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ARTIGO ORIGINAL
ANALISE DA SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA HANSENIASE EM

UM MUNICiPIO DO NORTE DO BRASIL NO PERIODO 2017-2018

ANALYSIS OF THE EPIDEMIOLOGICAL SITUATION OF LEPROSY IN A

MUNICIPALITY IN THE NORTH OF BRAZIL — PERIOD 2017-2018

Lara Inés Martins Dantas!, Felipe Vanderley Nogueiral, Marlla Christina
Ribeiro Gomes?, Andriele Gasparetto?.

RESUMO

Introdugdo: O Brasil é o segundo pais com maior nimero de hansenianos do mundo, tendo
o estado do Tocantins como a segunda posi¢ao brasileira. Dos municipios do Tocantins,
Porto Nacional estd entre os quatro que registraram maior nimero de casos novos da
doenga. Com base no exposto, esse trabalho teve como objetivo verificar a incidéncia de
Hanseniase e perfil dos doentes no municipio de Porto Nacional/TO no periodo de 2017 e
2018. Metodologia: Trata-se de um estudo epidemioldgico, de natureza descritiva do tipo
transversal, desenvolvido no municipio de Porto Nacional/TO, com informag&es obtidas no
Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), da Secretaria de Satude de Porto
Nacional no periodo de 2017-2018, coletadas no més de maio de 2019, pelas autoras da
presente pesquisa, com posterior analise estatistica no software Excel. Resultados: No ano
de 2017 houve 52 notificagGes, enquanto que em 2018 esse nimero aumentou para 62. A
unidade de saliide com maior nimero de diagndsticos, aproximadamente 70%, foi o servigo
ambulatorial especializado, assim como o modo de detecgdo mais comum foi o
encaminhamento. Discussao: comparando os resultados com outros estudos obteve-se que
a hanseniase ndo tem um padrdo de ocorréncia por sexo, Ja a prevaléncia da classificagcdo
multibacilar em estudos de diversas regioes, esta associada ao diagndstico tardio, o que é
reflexo de que os servigos de satide do Brasil ainda ndo estdo conseguindo captar e tratar
todos os casos precocemente. Conclusdes: Os dados mostraram que é preciso garantir a
melhoria dos servigos de salude, especialmente no que diz respeito a atengdo basica. Além
de incentivar os profissionais de saude a realizar as devidas notificacGes e dessa forma
garantir o subsidio para a tomada de decisao.

Palavras-chave: Hanseniase; Medidas em Epidemiologia; Aten¢do Primaria a
Saude.

ABSTRACT

Introduction: Brazil is the second country with the highest number of leprosy patients in
the world, with the state of Tocantins as the second Brazilian position. Of the municipalities
of Tocantins, Porto Nacional is among the four that registered the highest number of new
cases of the disease. Based on the above, this study aimed to verify the incidence of
Hansen’s disease and patient profile in the city of Porto Nacional / TO in the period 2017
and 2018. Methodology: This is a cross-sectional, epidemiological study, developed in the
municipality of Porto Nacional / TO, with information obtained in the Information System
for Notifiable Diseases (SINAN), of the Health Department of Porto Nacional in the period
2017-2018, collected in May 2019, by the authors of this research, with subsequent
statistical analysis in Excel software. Results: In 2017, there were 52 notifications, while in
2018 this number increased to 62. The health unit with the highest number of diagnoses,
approximately 70%, was the specialized outpatient service, as well as the most common
mode of detection was forwarding. Discussion: comparing the results with other studies, it
was found that leprosy does not have a pattern of occurrence by sex, whereas the
prevalence of multibacillary classification in studies in different regions is associated with
late diagnosis, which is a reflection of the fact that health in Brazil are still unable to capture
and treat all cases early. Conclusions: The data showed that it is necessary to guarantee the
improvement of health services, especially with regard to primary care. In addition to
encouraging health professionals to make the necessary notifications and thus guarantee
the subsidy for decision making.

Keywords: Leprosy; Epidemiologic Measurements; Primary Health Care.
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INTRODUCAO

A Hanseniase é uma doenga infectocontagiosa de
notificagdo compulséria e investigacdao obrigatéria em todo
territério nacional e possui como agente causador o
Mycobacterium leprae (M. leprae). E uma patologia de
evolugdo cronica que acomete a pele e o sistema nervoso
periférico, manifestando-se com diminui¢cdo de sensibilidade,
sendo curavel, de baixa contagiosidade e contra a qual a
maioria da populagdo tem defesa imunoldgica natural, mas se
nao diagnosticadas e tratadas adequadamente, podem evoluir
para incapacidades fisicas permanentes?.

