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EDITORIAL

Situacio atual da Medicina do Viajante no Brasil

Vitor Laerte Pinto Junior' e Francisco Tavares de Melo Martins do Vale?

A medicina das viagens ¢ uma darea
transversal, composta por um corpo de
conhecimentos oriundos de &reas como a
medicina tropical, a infeciologia, a medicina
interna e de urgéncia, a pediatria, a medicina
aeroespacial, a aerondutica e a militar. Da
exposicdo dos viajantes as doengas ditas
tropicais, € que muitas vezes sao
desconhecidas nos paises de clima temperado,
surge a necessidade de se minimizarem os
riscos associados as viagens, com um foco
particular nas doencas infecciosas. Esta ¢ uma
competéncia ainda em fase de consolidagdo e
expansao tendo em vista os potencias
utilizadores, ou seja, os viajantes. Isto
expressa-se pelo aumento progressivo das
viagens internacionais no mundo. As
estatisticas evidenciam o aumento do numero
de chegadas aos aeroportos internacionais de
1,18 bilhdes em 2016 para um niamero

projetado de 1,8 bilhdes em 2030."!

A pratica da medicina das viagens ¢
inquestionavelmente mais desenvolvida nos
paises temperados; pode-se dizer que o seu
aparecimento se deu em paralelo a atividade
econdémica entre estes ¢ os paises de clima

tropical. Inicialmente, em consequéncia das

atividades mercantilistas e coloniais e,
atualmente, pelo livre mercado e globalizacao
que, em conjunto com a facilidade de
locomogao, causaram  um  aumento
exponencial na movimentagao de mercadorias

e de pessoas entre as diversas fronteiras.

Apesar de recente, a medicina das

viagens encontra-se num continuo
desenvolvimento nos paises desenvolvidos.
Alguns exemplos: a Organizacdo Mundial de
Satde mantém um website com orienta¢des
acerca dos riscos das viagens e alertas
sanitarios; nos Estados Unidos da América, o
Center for Disease Control and Prevention
mantém uma pagina na internet com
informagdes completas acerca de destinos e os
riscos envolvidos, além de ter uma publicagdo
que ¢ referéncia para o assunto, o Yellow Book.
Outro exemplo, e relacionado com Portugal, ¢
que verifica-se ndo s6 um aumento nos cursos
de formacdo em medicina das viagens, bem
como no numero de diversos Centros de
Vacinagao Internacional dispersos pelo pais e
numa vigilancia epidemiologica constante em
parceria com o Instituto Nacional de Satde Dr.

Ricardo Jorge. No entanto, a procura dos

viajantes pelo aconselhamento pré-viagem
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ainda ¢ muito reduzida, mesmo nos paises de
clima temperado. Véarios inquéritos t€ém sido
realizados nos aeroportos internacionais com
os viajantes, sendo o trabalho conduzido por
Hamer em 2004 interessante.! Os resultados
mostram que somente 34% dos entrevistados
haviam procurado aconselhamento prévio a

sua viagem.

Por outro lado, os utilizadores dos
tropicos, que realizam viagens internas ou para
paises de clima temperado, tém uma percepgao
diferente dos riscos inerentes a esses
itinerarios, ja que vivem em constante
exposicao aos agentes infeciosos e fisicos que
geralmente sdo abordados nas consultas das
viagens em paises desenvolvidos e que, por
este motivo, tém calendarios vacinais mais
completos ¢ acreditam ter maior literaria
acerca destes riscos. Todavia, a realidade
epidemioldgica de cada regido, mesmo dentro
de um mesmo pais, pode ser muito diversa.
Poderiamos listar diversos exemplos como a
existéncia de zonas endémicas e ndo
endémicas para a maléria e a febre amarela no
Brasil, o risco de maior aquisicdo de
esquistossomiase ou infe¢des intestinais no
nordeste brasileiro entre tantos outros

exemplos.'*

Sao poucos os estudos que abordam as
dificuldades de implantacdo da medicina das
viagens nos paises tropicais e ndo héa inquéritos

sobre os conhecimentos e praticas de viajantes
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brasileiros. A dissertacdo de mestrado de
Aires, defendida em 2010, na Universidade
Federal de Goias,’ inclui uma revisio da
literatura e um estudo prospectivo dos
conhecimentos de profissionais de saude e
viajantes acerca da medicina da viagem
aquando da implantacdo de um centro de
atendimento. Apesar da divulgacdo e da
inclusdo da consulta no SUS (Sistema Unico
de Saude), a procura de aconselhamento entre
2008 e 2009 resumiu-se a 8 viajantes. Estes
estudos ndo foram publicados posteriormente,
mas demonstram a falta de informacao e o
conhecimento acerca dos riscos envolvidos nas
viagens por parte dos viajantes residentes nos

tropicos.

Outro estudo realizado em 2015 por
Oliveira et al.® comparou a formacio em
medicina dos viajantes no Reino Unido e no
Brasil e as  diferencas  consistiam
principalmente na consolida¢do das praticas e
da area de atuacdo no territdrio britanico em
detrimento do observado no Brasil. No
editorial da Sociedade de Medicina Tropical
do Brasil, publicado na sua pagina da internet
em 2016, sdo contabilizados cerca de 10
centros de aconselhamento para cobrir todo o
territério nacional, principalmente associados
as Universidades Federais. Este nimero ¢
claramente  insuficiente =~ para  cobrir
minimamente o fluxo de viagens e de situacdes

clinicas pos-viagem.
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Apesar deste panorama, em 2004 foi
fundada a Sociedade Latino-americana de
Medicina das Viagens que oferece um curso de
formagdo e congressos periddicos, geralmente
em conjunto com os de infeciologia e medicina
tropical. Outras iniciativas de formagao
também sdo descritas no trabalho de Oliveira
et al.%, citado acima, em que o autor destaca
que o Brasil tinha cinco unidades que
ofereciam cursos de medicina das viagens. O
Ministério da Satde do Brasil também mantém
uma pagina com orientagdes, no entanto, nao
cita ¢ nem da qualquer referéncia para as
clinicas especializadas existentes. Ainda hd um
longo caminho a percorrer para tornar o acesso
a medicina das viagens mais amplo no Brasil
e, apesar de ndo investigada neste texto, a
realidade da area deve ser semelhante nos

demais paises da América Latina e Africanos.’

As limitagdes encontradas no Brasil
para o pleno aconselhamento do viajante sdo
varias, mas podemos citar algumas tais como o
acesso a medicamentos para a
quimioprofilaxia da maldria e os custos
relacionados a aquisicdo de imunobioldgicos
nao cobertos pelo Sistema Nacional de Saude.
Por fim, seria importante a criacdo de uma area

de atuagdo especifica por parte da entidade

reguladora da atividade médica no Brasil.
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