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RORAIMA ATINGE RECORDE DE PESSOAS EXAMINADAS PARA O TRACOMA EM 2015

Em 2015, os trabalhos de vigilancia epidemioldgica e controle do tracoma
atingiram numero recorde de pessoas examinadas. Foram 7.111 exames, 19,69% a
mais do que o realizado no ano anterior. Além de ser 0 ano com mais pessoas
analisadas, foi também o periodo com maior adesdo, quando oito municipios
realizaram campanhas.

O tracoma é uma doenca inflamatéria dos olhos. A busca ativa e
tratamento sdo indispensaveis para evitar as recorréncias, que podem levar a
cegueira, e controlar a cadeia de transmissdo da doenca. Dos pacientes
examinados em 2015, foram detectados 621 casos positivos, todos encaminhados
para tratamento, seja com antibi6tico, como na maioria dos casos (tracoma
inflamatdrio), seja com cirurgia, nos casos mais avangados da doenca (forma
cicatricial). Foram detectados 13 pacientes com esta indicacdo, dos quais 9 foram
operadas.

No periodo de 2002 a 2015 foram examinadas 37.650 pessoas e
confirmados 5.379 casos de tracoma no estado (Quadro 1).

= Quadro 1- Prevaléncia do tracoma em Roraima, 2002, 2003 e 2007 a 2015

2002 1.028 81 7,88
2003 6.650 289 4,34
2007 1.952 268 13,73
2008 598 212 35,45
2009 1.367 523 38,26
2010 842 264 31,35
2011 5.077 1.191 23,46
2012 1.039 259 24,93
2013 5.045 G661 10,93
2014 5941 1.010 17,00
2015 7111 621 8,73
Total 37.650 5.379 14,28

Fonte: SINAN/MNSIS/IDVE/CGVS/ISESAURR a
Relatorios de Gestdo e Epidemiolégicos - NCTracoma/DVE/CGVS.

A Organizag¢do Mundial da Salde (OMS) recomenda medidas para

a eliminagéo do tracoma como causa de cegueira até o ano de 2020.
Entre as estratégias para a eliminacao do tracoma no Brasil estdo:

(1) a realizacdo de busca ativa de casos de tracoma em 10% da populagdo de
escolares da rede publica do 1° ao 5° ano do ensino fundamental dos municipios
prioritarios integrantes da regido; (2) realizar tratamento dos casos positivos de
tracoma inflamatério (TF e/ou TI) e de seus contatos; (3) busca ativa dos casos de
triquiase tracomatosa (TT) na popula¢do maior de 14 anos; e (4) encaminhamento
dos casos de TT para a realizacdo de cirurgia.
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INFORMACOES

DIQUE SAUDE

Os indicadores
epidemiolégicos
para obtencao

da certificacdo de
eliminacdo do
tracoma como
causa de cegueira
junto a OMS séo:
menos de um caso
de Triquiase
Tracomatosa (TT)
por 1.000
habitantes;

e menos de 5% de
Tracoma
inflamatdrio

(TF e/ou TI)

em criancas
menores

de 10 anos

de idade em todos
0S municipios.
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Uma das estratégias para eliminacdo do
tracoma no Brasil é a realizacdo de busca ativa em
escolas da rede publica, em alunos do 1° ao 5° ano
do ensino fundamental, nos municipios
considerados prioritarios, por apresentarem alta
taxa de acometimento pela doenca em campanha
anteriores. Em Roraima, estes sdo Boa Vista,
Bonfim e Roraindpolis. Além deles, Iracema e
Pacaraima aderiram a campanha em 2015, e
foram realizadas a¢6es em areas indigenas de Alto
Alegre, Amajari e Caracarai pelos Distritos
Especiais Indigenas Leste e Yanomami.

Em 2015, a Geréncia do Nucleo de
Controle de Tracoma da SESAU intensificou suas
acbes de vigilancia e controle do tracoma no
Estado, com a realizacdo de capacitacdo para as
secretarias municipais, reativacdo do servico de
referéncia de oftalmologia do tracoma no Hospital
Coronel Mota - HCM e para cirurgias
oftalmoldgicas do tracoma (TT) no Hospital Geral
de Roraima - HGR.

Além disso, implantou a busca ativa de
casos em todos 0s municipios, por meio da ESF
(Estratégia Saude da Familia), para fazer um
diagnéstico da magnitude do agravo e
referenciamento dos casos de triquiase
tracomatosa ao servico de oftalmologia no HCM.

“Em Roraima, devido a alta prevaléncia, 0s
inquéritos para investigacdo do tracoma
devem continuar sendo realizados em
criancas e adolescentes por meio das
escolares e

campanhas inquéritos

domiciliares".
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TRACOMA - Em muitos casos a doenga
pode ndo apresentar sintomas, mas é importante
ficar atento aos olhos se estiverem vermelhos e
irritados, lacrimejantes e com secrecdo, cocando,
com sensacdo de incomodo e intolerancia a luz.

Sua transmissdo ocorre por meio da
secrecdo dos olhos com tracoma de uma pessoa
para outra, principalmente em ambientes
coletivos, como escolas e creches, por isso a alta
incidéncia em criangas. Objetos contaminados,
roupas de cama, lencgos e toalhas também podem
transmitir a bactéria.

Para evitar o contagio, a dica é incentivar e
dar exemplo para criangas lavarem as maos e o
rosto varias vezes ao dia, ndo usarem toalhas ou
lencos de outras pessoas e até mesmo evitarem
dormir na mesma cama com varias pessoas.

Os fatores de risco claramente associados
a ocorréncia do tracoma sdo as baixas condi¢des
socioecondmicas e ambientais. Saneamento
basico, acesso a agua potavel e destinacédo
adequada do lixo sdo medidas importantes para

evitar doenca.

Uma grande dificuldade encontrada pelos
servicos de atencdo a salde deve-se ao pouco
conhecimento da ocorréncia, da frequéncia e da
distribuicdo da doenca por parte dos gestores e
dos profissionais de sadde. Diante desta
necessidade, é fundamental a sensibilizacdo dos
gestores e a capacitagdo dos profissionais de
salde.

As equipes de Vigilancia e de Atencdo
Basica devem atuar, de forma integrada, para a
adogdo de medidas de prevencdo e controle com
vistas ao controle e a eliminacdo da doenca como
causa de cegueira.
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