Historicamente, a Hanseniase foi conhecida como
Lepra, uma das doengas mais antigas que acometeram o
homem. Ha evidéncias objetivas desta datando do segundo
século antes de Cristo, mas foi por volta do ano 150 depois de
Cristo que essa patologia tornou-se bem conhecida, uma vez
que era transferida entre os paises por soldados infectados,
comerciantes e colonizadores. No Brasil, os primeiros casos da
Hanseniase foram notificados no ano de 1600, mas apenas em
1912 destacou-se a importancia das notificagdes compulsorias
e de se tratar essa doenga com rigor cientifico. Por volta de
1916, foi instituida, na cidade do Rio de Janeiro, a Comissdo de
Profilaxia da Lepra, sendo esse um marco para que o governo
adotasse cada vez mais medidas para a patologia® 3.

Atualmente, o Brasil é o segundo pais com maior
numero de hansenianos do mundo, ficando atras somente da
india, a qual tem uma populacdo cinco vezes maior que o
Brasil. Dos estados brasileiros, o Tocantins tem ocupado a
segunda posicdo, considerando a Hanseniase como
hiperendémica®*>. E dos municipios do Tocantins, Porto
Nacional esta entre as quatro cidades que registraram maior
numero de casos novos da doenca®.

Tendo em vista a importancia epidemioldgica exibida
pelo municipio de Porto Nacional em relagdo ao controle da
endemia no Estado do Tocantins, esse trabalho tem como
objetivo verificar a incidéncia de Hanseniase e perfil dos
doentes no municipio de Porto Nacional/TO no periodo de
2017 e 2018.

METODOLOGIA
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no qual foi feita a comparagdo dos resultados epidemiolégicos
de 2017 e 2018.

RESULTADOS

No ano de 2017 houveram 52 notificagdes, enquanto
que em 2018 esse numero aumentou 19% indo para 62
notificagGes. A partir desses relatorios, observou-se que o
sexo mais acometido, tanto no ano de 2017 como 2018, foi o
masculino, sendo que no ano de 2017 a diferenga entre os
sexos foi de 5,2% e em 2018 de 0,03% (TABELA 1). Em relagdo
a zona residencial mais frequente, tanto no ano de 2017 como
2018 foi a urbana, mas se analisar os bairros separadamente,
a zona rural se sobrepde (TABELA 1). Dentre as unidades de
salde com maior nimero de casos diagnosticados, encontrou-

se com 70% o servico ambulatorial especializado.
Tabela | - Distribuigdo dos registros, segundo sexo e zona de
residéncia, entre os casos de hanseniase, Porto Nacional-TO,
2017-2018.
Caracteristica [ 2017 [ 2018
Sexo
Masculino 31 32
Feminino 21 30
Total 52 62
Zona de residéncia
Urbana 46 a3
Rural B 9
Total 52 62

A raca mais notificada nos dois anos foi a parda, em
um total de 71% em 2017 e 77,5% em 2018. Em relagdo a
classificagdo operacional da doenga a maior incidéncia, nos
dois anos consecutivos, foi de multibacilar com 77% dos casos,
sendo a dimorfa a forma clinica mais comum (TABELA 2).

Trata-se de um estudo epidemioldgico, de natureza
descritiva e do tipo transversal. Este trabalho foi desenvolvido
em Porto Nacional/TO, dada a relevancia epidemioldgica
apresentada pelo municipio em relagdo as notificagdes no
Estado do Tocantins. Para realizacdo da pesquisa usou-se as
informacdes obtidas no Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN) disponibilizadas pela Secretaria de Saude
de Porto Nacional, coletadas no més de maio de 2019 pelas
autoras da presente pesquisa. Os critérios de inclusdo foram:
hansenianos diagnosticados, residentes no municipio de Porto
Nacional e notificados no SINAN. As varidveis analisadas
foram: o sexo, a faixa etaria, a raca, o bairro residencial, a
unidade de saude que realizou a notificacdo, a classificacdo
operacional da doenga, a forma clinica, o esquema
terapéutico, o modo de detecgdo e o modo de entrada. Para
analise estatistica, os dados foram langados no software Excel,

Tabela Il - Distribuigdo dos registros, segundo, ragalcor,
classificagdo operacional atual e forma clinica entre os casos de
hanseniase, Porto Nacional-TO, 2017-2018.

