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Resumo:

Novos casos de esquistossomose apresentam-se em expansdo para algumas regibes costeiras e areas
urbanas do estado de Pernambuco, com mudan¢as no seu perfil clinico-epidemioldgico. Estudos
confirmam que focos da doenca vém surgindo em Recife e regido metropolitana, destacando-se,
localidades préximas das praias de Jaboatéo dos Guararapes. O trabalho descreve os principais aspectos
séciodemogréficos e clinicos de portadores da forma grave hepatoesplénica da esquistossomose. Estudo
transversal, com 7 pacientes naturais do municipio de Jaboatéo dos Guararapes-PE, area recente de foco,
atendidos em Hospital Universitario de Recife-PE, de setembro de 2008 a marco de 2009. Os casos foram
diagnosticados por ultrassonografia de abdome que confirmou fibrose periportal e esplenomegalia.
Comprovou-se maior ocorréncia da doenca em individuos acima de 31 anos, com predominancia do sexo
masculino 57,1%. A Hemorragia digestiva alta (HDA) esteve presente em 57,1% dos casos, destes,
nenhum realizou tratamento prévio para hipertensdo portal. Quanto ao tratamento prévio para
esquistossomose, 28,6% dos pacientes ndo foram tratados. Observou-se a presenca da Hepatite C em
14,3% dos individuos representando a Unica co-infeccdo existente nestes casos. O estudo sugere o
aparecimento da forma grave da doenca neste municipio, onde até o momento, ndo havia relatos na
literatura sobre o aparecimento de casos graves em individuos nascidos nesta area, bem como, a
gravidade destes casos pela alta freqiiéncia de episédios de HDA, mostrando a necessidade de vigilancia
continua do Programa de Controle de Erradicacao da Esquistossomose neste municipio da grande Recife.



