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RESUMO

Este estudo teve por objetivo caracterizar o perfil epidemiolégico dos casos confirmados
de hanseniase no municipio de Coroata-MA no periodo de 2019 a 2021. Trata-se de um
estudo descritivo, transversal, retrospectivo com abordagem quantitativa. Os dados
foram fornecidos pela Coordenagdo de Epidemiologia da Secretaria de Saude do
Municipio através do SINAN, coletados em novembro de 2022 por meio de planilhas
fornecidas pelo o SINAN e tabulados através do programa Microsoft Excel 2016. A
andlise dos dados foi realizada pelo Programa Statistical Package for the Social Science
(SPSS) 28.0.1, representados por meio de gréficos e tabelas. Houve o predominio dos
casos em 2019, na faixa etaria de 30 a 39 anos, sexo masculino, raca/cor parda, 1° a
4° série incompleta do ensino fundamental, grau de ocupacdo referente a
lavradores/aposentados, classificagdo operacional multibacilar, forma clinica dimorfa,
mais de cinco lesdes, zero dano neural, grau de incapacidade zero, método de entrada
por casos novos, deteccdo por demanda espontanea, baciloscopia positiva, esquema
terapéutico PQT-U 12 meses. Torna-se necessario a implantagéo de politicas publicas,
registro das notifica¢des, educagédo em salde, busca ativa dos casos e atuagéo ativa
da vigilancia epidemioldgica no municipio, para alcancar as metas estabelecidas pelo
Plano Nacional de Eliminagéo da Hanseniase.

Palavras-chave: Hanseniase. Doencas Transmissiveis. Epidemiologia. Saude publica.

ABSTRACT

This study aimed to characterize the epidemiological profile of confirmed cases of
leprosy in the municipality of Coroata-MA from 2019 to 2021. This is a descriptive, cross-
sectional, retrospective study with a quantitative approach. Data were provided by the
Epidemiology Coordination of the Municipal Health Secretariat through SINAN, collected
in November 2022 through spreadsheets provided by SINAN and tabulated using the
Microsoft Excel 2016 program. Data analysis was performed using the Statistical
Package for Social Sciences (SPSS) 28.0.1, represented by graphs and tables. There
was a predominance of cases in 2019, aged between 30 and 39 years, male, brown
race/color, incomplete 1st to 4th grade of elementary school, occupation level referring
to farmers/retirees, multibacillary operational classification, form borderline clinic, more
than five lesions, zero neural damage, zero degree of disability, entry method for new
cases, detection by spontaneous demand, positive bacilloscopy, 12-month PQT-U
therapeutic scheme. It is necessary to implement public policies, record notifications,
health education, active search for cases and active performance of epidemiological
surveillance in the municipality, to achieve the goals established by the National Plan for
the Elimination of Leprosy.
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1. INTRODUCAO

Provocada pelo Mycobacterium Leprae, a hanseniase é uma doenca
infectocontagiosa, de evolugdo cronica, e se manifesta através dos sinais e sintomas
dermatoneurolégicos ocasionados pelo bacilo. A transmissdo da hanseniase ocorre por
meio da transmissdo do bacilo pelas vias aéreas, através do individuo infectado sem a
terapia medicamentosa, principalmente em locais com pouca ventilacdo®.

De acordo com o Ministério da Saude (MS) a hanseniase apresenta alguns sinais
cardinais, como: presenca de lesGes e/ou areas da pele com sensibilidade térmica, dolorosa
ou tatil alterada; espessamento de nervo periférico com alteracdes sensitivas, motoras ou
autondmicas; presenca do bacilo de Hansen, confirmada com a baciloscopia ou bidpsia de
pele?.

O diagnoéstico da hanseniase é considerado clinico, sendo a maioria dos casos
confirmados por meio da Atencao Primaria a Saude (APS). Além disso, apds o exame fisico
do paciente, se houver duvidas, pode ser solicitada uma investigacdo diagndstica com
alguns exames de apoio, como: avaliacdo neurolégica simplificada, baciloscopia,
histopatolégica, ultrassom de nervos periféricos, eletroneuromiograma e teste rapido
imunocromatogréafico para detec¢do de anticorpos da Imunoglobulina M (IgM) contra o
bacilo de Hansen?®.

