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Resumo

Objetivo: Descrever agdo para o controle da hanseniase por meio da educagéo em saude e da busca ativa de casos na faixa etdria escolar, em uma
instituicao publica de ensino do municipio de Ananindeua, Para. Métodos: Trata-se de estudo descritivo, conduzido em uma instituicao publica de
ensino, incluindo estudantes do ensino fundamental. Em outubro e novembro de 2010 foram realizadas palestras na escola sobre hanseniase e outras
dermatoses e, em seguida, foi feita uma triagem com os alunos que apresentaram alguma mancha na pele. No total de 532 alunos envolvidos, foram
identificados 55 alunos como casos suspeitos para hanseniase. Esses alunos foram conduzidos para consulta dermatoldgica, sendo realizados o exame
clinico e a aplicagdo de questiondrios sociodemograficos. Resultados: A face (49%) e os membros superiores (45%) foram as principais regioes do
corpo com lesGes. Na maioria dos casos investigados tratava-se de pitiriase alba (42%) e pitiriase versicolor (31%). Entretanto, diagnosticou-se um caso
de hanseniase (2%), na forma clinica tuberculdide. Conclusao: Considerando a abrangéncia do estudo, o nimero de casos de hanseniase encontrado
é significativo e reafirma a alta taxa de detecgdo de hanseniase em menores de 15 anos no municipio. AgGes de vigilancia epidemioldgica devem ser
intensificadas, no sentido de detectar a doenga mais precocemente, contribuindo para a reducéo de estigmas e da restricdo a participagdo social.

Abstract

Objectives: To describe action for leprosy control through health education and case active search among school age children in a public school in
the municipality of Ananindeua, Para state. Methods: This is a descriptive study conducted in a public school including elementary school students. In
October and November 2010, lectures on leprosy and other skin lesions were given in this school and then screening was performed with students that
presented skin spots. From the total of 532 students involved, 55 were identified as suspected to leprosy. These students were taken to dermatological
appointment including clinical examination and application of socio-demographic questionnaire. Results: The face (49%) and upper limbs (45%) were
the main body areas presenting lesions. In most of the cases investigated, pityriasis alba (42%) and pityriasis versicolor (31%) were diagnosed. However,
one case of leprosy (2%) was also found, in tuberculoid clinical form. Gonclusion: Considering the scope of the study, the number of leprosy cases
found is significant and confirms the high detection rate of leprosy in children under age 15 in the city. Epidemiological surveillance actions should be
intensified in order to detect the disease in its early stage, contributing to enhancement in social participation by reducing the disease-related stigma.

Resumen

Objetivo: Describir la accion para el control de la lepra mediante la Educacion para la Salud y la busqueda activa de casos en nifios en edad escolar
en una escuela publica en la ciudad de Ananindeua, Pard. Métodos: Se trata de un estudio descriptivo, realizado en una escuela publica, con los
estudiantes de primaria. En octubre y noviembre de 2010 se realizaron conferencias sobre lepra y otras enfermedades de la piel y luego se examind a
los estudiantes que tenian alguna mancha en la piel. Del total de 532 alumnos, 55 estudiantes fueron identificados como sospechosos de tener lepra.
Esos estudiantes fueron derivados a consulta dermatoldgica, examen clinico y aplicacion de cuestionarios socio-demograficos. Resultados: La cara
(49%) y las extremidades superiores (45%) fueron las principales areas del cuerpo con lesiones. En la mayoria de los casos se constato la pitiriasis
alba (42%) y pitiriasis versicolor (31%). Sin embargo, se diagnostico un caso de lepra (2%), en la forma clinica tuberculoide. Gonelusién: Teniendo
en cuenta el alcance del estudio, el nimero de casos de lepra encontrado es significativo y reafirma la alta tasa de deteccion de lepra en los nifios
menores de 15 afios en la ciudad. Las acciones de vigilancia epidemiologica deben ser intensificadas, con el fin de detectar precozmente la enfermad,
contribuyendo para la reduccion del estigma y de la restriccion de la participacion social.
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Introducao

A hansenfase ¢ uma doenca infecto-contagiosa causada pela Mycobacterium leprae. Apresenta evolugao cronica, atingindo
predominantemente a pele e os nervos periféricos. E considerada potencialmente incapacitante e, embora curével, seu
diagndstico ainda causa grande impacto psicossocial e comprometimento da qualidade de vida"?. Trata-se de uma doenca
endémica no Brasil, o que torna o pais responsdvel por 93% dos casos de hansenfase no continente americano. O Brasil
apresentou em 2011 coeficiente geral de deteccao de novos casos de 17,65/100.000 habitantes. Nesse ano foram diagnosticados
33.955 casos novos, sendo 2.420 (7,12%) em menores de 15 anos. Segundo o Ministério da Satde, observou-se ainda que
2.165 pacientes apresentaram grau II de incapacidade®”.

