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APRESENTAÇÃO

A coleção “Políticas de Envelhecimento Populacional 2” é uma obra composta 
de quatro volumes que tem como foco principal a discussão científica por intermédio 
de trabalhos diversos que compõe suas partes com seus respectivos capítulos. 
Cada volume abordará de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, 
relatos de casos e/ou revisões que transitam nos vários caminhos da saúde pública 
e saúde coletiva. 

Este terceiro volume está dividido em 2 (duas) partes. A Parte I contempla 
estudos sobre a saúde coletiva, com uma preocupação com os fatores de risco 
e com a prevenção quanto ao desenvolvimento e disseminação de patologias e 
demais problemas de saúde, subdivida em 19 (dezenove) capítulos. E Parte II está 
organizada em com a temática da Saúde Mental, assim sistematizada em 13 (treze) 
capítulos. Totalizando 32 capítulos. 

Para se ter uma envelhecimento saudável, a preocupação com a mente, com 
o corpo e com a prevenção de doenças faz-se necessário e urgente. Iniciar desde 
quando se nasce e não esperar que a patologia se manifeste em forma de sintoma, 
para tratamento. A saúde mental é uma discussão do século XXI, que ainda não 
consegue explicar e combater as causas da depressão e do Alzaheimer, frequentes 
nas pessoas acima de 60 anos. 

As Ciências da Saúde relacionadas à vida, à saúde e as doenças, a exemplo 
da Medicina, Enfermagem, Fisioterapia, Nutrição, Psicologia, Fisioterapia, 
Fonoaudiologia, Engenharia biomédica, estão aqui contempladas com as discussões 
mais atualizadas em suas respectivas áreas de atuação. 

Deste modo a obra Políticas de Envelhecimento Populacional 2, volume 3, 
apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados práticos obtidos pelos 
diversos pesquisadores que, incansavelmente desenvolveram seus trabalhos, 
aqui apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é a 
divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora 
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulgarem seus resultados. 

Sheila  Marta  Carregosa Rocha
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RESUMO: Introdução: A hanseníase é uma 
doença fragilizante quando não tratada e esse 
fato agrava-se quando o indivíduo acometido 
é uma pessoa idosa (ARAÚJO et al., 2015). 
Objetivo: caracterizar o perfil da Hanseníase 
no município de João Pessoa. Metodologia: 
estudo epidemiológico, descritivo, de coleta 
retrospectiva, por meio do DATASUS referentes 
a hanseníase diagnosticados em maiores de 60 
anos no município de João Pessoa, Paraíba, 
entre os anos de 2016 e 2018. A coleta de dados 
foi por meio do TABNET e as variáveis: sexo, tipo 
de hanseníase, modo de entrada e detecção, 
avaliação de incapacidades no diagnóstico e na 
cura, presença de lesões cutâneas, forma clínica 
e tipo de saída. Utilizou-se o Microsoft Excel 
2010 para tratamento de dados com análise 
pelo uso da literatura. Resultados: Identificou-
se que dos 292 casos de hanseníase, 71 deles 
(24,31%) em idosos, 76,06% destes de 60-69 

anos e 52,11% do sexo feminino. A forma clínica 
dimorfa foi predominante com 31 (43,66%), 
classificação multibacilar de 46 (64,79%). O 
modo de entrada por casos novos (83,10%), 
detectados por encaminhamento (54,93%), tipo 
de saída por cura (35,52%) e ignorado (35,21%) 
ou por cura, transferência e/ou abandono. 
Quanto à avaliação das incapacidades físicas 
no diagnóstico prevaleceu o Grau 0 (47,89%) 
e na cura (76,06%). Conclusão: os resultados 
demonstram que as idosas são vulneráveis à 
Hanseníase. Há fragilidade no preenchimento 
da notificação, uma vez que 35,21% casos 
com saída ignorados, considera-se que a 
subnotificação pode gerar imprecisão de 
informações para novas pesquisas.
PALAVRAS-CHAVE: Hanseníase, Idoso, 
Epidemiologia 

EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF LEPROSY 

IN THE ELDERLY IN JOÃO PESSOA- PB 

BETWEEN 2016-2018

ABSTRACT: Introduction: Leprosy is a fragile 
disease when not treated and this fact gets 
worse when the affected individual is an elderly 
person (ARAÚJO et al., 2015). Objective: to 
characterize the profile of leprosy in the city of 
João Pessoa. Methodology: epidemiological, 
descriptive, retrospective study using 
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DATASUS regarding leprosy diagnosed in those over 60 years old in the city of João 
Pessoa, Paraíba, between 2016 and 2018. Data collection was through TABNET and 
The variables: gender, type of leprosy, mode of entry and detection, assessment of 
disabilities in diagnosis and cure, presence of skin lesions, clinical form and type of 
exit. Microsoft Excel 2010 was used for data treatment with analysis using the literature. 
Results: It was identified that of 292 leprosy cases, 71 of them (24.31%) in the elderly, 
76.06% of those aged 60-69 years and 52.11% female. The dimorphic clinical form was 
predominant with 31 (43.66%), multibacillary classification of 46 (64.79%). The mode 
of entry for new cases (83.10%), detected by referral (54.93%), type of exit by cure 
(35.52%) and ignored (35.21%) or by cure, transfer and / or abandonment. Regarding 
the evaluation of physical disabilities in the diagnosis prevailed Grade 0 (47.89%) 
and cure (76.06%). Conclusion: the results show that older women are vulnerable 
to leprosy. There is weakness in filing the notification, since 35.21% cases with exit 
ignored, it is considered that underreporting may lead to inaccuracy of information for 
further research.
KEYWORDS: Leprosy, Elderly, Epidemiology

1 | 	INTRODUÇÃO

O envelhecimento populacional traz consigo desafios de ordem biopsicossocial, 
já que o aumento demográfico de pessoas idosas influencia na organização dos 
serviços de saúde e faz repensar as políticas públicas no sentido de conferir equidade 
e acesso dessas populações (OMS, 2015; NOGUEIRA et al., 2017).

A hanseníase é uma doença infecciosa de alto poder incapacitante que dispõe de 
diferentes formas de apresentação clínica. A restrita relação entre o Mycobacterium 
Leprae e a resposta imune celular do hospedeiro são determinantes na gravidade 
da doença, embora sua predileção pelas células da pele e nervos periféricos seja 
cientificamente comprovada (ARAÚJO et al., 2014).

No Brasil, a hanseníase é considerada doença de notificação compulsória e 
seus aspectos epidemiológicos exprimem um dos principais fatores para tratá-la 
como problema de saúde pública. A World Health Organization (WHO) apresentou 
relatórios oficiais de 115 países, registrando prevalência global da hanseníase para 
o primeiro trimestre de 2013 maior do que todos os casos notificados no ano anterior. 
Isso corresponde a 81,17% dos 232.857 casos detectados em 2012 (WHO, 2013).

É vista como um problema de saúde pública no Brasil, considerando-se as 
consequências que a doença traz principalmente no que se refere à morbidade e a 
situação econômica, por se tratar de uma doença que costuma atingir as populações 
de nível mais pobres, marginalizados e menos favorecidos financeiramente (LEITE 
e CALDEIRA, 2015). De acordo com a OMS, o Brasil permanece em segundo 
lugar em uma lista de 130 países referentes a doença, sendo a prevalência em seu 
território de 1,54 casos para cada 10.000 habitantes e por décadas; antigamente os 
pacientes portadores de hanseníase foram isolados da sociedade e de suas famílias 
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em decorrência, principalmente, do estigma que havia na época, além da falta de 
tratamento adequado (SAVASSI et al., 2014). 

A hanseníase pode ocasionar diversas fragilidades para o indivíduo acometido, 
principalmente quando não tratada e esse fato agrava-se quando o indivíduo é uma 
pessoa idosa, que por si apresenta alterações biológicas, morfológicas, funcionais e 
bioquímicas, próprias do envelhecimento humano (ARAÚJO et al., 2015).

No Brasil, percebeu-se em análise realizada que em todos os casos de 
hanseníase notificados de 2012 a 2016, na população masculina de 60 anos ou mais 
a taxa média de detecção foi aproximadamente oito vezes maior que na população 
menor de 15 anos (BRASIL, 2018). Desta forma, na pessoa idosa com hanseníase 
transcorre um adoecimento com mais impacto, uma vez que o bacilo de Hansen 
possui vertentes incapacitantes, com isso há um comprometimento na dinâmica da 
vida do indivíduo, principalmente, aquele em que já existe um comprometimento de 
capacidade funcional em decorrência do curso natural do processo saúde-doença, 
além de atingir as relações pessoais e a rede de apoio (BRASIL, 2018). 

