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APRESENTACAO

Constata-se que a interdisciplinaridade profissional reflete diretamente no
avanco e melhoria de atendimento na populacéo. Dentro do campo interdisciplinar,
encontramos o setor saude, este que é composto por diversos profissionais que
trabalham arduamente para a melhoria dos servigcos de saude, contribuindo na pratica
clinica e cientifica.

Acredita-se que registrar e divulgar o modo de trabalho, o conhecimento
cientifico e relatar experiéncias sao estratégias para o aprimoramento do avanco da
humanidade.

Sendo assim, nesta coletanea “Atencéo Interdisciplinar em Saude’, o leitor tera a
oportunidade de encontrar trabalhos de pesquisa de carater nacional e internacionais
sobre saude, produzidos em lingua portuguesa, inglesa e espanhola, divididos em
quatro volumes.

Destaca-se que o volume | e Il tem-se predominantemente pesquisas de revisao
de bibliogréfica, literatura, integrativa, sistematica e estudo de caso. Ja o volume llI
e IV, encontra-se pesquisas com diferentes desenhos de estudo. Todos os artigos
trazem uma ampla visdo de diferentes assuntos que transversalizam a saude.

Acredita-se que o leitor apds a leitura desta coletédnea estara preparado para
lidar com a diversidade de barreiras técnicos/cientifico no setor saude. Por fim,
convido ao leitor a realizar uma excelente leitura e uma reflexdo sobre as tematicas
apresentadas, AbraSUS!

Samuel Miranda Mattos
Kellen Alves Freire
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CAPITULO 22
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RESUMO: Esse estudoteve por objetivo analisar
caracteristicas clinicas, epidemiolégicas e
laboratoriais dos pacientes diagnosticados com
tuberculose em Sado Luis — MA. E um estudo
descritivo-retrospectivo realizado no periodo
de 2016 e 2017 no qual foram analisadas
1083 fichas de notificacdo de tuberculose em
individuos com idade entre 10 e = 60 anos.
O conjunto de dados para anélise foram
organizados em tabelas pelo programa Excel
2007 e transportados para o programa BioEstat
5.0 para andlise estatistica e descritiva das
variaveis. O ano em que ocorreu 0 maior nUmero
de registro de novos casos foi o de 2016 com
676 (62,4%). Destes, cerca de 717 (66,2%)
eram do sexo masculino, 366 (33,8%) do sexo
feminino. A faixa etaria mais prevalente foi de 20
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a 29 anos 306 (28,3%), seguida da faixa etaria
de 30 a 39 anos, 242 (22,3%). Observou-se que
aracal/cor: preta/parda foi a mais prevalente em
ambos os sexos com o total de 960 (88,6%). A
radiografia de térax foi sugestiva para 909 (84%)
dos casos, baciloscopia de escarro positiva
para 393 (36,3%) e cultura de escarro positiva
em 171 (15,8%) dos casos. A forma clinica mais
prevalente foi a pulmonar com 926 (85,5%),
seguida da extrapulmonar com 149 (13,8%) dos
casos. A cura do total dos casos confirmados
foi de 482 (44,5%) e o abandono 107 (9,9%),
Obito pela doenca 33 (3,0%), transferéncia 84
(7,8%) e ignorados 334 (30,8%) dos casos. No
presente estudo verificou-se que a tuberculose
€ uma doenca frequente na populagdo de Sao
Luis — MA.
PALAVRAS-CHAVE:
Epidemiologia. Prevaléncia.

Tuberculose.

