0 paludismo em criancas

Na Africa, em cinco mortes infantis, uma ¢é causada pelo
paludismo. A anemia, o peso baixo a nascenca, a epilepsia e os
problemas neurologicos, consequéncias frequentes do paludismo,
comprometem a saude e o desenvolvimento de milhdes de criancas
nos paises tropicais. Contudo, o impacto do paludismo sobre as
criancas poderia ser muito atenuado com intervencdes
actualmente disponiveis.

Mortalidade inaceitavel provocada pelo paludismo

Mais de 40% das criancas do mundo vivem em paises onde o
paludismo é endémico. Cada ano, entre 300 e 500 milhdes de
infeccoes paludicas causam mais de um milhdo de mortes, sendo
mais de 75% das vitimas criancas africanas menores de 5 anos
infectadas pelo Plasmodium falciparum'. O alastramento rapido da
resisténcia a medicamentos antipaludicos, agravado por uma
pobreza muito espalhada, infra-estruturas médicas fracas e, em
certos paises, disturbios civis, explicam a razdo da mortalidade
causada por paludismo continuar a aumentar. O que ¢ tragico ¢é
que, na sua grande maioria, tais mortes podem ser evitadas.

Consequéncias mal avaliadas do paludismo

As graves consequéncias que um ou mais episodios de paludismo
podem ter para a saude e desenvolvimento da crianca sdo muitas
vezes mal avaliadas ou incorrectamente abordadas.

Peso baixo a nascenca

O paludismo durante a gravidez resulta em peso baixo a nascenca
e partos prematuros, dois problemas associados a um risco
importante de morte neonatal e atraso do desenvolvimento
cognitivo. Em muitos paises em desenvolvimento, os cuidados
especiais administrados a bebés com baixo peso a nascenga sdo
muito limitados, e a hipoglicemia (fraca taxa de glucose no sangue,
problema corrente em bebés nascidos com peso baixo) nio tratada
pode causar lesdes cerebrais.

Consequéncias do paludismo cerebral

Cerca de 7% das criancas que sobrevivem a paludismo cerebral
(uma forma grave da doenca, caracterizada por coma e convulsoes)
ficam com problemas neurologicos permanentes. Entre estes,
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B Responsavel de 1 em 5 mortes de criancas na Africa.

B E a causa de baixo peso a nascenca, anemia, epilepsia
e dificuldades para aprender.

M Pode ser evitado e pode ser tratado.
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Calcula-se que as criangas africanas tém entre 1,6 e 5,4 acessos
de febre paltudica por ano..

fraqueza, cegueira, problemas de elocucdo e epilepsia. A
disponibilidade limitada de educacéo e de cuidados especializados
para estas criancas significa que as possibilidades de se instruir e
de levar uma vida independente mais tarde sdo fortemente
comprometidas. Se a epilepsia € incorrectamente tratada ou
mesmo ndo tratada devido a falta de medicamentos apropriados
ou de competéncias, as convulsbes ndo controladas podem
provocar ferimentos ou mesmo a morte. Estudos recentes indicam
que certas criancas que parecem ter conseguido uma recuperagio
neurologica completa depois de paludismo cerebral, podem
desenvolver problemas cognitivos importantes (problemas de falta
de atencéo, dificuldade em planificar e realizar tarefas, problemas
de elocugio e de linguagem) que podem afectar negativamente os
resultados escolares?.

Anemia

Embora as caréncias nutricionais, a ancilostomiase e o VIH
predispdem a anemia infantil, a evidéncia sugere que, nos paises
onde o paludismo é endémico, a doenca ¢ um dos factores mais
importantes. A resisténcia a medicamentos antipaludicos agrava a
situacdo aumentando a proporcdo de criancas que nio eliminam
totalmente a parasitemia depois do tratamento e que assim
continuam a estar anémicos. Calcula-se que anemia grave devida
a paludismo causa entre 190.000 e 974.000 mortes anualmente
entre criancas menores de 5 anos®. Embora a transfusdo sanguinea
possa nesta situacdo salvar vidas, também expde as criangas ao
risco de VIH e outras doencas transmitidas pelo sangue.