A hanseniase de acordo com a sua classificacao operacional configura-se como do
tipo Paucibacilar (PB) sendo identificada pela presenca de até cinco lesdes, obtendo o teste
de baciloscopia negativa, quanto a classificacdo Multibacilar (MB), apresenta-se com seis
ou mais lesdes, com baciloscopia positiva. Além disso, a doenca abrange um alto grau
incapacitante, dessa forma, o grau de incapacidade da doenca pode ser do tipo grau zero,
um e dois*.

A deteccdo precoce da hanseniase diminui as chances de o individuo obter as
incapacidades fisicas proporcionadas pela doencga. Dessa forma, quando ha a deteccao
precoce do individuo com as formas infectantes da doenca, como a dimorfa e a virchowiana,
maior a chance de prevencao de incapacidades. O bacilo de Hansen pode infectar diversas
pessoas, no entanto, grande parte da populacdo nédo apresenta a doenca®.

A hanseniase consta no Sistema de Informacdes de Agravos de Notificacdo
(SINAN), sendo considerada uma doenca de notificagcdo compulsoéria, diante disso, é

necessario que as notificacbes dos casos de hanseniase sejam realizadas pelos
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profissionais de salde para que identifiquem fatores que corroborem na tomada de decisdo
diante de a¢Ges publicas de salde voltadas para a hanseniase®.

Com isso, surge o seguinte questionamento: Qual o perfil epidemioldgico dos casos
de hanseniase no municipio de Coroata-MA? Diante disso, a pesquisa teve como objetivo
caracterizar o perfil epidemiolégico dos casos confirmados de hanseniase no municipio de
Coroata-MA no periodo de 2019 a 2021.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal, retrospectiva com abordagem
guantitativa. O estudo foi realizado na cidade de Coroatd localizada no estado do
Maranh&do, na regiao centro-leste do estado. De acordo com o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) a cidade conta com populacdo estimada de 65.788
habitantes, com area territorial equivalente a 2.263,692 kmz2 6,

A Secretaria Municipal de Saude de Coroaté € localizada na Rua Gongalves Dias,
s/n, na qual se configura em atencao primaria, secundaria e terciaria. A Atencao Primaria
no municipio é composta por 17 Unidades Basicas de Saude nas quais 10 séo localizadas
na zona urbana e 07 na zona rural. A atencdo secundaria e terciaria esta relacionada aos
servicos de média e alta complexidade. Além disso, a Secretaria conta com 0s servigos da
Coordenagéo de Epidemiologia.

A populacédo do estudo foi composta pelos casos confirmados de hanseniase no
municipio de Coroatd-MA. Foram inclusos neste estudo, os casos confirmados de
hanseniase no banco de dados da Secretaria de Saude de Coroatd — MA no periodo de
2019 a 2021. Foram excluidos os casos que apresentaram dados incompletos. O recorte
temporal relacionado ao ano de 2019 a 2021 sucedeu devido ao surgimento da pandemia
da COVID-19.

Os dados foram fornecidos pela Coordenacéo de Epidemiologia da Secretaria de
Saude do Municipio de Coroata atravées do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo - SINAN. O SINAN é uma ferramenta na qual armazena dados gerados por
meio da Vigilancia Epidemiologica, e por se tratar de uma doenca de notificacdo
compulsoria em todo o territério nacional, a hanseniase quando identificada na Atencao
Primaria a Saude tém suas fichas de notificacdo digitadas na sede da Secretaria Municipal
de Saude do Municipio.
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Os dados foram coletados no periodo de novembro de 2022, por meio de planilhas
fornecidas pelo o SINAN e tabulados através do programa Microsoft Excel 2016. No estudo,
foram analisadas as seguintes variaveis: faixa etaria, sexo, racga/cor, escolaridade,
ocupacdo e ano de notificacdo. Dados clinicos: numeros de lesBes, forma clinica,
classificacdo operacional, nimero de nervos afetados, grau de incapacidade, modo de
entrada, modo de deteccéao, baciloscopia e esquema terapéutico inicial.

