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Tendência de incapacidades físicas da hanseníase por faixa etária em uma capital 

hiperendêmica da região amazônica, 2001-2020 

Trend of physical disabilities from leprosy by age group in a hyperendemic capital of 
Amazon region, 2001-2020 

 
RESUMO 

 

Introdução: A situação epidemiológica da hanseníase é grave e persistente em 
Palmas. Objetivo: Analisar a tendência de incapacidades físicas da hanseníase por 
faixa etária em Palmas, Tocantins, entre 2001 e 2020. Metodologia: O estudo baseou-
se em análise de dados do Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN), 
investigando os indicadores de casos novos de hanseníase segundo o grau de 
incapacidade por faixas etárias e suas tendências por análise de regressão joinpoint. 
Resultados: Verificou-se um aumento significativo de incapacidades de grau 1 em 
menores de 15 anos (AAPC:16,1; IC:9,1 a 23,6) e de grau 1 (AAPC:7,5; IC:4,1 a 11,0) 
e 2 (AAPC:5,4: IC:2,2 a 8,7) em pessoas entre 40 e 59 anos, enquanto os coeficientes 
de detecção com grau 2 de incapacidade física em idosos se mantiveram estáveis 
(AAPC:1,4; IC:-28,4 a 43,6). Conclusão: A hanseníase continua sendo um grave 
problema de saúde pública em Palmas, com aumentos significativos e estabilidade nos 
coeficientes de detecção com incapacidades em todas as faixas etárias avaliadas. 
Esses resultados evidenciam a persistência da prevalência oculta da doença no 
território, o que reforça a importância de aprimorar continuamente o programa de 
controle. 
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ABSTRACT 

 

Introduction: The epidemiological situation of leprosy is serious and persistent in 
Palmas. Objective: Analyze the trend of leprosy physical disabilities by age group in 
Palmas, Tocantins, between 2001 and 2020. Methodology: The study was based on 
analysis of data from the Notification of Injury Information System (SINAN), investigating 
the indicators of new leprosy cases according to the degree of disability by age group 
and their trends by joinpoint regression analysis. Results: A significant increase in grade 
1 disabilities was observed in children under 15 years old (AAPC: 16.1; CI: 9.1 to 23.6) 
and grade 1 (AAPC: 7.5; CI: 4.1 to 11.0) and grade 2 (AAPC: 5.4: CI: 2.2 to 8.7) in 
individuals aged 40 to 59 years, while the detection coefficients with grade 2 physical 
disabilities in the elderly remained stable (AAPC: 1.4; CI: -28.4 to 43.6). Conclusion: 
Leprosy continues to be a serious public health problem in Palmas, with significant 
increases and stability in detection rates with disabilities in all age groups evaluated. 
These results highlight the persistence of the disease’s hidden prevalence in the territory, 
which reinforces the importance of continuously improving the control program. 
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1. INTRODUÇÃO 
 

A hanseníase é uma doença crônica e transmissível que causa graves 

incapacidades. Apesar dos esforços, a doença continua sendo um grande problema de 

saúde pública em muitos países subdesenvolvidos e em desenvolvimento, como a Índia e 

o Brasil. A hanseníase é uma doença antiga que afeta a humanidade há milhares de anos 

e carrega um forte estigma, sendo considerada como uma doença tropical negligenciada.1-

2-3 O Mycobacterium leprae possui tropismo por nervos periféricos, o que resulta em um 

maior comprometimento dos nervos dos olhos, mãos e pés. A doença apresenta uma 

evolução clínica lenta e silenciosa, com diminuição da sensibilidade térmica, perda 

progressiva da sensibilidade dolorosa, seguida da tátil.4 O comprometimento neural é uma 

das principais consequências graves da hanseníase, pois pode levar a incapacidades 

físicas, avaliadas em graus de 0, 1 e 2, sendo 0 para ausência de incapacidade física, o 

grau 1 para diminuição e/ou perda de sensibilidade e o grau 2 para deformidades físicas 

visíveis em olhos, mãos e pés.3-4 

O Brasil é o segundo país com o maior número de casos de hanseníase no mundo, 

depois da Índia. Em 2021, foram reportados à Organização Mundial da Saúde (OMS) 

