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RESUMO

A hanseniase € uma doenga infecciosa cronica causada pelo Mycobacterium leprae,
onde afeta a pele e o sistema nervoso periférico. O Mycobacterium leprae
permanece como um problema de saude publica no Brasil, onde a Bahia é um dos
estados mais afetados. O presente estudo teve como objetivo caracterizar o perfil
clinico-epidemioldgico de casos diagnosticados no estado, com base nos dados
secundarios do Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN),
disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS), entre os anos de 2012 e 2023. A analise descritiva dos dados
demonstrou uma tendéncia de queda na incidéncia da doenga, principalmente a
partir do ano de 2020, o que deve ser interpretado com cautela, pois pode estar
relacionado com a subnotificacdo devido a pandemia de COVID-19. O perfil dos
casos notificados demonstrou uma incidéncia mais elevada no sexo masculino, na
forma Dimorfa e em maiores de 15 anos. Os dados indicam uma falha na notificagéo
precoce, principalmente pela predominancia de formas multibacilares, como a
Dimorfa e Virchowiana. O estudo pode nos direcionar para estratégias que visam a

melhora da saude publica.

Palavras-chave: Hanseniase; Epidemiologia; Saude publica; Vigilancia em Saude.

ABSTRACT:

Leprosy, a chronic infectious disease caused by Mycobacterium leprae that affects
the skin and peripheral nervous system, remains a serious public health problem in
Brazil, where Bahia is one of the most affected states. This study aimed to
characterize the clinical and epidemiological profile of patients diagnosed with
leprosy in the state, using secondary data from the Notifiable Diseases Information
System (SINAN) between 2012 and 2023. The descriptive analysis of the data
revealed a downward trend in the disease's incidence, especially from 2020, which
should be interpreted with caution as it may be related to underreporting due to the
COVID-19 pandemic. The profile of notified cases showed a higher incidence in
males, with the dimorphous clinical form being the most incident, and in individuals
over 15 years of age. The predominance of multibacillary clinical forms, such as

dimorphous and lepromatous, suggests a failure in early diagnosis. The study



contributes to guiding surveillance and prevention strategies aimed at improving

public health in the state.

Keywords: Leprosy; Epidemiology; Publy Health; Health Surveillance.

1 INTRODUGAO

A hanseniase, também conhecida como lepra, € uma doencga infecciosa crénica
causada pelo Mycobacterium leprae, que compromete a pele e os nervos periféricos,
podendo levar a incapacidades fisicas permanentes (V). Sua transmiss&o ocorre
principalmente pelo contato prolongado com goticulas respiratérias de pacientes nao
tratados (?). Apesar dos esforgos globais de controle, a hanseniase permanece como
um problema de saude publica em diversos paises, inclusive no Brasil, onde se

registra uma das maiores cargas da doenga ).

O Brasil ocupa a segunda posi¢ao no mundo em numero de casos novos de
hanseniase, destacando-se regides endémicas no Centro-Oeste, Norte e Nordeste
4). A Bahia, um dos estados mais afetados, apresenta uma distribuicido desigual da
doenca, particularmente em municipios com indicadores socioecondmicos
desfavoraveis, refletindo a relagéo entre a hanseniase e fatores como pobreza e
desigualdade social ®). A capital, Salvador, enfrenta desafios especificos devido as
disparidades socioeconémicas e ao acesso limitado a servigos de saude, o que

agrava a dificuldade de controlar a doenga e suas complicagbes ).

Assim, a analise do perfil clinico e epidemiolégico dos pacientes diagnosticados com
hanseniase é fundamental para identificar padrées de manifestagao, fatores de risco
e possiveis lacunas nas politicas de saude publica. O presente estudo objetiva
caracterizar o perfil clinico-epidemioldgico de pacientes diagnosticados com
hanseniase na Bahia entre 2012 e 2023, enfatizando as caracteristicas
demograficas, socioecondmicas e a distribuicdo geografica dos casos notificados.
Espera-se que os resultados possam subsidiar novas estratégias para o controle da
hanseniase no estado e contribuir para a redugao da sua carga nos territérios mais

vulneraveis.