ApoOs a coleta dos dados, estes foram expostos ao Programa Statitical Package for
the Social Science (SPSS) 28.0.1 para analise quantitativa e descritiva dos dados. Logo
apos, os dados foram organizados em graficos e tabelas, acompanhados do componente
descritivo do estudo. A pesquisa seguiu 0s principios éticos da resolu¢cao n°466/2012 do
Conselho Nacional de Saude. O estudo obteve a anuéncia da Secretaria de Saude do
Municipio de Coroata - MA e o parecer favoravel do Comité de Etica em Pesquisa sob
parecer de n° 5.695.487 e CAAE: 62560022.0.0000.5554

3. RESULTADOS

O Gréfico 1 correspondeu a analise da distribuicdo do numero de notificacdes por
ano dos casos de hanseniase no municipio de Coroata - MA entre o periodo de 2019 a
2021, no qual mostrou que o ano de 2019 obteve um maior nimero de casos com 45,13%
(n=51) comparado aos anos de 2020 e 2021 que obtiveram 28,32% (n=32) e 26,55% (n=30)

respectivamente.

Grafico 1 - Distribuicdo dos casos notificados de hanseniase no municipio de Coroata -
MA entre o periodo 2019 a 2021.
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Fonte: SINAN/Secretaria Municipal de Saude de Coroata
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A tabela 1 correspondeu ao perfil sociodemografico dos pacientes de hanseniase
notificados de acordo com as variaveis: idade, sexo, raga/cor, escolaridade e ocupacéo.
Em relacédo a faixa etaria, o maior niumero de registros de casos de hanseniase ocorreu
entre 30 a 39 anos, com um total de 21 notificacdes (18,6%), seguido da faixa entre 50 a
59 com 20 registros (17,7%), 40 a 49 anos com 17 casos (15,0%), 60 a 69 anos com 17
casos (15,0%), 70 a 79 anos com 12 casos (10,6%), 20 a 29 anos com 10 casos (8,9%), 10
a 14 anos com 7 casos (6,2%), 15 a 19 anos com 6 casos (5,3%), 5 a 9 anos com 2 casos
(1,8%), maiores de 80 anos com 1 caso (0,9%) e nenhum registro em relacao a faixa entre
1 a4 anos.

Em relacdo a variavel sexo dos casos notificados de hanseniase, foi identificado que
0 sexo masculino concentrou 0 maior registro das notificacdes, apresentando um total de
59,3% (n=67) e 40,7% (n=46) em detrimento ao sexo feminino. No que diz respeito a
raca/cor, as notificacoes foram predominantes na raca/cor parda com o total de 81 casos
(71,7%), seqguido da raca/cor branca com 19 notificacdes (16,8%), raca/cor preta com 12
notificacdes (10,6%) e a raca/cor amarela apresentando apenas 1 caso (0,9%).

No que concerne a escolaridade dos casos notificados de hanseniase no municipio
de Coroat4, o maior registro de casos foi na variavel ignorado/branco com 28,3% (n=32),
19,5% 12 a 42 série e 52 a 82 série (n=22), 17,7% analfabetos (n=20), 8,8% com ensino
médio completo (n=10), 3,5% com ensino fundamental completo (n=4), 1,8% com ensino
médio incompleto (n=2), 0,9% com educacdo superior incompleta (n=1) e educacédo
superior completa que nao obteve nenhum caso notificado.

De acordo com o grau de ocupacao, o estudo mostrou que a classe dos lavradores
corresponde ao maior numero de casos notificados 29,2% (n=33), seguido dos
aposentados com 20,3% (n=23), estudantes com 18,6% (n=21), dona de casa com 9,7%
(n=11), ignorado ou nédo informado com 7% (n=8), auxiliar de escritério com 3,5% (n=4),
recepcionista com 2,7% (n=3), professor, comerciante, vigilante e pedreiro com 1,8% (n=2),

pintor e vendedor com 0,9% (n=1).

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas dos casos de hanseniase do municipio de
Coroata - MA segundo a variavel idade, sexo, raca, escolaridade e ocupac¢éo no periodo

de 2019 a 2021.

Variaveis 2019 2020 2021
Idade N % N % N %
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<1 ano 0 0 0 0,0 0 0,0
1-4 0 0 0 0,0 0 0,0
5-9 0 0 1 3,1 1 3,3
10-14 2 4,0 4 12,5 1 3,3
15-19 4 7.8 1 3,1 1 3,3
20-29 5 9,8 1 3,1 4 13,3
30-39 10 19,6 6 18,9 5 16,8
40-49 7 13,7 5 15,6 5 16,8
50-59 8 15,7 5 15,6 7 23,3
60-69 8 15,7 5 15,6 4 13,3
70-79 7 13,7 4 12,5 1 3,3
80 e+ 0 0,0 0 0,0 1 3,3
Sexo

