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RESUMO

Face a importincia da pneumonia na infancia, doenga que pode levar ao dbito se ndo diagnosticada e tra-
tada rapidamente, desenvolveu-se o presente trabalho objetivando conhecer aspectos sobre adoecimento, trans-
missio o sintomas atribuidos as IRA entre responsaveis por criangas acompanhadas em ambulatérios da rede
ptblica do Estado do Rio de Janeiro. Verificou-se que 101 (92%) entrevistados eram as préoprias maes dos pa-
cientes, com idade média de 32 anos e escolaridade de 7 anos. Os 3 sintomas mais freqilentemente atribuidos
a pneumonia foram: 91 (77%) febre, 53 (45%) cansaco e 51 (43%) tosse. Setenta (59%) responsaveis referiram
"tosse ou cansaco” como sintomas de pneumonia. Havia historia pregressa de pneumonia em 81 (69%) crian-
cas, das quais 54 (46%) haviam sido internadas. Oitenta e cinco (72%) entrevistados responderam que a pneu-
monia ¢ uma doenca que nao necessita internagao hospitalar para tratamento e 94 (80%) ndo acreditavam ser

a pneumonia uma doenga contagiosa.

ABSTRACT

Prneumonia is a very important childhood disease that can kill if not quickly diagnosed and treated, This
work was devised get the knowledge among children’s relatives regarding how to become ill, transmission mode
and ARI symptoms. All children were treated as outpatients in state health services in Rio de Janeiro. It was ob-
served that 101 (92%) interviewed people were the patient mothers, with an average age of 32 years and 7-year
scholarship. The three most often symptoms attributed to pneumonia were fever 91 (77%), breathlessness 53
(45%) and cough 51 (43%). Seventy relatives (59%) related “cough and breathlessness” as pneumonia symp-
toms. There was a previous story of pneumonia in 81 (69%) children, with 54 (46%) treated as in-patients.
Eighty-five relatives (72%) stated that pneumonia does not need hospital admission for treatment and 94 (80%)
did not believe pneumonia to be a contagious disease.
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INTRODUCAO

O conhecimento das praticas e percepgoes de
comunidades locais sobre criancas com infeccao
respiratdria aguda (IRA), melhora a comunicacao
entre as familias e os profissionais de saade, além
de facilitar as praticas educativas. E possivel que
os termos empregados pela equipe de sadde nao
signifiquem muito para os pais ou responsaveis,
pois estes tém um modo préprio de descrever e
explicar os sinais fisicos que percebem (1). Nesse
sentido estudos etnograficos permitem que o0s pro-
gramas de IRA coletem informacdes sobre a termi-
nologia e as crehgas locais. S0 assim sera possivel
educar os pais ou respensaveis, de um modo claro
e direto, possibilitando a compreensao da gravida-
de da doenca e a orientagdo a procura a uma uni-
dade de satde (2).

O objetivo do trabalho foi conhecer os sintomas
atribuidos a pneumonia, seu modo de transmissao
¢ o adoecimento por IRA entre responsaveis por
criancas atendidas em 7 hospitais da rede pablica
do Estado do Rio de Janeiro.

METODOLOGIA

Trata-se de um trabalho descritivo. Utilizou-se
118 questionarios aplicados aos responsaveis de
criancas menores de 12 anos atendidas, em ambu-
latérios de pneumologia infantil durante o més de
janeiro de 1997. Os hospitais que fizeram parte da
pesquisa foram: Hospital Cardoso Fontes, Hospital
Municipal Jesus, Hospital Municipal Salles Netto,
Hospital de Pediatria e Puericultura Martagao
Gesteira da Universidade Federal do Rio de Janei-
ro, Hospital dos Servidores do Estado, Hospital
Universitario Antonio Pedro e Hospital Universita-
rio Graffreé e Guinle.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 109 (92%) adultos do
sexo feminino, dos quais 101 (92%) eram maes. A
média de idade dos responsaveis foi de 32 anos, com
escolaridade média de 7 anos. A freqtiéncia dos sin-
tomas mais encontrados em IRA, segundo os respon-
saveis, encontra-se discriminado no grafico 1:

Setenta (59%) responsaveis referiram “tosse ou
cansaco” como sintomas de pneumonia. Havia
historia pregressa de pneumonia em 81 (69%) cri-
ancas, das quais 54 (46%) haviam sido internadas.
Oitenta e cinco (72%) entrevistacdos responderam
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ser a pneumonia uma doenca que nao necessita de
internacao hospitalar para tratamento ¢ 94 (80%)
nao acreditavam ser a pneumonia uma doenca
contagiosa.

A maioria dos responsaveis havia tido experién-
cia anterior com casos de pneumonia, sendo signi-
ficativo o nimero de criangas que necessitou inter-
nac¢do para tratamento. Um grande namero foi
capaz de reconhecer a “tosse e a dificuldade para
respirar” como sinais importantes de pneumonia,
de acordo com o preconizado pelo Ministério da
Sadde (3). O conhecimento sobre a doenca parece
ter sido adequado no grupo estudado: a maioria ndo
admitiu transmissao interpessoal e atribuiu sua
ocorréncia a condi¢des que baixem a resisténcia
do organismo.

Um dos aspectos mais valorizados na acdo de
assisténcia ¢ controle das IRA baseia-se no reconhe-
cimento de que os pais de criangas com “tosse ou
dificuldade para respirar” ou que tenham “respiracao
rapida”, devam procurar auxilio médico, pois sao
sinais {JI‘E‘E{}{‘,EF; de pneumonia na infancia (3,4).

Grafico 1
Distribuicao dos pacientes segundo os sintomas
mais freqientemente atribuidos a pneumonia.
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