Deste modo, torna-se pertinente o estudo da hanseníase em idosos, uma vez 
que nesse grupo a doença tende a quadros mais complexos. Assim, é importante 
ampliar o conhecimento do perfil da população de idosos acometidos pela hanseníase, 
este estudo teve como objetivo descrever o perfil epidemiológico de idosos com 
hanseníase no município de João Pessoa-PB entre os anos de 2016 e 2018, através 
dos tabuladores de dados do ministério da saúde.

2 | 	METODOLOGIA

Estudo epidemiológico, descritivo, de coleta retrospectiva, por meio de casos 
notificados pelo DATASUS referentes aos agravos da hanseníase diagnosticados 
em maiores de 60 anos residentes no município de João Pessoa, Paraíba, entre os 
anos de 2016 e 2018.

 A coleta de dados foi realizada por meio de tabuladores disponibilizados pelo 
Ministério da Saúde: TABNET e as variáveis escolhidas para análise foram: sexo, 
tipo de hanseníase diagnosticada, modo de entrada, modo de detecção, avaliação 
de incapacidades no diagnóstico, avaliação de incapacidades na cura, presença de 
lesões cutâneas, forma clínica e tipo de saída.

Foi utilizado o Microsoft Excel 2010 para tratamento de dados e sua análise 
foram realizadas à luz da literatura. Por tratar-se de uma pesquisa com dados 
secundários, não houve necessidade de aprovação prévia do comitê de ética em 
pesquisa. 
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3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Um total de 292 casos foram notificados com hanseníase entre os anos de 
2016 e 2018, dos quais 71 (24,31%) achados em idosos, 76,06% destes estavam na 
faixa etária de 60-69 anos e 52,11% eram do sexo feminino, conforme apresentado 
na tabela 1.

Variável n (%)
Gênero  
Feminino 37 (52,11)
Masculino 34 (47,89)
Faixa etária  
60 – 69 54 (76,06)
70-79 11 (15,49)
80 ou mais 6 (8,45)

Tabela 1 - Características sociodemográficas dos idosos com hanseníase (N = 71)
Fonte: Ministério da Saúde/SVS - Sistema de Informação de Agravos de Notificação - Sinan

Sabe-se que é mais comum a procura aos serviços de saúde por parte das 
mulheres, estando elas mais sujeitas aos estudos. Porém a prevalência do sexo 
diferiu da pesquisa de Nogueira et al (2017), que prevaleceu o sexo masculino. Silva 
et al (2018) pesquisou em igual faixa etária entre 60-69 anos, onde observou maior 
prevalência na mesma faixa etária encontrada neste estudo.

Cabe refletir sobre a possibilidade de aumento de casos de hanseníase na 
pessoa idosa em João Pessoa, quando está entre as capitais com maior número de 
idosos.

Em relação à forma clínica da doença, a dimorfa foi a mais predominante por 
acometer 31 (43,66%) idosos, quanto a classificação operacional a multibacilar que 
se apresentou em 46 (64,79%) foram as mais prevalentes (tabela 2).

Variável n (%)
Forma clínica  
Indeterminado 5 (7,04)
Tuberculoide 12 (16,90)
Dimorfo 31 (43,66)
Virchowiano 9 (12,68)
Não classificado 12 (16,90)
Ignorado 2 (2,82)
Classificação Operacional  
Paucibacilar 24 (33,80)
Multibacilar 46 (64,79)
Ignorado 1 (1,41)

Tabela 2 - Características clínicas dos idosos com diagnóstico de hanseníase (N = 71)  
Fonte: Ministério da Saúde/SVS - Sistema de Informação de Agravos de Notificação - Sinan
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A partir dos dados clínicos, imunológicos (teste de Mitsuda), histopatológico e 
baciloscópicos, é classificada em quatro formas: Indeterminada (HI), Dimorfa (HD), 
Tuberculóide (HT) e Virchowiana (HV).

