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Prévalence et facteurs de risque de la schistosomiase et des géohelminthiases chez les enfants d’4age préscolaire (de

1 &5 ans) dans les régions rurales du KwaZulu-Natal, en Afrique du Sud : &ude transversale
Hlengiwe Gwebu Sacolo, Moses Chimbari, Chester Kalinda

Ré&umé

Contexte : Malgréles efforts déployé dans la lutte contre les maladies tropicales négligées (MTN), la schistosomiase et
les géhelminthiases restent largement répandues en Afrique subsaharienne. Des données ré&entes suggéent une
prévalence de ces parasitoses parmi les enfants d’age préscolaire dans les communautés les plus pauvres. Afin de mettre
en place des programmes de traitement et de lutte efficaces, il est indispensable de disposer de données factuelles sur les
schémas d’infestation par la schistosomiase et les géohelminthiases et sur la prévalence de ces parasitoses parmi les enfants
d’age préscolaire (EAP). Le but de I’étude était de déterminer la prévalence, ’intensité et les facteurs de risque de la
schistosomiase et des géohelminthiases parmi les enfants d’age préscolaire de la région d’Ingwavuma, dans le district
d’uMkhanyakude en Afrique du Sud.

Méhodes : Bude transversale mené chez les enfants &yé de 1 a5 ans dans 34 €&oles maternelles et centres de
développement de la petite enfance (CDPE). Les données sur les facteurs de risque ont été recueillies a 1’aide d’un
questionnaire semi-fermé Le test de Kruskal-Wallis a été utilisé pour évaluer les différences d’intensité de 1’infestation
selon 1’age. Le test de khi-deux de Pearson et une réression logistique multivariée ont &é ré&lisé& pour é&aluer
I’association entre le statut parasitaire des enfants d’age préscolaire , les variables sociodémographiques, domestiques et
relatives a I’eau et I’assainissement, ainsi que les pratiques d’hygiéne des enfants et des personnes qui en avaient la charge.
Réultats :Nous avons observéune faible prévalence de Schistosoma haematobium (1,0 %) et de S. mansoni (0,9 %). La
prévalence d’Ascaris lumbricoides (18,3 %) excé&lait celle de Trichuris trichiura (1,2 %), des ankylostomes (1,6 %) et des
Taenia (6,4 %). La plus faible probabilité d'infestation par les schistosomes concernait les enfants d’age préscolaire dont
des personnes jeunes (15-24 ans) avaient la charge (0,1 ; IC &95 % de 0,02 a 0,54) et ceux qui utilisaient 1’eau du robinet
pour les usages domestiques (0,3 ; IC &95 % de 0,09 a 0,78). Cependant, I’infestation par les schistosomes était plus
fréuente parmi les enfants d’age préscolaire qui se baignaient dans les cours d’eau (17,4 ; IC &95 % de 5,96 &51,04). Par
ailleurs, I’infestation par les géohelminthes était moins fréquente parmi les enfants d’age scolaire qui ne jouaient pas dans
laterre (0,1 ; IC &95 % de 0,51 a 0,28), utilisaient I’eau du robinet pour les usages domestiques (0,5 ; IC &a95 % de 0,27 &



0,80) dont les adultes responsables éaient jeunes (25-35 ans) (0,3 ; IC &95 % de 0,1 &0,75). Le risque de géshelminthiase

était maximal parmi les enfants d’&ge scolaire qui ne se lavaient pas les mains avec du savon (3,5 ; IC &95 % de 1,04 a
11,67) et ceux dont on ne coupait pas les ongles (3,6 ; IC &95 % de 1,75 &7,26).

Conclusions : Les résultats montrent une prévalence et une intensité d’infestation faibles pour la schistosomiase et les

géohelminthiases, a 1’exception d’A. lumbricoides, parmi les enfants d’age scolaire. Les facteurs prédictifs de la

schistosomiase et des géohelminthiases parmi les EAP étaient liés a 1’4ge, au niveau d’éducation et aux pratiques

d’utilisation de 1’eau et d’hygi¢ne des personnes qui s’occupaient des enfants. L’infestation par les géohelminthes a été

associe exclusivement aux habitudes de jeu et de lavage des mains des enfants. Les réultats ont mis en &idence la

né&essit€de faire participer les personnes ayant la charge d’enfants d’age préscolaire aux programmes de prévention et de

lutte contre la schistosomiase et les géshelminthiases.
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PacnpocTpaHeHHOCTH M (PAKTOPBI PHCKA HIMCTOCOMO32 U IeJIbMHHTO30B, llepeiaBaeMbIX Yepe3 MO4BY, CpeaH AeTei
aomkoJsHOro Bo3pacra (1-57er) B ceabckoii MectHocTn KBasyny-Hartan, 10:xHas Adpuka: mepekpecTHoe