2 OBJETIVO

2.1 Geral

Descrever o perfil clinico e epidemiologico dos casos notificados de hanseniase na
Bahia (2012-2023).

2.2 Especificos
Identificar a distribuicdo dos casos de hanseniase por faixa etaria e sexo.

Descrever a tendencia temporal da incidéncia de hanseniase no periodo de 2012 a
2023.

3 REVISAO DE LITERATURA

Definigao e Historico

A hanseniase, também conhecida como lepra, € uma doenga infecciosa crbnica
causada pelo bacilo Mycobacterium leprae. Afeta principalmente a pele, os nervos
periféricos, as vias respiratorias superiores e os olhos, podendo resultar em lesbes
cutaneas e danos neuroldgicos, o que leva a perda de sensibilidade e deformidades
fisicas (V). Embora a doencga tenha sido descrita ha mais de 4.000 anos, foi somente
no século XIX, em 1873, que o médico noruegués Gerhard Armauer Hansen isolou o
agente causador, o Mycobacterium leprae, confirmando seu papel como causador da

doenga @,

A hanseniase foi historicamente associada ao estigma social, sendo considerada uma
doencga incuravel e altamente contagiosa. No Brasil, a doenga foi amplamente
associada a processos de isolamento social, com a criagdo de colbnias leprosas no
século XX (). No entanto, com a descoberta de tratamentos eficazes, como a
poliquimioterapia (PQT), e a redugéo do estigma, o controle da doenga passou a ser
mais eficaz, embora ainda existam desafios no tratamento e na prevencéo,

especialmente em regides endémicas ).

Diagnéstico



O diagndstico da hanseniase € principalmente clinico, baseado na analise de sinais e
sintomas caracteristicos, como lesdes na pele com perda de sensibilidade, alteragcdes
nos nervos periféricos e, em casos mais avancgados, deformidades fisicas (). Exames
laboratoriais, como a baciloscopia, sdo realizados para confirmar a presenca do
Mycobacterium leprae nas lesdes cutaneas ou nas secregdes das vias respiratorias

superiores @),

Além disso, a deteccao precoce é fundamental para evitar danos irreversiveis, como
as deformidades e complicagbes neurologicas 4. O exame de sensibilidade, que
avalia a resposta dos nervos periféricos, também é essencial para o diagndstico
precoce e para a definicdo da forma clinica da doenca ©®). A realizacdo de exames
complementares, como a reagado em cadeia da polimerase (PCR), tem sido cada vez
mais usada, principalmente para identificar casos com poucos bacilos (formas

paucibacilares) que podem nao ser detectados facilmente pela baciloscopia ©.
Epidemiologia

A hanseniase ainda representa um importante problema de saude publica,
especialmente em paises endémicos, como o Brasil. De acordo com dados do
Ministério da Saude, o Brasil continua sendo um dos paises com a maior carga de
hanseniase no mundo, com altas taxas de incidéncia, especialmente em estados do
Norte e Nordeste ). A transmissdo do Mycobacterium leprae ocorre, principalmente,
por vias respiratérias, sendo o contato direto com as secre¢des nasais ou saliva de

individuos infectados a principal via de contagio ©.

Em termos de epidemiologia, a hanseniase tem uma taxa de detecc¢do elevada em
regides onde a doenga ainda esta prevalente, com grupos vulneraveis, como
populagdes em areas rurais ou com condi¢gdes socioecondmicas precarias,
apresentando maiores riscos de desenvolvimento da doenga “). As politicas de
controle, que incluem diagndstico precoce e tratamento com a PQT, tém sido eficazes
para reduzir o numero de casos novos, mas o controle da transmissao ainda enfrenta
dificuldades devido a fatores como a dificuldade no acesso aos servigos de saude e a

falta de conscientizagéo ©).

