Importancia do conhecimento em dermatologia para atendimento
a populacao ribeirinha do Rio Amazonas

Importance of dermatology knowledge to medical assistance to the riverside population of the
Amazon River
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Resumo

O conhecimento amplo em dermatologia possibilita ao profissional de satde mais facilidade no diagnostico e tratamento
das afecgdes que acometem populagdes que vivem a margem do Rio Amazonas, tendo em vista a incidéncia de afec¢des
integumentares afligindo estas populagdes. Este trabalho, um relato de experiéncia, tem como objetivo documentar
a essencial importancia do conhecimento dermatologico para profissionais de saude realizando atendimento a esta
populagdo. Este estudo apresenta dados de atendimentos realizados de 08 a 19 de julho de 2013, por um discente da
Universidade Severino Sombra, representando a instituigdo na Operagao AssHop (Assisténcia Hospitalar a populagdes
ribeirinhas do Amazonas), e apresenta uma estatistica descritiva dos atendimentos na area de dermatologia. De um total de
176 atendimentos realizados pelo discente sob supervisao médica, 30 (17 %) foram dermatologicos. Destes atendimentos,
33,3 % foram dermatofitoses, 16,6 % corresponderam a pitiriase alba, 16,6 % foram diagndsticos de pitiriase versicolor
e 33,3 % outras dermatopatias, como molusco contagioso, ceratose actinica e dermatite atopica, tendo os pacientes
recebido tratamento correspondente. Constatou-se que sem o conhecimento prévio em dermatologia ndo seria possivel
atender a 17 % da populagdo necessitando de tratamento médico.
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Abstract

Given the incidence of integumentary pathologies affecting riverside populations, such as the one living close to the
Amazon River, it is necessary for medical professionals to possess ample knowledge of dermatology in order to easily
diagnose conditions affecting patients in these areas. This paper presents data collected during clinical examination
of patients during AssHop Operation (Medical Assistance to Riverside Populations of the Amazon River), conducted
between the 8th and 19th of July, 2013, during which period a student from Universidade Severino Sombra (Severino
Sombra University, USS), always under senior medical staff supervision, conducted 176 clinical examinations. Of all
the riverside patients examined, 30 (17 %) presented a dermatological condition, with 33.3 % showing dermatophytosis,
16.6 % pityriasis alba, 16.6 % pityriasis versicolor and 33.3% other pathologies such as molluscum contagiosum, actinic
keratosis e atopic dermatitis, with patients being medically treated accordingly. It can be concluded that without previous
dermatology knowledge it would not be possible to provide the correct diagnosis and treatment to 17 % of the population
requiring medical care.
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Introducao As dermatofitoses sd3o um exemplo de
enfermidade infecciosa com elevada prevaléncia na
América Latina e que atinge tanto o homem como os

Nas ultimas décadas a dermatologia apresentou A o S .
animais domésticos.** Estdo entre as zoonoses mais

grande crescimento tanto quantitativo como qualitativo.

O conhecimento dos mecanismos patogénicos das
dermatoses foi muito ampliado, e foram incorporadas
novas terapéuticas que tém beneficiado de maneira
crescente os portadores de dermatoses.!

A Amazodnia tem sido objeto de inimeros estudos
queenfocam seuambiente,sociedade e desenvolvimento.
Publicagdes nas ultimas décadas discutiram importantes
aspectos regionais, como biodiversidade; ciéncia e
tecnologia; crescimento urbano; desenvolvimento
sustentavel; usos da terra e projetos de desenvolvimento
causadores de desmatamento.”?

comuns do mundo, sendo consideradas o terceiro
distarbio de pele mais comum em criangas menores de
12 anos e o segundo da populagado adulta.®