As formas clínicas da doença são classificadas em dois tipos pelo número 
de lesões cutâneas tratáveis e curáveis por meio de esquemas de tratamento 
medicamentoso, Multibacilar (MB) mais de 5 lesões e Paucibacilar (PB) até 5 lesões. 
O tratamento poliquimioterápico – PQT\OMS recomendado pela Organização 
Mundial da Saúde segue esquemas terapêuticos padronizados pelo Ministério da 
Saúde – MS em cartelas específicas por tipo contendo as drogas: Rifampicina - RFM, 
Dapsona - DDS, Clofazamina – CFZ por um período de 6 – 18 meses conforme o 
caso.

Referente à forma clínica dimorfa predominante, também foi um achado de 
NOGUEIRA et al (2017). E, a classificação Multibacilar evidenciada por SILVA et al 
(2018) foi semelhante a este estudo. 

O modo de entrada prevaleceu os casos novos com 83,10%, modo de detecção 
prevaleceu o encaminhamento com 54,93%, e em relação ao tipo de saída por 
cura 35,52% e ignorado 35,21%, este último cabe especial atenção pois quando 
preenche-se a ficha de notificação com o tipo de saída ignorado significa que os 
usuários podem ter sua saída por cura, transferência e/ou abandono (Tabela 3).

Variável n (%)
Modo de entrada
Caso novo 59 (83,10)
Transferência do mesmo município 4 (5,63)
Transferência de outro estado 1 (1,41)
Recidiva 3 (4,23)
Outros ingressos 3 (4,23)
Ignorado 1 (1,41)
Modo de detecção
Encaminhamento 39 (54,93)
Demanda espontânea 20 (28,17)
Ignorado 12 (16,90)
Tipo de saída
Cura 38 (53,52)
Transferência para mesmo município 3 (4,23)
Abandono 5 (7,04)
Ignorado 25 (35,21)

Tabela 3 - Características quanto ao modo de entrada, de detecção e tipo de saída dos idosos 
com hanseníase (N = 71)  

Fonte: Ministério da Saúde/SVS - Sistema de Informação de Agravos de Notificação - Sinan

Através da Vigilância em Saúde, especialmente a Vigilância Epidemiológica 
com o Sistema Nacional de Agravos de Notificação (SINAN) confere a Hanseníase o 
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caráter de doença de notificação compulsória que deve ser preenchida corretamente 
pelo profissional de saúde, bem como impressos de acompanhamento para evidenciar 
a entrada e saída do portador. 

Em relação à avaliação das incapacidades física no diagnóstico prevaleceu o 
Grau 0 (47,89%) e na cura (76,06%) estavam em branco o campo, (5,63%) não foi 
avaliado e (8,45%) apresentavam Grau 0 ou Grau 1 (tabela 4).

Variável n (%)
Avaliação incapacidade no diagnóstico
Grau 0 34 (47,89)
Grau 1 21 (29,58)
Grau 2 9 (12,68)
Não Avaliado 5 (7,04)
Branco 2 (2,82)
Avaliação incapacidade na cura
Grau 0 6 (8,45)
Grau 1 6 (8,45)
Grau 2 1(1,41)
Não Avaliado 4 (5,63)
Branco 54 (76,06)

Tabela 4 – Avaliação da incapacidade física no diagnóstico e na cura (N = 71)  
Fonte: Ministério da Saúde/SVS - Sistema de Informação de Agravos de Notificação - Sinan

O estudo de Viana et al (2017) corrobora com este resultado quando infere as 
incapacidades como limitadoras na qualidade de vida de idosos pode ser alterada 
por perdas sensoriais e capacidade de realizar atividades diárias e interagir com 
pessoas. 

O Grau 0 também foi destacado por Nogueira et al diferindo de Silva et al que 
já no diagnóstico os idosos apresentavam grau I e II de incapacidade. 

