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RESUMO

A tuberculose (TB) é uma infec¢do cronica e transmissivel que tem como agente
etiolégico o Mycobacterium tuberculosis conhecido também como bacilo de Koch (BK).
A enfermidade comumente lesiona os pulm&es (Tuberculose pulmonar), mas é capaz
de afetar outros oOrgdos do corpo como rins, meninges e 0ssos (Tuberculose
extrapulmonar). Realizou-se um estudo observacional descritivo retrospectivo,
abordando dados epidemioldgicos disponiveis no Sistema de Informa¢éo de Agravos
de Notificacdo (SINAN). No intervalo avaliado, registrou-se 3346 casos de TB, a faixa
etaria mais acometida foi entre adultos com idade de 20 a 49 anos, que equivale a cerca
de 71,37% dos casos, sendo predominantemente em pessoas do sexo masculino, que
correspondeu a 72,15%, os casos confirmados por meio de andlises laboratoriais
corresponderam a 75,52% (2.527 casos), nota-se um parecer positivo quanto a cura da
doenga com um indice de 86,64% dos pacientes desempenhando esse prognostico. A
ocorréncia da doen¢a no municipio de Rio Branco-AC no periodo de 2011 a 2020 foram
de 3346 casos. E nitido o desafio do Sistema Publico de Saude no intuito de reduzir a
incidéncia de casos de TB no decorrer dos anos analisados.
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ABSTRACT

Tuberculosis (TB) is a chronic and transmissible infection whose etiologic agent is
Mycobacterium tuberculosis, also known as Koch's bacillus (BK). The disease usually
damages the lungs (pulmonary tuberculosis), but it can affect other organs in the body,
such as the kidneys, meninges, and bones (extrapulmonary tuberculosis). A
retrospective  descriptive observational study was carried out, addressing
epidemiological data available in the Notifiable Diseases Information System (SINAN).
In the evaluated interval, 3,346 cases of TB were recorded, the most affected age group
was among adults between 20 and 49 years old, which is equivalent to about 71.37% of
cases, predominantly in males, which corresponded to 72.15%, cases confirmed by
laboratory analysis corresponded to 75.52% (2,527 cases), there is a positive opinion
regarding the cure of the disease with an index of 86.64% of patients carrying this
prognosis. The occurrence of the disease in the city of Rio Branco-AC from 2011 to 2020
was 3346 cases. The challenge of the Unified Health System to reduce the incidence of
TB cases over the years analyzed is clear.

Keywords: Acre. Tuberculosis. Western Amazon. Epidemiological Evaluation.

1 Biomédico. Pds-graduando em
Biologia Celular e Molecular pela
Faculdade Dom Alberto (FDA).

E-mail:
dhonatanssouza@gmail.com

ORCID: https://orcid.org/
0000-0002-6192-5328

2 Bacharel em Biomedicina pelo
Centro Universitario Estacio Meta
de Rio Branco. P6s-Graduanda em
Zoonoses e Saude Publica pela
Faculdade Serra (FSG).

ORCID: https://orcid.org/
0000-0002-0007-8591




DOI 10.18605/2175-7275/cereus.v14n3p245-257 SOUZA, D. S; SILVA, C. S.
Revista Cereus Avaliacdo de casos de Tuberculose em uma capital da Amazdnia
2022 Vol. 14. N.3 Ocidental Brasileira de 2011 a 2020.

1. INTRODUCAO

A tuberculose (TB) € uma infeccéo cronica e transmissivel que tem como agente
etioldgico o Mycobacterium tuberculosis conhecido também como bacilo de Koch (BK). Esta
bactéria € do tipo gram positivo (Gram+) e pode apresentar-se na forma reta ou ligeiramente
curvada, sendo intracelular aerdbico estrito, imével e ndo encapsulado, tem como
caracteristica morfotintorial marcante a alcool-acido resisténcia (ALECRIM et al., 2018;
PEREZ NAVARRO, 2014).

