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Introdugdo: O nivel de escolaridade contribui para que o
individuo tenha conhecimento sobre a doenga e maior com-
preensdo sobre os sinais e sintomas, levando-o a procurar uma
unidade basica de satide logo nos primeiros sintomas da enfer-
midade.

Objetivo:

Analisar o nivel de escolaridade sobre o grau de inca-
pacidade fisica identificada no momento do diagnéstico de
hanseniase no terceiro municipio mais importante da regido
Sul do Brasil.

Metodologia: Pesquisa quantitativa, descritiva. Adotou-se
como varidvel dependente o grau de incapacidade fisica (GIF),
sendo GIF I e II alguma capacidade fisica identificada e GIF
0 como nenhuma capacidade fisica; varidvel independente o
nivel de escolaridade (até 8 anos de estudos e mais de 8 anos de
estudo). Os dados foram coletados das Fichas de Notificacdo
de hanseniase, provenientes do Sinan, do periodo de 2007 a
2017. Foram processadas software Statistical Package for the
Social Science, analisados por frequéncia simples e teste de
Qui-Quadrado com significancia de p<0,05. A pesquisa foi
aprovada pelo comité de ética CAAE: 38642514.3.0000.5231.

Resultados: No periodo analisado, foram diagnosticados 426
novos casos de hanseniase. Referente ao nivel de escolari-
dade, identificou-se que 213 (53,3%) possuiram até 8 anos de
estudo, 68 (17,0%) possuiram mais de 8 anos de estudos, sendo
que 119 (29,7%) ignoraram informar o nivel de escolaridade.
Com relagdo ao GIF identificado no diagnéstico, a maioria dos
casos (n=289; 72,2%) apresentaram incapacidades fisicas no
momento do diagndstico e 94 (23,5%) nao apresentaram e 17
casos (4,3%) nao foram avaliados no momento do diagnoéstico.
Ao se cotejaram os resultados, os pacientes que informaram o
nivel de escolaridade e foram avaliados no momento do diag-
néstico (n=271), observou-se que 164 (60,5%) tinham até 8
anos de estudos e 45 (16,6%) apresentaram GIF e possuiram
mais de 8 anos de estudo (p=0,06).

Discussdo/Conclusdo: Embora os dados descritivos demons-
trem predominancia no nimero de casos com a presenca
de GIF no momento do diagndstico e o baixo nivel de
escolaridade, ndo apresentaram significancia, sendo assim,
ndo foi possivel concluir que as varidveis estdo associa-
das. Identificou-se como limitacdo, os dados imprecisos e
incompletos das fichas do Sinan com relacéo ao nivel de esco-
laridade. Nesse sentido, torna-se necessario pesquisas que
analisem essa associa¢do por meio de instrumentos validados

que contenham os dados de escolaridade precisos e comple-
tos.
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Introdugdo: A dengue é uma arbovirose transmitida pelo
mosquito Aedes aegypti que se configura um problema de
salide publica em paises tropicais e subtropicais. £ uma
doenca de grande incidéncia pediatrica no Brasil, com cerca
de 25% dos casos ocorrendo em menores de 15 anos. Ape-
sar de seu impacto, a epidemiologia da dengue em infantes
no pais carece de dados atualizados, motivando o estudo
proposto.

Objetivo: Descrever os aspectos sociais, demograficos e epi-
demiolégicos das internacdes por casos provaveis de dengue
no periodo de 5 anos em infantes de 0 a 14 anos.

Metodologia: Estudo observacional, retrospectivo, de cunho
quantitativo, com andlise do periodo de janeiro de 2015 a
dezembro de 2019 dos dados sociodemograficos e epidemio-
légicos do Sistema de Notifica¢des de Informacdes de Agravos
de Notificacoes do SUS. Analisaram-se as variaveis: nimero de
casos provaveis em criangas (0-14 anos) no Brasil, etnia, sexo,
regido brasileira, faixa etaria, evolucdo, més de notificacio e
classificacdo final. Foi aplicada estatistica descritiva e anélise
de frequéncia relativa e absoluta.

Resultados: O total de casos provaveis durante o periodo
analisado foi 840.194, com destaque para o ano de 2019 com
31,1% (n=261.433) dos casos e para a regido Sudeste, que regis-
trou 51,4% do total (n=432.650). As notificacdes prevaleceram
em individuos de etnia parda com 34,4% (n=289.466); do sexo
masculino com 51,6% (n=434.352); na faixa de 10 a 14 anos
com 45% (n=377.945) dos casos; e com evolugdo por cura em
69,2% (n=581.913). Sobre o més de notificacdo, houve des-
taque para os meses de marco, abril e maio, que somaram
56,5% (n=325.365) dos casos, com gradual queda até setem-
bro, quando se registrou 1,9% (n = 16.279) dos casos, reforcando
a caracteristica sazonal da dengue, apontada por um estudo
observacional com dados de 2001 a 2016, indicando a necessi-
dade de intensificar a prevencao no periodo chuvoso. Quanto
a classificacdo final, as notifica¢gdes de dengue em sua forma
classica foram a maioria com 72% (n=605.114), seguido de
notificagées inconclusivas com 24,2% (n =203.554).

