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INQUERITO EPIDEMILOGICO NA FAVELA DE VILA NOVA,
NO MUNICIPIO DE DUQUE DE CAXIAS - RJ (Julho/1988) *

Tadiana MOREIRA**
Jacira ALMEIDA**

RESUMO — Devido a alta endemicidade da hanseniase no municipio de Duque de Caxias, estado do
Rio de Janeiro, Brasil, foi planejado um inquérito epidemiolégico na favela de Vila Nova. O objetivo era saber
a prevaléncia das doencas de pele de interesse sanitario e também, analisar as condigfes sdcio-econdmicas da
populacdo, especialmente aquelas relacionadas com saneamento ambiental. Foram visitadas 45% das habitagbes
e triou-se 86% da populacéo (1.903 pessoas) através de exame dermatoneuroldgico realizado por pessoal auxiliar.
As tabelas mostram a freqiiéncia das doencas de pele que receberam tratamento domiciliar. Haviam 19 casos com
suspeita de hanseniase. O perfil social foi avaliado através do estudo de varios parametros da populagéo: eco-

némico, saneamento, higiene pessoal e do domicilio.

Palavras chave: Hanseniase. Dermatoses simples, Epidemiologia. Perfil Social.

1 OBJETIVOS

1.1 Objetivo Geral

Determinar a difuséo de endemia hansénica no
municipio de Dugue de Caxias, especificamente na fa-
vela de Vila Nova (Figura 1), através de visitas do-
miciliares tendo como referéncia o Ambulatério de
Dermatologia sanitaria do centro de saude Duque de
Caxias.

1.2 Objetivos Especificos

a) Determinar a prevaléncia de hanseniase na favela
de Vila Nova com uma populacdo aproximada de
4.750 pessoas, através de exame Dermatoneurologico
domiciliar e encaminhamento ao centro de referéncia
de casos suspeitos e ausentes a visita.

b) Levantar as condi¢des de saneamento basico a ni-
vel domiciliar.

c) Demonstrar através de exame clinico dermatoneu-
rolégico de coletividade, que o enfermeiro possue co-
nhecimento técnico cientifico para diagnosticar casos
de hanseniase.

(*) Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro e Associagdo Fluminense de Ensino, Dugue de Caxias - R.J.

(**) Enfermeira.
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2 CONSIDERAGOES GERAIS

Apo6s levantamento feito na Prefeitura Municipal de Duque de Caxias sobre a Area geogréafica e populacao,
residente na Favela de Vila Nova, realizamos no inicio do més de agosto de 1987 reunido para apresentacdo do
Projeto, do grupo executivo formado por 17 enfermeiros do Curso de Habilitagdo em Saude Publica da Associagao
Fluminense de Ensino, bem como discutir a participa¢do popular na operacionalizag&do do Inquérito Epidemiolégico.

A estimativa populacional de 4.750 residentes fornecida pelo Governo local, confrontada com levantamento fei-
to no primeiro semestre de 1987 pela Associagdo de Moradores que computou 2015 pessoas, estava super avaliada.

Paralelamente foi ministrado ao grupo executor treinamento teérico-pratico em Identificagdo de Caso Suspeito
e Assisténcia de Enfermagem ao paciente portador de hanseniase bem como diagndstico e tratamento domiciliar
de dermatoses simples, com durag&o de 20 horas/aula.

Realizou-se entdo a andlise operacional através de mapeamento da area para divisdo e distribuicdo do grupo
executor aos pares, devendo inicialmente permanecer trés em sistema de rodizio no Centro de Referencia para
execucdo de exames complementares em casos suspeitos e exame dermatoneurolégico em casos ausentes do do-
micilio no dia de visita.