Em 2002, o Ministério da Saude transformou o
Guia para o Diagnostico ¢ Tratamento das Principais
Dermatoses da Infancia de Interesse Sanitario em
Dermatologia na Aten¢do Basica a Satide, com intuito
de atender uma expressiva demanda dos profissionais
da rede basica de satde, uma vez que as doengas de pele
continuam figurando entre as trés primeiras causas de
demanda aos servigos de satde.”
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Em um estudo realizado em Manaus-AM entre
margo ¢ novembro de 2003, pacientes com suspeita
clinica de micoses superficiais foram submetidos a
exame micoldgico no periodo de marg¢o a novembro de
2003 no Laboratério de Micologia Médica/CPCS/INPA
e verificou-se que de 394 exames, 256 apresentaram
diagnodstico positivo para alguma dermatopatia. As
micoses mais incidentes foram onicomicoses, Pitiriase
versicolor, Malassezia spp e Candida spp. Tinea
capitis apresentou maior ocorréncia em pré-escolares
e onicomicoses em adultos. O sexo feminino foi o
mais acometido. Onicomicoses e Pitiriase versicolor
acometeram sobretudo adultos.®

As populacdes que vivem nas comunidades
ribeirinhas, que apesar da riqueza e extensdo da regido,
constituem uma populagdo que clama por melhoria
de condicdes de bem-estar econdmica e social.” Além
disso, deve ser considerada a insuficiéncia dos meios
de transporte e comunicagdo que estas comunidades
enfrentam. Assim, a via fluvial é a mais utilizada forma
de transporte nessas localidades.!°

A atuacdo de médicos, dentistas e outros agentes
de satde especializados nas comunidades ¢ fato raro e
esporadico, principalmente nos locais mais afastados,
e este isolamento impde dificuldades enormes, que
fazem com que as populagdes tradicionais da Amazonia
busquem muitas vezes, nas plantas medicinais que
cultivam, o tratamento profilatico para as doencas.!!

ASSHOP significa Assisténcia Hospitalar para as
populagoes ribeirinhas do Amazonas, onde sdo realizadas
operagoes de assisténcia médica, odontologica e de
orientagdo sanitaria realizadas pela Marinha do Brasil,
de forma continuada ha mais de 20 anos, com o emprego
dos Navios de Assisténcia Hospitalar pertencentes e
tripulados pelo pessoal da Marinha, junto as populagdes
ribeirinhas e indigenas da Amazoénia que vivem em
comunidades ainda carentes, ¢ na sua grande maioria
isoladas da assisténcia regular de saude e saneamento
basico."

Este estudo objetiva evidenciar as principais
patologias dermatoldgicas que acometem os individuos
que moram na regido amazoOnica, regido essa que
recebe médicos formados em outras regides do Brasil,
através do servigo militar. Cada regido do pais apresenta
caracteristicas epidemioldgicas proprias, no que tange a
incidéncia e prevaléncia de doengas. O conhecimento em
dermatologia ¢ imprescindivel para qualquer profissional
médico que exer¢a sua profissdo, seja de forma
temporaria ou definitiva, na Amazonia, visto a grande
prevaléncia de afecgdes dermatologicas naquela regido.
Esta pesquisa alerta para o fato de que o profissional
de saude que realizar atendimento na Amazonia precisa
estar mais preparado para o atendimento, devendo
aprofundar seus conhecimentos em dermatologia,
focando nas doengas mais prevalentes.

Materiais e Métodos

Trata-se deumapesquisa quantitativa, feitaatravés
de levantamento de dados primarios. A coleta de dados foi
direta e ocasional. Apds cada atendimento, foi anotado o
sexo do paciente, iniciais donome e o diagndstico clinico,
j& que ndo havia exames complementares disponiveis. A
populacdo total alvo da pesquisa foram 176 pessoas, o
que representa o numero de atendimentos registrados
pelo discente, com amostra de 30 pessoas, utilizando
como critério a queixa principal, que deveria possuir
carater dermatologico. Para analise dos dados, foi usado
o programa Assistat. Quatro estudantes de medicina, de
diferentes faculdades do Brasil (USS, UNIPAM, UEPG
e Unifenas) atenderam a populacao ribeirinha no Navio
Hospital Soares de Meirelles nos municipios de Bom
Sucesso, Monte Sinai, Sdo José do Amatari, Sdo Pedro
de Iracema, Centenario, Urucurituba, Tabocalzinho,
Novo Remanso de 08 a 19 de julho. De um total de 637
consultas médicas sob supervisao, 176 foram realizadas
pelo discente da Universidade Severino Sombra. A
apresentacao da distribui¢do dos dados foi através de
percentagem.