No estado do Pard, o coeficiente geral de detecgio de novos casos na faixa etdria de menores de 15 anos foi de 18,29/100.000
habitantes, sendo classificado como hiperendémico e revelando a persisténcia na transmissao da doenca e as dificuldades
dos programas de satde para o controle desse agravo®’.

O municipio de Ananindeua, segundo mais populoso do Pard, ¢ um dos 87 municipios do estado com situagio
hiperendémica para hansenfase em criancas e adolescentes. Segundo dados do Sistema de Informagao de Agravos de
Notificagao (SINAN), fornecidos pela Secretaria de Vigilancia Epidemiolégica de Ananindeua, o coeficiente de detecgio de
novos casos foi 6/100.000 em 2008 e, apesar da reducio de 45% em relagdo a 2004, as politicas de controle de hansenfase
precisam continuar e se intensificar. Entre os menores de 15 anos com hanseniase, a faixa etdria com maior quantidade de
casos ¢ a de 10 a 14 anos. Segundo o SINAN, a hanseniase mostrou-se mais incidente em homens, 57% em 2008, sendo
que a forma clinica de notificagiao mais acometida foi a dimorfa e que 69% dos casos foram multibacilares®.

Para a transmissdo da hanseniase, é necessdrio o convivio prolongado com pacientes transmissores do bacilo de Hansen.
Tais bacilos sio eliminados pelas secre¢des nasais e da orofaringe dos individuos multibacilares e penetram no organismo
do individuo sadio pelas vias aéreas superiores’. Estudos relatam a participagao de fatores genéticos contribuindo para a
infecgio e fendtipos clinicos da hansenfase®.

A doenga, inicialmente, pode se manifestar por meio de lesdes de pele, tais como mdculas hipocrémicas ou avermelhadas
que apresentam alteracio de sensibilidade. Essas lesdes ocorrem em qualquer regido do corpo, mas com maior frequéncia na
face, orelhas, nddegas, bracos, pernas e costas. Podem aparecer nervos espessados e doloridos, diminuigao de sensibilidade
nas 4reas inervadas, resultando em comprometimento sensitivo, motor e autonémico (alteragoes de glindulas sudoriparas
e sebdceas) responsdveis pelas incapacidades e deformidades caracteristicas da hansenfase’. O diagndstico é essencialmente
clinico, baseado nos sinais e sintomas, no exame da pele (avaliagao dermatoneurolégica) e dos nervos periféricos e na histéria
epidemiolégica. Excepcionalmente hd necessidade de auxilio laboratorial para a confirmagio diagndstica, sendo que seu
diagndstico ¢ de competéncia da atengdo primdria a satide’.

A hansenfase é uma enfermidade considerada de adultos devido ao seu longo periodo de incubagio, entretanto, em
dreas endémicas e quando ocorrem casos na familia, o risco de criangas adoecerem aumenta. A ocorréncia de hansenfase em
menores de 15 anos reflete a exposi¢do precoce e intensa, com alta carga bacilar. Dessa forma, a ocorréncia de hanseniase em
criangas ¢ considerada um indicador da prevaléncia da doenga na populacio geral e sua detec¢ao ¢ importante, uma vez que
indica a necessidade de atividades de vigilancia epidemioldgica para busca de contactantes e identificagio do caso fonte'™!".

O Programa Nacional de Controle de Hansenfase (PNCH) tem como prioridade a redugio de casos em menores de 15 anos
de idade, pois esses casos tém relacdo com doenca recente e focos de transmissao ativos. Seu monitoramento epidemioldgico
¢ de grande relevancia para o controle da hanseniase'>. Na Estratégia Global para Redugio Adicional da Carga da Hanseniase
quinquénio de 2011 a 2015, da Organiza¢do Mundial da Sadde, reiterou-se que o controle da hanseniase continuard a
depender da detecgdo precoce e do tratamento com a poliquimioterapia (PQT)".