A apuragdo dos dados foi feita através de ficha domiciliar, identificando-se a Rua, n° da Residéncia, listagem
de todos os moradores e Relagcdo com o chefe de Familia, data de nascimento, sexo, data do exame e situagédo
dermatoldgica individual. Paralelamente os dados eram computados em um Mapa de Apuragéo Global, destacando
o nimero de residentes, nimeros de pessoas examinadas, diagnéstico de Dermatoses e tratamentos domiciliares

realizados, aprazamento de casos suspeitos e ausentes, e o perfil social de cada moradia.

3 ATIVIDADES DE CAMPO

No dia 10 de setembro de 1987 deu-se inicio as
atividades de campo identificando-se inicialmente a
Area Fisica a ser visitada.

As equipes volantes com  roteiros  pré-
determinados comecaram a busca ativa de casos de
hanseniase, estabelecendo-se a visita diaria de cinco
domicilios.

Na primeira fase do Inquérito apds visita a 438
casas foi registrada uma populacdo de 1957 habitan-
tes distribuidos conforme figura 2.

Nessa primeira fase foram examinadas 1381 pes-
soas, identificando-se 19 casos suspeitos. A populacdo
ausente, através de um cartdo de aprazamento, era re-
ferenciada ao Setor de Dermatologia Sanitaria do Cen-
tro de Salude Duque de Caxias para exame clinico
dermatoneurolégico.

A greve dos servidores pubicos estaduais da Area
de Salde durante o més de setembro de 1987, difi-
cultou bastante o sistema de aprazamento ao Centro
de Referéncia, haja visto que a Assisténcia Clinica era
feita somente aos casos emergenciais. Mesmo assim
foram examinadas nesse periodo 194 pessoas.

Em decorréncia de ter-se atingido somente
70,56% da cobertura, no dia 03 de novembro deu-se
inicio a segunda visita domiciliar, na tentativa de res-
gatar o restante da populagdo. Nessa etapa foram re-
vistadas 37 casas, examinando-se 188 pessoas e
identificando-se 14 casos suspeitos. Conseguiu-se deste
modo aumentar a cobertura para 80,16%.
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Como a prevaléncia poderia estar oculta no res-
tante populacional, em junho de 1988 foi dado o ini-
cio da terceira fase do Inquérito Epidemioldgi-
co, onde nos finais de semana resgatou-se a populacéo
economicamente ativa, sempre ausente nas fases an-
teriores. Conseguiu-se deste modo atingir 96,47% da
cobertura, uma vez que ocorreram 47 transferéncias e
4 6bitos.

O trabalho nesse periodo foi executado por cinco
Agentes de Saude lotados no setor de Dermatologia
Sanitaria do Centro de Salde Duque de Caxias,
examinando-se 319 pessoas.

Paralelamente a busca ativa de hanseniase, foi re-
alizado um levantamento sobre a frequéncia de der-
matoses simples, oferecendo-se tratamento domiciliar.

Foram diagnosticados 441 casos (23,36%) com
patologias de pele, recebendo tratamento domiciliar
somente 10,27% uma vez que houve falha no forne-
cimento de medicamentos pela Secretaria Estadual de
Saude.

151 pessoas apresentaram alteragéo no quadro ge-
ral, as quais foram encaminhadas as lInstituicbes lo-
cais prestadoras de Assisténcia Médica.

A Figura 3 apresenta o percentual especifico por
dermatoses, detectado no Inquérito Epidemioldgico.

Na dltima observagdo in loco, pudemos consta-
tar que a prevaléncia de escabiose e pediculose era
bastante elevada, o que nos leva a crer que houve sub-
-registro de dados.
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FIGURA 1 — Localizacao da Favela de Vila Nova no municipio de Duque de Caxias - RJ.
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FIGURA 2 — Piramide Populacional da Favela de Vila Nova no municipio de Duque de Caxias
RJ, julho/1987
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FIGURA 3 — Proporcéo de dermatoses e outras patologias
Favela de Vila Ideal, municipio de Duque de Caxias - RJ - Julho/1988
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Apresentou-se na Tabela 1 o consolidado de um
ano de atividades desenvolvidas no Inquérito Epide-
miologico da favela de Vila Nova.