Masculino 34 66,7 16 50 17 56,7
Feminino 17 33,3 16 50 13 433
Raca/cor

Branca 11 21,6 6 18,7 2 6,7
Preta 5 9,8 2 6,3 5 16,7
Amarela 0 0,0 0 0,0 1 3,3
Parda 35 68,6 24 75 22 733
Escolaridade

Ign/Branco 18 35,3 5 15,6 9 30,0
Analfabeto 8 15,7 8 25,0 4 13,3
12 a 42 série incompleta do EF 12 23,5 3 9,4 7 23,4
52 a 82 série incompleta do EF 7 13,7 9 28,1 6 20,0
Ensino fundamental completo 2 4,0 2 6,3 0 0,0
Ensino médio incompleto 0 0,0 2 6,3 0 0,0
Ensino médio completo 4 7.8 2 6,3 4 13,3
Educacao superior incompleta 0 0,0 1 3,0 0 0,0
Educacao superior completa 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Ocupacao

Ign/néo informado 5 9,8 2 6,3 1 3,3
Estudante 11 21,6 6 18,8 4 13,3
Dona de casa 3 5,8 3 9,4 5 16,7
Aposentado/Pensionista 10 19,6 7 21,8 6 20,0
Auxiliar de escritorio 0 0,0 3 9,4 1 3,3
Professor 0 0,0 1 3,1 1 3,3
Comerciante 0 0,0 1 3,1 1 3,3
Recepcionista 1 2,0 2 6,3 0 0,0
Vigilante 1 2,0 0 0,0 1 3,3
Lavrador 17 33,3 7 21,8 9 30,0
Pedreiro 2 3,9 0 0,0 0 0,0
Pintor de Obras 1 2,0 0 0,0 0 0,0
Vendedor 0 0,0 0 0,0 1 3,3

Fonte: SINAN/Secretaria Municipal de Saude de Coroata
Legenda: N, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa.

Com referéncia a analise da distribuicdo dos casos de hanseniase, a classificagdo
operacional no municipio de Coroata - MA dentre o periodo de 2019 a 2021, constatou que
a forma Multibacilar acometeu 81% (n=91) e a forma Paucibacilar 19% (n=22). Mediante a
forma clinica, a mais prevalente foi a do tipo dimorfa 47,7% (n=54), seguida pela forma
virchowiana 20,3% (n=23). A forma clinica indeterminada e tuberculoide apresentaram o

mesmo percentual de 16,0% dos casos (n=18).
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Em relacdo aos numeros de lesdes, foram identificadas durante o diagnostico, 42
pacientes com mais de cinco lesdes (37,2%), 37 pacientes apresentaram de duas a cincos
lesdes (32,8%), 24 pacientes apresentaram lesfes uUnicas (21,2%) e 10 pacientes ndo
obtiveram lesdes (8,8%).

Conforme o nimero de nervos afetados foi constatado que 51 casos (45,2%) nédo
apresentaram danos neurais, em seguida os que obtiveram danos neurais, 1-3 com 46
casos (40,7%), 4-6 com 8 casos (7,1%) e 7-9 e >10 que apresentaram 4 casos (3,5%).

De acordo com o grau de incapacidade, o grau zero foi 0 que mais predominou no
periodo com percentual de 63,7% (n=72), seguido pelo grau | com taxa de 28,3% (n=32).

O grau Il apresentou 8,0% (n=9) e os casos nao avaliados 0,0% (n=0) (Tabela 2).

Tabela 2 - Caracterizacdo dos casos de hanseniase segundo a classificacdo operacional

no municipio de Coroata - MA no periodo de 2019 a 2021.

Variaveis 2019 2020 2021
Classificacdo Operacional N % N % N %
Paucibacilar 14 275 4 12,5 4 13,3
Multibacilar 37 725 28 875 26 86,7
Forma Clinica

Indeterminada 15 29,5 3 9,4 0 0,0
Tuberculbide 9 17,6 2 6,3 7 23,3
Dimorfa 18 353 21 65,6 15 50,0
Virchowiana 9 17,6 6 18,7 8 26,7
NUmero de Lesdes

Informado 0 9 17,6 0 0,0 1 3,3
Lesao Unica 9 17,6 8 25,0 7 23,3
2 a5 lesdes 18 35,3 10 31,2 9 30,0
>5 |esdes 15 295 14 4338 13 433