Meios para evitar e tratar o paludismo

B Mosquiteiros tratados com insecticida
B Tratamento preventivo intermitente durante a gravidez

B Tratamento com associacao de medicamentos
antipalidicos

Febre recorrente

Calcula-se que as criancas africanas tém entre 1,6 e 5,4 acessos de
paludismo por ano, valores que variam segundo as condicoes
geograficas e epidemioldgicas®. As criancas sdo vulneraveis ao
paludismo desde os 4 meses de idade, e em zonas muito endémicas,
durante a estacdo de mais forte transmissdo, os parasitas do
paludismo estdo presentes no sangue de cerca de 70% de criancas
de 1 ano de idade. A febre tira o apetite e agrava a desnutricdo. Os
acessos recorrentes de paludismo em criancas ou em membros da
familia (o que por vezes obriga a crianca a ficar em casa para se
ocupar do trabalho doméstico), tém probabilidades de resultar em
auséncias prolongadas da escola.

Dados preliminares de estudos realizados no Sri Lanka também
indicam que crises multiplas de paludismo sem complicacoes t€ém
por si sO consequéncias negativas sobre os resultados escolares,
independentemente de absentismo e circunstancias socio
economicas.

Urgéncia renovada em
Fazer Recuar o Paludismo

A iniciativa Fazer Recuar o Paludismo foi criada em 1998 quando
se reconheceu a mortalidade e morbilidade provocadas pelo
paludismo como inaceitaveis, e a disponibilidade dum certo
numero de intervencdes eficazes e de custo abordavel. Na
Declaragio de Abuja de Abril de 2000, chefes de estado africanos
decidiram reforcar as seguintes intervencdes que formam o centro
da estratégia Fazer Recuar o Paludismo cujo objectivo ¢ de, até
2010, diminuir de metade a mortalidade causada pelo paludismo.

Olhar assimétrico duma crianca da Gébia em estado de coma com
paludismo cerebral. As convulsés, que sGo muitas veses prolongadas
e mltiplas, sGo complicacés presentes em mais de 60% dos casos.

Meios para Fazer Recuar o Paludismo

Existe um certo numero de intervencoes eficazes e de custo
abordavel que deram provas e que, aplicadas e adaptadas a
situacdes locais em paises com paludismo endémico, poderiam ter
um impacto importante sobre a morbilidade e mortalidade
causadas pelo paludismo.

Mosquiteiros tratados com insecticida

Foi provado que a utilizacdo de mosquiteiros tratados com
insecticida reduz de 20% a mortalidade em criancas menores de
cinco anos, qualquer que seja a causa®. Isto significa quase 0,5
milhdo de mortes evitadas todos os anos na Africa a sul do Sara.

Diferenca notiel entre a palma da méo duma crianga do Quénia com anemia, e a da sua mde. A anemia grave é a principal causa de mortalidade
em criangas sofrendo de paludismo.



Olhar assimétrico duma crian¢a da Gébia em estado de coma com paludismo cerebral. As convulsés, que sdo muitas veses prolonga das e
mltiplas, so complicagcés presentes em mais de 60% dos casos.

Estes mosquiteiros também protegem contra o desenvolvimento de
anemia tanto em mulheres gravidas como em criancas pequenas,
0S grupos mais expostos a paludismo e anemia causada por
paludismo. Os mosquiteiros ndo custam muitas vezes mais de 1,7
dolar e o insecticida para um ano de tratamento custa entre 0,3 e
0,6 dolar.

Gragas ao desenvolvimento recente de mosquiteiros tratados
com insecticida que sdo duraveis, resistentes a lavagem e que
podem manter-se eficazes durante 4 anos, deixard de haver
necessidade de tratar os mosquiteiros todos os 6 a 12 meses,
operagdo que mostrou ser muito dificilmente realizada.

Tratamento preventivo intermitente

Foi provado que o tratamento intermitente de mulheres gravidas
com sulfadoxina-pirimetamine (SP) reduz o risco de anemia
materna, parasitemia da placenta e baixo peso a nascenca, e por
isso esta agora a ser integrado nos programas de luta contra o
paludismo dum certo numero de paises africanos. Investigacao
recente realizada na Republica Unida da Tanzania também
demonstrou que o tratamento de bebés com a SP aos 2,3 e 9 meses
de idade, na altura da vacinag¢do de rotina, reduz de 60% os
episodios de paludismo clinico e de 50% os episddios de anemia
aguda’.

Embora haja necessidade de investigacdo suplementar para
determinar se resultados semelhantes podem ser obtidos em
outros contextos epidemioldgicos, este estudo mostra a
possibilidade prometedora de utilizacdo do Programa Alargado de
Vacinacdo para levar a cabo um certo nimero de intervencoes
possiveis (medicamentos antipaltdicos, vitamina A, suplementos

de ferro, mosquiteiros tratados com insecticida) contra o
paludismo e a anemia.