A enfermidade comumente lesiona os pulmdes (Tuberculose pulmonar), mas é
capaz de afetar outros Orgdos do corpo como rins, meninges e 0ssos (Tuberculose
extrapulmonar). A TB pulmonar pode ser classificada em primaria ou secundaria, na TB
pulmonar primaria acomete mais criancas, apresentando sintomas como febre baixa e
sudorese noturna, em casos mais graves o0 derrame pleural e a disseminacao
hematogénica se tornam comum e € muitas vezes assintomatico, podendo causar lesdes
granulomatosas, que em pacientes imunodeprimidos podem ocasionar um quadro de
tuberculose extrapulmonar disseminada (MARTINS-MELO et al., 2020; NOGUEIRA et al.,
2012).

A TB pulmonar secundaria é mais comum em jovens e adultos, suas manifestacées
clinicas mais relevantes séo, tosse seca ou purulenta com sangue, febre vespertina nao
ultrapassando mais que 38°C, em algumas situa¢fes o paciente pode apresentar também
a perda de peso. Alguns sinais clinicos relevantes para diagnostico sao, dor toracica, perda
de peso abrupta, febre vespertina e sudorese noturna (MARTINS; MIRANDA, 2020).

Mundialmente inmeras estratégias foram implantadas visando a deteccado precoce
e tratamento de casos, no entanto as variaveis anuais globais de incidéncia da tuberculose
permaneceram abaixo do que se era esperado pela OMS para erradicar a doenca. Esse
grave problema de saude publica acomete principalmente os grandes centros urbanos,
populacdes vulneraveis (infectados pelo HIV, detentos, usuérios de drogas, e criancas), ou
gue apresentam alguma comorbidade como, sindrome da imunodeficiéncia adquirida
(HIV/AIDS), diabetes, alcoolismo e tabagismo (KRITSKI et al., 2018).

O Brasil apesar de demonstrar redugdo na incidéncia de casos por TB (37,9 /
100.000 habitantes em 2007 para 32,4 / 100.000 habitantes em 2016), ainda é abordada
como prioridade pelo Ministério da Saude (MS). Apesar de desenvolver melhorias nas
condicbes de vida das pessoas, diagnostico e tratamento feito de maneira universal e

gratuita pelo Sistema Unico de Saude (SUS), a doenca ainda apresenta uma expressiva
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guantidade no numero de casos registrados, que resulta em 69 mil casos novos e 4.500
Obitos a cada ano (PELISSARI et al., 2018; BRASIL, 2017).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) em 2015 abordou uma estratégia em trés
pilares com obijetivo intrinseco de eliminacéo da TB, o primeiro é a atencao e prevencao de
casos, seguido por governacgao inovadora e praticas de apoio, e por fim fortalecimento de
pesquisas e aperfeicoamento. O Brasil adotou essas medidas, entretanto o que se
evidencia através do Ministério da Saude nos ultimos anos € um cenario de aumento de
casos. A regido Norte, destaque para Acre e Amazonas com 0s maiores coeficientes de
incidéncia de TB (acima de 51 casos/100 mil hab.), e Nordeste sdo as que apresentaram
coeficiente de mortalidade por TB préximo ou superior ao coeficiente do pais (DUARTE et
al., 2018; BRASIL, 2021).

Portanto, diante do aumento da incidéncia de doencas respiratorias no mundo e das
inlmeras pessoas com tuberculose latente, esta pesquisa teve como objetivo avaliar a
ocorréncia de casos de tuberculose no periodo de 2011 a 2020 no municipio de Rio Branco,
Acre.

Figura I. Mapa do Brasil, localizando o municipio de Rio Branco no estado do Acre.

. Rio Branco - AC

Fonte: Elaborado pelo autor, 2021.
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2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo observacional descritivo retrospectivo, no qual foi analisado
o perfil epidemiol6gico dos casos de tuberculose notificados no municipio de Rio Branco-
AC, no periodo de 2011 a 2020.

