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RESUMO

A hanseniase permanece como importante problema de saude
publica no Brasil, especialmente em regides marcadas por
vulnerabilidades socioeconémicas e desigualdades no acesso aos
servicos de saude. Nesse contexto, o municipio de Bacabal,
Maranhao, apresenta relevancia epidemioldgica para investigacao
da doenca. O presente estudo objetivou caracterizar o perfil clinico-
epidemioldgico dos casos de hanseniase no municipio de Bacabal-
MA, no periodo de 2020 a 2024. Trata-se de estudo epidemioldgico,
retrospectivo, descritivo e quantitativo, realizado com dados
secundarios provenientes do Sistema de Informacao de Agravos de
Notificacdao (SINAN), considerando o0s casos registrados em
residentes do municipio. Foram analisadas variaveis
sociodemograficas, clinicas e operacionais, incluindo sexo, faixa
etdria, escolaridade, raca/cor, forma clinica, classificacdo operacional,
grau de incapacidade fisica, modo de entrada, modo de deteccao,
contatos examinados e cura. No periodo estudado, observou-se
persisténcia da hanseniase no municipio, com predominancia do
sexo masculino, maior frequéncia em adultos economicamente
ativos e individuos com baixa escolaridade. Verificou-se elevada
proporcao de casos multibacilares, além da manutencao de
registros em menores de 15 anos, sugerindo transmissao ativa e
possivel diagndstico tardio. Apesar disso, observou-se percentual
satisfatorio de cura e elevada proporcao de contatos examinados.
Conclui-se que a hanseniase em Bacabal permanece como
relevante problema de saude publica, influenciada por
determinantes socioambientais, demandando fortalecimento das
acdes de vigilancia, diagndstico precoce e educagao em saude.
Palavras-chave: Hanseniase; Epidemiologia; Saude Publica;
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ABSTRACT

Leprosy remains a significant public health problem in Brazil,
especially in regions marked by socioeconomic vulnerabilities and
inequalities in access to health services. In this context, the
municipality of Bacabal, Maranhao, presents epidemiological
relevance for investigating the disease. This study aimed to
characterize the clinical-epidemiological profile of leprosy cases in
the municipality of Bacabal-MA, from 2020 to 2024. This is a
retrospective, descriptive, and quantitative epidemiological study,
conducted with secondary data from the Notifiable Diseases
Information System (SINAN), considering cases registered in
residents of the municipality. Sociodemographic, clinical, and
operational variables were analyzed, including sex, age group,
education level, race/color, clinical form, operational classification,
degree of physical disability, mode of entry, mode of detection,
contacts examined, and cure. During the study period, the
persistence of leprosy was observed in the municipality, with a
predominance in males, higher frequency in economically active
adults, and individuals with low levels of education. A high
proportion of multibacillary cases was found, in addition to the
maintenance of records in children under 15 years of age, suggesting
active transmission and possible late diagnosis. Despite this, a
satisfactory cure rate and a high proportion of contacts examined
were observed. It is concluded that leprosy in Bacabal remains a
relevant public health problem, influenced by socio-environmental
determinants, demanding the strengthening of surveillance actions,
early diagnosis, and health education.

Keywords: Leprosy; Epidemiology; Public Health; Health

Surveillance; Maranhao.
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A hanseniase permanece como uma das doencas infecciosas
negligenciadas de maior relevancia para a saude publica mundial,
especialmente em paises tropicais e subtropicais. Trata-se de uma
doenca infectocontagiosa crdonica causada pelo Mycobacterium
leprae, microrganismo que apresenta tropismo principalmente pela
pele e pelos nervos periféricos, podendo comprometer também
estruturas como olhos, mucosa das vias aéreas superiores € outros
tecidos. Embora seja uma doenca curavel e disponha de tratamento
gratuito pelo Sistema Unico de Saude (SUS), o diagndstico tardio
pode resultar em neuropatias, incapacidades fisicas, deformidades e
repercussoes sociais e econdmicas que ultrapassam a dimensao
estritamente clinica da enfermidade (Brasil, 2022; World Health

Organization, 2025).

A transmissao da hanseniase ocorre principalmente por meio de
contato proximo e prolongado com pessoas acometidas pela
doenca e ainda nao tratadas, estando relacionada especialmente a
exposicao a secrecdes das vias respiratdrias. Entretanto, a infeccao
nao implica necessariamente o desenvolvimento da doenca, uma
vez que fatores relacionados a resposta imunoldgica individual, as
condicdes de vida e a exposicao prolongada podem interferir no
processo de adoecimento. Dessa forma, a compreensao da
hanseniase requer uma abordagem que considere
simultaneamente o0s aspectos microbioldgicos, imunologicos,
clinicos, epidemioldgicos e sociais que participam da manutencao

da transmissao (World Health Organization, 2025; Brasil, 2022).

Apesar dos avancos alcancados nas uUltimas décadas, a hanseniase
continua presente em mais de uma centena de paises e permanece
associada a importantes desigualdades territoriais. A Organizacao

Mundial da Saude destaca que, em 2024, Brasil, India e Indonésia



continuaram entre os paises que registraram mais de 10 mil casos
novos, evidenciando a concentracao da doenca em determinados
territorios e a necessidade de manutencao das acdes de vigilancia e
controle. No mesmo periodo, foram registrados 22.129 casos novos
no Brasil, mantendo o pais entre aqueles com maior carga da
doenca no cenario internacional (World Health Organization, 2025;

Brasil, 2025).

A situacao epidemioldgica brasileira demonstra, portanto, que a
hanseniase permanece como um importante problema de saude
publica, mesmo diante da disponibilidade de diagndstico,
tratamento e acompanhamento no SUS. Os registros nacionais
demonstram oscilacdes na deteccao de casos ao longo dos anos,
com reducao expressiva durante o periodo da pandemia de COVID-
19 e posterior recuperacao dos registros. Em 2020 foram registrados
17.979 casos novos no pais, enquanto em 2021 foram registrados
18.318, passando para 19.635 em 2022, 22.773 em 2023 e 22129 em
2024, segundo dados do Ministério da Saude (Brasil, 2025).

A reducao observada nos registros durante os primeiros anos da
pandemia nao deve ser interpretada necessariamente como
reducao proporcional da transmissao da doenca. A interrupg¢ao ou
reducao da oferta de servicos, a dificuldade de acesso da populacao
aos estabelecimentos de saude, a priorizacao das acdes relacionadas
a COVID-19 e a diminuicao das atividades de busca ativa podem ter
influenciado a identificacao e a notificacao de novos casos. Assim, a
analise dos indicadores epidemioldgicos deve considerar também a
capacidade dos servicos de saude em detectar, diagnosticar,

registrar e acompanhar os casos (Brasil, 2022; Brasil, 2025).