HCCIeA0BaHue

Xnenruse ['Bedy Cakono, Mowuceit Unmbapu, Yectep Kannnna

AHHOTAIIUSA

CnpaBounasi mHdopmanusi: Hecmorps Ha ycunus mo 6opbbe c 3a0bIThiMH TpomudeckuMu Oonesnsamu (3Th),
LIMCTOCOMO3 U TeIIbMHHTO3BI, liepe/laBaeMble Yepe3 MOYBY, IMO-MPEKHEMY HIMPOKO PACHPOCTPAHEHBI B CTpaHax AQpHUKH
k 1ory ot Caxapsl. IlociienHue naHHbIE CBHUAETENIBCTBYIOT O TOM, YTO 3TH MH(EKIHU PAaCHpPOCTPAHEHbI CPEIU NeTeil
JomkoiasHOro Bo3pacta ([1/IB) B 6eaubix coobmiectBax. JlaHHBIE O TEHAEHIMAX M PaCIPOCTPaHEHHOCTH MIMCTOCOMO3a U
reJIbMUHTO30B, nepeaaBaeMbix uepe3 nouy (I'TIIT), cpenu /1JIB oueHs BakHbI [yist IporpamMM 3G QEKTUBHOTO JICYESHUS U
0opwOBI. Lenpio gaHHOTO HCCie0BaHUSI OBUIO ONpEeleNieHne PaclpOCTPaHEHHOCTH, aKTUBHOCTH U (haKTOPOB pHCKa
mmcrocomosa u ['TIIT cpean I/IB B patione MHrBaByma B okpyre Mxansskynae, FOxuas Adpuka.

MeToabl: TIEpeKpecTHOE HcclieoBanne MpoBoamioch cpeau 1 143 JIJIB B Bo3pacte ot 1 10 5 et B 34 JMOMIKOJIBHBIX
YUpeXACHUSX U [IeHTpax paHHero pasputus aeteit (PP]) . Jlanubie o hakTopax prcka ObLIM cOOpaHBI C HCIIOIH30BAHHEM
MOJyCTPYKTYPUPOBAaHHON aHKETHI. [ cpaBHEHMS pa3iIn4Mii B aKTUBHOCTH MH(EKIHWH B 3aBHCHMOCTH OT BO3pacTa
ucnonbs3oBanu tect Kpackana-Yosnuca. Kpurepuil cornmacust IInpcona-xu-kBagpaT U MHOIOMEpHasl JIOTHUCTHYECKAs
perpeccust OBUIM BBITTOJIHEHBI IS OIICHKH CBSI3M MEXITy HanmuuneM nHbeknmn y /B, commansHo-aeMorpaguuecKuMH,
6BITOBI)IMI/I, BOJHBIMM M CAaHUTAPHO-TUTUCHUYCCKUMHU YCIOBUAMHU W TUTHCHHUYCCKMMU TIPHUBBIYKAMU JIJIB u Jn,
OCYIIECTBIISIOIINX 32 HUMH YXO/I.

PesyabraTnl: Mbl HabIr0qaIM HU3KYIO pacrnpoctpaHenHocTh Schistosoma haematobium (1,0 %) u S. mansoni (0,9 %).
Pacnipoctpanennocts ackapuo (18,3 %) Oblia BEICOKO# 110 cpaBHeHMIO ¢ enacoznasamu (1,2 %), ankuiaocromamu (1,6 %)
u yennsamu (6,4 %). BEposaTHOCTB 3apakeHHs [INCTOCOMaMHK ObLIa caMoi Hu3Ko# cpeau JIJ1B, 3a KOTOpBIMHU HAOIIO A K
modoaste (15-24 net) Bocnurarenu (0,1, 95% /[H: 0,02-0,54), u Tex, KTO UCMOIb30BaN BOJONPoBoaAHYIO Boay (0,3, 95%
JTH: 0,09-0,78) mast 66ITOBBIX Ieeit. OmHAKO MIMCTOCOMO3 BCTpeuancs vamie cpead IJ[B, KoTopblie MOIOTCS B PEUHON

Boxe (17,4, 95 % /[H:. 5,96-51,04). C apyroii croponsl, I'TIIT BcTpeuanucs pexe Bcero cpeau JJIB, KOTOphie HE UTpain
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na 3emuie (0,1, 95 % AU 0,51-0,28), ucnosp30Baii BOIOMPOBOAHYIO BOAY Ut OpITOBBIX 1ieneii (0,5, 95% AU 0,27-0,80)
W yXOJ 3a KOTOPBIMH OCYLIECTBIISUIM BocmuTatenu moisonoro (25-35 ner) Bospacta (0,3, 95 % /4. 0,10-0,75). Puck
3apaxxenust ['TIIT Obu1 cambiM BeicokuM cpenu /1JIB, koTopble He Mbun pyku ¢ MbuioM (3,5, 95 % /1. 1,04-11,67) n
KOTOpBIM He o6pesanu Hort (3,6, 95 % JH: 1,75-7,26).