Os dados foram obtidos através do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN) do Ministério da Saude no ano de 2021, que tem como objetivo coletar
e disseminar dados sobre doencas de notificacdo compulsoria, 0 que possibilita a
investigacéo de casos e agravos da doenca. Utiliza-se de uma rede de computadores que
auxilia na identificacdo de fatores epidemiolégicos em préticas regionais, estaduais e/ou
municipais especificas. As informacdes foram armazenadas e tabuladas no Microsoft Office
Excel (2019) e expostas na forma de tabelas e gréficos.

O municipio de estudo situa-se em Rio Branco, atualmente capital do estado do Acre,
na Regido Norte do Brasil, fazendo parte da Amazo6nia Ocidental, correspondendo ao
principal centro corporativo, financeiro e mercantil do estado. De acordo com o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, a populacdo equivale a cerca de 407.319
habitantes.

A pesquisa seguiu 0s aspectos éticos correspondentes as normas da Resolucao
CNS 510/2016, que orienta as pesquisas que utilizam informac¢des de dominio publico, e
pesquisa com bancos de dados, cujas informacdes sao agregadas, sem possibilidade de
identificac&o dos participantes da pesquisa, isentarem-se da necessidade de submissao ao
Sistema CEP/CONEP.

3. RESULTADOS

Mediante a analise dos dados obtidos por intermédio do Sistema de Informacdes de
Agravos de Notificacdo, foram notificados no periodo de 2011 a 2020, um total de 3346
casos de tuberculose (Grafico I). Durante os anos de 2011 a 2015 é demonstrada uma taxa
de 43,54% no namero de casos, sendo superado no lustro seguinte de 2016 a 2020 que foi
de 56,46% de agravos, destaque para os dois ultimos anos analisados, 2019 apresentou
12,67% e 2020 com 13,27% sendo esses 0S maiores percentuais de notificagdes, outro
fator relevante é o ano de 2015 com o menor indice de causas da doenga com 8,16% de

ocorréncias.
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Gréfico . Casos confirmados de tuberculose segundo informacdes do Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacdo por ano de diagndostico no municipio de Rio Branco,
Acre, entre 2011-2020.
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Fonte: SINAN, 2021.

No periodo pesquisado é possivel observar que houve uma maior incidéncia de
notificacdes de casos em pessoas do sexo masculino, que correspondeu a 2.414 (72,15%),
enquanto o sexo feminino reflete a cerca de 932 (27,85%).

Em relacdo a faixa etaria é possivel evidenciar um maior acometimento entre adultos
com idade de 20 a 49 anos, que equivale a cerca de 71,37% dos casos, a medida que 0s
idosos com idade igual ou superior a 50 anos apresentaram indice de 19,31%, e os jovens
com idade igual ou inferior a 19 anos apresentaram 9,32% das condi¢des, dessa forma

representando o menor percentual.
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Tabela I. Caracteristicas de tuberculose segundo informacdes sobre sexo e faixa

etaria no municipio de Rio Branco, Acre, entre 2011-2020.

Caracteristicas n %
Sexo
Masculino 2.414 72,15%
Feminino 932 27,85%

Faixa etéaria

< 365 dias 5 0,15%
1a9anos 46 1,37%
10 a 19 anos 261 7,80%
20 a 29 anos 1.183 35,36%
30 a 39 anos 756 22,59%
40 a 49 anos 449 13,42%
50 a 59 anos 316 9,44%
60 a 69 anos 202 6,04%
=270 anos 128 3,83%

Total 3346 100%

Fonte: SINAN, 2021.

Algumas condi¢cdes do estilo de vida foram abordadas para obter um melhor
parametro de como a sociedade de estudo conduzem e se encontram seu bem estar
mediante o diagndstico de tuberculose, esses aspectos foram quanto ao tabagismo que
representou uma taxa de 18,14% dos casos, seguido pelo alcoolismo com 17,24%, usuarios
de drogas ilicitas que correspondeu a 12,16%, e por fim pessoas que se encontram privada
de liberdade (PPL) que equivaleu ao mais elevado indice de confirmacdo nessa categoria

com 18,68% da situacdes que resultaram em quadros da doenca.
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Tabela Il. Caracteristicas de casos de tuberculose segundo informacdes sobre
tabagismo, alcoolismo, uso de drogas ilicitas e populacao privada de liberdade (PPL) no

municipio de Rio Branco, Acre, entre 2011-2020.