No Brasil, a distribuicao da hanseniase € heterogénea entre regides
e municipios, apresentando maior concentracao em determinados
territérios caracterizados por vulnerabilidades socioeconémicas e
dificuldades de acesso aos servicos de saude. O Norte, Nordeste e
Centro-Oeste apresentam historicamente importante carga da
doenca, sendo necessario considerar as especificidades territoriais e
populacionais no planejamento das estratégias de vigilancia. Nesse
cenario, o Maranhdao apresenta relevancia epidemioldgica,
mantendo numeros expressivos de notificacdes e diferentes areas

com transmissao persistente (Brasil, 2025; Souza et al,, 2023).

A realidade do Maranhao pode ser observada em estudos que
analisam a distribuicao e as caracteristicas dos casos registrados no
estado. Uma analise das notificagcdes entre 2019 e 2023 identificou
15.886 casos de hanseniase, com predominancia do sexo masculino,
pessoas autodeclaradas pardas, adultos entre 40 e 49 anos e
individuos com baixa escolaridade. Também foi observada elevada
proporcao de formas multibacilares e da forma clinica dimorfa,
aspectos que podem indicar diagnostico em estagios mais
avancados da doenca e reforcam a necessidade de ampliar as

estratégias de diagndstico precoce e vigilancia (Souza et al., 2023).

A ocorréncia da hanseniase esta relacionada a um conjunto
complexo de determinantes sociais da saude. Condi¢des de pobreza,
baixa escolaridade, precariedade habitacional, aglomeracao
domiciliar, dificuldades de acesso aos servicos de saude,
inseguranca socioecondmica e desigualdades territoriais podem
contribuir para a manutencao da vulnerabilidade das populacdes
expostas. Dessa maneira, a hanseniase nao deve ser compreendida
somente como resultado da presenca do agente infeccioso, mas

como uma doenca cuja distribuicdao também  expressa



desigualdades sociais e condicdes historicas de vulnerabilidade

(Brasil, 2022; Silva et al., 2023).

A vulnerabilidade associada a hanseniase apresenta carater
multidimensional, envolvendo aspectos individuais, sociais,
programaticos e territoriais. A literatura brasileira evidencia que
populacdes socialmente vulnerabilizadas podem apresentar maior
dificuldade para acessar os servicos de saude, realizar diagnostico
oportuno e manter acompanhamento adequado. Além disso,
fatores relacionados ao conhecimento sobre a doenca, ao medo do
diagnostico e ao estigma podem atrasar a procura por assisténcia e
favorecer a continuidade da transmissao (Silva et al, 2023; Brasil,

2022).

Outro aspecto relevante esta relacionado ao estigma historicamente
associado a hanseniase. Apesar dos avancos cientificos e da
disponibilidade de tratamento eficaz, a doenca ainda pode provocar
preconceito, discriminacao e isolamento social. O estigma pode
interferir negativamente na procura pelos servicos de saude, na
adesdao ao tratamento, nas relacdes familiares e profissionais e na
qualidade de vida das pessoas acometidas. Dessa forma, as acdes de
enfrentamento da hanseniase precisam contemplar nao somente o
diagnodstico e o tratamento medicamentoso, mas também
estratégias de educacao em saude, acolhimento e enfrentamento

da discriminacao (Brasil, 2022; Moreira et al, 2021).

As incapacidades fisicas constituem uma das principais
consequéncias associadas ao diagnodstico tardio da hanseniase. O
comprometimento dos nervos periféricos pode provocar alteracdes
sensitivas e motoras, afetando principalmente maos, pés e olhos.

Quando nao identificadas e tratadas adequadamente, essas



alteracdes podem evoluir para deformidades e limitacdes funcionais
permanentes, comprometendo atividades cotidianas, capacidade

laboral e participacao social (Brasil, 2022; Araujo et al., 2024).

A presenca de incapacidade fisica grau 2 no momento do
diagnodstico constitui importante indicador de deteccao tardia. Por
essa razao, o monitoramento desse indicador apresenta relevancia
para a avaliacao da qualidade das acdes de vigilancia e assisténcia.
Estudos realizados no Maranhao demonstraram a ocorréncia de
casos com grau 2 de incapacidade fisica ao longo de diferentes
periodos, reforcando a importancia do fortalecimento das acdes de
identificacao precoce, avaliacdo neuroldgica, investigacao de
contatos e acompanhamento dos individuos diagnosticados (Brasil,

2022; Alves et al.,, 2023).

A identificacao de casos em criancas e adolescentes menores de 15
anos também apresenta relevancia epidemiologica, pois pode
representar evidéncia de transmissao recente da doencga. A
ocorréncia nessa faixa etaria indica a necessidade de intensificacao
da investigacao epidemiolégica e da avaliacdo dos contatos
domiciliares e sociais. Assim, a analise da faixa etaria dos casos
constitui uma ferramenta importante para compreender a dinamica
da transmissao em determinado territorio (Brasil, 2022; World Health

Organization, 2024).

Nesse contexto, a vigilancia epidemioldgica constitui elemento
fundamental para o enfrentamento da hanseniase. A investigacao
dos casos, a identificacao e avaliacao dos contatos, a busca ativa, a
analise dos indicadores e a integracao das informacdes produzidas
pelos servicos de saude permitem conhecer a distribuicao territorial

da doenca e orientar acdes de prevencao e controle. O Ministério da



Saude estabelece que a vigilancia deve ser realizada de forma
continua, permitindo identificar mudancas nos padrdoes de
ocorréncia e subsidiar o planejamento das acdes de saude (Brasil,

2022; Brasil, 2024).

A Atencao Primaria a Saude apresenta papel estratégico nesse
processo, uma vez gue constitui uma das principais portas de
entrada da populacao no SUS. As equipes devem estar preparadas
para reconhecer sinais e sintomas sugestivos, realizar avaliacao
clinica, encaminhar os casos quando necessario, acompanhar o
tratamento e desenvolver acdes de educacdao em saude. A
qualificacao dos profissionais torna-se particularmente importante
em areas de maior endemicidade, onde a manutencao de elevada
suspeicao clinica pode contribuir para reduzir o tempo entre o

surgimento dos sinais e o diagndstico (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

A investigacao dos contatos constitui outra estratégia fundamental
para interromper a cadeia de transmissao. Pessoas que convivem ou
conviveram de maneira prolongada com individuos diagnosticados
apresentam maior risco de infeccao e adoecimento em comparacao
a populacao geral, tornando necessaria a realizacao de avaliacao
clinica e orientacao adequada. A vigilancia dos contatos permite
identificar casos ainda em fases iniciais e ampliar as possibilidades
de intervencao antes do desenvolvimento de incapacidades (Brasil,

2022; Brasil, 2025).

