ENSINO DA HANSENOLOGIA

O acervo de conhecimentos de ordem
clinica, acumulados nestas quatro Ultimas décadas,
no campo da hansenologia, desde a genial
concepgdo exarada na doutrina da polaridade de
Francisco Eduardo Rabello e as notaveis
contribuigbes da Imunologia, a dar razdo de ser ao
seu ramo, a Imunoprofilaxia, estéo a exigir, por parte
daqueles que se dedicam ao ensino da
Hansenologia nas Universidades ou fora delas,
uma tomada de posicdo mais adequada a
realidade vigente. Até agora, 0 material
didatico utilizado ou doentes apresentados em
aulas tedricas, demonstracdes audiovisuais ou
discussbes  tedrico-praticas, tem  focalizado
predominantemente as formas clinicas ja
polarizadas. Estamos de acordo que elas devam
ser demonstradas e ensinadas, mas o que se
defende é a absoluta necessidade de criar
no espirito do graduando, e também poés-
graduando, o deslumbramento diagnéstico no
reconhecimento de casos incipientes, quer no exame
dermatoldgico de rotina, quer principalmente no
exame dermato-neuroldgico realizado na
seara dos contactos. Diagnosticar formas
polarizadas significa, quase sempre, registrar
pacientes com lesdes mutilantes e estigmatizantes
irreversiveis, principalmente quando no pdlo
tuberculéide, ou pacientes que na longa evolugdo
das formas virchowianas, ja tenham contaminado
numerosos outros conviventes, na média 5% ao ano.
E preciso, pois, deslocar o centro de
gravidade do ensino da  hansenologia
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para o diagnéstico precoce, quer no sentido pratico,
quer no sentido especulativo, enveredando-se pelos
caminhos da infecgdo subclinica, com base na
metodologia imunolégica.

No sentido pratico, o acurado exame
dermatoldgico, associado a investigacdo das
alteragbes neuroldgicas precoces, incluindo-se o
sistematico exame dos filetes nervosos superficiais,
na procura de espessamentos neurais, poderdo
alicercar solidamente a hipétese clinica de
Hanseniase. No sentido especulativo, a pesquisa
baciloscopica sistemética em contactos, oriundos
principalimente de focos hansenogénicos nao
controlados, ainda que sem lesBGes clinicas
suspeitas, quando positiva, poder4 apontar, de
modo objetivo e rapido, os infectados em estado
sub- clinico, conforme observagfes nossas, nédo
publicadas, em 1947/48, no Pavilhdo de
Observacao, do entdo Sanatério Cocais, que vimos
confirmadas nos trabalhos de Figueredo e Desai
(1951 e 1955), Dharmendra (1955). O estudo
imunoldgico sistematizado dos contactos tem se
revelado de grande valor na abordagem do
volumoso contingente dos infectados
subclinicamente, dos quais, sem duavida, sairdo os
futuros doentes.

Que a Hanseniase deva ser diagnosticada no
seu inicio € O6bvio, pois s6 desta forma, pela
instituico precoce do tratamento, mantém-se o
paciente sem risco de contagiar-se quando
em condicbes de  superinfeccdo, ou de se
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tornar  contagiante  por trancamento da
marcha evolutiva da moléstia. Para
0 contingente de casos que evoluiria
para o pélo tuberculbide, evitar-se-ia,
pelo diagnéstico e tratamento precoces,
a marcha evolutiva para as temiveis lesfes

mutilo-estigmatizantes.

A procura sistematica dos casos incipientes,
no diagndstico da Hanseniase, pelos médicos
generalistas e principalmente pelos dermatélogos
e hansendlogos, podera influir de modo

Hansen. int., 6(2):101-102, 1981

ALMEIDA NETO, E. Ensino da hansenologia

decisivo no dominio da endemia
hansénica. Em nivel nacional, as
estatisticas deixariam de consignar as altas

cifras de mais de 70% de formas ja polarizadas
entre 0s casos novos do ano (incidéncia), o

médico  militante  seria  conscientizado em
aspectos de salde publica e como resultado
final, poderia o Brasil abandonar a faixa néo
honrosa dos paises de alta endemicidade
quanto a Hanseniase, segundo 0s
conceitos da Organizacao Mundial  de
Saude.
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