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APRESENTACAO

A colecdo “Saude Publica e Saude Coletiva: Dialogando sobre Interfaces
Tematicas” € uma obra composta de cinco volumes que tem como foco principal a
discussao cientifica por intermédio de trabalhos diversos que compde seus capitulos.
Cada volume abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas,
relatos de casos e/ou revisdes que transitam nos varios caminhos da saude publica
e saude coletiva.

Aqui no segundo volume também apresentamos de forma categorizada e clara
estudos desenvolvidos em varias instituicbes de ensino e pesquisa do pais. Os
capitulos transitaram entre varios conceitos da saude publica e saude coletiva, tais
como: atencéo primaria a saude, alto risco, atencao farmacéutica, diabetes mellitus,
servico de acompanhamento de paciente, analise de prescricdo, doengas cronicas,
prevencdo de doencas. farmacoterapia, cuidados de enfermagem, hanseniase,
epidemiologia, servigcos de saude escolar, mortalidade materna e taxa de mortalidade.

A categorizacdo de dados, e o estabelecimento de conceitos e padroes
baseados em literatura bem fundamentada € muito importante, por isso destacamos
a relevancia do material com dados e informacdes recentes sobre saude coletiva
levantados ao longo do pais. Como ja destacamos, um material que demonstre
evolucao de diferentes enfermidades de forma temporal com dados substanciais de
regides especificas do pais é muito relevante, assim como abordar temas atuais e
de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra Saude Publica e Saude Coletiva apresenta uma teoria
bem fundamentada nos resultados praticos obtidos pelos diversos professores
e académicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos que aqui seréao
apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos o quao importante é a
divulgacéo cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
exporem e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CARACTERIZACAO DA HANSENIASE EM MENORES

Vitéria Ferreira do Amaral

Enfermeira, Universidade Estadual Vale do
Acarau/UVA. Sobral (CE), Brasil. E-mail:
vyctoriaamaral@hotmail.com.

Maria Socorro Carneiro Linhares
Enfermeira, Docente do curso de Enfermagem
da Universidade Estadual Vale do Acarau (UVA),
Doutoranda em Saude Coletiva do Programa

de P6s-Graduagcdo em Saude Publica da
Universidade Federal do Ceara/UFC. Fortaleza
(CE), Brasil.

E-mail: socorrocarneiro1 @gmail.com.

Francisco Rosemiro Guimaraes Ximenes
Neto

Enfermeiro, Docente do curso de Enfermagem
da Universidade Estadual Vale do Acarau/

UVA, Doutor em Ciéncias pela Escola Paulista
de Enfermagem/Universidade Federal de Séo
Paulo-UNIFESP. Séo Paulo (SP), Brasil. E-mail:
rosemironeto@ gmail.com.

Luiza Jocymara Lima Freire Dias
Enfermeira, Universidade Estadual Vale do
Acarau/UVA. Sobral (CE), Brasil. E-mail:
luizajocymarafreire20 @gmail.com.

Joao Vitor Teixeira de Sousa
Enfermeiro, Universidade Estadual Vale do
Acarau/UVA. Sobral (CE), Brasil. E-mail:
joaovitorts11 @hotmail.com.

José Kelton Ribeiro

Geografo, Universidade Estadual Vale do Acarau/
UVA. Sobral (CE), Brasil. E-mail: keltongeo9 @
gmail.com

Saude Publica e Saude Coletiva: Dialogando sobre Interfaces Tematicas 2

DE 15 ANOS NO BRASIL
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RESUMO: Objetivo: Identificar as principais
caracteristicas da hanseniase em <15 anos no
Brasil a partir da literatura. Métodos: Trata-se
de uma revisao integrativa, realizada no Portal
Regional da Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
que contemplou a base da América Latina &
Caribe (AL&C). Foram identificados 952 estudos
a partir dos descritores (hanseniase AND
crianca AND adolescente AND epidemiologia).
Resultados: A partir dos critérios de incluséo
na base de dados foram identificados 50 artigos.
Destes, seguindo a andlise e refinamento da
pesquisa, 11 estudos repetidos e 25 estudos nao
atenderam a pergunta norteadora. Para analise
e aprofundamento do estudo selecionou-se 14
artigos que atenderam os critérios de incluséo e
exclusdo. No Brasil, no periodo de 2001 a 2013,
foram 543.677 novos casos de hanseniase,
sendo 6,4% < 15 anos. Conclusao: O estudo
permitiu  evidenciar que existe contraste

Capitulo 8




territorial no Brasil em relacdo ao nuUmero dos casos de hanseniase identificados em
adultos como em criangas. O contraste das diferentes taxas de deteccédo de casos
novos diagnosticados no Brasil é reflexo das peculiaridades de cada regido, como a
diferenca por sexo, o que revela os desafios na formulagcéo de estratégias eficazes aos
gestores no combate e controle da hanseniase.