Tratamento



O tratamento da hanseniase tem avangado significativamente desde a introducgéo da
poliquimioterapia (PQT), que consiste no uso de uma combinagdo de rifampicina,
dapsona e clofazimina. Esse regime terapéutico é eficaz tanto para formas
paucibacilares quanto multibacilares da doenga e € administrado gratuitamente pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil ®). Para as formas paucibacilares, o
tratamento dura seis meses, enquanto para as formas multibacilares, o tratamento é

prolongado por até 12 meses ©.

O tratamento precoce € fundamental para a cura e para evitar as sequelas
permanentes, como deformidades fisicas e comprometimento dos nervos periféricos
). A adeséo ao tratamento, no entanto, € um desafio, com estudos apontando que a
falta de conscientizagéo e a duragdo do tratamento sdo barreiras significativas para a
eficacia do controle da doenga ). Além disso, a reabilitagdo dos pacientes,
especialmente aqueles com sequelas, € uma parte importante do tratamento,
incluindo fisioterapia, acompanhamento psicolégico e suporte para a reintegragao

social ¥,

A resisténcia medicamentosa, embora rara, € uma preocupacao em algumas areas
endémicas, especialmente com o uso inadequado do tratamento ou interrupgdes no
regime terapéutico ®). A implementagdo de estratégias de controle baseadas em
educacao em saude e sensibilizacdo das comunidades € essencial para garantir o

sucesso no tratamento e controle da hanseniase ©).

4 METODOS

4.1 Tipo de Estudo

Este estudo caracteriza-se como um estudo ecologico, com abordagem quantitativa,
utilizando dados secundarios de dominio publico obtidos do Sistema de Informacao
de Agravos de Notificagdo (SINAN), disponivel no DATASUS. O objetivo € analisar as

caracteristicas epidemioldgicas da hanseniase no estado da Bahia entre 2012 e 2023.

4.2 Periodo e Local do Estudo



Os dados analisados abrangem o periodo de janeiro de 2012 a dezembro de 2023 e
referem-se aos casos notificados com diagndstico de hanseniase no estado da Bahia,

Brasil.
4.3 Fonte de Dados

Os dados foram extraidos do Sistema de Informac&o de Agravos de Notificagao
(SINAN), uma plataforma gerida pelo DATASUS, que reune informagdes de agravos
notificados em todo o Brasil. O acesso foi realizado por meio de dados publicos
disponibilizados no portal do DATASUS, que sao atualizados periodicamente pelos

servigos de saude estaduais e municipais.

No SINAN, sao registradas as fichas de notificagao de doengas, incluindo hanseniase.
Essas fichas contém informagdes padronizadas sobre os casos, como caracteristicas
demogréficas, clinicas e epidemiologicas. Porém, os dados s&o anonimizados, ou
seja, nao contém informagdes que possam identificar diretamente os pacientes (como
nome, endereco completo etc.), garantindo o sigilo e a privacidade das pessoas. As

variaveis que podem ser acessadas incluem:

o Dados demograficos: sexo, idade, zona de residéncia (urbana ou rural),

raga/cor, escolaridade.

« Caracteristicas clinicas: tipo de hanseniase (paucibacilar ou multibacilar),
forma clinica (indeterminada, tuberculoide, dimorfa, virchowiana), presencga de

incapacidades fisicas no momento do diagndstico.