CLINICAL - EPIDEMIOLOGICAL AND
LABORATORY PROFILE OF INDIVIDUALS
WITH TUBERCULOSIS IN SAO LUIS — MA

ABSTRACT: This study aimedtoanalyze clinical,
epidemiological and laboratory characteristics
of patients diagnosed with tuberculosis. It's a
descriptive-retrospective study. Between 2016
and 2017, 1083 records of tuberculosis were
analyzed in individuals aged between 10 and 60
years. The data set for analysis were organized
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into tables by the Excel 2007 program and transported to the BioEstat 5.0 program
for statistical and descriptive analysis of the variables. In the analyzed period, 1,083
cases of tuberculosis in Sdo Luis - MA were reported / confirmed. The year in which the
largest number of new cases was in 2016 with 676 (62.4%). Of these, approximately
717 (66.2%) were male, 366 (33.8%) female. The most prevalent age group was 20
to 29 years, 306 (28.3%), followed by the age group of 30 to 39 years, 242 (22.3%). It
was observed that the race/ color: black/brown was the most prevalent in both sexes
with a total of 960 (88.6%). Thorax radiography was suggestive for 909 (84%) of the
cases, positive sputum smear microscopy for 393 (36.3%) and positive sputum culture
in 171 (15.8%) of the cases. The most prevalent clinical form was pulmonary with 926
(85.5%), followed by extrapulmonary with 149 (13.8%) cases. The cure of the total
confirmed cases was 482 (44.5%) and abandonment 107 (9.9%), death due to illness
33 (8.0%), transfer 84 (7.8%) and ignored 334 (30.8%) of the cases. In the present
study it was verified that tuberculosis is a frequent disease in the population of Séo
Luis - MA.

KEYWORDS: Tuberculosis. Epidemiology. Prevalence.

11 INTRODUCAO

Em todo o mundo, a tuberculose (TB) é uma das 10 principais causas de morte
e a principal causa de um unico agente infeccioso. Milhdes de pessoas continuam
doentes de TB a cada ano. Globalmente, em 2017, houve relato de que 10,0 milhdes
de individuos desenvolveram a doenca, destes, 5,8 milhbes eram do sexo masculino,
3,2 milhdes do sexo feminino e 1,0 milhdo de criancas. Houve casos em todos os
paises e grupos etarios, mas, em geral, 90% eram adultos (com idade =15 anos).
Causando cerca de 1,3 milhdes de mortes (WHO, 2018).

No Brasil, no ano de 2018, foram notificados 89.002 casos novos de TB e apesar
do diagnéstico e tratamento da infeccéo estarem disponiveis no Sistema Unico de
Saude (SUS), foram registrados 2.409 ébitos no pais. Neste mesmo ano, o Maranhao
notificou 2.526 casos novos de tuberculose, destes, 1.154 casos ocorreram no
municipio de S&o Luis (BRASIL, 2018a).

Em consonancia com a Estratégia Global pelo Fim da Tuberculose, lancada pela
OMS em maio de 2014, que tem por objetivo reduzir as mortes e a incidéncia de TB
até 2035, o Ministério da Saude (MS), em 2017, lancou o Plano Nacional pelo Fim da
Tuberculose como Problema de Saude Publica, e assim como a Estratégia Global,
estabeleceu metas para a reducao do coeficiente de incidéncia para menos de dez
casos novos por cada 100 mil habitantes, e do coeficiente de mortalidade para menos
de um Obito por cada 100 mil habitantes, até 2035 (BRASIL, 2019c).

A OMS considera como caso novo, o doente com tuberculose que nunca usou
ou usou por menos de um més drogas antituberculosas, tendo sido diagnosticado
através dos métodos laboratoriais, radiolégicos ou critérios clinicos (BRASIL, 2018b).

Atuberculose pode acometer uma série de 6rgaos e/ou sistemas. A apresentacao
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da TB na forma pulmonar, além de ser mais frequente, € também a mais relevante
para a saude publica, pois € essa forma, especialmente a baculifera, a responsavel
pela manutencao da cadeia de transmisséo da doenca (BRASIL, 2018c).