140.594 casos novos em todo o mundo, sendo que 18.318 (13,1%) foram notificados no 

Brasil, dentro das Américas. A OMS relatou que foram diagnosticados globalmente 8.492 

casos novos de hanseníase com grau 2 de incapacidade física no momento do diagnóstico, 

sendo que no Brasil foram registrados 1.737 casos novos com grau 2 de incapacidade 

física, dos quais 761 ocorreram em pacientes com menos de 15 anos de idade.5 Esses 

dados ressaltam a importância da prevenção e do tratamento precoce da hanseníase, 

especialmente em pacientes jovens, a fim de evitar ou minimizar as incapacidades físicas 

decorrentes da doença. 

A ocorrência heterogênea da hanseníase em diferentes territórios está relacionada 

à vulnerabilidade social e ao subdiagnóstico de novos casos6-7-8, o que dificulta o 

planejamento de atividades de controle pelos serviços de saúde.9-10 Além disso, a Atenção 

Primária à Saúde (APS) enfrenta dificuldades para monitorar os pacientes e suas 

incapacidades durante e após o tratamento.9,11 

Identificar as incapacidades físicas decorrentes da hanseníase é um processo 

complexo, pois essas limitações não afetam apenas o corpo físico, mas também o convívio 
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familiar e social.3,12-13 Estudos indicam que as consequências dessas incapacidades na vida 

das pessoas incluem restrições para realizar atividades cotidianas, diminuição da 

capacidade de trabalho, baixo nível de autoeficácia e limitações na participação social 

devido ao medo e à vergonha que as pessoas afetadas sentem em relação à sua 

aparência.12,14 Considerando a necessidade de monitoramento das incapacidades físicas 

para mitigar suas evoluções, esse estudo se propôs a analisar a tendência de 

incapacidades físicas da hanseníase por faixa etária em Palmas, Tocantins, a capital mais 

hiperendêmica da região amazônica, no período de 2001 a 2020. 

 

 

2. MATERIAIS E MÉTODOS 
 

O estudo foi realizado no município de Palmas, localizado no estado do Tocantins, 

Brasil, com uma população estimada em 334.454 habitantes em 2022 e área territorial de 

2.219km².15 A Secretaria Municipal de Saúde dispõe de 34 Unidades Básicas de Saúde 

(UBS), com o suporte de 85 equipes de saúde da família, 75 equipes de saúde bucal, 13 

Núcleos Ampliados de Saúde da Família (NASF) e uma equipe de consultório na rua. Os 

profissionais dessas equipes são responsáveis por garantir atenção à saúde à população 

de três distritos administrativos subdivididos em 8 territórios de saúde: Apinajé, Xambioá, 

Krahô, Karajá, Javaé, Xerente, Kanela e Pankararu. Cada território possui entre 3 e 5 

Unidades Básicas de Saúde (UBS). 

Foi conduzido um estudo ecológico do tipo série temporal sobre incapacidades 

físicas em casos de hanseníase registrados no Sistema de Informação de Agravos de 

Notificação (SINAN) e residentes em Palmas entre 1º de janeiro de 2001 e 31 de dezembro 

de 2020. Foram registrados 5.740 casos novos da doença nesse período. 

De acordo com a definição da OMS, um caso de hanseníase é caracterizado como 

um indivíduo que apresenta sintomas clínicos da doença e necessita de um tratamento 

específico.3 Foram eliminados do estudo os registros que apresentaram erro de 

diagnóstico, duplicidades, transferências de outras localidades, casos de moradores de 

outros municípios e estados, bem como aqueles sem identificação do município.  