« Dados epidemioldgicos: ano de diagnostico, numero de contatos examinados,

municipio de residéncia.
4.4 Critérios de Inclusao e Exclusao

Foram incluidos todos os pacientes diagnosticados com hanseniase e notificados no
SINAN durante o periodo de 2012 a 2023, cujas fichas de notificagdo estavam

completas e consistentes em relacéo as variaveis de interesse.
4.5 Variaveis Coletadas

As variaveis analisadas para caracterizar o perfil epidemiolégico dos casos de

hanseniase foram:
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o |dade: em anos completos, com as faixas etarias subdivididas em menores de

15 anos e maiores ou iguais a 15 anos.
e Sexo: masculino ou feminino.
« Forma clinica: indeterminada, tuberculoide, dimorfa ou virchowiana.
e Ano de diagnéstico: ano em que o diagnéstico foi registrado e notificado.
4.6 Analise dos Dados
A analise sera realizada de forma descritiva, incluindo as seguintes abordagens:

1. Calculo da Incidéncia: A incidéncia é calculada para cada ano, estratificada por
faixa etaria, sexo e zona de residéncia. A formula para o calculo de incidéncia

sera:

o Numero de casos novos de hanseniase em um ano
Incidéncia = — - X 100.000
Populacgao total em risco

A populagao é obtida com base nas estimativas populacionais anuais do IBGE.

2. Analise Temporal: Sera realizada uma analise da evolugao anual da incidéncia
de hanseniase, utilizando graficos de linha. A analise sera feita para identificar

tendéncias de aumento ou diminui¢gdo da incidéncia ao longo dos anos.

3. Gréaficos de Distribuicao: Serao gerados graficos para ilustrar a distribuicdo dos

casos por sexo, faixa etaria e forma clinica.
4.7 Aspectos Eticos

Este estudo utiliza dados secundarios e de dominio publico, sem informacdes que
permitam a identificagdo dos pacientes, conforme a Resolugdo CNS 510/2016, que
trata do uso de dados secundarios. Como os dados sao publicos e anonimizados, nao
sera necessario o parecer de um Comité de Etica em Pesquisa. O estudo garante o
sigilo das informacdes e esta em conformidade com as diretrizes para o uso de dados

publicos em pesquisas.
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5 RESULTADOS

Foram observados um total de 31336 casos de Hanseniase notificados no estado da
Bahia entre os anos de 2012 e 2023, com base nos dados disponibilizados pelo SINAN
(Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo). Os resultados sdo apresentados

por meio de graficos, conforme as variaveis estabelecidas previamente.

5.1 Distribuicao temporal dos casos de hanseniase (2012-2023)

Grafico 1 — Distribuicao dos casos de hanseniase segundo ano de diagnéstico,
Bahia, 2012-2023

Grafico 1 - Casos de hanseniase por 100.000 hab
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Fonte: Sistema de Informagé&o de Agravos de Notificagdo — SINAN (dados de casos) e
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (populagéo), 2012-2023.

O grafico mostra a incidéncia anual de um evento entre 2012 e 2023, evidenciando
uma tendéncia de queda ao longo dos anos. A linha de regresséo linear, com

equacéo y=-0,7868x+22,669 e coeficiente de determinagdo R? =0,7076, indica que
aproximadamente 70,76% da variagao na incidéncia é explicada pela passagem do

tempo, confirmando uma reducgao consistente.

A queda na incidéncia é significativa: passando de aproximadamente 21,5 em 2012
para cerca de 13,5 em 2023, o que representa uma reducao global de
aproximadamente 37,21% no periodo. Essa tendéncia sugere uma melhora ou efeito

positivo de intervengdes ao longo do periodo avaliado.

5.2 Distribuicao por sexo

Grafico 2 — Incidéncia de hanseniase por sexo, Bahia, 2012-2023.
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Fonte: Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo — SINAN (dados de casos) e
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (populagéo), 2012-2023.

No periodo de 2012 a 2023, a taxa de incidéncia de hanseniase foi mais elevada
entre os homens em comparacao as mulheres. Os coeficientes para o sexo
masculino variaram entre aproximadamente 15 e 25 casos por 100.000 habitantes,
enquanto para o sexo feminino os valores oscilaram entre 11 e 20 por 100.000
habitantes. Ambos os sexos apresentaram redug¢ao na incidéncia a partir de 2020,

com pequena elevagao nos dois anos subsequentes e nova queda em 2023.