O diagnéstico presuntivo da TB € realizado por meio de dados da historia clinica
e achado radiolégico, sendo a confirmacao diagndstica obtida por baciloscopia e/
ou cultura. A baciloscopia identifica os bacilos alcool-resistentes (BAAR), sendo um
método diagnostico rapido e de baixo custo, mas que apresenta baixa sensibilidade.
J& a cultura tem alta sensibilidade, porém a reproducao do bacilo é lenta, definindo
o diagnostico em 4 a 8 semanas, o0 que poderia influenciar no controle da endemia,
visto que o diagnéstico precoce interrompe o ciclo de transmissao da doenca (LIRIO
et al., 2015).

Segundo o Ministério da Saude, em alguns municipios brasileiros, o teste rapido
molecular para TB (TRM-TB, GeneXpert®) encontra-se ofertado na rede publica
de saude. O TRM-TB utiliza a técnica de reacdo em cadeia da polimerase (PCR),
amplificando os acidos nucleicos utilizado para deteccdo de DNA dos bacilos do
complexo M. tuberculosis e faz triagem de cepas resistentes a rifampicina. O teste
apresenta o resultado em aproximadamente duas horas em ambiente laboratorial,
sendo necessaria somente uma amostra de escarro. A sensibilidade do TRM-TB em
amostras de escarro de adultos é de cerca de 90% sendo superior a da baciloscopia.
O teste também detecta a resisténcia a rifampicina, com uma sensibilidade de 95%
(BRASIL, 2019a).

O Boletim Epidemiologico da Secretaria de Vigilancia em Saude de 2019 relata
que no desfecho do tratamento da TB no Brasil, observa-se elevado percentual de
casos sem desfecho registrado em todos os subcenarios, o que dificulta a analise
sobre os encerramentos de cura e abandono (BRASIL, 2019b).

Diante dos dados alarmantes e do impacto que a TB representa para a saude
publica, é de fundamental importancia conhecer o perfil clinico- epidemiologico e
laboratorial de portadores de Tuberculose no municipio de Sao Luis — Maranh&o, que
tem como objetivo deste estudo.

2 | MATERIAL E METODOS

Estudo descritivo- retrospectivo realizado com base nas informacdes das fichas
de notificagdo de tuberculose, obtidos através do Sistema de Informagbes sobre
Agravos de Notificacdo do Ministério da Saude (SINAN/MS), no periodo de 2016
e 2017, notificados e processados na Secretaria Municipal de Saude de Sao Luis.
Casos duplicados e inconsistentes no sistema de informacgéo foram eliminados. Os
documentos padrdes do SINAN séo as fichas de notificagao/investigacao que contém
informacdes sociodemograficas e clinicas e que séo preenchidos pelos profissionais
de saude previamente capacitados nas unidades de saude de referéncia.
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Foram realizadas anélises descritivas das variaveis — sexo, faixa etéaria, raca/cor,
exames complementares, formas clinicas da tuberculose, e encerramento do quadro
clinico. A faixa etaria estudada foi de 10 a 60 anos ou mais. Araga/cor foi caracterizada
em: branca, preta/parda, indigena ou ignorada. Os exames complementares
avaliados foram: radiografia de torax, baciloscopia de escarro e cultura do escarro. O
encerramento do quadro clinico incluiu: abandono do tratamento, cura da tuberculose,
Obito por TB e também por outras causas, TB multirresistente, transferéncia do doente,
mudanc¢a de esquema terapéutico e casos ignorados. Ja a forma clinica da doenca foi
caracterizada em: pulmonar, extrapulmonar e pulmonar-extrapulmonar.

Todas as variaveis apresentadas foram analisadas de forma relacionada com
0 sexo dos pacientes e apresentadas sob a forma de valores absolutos e relativos.
Os dados foram organizados em tabelas pelo programa Excel 2007 e foi utilizado o
programa BioEstat 5.0 para a composi¢ao da estatistica descritiva.

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Ceuma e foi aprovado sob o numero 2.228.632, em 20 de setembro de
2017, de acordo com a Resolucdo do Conselho Nacional de Saude (CNS) n° 466/12.

