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Boletim Epidemiolégico de Hanseniase — Cenario atual do Estado da Paraiba

Introdugdo

A hanseniase é uma doenga cronica, de notificagdo
compulsdria, transmitida pelo Mycobacterium leprae, que é
um bacilo com capacidade de infectar um grande nimero de
pessoas. Atinge preferencialmente a pele e nervos
periféricos e pode causar lesGes neurais devido ao seu alto
poder incapacitante.

A transmissdo ocorre pela eliminagdo do bacilo pelas vias
aéreas superiores (mucosa nasal e orofaringe) por meio de
contato préximo e prolongado com pessoas doentes e sem
tratamento. Estima-se que 90% das pessoas sao
naturalmente resistentes ao bacilo do M. Leprae e apenas
10% sdo susceptiveis a infecgdo podendo apresentar-se de
diferentes formas.

Pode-se apresentar como:

Paucibacilar (PB) - doentes com baixa carga bacilar e que
por isso ndo transmitem a doenga;

Multibacilar (MB) - doentes com alta carga bacilar. Este
grupo é importante na cadeia de transmissdo, pois
permanecem como fonte de infec¢do enquanto o
tratamento especifico ndo for iniciado.

Principais sinais e sintomas: manchas esbranquicadas,
avermelhadas ou amarronzadas em qualquer parte do
corpo, sem pelos e que n3o cogam, com alteracdo de
sensibilidade (térmica, dolorosa ou tatil) e/ou da forca
muscular. Podendo surgir dor e sensacdo de choque,
formigamento e dorméncia ao longo dos nervos dos bracgos
e das pernas.

Para o controle da doenga e interrup¢do da cadeia de
transmissdo é imprescindivel que sejam realizados:
diagndstico precoce, tratamento regular e avaliagdo de
contatos.

O Ministério da Saude (MS) anualmente promove o més
de campanha e luta contra a hanseniase, denominado
“JANEIRO ROXO"alusivo ao Dia Mundial de Luta Contra a
Hanseniase e ao Dia Nacional de Combate e Prevencgao da
Hanseniase (Lei 12. 135/2009), que acontece no ultimo
domingo de janeiro.

O tratamento é realizado em Unidades de Salde e a
medicacdo é oferecida pelo SUS de forma gratuita. Ao iniciar
o tratamento a carga bacilar da doenca diminui de forma
gradativa e o paciente deixa de transmitir a doenga para
outras pessoas.

A campanha do Janeiro Roxo em 2023 tem como foco a
busca ativa de contatos e a detecgdo de novos casos e por
este motivo a Coordenagao Estadual de Controle da
Hanseniase adotou o tema: “Conscientizagdo sobre

Jodo Pessoa/PB

Hanseniase na comunidade para busca ativa de novos casos
e vigilancia de contatos” para ser trabalhado durante todo
0 més de janeiro junto as coordenag¢des municipais de
vigilancia epidemioldgica e atengao primaria, como também,
profissionais do Complexo Hospitalar de Doengas Infecto
Contagiosas Dr. Clementino Fraga e a Coordenagdo de Saude
Prisional.

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA HANSENIASE NA PARAIBA.

A taxa de detecgdo anual de casos novos na populagao
geral da hanseniase no estado da Paraiba em 2021 foi de 9,5
casos/100 mil habitantes, o que corresponde a 384 casos
novos. J& em 2022, a taxa de deteccdo avaliada até
04/01/2023 foi de 9,5 casos/100 mil habitantes, com 387
casos detectados. Este indicador avalia a carga de morbidade
e de magnitude da hanseniase, que de acordo com os dados
avaliados a Paraiba apresenta uma carga considerada média
da doenga, o que mostra a importancia das acGes de
vigilancia e controle no estado.

Com a chegada da Pandemia as atividades de combate a
hanseniase tornaram-se um desafio ainda maior que
impactou na deteccdo de novos casos como pode-se
observar nos anos de 2020 a 2022 comparado aos anos de
2018 e 2019.

Grafico 1. - Coeficiente de deteccdo geral e em < 15 anos,
Paraiba 2018 a 2022*.
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Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB, 2021. (*) dados parciais,
sujeitos a alteragbes. Atualizado em 04/01/2023.