Numero de Nervos afetados

Zero nervos 21 41,1 15 46,8 15 50,0
1-3 nervos 23 45,1 12 37,5 11 36,7
4-6 nervos 5 9,8 1 3,1 2 6,7
7-9 nervos 1 2,0 2 6,3 1 3,3
10 e + nervos 1 2,0 2 6,3 1 3,3
Grau de Incapacidade

Grau zero 28 54,9 24 75,0 20 66,7
Grau | 18 35,3 5 15,6 9 30,0
Grau ll 5 9,8 3 9,4 1 3,3
Nao avaliado 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Fonte:SINAN/Secretaria Municipal de Saude de Coroata
Legenda: N, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa.

Quanto a distribuicdo dos casos de hanseniase por método de entrada, foi observado
gue o método de entrada por casos novos apresentou 96 casos (85,0%), o método de
outros reingressos obteve 10 casos (8,8%), transferéncias apresentou 5 casos (4,4%) e

recidivas 2 casos (1,8%).
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Segundo o modo de deteccéo, a demanda espontanea predominou com 89 casos
(78,8%), em segundo lugar os exames de contatos com 11 casos (9,7%), posteriormente
encaminhamentos com 10 casos (8,8%), exames de coletividade com 3 casos (2,7%) e
nenhum registro referente aos outros modos.

No que diz respeito a baciloscopia, 0s casos positivos tiveram maiores registros com
49,5% (n=56), em relacdo aos casos negativos, estes notificaram 34,5% (n=39). Os casos
gue néo realizaram baciloscopia apresentaram um percentual de 16,0% (n=18) e 0s casos

ignorados/branco néo foram registrados (n=0) (Tabela 3).

Tabela 3. Distribuicdo dos casos de hanseniase de acordo com o método de entrada,

modo de deteccédo e baciloscopia nos anos de 2019 a 2021 em Coroaté - MA.

Variaveis 2019 2020 2021
Método de Entrada N % N % N %
Caso novo 43 84,3 26 81,2 27 90,0
Transferéncia 0 0,0 3 9,4 2 6,7
Recidiva 2 3,9 0 0,0 0 0,0
Outros reingressos 6 11,8 3 9,4 1 3,3
Modo de Deteccéo

Encaminhamento 5 9,8 3 9,4 2 6,7
Demanda espontanea 40 78,4 24 75,0 25 83,3
Exame de coletividade 0 0,0 3 9,4 0 0,0
Exame de contatos 6 11,8 2 6,2 3 10,0
Outros modos 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Baciloscopia

Ign/ branco 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Positivo 29 56,9 15 46,9 12 40,0
Negativo 13 25,5 13 40,6 13 43,3
Nao realizado 9 17,6 4 12,5 5 16,7

Fonte:SINAN/Secretaria Municipal de Saude de Coroata
Legenda: N, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa.

O esquema terapéutico adotado aos pacientes de hanseniase é ofertado de acordo
com a classificagdo da doenca em Paucibacilares (PB) ou Multibacilares (MB). Em
conformidade com os casos notificados, foi identificado um total de 113 casos de
hanseniase, destes, 81% (n=91) foram classificados como MB e 19% (n=22) como PB
(Grafico 2).
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Gréfico 2 - Distribuicdo dos casos de hanseniase segundo a classificacdo operacional no
municipio de Coroata - MA no periodo de 2019 a 2021.

PQT-U/PB/6 DOSES
QT-U/MB/12 DOSES

Fonte: SINAN/Secretaria Municipal de Saude de Coroata

4. DISCUSSAO

7z

A hanseniase é uma doenca de ambito mundial, esta fortemente associada a
desigualdades sociais e se manifesta, principalmente, em locais socioeconomicamente
desfavoraveis com condicdes precarias de moradia, falta de saneamento basico,
analfabetismo, crescimento urbano desordenado e servicos de saude ineficazes.
Atualmente, a nova Estratégia Global de Hanseniase 2021 a 2030 visa interromper a
transmissdo da doenca e obter zeros casos autéctone?”’.

Durante os anos de 2011 a 2020, os oito paises latino-americanos com maior nimero
de casos de hanseniase foram Brasil, Argentina, Colémbia, Cuba, Paraguai, México,
Republica Dominicana e Venezuela que registraram mais de 301 mil casos da doenca. O
Brasil teve 93,77% desses casos, com prevaléncia maior que um caso por 10 mil
habitantes, os demais paises representaram 6,23% do total de casos, e todos com
prevaléncia <1 caso por 10 mil habitantes®.

