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APRESENTAÇÃO

No volume III da coleção Patologia intitulado: Doenças Bacterianas e fúngicas, 
apresentamos em capítulos, diversos artigos de pesquisas realizadas em diferentes 
regiões. A temática contempla a pesquisa básica que inclui estudos sobre os agentes 
infecciosos, dados epidemiológicos, diagnósticos e tratamentos, bem como temáticas 
correlacionadas.

O crescimento destas infecções se caracteriza como um grave problema de 
saúde pública, em especial pelo aumento da resistência microbiológica aos tratamentos 
disponíveis.  Neste sentido, é extremamente importante que os profissionais que 
atuam na área da saúde conheçam os agentes infecciosos, suas características, seus 
agravos, suas incidências regionais e sistemas de prevenção e tratamento.

A multidisciplinaridade dos trabalhos apresentados tem como objetivo explorar 
a produção de conhecimentos sobre as infecções relevantes no Brasil, tais como a 
sífilis, a tuberculose, hanseníase, infecções fúngicas, entre outras.

A obra é fruto do esforço e dedicação das pesquisas dos autores e colaboradores 
de cada capítulo e da Atena Editora em elaborar este projeto de disseminação 
de conhecimento e da pesquisa brasileira. Espero que este livro possa somar 
conhecimentos e permitir uma visão critica e contextualizada; além de inspirar os 
leitores a contribuírem com pesquisas para a promoção de saúde e bem estar social.

Yvanna Carla de Souza Salgado
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HANSENÍASE EM ALAGOAS ENTRE OS ANOS DE 2014 A 

2016 
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RESUMO: Introdução: A hanseníase é uma 
doença crônica infectocontagiosa causada pelo 
Mycobacterium leprae, com alta incidência no 
estado de Alagoas, justificando a realização 
de estudos acerca da sua caracterização 
epidemiológica no estado. Objetivo: Analisar 
o perfil dos pacientes com hanseníase no 
estado de Alagoas entre os anos de 2014 e 
2016. Metodologia: Estudo epidemiológico 
retrospectivo descritivo envolvendo os 
pacientes com hanseníase em Alagoas, 2014 a 
2016. Os dados foram extraídos do Sistema de 
Informação de Agravos de Notificação, seguido 
de análise estatística descritiva simples. 
Resultados: O SINAN notificou 1163 casos de 
hanseníase durante os três anos analisados, 
com incidência de 9,58/100.000 habitantes. 
O sexo masculino apresentou 50,90% dos 
casos. A faixa etária de idade predominante 
foi de 35 a 49 anos com 26,83%, e 6,88% dos 
casos tiveram menos de 15 anos. Quanto às 
formas clínicas, 58,73% foram multibacilar, 
41,27% paucibacilar, e 25,97% forma Dimorfa. 
A avaliação no diagnóstico mostrou que 
49,27% tinham grau zero de incapacidade, e 
no momento da cura, 77,21% dos pacientes 
não foram avaliados. Discussão: A maioria 
dos casos notificados está entre 35 a 64 anos, 
indicando grupo de susceptibilidade para o 
adoecimento. Pacientes multibacilares e com 
as formas dimorfa e virchowiana corroboram 
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com a detecção tardia e com tendência a sequelas. A alta subnotificação sugere a 
ideia de negligência no acompanhamento dos pacientes. Considerações finais: 
Sugere-se ações de busca ativa de pacientes e atividades de promoção e educação 
em saúde, com a finalidade de identificar casos ocultos e diagnosticar precocemente 
a hanseníase na população alagoana.
PALAVRAS-CHAVE: Hanseníase. Epidemiologia. Vigilância Epidemiológica.  