PALAVRAS-CHAVE: Hanseniase; Crianca; Adolescente; Epidemiologia; Enfermagem;
Servicos de Saude Escolar.

KEYWORDS: Leprosy; Child; Adolescent; Epidemiology; Nursing; School Health
Services.

PALABRAS CLAVE: Lepra; Nifio; Adolescente; Epidemiologia; Enfermeria; Servicios
de Salud Escolar.

INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca endémica, infectocontagiosa e de curso crénico
que tem como agente etioldgico o Mycobcterium leprae (M. Leprae), bacilo alcool-
acido resistente com tropismo periférico, com importante potencial de causar lesdes
irreversiveis e incapacitantes, que podem afetar a realizacdo das atividades diarias,
além de ser uma doencga carregada de estigma e preconceito, o que afeta de modo
direto o convivio social dos sujeitos acometidos (BRASIL, 2017; SILVEIRA; COELHO;
RODRIGUES, 2014)

No Brasil, a hanseniase € um importante problema de saude publica, sendo o
segundo pais em ambito mundial com maior nUmero de detec¢do de casos novos
de hanseniase. Na Regiao das Américas, o Brasil contribuiu com 92,3% dos casos
novos diagnosticados em 2017, sendo que dos 26.875 casos novos diagnésticos com
hanseniase em territorio brasileiro, 1.718 dos casos acometem criancas, alocando o
Brasil como o terceiro pais com a maior carga endémica de hanseniase em menores
de 15 anos (MONDIALE DE LA SANTE, 2018; PATIL, 2013).

A deteccado da hanseniase em crianca é um indicador de vigilancia da doencga,
que permite medir a cobertura dos servicos de saude no combate e controle da
hanseniase, por conta da implicacdo na manutencdo da transmissédo ativa do
bacilo, com a sugestédo de existéncia de caso indice de bacilifero n&o tratado e sem
acompanhamento pelo servico de satde (BRASIL, 2017; LASTORIA; ABREU, 2014).

Criancas que vivem em areas endémicas e que tem contato familiar com
caso de hanseniase tém 60% a mais de risco em desenvolver a doenca (PATIL,
2013). Apesar do aumento do risco de desenvolver a doenca, a patogenicidade da
hanseniase esta associada a resposta imunolégica dos individuos infectados com o
hospedeiro (BRASIL, 2017; OMS, 2016).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) em resposta a tal probleméatica de
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saude publica em relagdo a hanseniase, desde o ano de 1992, traca estratégias
politicas e financeiras que orientam o combate e controle da doenga. Como medida
de reforcar a deteccdo da hanseniase em nivel mundial, langcou no ano de 2016
a “Estratégia Global para Hanseniase 2016-2020”, em prol da eliminacao local e
global, a partir da deteccao precoce de casos novos, com enfoque nas criangas. A
OMS espera que a partir do desenvolvimento dessa estratégia ocorra a detecgao
em tempo oportuno ao inicio do tratamento, antes da instalacdo de sequelas e
incapacidades fisicos, e por ventura a reducéo do estigma e a discriminacédo dos
doentes (OMS, 2016).

A partir do contexto mundial e nacional da hanseniase, compreendendo os
impactos que a hanseniase pode gerar no ambito pessoal, social, como fisico, o
objetivo do presente estudo é identificar quais s&o as principais caracteristicas da
hanseniase em menores de 15 anos no Brasil a partir da producgao cientifica, visto
que € o meio que permite melhor a apropriacéo de tematicas de alto impacto, e que
merece destaque pela comunidade académica e gestores publicos.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa, um tipo de revisao da literatura que
permite reunir ampla gama de estudos quantitativos e qualitativos, de diferentes
fundamentacdes metodoldgicas acerca de umatematica (SOARES; HOGA; PEDUZZI
et al, 2014; DOOLEN, 2017).

A revisao integrativa contemplou seis etapas para o processo de producdo
(SOUSA; SILVA; CARVALHO, 2010). A primeira etapa objetivou definir a pergunta
norteadora, tema ou hipoteses do estudo. Dessa forma, a pesquisa teve como
questionamento “Quais sdo as principais caracteristicas epidemiolégica da
hanseniase em menores de 15 anos no Brasil a partir da producéo cientifica? ”.