No ambito das politicas publicas, o enfrentamento da hanseniase
passou a ser articulado de maneira mais ampla as estratégias
nacionais de combate as doencas determinadas socialmente. A
Estratégia Nacional para Enfrentamento da Hanseniase 2024-2030

estabelece objetivos relacionados a reducao da carga da doenca, ao



diagnodstico precoce, a prevencao das incapacidades, a vigilancia
epidemioldgica e a reducao do estigma e da discriminacao. A
estratégia reconhece a necessidade de integracao entre diferentes

niveis de atencao e gestao do SUS (Brasil, 2024).

A hanseniase também esta inserida no contexto mais amplo do
Programa Brasil Saudavel, iniciativa que reune acdes destinadas ao
enfrentamento de doencas e infeccdes relacionadas a
vulnerabilidade social. A proposta considera que determinados
agravos nao podem ser enfrentados exclusivamente por
intervencdes biomédicas, sendo necessario articular agcdes de saude
com politicas sociais, educacao, melhoria das condicdes de vida,
reducao das desigualdades e ampliacao do acesso aos servicos

publicos (Brasil, 2024; Brasil, 2025).

No contexto da saude planetaria e dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS), a hanseniase pode ser
compreendida dentro de uma perspectiva integrada de saude,
ambiente e sociedade. As desigualdades territoriais, as condi¢cdes de
habitacao, 0 acesso a agua € ao saneamento, a organiza¢cao urbana e
rural e as condicdes socioecondmicas interferem na exposicao da
populacao a diferentes riscos e na capacidade de acesso aos servicos
de saude. Assim, o controle das doencas negligenciadas relaciona-se
também a construcao de territérios mais saudaveis e socialmente

equitativos (Organizagao das Nacdes Unidas, 2015; Brasil, 2024).

No municipio de Bacabal, situado na regiao do Médio Mearim, a
analise da hanseniase apresenta relevancia tanto do ponto de vista
epidemioldgico quanto da organizacao dos servicos de saude. A
condicao de municipio regionalmente importante pode produzir

fluxos populacionais e demandas assistenciais que precisam ser



consideradas na interpretacao dos registros. Além disso, as
caracteristicas sociais e territoriais do municipio devem ser
relacionadas aos indicadores epidemioldgicos para que seja possivel
compreender de maneira mais abrangente a ocorréncia da doenca

(Brasil, 2022; Alves et al., 2023).

A analise municipal permite ainda identificar particularidades que
podem permanecer ocultas quando sao utilizados apenas
indicadores estaduais ou nacionais. Variaveis como sexo, faixa etaria,
raca/cor, escolaridade, zona de residéncia, forma clinica, classificacéo
operacional, numero de lesbdes, grau de incapacidade fisica, modo de
deteccao e evolucao dos casos podem revelar padrées importantes
para a organizacao da vigilancia epidemioldgica. Portanto, estudos
realizados em escala municipal sao importantes para subsidiar
decisbes mais especificas e compativeis com as necessidades da

populacao local (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Nesse sentido, a utilizacao de dados provenientes do Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN) constitui importante
estratégia para caracterizar o comportamento epidemioldgico da
hanseniase. Os dados de notificacdao permitem analisar
caracteristicas dos individuos acometidos, condicdes relacionadas
ao diagnodstico, classificacao da doenca e evolugdao dos casos,
possibilitando a construcao de indicadores e a identificacao de
tendéncias temporais. Entretanto, a interpretacao desses dados
deve considerar possiveis limitacdes relacionadas a completude,
qualidade e oportunidade do preenchimento das fichas de

notificacao (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

A analise do periodo de 2020 a 2024 apresenta particular

importancia porque contempla um periodo marcado por profundas



mudang¢as na organizagao dos servicos de saude. O ano de 2020
coincidiu com o inicio da pandemia de COVID-19, que provocou
alteracdes na rotina dos servicos, reducao de atendimentos eletivos
e reorganizacao das acdes de vigilancia. A analise dos anos
posteriores permite observar o comportamento dos registros
durante a pandemia e no processo de retomada das atividades de
saude, oferecendo elementos para compreender possiveis

alteracdes na deteccao dos casos (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Diante desse contexto, torna-se necessario produzir conhecimento
epidemioldgico especifico sobre a ocorréncia da hanseniase em
Bacabal-MA. A caracterizacdao dos casos registrados entre 2020 e
2024 pode contribuir para identificar grupos populacionais mais
acometidos, padrdes clinicos predominantes, possiveis sinais de
diagnostico tardio e caracteristicas operacionais relacionadas a
deteccao e acompanhamento dos casos. Essas informacdes podem
auxiliar os gestores e profissionais de saude na elaboracao de acdes
mMais direcionadas de prevencao, vigilancia, diagndstico e assisténcia

(Brasil, 2024, Brasil, 2022).

Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo caracterizar o
perfil clinico-epidemioldgico dos casos de hanseniase no municipio
de Bacabal-MA, no periodo de 2020 a 2024, analisando variaveis
sociodemograficas, clinicas e operacionais, com a finalidade de
contribuir para o conhecimento da dinamica da doenca no territorio
e subsidiar estratégias de vigilancia epidemioldgica, diagndstico
precoce, prevencao de incapacidades, acompanhamento dos casos

e controle da transmissao (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

REFERENCIAL TEORICO



Hanseniase: aspectos histdéricos, conceituais e epidemiolégicos

A hanseniase é uma doenca infecciosa cronica cujo agente
etioldgico € o Mycobacterium leprae, bacilo descrito no final do
século XIX por Gerhard Armauer Hansen. A doenc¢a possui
caracteristicas particulares relacionadas ao longo periodo de
incubacao, a capacidade de comprometer os nervos periféricos e a
possibilidade de produzir incapacidades quando o diagndstico nao
ocorre em tempo oportuno. Apesar de ser conhecida historicamente
por diferentes denominacdes e estar associada a forte estigma
social, atualmente ¢é considerada uma doenca curavel, cujo
tratamento adequado reduz progressivamente a capacidade de
transmissao do individuo acometido (Brasil, 2022; World Health

Organization, 2025).

Do ponto de vista epidemiologico, a hanseniase continua
apresentando distribuicao predominantemente relacionada as
regides tropicais e subtropicais. A permanéncia de casos em
diferentes paises demonstra que os avancos terapéuticos, embora
fundamentais, nao foram  suficientes para interromper
completamente a transmissao. A Organizacao Mundial da Saude
mMmantém a hanseniase entre as doencas tropicais negligenciadas e
destaca que milhares de casos novos continuam sendo identificados
anualmente em diferentes regides do mundo (World Health

Organization, 2025; Brasil, 2024).

~

A situacao brasileira possui caracteristicas particulares devido a
dimensao territorial, as desigualdades socioecondmicas e a
heterogeneidade na distribuicao dos servicos de saude. A presenca
de areas com diferentes niveis de endemicidade demonstra que a

hanseniase nao se distribui de maneira uniforme no territdrio



nacional. Por isso, estratégias de controle devem considerar as
especificidades epidemioldgicas de cada regiao, estado e municipio,
evitando a adocao de intervencdes exclusivamente generalistas

(Brasil, 2024, Brasil, 2025).

