 

Borges 

 et al. (2009) 
83 D.N.E. 7,2 - - - - - 1,2 20,5 - 38,2 12,0 43,4 59,0 - 57,8 32,5 

Palhano-Silva et 

al. (2009) 
519 D.N.E. - 3,3 0,2 - - - - 29,5 5,2 17,1 16,2 12,3 51,4 0,2 7,7 1,9 

Toledo et al. 

(2009) 

1º 250 

2º 147 

3º 126 

1º 91,6 

2º 94,6 

3º 87,3 

1º 63,2 

2º 56,5 

3º 34,1 

1º 16,0 

2º 6,1 

3º 0,8 

1º 3,2 

2º - 

3º - 

- 

1º 0,4 

2º 1,4º 

- 

1º 16,0 

2º 22,4 

3º 29,4 

1º 2,0 

2º - 

3º - 

1º 

12,8 

2º 

21,1 

3º 

31,7 

- 

1º31,6 

2º40,1 

3º34,9 

1º 11,2 

2º 3,4 

3º 10,3 

1º 4,4 

2º 6,8 

3º 2,4 

1º 58,0 

2º 66,0 

3º 65,8 

- - 

1º26,4 

2º22,4 

3º22,2 

Neves (2010) 55 41,8 4,3 - - - - - - 39,1 - 34,7 56,5 - 52,1 - - - 

Escobar-Pardo et 

al. (2010) 

1º 202 

2º 102 

1º 97,5 

2º 96,1 

1º 8,4 

2º 8,8 

1º 3,5 

  2º 10,8 
- 

1º 0,5 

2º -       
- - 

1º - 

2º 

28,5 

1º 

21,8 

2º 

28,5 

- 

1º50,0 

2º 

50,0 

1º 30,7 

2º38,2 

1º 0,5 

2º - 

1º 48,5 

2º 60,8 
- - 

1º6,4 

2º - 

Carvalho (2011) 2085 50,5 0,4 3,5 0,4 0,5 0,1 - 1,1 2,1 - 3,7 18,6 16,8 30,0 - - 1,5 

Escobar-Pardo et 

al. (2011) 
202 97, 5 8,4 3,5 - 0,5 - - - 21,8 - 50,9 30,7 0,5 48,5 - - 6,4 

Malta (2011) 2754 66,2 13,4 7,5 0,3 6,2 - 4,7 0,9 1,8 - 1,9 9,9 13,8 23,5 - - - 

Brandelli et al. 

(2012) 
62 88,7 32,3 6,5 5,2 - - 9,7 1,8 30,6 - 25,8 24,2 22,5 56,5 - - - 

Dias Júnior et al. 

(2013) 
58 22,8 3,4 1,7 1,7 - - - - - - - 5,2 3,4 6,8 - - - 

Andrade et al. 

(2013) 
28 85,6 39,2 32,1 - - - 42,8 3,5 10,7 - 7,1 7,1 3,5 35,7 - - - 

Assis et al. 

(2013) 
409 84,3 4,9 37,9 5,4 23,7 - 0,5 - 18,6 - 10,3 32,0 48,9 40,8 - - - 
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Incerti (2013) 64 67,2 29,6 1,5 - - - - - 28,1 - - - - 25,0 - - 3,1 

Oliveira et al. 

(2013) 
137 37,1 - 20,4 - - - - - 1,4 - 6,5 8,0 4,3 21,9 - - - 

Neres-Norberg  

et al. (2014) 
134 76,8 8,2 5,2 3,7 - 1,5 3,7 1,5 4,5 - 0,7 3,0 3,0 5,2 - - - 

Simões et al. 

(2015) 
60 66,6 - - - - - - - - - 1,8 16,6 6,7 60,0 - - - 

. Fonte: Elaborado pelos autores
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Um total de 15 espécies de parasitos foi encontrado. Dentre os helmintos, houve maior 

ocorrência de ancilostomídeos e A. lumbricoides, presentes em 89,3% e 82,1% das pesquisas, 

nessa ordem. Referente aos protozoários, destacaram-se G. lamblia e o complexo E. histolytica/ 

Entamoeba dispar Brumpt, 1925, diagnosticados em 96,0% e 93,0% dos levantamentos, 

respectivamente. Na maioria das pesquisas (61,0%), a prevalência foi superior a 50,0%,  tendo 

como principais fatores de contaminação o saneamento básico inexistente ou inadequado, 

ingestão de água sem tratamento e hábitos de higiene pessoal deficientes, mencionados em 

64,2%, 32,1% e 17,8% dos trabalhos, respectivamente. Foram apontados ainda como 

facilitadores de contaminação parasitária o contato com os não índios e a aglomeração de 

pessoas por domicílio. 

 

O principal fator para o ocorrência de parasitismo, ausência ou precariedade do saneamento 

básico, é desencadeador de outras causas de infecção, considerando que na ausência de um 

sistema de abastecimento de água, o recurso hídrico utilizado para o consumo ou para lavagem 

de alimentos encontra-se, provavelmente, contaminado. Além disso, a falta de esgotamento 

sanitário, favorece a defecação a céu aberto, e consequentemente a contaminação do solo e da 

água, bem como, a veiculação de ovos e cistos por vetores mecânicos. 