ABSTRACT: Introduction: Leprosy is a chronic infectious disease caused by 
Mycobacterium leprae, with a high incidence in the state of Alagoas, justifying studies 
on its epidemiological characterization in the state. Objective: Thus, this study aims 
to analyze the profile of patients with leprosy in Alagoas state between the years of 
2014 and 2016. Methodology: This is a descriptive retrospective epidemiological 
study involving patients with leprosy in Alagoas, 2014 to 2016.The data were extracted 
from the Sistema de Informação de Agravos de Notificação. After tabulation of data, 
carried out descriptive statistical analysis simple. Results: SINAN notified 1163 cases 
of leprosy during the three years analyzed, with an incidence of 9,58/100,000 habitants. 
The males presented 50.90% of cases. The predominant age range was 35 to 49 
years (26.83%), and 6,88% of patients were above 15 years old. About the clinical 
forms of patients, 58.73% were multibacillary, 41.27% were paucibacillary and 25.97% 
the dimorphic form. The evaluation of the patient at diagnosis showed that 49.27% 
had grade 0 of disability. Discussion: The majority of reported cases is between 35 
to 64 years, indicating a group of susceptibility. Multibacillary patients and with the 
dimorphous and virchowian corroborate with the late detection and with tendency to 
sequels. The high underreporting suggests the idea of negligence in the monitoring of 
patients. Final Considerations: It is suggested actions of active search of patients, as 
well as promotional activities and health education, with the aim of identifying hidden 
cases and early detection of leprosy in Alagoas state.
KEYWORDS: Leprosy, Epidemiology, Epidemiological Surveillance. 

1 | 	INTRODUÇÃO

A hanseníase é uma doença crônica infectocontagiosa, de evolução lenta, que 
tem como agente etiológico o Mycobacterium leprae, um bacilo intracelular obrigatório, 
que se manifesta com lesões na pele e acometimento de nervos periféricos (DE OCA, 
2011; WHITE; FRANCO-PAREDES, 2015). A doença apresenta-se em um espectro 
de formas clínicas, indo de uma forma mais branda (TT) passando por formas 
intermediárias (BT, BB, BL), até uma forma mais grave (LL) (Ridley; Jopling, 1966). 
A Organização Mundial da Saúde (OMS), em 1982, para fins terapêuticos, classificou 
a hanseníase, conforme o índice baciloscópico, em paucibacilar ou PB (índice 
baciloscópico menor que 2+) e multibacilar ou MB (índice baciloscópico maior ou igual 
a 2+). Em 1988, estabeleceu critérios clínicos, considerando paucibacilares casos com 
até cinco lesões cutâneas e/ou um tronco nervoso acometido e multibacilares casos 
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com mais de cinco lesões cutâneas e/ou mais de um tronco nervoso acometido. Onde o 
exame baciloscópico é disponível, pacientes com resultado positivo são considerados 
multibacilares, independentemente do número de lesões. Já a classificação de Madri 
baseia-se nas características clínicas e baciloscópicas, dividindo a hanseníase em 
dois grupos instáveis (indeterminado e dimorfo), e dois tipos estáveis (tuberculóide e 
virchowiano polares). (LASTÓRIA, 2012).

A doença ainda pode permanecer latente por anos sem manifestar sinais 
clínicos, ou apresentar-se na forma neural pura. Quando ocorre, o paciente pode 
ainda ser acometido por reações inflamatórias agudas e abruptas, denominadas de 
reações hansênicas, as quais são as principais responsáveis pelas incapacidades 
nos pacientes (KUMAR, DOGRA, KAUR, 2004; BATH, PRAKASH, 2012). Tais 
incapacidades contribuem com a formalização dos estigmas e preconceitos nos 
pacientes que apresentam essa comorbidade infecciosa, diminuindo a qualidade de 
vida e as relações de sociabilidade do indivíduo (BORENSTEIN et al., 2008; SÁ DIAS 
et al., 2015; HARRIS, 2011). 

Acredita-se que o diagnóstico tardio seja um dos principais fatores que implica 
no curso evolutivo para complicações clínicas na hanseníase, incluindo o dano 
neural e graves incapacidades, os quais podem levar a perdas funcionais definitivas 
nos pacientes (WHITE; FRANCO-PAREDES, 2015). Adicionalmente, diagnosticar 
tardiamente a doença também contribui para manutenção da cadeia de transmissão, 
sendo de extrema importância o aumento da vigilância epidemiológica e busca ativa 
por novos casos (ALENCAR et al., 2010; MISCH, 2010). 

O panorama mundial da hanseníase apresentou mudança significativa nas 
últimas quatro décadas (LASTÓRIA; DE ABREU, 2014). Destaca-se o impacto da 
poliquimioterapia (PQT) em 1981, com uma redução na prevalência de mais de 5 
milhões de casos em meados da década de 1980 para menos de 200.000 no final de 
2016 (RAO; SUNEETHA, 2017). 

Mesmo avançando de maneira eficiente em tratar e curar os casos já 
diagnosticados os planos de eliminação da doença não são ainda suficientes para 
impedir o aparecimento de novos casos, sendo a hanseníase ainda considerada 
um problema de saúde pública em países como o Brasil (BRASIL, 2015). Apesar da 
redução progressiva das incapacidades físicas nos casos de hanseníase em razão do 
maior número atual de diagnósticos precoces no país, 2.165 casos apresentaram grau 
2 de incapacidade apenas no ano de 2011 (LASTÓRIA; DE ABREU, 2014).  