Caracteristicas n %
Tabagismo
Sim 607 18,14%
N&o 1.539 46,00%
Ignorado 1.200 35,86%
Alcoolismo
Sim 577 17,24%
N&o 2.741 81,92%
Ignorado 28 0,84%
Drogas ilicitas
Sim 407 12,16%
N&o 1.728 51,64%
Ignorado 1.211 36,19%
Populacao Privada de Liberdade - PPL
Sim 625 18,68%
N&o 1.517 45,34%
Ignorado 1.204 35,98%
Total 3346 100%

Fonte: SINAN, 2021.

Outras situacdes que podem propiciar o desenvolvimento da doenca também foram
demandadas sendo essas, portadores de diabetes corresponderam a 5,98%, HIV
soropositivo registraram 2,42%, HIV-Aids 2,36% e a partir de outras doencas que resultou

em 6,81% dos quadros.
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Tabela Ill. Caracteristicas de casos de tuberculose segundo informacbes sobre

diabetes, HIV, aids e outras doenc¢as no municipio de Rio Branco, Acre, entre 2011-2020.

Caracteristicas n %
Diabetes
Sim 200 5,98%
N&o 3.116 93,12%
Ignorado 30 0,90%
HIV
Positivo 81 2,42%
Negativo 2.804 83,80%
Em andamento 11 0,33%
N&o realizado 449 13,42%
Ignorado 1 0,03%
HIV-Aids
Sim 79 2,36%
N&o 3.211 95,97%
Ignorado 56 1,67%
Outras Doencas
Sim 228 6,81%
N&o 2.967 88,68%
Ignorado 151 4,51%
Total 3346 100%

Fonte: SINAN, 2021.

De acordo com o diagnéstico de tuberculose, dois paramentos foram obtidos, a
principio foi mediante a confirmacao laboratorial da doenca que apresentou no periodo de
2011 a 2015 uma taxa de 40,56% e de 2016 a 2020 o equivalente a 59,44%, com um valor
total de casos confirmados por meio de andlises laboratoriais de 75,52% (2.527 casos) em
todo o periodo do estudo. O proximo indicador é mediante a auséncia da confirmacao
laboratorial no diagnostico da enfermidade, que no decorrer de 2011 a 2015 representou
52,75%, e de 2016 a 2020 sucedeu em 47,25%, procedendo um valor total de 24,48% (819

casos) de casos diagnosticados sem confirmagéao laboratorial em todo o intervalo tratado.
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Gréfico Il. Casos confirmados de tuberculose segundo informacdes do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo com confirmacéo laboratorial e sem confirmacéo
laboratorial de diagndstico no municipio de Rio Branco, Acre, entre 2011-2020.
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Fonte: SINAN, 2021.

Observando os dados apresentados com relacdo ao encerramento da situagdo do
paciente, nota-se um parecer positivo quanto a cura da doenca com um indice de 86,64%
dos pacientes desempenhando esse prognostico, 6bitos por tuberculose 2%, abandono do
tratamento 2,90%, Tuberculose Drogarresistente 1,17% e ignorados corresponderam a

4,06%, outras demais caracteristicas estdo expressas na tabela IV.
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Tabela IV. Caracteristicas de casos de tuberculose segundo informacdes sobre

prognaostico/situacdo encerrada no municipio de Rio Branco, Acre, entre 2011-2020.

Caracteristicas n %

Prognostico/Situacéo Encerrada

Cura 2.899 86,64%
Obito por tuberculose 67 2,00%
Obito por outras causas 66 1,97%
Abandono 95 2,84%
Abandono Primario 2 0,06%
Tuberculose Drogarresistente (TB-DR) 39 1,17%
Transferéncia 36 1,08%
Mudanca de Esquema 5 0,15%
Faléncia 1 0,03%
Ignorado 136 4,06%

Total 3346 100%

Fonte: SINAN, 2021.