As incapacidades físicas decorrente da hanseníase são classificadas em três 

categorias: grau 0, que corresponde à ausência de incapacidade física e de danos ou 
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deformidades visíveis nos olhos, mãos e pés; grau 1, que indica a perda da sensibilidade 

protetora nos olhos, mãos ou pés, mas sem apresentar danos ou incapacidades visíveis; e 

grau 2, que envolve a presença de deformidades ou danos visíveis nos olhos, mãos ou pés. 

Os danos nos olhos podem incluir lagoftalmia, ectrópio, triquíase, opacidade da córnea, 

diminuição da acuidade visual ou dificuldade em contar os dedos a uma distância de seis 

metros. Já os danos nas mãos e nos pés podem se manifestar por meio de úlceras, lesões 

traumáticas, reabsorção, garra, mão caída, pé caído, contratura do tornozelo, entre outros. 

No Brasil, a sensibilidade dos olhos é avaliada nos serviços de saúde e, por isso, o grau 1 

inclui a redução da sensibilidade nos olhos, ao contrário dos critérios da OMS que considera 

apenas o grau 2 como deficiência física.3-4 

Os dados foram coletados a partir das fichas de notificações compulsórias do 

Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN), que contêm informações 

sociodemográficas e clínicas preenchidas por profissionais de saúde em um formulário 

padronizado. O banco de dados completo das notificações foi obtido junto à Secretaria da 

Saúde do município de Palmas. 

Os dados populacionais utilizados neste estudo foram obtidos do Instituto Brasileiro 

de Geografia e Estatística (IBGE), com base nos dados dos censos populacionais do 

município de Palmas em 2010 e nas estimativas populacionais para os anos intercensitários 

entre 2001-2009 e 2011-2020.15 

Na etapa da análise descritiva, foram examinadas a frequência absoluta e relativa 

dos novos casos de hanseníase segundo o grau de incapacidade física por faixa etária 

(menor de 15 anos, 15 a 39 anos, 40 a 59 anos, 60 anos ou mais). Esses indicadores foram 

calculados tendo no numerador o total de casos por faixa etária e no denominador a 

população por faixa etária multiplicado por 100 mil em cada ano de avaliação. 

O coeficiente de detecção de casos novos de hanseníase foi o indicador selecionado 

por ser  utilizado como proxy da incidência da hanseníase, face ao diagnóstico da doença 

ser geralmente tardio. O coeficiente de detecção de casos novos é influenciado tanto pela 

incidência real da doença quanto pela eficiência dos serviços de saúde em realizar 

diagnósticos precoces. Além disso, a relação entre a detecção e a incidência real está 

diretamente relacionada à prevalência oculta da doença, que representa os casos não 

diagnosticados e que podem contribuir para a transmissão da doença.3,16 
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Foram incluídos no estudo os seguintes indicadores para avaliação e monitoramento 

da incapacidade física causada pela hanseníase: coeficiente de detecção de novos casos 

de hanseníase com grau 0 de incapacidade, de acordo com as faixas etárias (menores de 

15 anos, 15 a 39 anos, 40 a 59 anos e 60 anos ou mais), coeficiente de detecção de novos 

casos de hanseníase com grau 1 de incapacidade, de acordo com as mesmas faixas 

etárias, coeficiente de detecção de novos casos de hanseníase com grau 2 de 

incapacidade, de acordo com as mesmas faixas etárias, e coeficiente de detecção de novos 

casos de hanseníase com grau de incapacidade não avaliado, também de acordo com as 

mesmas faixas etárias. 

Foi adotado o modelo de regressão joinpoint de Poisson para analisar as tendências 

temporais dos coeficientes de detecção de casos novos de hanseníase por faixa etária, 

considerando as incapacidades físicas, durante o período de estudo. A unidade de análise 

foi o município de Palmas. Utilizou-se o ano de ocorrência como variável independente e 

os coeficientes de detecção como variáveis dependentes. O modelo permitiu a detecção de 

pontos de inflexão na série temporal e o cálculo da variação percentual anual (APC) e da 

média geométrica ponderada da variação percentual anual (AAPC) com intervalo de 

confiança de 95% e nível de significância de 5%. As análises foram realizadas com o 

programa Joinpoint Regression, versão 4.9.0. Para cálculo de indicadores, gráficos e 

tabelas, foram utilizadas planilhas do Microsoft Excel. 