O Maranhao ocupa posicao relevante nesse cenario. Estudos
realizados no estado demonstram a persisténcia da transmissao e a
ocorréncia de formas clinicas associadas a maior carga bacilar e risco
de desenvolvimento de incapacidades. A analise das notificacdes
entre 2019 e 2023 identificou predominancia de formas
multibacilares e da forma clinica dimorfa, além de concentragcao dos
casos em determinados grupos sociodemograficos, reforcando a
necessidade de acdes de vigilancia direcionadas as populacdes

vulneraveis (Souza et al, 2023; Alves et al., 2023).

Agente etiolégico e transmissao

O Mycobacterium leprae apresenta caracteristicas biolégicas que
contribuem para a particularidade da hanseniase. O bacilo possui
tropismo pelas células de Schwann, responsaveis pela formacao da
bainha de mielina dos nervos periféricos, o que explica parte
importante das manifestacdes neuroldgicas observadas nos
pacientes. O comprometimento neural pode provocar perda de
sensibilidade, alteracdes motoras e autondmicas e, em situacdes de
maior gravidade, incapacidades permanentes (Brasil, 2022; World

Health Organization, 2025).

A transmissao ocorre principalmente por meio de goticulas
provenientes das vias respiratorias de individuos nao tratados,
especialmente quando existe contato proximo e prolongado. A

doenca, entretanto, nao deve ser compreendida como altamente



contagiosa no sentido convencional, uma vez que grande parte das
pessoas apresenta resisténcia natural a infeccao. A transmissao esta
fortemente associada a convivéncia prolongada com casos nao
tratados, o que justifica a Iimportancia epidemioldgica da
investigacao dos contatos domiciliares e sociais (World Health

Organization, 2025; Brasil, 2022).

O periodo de incubacao da hanseniase é prolongado, caracteristica
que dificulta a identificacdo imediata da cadeia de transmissao. A
manifestacdo da doenca pode ocorrer anos apds a infeccao,
tornando complexa a identificacdao precisa do momento e do local
em que ocorreu a transmissao. Essa caracteristica reforca a
importancia de acdes permanentes de vigilancia e ndao apenas de
intervencdes pontuais apds a identificacdao de casos (Brasil, 2022,

World Health Organization, 2025).

Manifestacoes clinicas e classificacao da hanseniase

As manifestacdes clinicas da hanseniase sao variadas e dependem
da resposta imunologica do individuo frente ao M. leprae. As
alteracdes podem envolver manchas ou lesdes na pele
acompanhadas de alteracdes de sensibilidade, comprometimento
de nervos periféricos, perda de forca muscular, parestesias e outras
alteracdes neuroldgicas. A diversidade das manifestacdes clinicas
pode dificultar o reconhecimento inicial da doenca, principalmente
em regides onde os profissionais apresentam menor experiéncia

com o diagnostico (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

A classificacao clinica inclui diferentes formas, entre elas
indeterminada, tuberculoide, dimorfa e virchowiana. A classificacao

operacional, utilizada para fins de tratamento e vigilancia, considera



principalmente a carga bacilar e caracteristicas clinicas,
diferenciando os casos em paucibacilares e multibacilares. Essa
diferenciacao apresenta importancia epidemioldgica e terapéutica,
uma vez que o0s casos Mmultibacilares estao relacionados a maior
carga bacilar e possuem maior relevancia para a transmissao (Brasil,

2022; Brasil, 2024).

A predominancia de casos multibacilares em determinada
populacao pode representar um importante sinal epidemioldgico.
Embora ndao seja possivel estabelecer automaticamente que todos
esses casos correspondam a diagndsticos tardios, uma elevada
frequéncia de formas multibacilares pode indicar a necessidade de
intensificar a deteccao precoce e as estratégias de busca ativa.
Estudos realizados no Maranhao identificaram elevada proporc¢ao de
casos multibacilares, reforcando essa preocupacao no contexto

estadual (Souza et al, 2023; Brasil, 2022).

Diagnéstico precoce e prevencao de incapacidades

O diagnostico precoce representa uma das principais estratégias
para o controle da hanseniase. Quanto mais cedo a doenca €
identificada, maiores sao as possibilidades de iniciar o tratamento
antes que ocorram danos neuroldgicos permanentes. O Ministério
da Saude recomenda que a avaliacao clinica seja acompanhada de
exame dermatolégico e neuroldégico adequado, incluindo
investigacao das alteracdes de sensibilidade e avaliagao dos nervos

periféricos (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

A prevencao das incapacidades deve ocorrer desde o diagndstico e
permanecer durante o acompanhamento do paciente. O

reconhecimento precoce das neurites e das reacdes hansénicas, o



acompanhamento da funcao neuroldgica, a orientacao para o
autocuidado e o tratamento adequado constituem medidas
fundamentais para reduzir a ocorréncia de sequelas. Dessa forma, o
tratamento da hanseniase nao deve ser limitado a eliminacao do
agente infeccioso, devendo incluir o cuidado integral da pessoa

acometida (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

O grau de incapacidade fisica no momento do diagndstico constitui
importante indicador para avaliar a oportunidade da deteccao dos
casos. A presenca de grau 2 representa alteracgdes fisicas visiveis e,
em muitos casos, demonstra que © paciente permaneceu por
periodo prolongado sem diagndstico ou tratamento adequado. Por
isso, o indicador é utilizado na avaliacao epidemioldégica e
operacional dos programas de controle da hanseniase (Brasil, 2022;

Alves et al, 2023).

Hanseniase e determinantes sociais da saude

A compreensao contemporanea da hanseniase ultrapassa a
explicacao exclusivamente biomédica. A ocorréncia e a distribuicao
da doenca estao relacionadas a fatores sociais, econdmicos, culturais
e territoriais que podem modificar a exposicao, 0 acesso aos Servicos
e a oportunidade do diagndstico. Nesse sentido, a hanseniase pode
ser compreendida como uma doenca determinada socialmente,
especialmente porque sua carga tende a permanecer elevada em
populacdes submetidas a diferentes formas de vulnerabilidade (Silva

et al,, 2023; Brasil, 2024).

A baixa escolaridade constitui um dos fatores que podem dificultar o
reconhecimento dos sinais e sintomas da hanseniase. A falta de

informacao sobre a doenca pode fazer com que alteracoes



dermatoldgicas ou neuroldgicas sejam inicialmente
desconsideradas pelo individuo, retardando a procura por
atendimento. Além disso, dificuldades de comunicacao e de
compreensao das orientacdes podem interferir na continuidade do

acompanhamento e no autocuidado (Brasil, 2022; Souza et al,, 2023).