Nesse sentido, é de grande importincia que no estado do Pard, especialmente na cidade de Ananindeua, sejam exercidas
agoes visando o diagnéstico precoce, tais como a busca ativa de casos, além de agdes de educagio em satide para o maior
controle da hansenfase, principalmente na faixa etdria escolar, na qual os indices de detecgao sao altos, indicativos de focos
ativos de transmissio.

Nesse contexto, esse estudo teve como objetivo contribuir para o controle da hanseniase por meio da educagio em
saiide e da busca ativa de casos na faixa etdria escolar em uma escola publica do municipio de Ananindeua, estado do Pard,
fornecendo informagdes e realizando exame dermatoldgico a fim de diagnosticar precocemente os casos de hanseniase e de
outras dermatoses nessa populagio.
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Metodologia

Trata-se de estudo descritivo, tendo como base populacional estudantes do ensino fundamental (6° a0 9° ano) de uma
escola municipal localizada no municipio de Ananindeua, Pard, no Conjunto Stélio Maroja. O estudo foi realizado nos
meses de outubro e novembro de 2010 e consistiu de duas etapas: educagdo em saide na escola e consulta dos alunos
selecionados.

Inicialmente foram realizadas atividades de educacao em satide com os 532 alunos matriculados no ensino fundamental
(6° a0 9° ano), por meio de palestras ministradas de sala em sala, nos turnos da manhi e da tarde, com o objetivo de
orientar e informar os estudantes sobre a hanseniase, a importincia do diagnéstico precoce e o tratamento. Outras doengas
dermatoldgicas foram também abordadas, com o intuito de realizar o diagnéstico diferencial com a hanseniase. Durante esse
primeiro momento, cada aluno recebeu uma ficha para preenchimento de informagoes sobre dados pessoais e sociodemogréficos
que deveria ser preenchida caso o entrevistado relatasse a presenca de alguma alteragao na pele. Ao final das palestras, foram
selecionados os alunos que apresentavam mécula hipocrémica ou eritematosa ou outra lesio sugestiva de hanseniase e que
aceitaram participar da pesquisa.

Dessa forma, a populagao do estudo foi composta por 55 (cinquenta e cinco) alunos que inicialmente preencheram um
questiondrio sociodemografico e que posteriormente foram encaminhados para a avaliagio dermatoneurolégica realizada
por uma médica dermatologista, constituindo-se na segunda etapa do projeto. Os pais ¢/ou responsdveis assinaram Termos
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) permitindo a participagao dos menores no estudo.

As criangas com problemas dermatolégicos simples identificados receberam prescri¢io durante a realizacio da consulta
com a médica especializada. Aquelas identificadas como portadoras de hansenfase foram encaminhadas a unidade bdsica de
satde do bairro para realizar tratamento especifico.

Importante ressaltar que os professores ¢ a diretora se mostraram muito solicitos durante a realiza¢io da pesquisa,
compreendendo a importincia do estudo e contribuindo para o seu desenvolvimento, disponibilizando parte do tempo
de aula para que fossem realizadas as palestras sobre hanseniase e demais alterages dermatoldgicas. Os pais e/ou
responsdveis, entretanto, apesar de terem assinado o TCLE e terem sido esclarecidos sobre a importincia da consulta
dermatolégica, nio se mostraram muito ativos e interessados nos resultados que seriam obtidos com a realizag¢io do
estudo.

Os resultados obtidos foram armazenados em banco de dados para serem analisados e demonstrados por meio de tabelas e
figuras, utilizando o soffware Microsoft Office Excel 2007.

O presente trabalho seguiu as recomendagoes do Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), sendo aprovado
pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) do Instituto de Ciéncias da Satide da Universidade Federal do Pard (ICS-UFPA),
CAAE 3167.0.000.073-10 e parecer n° 112/10.

Resultados

O perfil sociodemogrifico dos alunos selecionados para a consulta dermatolégica (Tabela 1) mostrou predominincia
do género feminino, faixa etdria entre 12 ¢ 14 anos incompletos e cor parda. Com relagio a escolaridade, o nimero
de alunos por ano foi bem distribuido, sendo a maioria dos alunos atendidos estudantes do 6° ano e do turno da
manha.