Esta pesquisa faz parte de um estudo mais amplo sobre Padrões Epidemiológicos 

para avaliar a baixa cobertura de contatos de hanseníase em Palmas. O projeto foi 

aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa e possui registro no CAEE 

79187717.7.0000.5516. 

  

3. RESULTADOS 
 

No período de 2001 a 2020, foram diagnosticados 5.740 casos novos de hanseníase 

em Palmas. Desses, 455 (7,9%) foram em menores de 15 anos. O grau 1 de incapacidade 

física foi registrado em 1.778 casos (31%) e o grau 2 em 308 (5,4%). 

Ao longo do período, os coeficientes de detecção geral e em menores de 15 anos 

foram hiperendêmicos. Entre 2001 e 2015, houve uma tendência de queda no coeficiente 

de detecção geral, com uma taxa de 151,1 e 59,5 casos por 100 mil habitantes, 
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respectivamente. No entanto, em 2016, esse indicador aumentou significativamente, 

atingindo 237,5 casos por 100 mil habitantes, e permaneceu acima de 191,9 casos por 100 

mil habitantes nos anos 2017, 2018 e 2019 (Figura 1). 

 

 

Gráfico 1- Coeficiente de detecção geral e em menores de 15 anos de casos novos de hanseníase residentes 
em Palmas, Tocantins, Brasil, 2001 – 2020. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De acordo com os dados apresentados na Figura 2, as deformidades físicas da 

hanseníase no momento do diagnóstico, classificadas como grau 2 de incapacidade física, 

foram mais prevalentes nas faixas etárias entre 40 e 49 anos (2,13%) e acima de 60 anos 

(1,72%). Por outro lado, a perda e/ou diminuição de sensibilidade em olhos, mãos e/ou pés, 

representada pelo grau 1 de incapacidade, apresentou elevados percentuais em todas as 

faixas etárias avaliadas. Os percentuais foram de 10,59% na faixa etária entre 15 e 39 anos, 

12,54% entre 40 e 49 anos e 6,39% em pessoas de 60 anos ou mais. Um total de 4,93% 

dos casos não foram avaliados quanto ao grau de incapacidade física, quando somadas 

todas as faixas etárias (Figura 2). 
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Gráfico  2- Frequência de casos novos de hanseníase segundo grau de incapacidades físicas por faixa etária 

no município de Palmas, Tocantins, 2001 – 2020. 
 

 

A Tabela 1 apresenta a tendência do grau de incapacidades físicas por faixas etárias 

avaliadas pela regressão de Poisson. Entre 2001 e 2020, na faixa etária em menores de 15 

anos, houve um aumento significativo de incapacidades de grau 1 (AAPC:16,1; IC:9,1 a 

23,6). Nesse mesmo período, houve estabilidade do grau 2 de incapacidade (AAPC:1,0; IC: 

-4,8 a 7,2), e uma queda significativa na detecção de casos não avaliados quanto ao grau 

de incapacidade física no momento do diagnóstico (AAPC:9,9; IC: 15,1 a -4,4). 

Na faixa etária entre 15 e 39 anos, houve estabilidade para todos os indicadores na 

média da variação percentual anual (AAPC). No entanto, o coeficiente de detecção de 

casos com grau zero de incapacidade apresentou um aumento significativo entre 2014 e 

2018 (APC:44,0; IC:0,6 a 106,1). 

Na faixa etária entre 40 e 59 anos, os coeficientes de detecção com grau 1 

(AAPC:7,5; IC:4,1 a 11,0) e grau 2 (AAPC:5,4: IC:2,2 a 8,7) de incapacidade apresentaram 

aumento significativo entre 2001 e 2020. Houve também uma queda significativa na 

detecção de casos não avaliados quanto ao grau de incapacidade física no momento do 

diagnóstico (AAPC:12,2; IC:-16,4 a -7,7). 

