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RESUMO: Escolhemos o tema Hanseniase por se tratar de um assunto de
grande relevancia no que tange a da populacdo, que por muitas vezes, por falta
ou auséncia de outros meios, procura PSFs e hospitais publicos na expectativa de
identificar os sintomas e o tratamento da mesma. Nosso objetivo maior é

examinar se houve um aumento ou diminui¢cao desta doenca nos ultimos anos.

Palavras Chave — Hospitais Publicos, Sintomas, Tratamento, estudo
epidemiolégico.

ABSTRACT: Leprosy was chosen because it is a matter of great importance in
terms of population, which often lack or absence of other means, like PSFs and
hospitals hoping to identify the symptoms and treatment of the same. Our main
objective is to examine whether an increase or decrease of this disease in recent

years.
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1. INTRODUCAO

A Hanseniase, outrora conhecida como lepra, € uma doenca infecciosa
cronica, caracterizada pelo seu potencial alto deformante, sendo causada pelo
bacilo Mycobacterium leprae descrita pelo Noruegués Amauer Hansen, no
ano de 1873. Seu diagndstico € relativamente simples, sendo a bactéria
causadora da doenca predominante encontrada nas regifes de pele e nervos.
A doenca manifesta-se em dois poélos estaveis e opostos (virchowiano e
tuberculdide) e dois grupos instaveis (indeterminado e dimorfo), que consiste

em tipos e caracteristicas de Hanseniase. (ARAUJO, 2011).

Os doentes de hanseniase s&,0 classificados como
Paucibacilares e Multibacilares. Os paucibacilares séo os
doentes nas formas clinicas indeterminadas e
tuberculdides, abrigam um pequeno numero de bacilos,
insuficientes para infectar outras pessoas, tém
baciloscopia negativa, e apresentam menos de 5 lesGes
de pele e ou apenas um tronco nervoso acometido. Ja os
Multibacilares, forma contagiosa da hanseniase abrigam
um grande numero de bacilos, tém baciloscopia positiva,
sdo classificados como virchovianos e dimorfos;
apresentam mais de 5 lesGes de pele e ou mais de um
tronco nervoso acometido, sendo 0s que ndo estdo em
tratamento considerados fontes de
transmissao.(VIEIRA;SOARES;RIBEIRO;
SILVA,2011,p.523).

“A prevaléncia desta patologia tem declinado no mundo, e o objetivo de
eliminagdo vem sendo alcancada em vérios paises.” (ARAUJO, Marcelo.
2011,p. 433).

Na contramé@o disso 94% dos casos de Hanseniase nas Américas €
notificado pelo Brasil sendo ele o segundo pais em numero de casos desta

doenca, perdendo somente para a india, somado a isso ainda temos os
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nameros de casos novos registrados por ano que tem se mantido estavel,
mostrando que muitos novos casos irdo surgir nos proximos anos, (ARAUJO,
2011).

Os primeiros sinais e sintomas desta patologia comecam com o
surgimento das manchas avermelhadas ou esbranquicadas pelo corpo,
juntamente com formigamentos na pele e perda de sensibilidade. (LUANA,
Izaildo.Tavares;Beserra,Eveline Pinheiro, 2011).

Os nervos periféricos acometidos na Hanseniase sdo os dos olhos,
nariz, pernas e braco. Para o teste de identificacdo das lesdes neurolégicas é
feita uma avaliacdo neurolégica que é constituida pela inspecdo dos olhos,
nariz, maos e pés, palpacdo dos troncos nervosos periféricos, avaliacdo da
forca muscular e avaliacdo de sensibilidade nos olhos, membros superiores e
membros inferiores. (bvsms.saude.gov.br.2012).