As condicdes de moradia também apresentam importancia no
contexto da transmissao. A convivéncia prolongada em ambientes
com grande numero de moradores pode ampliar as possibilidades
de exposicao a individuos nao diagnosticados. Entretanto, a analise
da relacao entre habitacdao e hanseniase deve ser realizada de
Maneira integrada a outros determinantes, como renda, acesso aos
servicos de saude, escolaridade e condicdes gerais de vida (Brasil,

2022; Silva et al.,, 2023).

Estigma, discriminacao e qualidade de vida

O estigma constitui uma dimensao histérica da hanseniase que
permanece relevante na atualidade. O medo da doenca, associado
as deformidades e as representacdes sociais construidas
historicamente, pode produzir discriminacao contra as pessoas
acometidas. Esse processo pode afetar relacdes familiares,
profissionais e comunitarias, além de contribuir para o atraso na

busca por diagnostico e tratamento (Brasil, 2022; Moreira et al., 2021).

As repercussdes da hanseniase sobre a qualidade de vida podem ser
ampliadas quando o individuo apresenta incapacidades fisicas.
Estudos de revisao identificam associacao entre pior qualidade de
vida e diagnodstico tardio, reacdes hansénicas, dor neuropatica,
formmas multibacilares, incapacidade fisica e preconceito. Essas

consequéncias demonstram que o impacto da doenga ultrapassa os



limites do corpo e alcanca as dimensdes psicoldgica, social e

econdmica (Moreira et al, 2021; Araujo et al., 2024).

A incapacidade fisica pode comprometer atividades laborais,
participacao social e atividades da vida diaria. Em individuos que
dependem de trabalho manual ou de atividades fisicamente
exigentes, alteracdes motoras e sensitivas podem representar
importante obstaculo para a manutencao da atividade profissional.
Conseguentemente, a hanseniase pode contribuir para processos de
vulnerabilizacao socioecondmica, especialmente quando associada
ao preconceito e a perda de capacidade funcional (Aradjo et al,

2024; Moreira et al,, 2021).

Vigilancia epidemiolégica da hanseniase

A vigilancia epidemioldégica constitui instrumento fundamental para
acompanhar a magnitude e a distribuicdao da hanseniase. Suas
atividades incluem coleta, processamento, analise e interpretacao
dos dados, permitindo identificar mudancas na ocorréncia da
doenca e orientar acdes de controle. No caso da hanseniase, a
vigilancia deve estar articulada a assisténcia, uma vez que O
diagnadstico, tratamento, investigacao de contatos e prevencgao de
incapacidades sao componentes interdependentes (Brasil, 2022;

Brasil, 2024).

O SINAN constitui uma das principais fontes de informacao para a
analise epidemioldgica dos casos de hanseniase no Brasil. A
utilizacao dos dados permite construir indicadores referentes a
magnitude da doenca, distribuicao por sexo e idade, classificacao
clinica, grau de incapacidade e outros elementos registrados nas

fichas de notificacao. A qualidade dessas analises, contudo, depende



da completude e consisténcia das informacdes inseridas no sistema
pelos servicos responsaveis pela notificacao (Brasil, 2022; Brasil,

2025).

A andlise dos indicadores epidemiolégicos permite identificar
territdrios que necessitam de maior atenc¢ao. Indicadores como taxa
de deteccao de casos novos, proporcao de casos multibacilares,
percentual de casos em menores de 15 anos e proporgcao de casos
diagnosticados com grau 2 de incapacidade fornecem informacdes
complementares sobre a dinamica da doenca e sobre a capacidade
do sistema de saude em detectar casos oportunamente (Brasil, 2022;

Brasil, 2024).

Atencao Primaria a Saude e controle da hanseniase

A Atencao Primaria a Saude possui papel central no controle da
hanseniase porque representa um dos principais pontos de acesso
da populagao ao SUS. A descentralizacao das agcdes permite que o
diagnostico e o acompanhamento sejam realizados proximos ao
territorio de residéncia dos usuarios, reduzindo barreiras geograficas
e facilitando o acompanhamento longitudinal dos casos (Brasil,
2022; Brasil, 2024).

A equipe multiprofissional deve estar capacitada para reconhecer
manifestacdes suspeitas, realizar avaliagdo neuroldgica, orientar o
paciente, acompanhar o tratamento, identificar reacdes hansénicas
e encaminhar situacdes que demandem atencao especializada. A
qualificacao profissional €& particularmente importante em
mMunicipios endémicos, onde a presenca constante da doenca exige
manutencao de capacidade diagndstica e vigilancia ativa (Brasil,
2022; Brasil, 2024).



A educacdao em saude também constitui ferramenta importante
para o controle da doenca. Informacdes sobre sinais e sintomas,
formas de transmissao, disponibilidade de tratamento e
possibilidade de cura podem contribuir para reduzir o medo e o
preconceito. A populacdo mais informada tende a apresentar
melhores condicdes para reconhecer alteracdes suspeitas e procurar
assisténcia, enquanto acdes educativas também podem contribuir
para reduzir a discriminacao contra pessoas diagnosticadas (Brasil,

2022; Brasil, 2024).

Investigacdo dos contatos e interrupgcdo da cadeia de

transmissao

A investigacao dos contatos € considerada uma das principais
estratégias de controle da hanseniase. Apds a identificacao de um
Caso NOoVO, as pessoas que convivem ou conviveram de forma
prolongada com o individuo diagnosticado devem ser avaliadas de
acordo com as orientacdes estabelecidas pelo Ministério da Saude.
Essa estratégia possibilita a identificacao de casos em estagio inicial
e a adocao de medidas preventivas entre pessoas expostas (Brasil,

2022; Brasil, 2025).

A presenca de casos entre menores de 15 anos deve receber atencao
especial, pois constitui indicador epidemiolégico relacionado a
transmissao recente. Quando identificada, essa ocorréncia deve
estimular investigacao ampliada dos contatos e avaliagdo das
condi¢des de transmissao no territorio. Dessa maneira, a analise da
distribuicao etaria dos casos pode auxiliar a vigilancia na
identificacao de areas onde a transmissao permanece ativa (Brasil,

2022; World Health Organization, 2024).



Estratégias nacionais de enfrentamento da hanseniase

A Estratégia Nacional para Enfrentamento da Hanseniase 2024-2030
representa importante marco para a organizagao das acoes
brasileiras de controle da doenca. O documento estabelece
diretrizes voltadas a reducao da carga da hanseniase, a melhoria da
deteccao precoce, a prevencao das incapacidades, ao fortalecimento
da vigilancia e a reducao do estigma e da discriminacao (Brasil,

2024).