Na faixa etária de 60 anos ou mais (idosos), o coeficiente de detecção com grau 2 

de incapacidade física se manteve estável no período total (AAPC:1,4; IC:-28,4 a 43,6), o 
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coeficiente de detecção com grau 1 teve um aumento significativo (AAPC:10,8; IC: 3,8 a 

18,3), e houve um aumento significativo no coeficiente de detecção de casos não avaliados 

quanto ao grau de incapacidade física no momento do diagnóstico (AAPC:15,9; IC: 7,8 a 

24,5).
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Tabela 1- Tendência do coeficiente de detecção de casos novos de hanseníase e da proporção de casos novos diagnosticados com incapacidades físicas (grau 0, 
1 e 2) no município de Palmas, 2001 – 2020. 

 

Tendência dos indicadores por avaliação da regressão joinpoint 

Indicador Tendência 1 Tendência 2 Tendência 3 Tendência 4 Período total 

Palmas Período APC IC95% Período APC IC95% Período APC IC95%    AAPC IC 95% 

Menores de 15 anos               

Coeficiente de detecção com 

Grau 0 
2001-2013 -7,7* -12,9 a -2,3 2013-2018 39,6* 9,0 a 78,8 2018-2020 -33,8 -68,8 a 40,1 - - - -0,6 -9,9 a 9,6 

Coeficiente de detecção 

com Grau 1 
2001-2020 16,1* 9,1 a 23,6 - - - - - - - - - 16,1* 9,1 a 23,6 

Coeficiente de detecção 

com Grau 2 
2001-2020 1,0 -4,8 a 7,2 - - - - - - - - - 1,0 -4,8 a 7,2 

Coeficiente de detecção 

com grau de 

incapacidade não 

avaliado 

2001-2020 -9,9* -15,1 a -4,4 - - - - - -    -9,9* 
-15,1 a -

4,4 

15 a 39 anos               

Coeficiente de detecção 

com Grau 0 
2001-2014 -10,9* -14,3 a -7,4 2014-2018 44,0* 0,6 a 106,1 2028-2020 -23,9 -55,6 a 30,4 - - - -3,0 -11,2 a 5,9 

Coeficiente de detecção 

com Grau 1 
2001-2008 30,2 -3,1 a 74,9 2008-2013 -19,7 -45,8 a 19,1 2013-2016 117,2 -36,4 a 641,5 2016-2020 

-

12,7 
-30,0-8,8 14,3 -8,9 a 41,9 

Coeficiente de detecção 

com Grau 2 
2002-2020 2,6 -1,7 a 7,0 - - - - - - - - - 2,6 -1,7 a 7,0 

Coeficiente de detecção 

com grau de 
2002-2005 15,3 -17,2 a 60,6 2005-2009 -44,0 -70,0 a 4,8 2009-2020 -3,3 -18,6 a 14,9 - - - -10,5 -23,9 a 5,1 
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incapacidade não 

avaliado 

40 a 59 anos               

Coeficiente de detecção 

com Grau 0 
2001-2013 -0,5 -2,8 a 1,9 2013-2016 -17,4 -47,8 a 30,8 2016-2020 9,1 0,6 a 18,4 - - - -1,5 -8,0 a 5,5 

Coeficiente de detecção 

com Grau 1 
2001-2017 10,4* 7,3 a 13,6 2017-2020 -6,8 -20,5 a 9,4 - - - - - - 7,5* 4,1 a 11,0 