Quando analisado por Geréncia Regional de Saude (GRS),
o indicador de cura apresentou, em 2021, parametros
considerados regular e precario (tabela 1). No entanto o
indicador de abandono mostrou que a 38, 62, 72, 82, 102, 112
e 122 atingiram valores menores de 10%, considerado pelo
Ministério da Saude (MS) um bom parametro. Nesta andlise
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houve destaque para a 102 e a 112 GRS, pois ndo
registraram casos de desisténcia do tratamento.

No ano de 2022, o indicador de cura foi satisfatdrio apenas
na 42, 72 e 82 GRS. Com relagdo ao abandono, pode-se
constatar uma melhora nos dados registrados pelos
municipios. No entanto, ao avaliar o Sinan, foram
identificados 38 casos distribuidos em 24 municipios que
estdo sem o devido desfecho (Baia da Traigdo (1), Bayeux (1),
Cabedelo (1), Jodo Pessoa (1), Santa Rita (1), Sapé (1),
Alagoinha (1), Belém (1), PilGezinhos (2), Pirpirituba (1),
Aroeiras (10, Campina Grande (10), Serra redonda (1), Sdo
Jodo do Tigre (1), Patos (1), Diamante (1), Olho D’agua (1), Sdo
Jodo do Rio do Peixe (3), Uirauna (1), Aparecida (1), Paulista
(1), Sousa (3), Gurinhém (1) e Salgado de S3o Félix (1)). Para
melhora deste indicador os municipios citados deverdo
avaliar caso a caso, classificando-os pela situagdo de
encerramento até o dia 28 de fevereiro de 2023. Apds este
periodo sera atualizada da base estadual antes do
congelamento dos dados.

Tabela 1. Proporgdo de cura e abandono dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das coortes por GRS na
Paraiba, anos avaliados 2021 e 2022*.

GRS 2021 2022*
Cura% Abandono% Cura % Abandono%

1 17,9 12,1
2 10
3
4 80 20
5 87,5 12,5 80
6 77.8 80 15
7 88,6
8 82,4
9 13
10 82,6 13
11 75
12
PB 10,4

Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB, 2021. (*) dados parciais,
sujeitos a alteragbes. Atualizado em 04/01/2023.

Pardmetros:
Cura Abandono
Bom 290% Bom < 10%
Regular | 275% a<90% Regular 210 a525%
Precirio <75% Alto > 25%

Estes valores mostram a necessidade de fortalecer agdes
de vigilancia e de um monitoramento adequado que venham
garantir a efetividade do tratamento e a adesdo do paciente
ao programa de controle da hanseniase, como também a
necessidade de qualificagdo dos dados pelos municipios no
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Sistema de Informacdo de Agravos e Notificacdo (Sinan).

O percentual de cura é um indicador importante, pois
permite a visualizagdo das medidas adotadas pelos
profissionais de saude para a realizagdo do tratamento no
periodo preconizado, medindo a qualidade da assisténcia
ofertada aos pacientes com hanseniase.

O Grau 2 de incapacidade fisica (GIF) no momento do
diagnéstico é um indicador que avalia as incapacidades
causadas pela hanseniase na populagdo geral. E dentre os
casos avaliados no ano de 2022, a Paraiba registrou um
percentual de 12,4% (Gréfico 2), que é um parametro
considerado Alto pelo Ministério da Saude (MS), sugerindo
uma detecgdo tardia, mostrando assim, uma fragilidade nas
acGes de vigilancia para identificagdo oportuna de novos
casos.

Grafico 2. Proporcdo de casos novos de hanseniase com
Grau 2 de incapacidade fisica no momento do diagnéstico na
Paraiba no periodo de 2018 a 2022*.
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Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB. Atualizado em 04/01/2023.
(*) dados parciais, sujeitos a alteragdes.

Para melhorar o indicador GIF 2, sera necessario que os
municipios estabelegam nas Unidades de Saude ag¢des de
rotina para descobrir casos novos de hanseniase de forma
oportuna. Estas atividades podem ser realizadas por meio de
busca ativa e/ou passiva, campanhas de conscientiza¢do e
avaliacdo dermatoneurolégica de casos suspeitos na
comunidade, tratamento adequado, acessibilidade aos
servicos de salde e vigilancia dos contatos.