Na segunda etapa, ocorreu a busca dos artigos nas bases de dados cientificas,
que contemplassem a pergunta norteadora, a partir da definicdo de critérios
de incluséo e exclusdo (SOUSA; SILVA; CARVALHO, 2010). As buscas foram
realizadas no més de agosto de 2018 no Portal Regional da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), por ser um espago que congrega a producdo cientifica e técnica em
saude da América Latina & Caribe (AL&C). Assim foram contempladas as seguintes
bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e a Literatura Internacional em Ciéncias da Saude (MEDLINE). Os termos
utilizados na busca foram de acordo com os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) intermediados pelo operado boleando “AND” (hanseniase AND criangca AND
adolescente AND epidemiologia).

Os critérios de inclusdo pré-delimitados na base de dados foram: artigos
publicados no periodo de 2013 a 2018, tendo o Brasil como pais local de estudo.
Posterior a selecédo primaria dos estudos na base de dados, os artigos selecionados
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foram lidos na integra e aplicado o critério de inclusdo atender a pergunta norteadora.
Os critérios de excluséo foram: estudos que ndo atenderam a tipologia de artigo e que
nao estivessem relacionados com a pergunta norteadora, assim como os repetidos.

Na terceira etapa foi realizada a extracdo dos dados a partir dos critérios e
categorizacao dos estudos (SOARES; HOGA; PEDUZZI, et al., 2014; SOUSA; SILVA;
CARVALHO, 2010). Dessa forma, o instrumento criado, apresentou as categoriais:
tipo de estudo, autores, estado, periodo de anélise e desenvolvimento da pesquisa,
ano de publicagdo, base de dados de origem e caracteristicas epidemiologicas
evidenciadas na pesquisa. Na quarta etapa, os estudos selecionados foram
examinados de forma minuciosa e aplicado o sistema de classificacao de evidéncias,
como método de melhor selecionar as evidéncias cientificas, e de contribuir com
a Pratica Baseada em Evidéncias (PBE) (SOUSA; SILVA; CARVALHO, 2010).
Os estudos foram classificados de acordo com o nivel de evidéncia cientifica do
Centro Oxford (PHILLIPS; BALL; SACKETT, 2018). Na quinta etapa foi realizada
a apreciacao das evidéncias para producao dos resultados e discussdes (SOUSA;
SILVA; CARVALHO, 2010).

A sexta etapa contemplou a revisdo das informacgdes para apresentacdo dos
resultados do estudo (SOUSA; SILVA; CARVALHO, 2010; MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008). Como medida para verificar algum erro no processo de producéo, o
estudo nessa etapa foi reavaliado e corrigido, como estratégia de buscar refinamento
das informacodes e eximir vieis.

Foram identificados 952 estudos na base de dados com a associacdo dos
descritores (Hanseniase AND Criangca AND Adolescente AND Epidemiologia). A partir
dos critérios de inclusdo filtrados na base de dados a busca identificou 50 artigos,
desses, seguindo a analise e refinamento da pesquisa, 11 estudos eram repetidos e
25 estudos néo atenderam a pergunta norteadora. Para analise e aprofundamento
da tematica em estudo, selecionou-se 14 artigos que atenderam todos os critérios
de incluséao e excluséo.

Busca identificou: 952 estudos
Hanseniase “and” Crianga “and”
Adolescente “and” Epidemiologia

¥ N de Estudos Duplicados

N estudos selecionados a partir dos [———® Excluidos =11

critérios de inclusio na base de dados
=50 —*| N"de Estudos Excluidos
apos a Leitura por niao
atender a pergunta
norteadora =25
N* de Artigos Completos
Selecionados para Andlise, que LILACS= 4
atenderam os critérios de inclusioe [ MEDLINE= 10

exclusao = 14
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Figura 1 Fluxograma do processo de revisao para busca, identificacdo, sele¢éo e inclusédo dos
estudos da revisao.

RESULTADOS

A partir da analise dos artigos, estes foram caracterizados a partir do: tipo de
estudo, autores, estado e local de analise, periodo de analise ou desenvolvimento
da pesquisa, ano de publicacdo, caracteristicas epidemiologicas e nivel de evidéncia
cientificas, conforme descritos no Quadro 1.