5.3 Distribuigao por faixa etaria
Grafico 3 — Incidéncia de hanseniase por faixa etaria, Bahia, 2012-2023.
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Fonte: Sistema de Informacgédo de Agravos de Notificagdo — SINAN (dados de casos) e
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (populagéo), 2012-2023.
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Observa-se que, ao longo do periodo analisado, a faixa etaria de 15 anos ou mais
apresentou as maiores taxas de incidéncia de hanseniase, com valores variando
entre 17 e 28 casos por 100.000 habitantes. Ja a populacido de 0 a 14 anos manteve
incidéncia inferior, oscilando entre 3 e 7 por 100.000 habitantes. Em ambas as faixas

etarias, nota-se tendéncia de reducgéo da incidéncia a partir de 2020.

5.4 Distribuicao por forma clinica

Grafico 4 — Proporgao de formas clinicas da hanseniase, Bahia, 2012-2023.
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Hign Indeterminada Tuberculdide Dimorfa ®Virchowiana ™ N3o classificada

Fonte: Sistema de Informagé&o de Agravos de Notificagdo — SINAN (dados de casos) e
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (populagéo), 2012-2023.

O grafico evidencia que, ao longo do periodo de 2012 a 2023, a forma clinica
dimorfa apresentou as maiores taxas de incidéncia por 100.000 habitantes, com
destaque para os anos de 2014 e 2015, nos quais os valores ultrapassaram 7 casos
por 100.000 habitantes. A forma virchowiana manteve-se como a segunda mais
incidente, seguida pelas formas tuberculoide e indeterminada, que apresentaram
comportamento semelhante e taxas intermediarias. A categoria “ignorada” mostrou
uma incidéncia baixa e estavel, enquanto os casos “nao classificados” mantiveram
frequéncia constante ao longo do periodo. Observa-se, ainda, uma redugéo geral da
incidéncia a partir de 2020
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6 DISCUSSAO

A analise do perfil clinico-epidemiolégico da hanseniase no estado da Bahia, entre o
periodo de 2012 a 2023, revela um cenario complexo. Embora os dados apontem
para uma tendéncia geral de queda na incidéncia da doenga no estado, a
persisténcia de padrdes associados ao diagnostico tardio e a transmissao ativa
reforcam que a hanseniase permanece como um relevante problema de saude
publica no estado, espelhando as desigualdades sociais e os desafios do Sistema
Unico de Saude (SUS). (11.13)

A tendéncia de queda na taxa de incidéncia ao longo da série histérica deve ser
interpretada de forma cautelosa. A reducéo observada, principalmente a queda a
partir de 2020, coincide com o periodo da pandemia mundial de COVID-19. Este
fendbmeno nao necessariamente reflete uma reducao real da transmissdo, mas pode
indicar uma subnotificagdo por conta da sobrecarga dos servigos de saude e das
medidas de distanciamento social, que dificultaram o acesso da populagéo ao
diagnostico. 9 Estudos em nivel nacional tém corroborado com essa hipotese,
mostrando um "siléncio epidemiolégico" que pode levar a um aumento futuro de
casos que serdo diagnosticados tardiamente e com maior grau de incapacidade. ¢:°)
A pequena retomada da incidéncia em 2022 e 2023 nos faz pensar na normalizagao
das atividades de vigilancia, mas o patamar ainda inferior aos niveis pré-pandémicos

exige monitoramento continuo.