31 RESULTADOS

No presente estudo foi observado elevado indice de individuos portadores
de tuberculose, totalizando 1.083 casos em Sao Luis - MA, no periodo de 2016 e
2017. Destes 717 (66,2%) eram do sexo masculino e 366 (33,8%) do sexo feminino.
Este estudo revelou que a diferenca de pacientes com tuberculose entre 0s sexos
€ identificada na razdo que estimou 1,95 homens para cada mulher (Tabela 1). No
periodo estudado a incidéncia sofreu uma variagcdo que passou de 6,24/100mil
habitantes, em 2016, para 3,72/100mil, em 2017.

Ano Masc (%) Fem (%) Total (%)
2016 441 (66,2) 235 (33,8) 676 (62,4)
2017 276 (67,8) 131 (32,2) 407 (37,5)
Total 717 (66,2) 366 (33,8) 1083 (100,0)

Tabela 1 — Numeros de individuos acometidos por tuberculose, segundo o sexo e ano em Sao
Luis - MA.

Fonte: SINAN/ SEMUS/ SAO LUIS - MA

A Tabela 2 descreve as demais variaveis avaliadas no estudo referente aos
portadores de TB em Sé&o Luis — MA, referente aos 2 anos do estudo. A faixa etaria
mais prevalente foi entre 20 e 29 anos com 306 (28,3%), seguida da faixa etaria de
30 a 39 anos, 242 (22,3%).
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Variaveis Masc (%) Fem (%) Total (%)
Faixa etéaria
10 a 19 anos 54 (61,4) 34 (38,6) 8 (8,1)
20 a 29 anos 208 (68,0) 98 (32,0) 306 (28,3)
30 a 39 anos 163 (67,4) 79 (32,6) 242 (22,3)
40 a 49 anos 125 (67,9) 59 (32,1) 184 (17,0)
50 a 59 anos 78 (61,4) 49 (38,6) 127 (11,7)
> 60 anos 89 (65,4) 47 (34,6) 136 (12,6)
Cor/raca
Branca 62 (563,00 55(47,00 117(10,8)
Preta/Parda 651 (67,8) 309 (32,2) 960 (88,6)
Indigena 1 (100,0) 0 (0) 1 (0,09)
Ignorado 3 (60,0) 2 (40,0) 5(0,4)
Radiografia de torax
Nao realizado 68 (61,3) 43 (38,7) 111 (10,2)
Normal 12 (33,3) 24 (66,7) 36 (3,3)
Outra patologia 12 (75,0) 4 (25,0) 6 (1,5)
Sugestivo 618 (68,0) 291 (32,0) 909 (84,0)
Ignorado 7 (63,6) 4 (36,4) 1(1,0)
Baciloscopia de escar-
ro
Nao realizado 304 (67,3) 148 (32,7) 452 (41,7)
Negativa 110 (61,8) 68(38,2) 178 (16,4)
Positiva 263 (66,9) 130 (33,1) 393 (36,3)
Nao se aplica 40 (66,7) 20 (33,3) 60 (5,5)
Cultura de escarro
N&ao realizado 539 (65,3) 287 (34,7) 826 (76,3)
Negativa 52 (60,5) 34 (39,5) 86 (7,9)
Positiva 126 (73,7) 45(26,3) 171 (15,8)
Formas clinicas
Extrapulmonar 83 (55,7) 66 (44,3) 149 (13,8)
Pulmonar-Extrapulmonar 5 (62,5) 3 (37,5) 8 (0,7)
Pulmonar 629 (67,9) 297 (32,1) 926 (85,5)
Encerramento
Abandono 80 (74,8) 27 (25,2) 107 (9,9)
Cura 313 (64,9) 169 (35,1) 482 (44,5)
Obito por TB 20 (60,6) 13(39,4) 33 (3,0)
Obito por outras causas 17 (68,0) 8 (32,0) 25 (2,3)
TB multirresistente 10 (71,4) 4 (28,6) 14 (1,3)
Transferéncia 52 (61,9) 32 (38,1) 84 (7,8)
Ignorado 112 (33,5) 222 (66,5) 334 (30,8)
Mudanca de esquema 3 (75,0) 1(25,0) 4 (0,4)
Total 717 (66,2) 366 (33,8) 1083 (100,0)