Desta forma, com o aumento do número de idosos vêm a discussão sobre a 
incidência ou prevalência da Hanseníase nesta população, sendo importante um 
olhar para os casos da doença na população acima de 60 anos, tendo em vista que, 
no processo de envelhecimento ocorre um declínio da função imune e o idoso fica 
suscetível a adquirir infecções.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

Considerando que a hanseníase está presente no contexto social brasileiro, 
sendo por isso considerado um problema de saúde pública, sua notificação é 
importante para o controle dos casos, especialmente quando se trata de idosos, 
devido aos maiores riscos que essa população corre devido à idade e ao seu processo 
de envelhecimento. Constata-se que as principais informações encontradas mostram 
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um maior índice de casos em indivíduos do sexo feminino e tipo diagnosticado 
multibacilar. 

Observa-se ainda a fragilidade no preenchimento das informações, uma vez 
que tivemos apenas 35,52% dos casos com saída por cura e outros 35,21% tiveram 
seu tipo de saída ignorados, o que nos remete a importância de fortalecer junto aos 
profissionais de saúde e a importância de preencher de forma fidedigna todas as 
informações, especialmente com a do tipo de saída para avaliarmos os índices reais 
de cura e abandono de tratamento por parte dos idosos e também por trata-se de 
dados que auxiliarão pesquisas futuras, considerando-se que a subnotificação pode 
vir a gerar imprecisão de algumas informações. 

Ressalta-se ainda que existe tratamento adequado e eficaz contra a hanseníase, 
porém, deve-se manter uma cobertura suficiente dos serviços de saúde, possibilitando 
a eliminação dessa patologia através da redução da prevalência. 

Conclui-se que há necessidade do conhecimento da situação da população 
idosa com hanseníase em relação aos seus dados sociodemográficos. Desta forma, 
podemos intervir ajudando na recuperação frente à hanseníase, doença que deixa 
grandes sequelas se não tratada precocemente. Infere-se ainda que os serviços de 
saúde apresentam fragilidades no diagnóstico precoce da hanseníase na população 
idosa, o que pode comprometer ainda mais a saúde do idoso e contribuir para o 
aumento do número de casos da doença. 

É oportuno então colocar a necessidade de melhorar a busca ativa de casos na 
população idosa na Atenção Primária à Saúde, buscando um diagnóstico precoce 
e tratamento adequado, para evitar no idoso a ocorrência de incapacidades físicas, 
entre os que são acometidos pela doença, e interromper a cadeia de transmissão da 
doença.

Destaca-se assim, a importância do estudo, sobretudo pela necessidade de 
estudos mais aprofundados, pois com o aumento de acometimento da doença entre 
os idosos, deve-se incentivar investigações clínicas mais detalhadas e de forma 
precoce nessa população.

REFERÊNCIAS
Araújo AERA, Aquino DMC, Goulart IMB, Pereira SRF, Figueiredo IA, Serra HO, et al. Neural 
complications and physical disabilities in leprosy in a capital of northeastern Brazil with high 
endemicity. Rev Bras Epidemiol, 2014.

ARAUJO KMFA, LANA FCF, PAZ LFA, CHAVES AEP, MEDEIROS SM. Hanseníase: a visibilidade 
da doença no idoso. Editora Realize. In: 4º Congresso Internacional de Envelhecimento Humano - 
CIEH; Maceió, 2015; 2(1): 7-8.

Brasil. Ministério da Saúde. Boletim epidemiológico: caracterização da situação epidemiológica 
da hanseníase e diferenças por sexo, Brasil, 2012-2016, 2018. 

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-98232018000500553&lang=pt  
Rev. bras. geriatr. gerontol. vol.21 no.5 Rio de Janeiro set./out. 2018 http://dx.doi.org/10.1590/1981-

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-98232018000500553&lang=pt


Políticas de Envelhecimento Populacional 3 Capítulo 17 163

22562018021.180076 . A hanseníase na população idosa de Alagoas. David Darnis Bezerra 
da Silva,  Clodis Maria Tavares,  Nataly Mayara, Cavalcante Gomes, Aline Costa Cardoso,  Ricardo 
Alexandre Arcêncio,  Paula Sacha Frota Nogueira.

LEITE SCC, CALDEIRA AP. Therapeutic workshops and psychosocial rehabilitation for 
institutionalised leprosy patients. Ciênc. saúde coletiva. Junho, 2015; 20(6): 1835-1842.  

Nogueira PSF, Marques MB, Coutinho JFV, Maia JC, Silva MJ, Moura ERF. Fatores associados à 
capacidade funcional de idosos com Hanseníase. Rev Bras Enferm, 2017; 70(4):711-8. 