Em 1991, a OMS preconizou que a prevalência da hanseníase em países 
endêmicos chegasse a menos de 1/10.000 até o ano de 2002 (SILVA CRUZ, et al., 
2017). Obteve-se uma redução da prevalência de aproximadamente 85% dos casos 
em todo mundo, porém a meta inicial proposta não foi alcançada. No Brasil, apesar do 
coeficiente de prevalência da doença ter sofrido uma redução progressiva nos últimos 
anos, em 2015 o país ocupou o quinto lugar mundialmente com mais de 28.000 novos 
casos, refletindo uma taxa de incidência de 14,07/100.000 habitantes, considerada de 
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alta endemicidade (BRASIL, 2015).
No estado de Alagoas foram notificados 432 casos da doença em 2015, no entanto, 

de acordo com estimativas do Ministério da Saúde o número total de casos no mesmo 
ano pode chegar a 510, devido à existência de casos ocultos não diagnosticados. No 
que diz respeito aos danos e incapacidades causados pelo atraso diagnóstico em 
Alagoas, sabe-se que em 2015, 11% apresentaram grau 2 de incapacidade (SESAU, 
2015).

Devido ao exposto, supõe-se a prevalência oculta da hanseníase no Brasil e no 
estado de Alagoas, isto é, um reservatório de casos não detectados, influenciado por 
elementos epidemiológicos e operacionais que preservam as fontes de infecção em 
clusters de endemicidade ao longo do país (ALENCAR et al., 2012; LASTÓRIA; DE 
ABREU, 2014; SESAU, 2015). Por Alagoas apresentar alta incidência de hanseníase, 
justifica-se a importância da caracterização epidemiológica desse quadro patológico 
no estado, visando contribuir para compreender o perfil de distribuição da doença e 
sugerir possíveis grupos que possam ser o alvo principal para ações de diagnóstico 
precoce da hanseníase e prevenção de incapacidades. 

2 | 	OBJETIVO

Ao partir do pressuposto, o presente trabalho tem como objetivo analisar o perfil 
dos pacientes com hanseníase no estado de Alagoas entre os anos de 2014 e 2016.

3 | 	METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiológico retrospectivo descritivo envolvendo os 
pacientes com hanseníase em Alagoas, com recorte temporal de 2014 a 2016. Optou-
se por esse período em virtude dos dados se apresentarem com melhor qualidade 
e confiabilidade, principalmente aqueles relacionados às baixas subnotificações no 
estado de Alagoas. 

Os dados foram extraídos do Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN) do Sistema Único de Saúde (SUS). As seguintes covariáveis foram analisadas: 
número total de notificações, sexo, faixa etária, classificação operacional no momento 
do diagnóstico, forma clínica, grau de incapacidade, avaliação no momento da cura e 
modos de detecção dos casos. 

Realizou-se análise dos dados para conhecer o perfil epidemiológico da região, 
conhecendo-se a incidência da infecção no estado de Alagoas. A partir das informações 
coletadas, referentes aos pacientes com diagnóstico confirmado de Hanseníase no 
estado de Alagoas de 2014 a 2016, realizou-se tabulação dos dados com a utilização 
do programa Excel 2010, com o qual construiu-se tabelas e gráficos referentes às 
informações coletadas. Após tabulação dos dados, procedeu-se análise estatística 
descritiva simples. Por se tratar de dados de domínio público, dispensa-se submissão 
ao comitê de ética. 
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Para classificação da endemicidade da doença, são utilizados coeficientes 
de prevalência e de detecção geral, como também o coeficiente de detecção de 
casos novos diagnosticados com grau 2 de incapacidade. O grau de incapacidade 
é determinado a partir de avaliação neurológica simplificada, podendo receber 
classificação como 0, 1 ou 2. Por seu turno, o coeficiente de prevalência classifica-
se de acordo com sua dominância na população estudada, podendo ser de baixo a 
hiperendêmico. Descreve-se como baixo quando a prevalência varia de 0,00 a 0,99/10 
000 habitantes; médio, de 1,00 a 4,99/10 000 habitantes; alto, de 5,00 a 9,99/10 000 
habitantes; muito alto, de 10,00 a 19,99/10 000 habitantes e hiperendêmico quando se 
encontra acima de 20,00/10 000 habitantes.