Quanto a procedéncia (Tabela 2), verificou-se que a maioria dos alunos atendidos pela pesquisa era da localidade Nova
Esperanga, situada no bairro do Coqueiro, proximo ao Conjunto Stélio Maroja.

De acordo com o Figura 1, verifica-se que, conforme relato dos entrevistados, as principais regides do corpo que
apresentavam as lesdes foram: a face (49%), os membros superiores (45%) e o térax (33%).

Com a realiza¢io da consulta dermatolégica foi possivel estabelecer o diagndstico das manchas apresentadas pelos alunos

(Figura 2).
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Tabela 1. Perfil sociodemografico dos 55 alunos atendidos por consulta dermatoldgica no municipio de Ananindeua, Para, em 2010.

Variaveis Alunos (n) Alunos (%)
Género
Masculino 20 36
Feminino 35 64
ldade
10 1—12 15 27
12— 14 19 35
14— 16 16 29
+de 16 05 09
Raga
Branca 13 24
Parda 26 47
Negra 07 13
Indigena 01 02
Néo declarou 08 14
Série do ensino fundamental
6° ano 18 88
7° ano 12 22
8°ano 11 20
9°ano 14 25
Turno
Manha 33 60
Tarde 22 40

Tabela 2. Procedéncia dos alunos que foram atendidos na consulta dermatoldgica no municipio de Ananindeua, Pard, em 2010.

Localidades de Ananindeua Alunos (n) Alunos (%)
Conjunto Cidade Nova 09 16
40 Horas 07 13
Nova Esperanca 19 34
Conjunto Stélio Maroja 07 13
Loteamento 28 de Agosto 05 09
Outros 08 14

Tronco; 33% Membros

superiores; 45%

Abdome; 5%
E—

Pés; 4%
Mios; 5%_‘ \ Pescoco; 4%

Membros
inferiores; 13%

Face; 49%

Figura 1. Principais regides do corpo que apresentavam lesdes nos alunos entrevistados no municipio de Ananindeua, Para, em 2010.
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Figura 2. Diagnosticos encontrados nos alunos avaliados em consulta dermatoldgica no municipio de Ananindeua, Para, em 2010.

Observou-se que a maioria dos alunos apresentou pitirfase alba (42%), pitiriase versicolor (31%) e dermatite atépica (22%).
Além disso, o estudo permitiu o diagndstico precoce de um caso de hanseniase, na forma clinica tuberculéide, paucibacilar.
O perfil do caso encontrado era: sexo masculino, pardo, 15 anos, 72 série, morador do Loteamento 28 de Agosto. A lesao
apresentava macula hipocrémica com bordas papulosas, irregulares e limites imprecisos localizada em sua mao direita, além
de placa eritematosa no cotovelo direito, com alteracio de sensibilidade térmica e espessamento do nervo ulnar. Essa crianca
foi encaminhada a unidade bésica de satide mais préxima de sua residéncia e iniciou tratamento com poliquimioterapia
para hanseniase. Foi realizada busca ativa de casos no domicilio, nao tendo sido encontrando nenhum caso ativo, embora
houvesse histérico familiar de hanseniase j4 tratada e curada.

Durante as consultas do estudo, identificou-se ainda outro aluno, do sexo masculino, pardo, morador da drea de ocupagio
Nova Esperanga, que jd teve a doenga e concluiu o tratamento, apresentando apenas lesoes residuais na pele. Importante
salientar que as criangas ndo tiveram seu diagndstico revelado para os colegas, nao sendo expostas a nenhum tipo de preconceito.

Discussao

Os dados encontrados sobre hanseniase sdo significativos dentro da populagio estudada, considerando-se os coeficientes
utilizados pelo Programa Nacional de Controle da Hanseniase (PNCH). O estado do Pard apresenta coeficiente de detecgao
de casos novos de hanseniase em menores de 15 anos de 18,29/100.000 habitantes, segundo dados de 2011°. Nesse estudo,
encontrou-se um caso de hansenfase em uma amostra de 532 alunos, o que evidencia uma taxa bastante alta, muito maior
que os dados atuais apresentados para o estado do Pard, refletindo a condigdo hiperendémica do municipio. Entretanto, é
necessirio considerar que tal discrepincia talvez se deva & amostra bastante reduzida do estudo.