Na primeira etapa foi detectada uma prevaléncia
de hanseniase de 4,34% com confirmagdo diagndstica
de seis casos e um percentual de 17,88% de outras
patologias dermatoldgicas.

Foram confirmados dois casos de hanseniase em
uma populacdo examinada de 188 habitante na 22 fase,
resultando uma prevaléncia de 10,64%. O percentual
de portadores de dermatoses simples foi de 19,14%.

No exame dermatoneurolégico realizado em 319
pessoas na terceira etapa, ndo foi encontrado nenhum
caso com suspeita de hanseniase. Porem a proporgéo
de portadores com outras dermatoses foi bastante ele-
vada, atingindo 49,53%.

4 SANEAMENTO BASICO

4.1 Agua

A Favela de Vila Nova é assistida a pelo Sistema PuU-
blico Rede de Distribuicdo de Agua do Municipio de
Duque de Caxias, onde 78,99% das casas sdo abas-
tecidas.

Em decorréncia de ser responsabilidade do pro-
prietario a instalacdo de Ramal Domiciliar, a grande
maioria das casas possuem somente acesso a fonte ex-
terna.

A populacdo que ndo é atendida pela Rede de
Agua, somente a possuem quando doada por outro mo-
rador da Area.
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4.2 Luz
O fornecimento elétrico em todo o municipio é feito
pela light - Servico de Eletricidade S/A.

Foram computados trezentos e oitenta e dois do-
micilios com ramal interno de eletricidade, atingindo
uma cobertura de 87,21%.

4.3 Esgoto

O destino de dejetos em Duque de Caxias é um
sério problema de Saude Publica.

A area geogréafica onde hoje localiza-se a favela
era a sete anos atras, um manguezal, dificultando ainda
mais a instalagdo de um sistema de veiculacdo hidrica
de esgoto.

Somente 9,45% das casas utilizam sistema de
fossa negra. Os dejetos sdo canalizados a céu aberto
para valas negras.

5 CONCLUSAO
PREVALENCIA DE HANSENIASE

Apbs exame clinico dermatoneurolégico feito em
vinte e sete clientes, foram detectados oito de hanse-
niase (Tabela 2), destes quatro j& em tratamento na
Unidade Sanitaria.

Ocaso HI masculino com mais de 15 anos é con-
tato intradomiciliar do paciente forma clinica HD.

Seis casos suspeitos transferiram-se de residén-
cia ndo sendo possivel sua localizagdo para confir-
macao diagndstica.

Deste modo a Prevaléncia de Hanseniase na Fa-
vela de Vila Ideal em 30 de junho de 1988 foi de 4,28% .

ABSTRACT

sanitation, persomud and home higiene.

- Due to the high endemicity of Hansens Disease in the "Duque de Caxias Municipality",
Rio de Janeiro State, Brazil, an Epidemiological Survey of "Vila Nova" slum was planed. The goal was to verify
the prevalence of skin diseases of sanitary concern and, also, to analise the socio-economical conditions of the
population, especially those related with environement sanitation. 45% dwellings were visited and 86% of the
population (1903 persons) screened by dermoneurological examination perfomed by auxuliary personnel. Tables
show frequency of skin disease that received treatment on domiciliary basis. 19 cases were suspicious of Hansen's
Disease. The social profile was assessed trough the study of several parameters of the population: - economical,

Key words: Hanseniasis. Skin diseases. Epidemiology. Social Profile.
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11V HD HT HI TOTAL

M F M F M F M F M F

<15 Antos - - - - 1 - 1 - 2 -
-15 Amos 1 - - 1 2 I I 2 4
TOTAL 1 - - 1 I 2 2 I 4 4

TABELA 2— Numero de casos de hanseniase detectados por forma clinica, faixa etaria e sexo.
Favela de Vila Nova, de Duque de Caxias — RJ — Julho/1988.
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