A estratégia nacional esta articulada a uma compreensao ampliada
da doenca e reconhece a importancia das condicdes sociais na
producao e manutencao da vulnerabilidade. A abordagem proposta
busca fortalecer a integracao das acdes de vigilancia e assisténcia e
ampliar a capacidade dos servicos de saude para identificar
precocemente os casos. Dessa forma, o enfrentamento da
hanseniase depende tanto da disponibilidade de tratamento quanto
da capacidade de reconhecer a doenca e alcancar as populacdes

mais vulneraveis (Brasil, 2024, Brasil, 2025).

Hanseniase no contexto de Bacabal-MA

A analise da hanseniase em Bacabal deve considerar a insercao do
mMunicipio no contexto epidemiolégico do Maranhao e da regiao do
Médio Mearim. Estudos estaduais demonstram que o Maranhao
apresenta persisténcia da transmissao e elevada ocorréncia de
formas multibacilares, evidenciando a necessidade de estratégias
especificas de vigilancia e assisténcia. Assim, o estudo municipal
pode complementar o conhecimento produzido em escala estadual
ao identificar caracteristicas proprias da populacao local (Souza et
al, 2023; Alves et al,, 2023).



A escolha do periodo de 2020 a 2024 permite analisar cinco anos de
ocorréncia da doenca e compreender possiveis alteracdes nos
padrées de notificacdo. Esse intervalo inclui o periodo de
emergéncia sanitaria provocado pela COVID-19 e o0s anos
subsequentes de reorganizacao dos servicos, possibilitando verificar
como a deteccao dos casos se comportou durante diferentes
momentos da prestacao de assisténcia e vigilancia epidemioldgica

(Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Nesse sentido, a caracterizacao dos casos de hanseniase registrados
em Bacabal pode fornecer informacdes relevantes para a
identificacao de grupos populacionais mais afetados, padrdes
clinicos predominantes e possiveis dificuldades relacionadas a
deteccao precoce. A utilizagao das variaveis disponiveis no SINAN
permite estabelecer um perfil epidemiolégico local e produzir
informacdes que podem ser utilizadas no planejamento das ac¢des

municipais de saude (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

A producao de conhecimento em escala municipal tambéem é
importante porque os indicadores agregados estaduais podem
ocultar diferencas entre os municipios. Municipios pertencentes ao
mesmo estado podem apresentar diferentes padrdes de ocorréncia,
capacidade de diagnostico, organizacao dos servicos, perfil
socioecondmico e acesso da populacao a assisténcia. Dessa maneira,
estudos locais contribuem para aproximar a analise epidemioldgica
das necessidades concretas dos territorios (Brasil, 2024, Souza et al,,

2023).

MATERIAL E METODOS

Caracterizagdo e delineamento do estudo



O presente estudo foi desenvolvido a partir de uma abordagem
epidemioldgica, retrospectiva, descritiva e quantitativa, tendo como
finalidade caracterizar o perfil clinico-epidemiolégico dos casos de
hanseniase registrados nNo municipio de Bacabal, estado do
Maranhao, durante o periodo compreendido entre janeiro de 2020 e
dezembro de 2024. A escolha desse delineamento esta relacionada a
necessidade de analisar informacdes ja existentes nos sistemas
oficiais de vigilancia em saude, permitindo identificar a distribuicao
dos casos segundo caracteristicas sociodemograficas, clinicas e
operacionais, bem como observar padrdées que possam contribuir
para a compreensao da situacao epidemioldégica da doenca no

territério estudado (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

A abordagem quantitativa foi utilizada por possibilitar a organizacao
dos registros em frequéncias absolutas e relativas e, gquando
pertinente, a analise da distribuicao temporal das ocorréncias. O
carater descritivo do estudo esta relacionado a intencao de
apresentar e interpretar as caracteristicas dos casos sem estabelecer,
necessariamente, relacdes causais entre as variaveis investigadas. Ja
O carater retrospectivo decorre da utilizacao de registros referentes a
periodos anteriores ao desenvolvimento da analise, permitindo
reconstruir o comportamento dos casos de hanseniase no municipio
durante os cinco anos definidos para a investigacao (Brasil, 2022;

Brasil, 2026).

A utilizacao de dados secundarios € particularmente relevante para
estudos epidemiolégicos de doencas de notificacdo compulsoria,
uma vez que os sistemas de informacao em saude permitem reunir
dados produzidos rotineiramente pelos servicos de saude e
transforma-los em informacdes Uteis para o planejamento das ac¢oes

de vigilancia. No caso da hanseniase, o Sistema de Informacao de



Agravos de Notificacao (SINAN) constitui importante instrumento
para 0 acompanhamento dos casos, possibilitando a analise de
caracteristicas relacionadas ao diagnodstico, classificacao,
acompanhamento e encerramento dos registros (Brasil, 2022; Brasil,

2026).

Area de estudo

O estudo foi realizado no municipio de Bacabal, localizado no estado
do Maranhao, considerando-se o municipio como unidade territorial
de analise. A escolha de Bacabal esta relacionada a importancia da
investigacdao da hanseniase em escala municipal, uma vez que
indicadores estaduais ou nacionais podem nao representar
adequadamente as particularidades epidemioldgicas existentes em
cada territorio. A analise local permite observar como a doenca se
apresenta em uma populacao especifica e pode fornecer
informacdes Uteis para o planejamento das ac¢cdes de vigilancia,
diagnodstico, tratamento e acompanhamento desenvolvidas no
ambito municipal (Brasil, 2025; WHO, 2021).

A utilizagdo do municipio como unidade de analise também
possibilita aproximar os resultados da realidade dos servicos de
saude responsaveis pelo atendimento da populacao. As informacdes
epidemioldgicas produzidas localmente podem contribuir para
identificar necessidades relacionadas a capacitacao das equipes,
investigacao dos contatos, diagnostico precoce, acompanhamento
dos pacientes e prevencao de incapacidades. Nesse sentido, o
territério nao € considerado apenas como espaco geografico, mas
como uma dimensao fundamental para compreender a distribuicao
dos agravos e a organizag¢ao das respostas de saude publica (Brasil,

2022; WHO, 2021).



Populacao do estudo e periodo de investigagao

A populacao do estudo foi constituida pelos registros de casos de
hanseniase notificados Nno municipio de Bacabal durante o periodo
de janeiro de 2020 a dezembro de 2024. O intervalo de cinco anos foi
definido com o propdsito de permitir uma analise temporal
suficientemente ampla para identificar possiveis variacdes no
numero de registros e nas caracteristicas clinicas e epidemiolodgicas
observadas ao longo do periodo. A analise de séries temporais
municipais também possibilita verificar alteracdes no perfil dos
casos e fornece subsidios para avaliar a necessidade de
fortalecimento das estratégias de vigilancia (Brasil, 2022; Brasil,

2025).