Tipo de Autores | Estade | Pericdo | Ano de Principais Caracteristicas Epidermioldgicas Mivel de
estudo a8 de Publica Resumos Evidénc
Lascal analise CHo & ia
de ou Base de Cientifi
analis | deseny | dades £a
a alvimen
Ly cla
pesquis
a
Cabral

1,674 novas cases de hanseniases e =15% anos faram registracks na

Bahia, que representam 7.87% dos casos em geral (21.278). As taxas
005~ 2014 lobats calram de D80, 000 am 2005 para 0,52 em 201145 andlises

MW,
Chiaravall | Hordes

Erowgico | o MF. ) 1B | 2011 | WMEDUNE dos padroes espaciais de hanseniase <15 anos estado da Bahia de 20052 | ¢
Ly 201 revelsu que &5 Laxas permanscem muits altas, embora continuein
’ a diminair.
O resultados do estudo mestraram que 2420 «15%arcs com doenga de
Levantezi Hansen em 2011 feram distribwidos em 5565 cidades, 492 cidades
Epideniold M. 114 registraram a ocorréncia de 1-10 casos da doenca, um total de 1489
) Moreira T, casas (B1%R); 3% cidades mostraram 15 & 25 chsos, 544 (22-55]; & oifo
gien, Bragil i MEDLIME 7. o . . . IV
dearcrithvo Sena M5, cidades notificaram 23 casas ou mais. botalizando 87 casos (16%),
D Jesus porbanto, carca de um terco ded casas de doenca de Hansen em menares
AL de 15 anos no Brasil no ane de 2011 estdoe concentrados em 43 cidades
brasileiras.
Poito ALCE,
.- Figueira
DE"‘::”"":' RE FC, E'”iﬁt coo7a | agps 174 cRsos noves de lepra foram disgnosticados durante o periodo
Retrospart | BATELS 3o 2011 LiLacg  S5tudada, 71 1415 em mulheres e 103 (59%) em homens. 4 {2,25) casas I
WDF' di, Pale foram detectadas em <15 anas.
Lauiris JRF.
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Rocha,