Coeficiente de detecção 

com Grau 2 
2001-2020 5,4* 2,2 a 8,7 - - - - - - - - - 5,4* 2,2 a 8,7 

Coeficiente de detecção 

com grau de 

incapacidade não 

avaliado 

2001-2020 -12,2* -16,4 a -7,7 - - - - - - - - - -12,2* 
-16,4 a -

7,7 

60 anos ou mais               

Coeficiente de detecção 

com Grau 0 
2001-2015 -8,1* -12,4 a -3,7 2015-2018 45,8 

-26,2 a 

188,1 
2018-2020 -40,2 -72,0 a 27,6 - - - -5,5 -16,6 a 7,0 

Coeficiente de detecção 

com Grau 1 
2001-2020 10,8* 3,8 a 18,3 - - - - - - - - - 10,8* 3,8 a 18,3 

Coeficiente de detecção 

com Grau 2 
2001-2013 -7,9 -22,0 a 8,9 2013-2016 117,6 

-78,7 a 

2120,8 
2016-2020 -23,8 -43,2 a 2,2 - - - 1,4 

-28,4 a 

43,6 

Coeficiente de detecção 

com grau de 

incapacidade não 

avaliado 

2001-2020 15,9* 7,8 a 24,5 - - - - - - - - - 15,9* 7,8 a 24,5 
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4. DISCUSSÃO 
 

A hanseníase representa um sério problema de saúde pública em Palmas, 

apresentando coeficientes de detecção geral e em menores de 15 anos hiperendêmicos 

nos 20 anos de avaliação, mas com pior gravidade a partir de 2016. O diagnóstico tardio, 

representado pelo grau 2 de incapacidade, foi proporcionalmente, mais prevalente nas 

faixas etárias entre 40 e 49 anos e acima de 60 anos. A perda e/ou diminuição de 

sensibilidade em olhos, mãos e/ou pés, representada pelo grau 1 de incapacidade, foi 

elevada em todas as faixas etárias avaliadas. Os resultados do estudo indicam que a 

situação epidemiológica da hanseníase é grave e persistente no território, conforme 

evidenciado pelos aumentos significativos nos coeficientes de crianças com grau 1 de 

incapacidades, nos coeficientes de detecção com grau 1 e 2 de incapacidade na faixa etária 

entre 40 e 59 anos e pela estabilidade dos coeficientes de detecção de casos com grau 2 

em idosos, o que reporta a persistência da prevalência oculta. 

É reconhecido na literatura que o território tocantinense persiste como 

hiperendêmico para hanseníase, e quando comparado com outros cenários apresenta 

menores percentuais de deformidades físicas nos casos diagnosticados4, e isso, se deve 

em parte à capacidade operacional do serviço9,17 e pela identidade de um território novo, 

explorado, e com crescente migração.6 A partir de 2016, houve um aumento significativo 

no coeficiente de detecção de casos novos de hanseníase em Palmas devido à 

implementação do projeto Palmas Livre da Hanseníase (PLH). Esse projeto incluiu um 

treinamento efetivo para o diagnóstico e controle da doença, resultando em uma maior 

agilidade diagnóstica na atenção primária e na redução da prevalência oculta da doença na 

região.9-10 

Mesmo após a implementação de um projeto potente como o PLH, observa-se que 

a hanseníase permanece com elevada prevalência oculta na capital, esse fato é se 

comprova pelo diagnóstico tardio, representado pela tendência crescente da perda e/ou 

diminuição de sensibilidade em olhos, mãos e/ou pés, grau 1 de incapacidade, em todas 

as faixas etárias avaliadas, inclusive em crianças. Essa tendência de crescimento de grau 