 

Nas investigações em que o número de indivíduos positivos para parasitoses foi baixo (>30%), 

não havia relação alguma com as melhorias sociais e sanitárias, mas com tratamento em massa 

através de drogas antiparasitárias, a exemplo dos resultados de Coimbra Júnior e Santos (1991), 

no qual a prevalência geral para parasitoses foi 16,7% entre o povo Zoró (Mato Grosso). 

 

3.2.2 Viroses 

 

Dentre as viroses de importância médica, quatro trabalhos foram encontrados. O primeiro, 

desenvolvido em 1991 por Santos, Linhares e Coimbra Júnior revela alta prevalência para 

indígenas do estado de Rondônia, Karitíana (77,4%) e Suruí (67,8%), infectados por rotavírus. 

Este agente viral constitui um dos principais responsáveis por gastroenterite aguda e 

desidratação grave em nível global (ANDERSON; WEBER, 2004; JUSTINO et al., 2016), 

associado principalmente as precárias condições sanitárias. 
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O segundo estudo, realizado por Barros et al. (1992), reportou o falecimento de três crianças 

Yanomâni (Roraima), duas com quatro e uma com oito anos de idade, por febre amarela. Após 

a morte das crianças, foram realizados testes em 20 indígenas do mesmo grupo e 20% estavam 

infectados pelo mesmo vírus. A febre amarela é uma enfermidade infecciosa aguda, transmitida 

pela picada de mosquitos, principalmente dos gêneros Haemagogus Williston, 1896, Sabethes 

Blanchard, 1905 e Aedes Meigen, 1818, cuja ocorrência natural são áreas de floresta, fato que 

pode estar associado as infecções entres os Yanomâni que possuem o hábito de caminhar na 

mata (COSTA VASCONCELOS, 2002; SAAD; BARATA, 2016; CAVALCANTE; TAUIL, 

2017). 

 

Em 2004, Nunes, Soares e Silva reportaram casos de hepatite A na aldeia indígena Xicrin 

(Pará). Entre os 332 indígenas, a prevalência foi de 98%, cujos resultados não obstantes do 

perfil apresentado nesta revisão estavam associados à aproximação com não índios, contato 

entre os infectados, manipulação de alimentos, hábitos culturais e de higiene, dificuldades com 

relação ao abastecimento de água e destino inadequado de dejetos humanos. Por fim, na 

categoria de doenças virais, Sacramento (2017) notificou soroprevalência de 22,1% para 

dengue entre os índios Tremembé (Céara), associada à pobreza, baixa escolaridade e a presença 

de vetores. 

 

3.2.3 Bacterioses 

 

Com relação aos agravos a saúde causados por bactérias, foram encontradas as pesquisas 

conduzidas por Escobar-Pardo et al. (2011) e Silva et al. (2015). Na primeira, os autores 

reportaram alta frequência (73,5%) de índios da reserva do Xingu (Mato Grosso), infectados 

por Helicobacter pylori (Marshall et al. 1985) Goodwin et al. 1989. Enquanto na segunda, foi 

relatado a ocorrência de bactérias potencialmente patogênicas na comunidade indígena Xavante 

(Mato Grosso), Salmonella enterica (ex Kauffmann and Edwards 1952) Le Minor and Popoff 

1987 e Escherichia coli (Migula 1895) Castellani and Chalmers 1919. Em ambos os casos, as 

causas de adoecimento foram associadas às más condições sanitárias. 

Desse modo, os poucos estudos acerca de bacterioses entre ameríndios elucidam a necessidade 

de maiores investigações, considerando os agravos que podem ser gerados por estes agentes 
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etiológicos, a exemplo da febre tifóide ocasionada pela S. enterica serovar Typh, cujo sintomas 

ainda na fase inicial incluem cefaleia, mialgia, artralgia, anorexia, constipação, bem como, 

hepato e/ou esplenomegalia (SOUZA et al., 2010). 

 

4 CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

A quantidade de trabalhos levantados, associada aos critérios de seleção adotados, indicam a 

necessidade de ampliação das pesquisas que auxiliem na compreensão do perfil epidemiológico 

dos povos indígenas brasileiros. Os resultados mostram que durante 36 anos as comunidades 

nativas do Brasil estavam assistidas por um sistema de saúde e sanitário fragilizado, favorável 

à aquisição de doenças de veiculação hídrica, evidenciando os índios como grupo cultural 

vulnerável. Em mais de 60,0% dos estudos a má qualidade da água e a ausência de tratamento 

dos dejetos humanos estavam associados as infecções, principalmente por parasitos intestinais. 

Desse modo, torna-se emergente o desenvolvimento de projetos voltados à assistência socio-

sanitária das comunidades indígenas brasileiras em prol da saúde individual e coletiva, bem 

como, da dignidade humana. 
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