Organização Mundial da Saúde. Relatório Mundial de Envelhecimento e Saúde. Genebra: OMS; 
2015.

SAVASSI, LCM, BOGUTCHI TR, LIMA AC, MODENA CM. Quality of life of leprosy sequelae 
patients living in a former leprosarium under home care: univariate analysis. Qual. Life Res. 
Maio, 2014; 23(4):1345-51.

Viana LS, Aguiar MIF, Silva IR, Coutinho NPS, Aquino DMC. Social relationships and intimate 
dimensions of elderly individuais affected by hansen’s disease. Cogitare Enferm [Internet]. 
2015;20(4):712-9. 

World Health Organization (CH). Leprosy elimination: leprosy today [Internet]. 2013 



Políticas de Envelhecimento Populacional 3 291Sobre a organizadora

SOBRE A ORGANIZADORA

SHEILA MARTA CARREGOSA ROCHA -  Possui graduação em Direito pela Faculdade 
Integrada da Bahia (FIB, 2005), e em Letras Vernáculas pela Universidade Católica do Salvador 
(1994). Em 2002 especializou-se em Psicopedagogia pela Universidade Federal do Rio de 
Janeiro; em 2003, especializou-se em Metodologia do Ensino Superior com ênfase em novas 
tecnologias, pela Faculdade Baiana Batista; e em 2006, foi a vez de concluir a Especialização em 
Direito Civil pela Faculdade Federal da Bahia. Obteve seu Mestrado em Família na Sociedade 
Contemporânea iniciando sua investigação sobre o Envelhecimento Humano, na perspectiva 
da Dignidade da Pessoa Idosa no Mercado de trabalho (2013) e o Doutorado na mesma 
linha investigativa com recorte temático para violência contra as pessoas idosas, em estudo 
comparado entre Brasil e Portugal (2015) pela Universidade Católica do Salvador. Doutorado 
Sanduíche foi realizado na Universidade do Porto em Portugal, sob a orientação da Profa. Dra. 
Isabel Dias. Retornando ao Porto, para o Pós-Doutoramento em Sociologia do Envelhecimento 
(2018), sob a temática da Rede Internacional de Universidades Sêniores. O segundo Pós 
doutoramento foi realizado pelo Programa de Pós-Graduação Stricto Sensu em Família na 
Sociedade Contemporânea da Universidade Católica do Salvador (2018), trabalhando com o 
projeto voltado para a Família com idosos, de idosos e para idosos, investigando as diversas 
formas de família, inclusive as ILP’s.  Palestrante nacional e internacional com experiência 
nas áreas de Envelhecimento Humano. Atua como Pesquisadora na Universidade do Estado 
da Bahia, onde leciona as disciplinas no curso de Direito, e desenvolve projetos de extensão 
voltados para a Terceira idade, como projeto Fala Ama, na rádio Nova Vida, Coordena o curso de 
especialização em Direitos Humanos da Universidade Católica do Salvador e a Especialização 
em Direito Processual Civil na FTC (faculdade Tecnológica da Bahia.  Atualmente a autora tem 
se dedicado às pesquisas sobre Direitos Humanos das Pessoas Idosas, moradia, cohorsing, 
tecnologias para o Envelhecimento com publicações relevantes em periódicos nacionais e 
internacionais. Endereço para acessar o CV:  http://lattes.cnpq.br/0923215762577109

https://wwws.cnpq.br/cvlattesweb/PKG_MENU.menu?f_cod=B79F7A4F1E7023CB766A5A910536A6D6


Políticas de Envelhecimento Populacional 3 292Índice Remissivo

ÍNDICE REMISSIVO

A

Acidentes por quedas  106
Assistência à saúde do idoso  43, 45, 184
Assistência farmacêutica  9, 12, 13, 14, 147
Atenção básica  16, 18, 20, 28, 48, 65, 68, 70, 71, 73, 74, 75, 85, 88, 116, 117, 118, 121, 123, 
125, 136, 138, 177, 200, 202, 203, 204, 205, 206, 207, 273
Automedicação  9, 11, 12, 13, 14, 17, 18, 19, 81, 85