A técnica mais utilizada nos laboratorios para o diagnéstico da
Hanseniase é pela técnica de baciloscopia, que € um tipo de procedimento de
baixo custo. O método para coleta é pelo corte histolégico do I6bulo auricular
direito (LD), I6bulo auricular esquerdo (LE), cotovelo direito (CD), cotovelo
esquerdo (CE) e leséo (L). Nas lesbes planas, coletar no limite interno. Nos
nodulos, tubérculos e placas eritematosas marginadas por microtubérculos,
coletar no centro. A coloracdo € pela técnica de Ziehl — Neelsen. (portal.
saude. gov.br. 2012). Na técnica para baciloscopia é utilizado o microscépio
para visualizacdo do bacilo, j& na lamina corada, pinga-se uma gota de 6leo de
imersdo, onde é feito a contagem do bacilo, 0 método para contagem desse
bacilo, € em forma de zig — zag, por campo no microscépio.

Uma das formas de tratamento da Hanseniase €& por Quimioterapia,
onde basea — se por reabilitacdo fisica e psicossocial. Também outro método
usado no tratamento € o de Poliquimioterapia (PQT), utiliza a combinacéao de
trés medicamentos. (ARAUJO, 2011,p. 455).

Os medicamentos Utilizados consistem na associacao de antibiéticos. O
paciente vai ao servico mensalmente, para tomar a dose supervisionada pela
equipe de saude, e pegar a medicacéo para as doses que ele toma diariamente
em casa. A regularidade do tratamento e o inicio mais precoce levariam a cura
da hanseniase mais rapida e segura por um tempo mais curto. (ARAUJO,
2011).
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Os antibidticos usados nesse tratamento sdo os esquemas padronizados
pela OMS e MS sao a rifampicina (Unica bactericida dos esquemas padréo),
dapsona e clofazimina. (ARAUJO, Marcelo 2012.).

Exemplo de um dos medicamentos especificos e eficaz no uso de
pessoas com eritema nodoso hansénico, € a Talidomida. Fisiologicamente a
acdo da talidomida no organismo em pacientes com eritema nodoso
Hansénico, ndo € tdo eficaz, porém foram realizados testes clinicos nos
pacientes com processo inflamatorio e ontologicos, objetivando esclarecer os
multiplos mecanismos envolvidos na interagcdo deste farmaco com as diferentes
linhagens de células do sistema imunoldgico, reticulo-endotelial e nervoso,
destacaram sua capacidade de inibir, de maneira seletiva, a producéo do fator
de necrose tumoral alfa (TNF-t) em mondcitos humanos. Neste sentido,
pacientes com Eritema Nodoso Hansénico, apresentam niveis elevados de
Tumor Necrose Factor (TNF-t) e das interleucinas IL-6, IL-8, IL-10 e proteina C
reativa, e apoés instituicdo da terapia com talidomida, a regressdo dos sinais e
sintomas €& acompanhada pela diminuicdo dos teores destes compostos.
(VALENTE e VIEIRA, 2012).

O eritema nodoso nada mais é do que uma lesdo eritematosa, localizada
nas regides dermatologicas. Um dos exemplos de manifestacdes patoldgicas
no individuo é a artrite, dano hepético e edema dos membros inferiores. Esse
tipo de manifestacOes vai acontecer quando paciente estiver em um estagio
multibacilar, de forma espontdnea ou ¢é desencadeado por infeccdes
intercorrentes como, por exemplo, anemia, estresse e puberdade. (VALENTE e
VIEIRA, 2012).

A doencga pode ser transmitida por meio do convivio com os doentes do
tipo virchowiano ou dimorfo ja citado, que ainda nao foram diagnosticados e
nao iniciaram tratamento. Pode ser dito que o homem serve como reservatorio
desse bacilo, onde a porta de entrada e saida, sado vias respiratorias.

Quanto aos modos de profilaxia desta patologia, o Ministério da Saude
recomenda o uso de BCG, que € a aplicacdo de duas doses de vacina, onde a
segunda dose deve ser feita depois de seis meses da primeira dose, também
deve ser feito exames como dermato — neurolégico, de todos o0s contatos intra

— domiciliares do caso diagnosticado. (bvsms.saude.gov.br.2012).
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E notorio que houve um desenvolvimento do diagndstico desta patologia,
o tratamento como j& foi citado é eficaz, pois € uma doenca curavel. No periodo
gque o0 paciente se contamina com essa bactéria, onde as primeiras
manifestacfes sdo dermatologias, esse paciente passa a ser excluido pela
sociedade, pois é uma doeng¢a muito caracteristicas.