LiﬁgHRIB. EEE!.E;& Dos 1.443 obitos por hanserniase registrados no 518, 44,.2% nao foram
Descritive, | oo n _ - aqs encontrados no SIMAM. Do total dos dbitas, a madoria fol de homens
fonte Gutierrez | 2rEEl | yg7s. LLaCs  F2.3%), com &0 ou mais anes de idade {36.65), ocorridos em hospitais IV
secundaria NOALJ, 2010~ (B3,3%) & carm assisténcla (45,85, Destaca-se o registro de Obites na
Garcia LP. SIHAN copulacans 15anos, que correspondeu & 0,8% do wotal.
Santos W,
Santo LLC, Hordes Aincidéncia de hanseniase e a prevaléncia £ grau de deficiéncia
Retraspect Lisbs LV, i 2001 - s Asweclada em =15 ance em Aracaju, Sergipe, Hardeste do Brasil,
i Lamaos Aracai FLEN s WEDLINE 2Presentou uma taxa media de deteccio foi de 16,5/100.00] criancas IV
LD, i HIHAH menores de 15 anas. A incapacidade Tisica fol pssociada i presenca de
Gurgel RO, nervis afetaded e lepea multibacilar.
Cuevas LE.
Makos mMédia do coeficiente de deteccan anual da hanseniase em <15 anes Tai
Byl de 34,9 por 100 mil habitartes. O sexo masculing sendo 55,85 (248). O
N Farraira madn de detecsao predominante fol o de encaminhamentos com 54,7%
Descritive, AR Morte  2003- agq5 | [E1L A forma clinica de destague foi a tuberculoide com 38,65 {184)
restrospec [ oo | Belgm 2013 LlLacs | ©os casos. A média dos contatos registrados foi de 4,36 contatos por I
tivo P cade caso notificado, totalizando 2,082, Coeficiente de deteccio anual
Carneire na 5.érie histhrica de menores de 15 anos, apresenta L média e 3L4
OF. n-::- periado de 2003 a 2ML, em 2013 apresentou parametro de muito
Al
Cueiras
il
Ramas AM,
Retrospect Alencar | Mordes Dus 475 cases novas de hanﬁ!z-nlas.e-i atendidos na Hospital Universitario
o B CHi, ta 2007- 216 | do Ceara, a maiora dos pacientes era do sexo femining (2467 51.85) e .
descritiv Monteirg | Fortale  I011 | MEDLINE | branca (327; 68,8%), 6.3% das criancas com menos de 15 anos. Hos
LD, za achados climicos a cor branca foi mais frequente.
Sana al,
Barboza
AC.
145 casps naves @m menores de <15 anos residentes @m Salvadar,
carrespondendo as taxas de deteccio de 6,21, 6,14, 558, 5,41 ¢ 6,88
Santos S0 A00,000 halvitantes, par oano do oestudo. & incidéncia fed maiaor nas
B o meninas {31, 7%} & na faixa etaria de 103 14 anos (39,3%). A tuberculéide
Costa " Mordes 2007 & (44, 1%] toi a tonna -:_lrnh:a fals comunm. Entre os cases de PB (G0, T},
Ecalfgico i H te 2011 PO I Fouve maior proporcan de meninas (36, 8%, adnle;eentes na faixa etaria "
Watividude | 520ved gy [ MEDLINE | de 10-14 anos {48,9%) & a farma clinica tuberculdide (69,3%). Mo grupo
ME ar de casos o2 MB, que representaram 39,35 de todos o3 casos analizados,
Tei ' predomindncia de adolescentes na Taixa etaria de 10 a 14 anes (75, 4%,
EE:EH' menings (56,3%1 e a forma clinica limitrofe da doenca {3975 A forma
- clinica lepromatica da doenca fol encontrada em cases con idade entre
oito e 14 ancs, com maigr freguéncia com 11 anos de idade (30E],
Em 2011, o Brasil apresentou 1287 nowos £asos de hanseniase em <15
anas. representanda &,75 do nimera botal de casos relatados em todo o
Revisia da Oliveira _ 1016 pais, com um coeficiente de deteccas de 4.3% casos por 100.000
Literatira MEB, Brasil 0 (AETILIME habitantes, refletindz um indice médiz de endemicidade. A taxa mais IV
Diniz L alta encontrada Tol no Norte, cem 11,91 casos por 100 000 habitantes,
seguida pelo Hordeste (8,12, Medio Qeste (7,251, Sudeste (1,35] & Sul
(0,33), todos par 100,000 habitantes.
Mazario
AR,
Ferreira 1, in Entre 1980 e 2011, foram natiticadas 4,770 cases (0,21 5 10000
Epidermmialz | Faccini- Grand habitantesh, 1,%% dos casos entre as crangas & mais multizacilares
gl Schuler L, | e do 1990- T | (T TE) na momente de diagndstios. Pordin a taka de hansenlase de "
Retrsopect | Fiegenbau Sul 2011 tAEDLIME | 1920-2011 em merares de 15 angs diminuiu quande comparada com os
v M M, Sudest anas B0 [1,9% vs 3,00).
Artipalas a2
0, Vianaa
F5L.
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18 nawes cased de hanseniase em =15 anas foram
identificados durante o pencdz, com uma media de
idacke de 10,0 = 3,6 anas {16_6% de D-5 anos) e 55 6%
da pEners femining. Apds 8 admissao hospitalar, 86, 7%
Pinto ACWD, T apresentaram  sintomas de pele; 33.3%E, sinbomas
Retrospect  Wachholz A, Sudeste 2004 2 2012 WEDLIME neurais; 27, 8% ja apresentaram deficiencia {grau 2). A IV
v Silwa G5, LEo mzior=z multibacilar (66, 7%). Metade dos nowvos casos
Masuda PY. Paules dasermalverarn uma reacha durante, enquanta 2FFE
desenvalveram uma deficiencia posterior & temgo
media entre o8 primelros sintarmas & o diagnasticea Toi
dz 11 meses 424, & contato domiciliar com lepra foi
confirmada em TS dos Casos.
A1 casns de harceniase =15 anos, dos 45 diagnosticados
=m uma unidade de salde. & mede de deteccao em 33
. participantes [BO,5%): 19 (46, 3% ) foram vistos por 3 ou
Trarr:j-*ersa E%::f;ifs' mzis medicos para obter um diagnostica & 24 (63 ,45)
descritivg. Chsaresma, Maorte 2017 T recebieram outres diagnisticos. O intervalo entre o I
Analitices 185 tAEDLIME iniciz dos sintomas e o diagndstico fod de mais de 1 ano
- em 30 casos (73,2%) A Lepra limitrofe fai a foerma
clinica predominante [(<48,8%); 63,4% apresentaram
lepra  multibacilar, 31,75 dano nersosno e 17,1%
deficiencias fisicas.
Mobre fAL.
IlLarraresndi
Analitico x, 343,677 novos Casos de hanseniase foram relatados no
A Duprik K, Brasil de 2007 a 2013, Sendo 6,45 eram menores de 15
concorrent Hacker . Brasil F001-3013 207 anos. A porcentagem de nowos caso: oom 40 ou mais I
e e dados Mery 1, MMEDLIME anos de dade aumentou &% engquantn & propoercan de
secundario Jderznimo noWos CAsoE em crangas menores de 13 anos era
5 SMEB, Sarre warkavel.
EM.
2.455 casos novos de hanseniase foram registrados no
periodo de 2001 a 2013 em <15anos, uma taxa média
de deteccao de 22,7 por 100 mil habitantes. A
Freitas Centro- tendéncia do coeficiente de incidéncia geral em <15
s Qeste anos diminuiu, com uma taxa média anual de -5,5%. A
Desc[]:]vo, C EHlBhI.Zl;CB Mato 20;1&31 3 leﬂgs tendéncia crescente foi observada com um aumento de \Y
anafitico F;‘:‘;ri SMB’ Grosso 6,7% na proporcao de casos mul]:ibacilare:s, 9,4% de
’ casos diagnosticados com forma clinica dimorfica e 14%
dos casos com deficiéncia fisica nivel 2 no momento do
diagnostico. Os casos paucibacilares vem diminuindo,
enquanto os multibacilar aumentando.
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Quadro 1 Caracterizagao dos estudos primarios sobre hanseniase em menores de 15 anos,
incluidos na revisao integrativa, Brasil, 2018.