C

Câncer de colo uterino  43, 44, 45, 46, 47, 48, 49
Câncer de pele  116, 117, 118, 119, 120, 121, 123, 124, 125
Cuidado farmacêutico  76, 77, 78, 149
Cuidados de enfermagem  117, 119, 124, 234
Cuidados farmacêuticos  9, 10, 11, 12, 14, 15, 16
Cuidados paliativos  87, 88, 89, 90, 91, 92, 93

D

Dependência funcional  106, 114, 133, 134, 171, 176
Diabetes mellitus  10, 13, 24, 25, 26, 62, 63, 65, 68, 232
Dor crônica  30, 31, 32, 33, 34, 35, 37, 39, 40

E

Educação em saúde  9, 12, 13, 15, 17, 18, 49, 65, 68, 76, 77, 78, 81, 82, 83, 84, 85, 116, 118, 
122, 123, 124, 136, 144, 149, 180, 181, 185, 272, 274, 280
Educação popular em saúde  23, 28, 29, 179, 180, 181, 184
Enfermagem  1, 4, 5, 18, 39, 49, 50, 51, 62, 63, 65, 66, 68, 75, 85, 86, 87, 89, 90, 91, 92, 93, 
94, 95, 103, 106, 115, 116, 117, 118, 119, 121, 122, 123, 124, 125, 126, 134, 136, 139, 140, 
144, 147, 151, 152, 153, 178, 184, 185, 193, 200, 201, 223, 225, 227, 228, 229, 230, 233, 234, 
235, 268, 269, 270, 271, 272, 273, 280, 281
Epidemiologia  18, 19, 51, 53, 54, 95, 156, 170, 177
Escuta terapêutica  179, 181, 182, 183, 184, 185, 254
Exame colpocitológico  42, 43, 45, 46, 47, 48

F

Fatores de risco  1, 2, 22, 25, 65, 106, 108, 109, 111, 113, 114, 115, 116, 117, 120, 121, 123, 
135, 139, 143, 167, 233, 235, 269, 272, 285, 286, 287, 288
Fragilidade  42, 44, 73, 75, 120, 127, 128, 129, 130, 131, 132, 133, 134, 135, 156, 162, 190, 
221, 228, 230, 272



Políticas de Envelhecimento Populacional 3 293Índice Remissivo

H

Hanseníase  156, 157, 158, 159, 160, 161, 162, 163
Hipertensão arterial sistêmica  12, 13, 14, 18, 20, 22, 23, 24, 28, 68, 69
Hospitalização  64, 106, 107, 108, 111, 115, 130

I

Idosos  1, 2, 5, 9, 10, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 28, 30, 31, 32, 34, 
35, 36, 37, 39, 40, 49, 50, 51, 53, 54, 55, 56, 57, 58, 59, 60, 61, 62, 63, 65, 70, 72, 73, 74, 75, 
76, 77, 78, 79, 80, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 89, 90, 91, 92, 94, 95, 97, 98, 99, 100, 101, 102, 
103, 104, 106, 107, 108, 109, 110, 111, 112, 113, 114, 115, 116, 118, 120, 121, 123, 124, 126, 
127, 128, 129, 130, 131, 132, 133, 134, 135, 136, 137, 138, 139, 140, 141, 142, 143, 144, 145, 
146, 147, 148, 149, 150, 151, 153, 156, 158, 159, 160, 161, 162, 163, 164, 166, 167, 168, 169, 
171, 172, 173, 174, 175, 176, 177, 178, 179, 180, 182, 183, 184, 185, 186, 187, 188, 189, 192, 
195, 197, 198, 199, 200, 201, 203, 204, 205, 206, 208, 210, 211, 213, 214, 216, 217, 219, 220, 
221, 222, 223, 224, 225, 226, 227, 228, 229, 230, 232, 233, 234, 236, 237, 238, 239, 241, 242, 
243, 244, 245, 246, 247, 248, 249, 251, 253, 254, 256, 257, 258, 259, 260, 261, 262, 263, 264, 
265, 266, 267, 268, 270, 271, 272, 273, 274, 275, 276, 278, 280, 286, 288, 289, 291

L

Leishmaniose tegumentar  61, 94, 95, 98, 99, 100, 101, 102, 104, 105
Leishmaniose visceral  50, 51, 52, 53, 60, 61
Lesão  1, 2, 3, 4, 7, 108, 120, 122, 231