1 de incapacidade no grupo menores de 15 anos de idade, reporta o atraso no diagnóstico 

pelos serviços de saúde, assim como em outros cenários.10,18 A persistência da ocorrência 
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de hanseníase em menores de 15 anos indica a presença de casos índices 

domiciliares/familiares bacilíferos e indica a transmissão ativa e contínua do bacilo no 

domicílio e na comunidade.3,10,19 Muitas vezes, pessoas acometidas e familiares 

desconhecem o contato com a doença, o que dificulta a identificação precoce pelos serviços 

de saúde. Essa situação contribui para a transmissão da doença para crianças e 

adolescentes, perpetuando a cadeia de transmissão da hanseníase e dificultando sua 

eliminação.7 Portanto, a avaliação de contatos é a principal barreira a ser adotada pelos 

serviços de saúde.9,20-21 

A tendência de aumento significativo de deformidades físicas (grau 2) em pessoas 

nas faixas etárias mais avançadas é consistente com outros estudos22-23 e se deve ao fato 

de que a duração da hanseníase está diretamente relacionada à idade. Devido à natureza 

crônica da doença, o aumento da idade pode resultar em incapacidades mais avançadas.22 

Em Palmas, a estabilidade do coeficiente de detecção de casos com grau 2 de 

incapacidade física em idosos, pode ser explicada devido ao fato de essa faixa etária 

apresentar uma taxa de detecção maior no diagnóstico que em outras faixas etárias. Essa 

tendência é explicada pelo período mais longo de incubação dos casos multibacilares, que 

é mais comum em idosos.24 Os resultados evidenciam que a hanseníase pode tornar o 

idosos mais suscetíveis a acidentes, queimaduras, feridas, infecções e amputações, além 

de impactar negativamente na qualidade de vida em aspectos sociais e psicológicos.11,25 

Portanto, é necessário não apenas melhorar o diagnóstico precoce, mas também oferecer 

uma adequada reabilitação física para os idosos acometidos pela doença na rede de 

atenção à saúde do SUS.3-4 A presença de deformidades físicas em idosos afetados pela 

hanseníase em regiões com alta transmissão e crescentes taxas de incapacidades em 

menores de 15 anos reforça a necessidade de fortalecer continuamente o programa de 

controle da doença, por meio da educação permanente dos profissionais de saúde e da 

disponibilidade de uma rede de atenção estruturada para o diagnóstico e, principalmente, 

para a reabilitação das pessoas afetadas.3,9-10 

Por outro lado, a tendência significativamente decrescente dos coeficientes de 

detecção de casos não avaliados quanto ao grau de incapacidade física no momento do 

diagnóstico, sinaliza que o programa de controle local melhorou sua capacidade 

operacional na avaliação dos casos.10,21 
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Em resumo, a análise dos indicadores de hanseníase por grupos etários neste 

estudo foi importante para caracterizar variações no tempo e espaço e estimar riscos de 

exposição e detecção da doença, fornecendo subsídios para intervenções operacionais. No 

entanto, é importante considerar que o uso de dados secundários apresenta uma limitação, 

já que esses dados podem conter informações inconsistentes em termos de quantidade e 

qualidade, incluindo a presença de dados ignorados e/ou incompletos. Para minimizar 

essas limitações, realizamos uma avaliação da completude do preenchimento das 

informações no banco de dados, e constatamos que a qualidade das informações 

preenchidas e incluídas na análise estatística foi boa para todas as variáveis. 

 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

Os resultados do estudo indicam que a situação epidemiológica da hanseníase é 

grave e persistente em Palmas, conforme evidenciado pelos aumentos significativos nos 

coeficientes de crianças com grau 1 de incapacidades, nos coeficientes de detecção com 

grau 1 e 2 de incapacidade na faixa etária entre 40 e 59 anos e pela estabilidade dos 

coeficientes de detecção de casos com grau 2 em idosos, o que reporta a persistência da 

prevalência oculta. Os indicadores avaliados por faixa etária, mostraram a necessidade de 

aprimoramento do diagnóstico precoce e da oferta de reabilitação física para as pessoas 

afetadas. Os resultados deste estudo indicam que a agilidade diagnóstica dos serviços de 

atenção primária é essencial para reduzir a prevalência oculta da hanseníase em áreas 

hiperendêmicas, que é a principal responsável pela transmissão da doença. Portanto, 

investimentos em capacitação profissional e agilidade diagnóstica podem ser medidas 

eficazes para o controle da hanseníase em áreas hiperendêmicas. 
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