O numero de contatos examinados referente aos casos
novos residentes nos anos da coorte é um indicador de
salde que estd inserido na Portaria MS N2 1.520 de 2018,
que trata o Programa de Qualificagio das Acdes de
Vigilancia em Saude - PQA-VS e que analisa a capacidade dos
servicos de saude na realizagdo da vigilancia de contatos
intradomiciliares, permitindo a detecgdo oportuna e o
aumento da taxa de deteccdo da infeccdo.
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Na Paraiba, de acordo com a proporg¢do de contatos
examinados de casos novos de hanseniase diagnosticados
nos anos das coortes (ano de avaliagdo 2022), foram
registrados 955 contatos de casos novos de hanseniase,
sendo examinados 60,7%. Estes dados evidenciam a
necessidade da realizagdo dos exames de contatos nos
municipios sinalizados na Tabela 2.

Para esta analise foram extraidos 142 municipios que
nao registraram casos de hanseniase no periodo avaliado
(coorte 2022) portanto, ndo se aplicam a esta analise.

Tabela 2. - Proporcdo de contatos examinados de casos
novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
segundo municipio de residéncia atual e Geréncia Regional
de Saude - ano de avaliagdo 2022*.

Municipio de ! Contato do | Contato
atual - PB

Total Paraiba
Alhandra
Baia da Traigio
Bayeux
Caapord
Cabadel
Capim
Conde
Cruz do Espirito Santo
Jodio Pessoa
Lucena
Mamanguape
Mari
Pedro Régis
Pitimbu
Rio Tinto

;
§
:

8 |BrejodoCruz 3 3
& |Catolé do Rocha 13 13
8 |Jericd 5 5
9 |Bonito de Santa Fé 3 0
9 |cajazei 53 36
9 |Séo Jodo do Rio do Peixe 6 0
9 |Triunfo ] ]
9 |Uiratna 7 3
10 |A cid 5 0
10 |Marizé 2 2
10 |Paulista 2 0
10 |Pombal 14 14
10 |Sdo José da Lagoa Tapada E] 3
10 |Sousa 37 36
11 |Agua Branca 3 3
11 |Tavares 0 0
12 hé 0
12 |Ingd 15 10
12 |itabaiana 5 3
12 |itatuba 4 2
12 |Juripirang 10 10
12 |Mogei! 10 0
12 |Pedras de Fogo 15 14
12 |Pilar 3 3
12 |Salgado de S50 Félix 2 2

Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB, 2021. (*) dados parciais,

sujeitos a alteragdes. Atualizado em 04/01/2023.

Parametros:
Bom =90,0%

Regular 75,0 a 89,9%

Precario =75%

12/01/2023
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Segundo o Ministério da Saude este indicador avalia a
capacidade dos servigos em realizar a vigilancia de contatos
de casos novos de hanseniase para aumento da detecgdo
oportuna e garantir a quebra da cadeia de transmissdo. A
busca ativa de contato de casos novos é considerada uma
estratégia importante para diminuir a carga da doenga nos
municipios. Recomenda-se realizar avaliacdo
dermatoneuroldgica dos contatos uma vez ao ano por pelo
menos cinco (5) anos, tendo em vista o tempo de incubagdo
da hanseniase ser longo e pode durar de dois (2) a sete (7)
anos.

Expediente:

Jhony Wesllys Bezerra Costa

Secretdrio de Estado da Saude

Talita Tavares Alves de Almeida

Gerente Executiva de Vigilancia em Saude

Ivoneide Lucena Pereira

Gerente Operacional de CondigGes Cronicas e IST

Anna Stella Cysneiros Pacha

Coordenadora Estadual do Programa de Controle da Hanseniase
Equipe técnica:

Geisa Cristina Pereira campos, Jaiza Karla de Almeida Neves
Rafaella Madruga F. Cavalcante, Katia Souza e Allana Kaline L. de
Oliveira
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