Tabela 2 — Casos de Tuberculose segundo faixa etaria, raca/cor, exames complementares,
forma clinica e encerramento em S&o Luis — MA no periodo de 2016 -2017.
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Fonte: SINAN/ SEMUS/ SAO LUIS - MA

Segundo a variavel raga/cor observou-se que em ambos 0s sexos a cor preta/
parda foi a mais expressivamente atingida, alcancando percentuais de 960 (88,6%),
sendo 651 (67,8%) referente ao sexo masculino e 309 (32,2%) ao sexo feminino. Em
segundo lugar a cor branca com 117 (10,8%).

Dos individuos estudados, 972 (89,8%) realizaram a radiografia de térax para
exame complementar resultando em 909 (84,0%) com caracteristicas sugestivas de
tuberculose dentre estes 618 (68,0%) pertenciam ao sexo masculino e 291 (32,0%) ao
sexo feminino. Além disso, 36 (3,3%) ndo possuiam alteracdo alguma na radiografia
de térax e 16 (1,5%) deram indicios de outra patologia.

Comrelacao a baciloscopia de escarro, 393 (36,3%) obtiveram resultado positivo,
263 (66,9%) destes pertencendo ao sexo masculino e 130 (33,1%) ao feminino. A
maioria dos pacientes 452 (41,7%) néo realizou o teste.

Do total de individuos estudados, em apenas 257 (23,7%) foi realizada a cultura
de escarro. Na grande maioria 826 (76,3%) o exame nao foi realizado.

Deve-se também atentar para a forma clinica da infeccdao a qual demonstrou
a pulmonar como sendo a mais prevalente com 926 (85,5%) dos individuos, sendo
que destes 629 (67,9%) eram homens e 297 (32,1%) mulheres, seguido da forma
extrapulmonar com 149 (13,8%) e a forma mista com 08 (0,7%).

No que diz respeito as taxas de encerramento do quadro de individuos de acordo
com a sua evolugdo 482 (44,5%) alcancaram a cura sendo 313 (64,9%) do sexo
masculino e 169 (35,1%) do feminino, houve 107 (9,9%) de abandono ao tratamento
e 334 (30,8%) de casos encerrados como ignorados. Cabe citar que 14 (1,3%)
evoluiram para TB multirresistente e 58 (5,3%) vieram a ébito, sendo 33 (3,0%) por
TB e 25 (2,3%) por outras causas.

41 DISCUSSAO

A escolha do municipio de Sao Luis para a pesquisa baseou-se na relevancia
da ocorréncia de casos de tuberculose no Maranhédo, além deste ser considerado
municipio prioritario para o controle da tuberculose no estado (MARANHAO, 2015).

Segundo WHO (2018), em todo o mundo, a taxa de incidéncia de TB esta caindo
2% ao ano, o que condiz com a queda na incidéncia encontrada no estudo de acordo
com a Tabela 1.

Dentre os casos notificados de pacientes com TB a maior frequéncia ocorreu no
sexo masculino. Resultados semelhantes aos encontrados em estudo realizado por
Oliveira et al (2018) no Piaui onde mostraram a predominancia de individuos do sexo
masculino (75,4%). O que também foi evidenciado em estudo realizado por Santos
et al. (2017), que explicita como fatores de risco a maior exposi¢cao por parte de
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individuos do sexo masculino, atrelado ao déficit de utilizagéo dos servigos de saude
e adocéao de praticas preventivas.

Em relacdo a faixa etéria, o numero de casos em individuos com idades entre
20-29 anos foi maior, estando em consonancia com a revisao realizada por Rodrigues
e Mello (2018) a qual concluiu que “o perfil social da tuberculose afeta homens, em
idade economicamente ativa e com baixa escolaridade, com relagcdo direta com a
miséria e a exclusao social, levando ao abandono do tratamento”.