DISCUSSAO

A hanseniase é uma das doencas mais antigas da humanidade, estando
presente desde as primeiras civilizacdes antes de Cristo (a.C). O local de origem
ndo é certo, podendo ser na Asia ou na Africa. No Brasil os primeiros registros
de casos surgiram durante o periodo colonial com o trafico de escravos africanos
(LASTORIA; ABREU, 2014). A doenca ainda permaneca em territério brasileiro,
sendo um problema de saude publica, com perfil endémico em nivel local e nacional.

No Brasil, no periodo de 2001 a 2013, foram registrados 543.677 novos casos de
hanseniase, sendo 6,4% menores de 15 anos (NOBRE; ILLARRAMENDI; DUPNIK,
et al., 2017). Houve um decréscimo na taxa de deteccao da hanseniase entre 2015
a 2017, porém o pais ainda mantém grande parte da carga endémica da doenca em
ambito nacional e mundial, com 1.718 casos novos de hanseniase diagnosticados
em menores em 15 anos no ano de 2017 (SILVEIRA; COELHO; RODRIGUES, 2014).

As regides com as maiores taxas de hanseniase por 100.000 mil habitantes na
populacdo menor de 15 anos no ano de 2011, foram as regides Norte (11,91 casos)
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e Nordeste (8,12 casos), seguido por Centro Oeste (7,25 casos), Sudeste (1,35
casos) e Sul (0,33 casos) (OLIVEIRA; DINIZ, 2016). No mesmo ano, um estudo
epidemiologico avaliou que os casos de hanseniase em menores de 15 anos no
Brasil estdo concentrados em 43 cidades (LEVANTEZI; MOREIRA; SENA NETO, et
al., 2018).

As diferencas das taxas de hanseniase por regides podem estar associadas a
fatores ambientais, as condigbes socioeconémicas que contribuem com a distribuicéo
espacial da hanseniase, como existe a hipdteses da associacéo de corpos d’agua
em areas geograficas (CABRAL-MIRANDA; CHIARAVALLOTI NETO; BARROZO,
2014). O acesso aos servigos de saude, a educacao e a distribuicdo de renda, séo
fortes fatores que contribuem para a heterogeneidade na distribuicao da hanseniase.

O agente etioldgico da hanseniase o Mycobcaterium leprae pode se desenvolver
em seres humanos de todas as faixas etarias, sem distincdo de género, sexo e
renda. Porém, a OMS avalia que homens sado mais acometidos pela hanseniase do
qgue as mulheres, na proporcao estimada de dois para um (WHO, 2019).