Tratamento com associacao de medicamentos
antipalidicos

Experiéncias no terreno em varias regides da Africa mostraram que
a administracdo de medicamentos antipaludicos combinados como
a SP, ao qual se esta rapidamente a desenvolver resisténcia, com o
artesunato, um derivado da planta chinesa Artemisia annua,
melhorava sensivelmente as taxas de cura do paludismo.

Num esforco conjunto para fornecer medicamentos essenciais a
precos abordaveis, a OMS negociou um acordo com uma grande
companhia farmacéutica para por a disposicdo do sector publico,
nos paises onde o paludismo é endémico, um tratamento associado
contendo artemisina ao preco do custo (cerca de 0,1 dolar por
comprimido, o que significa cerca de 1 dolar por crianca pequena
por um tratamento completo). Estdo a ser estudados acordos
semelhantes com outras companhias fabricando medicamentos
antipaludicos em associacéo.

Encontrar os recursos necessarios para financiar os tratamentos
associados cujo custo € muito mais elevado sera um desafio
importante para todos os paises africanos, e é provavel que o preco
dos medicamentos venha a ocupar um lugar importante nos
futuros pedidos dos paises ao Fundo Mundial para VIH, tuberculose
e paludismo.

Melhorar o acesso a tratamento antipalidico eficaz

A maioria das mortes infantis devidas a paludismo grave explicam-



se pela administracéo tardiva dum tratamento antipaludico eficaz.
0 estado clinico duma crianca pequena sofrendo de paludismo que
ndo recebe tratamento eficaz deteriora-se rapidamente e a morte
pode sobrevir em algumas horas ou dias. Para serem bem
sucedidas, todas as tentativas para reduzir a mortalidade devida a
paludismo deverdo explorar novas possibilidades de minimizar tais
perdas de tempo.

Na Africa, a maioria das criancas doentes sio primeiro tratadas
com medicamentos comprados numa loja ou a um vendedor local.
Assim, € prioritario formar os comerciantes para que estes saibam
escolher os medicamentos antipaludicos apropriados e as doses
correctas para o tratamento de acessos de febre em criancas.
Condicionamentos de medicamentos antipaltdicos faceis de
utilizar (como as embalagens com os comprimidos sob bolhas
numeradas) sio uma maneira barata de aumentar a proporgdo de
doentes que fazem o tratamento completo.

Os supositorios de artesunato podem ser um meio util de
administrar tratamento de urgéncia eficaz a doentes que nao
toleram medicamentos por via oral e que estdo em casa ou num
centro de saude rural. Em tais situacdes, o transporte para o
hospital pode levar muitas horas, e por isso € essencial iniciar o
tratamento antipaludico antes da transferéncia.

Reforco da infra-estrutura sanitaria

Para que o tempo e as despesas consideraveis que representam as
visitas ao dispensario ou ao hospital nas zonas rurais da Africa, os
pais precisam de estar convencidos que o tratamento administrado
no servico de saude é melhor do que o tratamento que pode ser
obtido mais perto de casa. Infelizmente, nem sempre € o caso. Ha
uma grande necessidade de estabelecer sistemas capazes de
assegurar que os servicos de saude tém reservas suficientes de
medicamentos e de artigos clinicos, e que o pessoal tem formacao
e supervisdo para diagnostico rapido, reanimacgdo, e cuidados
clinicos a administrar a criancas sofrendo de paludismo grave.

Resumo

0 paludismo ainda mata todos os anos um numero inaceitavel de
criangas africanas, € estraga a vida de muitos milhdes de outras.
Progressos cientificos recentes permitem agora aliviar imenso este
fardo, mas sera preciso um empenho financeiro, técnico e politico
enorme para reduzir o niumero de criancas vitimas de paludismo na
Africa que é actualmente de 1 morte todos os 30 sequndos. No
inicio do século XXI, para enfrentar este desafio, o empenho
politico ndo tem precedentes. Mas o esforco valera a pena.

Foarm Fhedbal

Fazer Recuar o Paludismo é uma parceria mundial iniciada pela
OMS, PNUD, UNICEF e o Banco Mundial em 1998. Procura
trabalhar com governos, outras agéncias de desenvolvimento,
ONG e companhias do sector privado para reduzir os custos
humanos e socioeconomicos do paludismo.

Para que pais vivendo em regides rurais da Africa se decidam a
investir tempo e dinheiro para levar os filhos a um centro de saude
ou hospital, precisam de estar convencidos que as criangas irGo
receber melhor tratamento do que o obtido perto de casa.
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