4 | 	RESULTADOS

Como resultado o SINAN notificou 1163 casos de hanseníase no estado de 
Alagoas durante os três anos analisados (Tabela 1), sendo 2015 o ano com maior 
número de casos notificados, representando 37,15% do total (n=432). A incidência 
no período analisado foi de 9,58/100.000 habitantes, qualificando a doença como de 
média endemicidade no estado.

 Ano Notificação Total (N) Frequência (%) 

2014 412 35,43% 

2015 432 37,15% 

2016 319 27,43% 

Tabela 1. Distribuição do número de casos de hanseníase no estado de Alagoas, ao longo dos 
anos de 2014 a 2016*. *Fonte de dados: SINAN.

Em relação à distribuição de acordo com o sexo, observou-se uma pequena 
predominância do sexo masculino com 50,90% (n=592) dos casos. A distribuição dos 
pacientes de acordo com as faixas etárias de idade está mostrada na Figura 1, onde 
a faixa com maior número de casos foi de 35 a 49 anos (26,83%), seguida por 50-
64 anos com 25,97% dos casos. O somatório dessas duas faixas representa cerca 
de 53% dos casos totais. Ainda, dentre os pacientes diagnosticados, observa-se que 
6,88% tiveram menor do que 15 anos de idade, indicativo de endemia oculta para a 
doença (Figura 1).
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Figura 1. Distribuição de hanseníase no estado de Alagoas por idade, ao longo dos anos de 
2014-2016. Fonte de dados: SINAN.

A  classifi cação  operacional  no  momento  do  diagnóstico  pode  ser  observada 
na Tabela 2. Em relação aos 3 anos analisados observou-se uma quantidade maior 
de  pacientes multibacilares  58,73%  (n=683). O  ano  de  2015  foi  o  que  apresentou 
um número mais expressivo de pacientes com a forma transmissora da doença, 
perfazendo 63,25% (n=264).

Ano Paucibacilar % Multibacilar % 

2014 194 40,42%  218 60,32% 

2015 168 35,00%  264 63,25% 

2016 118 24,58%  201 46,71% 

Total 480 41,27% 683 58,73%

Tabela 2. Casos anuais de hanseníase de acordo com classifi cação operacional da doença, no 
estado de  Alagoas, durante o período de 2014-2016*.

*Fonte de dados: SINAN.

Em relação às formas clínicas pela classifi cação de Madri, a mais frequente foi a 
Dimorfa com 25,97% dos casos (n=302), seguida das formas tuberculóide com 20,64% 
(n=240),  indeterminada com 15,82% (n=184) e virchowiana com 14,88% (n=173). A 
distribuição pode ser observada na Figura 2.
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Figura 2. Casos totais de hanseníase de acordo com a frequência da forma clínica da doença, 
no estado de Alagoas, durante o período de 2014-2016. Fonte de dados: SINAN.

A  avaliação  do  paciente  no  diagnóstico mostrou  que  49,27%  (n=573)  tinham 
grau zero de incapacidade, 26,74% (n=311) com grau I e 7,48% (n=87) com grau II. 
Dentre os pacientes, 16,51% (n=192) não foram avaliados para graus de incapacidade 
ou foram ignorados. Quanto a avaliação no momento da cura, 17,28% (n=201) dos 
pacientes  apresentaram  grau  zero  de  incapacidade,  4,90%  (n=57)  grau  I  e  0,60% 
(n=7) grau II, enquanto 77,21% (n=898) dos pacientes não foram avaliados para esse 
critério. 

5 |  DISCUSSÃO

Durante o período de 2014 a 2016 foram diagnosticados 1163 casos de 
hanseníase, o que classifi ca o estado de Alagoas como média endemicidade, com 
uma taxa de incidência de 9,58/100.000 habitantes. Esses valores colocam o estado 
em alerta, visto que a doença tem um padrão de concentração em “bolsões” onde há 
uma transmissibilidade mais acentuada, podendo refl etir em números maiores do que 
os notifi cados e presença de endemia oculta (BRITO et al., 2015; FREITAS; DUARTE; 
GARCIA, 2017). Esse panorama revela a necessidade de estratégias com enfoque em 
diagnóstico precoce e monitoramento do tratamento.