Em dois estudos desenvolvidos com a populacao menor de 15 anos na regiéao
Sudeste do Brasil, em periodos semelhantes entre 2004 a 2012, registraram maior
incidéncia da hanseniase no género feminino, sendo de modo respectivo 55,6% e
51,7% (PINTO; WACHHOLZ; SILVA, et al., 2017; PORTO; FIGUEIRA; BARRETO,
et al.,, 2015.). Resultados similares aos encontrados na regidao Sudeste, foram
evidenciados na regido Nordeste em dois estudos desenvolvidos no periodo de 2007
a 2011, sendo um estudo retrospectivo e o segundo ecoldgico, o sexo feminino teve
maior incidéncia, com 51,8% dos casos acompanhados em um hospital universitario,
e destes 56,8% foram diagnosticados com a forma clinica paucibacilar (QUEIROS;
RAMOS JR; ALENCAR, et al., 2016; SANTOS; PENNA; COSTA, et al., 2016).

A regido Norte do Brasil em especifico a cidade de Belém do Para, no
periodo de 2003 a 2013 registrou maior prevaléncia da hanseniase em criangas do
género masculino, com uma frequéncia de 55,8% dos casos (MATOS; FERREIRA;
PALMEIRA, et al., 2015). Cabe destacar, que na populacdao menor de 15 anos nao
ha evidéncias que comprovem a preponderancia do sexo masculino ou feminino
(PATIL, 2013). Ambos estao expostos aos fatores socioeconémicos, ambientes,
como familiar, caso tenho parentes ou contatos sociais com hanseniase.

Em relacéo a classificacéo, desde 600 a.C a hanseniase é classificada com base
nas diferentes formas de manifestacdo. A partir da instituicdo da poliquimioterapia
(PQT) em 1981, a OMS buscou adotar uma classificacao simplificada que facilitasse
o diagnostico e a instituicao do tratamento. Assim, de 1981 até 1996, a OMS adotou
trés tipos de classificacdo para a hanseniase. A classificacdo de 1996, é a mais
atual e adotada no Brasil para fins da instituicdo da PQT, que define os casos de
hanseniase em paucibacilar (PB) a presenca de até cinco les6es dermatoldgica, e
multibacilar (MB) os casos que apresentam mais de cinco lesdes (BRASIL, 2018;
GASCHIGNARD; GRANT; THUC, et al., 2016).
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No entanto, apesar da classificacdo da hanseniase em PB ou MB, a classificacao
de Madrid (1953) ainda é aplicada no Brasil, por permite uma categorizacéo de
acordo com os critérios clinicos bacteriol6gicos, imunologicos e histoldgico, que
defini a hanseniase na forma indeterminada (PB), tubercul6ide (PB), dimorfa (MB)
e virchowiana (MB) (BRASIL, 2018; SILVEIRA; COELHO; RODRIGUES, 2014;
GASCHIGNARD; GRANT; THUC, et al., 2016).

Em estudos retrospectivo, transversal e descritivo, desenvolvidos de forma
respectiva nas regides do Sudeste, Norte e Centro-Oeste, apresentaram evidéncias
que os casos MB foram os que tiveram maior registro, correspondendo a 66%
dos casos no periodo de 2004 a 2012 na regidao Sudeste, 63,4% no ano de 2017
na regiao Norte. Na série historica da regido Centro-Oeste houve um aumento
anual de 6,7% dos casos multibacilares (PINTO; WACHHOLZ; SILVA, et al., 2017;
BANDEIRA; PIRES; QUARESMA, et al., 2017; FREITAS; CORTELA; FERREIRA,
2017).

Em 2017 a OMS registra o aumento do numero de casos de hanseniase MB, dos
28.067 casos novos notificados no referido ano, 19.843 séo do tipo MB (SILVEIRA;
COELHO; RODRIGUES, et al., 2014). Os casos MB sao os que apresentam a maior
carga do bacilo M. Leprae, contribuindo para uma efetiva transmissdo comunitaria
(BRASIL, 2018; LASTORIA; ABREU, 2014).

A regiao Nordeste no periodo de 2007-2011 apresentou perfil com maior
incidéncia de casos de hanseniase PB com 60,7% dos casos, na faixa-etaria
de 10 a 14anos (48,9%), apesar que em estudo retrospectivo desenvolvido na
cidade de Aracaju em Sergipe no Nordeste (2001-2012) evidencia a incidéncia de
desenvolvimento de incapacidades fisicas, que estdo associadas a presenca da
forma MB. Aforma clinica com maior destaque nas regides do Brasil, é a tuberculbide,
com registro de 44,1% na regiao Nordeste, e 36,8% na regido Norte. Os casos de
hanseniase classificados na forma PB ou tuberculbide, sdo as formas clinicas que
apresentam melhor resposta imunolégica contra o Mycobaterium leprae (SANTOS;
PENNA; COSTA, et al., 2016; MATOS; FERREIRA; PALMEIRA, et al., 2015).