O perfil sociodemografico dos casos notificados mantém um padréo na literatura,
sendo uma carga desproporcionalmente maior sobre a populagdo masculina.('? A
maior incidéncia em homens pode ser atribuida a certos fatores, incluindo menor
percepcgao de risco, barreiras culturais que afastam os homens dos servigos de
saude e, possivelmente, maior exposigao ocupacional.('? Esse achado é consistente
com estudos realizados em outras regides do Brasil e refor¢ga a necessidade de
estratégias de comunicagao para o publico masculino. (2 Adicionalmente, a
concentragao de casos na faixa etaria economicamente produtiva (15 anos ou mais)
destaca o impacto socioecondmico da doenga, que leva o afastamento do trabalho e

com isso a reducéo da renda familiar. (11.13)
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Um dos achados preocupantes deste estudo é a continuagao da notificagéo de
casos em menores de 15 anos, por mais que com taxas de incidéncia as dos
adultos. A hanseniase nesta faixa etaria € considerada um evento sentinela,
indicando falhas na deteccéo de casos-fonte e a persisténcia de focos de
transmissao ativa e recente. (1,8) Este dado sugere que as estratégias de vigilancia
de contatos podem estar sendo realizadas de forma insuficiente ou ineficaz,
permitindo que o bacilo continue a circular no ambiente domiciliar e comunitario.
(1,8)

A predominancia de formas clinicas multibacilares, especialmente a dimorfa, seguida
pela virchowiana, corrobora a hipétese do diagnéstico tardio. ¢7:19 Levando em
conta que as formas dimorfa e virchowiana representam maior carga bacilar e estao
associadas a um maior potencial de transmissao e a um risco elevado para o
desenvolvimento de incapacidades fisicas permanentes. 719 A baixa proporgdo de
casos na forma indeterminada, ou seja, a fase inicial da doenga, sugere que o
sistema de salde n&o esta conseguindo captar os pacientes precocemente. 345
Esse cenario aponta para a necessidade de capacitagao continua dos profissionais

da Atencgao Primaria a Saude para o diagndstico da hanseniase. @45

Por se tratar de um estudo ecoldgico com dados secundarios do SINAN, é
fundamental reconhecer as limitagdes desse estudo, que esta sujeito a vieses de
informacao, como a qualidade do preenchimento das fichas de notificacédo e a

possibilidade de subnotificacdo de casos. (14

Apesar das limitagdes, este estudo contribui para a compreensao do panorama atual
da hanseniase na Bahia, demonstrando que, apesar dos avangos, a doenga mantém

caracteristicas de uma endemia oculta e em certos casos negligenciada.

7 CONCLUSAO

Este estudo tem como objetivo descrever o perfil clinico-epidemioldgico dos casos
de hanseniase no estado da Bahia, com base em dados do Sistema de Informagao
de Agravos de Notificagdo (SINAN) de 2012 a 2023. Os resultados demonstraram

que a hanseniase permanece sendo um importante problema de saude publica na
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regidao, com um numero consideravel de novos casos ao longo do periodo analisado.
A distribui¢ao revelou uma predominancia em individuos do sexo masculino, faixas
etarias economicamente ativas, e com uma alta proporc¢ao de formas clinicas mais
graves, como exemplo a dimorfa. Com isso, sugerindo uma falha no diagndstico
precoce e na vigilancia ativa da doenca, o que pode estar relacionado ao atraso no
acesso aos servigos de saude e a persisténcia do estigma social relacionado a

hanseniase.

Tal pesquisa contribui para a literatura ao fornecer um panorama atualizado da
hanseniase em um estado endémico do Brasil, auxiliando na compreensao dos
padroes de transmissao e das vulnerabilidades populacionais. Os dados obtidos
podem ajudar no planejamento e na implementacéo de politicas publicas de controle
da doenca, direcionando recursos e estratégias para os grupos mais afetados e para
aprimorar a deteccao precoce dos casos. Além disso, o estudo reforga a
necessidade de campanhas educativas, capacitacéo de profissionais de saude e
fortalecimento da atengao primaria para alcangar uma cobertura diagndstica mais

eficaz e reduzir a carga da hanseniase na Bahia e no Brasil.
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