Há uma distribuição similar da hanseníase entre os sexos, com uma discreta 
predominância do sexo masculino. Em relação a idade observa-se um aumento 
no número de casos de acordo com o aumento da faixa etária, atingindo a maior 
porcentagem entre os 35 a 49 anos. Esses resultados indicam um possível grupo 
mais vulnerável, onde as atividades de vigilância em saúde, promoção e prevenção 
em saúde devem ser intensifi cadas. Também foi observado que 6,88% dos pacientes 
tiveram menos do que 15 anos de idade. A redução de casos nesse grupo é uma das 
prioridades do Programa Nacional de Combate à Hanseníase do Ministério da Saúde 
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(PNCH), visto que possuem relação com doença recente e focos de transmissão ativos 
(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2018). Diante dos dados apresentados, o acompanhamento 
epidemiológico da hanseníase em menores de 15 anos é relevante para o controle da 
doença, e se faz necessário no estado.

A hanseníase virchowiana ocorre nos indivíduos que apresentam imunidade 
celular menos eficaz contra o Mycobacterium leprae e representa importante 
foco infeccioso nos casos não tratados. A forma dimorfa acomete pessoas com 
instabilidade imunológica contra o bacilo, constituindo tais indivíduos um grupo mais 
sujeito às reações hansênicas, que são uma das principais causas de surgimento de 
incapacidades físicas em hanseníase. (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2014). Quanto às 
formas clínicas, o número alto de pacientes multibacilares e com as formas dimorfa 
e virchowiana, formas graves da doença, corroboram com a detecção tardia e com 
tendência a sequelas e incapacidades. Tais dados também indicam que a cadeia de 
transmissão está ativa, pois os pacientes com a forma multibacilar constituem a forma 
transmissora da doença. 

As incapacidades físicas na hanseníase são importantes como sinalizadores do 
diagnóstico tardio e manifestam-se por perda de sensibilidade protetora, diminuição da 
força muscular e/ou surgimento de deformidades visíveis. Ocorrem nas mãos e/ou nos 
pés e/ou nos olhos. Classifica-se o caso de hanseníase como incapacidade grau 0, 
quando a força muscular e a sensibilidade desses segmentos estão preservadas; grau 
1, quando há diminuição da força muscular e/ou diminuição de sensibilidade; e grau 
2, quando há deformidade visível nas mãos e/ou pés e/ou olhos. (MINISTÉRIO DA 
SAÚDE, 2016). A análise mostrou que cerca de 27% dos pacientes já eram grau I no 
momento do diagnóstico, o que indica o diagnóstico tardio. Contudo, na avaliação do 
grau de incapacidade na cura houve uma alta subnotificação, visto que cerca de 77% 
dos pacientes não foram avaliados. Assim, a avaliação desse parâmetro não ocorreu 
de forma adequada, o que reforça a necessidade de que ocorra o acompanhamento 
dos pacientes durante o tratamento e até mesmo após a cura. 

6 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Esse estudo confirma que Alagoas ainda está distante de eliminar a hanseníase, 
visto que uma grande parcela dos pacientes é diagnosticada tardiamente, com formas 
graves da doença e com um grau alto de incapacidades. O estudo possui elevada 
importância para a população e serviços de saúde de Alagoas e do Nordeste brasileiro, 
pois traz um enfoque epidemiológico para as características dos pacientes, e evidencia 
dados importantes tais como o alto número de pacientes transmissores da doença, 
pacientes com formas graves e a subnotificação de dados. 

Ressalta-se que a epidemiologia é uma ferramenta de macro valor no controle 
de doenças endêmicas tal como a hanseníase, configurando-se substancial levar 
em consideração a qualidade dos dados coletados e os elementos necessários ao 
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processo de notificação dos casos. Diante do cenário apresentado pelos resultados, 
a vigilância epidemiológica pode ser sugerida como um instrumento para fortalecer 
ações de controle e de atenção à hanseníase, bem como permitir a organização da 
rede de atenção integral e promoção da saúde com base na comunicação, educação 
e mobilização social.

Destaca-se como de extrema importância atuar por intermédio de ações de busca 
ativa de pacientes, como também de atividades de promoção e educação em saúde, 
com a finalidade de identificar casos ocultos na população alagoana, diagnosticar 
precocemente, e reduzir o número de casos para eliminar a cadeia de transmissão 
da doença no estado. Enfatiza-se o valor do acompanhamento dos pacientes durante 
o tratamento e após cura, com a finalidade de evitar a ocorrência e instalação de 
incapacidades, promovendo melhores condições e qualidade de vida aos pacientes.
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