Discussdo/Conclusdo: Foram registrados 840.184 casos no
periodo, a maioria desses confirmado como dengue classica,
havendo destaque para meninos, pardos, de 10-14 anos e
do Sudeste, principalmente entre mar¢o e maio, sendo a
evolucao favoravel na maioria dos casos. Tais dados apontam
o reforco de medidas preventivas, especialmente no periodo
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chuvoso, como medida cabivel a reducdo das ocorréncias em
criancas.
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Introdugdo: A Leishmaniose Visceral (LV) é uma doenca sis-
témica causada pelo protozoario do género Leishmania. Os
antimoniais pentavalentes tém sido usados por décadas para o
tratamento da LV, sem documentacédo de cepas de L. infantum
resistentes a essas drogas. No entanto, em caso de recidiva ao
tratamento, mesmo com a Anfotericina B Lipossomal, ndo se
tem um esquema de tratamento universalmente aceito.

Objetivo: Relatar o caso de um paciente infantil com
recidivas da doenca, que foi tratado com sucesso usando Anfo-
tericina B Lipossomal, N-metil-glucamina e Pentamidina.

Metodologia: Paciente de 3 anos, sexo masculino, que se
apresentou com um quadro de Leishmaniose Visceral recidi-
vante apés tratamento com Anfotericina B Lipossomal. Apds
duas recidivas, o paciente foi tratado com uma combinacao
de Anfotericina B Lipossomal (10 dias), Pentamidina (10 dias)
e N-metil-glucamina (30 dias), ndo tendo mais recidivas apés
essa terapia.

Discussdo/Conclusdo: O tratamento de primeira escolha
indicado pelo ministério da satde para LV é a N-metil-
-glucamina, e em casos selecionados indica-se a Anfotericina
B Lipossomal-por exemplo, pessoas com comorbidades
(cardiomiopatia, doenca renal e faléncia hepatica), hipersen-
sibilidade aos antimoniais pentavalentes, infeccdo por HIV,
falha no tratamento com antimoniais ou outras drogas usa-
das para tratar LV e gestacao. Nao hd descricdo de Leishmania
infantum resistente a Anfotericina B Lipossomal. Por se tratar
de um caso refratdrio ao tratamento, optou-se por utilizar a
combinacao da Anfotericina B Lipossomal, Pentamidina e N-
-metil-glucamina, baseado em relatos de outros autores que
descreveram terapias combinadas para quadros de LV recidi-
vante. O uso de multiplas drogas pode ser benéfico, ja que
varios mecanismos de acdo estdo envolvidos e isso pode con-
tribuir para o sucesso terapéutico. Sugerimos que a terapia
combinada possa ser considerada em casos selecionados de
leishmaniose visceral, incluindo pobre resposta a tratamentos
anteriores ou pessoas com fatores de risco para falha terapéu-
tica, como condi¢des imunossupressoras.
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Introdugdo: A sindrome de Guillain-Barré (SGB) é uma poli-
neuropatia desmielinizante inflamatéria aguda que leva a
varias deficiéncias funcionais, como paralisia flacida, arrefle-
xia e fraqueza muscular. A circulac¢do do virus Chikungunya
atualmente representa um grave problema de satide publica
tanto pela grande incidéncia de casos como pelo fato de que,
além da sintomatologia clinica tipica, ha relatos de doencas
neurolégicas associadas, como a SGB.

Objetivo: Objetivamos relatar um caso de SGB por Chikun-
gunya.

Metodologia: Andlise de prontuario, descrevendo evolucao,
métodos diagndsticos, tratamento e intervencao terapéutica.

Resultados: Trata-se de paciente de 40 anos, com relato de
que nos 15 dias anteriores, havia apresentado quadro de exan-
tema difuso associado a um pico febril, com resolucdo em
menos de 24 horas, sem outros sintomas. Ha 5 dias vinha
com cefaleia e parestesias em membros superiores/inferiores
e reducdo da acuidade visual, tendo evoluido com diminui¢édo
da sensibilidade difusa e déficit motor ascendente, com difi-
culdade de degluticdo e insuficiéncia respiratéria, havendo
necessidade de ventilagdo mecénica invasiva. Realizou diver-
sos exames entre os quais uma Tomografia de cranio que
mostrou hipoatenuagdo em regido cortico-subcortical ocipito-
-temporal esquerda e uma Ressonancia Magnética de coluna
cervical e tordcica que mostrou medula preservada, dis-
creto espessamento com realce pelo contraste nas raizes da
cauda equina compativel com polirradiculopatia inflamatoéria.
Exame de liquor confirmou a hipétese de SGB. Demais exames
laboratoriais foram normais. Imunoensaio para Chikungunya
IGM reagente. Infec¢oes por Zika, Dengue, COVID-19, Citome-
galovirus, Epstein-Barr, Hepatites, Herpes 1 e 2, HTLV, Sifilis
e HIV foram descartadas. Recebeu tratamento com Imunoglo-
bulina endovenosa por 5 dias, tendo evoluido com recuperacéo
quase total da forca em membros superiores e progressiva em
membros inferiores, em processo de reabilitacao.

Discussdo/Conclusdo: A infecgdo pelo virus Chikungunya
pode cursar com apresentacdo sintomatolégica atipica, como
no caso relatado, podendo cursar com graves complicacoes
funcionais, com quadro de tetraparesia flacida, com com-
prometimento motor e sensorial, sendo um dos diagndsticos
diferenciais da SGB, caso apresentado pelo paciente em ques-
tao.
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