O

Obesidade sarcopênica  127, 128, 129, 130, 131, 132, 133, 134, 135

P

Pé diabético  1, 5, 8, 62, 63, 64, 65, 67, 69
Perfil de saúde  171
Perfil sócio-demográfico  171
Pessoa idosa  13, 63, 70, 72, 74, 75, 88, 93, 97, 117, 123, 125, 126, 156, 158, 159, 171, 175, 
183, 195, 196, 202, 204, 206, 219, 220, 227, 245, 246, 260, 278, 279
Prevenção  12, 14, 17, 20, 21, 24, 28, 29, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 53, 62, 65, 66, 67, 68, 69, 
81, 84, 89, 94, 97, 113, 114, 116, 117, 118, 119, 121, 123, 124, 125, 126, 132, 136, 138, 139, 
140, 141, 142, 143, 144, 151, 153, 165, 169, 175, 180, 185, 197, 202, 203, 204, 205, 206, 210, 
213, 214, 215, 216, 217, 221, 225, 232, 254, 270, 278, 279

S

Sarcopenia  127, 128, 129, 130, 131, 132, 133, 134, 135



Políticas de Envelhecimento Populacional 3 294Índice Remissivo

Saúde  1, 2, 3, 4, 5, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 28, 29, 
30, 31, 36, 39, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54, 57, 60, 61, 63, 64, 65, 66, 67, 
68, 70, 71, 72, 73, 74, 75, 76, 77, 78, 79, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 92, 96, 97, 99, 
100, 102, 103, 104, 106, 107, 108, 110, 111, 114, 116, 118, 119, 120, 121, 122, 123, 124, 125, 
126, 127, 129, 130, 133, 134, 136, 137, 138, 139, 140, 141, 142, 143, 144, 145, 146, 147, 148, 
149, 150, 151, 154, 155, 157, 158, 159, 160, 161, 162, 163, 164, 165, 166, 167, 168, 169, 170, 
171, 172, 173, 174, 175, 176, 177, 178, 179, 180, 181, 182, 183, 184, 185, 186, 187, 188, 190, 
195, 196, 198, 200, 201, 202, 203, 204, 205, 206, 209, 210, 213, 215, 219, 220, 221, 222, 223, 
224, 227, 228, 229, 234, 237, 238, 239, 243, 244, 247, 249, 254, 256, 257, 258, 259, 260, 261, 
262, 266, 267, 268, 269, 270, 271, 272, 273, 274, 276, 280, 281, 287, 288, 289
Saúde da família  71, 74, 146, 184, 206, 220, 223
Saúde da mulher  43, 45, 48
Saúde do idoso  12, 43, 45, 76, 77, 85, 118, 145, 147, 149, 162, 177, 184, 185, 186, 188, 195, 
202, 204, 205, 222, 224, 227, 268, 269, 270, 274, 276, 280
Saúde do paciente  2, 13, 18, 57, 149, 154
Saúde pública  2, 16, 19, 42, 44, 45, 49, 51, 60, 70, 75, 85, 104, 110, 111, 114, 126, 138, 144, 
145, 157, 161, 164, 165, 169, 170, 177, 180, 184, 201, 206, 223, 224, 269, 270
Segurança do paciente  147, 149, 153, 154
Serviço de farmácia hospitalar  147

T

Terapia larval  1, 2, 3, 7, 8
Tratamento  1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 20, 22, 25, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 
36, 37, 38, 39, 44, 58, 59, 62, 66, 69, 82, 89, 97, 100, 101, 120, 121, 124, 138, 149, 151, 153, 
154, 156, 158, 160, 162, 164, 165, 166, 168, 181, 189, 190, 208, 211, 213, 214, 215, 216, 236, 
237, 238, 239, 240, 241, 242, 243, 268, 270, 271, 272, 273, 282, 283, 284, 285, 286, 287, 288
Tratamento não farmacológico  30, 32, 242
Tuberculose  164, 165, 166, 167, 168, 169, 170

U

Uso irracional de medicamentos  9, 17



Agência Brasileira do ISBN 
ISBN 978-85-724 7-778-9 

9 788572 477789 