Resultados

A operagdo AssHop ofereceu atendimento
médico a 637 moradores da area ribeirinha do Rio
Amazonas, das quais 176 foram realizadas pelo discente
de Universidade Severino Sombra, totalizando 28 % do
total. A participagdo percentual de discentes da cada
institui¢ao pode ser vista no grafico abaixo (Figura 1).

No universo de 176 atendimentos médicos
supervisionados realizados pelo discente, representando
a Universidade Severino Sombra na operacao Asshop,

23%
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Figura 1. Grafico mostrando o percentual de atendimentos por
alunos de cada institui¢do. Total = 637 pacientes.




Araujo & da Costa, 2016.

30 pacientes apresentavam como queixa principal
lesdo dermatoldgica, correspondendo a 17 % do total.
Dos 30 atendimentos dermatoldgicos, 33,3 % ( n =
10) dos pacientes foram diagnosticados e tratados
como portadores de dermatofitoses; 33,3 % (n = 10)
receberam diagnostico de Pitiriase Alba; 16,6 % (n=15)
foram diagnosticos de Pitiriase Versicolor e 16,6 % (n=
5) outras dermatopatias, incluido neste grupo molusco
contagioso, ceratose actinica, dermatite atopica,
impetigo simples, impetigo bolhoso, furunculose e
celulite, sendo iniciado o tratamento especifico para
cada patologia (Figura 2).

Dos 10 pacientes diagnosticados com
dermatofitoses, houve trés casos de Tinea pedis; dois
casos de Tinea cruris; dois casos de Tinea manus; um
caso de Tinea imbricada; um caso de Tinea capitis e
um caso de Tine aunguis, também conhecida como
onicomicose.

Discussao

Os resultados evidenciam que queixas
dermatologicas t€ém importdncia nas consultas em
pacientes da regido amazonica, correspondendo a 17
% do total de consultas realizadas pelo discente na
operacdo AssHop. Foram encontrados seis diferentes
tipos de dermatofitoses na populagdo atendida. Esta
em consonancia com resultados encontrados pelo
autor Oliveira que concluiu que as infec¢des fungicas
sdo bastante prevalentes na Amazonia, sendo que
em seu estudo as onicomicoses e pitiriase versicolor
acometeram principalmente adultos. A Tinea capitis
ocorre principalmente em criangas, enquanto que as
micoses superficiais apresentaram mais incidentes nas
mulheres.®

As dermatofitoses corresponderam a 33,3% das
queixas dermatologicas e tem boa resposta ao tratamento
com antifingico topico, sendo prescrito clotrimazol
topico, antifingico da classe dos imidazodis, e Unico
disponivel no navio Hospital Soares de Meirelles.
O paciente que recebeu o diagnostico de Tinea

capitis, além de receber clotrimazol, recebeu também
griseofulvina, visto que a terapéutica oral ¢ essencial
dado que os medicamentos topicos nao sdo capazes de
penetrarem adequadamente no foliculo e haste capilar.
A griseofulvina, disponivel desde 1958, é o unico
antifingico de administrag@o oral autorizado pela U.S.
Food and Drug Administration (FDA) para tratamento
das tineas do couro cabeludo nas criangas.!* O paciente
com onicomicose recebeu tratamento adicional com
fluconazol.

