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Prevalências e frequências relativas das ITS em trabalhadores de indústrias de seis capitais brasileiras, 2005

OBJETIVO: este trabalho buscou estimar a prevalência das infecções pela Chlamydia trachomatis, Neisseria gonorrhoeae, Sífilis e Hepatite B em homens trabalhadores de pequenas indústrias de seis cidades brasileiras e identificar sua associação com variáveis socioeconômicas e demográficas. MÉTODOS: este estudo faz parte de uma pesquisa multicêntrica, de âmbito nacional, transversal, com amostra de industriários selecionados entre 2004 e 2005 nas indústrias de seis cidades brasileiras (Manaus, Fortaleza, Goiânia, Rio de Janeiro, São Paulo e Porto Alegre). Amostras sanguíneas foram coletadas de todos os industriários e submetidas posteriormente à técnica “Rapid Plasmatic Reagin” RPR Biolab- Mérieux, sendo posteriormente confirmada por meio do teste “Enzyme-Linked immunosorbent assay” ELISA Trepanostika TP recombinant para sífilis, quando uma amostra resultou positiva para Hepatite B foi por meio do teste ELISA Hepanostika HBsAG Uni-FormII. Amostras de urina foram coletadas para identificação de clamídia e gonococo por meio de “Polimerase Chain Reaction” PCR “Cobas Amplicor CT/NG”, do Laboratório Roche. As informações sociodemográficas, médicas, sexuais foram coletadas por meio de questionários específicos. Para avaliar os fatores de risco associados à infecção por gonorréia e clamídia, sífilis e Hepatite B foram utilizados o Odds Ratio (OR). A análise estatística foi feita com a utilização do teste t de Student, o &#967;2 e o teste exato de Fischer. Também se empregaram os exames de análise de variância (ANOVA) e o teste de Kruskal Wallis para diferenças de dois, mais de dois e médias. RESULTADOS: foram recrutadas 2.814 trabalhadores de indústrias (Fortaleza, 397; Goiânia, 620; Manaus, 613; Porto Alegre, 231; Rio de Janeiro, 605;São Paulo, 348), cuja idade média foi 33,2 anos, (+/- 10,7). Dos integrantes, 52% haviam completado ensino fundamental e apenas 6,5% tinham ensino superior. Para a avaliação econômica, os industriários foram divididos em 4 estratos, segundo a renda familiar percebida na época, os de baixa e média renda representaram no total das seis cidades, 68% dos integrantes da amostra. Do total, 69,6% viviam em união estável e a raça/cor predominantes foram parda (47,0%) e branca (40,8%), embora todas as minorias étnicas nacionais estivessem representadas. A média de idade da primeira relação sexual para os 2.814 trabalhadores foi de 15,5 anos, resumem a frequência do comportamento de algumas das principais variáveis de conduta internacionalmente consideradas como preditoras das ITS. Bem como os antecedentes de sintomas indicadores de que os participantes da pesquisa provavelmente tiveram alguma ITS, 0,8% referiram antecedentes de corrimento uretral; 1,1% de verrugas; 0,9% de úlceras e 0,8% de vesículas genitais. As porcentagens de antecedentes de cada uma das ITS investigadas não superam 2,3% do total de entrevistados em cada uma das cidades. Por outro lado, 14,1% referiram ter tido parcerias sexuais com corrimento vaginal, 1,5% com verrugas, 1,4% úlceras e 0,6% vesículas na área genital. As taxas globais para as seis cidades em conjunto foram: sífilis, 1,9%; gonorreia, 0,9%; infecção por clamídia, 3,4% e infecção por HBV, 0,9%. CONCLUSÕES: este estudo observou que do total dos homens trabalhadores de indústrias, 5,2% tinham uma ITS bacteriana e, dado que se tratava de um grupo supostamente assintomático para ITS, evidencia-se a importância do desenvolvimento de programas de busca ativa dessas infecções nas indústrias brasileiras e ainda conforme padrões internacionais estabelecidos pela OMS, os resultados avalizam a afirmação de que as ITS representam um peso importante de morbidade para as cidades participantes e, muito provavelmente, também para o Brasil, visto que a prevalência das ITS curáveis nesse grupo populacional é superior a 5%, ainda que nele não se tenha estudado a tricomoníase e o VIH.