O predominio de cor/raga preta/parda neste estudo pode estar relacionado ao
perfil étnico da populacédo do Maranhao, que possui cerca de 70% de pessoas de cor/
raca preta/parda (IBGE, 2010).

Em individuos infectados com mais de 15 anos de idade é esperado em 90%
a forma pulmonar da tuberculose o que corrobora com os resultados encontrados
nesse estudo. Essa forma clinica € caracterizada por sua alta infectividade, sendo
imprescindivel a confirmagcao precoce da infeccdo para que se possa interromper a
cadeia de transmisséo dessa doenca (BRASIL, 2017b).

Quanto ao diagndstico da doenca, verificou-se que a suspeicao diagndstica pela
radiografia de térax foi preponderante em relagdo a baciloscopia/cultura de escarro.
Dado este, preocupante, considerando que a forma clinica pulmonar foi a de maior
ocorréncia e a realizacao da baciloscopia € prioritaria para o diagnoéstico dessa forma
clinica da doencga. Sendo um dos métodos utilizados pela saude publica que se mostra
eficaz tanto pela rapidez quanto pelo custo, mas que apresenta limitagdes, pois a
positividade do exame sé é alcangada com uma contagem significativa de bacilos
alcool-acido-resistentes, o que pode acarretar em falsos negativos. Ja a cultura de
escarro é considerada um método de diagnéstico padréo ouro, porém a demora do
resultado pode favorecer a transmissao da doenca (BRASIL, 2018d).

No estudo a maioria dos casos obteve desfecho por cura embora esse
percentual esteja abaixo do recomendado pelo MS. Visto que as a¢des para controle
da tuberculose no Brasil ttm como meta diagnosticar pelo menos 90% dos casos
esperados, e curar pelo menos 85% dos casos diagnosticados (BRASIL, 2019c).

Um numero expressivo de casos estudados foi encerrado como ignorado, e
apesar das dificuldades enfrentadas nos sistemas de informagdo — como, por
exemplo, digitacdo e insercdo dos dados no sistema por profissionais que podem
néo ter adequada capacitacéo, a necessidade de inUmeras etapas para a coleta dos
dados e dos prazos para sua disponibilizagcdo aos demais niveis de gestao (municipio,
estado e federal), o registro dos dados € uma atividade fundamental para a vigilancia
da TB e, portanto, precisa ser priorizado.

Apesar das limitagcbes apontadas, os resultados do estudo permitiram um
diagnostico da situagcédo de individuos com tuberculose no municipio de Séao Luis -
MA. Espera-se contribuir no planejamento das acdes em saude e na definicdo de
um plano municipal de gestdo mais préximo da realidade epidemiologica e social

identificada.
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51 CONCLUSAO

No presente estudo verificou-se que a tuberculose € uma doenca frequente na
populacdo de Sao Luis — MA. Em consonancia com a literatura observou-se que a
prevaléncia no periodo estudado foi na fase produtiva e no sexo masculino. Percebeu-
se, no entanto, que a suspeicéo diagndstica pela radiografia de térax foi preponderante
em relacdo a baciloscopia/ cultura de escarro. A maioria dos casos teve desfecho
por cura, embora abaixo do recomendado pelo Ministério da Saude. No entanto, o
percentual de casos ignorados foi elevado. Os achados dessa pesquisa indicaram
gue a cobertura e qualidade do diagnéstico para individuos infectados por tuberculose
devem ser melhoradas. Ainda como sugestéo, destacamos a necessidade de que nas
capacitacdes dos profissionais envolvidos nos servicos de controle de tuberculose,
seja reforcada a importancia do preenchimento correto da ficha de investigacéo, bem
como uma analise e recomendagdes das acdes de implementacédo de controle da
tuberculose conforme as recomendacdes do Ministério da Saude.
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