Como é uma pesquisa de carater epidemioldgico, ja citado, a pesquisa
vai trazer beneficios propostos de informatizar a populacdo de um modo geral,
a respeito de pessoas contaminadas com Hanseniase nos anos de 2001 a
2010.

Nosso objetivo é determinar a prevaléncia de Hanseniase nos anos de
2001 a 2010 no municipio de Trindade - GO, de casos de pessoas
contaminadas por essa bactéria, responsavel por esta patologia. O intuito &
levantar possiveis dados, de anos onde aconteceu esta infestacdo de pessoas
com Hanseniase. Também temos como objetivo, fazer comparacdes
epidemioldgicas, de anos que ocorreu a doenca, e 0 porqué que essa doenca
aumentou ou diminuiu nas regides onde foram pesquisados.

Além do objetivo principal e o foco do trabalho, que é a prevaléncia de
Hanseniase no municipio de Trindade, vai trazer também como objetivo,
enfatizar outros problemas relacionados ao tema.

De um modo geral a populagdo tem um conhecimento muito superficial
sobre a Hanseniase, devido ndo saber diferenciar a Micose, propria lepra. Os
motivos pelo quais as pessoas confundem ou até mesmo ndo sabem
diferenciar, sdo os danos dermatologicos, onde a micose e a doenca fangica
tém sua propria caracteristica no individuo, diferentemente da Hanseniase.

A Hanseniase acontece devido a uma série de processos, aonde esse
bacilo vai agindo no organismo, comprometendo as regides dermatoldgicas,
tornando uma doenca caracteristica, que podem ser de forma (virchowiano e
tuberculdide) e dois grupos instaveis (indeterminado e dimorfo). Porém é uma
doenca curavel, e uns dos meios de tratamento a populagéo, é o uso da vacina
BCG, lembrando que € s6 o individuo encaminhar aos postos de saude, que
ele tera o atendimento especifico, lembrando que esse tipo de tratamento néo &
vidvel abandonar.

Assim podemos contribuir para conscientizar a populacdo, que ha

tratamento, e também como evitar, sendo que uma das formas é o individuo
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ndo ficar em locais fechados, onde sdo transmitidas pelas vias aéreas
superiores. Um dos problemas apontados no andamento do projeto € que 0s
postos de saude ndo estdo organizados, no sentido de arquivos e dados. E é
de extrema importancia manter a organizacdo desses dados, sendo um de

nossos objetivos contribuirem nesse respectivo assunto.

2 - METODOLOGIA (Materiais e Métodos)

2.1 - Materiais:

e Consultas em bancos de dados confidveis (www.datasus.com.br via
internet, onde mantém essas informacbes com pessoas com
Hanseniase em Trindade);

e Artigos pesquisados (www.scielo.com.br) e (www.pabmed.com.br)

e Livros de pesquisa;

2.2-Metodologia:

Faremos uma pesquisa generalizada, que serd realizada com pessoas
de todas as idades e sexos. Uma das formas de elaboracéo da pesquisa € por
alguns graficos e tabelas, apontando uma diminuicdo ou aumento de casos de
cura e ndo cura, de pacientes portadores desta patologia, onde se utilizara os
dados do DATASUS.

3 — RESULTADOS E DISCUSSAO

Casos confirmados de Hanseniase de 2001 a 2010, segundo o
esquema terapéutico atual. Tiveram 3% de pacientes ndo identificados,
ilustrados como Igm/branco, pacientes sem registros e prontuario. Tiveram
13% de pacientes com tratamento de Poliquimioterapia, de forma clinica
Paucibacilar, com 6 doses. Tiveram 18% dos pacientes, com outro tipo de
tratamento. E tiveram 66% de pacientes com tratamento de Poliquimioterapia,
de forma clinica Multibacilar, com 12 doses.

Percebemos que o tratamento de Poliquimioterapia, de forma
Multibacilar, tece um percentual mais alto do que os demais. Podemos afirmar

gue esse tipo de tratamento foi mais usado, devido sua eficiéncia no processo


http://www.datasus.com.br/
http://www.scielo.com.br/
http://www.pabmed.com.br/
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de tratamento dos pacientes, ou seja, € um tratamento mais quantitativo,

utilizando maiores quantidades de doses do que os demais.