As criancas que desenvolvem hanseniase na faixa etaria de zero a nove anos
€ um forte indicador de exposicéo a casos multibacilar, assim como as criancas que
desenvolvem na faixa etaria de 10 a 14 anos, podendo esta associado a longos
periodos de exposicao e incubagao do bacilo (PATIL, 2013).

O diagnostico da hanseniase é confirmado com a baciloscopia, o0 método do
raspado interdérmico e de baixo custo, que confirma a presenca do bacilo a partir da
bacteriologica do fluido linfatico em lesbes cuténeas suspeitas, ou sem infiltracdes
como nas orelhas. No entanto, os bacilos na forma PB raramente sédo detectados.
O diagnostico da forma PB contrasta ainda como um desafio, devido a dificuldade
de deteccao do bacilo, assim, o método o diagnéstico da hanseniase nesta forma é
centrado em sinais e sintomas clinicos, em alguns casos podem ser pelos métodos
histopatolégicos (BRASIL, 2018; BARBIERI; VENDAS; ILLARRAMENDI, et al., 2014).
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As regides Sudeste (2004-2012) e Norte (2017) apresentaram maior incidéncia
de casos de hanseniase MB, com percentuais respectivos de 66% e 63,4%, além
do maior numero de casos com lesdes e incapacidades. Na regido Sudeste 22,2%
dos casos tém incapacidades, no Norte 17,1% apresentaram incapacidades fisicas
e 31,7% danos neurais. Do total dos casos registrados na regidao Sudeste no
periodo de 2004 a 2012, 77% dos casos foi confirmado a existéncia de contato
domiciliar com casos de hanseniase (PINTO; WACHHOLZ; SILVA, et al., 2017;
BANDEIRA; PIRES; QUARESMA, et al., 2017).

Em analise 1.463 casos de Obitos por hanseniase em todo Brasil registrados no
Sistema de Informacgao sobre Mortalidade (SIM) no periodo de 2004-2009, dos 1.463
Obitos por hanseniase, 0,8% do total ocorreu em menores de 15 anos (ROCHA;
LIMA; STEVENS, et al., 2015)

A deteccédo precoce de novos casos de hanseniase, tem como enfoque o
inicio da poliquimioterapia em tempo oportuno, para reduzir os riscos de lesdes
e incapacidades fisicas permanentes (GASCHIGNARD; GRANT; THUC, et al,,
2016; SANTOS; SANTOS; LOBO, et al., 2015; NAZARIO; FERREIRA; SCHULER-
FACCINI, 2017). Por isso, a necessidade dos Estados membros da OMS, que
apresentem elevada endemicidade invistam e na detecc&o precoce de casos novos
de hanseniase, antes da instalacdo de incapacidades visiveis e com enfoque nas
criangas, visto que é a principal estratégia para a quebra da cadeia de transmisséo
comunitaria.

CONCLUSAO

O estudo permitiu evidenciar que existe contraste territorial no Brasil em
relacdo ao numero dos casos de hanseniase identificados em criangcas, como em
adultos, o que exige a reavaliacao das politicas de combate e controle adotada pelos
gestores, pois a hanseniase continua concentrada em algumas regides do Brasil,
como a regido Nordeste. Enquanto algumas regides estdo conseguindo reduzir a
carga bacilar, contribuindo com a eliminacado da doenca em nivel nacional.

O contraste das diferentes taxas de deteccdo de casos novos diagnosticados
de hanseniase no Brasil é reflexo das peculiaridades de cada regido, como a
prépria diferenca de distribuicdo dos casos de hanseniase, como por sexo dos
estudos analisados quanto ao que é previsto pela OMS, o que revela os desafios
na formulacéo de estratégias eficazes na detec¢do de casos novos de acordo com
o perfil epidemiologico e os fatores ambientais e sociais de cada territorio nacional.
Enquanto a persisténcia de casos na forma MB e que n&o tenha iniciado o tratamento,
€ uma alerta de transmisséo do bacilo.

Arevisao apresentou limitacdes, como a falta de estudos de todas as regides do
Brasil no espaco temporal analisado. Porém, foi possivel identificar que é necessario
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reforcar as estratégias que contribuam com deteccdo precoce de novos casos
hanseniase, como as ag¢des de buscas ativas, com enfoque em territérios com maior
risco epidemioldgico a doenca, apesar dos desafios.
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