Foram considerados os registros disponiveis nas bases oficiais
utilizadas para a Iinvestigacao, respeitando-se as informacdes
efetivamente disponibilizadas pelo sistema de informacado. Dessa
maneira, a unidade de analise correspondeu ao registro
epidemioldgico de hanseniase, e Nao a realizacao de entrevistas ou
avaliacdes clinicas diretamente com os individuos acometidos. Essa
caracteristica € importante porque determina a natureza
documental e secundaria da investigacao e também estabelece os
limites interpretativos dos resultados encontrados (Brasil, 2026;

Brasil, 2022).

O periodo selecionado inclui anos marcados por importantes
desafios para os servicos de saude, especialmente em razao das
alteracdes provocadas pela pandemia de COVID-19 na organizacao
da assisténcia e da vigilancia epidemioldgica. Dessa forma, a
interpretacao da distribuicao dos casos entre 2020 e 2024 devera

considerar que possiveis oscilacdes Nnos registros podem estar



relacionadas nao somente a dinamica da hanseniase, mas também
a capacidade de diagnoéstico, notificacao, investigagcao e
acompanhamento dos casos pelos servicos de saude durante

diferentes momentos do periodo analisado (Brasil, 2022; WHO, 2021).

Fonte e procedimento de obtencao dos dados

Os dados utilizados foram obtidos por meio de bases oficiais do
Sistema Unico de Saude, particularmente aquelas relacionadas ao
Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdao (SINAN) e
disponibilizadas para consulta e analise epidemioldgica. O SINAN é
utilizado para registrar e acompanhar agravos de notificacao e
permite reunir informacdes referentes aos individuos notificados, as
caracteristicas clinicas da doenca, as circunstancias relacionadas a
deteccao e ao acompanhamento dos casos. Para a hanseniase, o
sistema dispde de variaveis especificas que permitem a construcao
de diferentes indicadores epidemioldgicos e operacionais (Brasil,

2022; Brasil, 2026).

A consulta dos dados foi realizada mediante utilizacao das
informacdes disponiveis no sistema oficial de tabulacdo do
Ministério da Saude, considerando-se o0 municipio de residéncia ou o
critério territorial correspondente a base selecionada, o periodo de
2020 a 2024 e o agravo hanseniase. O uso de dados secundarios
provenientes de sistemas oficiais permite a reproducao da analise e
favorece a comparacao dos resultados municipais com informacgoes
produzidas para outras localidades, desde que sejam observados os
mesmos critérios de selecao e tratamento dos dados (Brasil, 2022;

Brasil, 2026).



ApOs a obtencao dos registros, as informacdes foram organizadas de
forma sistematica para permitir a analise das variaveis selecionadas.
Inicialmente, procedeu-se a conferéncia dos dados disponivels,
seguida da organizacao das informacdes em tabelas e planilhas,
buscando evitar duplicidades, inconsisténcias de classificacao e
erros de transcricao. Essa etapa € essencial em estudos baseados em
sistemas de informacao, pois a qualidade dos resultados depende
diretamente da completude, consisténcia e confiabilidade dos

registros utilizados (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Critérios de inclusao

Foram incluidos na investigagao os registros de hanseniase
correspondentes ao municipio de Bacabal e pertencentes ao
periodo compreendido entre janeiro de 2020 e dezembro de 2024,
desde que apresentassem informacdes compativeis com os critérios
definidos para a pesquisa. Foram considerados os registros que
permitissem identificar, dentro da disponibilidade da base
consultada, as caracteristicas sociodemogréficas, clinicas e/ou
operacionais necessarias a realizacao da analise proposta (Brasil,

2022; Brasil, 2026).

A inclusdao dos registros foi realizada de maneira padronizada para
gue os dados analisados correspondessem ao mesmo recorte
territorial e temporal. Essa padronizacao € importante porque
diferencas no periodo de observacao, na definicao do territério ou no
tipo de registro podem produzir resultados nao comparaveis. Assim,
o estudo buscou manter critérios uniformes para todos os anos
analisados, garantindo maior consisténcia a descricao da situacao

epidemioldgica de Bacabal (Brasil, 2022; Brasil, 2025).



Critérios de exclusao

Foram excluidos da analise registros que nao correspondessem ao
mMunicipio ou ao periodo estabelecido, bem como informagdes que
apresentassem inconsisténcias incompativeis com o0s critérios
definidos para o estudo. Também foram considerados como
limitacdes analiticas os registros que apresentassem campos sem
preenchimento, uma vez que a auséncia de informacao nao poderia
ser interpretada automaticamente como inexisténcia da

caracteristica investigada (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Nos casos em que determinada variavel apresentasse informacoes
ignoradas, nao preenchidas ou classificadas como nao informadas,
essas categorias foram mantidas separadamente sempre que
disponiveis, evitando-se atribuir valores ou caracteristicas que nao
constassem  originalmente na base. Essa estratégia é
metodologicamente importante porque a substituicdo de dados
ausentes por estimativas nao justificadas poderia produzir
distorcbées na distribuicdao das varidaveis e comprometer a

interpretacao dos resultados (Brasil, 2022; Brasil, 2026).

Variaveis analisadas

A anadlise contemplou varidaveis sociodemograficas, clinicas e
epidemioldgico-operacionais presentes nos registros selecionados.
Entre as informacdes sociodemograficas foram consideradas idade,
sexo, raca/cor e escolaridade, quando disponiveis. A utilizacdo
conjunta dessas varidveis possibilita caracterizar o perfil da
populacdao acometida e verificar a distribuicao dos casos segundo

diferentes caracteristicas sociais e demograficas, contribuindo para



uma interpretacao mais ampla do comportamento da hanseniase

Nno municipio (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

As informacdes clinicas compreenderam, entre outras, a forma
clinica da doenca, a classificacao operacional em paucibacilar ou
multibacilar e o grau de incapacidade fisica no momento do
diagnostico. Essas variaveis foram selecionadas porque permitem
avaliar ndao somente a ocorréncia da doenca, mas também aspectos
relacionados a apresentacao clinica e a oportunidade do
diagndstico. A classificagao operacional é utilizada para orientar a
terapéutica, enquanto o grau de incapacidade fornece informacao
importante sobre o comprometimento neurologico identificado no

momento da deteccao do caso (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Também foram analisadas varidveis relacionadas a vigilancia e ao
acompanhamento dos casos, incluindo modo de entrada, modo de
deteccao, investigacao e acompanhamento dos contatos, situacao
de encerramento e resultado do tratamento, conforme a
disponibilidade das informacdes na base consultada. Essas variaveis
possibilitam avaliar aspectos operacionais da resposta dos servicos
de saude e identificar possiveis fragilidades ou necessidades de
aprimoramento das acdes de vigilancia da hanseniase (Brasil, 2022;

Brasil, 2026).