Figura - 01

Casos confirmados de Hanseniase de 2001 a 2010 segundo
esquema terapéutico atual

mlgn/Branco mPQT/PE/G DOSES
mPFOTMBM2 DOSES CQUTROS ESQUEMAS SUBETITUTIVOS

D

Incidéncia de Hanseniase por sexo para cada 100.000 habitantes em
Trindade — GO de 2001 a 2010. Foram 52% de sexo masculino e 48% de sexo
feminino.

Neste gréafico, os valores mantiveram bem préximos, por isso, tivemos
uma conclusdo bem sucinta do mesmo, independente do sexo, sendo homem
ou mulher, o individuo exposto ao agente etiologico, vai haver contaminagao
em ambos, ou seja, ndo tem maior probabilidade de contaminar mais homens

ou mais mulheres.
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Figura—02

Incidéncia de Hanseniase por sexo
para cada 100.000 habitantes em
Trindade - GO de 2001 a 2010

Tabela indicando a faixa — etaria dos casos notificados em Trindade —
GO. Nessa pesquisa foram notificados 350 casos, levando em consideracéo a
faixa — etaria. De 1 a 4 anos de idade, foram registrados, 0 a 25 casos. De 5 a
19 anos de idade, foram registrados, 0 a 50 casos. De 20 a 39 anos de idade,
foram registrados, 300 a 350 casos. De 40 a 59 anos de idade, foram
registrados, 250 a 300 casos. De 60 anos, ou mais, foram registrados, 0 a 50
casos.

Concluimos sobre este grafico que ocorreu um crescimento bem visivel
na tabela sobre a faixa — etaria de 20 a 59 anos, o motivo é o convivio social,
ou seja, individuos desta faixa — etaria sendo jovens e adultos obtém rotinas
frequentes, em ambientes fechados, como por exemplo, salas de aula, fabricas
entre outros. Deste modo, vai haver mais contaminacdes, nesses individuos
com essa faixa — etaria, devido o contato fisico, com esses pacientes ja

Hansénicos.
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Figura - 03
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Casos confirmados de Hanseniase, segundo a forma clinica, notificada
nos anos de 2001 a 2010, sendo g foram notificados 600 casos de Hanseniase,
de 0 a 50 casos notificados, foram de pacientes sem registro e prontuario, no
andamento do tratamento, que permanece no grafico como Igm/branco e nao.
De clinica de forma Indeterminada e Tuberculoide, foram notificados de 0 a
100 casos. De forma clinica Vichowiana, foram notificados de 100 a 200
casos. Ja a de forma clinica Dimorfo, foi a forma clinica, onde mais aumentou
gue foi de 500 a 600 casos notificados.

Nesta tabela ocorreu um crescimento, na forma clinica Dimorfa, se
tratando da Hanseniase. Concluimos que ocorreu este crescimento, devido o
desconhecimento do paciente com a forma clinica da patologia, devido a esse
tipo de forma clinica oscila, ou seja, apresenta lesdes, ou ndo. Podemos
afirmar entdo, que a populacdo de Trindade, ndo tem consciéncia sobre a
forma clinica, se tratando da Hanseniase, e também n&o esta havendo
tratamento adequado.

O municipio de Trindade precisa entdo do auxilio, do Ministério da
Saude focando no tratamento do paciente, e orientar 0 municio sobre as formas

clinicas da Hanseniase, mantendo - os informados.
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Figura - 04
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Casos confirmados de Hanseniase segundo o modo de saida, no
periodo de 2001 a 2010, no municipio de Trindade — GO. Foi tabulado em
porcentagem. De casos ndo preenchidos, foram de 0,0% a 10,0%, em modo
de saida. De casos de cura, foram de 50,0% a 60,0%. Transferéncia do mesmo
municipio e transferéncia do mesmo municipio, da Unidade Federal, teve o
mesmo percentual, de 0% a 10%, tendo o mesmo valor porcentual também,
abandono de casos e 6bito. Ja transferéncia de outro municipio, juntamente
com transferéncia de outro municipio ndo registrados tiveram um aumento.