BoiBojbI: Pe3ynbTaTsl MOKa3bIBAIOT HU3KYIO PACIPOCTPAHEHHOCTh U AKTUBHOCTH IucTocomo3a u ['TII, 3a uckioueHreM
ackapuoosa cpenu J1JIB. ®aktopsl, nmporHosupyromue uHpunuposanue mucrocomo3oM u I'TIIT cpemu JI/IB, Obutu
CBsI3aHBI C BO3PACTOM BOCIHTATENCH, yPOBHEM 00pa30BaHUs, KAYECTBOM BOJBI M TMTHEHHYCCKUME TpuBbrakamu. I TIIT
ObLIH CBS3aHBI MCKIIOYHUTEIBHO C WTPaMH U MpPUBBIYKAMH MbIThS pyk JIJIB. Pe3ynbrarel mokazanu HEOOXOIUMOCTb
BKJTFOUCHHMS JIUII, OCYIIECTBILSIFOLINX YXO/ 32 AOIIKOIbHUKAMH, B IPOrPaMMbl MPOGHIAKTHKY U GOPBOBI C ITHCTOCOMO30M
u I'TIIL
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La prevalencia y los factores de riesgo de la esquistosomiasis y la helmintiasis transmitida por el contacto con el
suelo en nifps en edad preescolar (1-5 afbs) en la zona rural de KwaZulu-Natal, Sud&rica. Un estudio transversal

Hlengiwe Gwebu Sacolo, Moses Chimbari, Chester Kalinda

Resumen

Antecedentes: a pesar de los esfuerzos para controlar las enfermedades tropicales desatendidas (ETD), la esquistosomiasis
y la helmintiasis transmitida por el contacto con el suelo atn prevalecen ampliamente en el Africa subsahariana. Datos
recientes indican que estas infecciones prevalecen en los nifos en edad preescolar (NEP) de comunidades pobres. Las
pruebas sobre los patrones de infeccién y la prevalencia de la esquistosomiasis y de los helmintos transmitidos por el suelo
(HTS) en los NEP son fundamentales para el tratamiento eficaz y los programas de control. El objetivo del estudio fue
determinar la prevalencia, la intensidad y los factores de riesgo de la esquistosomiasis y de la infeccién por HTS en los
NEP en la zona de Ingwavuma del distrito de uMkhanyakude, Sud&frica.

Méodos: se realizdun estudio transversal en 1143 NEP de entre 1 y 5 afbps de edad en 34 escuelas y centros de desarrollo
infantil temprano (DIT). Los datos sobre los factores de riesgo se recopilaron a partir de un cuestionario semiestructurado.
Se utiliz& una prueba de Kruskal-Wallis para comparar las diferencias en la intensidad de infeccién con la edad. Se
realizaron una prueba de chi cuadrado de Pearson y una regresién log Btica multivariable para evaluar la relacién entre el
estado de infeccién de los NEP, las variables sociodemogr&ica, de hogar, agua y sanidad y las précticas de higiene de los
NEP vy sus cuidadores.

Resultados: observamos una baja prevalencia de Schistosoma haematobium (1,0 %) y de S. mansoni (0,9 %). La
prevalencia de Ascaris lumbricoides (18,3 %) fue alta en comparacién con la de Trichuris trichiura (1,2 %), anquilostomas
(1,6 %) y Taenia (6,4 %). La probabilidad de infecciéh por esquistosomas fue menor en los NEP con cuidadores m&
jévenes (15-24 arps) (0,1, IC del 95 %: 0,02-0,54) y en aquellos que utilizaban agua del grifo (0,3, IC del 95 %: 0,09-0,78)
para fines domésticos. Sin embargo, la infeccidn por esquistosomas fue mayor en los NEP que se bafan en aguas fluviales
(17,4, IC del 95 %: 5,96-51,04). Por otro lado, la infeccién por HTS fue menor en los NEP que no jugaban en el suelo (0,1,
IC del 95 %: 0,51-0,28), utilizaban agua del grifo para fines domésticos (0,5, IC del 95 %: 0,27-0,80) y aquellos bajo el
cuidado de personas m& jévenes (25-35 arps) (0,3, IC del 95 %: 0,10-0,75). EI mayor riesgo de infeccién por HTS fue en


https://translatorswithoutborders.org/

los NEP que no se lavaban las manos con jab&n (3,5, IC del 95 %: 1,04-11,67) y aquellos que no ten &n las ufas cortas
(3,6, IC del 95 %: 1,75-7,26).

Conclusiones: los resultados demuestran la baja prevalencia e intensidad de infeccicn de la esquistosomiasis y de la
infeccicn por HTS, salvo A. lumbricoides, en los NEP. Los factores que predicen la esquistosomiasis y la infeccién por
HTS en los NEP estuvieron relacionados con la edad de los cuidadores, el nivel educativo, el agua y las prétticas de higiene.
La infeccicn por HTS estuvo relacionada Cnicamente con los habitos de juego y de lavarse las manos de los NEP. Los
resultados destacaron la necesidad de incluir a los cuidadores de los NEP en los programas de prevencicn y de control de
la esquistosomiasis y la HTS.
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