Racal/cor

lgnorada‘branca 2 6
Branca 4 1
Preta 8 5
Amarela 1 2
Parda 37 48
Total 52 62
Classificagao operacional atual

Paucibacilar 14 12
Multibacilar 38 a0
Total 52 62
Forma clinica

Indeterminada 11 12
Tuberculdide 4 8
Dimorfa 32 36
Virchowiana 2 1
Néo Classificada 3 5
Total 52 62

Em relagdo ao modo de detecgdo, o mais comum,
também nos dois anos, com 50% das notificacdes, foi o
encaminhamento (TABELA 3). Nio foi avaliado o modo de
saida, pois este depende do tempo de tratamento do
paciente.
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Tabela Ill - Distribuigdo dos registros, segundo o modo de
detecgio entre os casos de hanseniase, Porto Nacional-TO,
2017-2018.

Modo de detecgido

Ignorada/branca 9 13
Encaminhamento 31 27
Demanda esponténea 5 8
Exame coletividade 0 2
Exame contato 7 10
Qutros modos 0 2
Total 52 62
DISCUSSAO
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Em Porto Nacional, hd uma grande concentragdo de
casos na zona rural, quando se compara a zona urbana
dividida em bairros. O que, pode ser relacionado ha um local
com dificuldade de acesso ao sistema de saude e diagndstico
em fases avancgadas. Isso é corroborado pelo estudo de
IMBIRIBA et al @ em Manaus no Amazonas, que diz que
apesar de a espacializagdo da doenga ser imprecisa nessa
regido, ela tem relagdo com a condigdo de vida precdria e
consequentemente falta de assisténcia a saude.

CONCLUSAO

Comparando os resultados deste estudo com o
trabalho de Neves!,o qual avaliou a situagdo da Hanseniase
em Palmas, no periodo entre 2005 e 2010, houveram 1.362
individuos notificados em que se observaram resultados
semelhantes aos obtidos em Porto Nacional, ou seja, sua
maioria foi paciente do sexo masculino, e que eram
multibacilares da forma clinica dimorfa.

Esses resultados s3o apoiados pela pesquisa de
Marques et al*?> em Tangara da Serra, estado de Mato Grosso,
que também teve maior incidéncia de casos no sexo
masculino, com predominio de classificagdo multibacilar da
forma clinica dimorfa. Ja em relagdo a raca, a mais afetada
nesse municipio é a branca com 43%, porém a parda
apresenta 41% das notificacGes.

No estudo de Brito et al*® na cidade de Fortaleza no
Ceara, a proporgdo de casos novos foi crescente no sexo
masculino, com prevaléncia da classificagdo multibacilar com
aumento progressivo nos Ultimos anos dos casos classificados
na forma clinica virchowiana.

Apesar de esses estudos ~mostrarem uma
porcentagem um pouco maior no sexo masculino, ha outros
trabalhos como o de PINTOA et al* que referem maior
detec¢do no sexo feminino, o que comprova que a Hanseniase
n3o tem um padr3o de ocorréncia por sexo®3.

Ja a prevaléncia da classificagdo multibacilar em
estudos de diversas regiGes, esta associada ao diagndstico
tardio®, o que é reflexo de que os servicos de satide do Brasil
ainda ndo estdo conseguindo captar e tratar todos os casos
precocemente.

Em Porto Nacional, isso pode ter relagdo com os
dados epidemioldgicos, que despontam que a maioria dos
casos (70%) tem como método de detecgio o
encaminhamento e o maior numero de casos é notificado pelo
servico ambulatorial especializado. Mostra-se, assim, que é
preciso garantir a melhoria dos servicos de saude,
especialmente no que diz respeito a atencdo basica,
garantindo a ampliagcdo da descentralizagdo das a¢des como
estratégia fundamental para se reduzir a carga da doenga,
principalmente nas dreas com maior concentragdo de casos.

Com base no exposto, pode-se indeferir que o perfil
de acometimento da hanseniase em Porto Nacional §é,
sobretudo em pacientes do sexo masculino, de raga parda,
residente na zona urbana, com classificacdo operacional
multibacilar, forma clinica dimorfa e detectado por
encaminhamento.

Tendo isso em vista, é relevante priorizar a¢des de
educagdo em saude, vigilancia de contatos e qualificagdo do
diagndstico, incentivando os profissionais de salde a realizar
as devidas notificagcOes e dessa forma garantir o subsidio para
a tomada de decisao.
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