A redugio de casos em menores de 15 anos de idade, como o caso observado nesse estudo, ¢ prioridade do PNCH, uma
vez que esses casos tém relacio com doenca recente e focos de transmissdo ativos e seu monitoramento epidemiolégico é
relevante para o controle da hansenfase'.

1." em estudantes de escolas ptiblicas no municipio de Buriticupu, estado

Em um estudo semelhante feito por Silva et a
do Maranhio, foram identificados 20 casos de hanseniase entre 14.653 estudantes, o que representa uma taxa de detecgio
de 1,36 casos para cada 1.000 individuos. Entre as faixas etdrias observadas, a maior detec¢do de casos ocorreu entre 11 anos
¢ 14 anos, com um total de 10 casos de hanseniase. Esse estudo apresenta dados semelhantes aos observados na presente

pesquisa, que apresentou taxa de detecgdo de casos de 1,87/1.000.
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A deteccio de casos de hanseniase no sexo masculino, forma paucibacilar e com presenca de histérico familiar nessa
casuistica estd em consonéncia com o estudo de Lastoria e Abreu', que realizaram busca ativa de casos de hanseniase no
estado de Sdo Paulo. Eles encontraram um indice de detecgio de 4% em menores de 15 anos, superior ao do presente estudo,
provavelmente por limitacdo de amostra.

Em estudo realizado por Ferreira et al.'® sobre dermatoses pedidtricas, observou-se maior prevaléncia de dermatoses
alérgicas (28,0%), seguidas por dermatoses inflamatérias (18,6%), dermatoses pigmentares (15,9%) e dermatoses infecciosas
(14,4%). Em contrapartida, no presente estudo a maior prevaléncia foi de pitiriase alba (42%) e pitirfase versicolor (31%),
assim como as dermatoses alérgicas representaram 22% dos casos. Laczynski e Cestari'” encontraram a pitiriase alba entre as
principais dermatoses em criangas, principalmente de escola publica, o que corrobora dados do presente estudo.

Um fato importante a ser discutido ¢ a procedéncia dos casos diagnosticados pelo estudo. A maioria dos alunos era da
localidade Nova Esperanca (34%), Conjunto Cidade Nova (16%) e Conjunto Stélio Maroja (13%). A drea de ocupagio
Nova Esperanca ¢ uma localidade que faz parte do Bairro do Coqueiro, em Ananindeua, constituindo uma drea de condicoes
higiénico—sanitérias precdrias e que, de acordo com a investigagdo, apresentou um caso de hansenfase j4 tratada. O Conjunto
Stélio Maroja ¢ constituido em sua grande maioria por residéncias mal arejadas, pequenas e bastante préximas umas das outras,
o que pode facilitar a transmissibilidade da hanseniase, bem como de outras doengas, tais como tuberculose e pneumonia.
O caso ativo de hanseniase encontrado provém do Loteamento 28 de Agosto, que apresenta condigoes precdrias semelhantes
as do Conjunto Nova Esperanca. Esses fatores sio relevantes para a monitorizario de dreas de risco e para a implementagio
de medidas de controle e planejamento das a¢des de vigilancia em satde.

Conclusao

O namero de casos de hanseniase encontrados pode aparentemente ser irrelevante, no entanto, considerando o pequeno
tamanho amostral, o resultado torna-se significativo, reafirmando a alta detec¢io de hansenfase em menores de 15 anos no
municipio, principalmente na faixa escolar. Isso revela a intensidade de transmissao da doenga, alertando para o fato de que
muitos outros casos podem estar ocultos na prépria familia ou localidade.

Dessa forma, verifica-se a importincia de proporcionar melhores condigoes de vida e moradia aos individuos com o
objetivo de interromper a cadeia de transmissibilidade, além do monitoramento de dreas endémicas e aumento de agoes
educativas e preventivas, a fim de se detectar a doenga mais precocemente e evitar as consequéncias do diagnéstico tardio e
dos estigmas sociais. Observa-se, assim, a necessidade de maiores estudos, especialmente nessa faixa etdria que se apresenta
como importante marcador de transmissdo da hanseniase.

Convém ressaltar que o estudo promoveu como beneficio a educagio em satide para os alunos no que tange a hanseniase
e outras dermatoses, permitindo também que muitas dessas fossem diagnosticadas e tratadas. A alta incidéncia de pitirfase
alba nos alunos, bem como a busca ativa de casos intradomiciliares de comunicantes de hanseniase, podem ser alvo de
estudos futuros.
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