Nesse gréfico, analisando o modo de saida, € correlacionado com os
casos, segundo o modo de entrada, da figura 06. Comparando as figuras 05 e
06, aumentou a quantidade de casos, para transferéncia de outro municipio,
tanto o0 modo de saida, e o0 modo de entrada, os resultados mantiveram
proporcionais, ja os outros indices, presentes na figura nimero 05 e 06, nao
teve um crescimento tao significante.

Portanto, podemos buscar fontes e pesquisas futuras, para saber o
motivo, que levou um aumento tanto na figura 05 e 06, de casos de
transferéncia para outro municipio. Porém, analisando a tabela de nimero 05,
correlacionada com a figura de numero 06, teve uma porcentagem muito

significante, tendo um aumento de nimero de casos com cura.
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Figura - 05
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Figura 06

Casos confirmados de Hanseniase segundo o modo de entrada no
periodo de 2001 a 2010.

Modo de entrada Total de casos
Caso novo 631
Transferéncia de outro municipio 86
Outros ingressos 27
Transferéncia do mesmo municipio 20

Transferéncia de outro municipio (mesma UF)
Ign/Branco

Recidiva 4
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Analisando a tabela da figura 07, o coeficiente de Mortalidade e
Letalidade, tivemos uma concluséo, que o tratamento de Hanseniase ndo esta
sendo eficaz, sendo assim, estes pacientes estdo morrendo, ou com
prognostico ruim. Porém o namero de casos de cura foi bem significante, onde
teve um aumento percentual, comparando com os casos de 6bito, que foi bem
menor, isto, analisando a tabela de numero 05 e 07. No desenvolvimento do
projeto, analisando todos os graficos, € nitida a importancia da acdo do
Ministério da Saude, sobre a conscientizacdo do tratamento, no municipio de
Trindade.

Figura - 07
Coeficiente de Mortalidade Coeficiente de Letalidade

(%)
por 100.000 habitantes

2001 9,38 10,6
2002 9,15 10,38
2003 8,86 8,24
2004 8,6 7,69
2005 8,06 9,87
2006 7,81 8,51
2007 7,57 12,9
2008 7,7 18,6
2009 7,6 10,38
2010 8,2 12,5

4 — CONCLUSAO

Portanto, realizamos nosso objetivo, o qual resulta na conclusdo desta
pesquisa, trazendo como tema a Prevaléncia de Hanseniase no municipio de
Trindade - GO, nos anos de 2001 a 2010. Esta pesquisa teve uma contribuicéo

positiva no municipio de Trindade, devido a inexisténcia de qualquer tipo de
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documento e trabalhado, publicado sobre esse determinado assunto, sendo de
grande relevancia para Trindade.

A pesquisa tem como objetivo principal, focar em estudos
epidemioldgicos, ou seja, estudos de casos analisando se ocorreu aumento ou
diminuicdo, porém traz como objetivo fundamental, a questdo da
conscientizacdo do tratamento de Hanseniase, envolvendo o Ministério da
Saude, onde tem como compromisso informatizar e orientar, o tratamento
desta patologia, presente no municipio.

Foram analisados todos os gréficos, no geral ocorreu um crescimento,
na quantidade de casos notificados, podendo afirmar que houve falha na
conduta do Ministério da Saude e displicéncia do individuo, por ndo seguir um
tratamento correto. Vimos também a importancia das vacinas de BCG, para a
imunidade dos individuos no municipio.

No desenvolvimento deste projeto, vimos a importancia do tratamento
dessa patologia, porém ser um tipo de doenca curavel, mais infelizmente existe
ainda pessoas leigas, onde ndo conhecem essa patologia, e por ndo conhecer,
ocorre esse aumento de casos, por isso focamos na ideia da orientacdo no
municipio, vindo da iniciativa da saude publica.

Vai ocorrer uma melhora neste caso, se houver um interesse da

populacao, para se informar, e a acdo da saude publica.
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