A pitiriase alba (PA) ¢ uma dermatose de etiologia
ndo estabelecida, acometendo principalmente individuos
atopicos." Do total de queixas dermatologicas 33,3
% corresponderam a pitiriase alba e foram orientados
quanto a necessidade do uso de protetor solar ¢ a
evitar exposi¢do solar entre as 10:00h e 16:00h, nao
sendo prescrito nenhum tratamento medicamentoso
especifico.

Ao grupo de pacientes no qual foi diagnosticada
pitiriase versicolor foi prescrito clotrimazol topico,
recebendo imediatamente o medicamento na farmacia
do navio hospital.

Outras dermatopatias corresponderam a 16,6% do
total de queixas dermatoldgicas, recebendo tratamento
especifico para cada patologia. No caso da infecgdo pelo
virus do molusco contagioso, o paciente foi orientado
quanto ao carater infecto-contagioso da doenga, e
todas as medidas necessarias para evitar a transmissao
para as pessoas com as quais ele convive, além de ser
encaminhado ao servico de dermatologia para que
pudesse receber o tratamento especifico.

Paciente portador de ceratose actinica recebeu
o tratamento com a associacdo entre diclofenaco e
acido hialurdnico topicos e foram orientados quanto
a importancia do uso de protetor solar, devido a forte
relacdo da doenga com a exposi¢do solar. O caso de
dermatite atopica recebeu hidratante topico, e foi
orientado quanto a necessidade de afastamento de
possiveis fatores desencadeantes.

O paciente diagnosticado com impetigo simples
e impetigo bolhoso, furunculose e celulite receberam o
tratamento com cefalexina 50 mg/Kg/dia via oral visto

Ptiriase Alba Dermatofitoses

Ptiriase Versicolor

Cutras dermatopatias

Figura 2. Diagnoésticos obtidos a partir de trinta consultas dermatoldgicas.

Revista de Saude. 2016 Jul./Dez.; 07 (2): 04-07



Araujo & da Costa, 2016.

a eficacia dessa droga para as infecgOes citadas e ser
a Unica droga disponivel na farmacia do navio para
distribuicdo para os pacientes.

A Amazodnia é uma regido quente ¢ imida, com
precariedade de saneamento basico. Os moradores da
regido ribeirinha tém um contato constante com o Rio
Amazonas, areas de umidade, aliado a isso, possuem
condigdes de higiene precarias. Todos estes fatores
contribuem para o alto indice de afec¢des dermatologicas
na populagio.’

A Hanseniase ¢ uma doenga prevalente na
Amazonia."* Na operagdo houve um caso suspeito, ja
em forma avancada com mutilacdo dos dedos da mao.
Como o critério de selecdo de casos da pesquisa foi o
fato de a queixa principal do paciente ser dermatologica,
este paciente ndo entrou na contabilizacdo de dados,
pois sua queixa principal foi cefaleia. As lesdes da
hanseniase do paciente citado foram encontradas no
exame fisico, ndo gerando queixas no paciente, pois era
uma situagdo que o mesmo afirmava ja estar habituado
por ser de longa data.

Um fator limitador da pesquisa foi o fato de o
diagnostico ter sido somente clinico, ja que ndo havia
nenhum exame complementar disponivel. Esse prejuizo
ndo foi tdo intenso devido as infecgdes diagnosticadas
terem, na maioria das vezes, o quadro clinico como fator
direcionador ao diagnostico.

Conclusao

2

E notéria a precariedade de servigos basicos de
saude e saneamento basico da populag¢do ribeirinha
do Rio Amazonas, que, em sinergismo, contribuem
para o alto indice de dermatopatias acometendo a
populagdo. Ressalta-se a importancia do conhecimento
em dermatologia para quaisquer médicos generalistas,
sobretudoaqueles queirdotrabalharnaregidoamazonica,
visto a prevaléncia de patologias dermatologicas na
regido, principalmente infec¢des flingicas.
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