Em 2020, de acordo com dados do Ministério da Saude, o Brasil registrou 17.979
casos novos de hanseniase. Segundo a OMS, o Brasil € considerado um pais endémico e
ocupa o segundo lugar no ranking mundial de casos. Conforme dados relacionados ao ano
de 2021, o Brasil diagnosticou 15.155 casos novos de hanseniase, no entanto, o Ministério
da Saude afirma que a diminuicdo dos casos detectados pode estar relacionada a
pandemia da COVID-1939,

No Nordeste, a hanseniase é considerada endémica, onde a falta de estratégias de
educacgdo e cuidado em saude voltada para o planejamento e vigilancia da doenca é
evidente. Dados preliminares indicam que no ano de 2022 o Brasil registrou 14.962 novos
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casos de hanseniase, dos quais, o Maranhao é o estado que apresenta o maior numero de
casos novos na populacdo em geral, com 1.860 casos, seguido de outros estados do
Nordeste como Pernambuco e Bahia, com mais de 1000 casos cada um?°1Z,

Ao longo dos anos analisados no estudo foi observada uma redugdo do numero de
casos da doenca. No entanto, os dados estdo possivelmente sujeitos a subnotificagéo,
especialmente devido a pandemia da Covid-19, que sobrecarregou o0s servi¢os de saude e
priorizou a notificacdo do SARS-COV-22, As subnotificacbes prejudicam a elaboracdo das
estratégias de prevencdo e controle epidemiolégico, uma vez que a estimativa da
magnitude da doenca € baseada em dados ndo confiaveis da realidade epidemioldgica, tais
informacdes sdo alarmantes, pois indica que dados ndo séao informados mesmo a doenca
sendo de notificagdo compulséria no Brasil*314,

Estudos demonstram que a cidade de Bacabal - MA no periodo de 2011 a 2021,
notificou 1.000 casos de hanseniase. Uma pesquisa realizada entre os anos de 2015 a
2018, em municipios pertencentes a mesorregido do leste maranhense, especificamente
nas cidades da microrregido de Codo - MA, mostrou que a cidade de Codd apresentou 338
novos casos de hanseniase (48,35%), seguido do municipio de Coroatd com 238 casos
(34,05%)15:16,

Nesse estudo, os casos de hanseniase foram predominantemente encontrados no
sexo masculino e na faixa etaria entre 30 a 39 anos, gerando assim um grande impacto
socioecondmico na populacédo!’. Dessa forma, sdo fatores que estdo associados ao maior
acometimento do género masculino: a elevada interacdo social dos homens, exposi¢coes
frequentes a locais de risco para a doenca, falta de autocuidado relacionado a saude e a
falta de politicas publicas e programas direcionados aos homens?é.

A raca/cor parda foi mais frequente nas notificacdes e, quanto a escolaridade, foram
predominantemente encontradas as variaveis ignorado/branco e 1° a 4° série incompleta
do ensino fundamental. O ensino fundamental incompleto contribui para a falta de educacao
em saude em perceber os sinais e sintomas da doenca dificultando o seu diagnostico
precoce, dessa forma, a escolaridade € um fator relevante para analise populacional, pois
a falta de estudo pode dificultar o acesso aos servi¢cos de saude, promoc¢ao e prevencao de
doencas®®.

Relacionado ao grau de ocupac¢ao, os achados deste estudo mostram que a maioria
dos casos notificados/registrados/confirmados foi em lavradores e aposentados. Essa

classe social geralmente esta exposta a condi¢cdes socioecondmicas desfavoraveis o que
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corrobora para a transmissdo da hanseniase, além disso, ha uma relacdo entre a
hanseniase e o local de moradia do paciente, bem como quantidade de habitantes por
domicilio, raca, escolaridade e renda?°.

A classificacdo operacional da hanseniase predominante no estudo foi a do tipo
multibacilar e a forma clinica foi a do tipo dimorfa. A classificagdo operacional do tipo
multibacilar é considerada a forma mais infectante da doenca, o que favorece a transmisséo
elevada da enfermidade, principalmente para os que estdo em convivio intradomiciliar?. Ja
a forma dimorfa da doenca é considerada a mais comum e apresenta um longo periodo de
incubacdo devido a lenta multiplicacdo do bacilo, o que favorece o aumento das
incapacidades fisicas??.