4. DISCUSSAO

A maioria dos casos de tuberculose em Rio Branco/AC acometeu individuos do sexo
masculino com indice de 72,15%, marco este também observado no estado de Santa
Catarina principalmente em Florianépolis e em localidades urbanas, demonstrando uma
taxa de 68,5% no periodo de 2010 a 2019 com relacdo ao mesmo sexo (PEREIRA et al.,
2022). As mulheres detém um maior cuidado com a saude, sendo comum realizarem visitas
de rotina a Unidade Béasica de Saude (UBS), fato este ndo apresentado pelo sexo oposto o
gue torna justificavel estes valores.

A populacéo privada de liberdade (PPL) € um dos nichos de maior suscetibilidade
para a TB em decorréncia de alguns fatores como o confinamento, superpopulacéo, e
ventilacdo inadequada. Pode-se somar ainda a auséncia do Programa de Controle da
Tuberculose (PCT) que tem como objetivo a deteccéo, isolamento e acompanhamento de
casos da doenga (BRASIL, 2011; ROSSETTO et al., 2019; OLIVEIRA et al., 2015).
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Os indices de mortalidade associado a tuberculose sdo bem mais elevados em
pessoas fumantes do que em nao fumantes, entretanto, a taxa de morte por TB diminui em
cerca de 65% para os adeptos ao tabagismo que deixam de fumar comparado com aqueles
gue continuam fumando, o que demonstra que o encerramento do tabagismo € um 6timo
fator para a diminuicdo da mortalidade atrelada a TB (SILVA et al., 2018).

Analises envolvendo o uso drogas ilicitas demonstraram que 0s usuarios levam
maior tempo para procurar ajudar em alguma unidade basica salde, o que pode refletir na
taxa de casos (12,16% confirmados), e que gera um maior agravamento da doenca nesses
casos, também se evidenciou que esta populacdo estd mais propensa a descontinuagao e
abandono do tratamento (CRUZ et al., 2013).

Prosseguindo, outro fator que podem ser correlatos ao aumento dos casos de TB no
territério brasileiro, € a coinfeccdo pelo HIV, tornando-se responsavel por fragilizar o
sistema imune do individuo, facilitando o ingresso do microrganismo oportunistas. A
associacao entre diabetes e TB foi compativel com a literatura mundial, que mostra variacao
entre 2,44% e 8,33%. Além disso, no geral, o alcoolismo, uso de drogas, condicbes
socioespaciais (aglomeracdes urbanas), socioecondmicas e 0 estado nutricional do
individuo também podem representar fatores atrelados a ocorréncia de TB (BRASIL, 2017;
Ml et al., 2013; VALENTE et al., 2019).

O tratamento da doenca supervisionado € um critério muito importante para um
melhor prognostico do paciente, desde o diagnostico e iniciacdo do tratamento até o seu
encerramento, a taxa minima de sucesso terapéutico estimado pela OMS é de 85%, e por
mais que o atual estudo tenha obtido esse percentual (86,64%), muitos outros estados e
regides nao tiveram o mesmo sucesso, como demonstrado no municipio de Teresopolis/RJ
gue apresentou um valor de 69% de cura, e em S&o Luis/MA onde a recuperacéo foi de
58,6%. (ALECRIM et al., 2018; SILVA; MONTEIRO, 2011).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a ocorréncia de tuberculose no municipio de Rio Branco/AC no
periodo de 2011 a 2020 foram de 3346 casos notificados, sendo o perfil dos casos
predominantemente masculino. E nitido o desafio do Sistema Publico de Satde no intuito
de reduzir a incidéncia de casos de TB no decorrer dos anos analisados, espera-se que 0
resultado desta analise contribuam em direcionamento e mapeamento de agdes de gestao

de saude publica.
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