A classificacdo operacional da hanseniase predominante no estudo foi a do tipo
multibacilar, corroborando com pesquisas realizadas nas cidades de S&o Luis - MA e no
estado do Tocantins?324. A classificacdo operacional do tipo multibacilar é considerada a
forma mais infectante da doenca, o que favorece a transmissao elevada da enfermidade,
principalmente para os que estdo em convivio intradomiciliar?®.

A forma clinica mais frequente foi a do tipo dimorfa, tais resultados estdo em
conformidade com pesquisas realizadas na Regido Nordeste e nos municipios de Caxias -
MA e Maracanal — CE 252627 A forma dimorfa da doenca é considerada a mais comum e
apresenta um longo periodo de incubacéo devido a lenta multiplicacdo do bacilo, o que
favorece o aumento das incapacidades fisicas??.

Em relacdo aos numeros de lesdes foi observado que os pacientes apresentavam
mais de cinco lesdes, a maioria dos pacientes notificados n&o obtiveram nervos afetados e
guanto ao grau de incapacidade, o grau zero predominou. Tal resultado é considerado
como um carater positivo para o diagndstico precoce da hanseniase e, torna-se um fator
imprescindivel, uma vez que contribui para a prevencdo de incapacidades fisicas
ocasionadas pela doenca'®28.

Segundo o método de entrada foi observado que 0s casos novos predominaram.
Dessa forma, o elevado nimero de diagndstico de casos novos, revela que a transmissao
da doenca é ativa, e permite evidenciar falhas nos servigcos de saude por parte dos 0rgaos
de controle da doenca. Salienta-se, por outra perspectiva, uma baixa ocorréncia de casos
de recidiva da doenca no estudo, ou seja, 0s pacientes responderam bem a terapia

medicamentosa, eliminando o bacilo do organismo?.
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Referente ao modo de detecgdo o mais frequente na pesquisa foi por demanda
espontanea e, quanto a baciloscopia, os casos positivos foram os mais registrados. As
notificacdes realizadas por demanda espontanea demonstram falhas acerca da busca ativa
e deteccao precoce da doencga, o que corrobora para um maior risco de acometimento de
incapacidades fisicas®. Ja a baciloscopia consiste em um exame de auxilio diagnéstico da
hanseniase, além disso, o indice bacilar maior do que dois esta associado a maiores
chances de obter quadros reacionais podendo ocasionar as inaptiddes fisicas®".

No periodo do estudo, o esquema terapéutico do tipo PQT-U 12 meses foi utilizado
em 81% dos casos. A terapia medicamentosa preconizada é composta por dapsona,
rifampicina e clofazimina, de acordo com sua classificacdo operacional em PQT-U 12
meses e PQT-U 6 meses®?.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, o presente estudo apresentou uma ampla distribuicdo de casos de
hanseniase no municipio. A hanseniase é uma doenca vinculada principalmente a
iniquidades sociais. Dessa forma, o estudo demonstra que a transmissdo da hanseniase
prevalece no municipio. Com isso, € necessaria a implantacdo de politicas publicas que
tenha um impacto direto na reducéo desses indicadores, assim como é necessario que as
instituicbes estaduais e municipais promovam melhorias na qualidade de vida da
populacao.

Nesse contexto, € imprescindivel a promo¢cdo da educacdo em salde para a
populacdo com o intuito de orientar sobre a prevencao e identificacdo dos sinais e sintomas
da doenca, possibilitando sua deteccéo precoce por meio das esferas de saude, como as
Unidades Basicas de Saude e até mesmo a Secretaria de Saude do Municipio onde existem
os servicos da Coordenacao do Programa de Hanseniase.

Nesse sentido, ressalta-se a importancia da busca ativa dos casos de hanseniase
por partes dos profissionais, a realizagdo das notificagdes dos casos no SINAN, e
principalmente, a atuacdo ativa da Vigilancia Epidemioldgica do municipio, visto que esses
dados oferecem subsidios para o fortalecimento dessa vigilancia, para o planejamento de
acOes de promocéo, prevencao em saude e para o alcance das metas estabelecidas pelo

Plano Nacional de Eliminacdo da Hanseniase do Ministério da Saude.
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