A ocorréncia de casos em menores de 15 anos foi analisada de
mManeira especifica devido a importancia epidemioldgica dessa faixa
etaria. A presenca de hanseniase em criancas e adolescentes pode
representar um sinal de exposicao relativamente recente ao agente
infeccioso e, portanto, constitui informacao relevante para a
vigilancia da transmissdao. A analise dessa varidavel foi realizada

considerando o numero de registros e sua distribuicao dentro do



conjunto de casos estudados, evitando interpretacdes isoladas ou

deterministicas (Brasil, 2022; WHO, 2021).

Analise do grau de incapacidade fisica

O grau de incapacidade fisica registrado no momento do
diagnodstico foi considerado uma das variaveis clinicas de maior
iImportancia para a interpretacao dos casos. A avaliacao permite
identificar a presenca ou auséncia de comprometimentos
relacionados a funcao dos nervos periféricos e possibilita classificar
0s pacientes conforme os critérios estabelecidos pelo Ministério da
Saude. Dessa maneira, sua analise pode contribuir para avaliar
indiretamente a oportunidade do diagndstico e a ocorréncia de
comprometimentos ja instalados no momento da identificacao da

doenca (Brasil, 2022; WHO, 2021).

A interpretacao dessa variavel, entretanto, foi realizada de forma
cautelosa, considerando-se que a auséncia de registro de
incapacidade nao significa necessariamente auséncia absoluta de
alteracdes clinicas. A qualidade da informacao depende da
realizacao adequada da avaliagao e do preenchimento correto do
instrumento de notificacao. Assim, os resultados foram interpretados
como representacao dos registros disponiveis, reconhecendo-se a
possibilidade de sub-registro ou inconsisténcia decorrente da rotina

dos servicos de saude (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Andlise da situacao de tratamento e cura

A situacao de encerramento dos casos foi utilizada para avaliar o
desfecho registrado para os pacientes durante o periodo analisado.
Entre os indicadores de interesse esteve a proporcao de casos

registrados como curados, considerando-se o universo de registros



com informacao disponivel para essa finalidade. A analise do
desfecho terapéutico é importante porque permite avaliar uma
dimensao operacional do controle da doencga, relacionada a
continuidade do acompanhamento e a conclusao adequada do

tratamento (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Para o calculo percentual, quando aplicavel, foi considerada a
relacao entre o numero de registros classificados como curados e o
total de registros validos para a variavel de encerramento,
multiplicada por 100. Os casos sem informacao suficiente foram
tratados como dados ausentes e nao foram automaticamente
incorporados ao grupo de cura. Essa estratégia procura evitar que
informacdes incompletas produzam uma superestimacao artificial

do desempenho terapéutico do municipio (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Analise dos contatos

A investigacao também considerou as informacdes relacionadas aos
contatos dos individuos diagnosticados, especialmente quanto ao
acompanhamento e a realizacao de exames quando essas
informacdes estavam disponiveis na base analisada. A vigilancia dos
contatos constitui uma das estratégias recomendadas para a
deteccao precoce de casos e para a reducao da transmissao, sendo
particularmente relevante em doencas de evolucao lenta como a

hanseniase (Brasil, 2022; WHO, 2021).

A analise dos contatos foi realizada considerando-se os registros
disponiveis e a proporcao de contatos examinados quando os
denominadores necessarios estavam presentes. Nao foram
atribuidos valores aos registros sem informacao, de modo a

preservar a fidelidade dos dados originais. Dessa maneira, eventuais



diferencas observadas entre os anos podem refletir tanto mudancas
na execucao das acdes de vigilancia quanto alteracdes na qualidade

do registro das informacdes (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Organizacao e tratamento dos dados

Apos a obtencao das informacdes, os dados foram organizados em
planilhas eletronicas, permitindo a sistematizacao das variaveis e a
construcao das tabelas utilizadas na apresentacao dos resultados.
Foram realizadas conferéncias sucessivas para Vverificar a
correspondéncia entre o numero total de casos e a soma das
categorias apresentadas em cada variavel. Essa etapa teve como
finalidade reduzir inconsisténcias decorrentes do tratamento
manual dos dados e proporcionar maior seguranca a analise

guantitativa (Brasil, 2022; Brasil, 2026).

Os dados foram inicialmente apresentados em numeros absolutos,
correspondentes a frequéncia de registros em cada categoria.
Posteriormente, foram calculadas frequéncias relativas, expressas
em percentuais, permitindo comparar a participacao de cada
categoria dentro do total de casos analisados. Quando pertinente, os
dados foram organizados segundo o ano de ocorréncia ou
notificacao, possibilitando a observacao da distribuicao temporal

durante o periodo de 2020 a 2024 (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Nos calculos percentuais, o denominador utilizado correspondeu ao
total de registros validos para cada variavel analisada. Essa definicao
é particularmente importante quando existem campos ignorados
ou sem preenchimento, pois o numero total de casos pode nao
coincidir com o numero de informacdes disponiveis para

determinada caracteristica. Assim, o0s percentuais foram



interpretados  considerando-se a quantidade efetivamente

informada na base de dados (Brasil, 2022; Brasil, 2026).

Analise dos dados

A analise foi predominantemente descritiva, utilizando frequéncias
absolutas e relativas para caracterizar os registros de hanseniase. A
distribuicao temporal dos casos foi utilizada para verificar a variacao
do numero de notificacdes ao longo dos cinco anos estudados. As
variaveis sociodemograficas foram analisadas em conjunto com as
caracteristicas clinicas e operacionais, buscando identificar padrdes
relevantes para a interpretacao epidemiolégica da doenca no

municipio (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

A interpretacao dos resultados nao foi limitada a descricao
numeérica. Os achados foram posteriormente confrontados com
informacdes provenientes da literatura cientifica e com documentos
técnicos do Ministério da Saude e da Organizacao Mundial da
Saude, permitindo estabelecer comparacdées com outros contextos
epidemioldgicos. Essa estratégia possibilita compreender se
determinadas caracteristicas observadas em Bacabal apresentam
correspondéncia com padrdes descritos em outras localidades ou se
indicam particularidades que merecem atengcao no contexto

municipal (Brasil, 2025; WHO, 2021).

A analise também considerou a relacao entre diferentes dimensoes
da doenca. Dessa forma, variaveis como classificacao operacional,
forma clinica, grau de incapacidade, faixa etaria, modo de deteccao,
investigacao de contatos e situacao de encerramento foram
interpretadas conjuntamente quando os dados permitiram. Essa

abordagem evita uma leitura fragmentada da hanseniase e favorece



uma compreensao mais ampla do processo de adoecimento,

diagnodstico, tratamento e vigilancia (Brasil, 2022; WHO, 2021).

Qualidade e limitacoes dos dados

Por se tratar de uma investigacao baseada em dados secundarios, a
qualidade dos resultados esta condicionada a qualidade dos
registros existentes no sistema de informacao. Informacoes
incompletas, campos ignhorados, erros de preenchimento,
duplicidades e diferencas na rotina de notificacao podem interferir
na analise. Dessa forma, a auséncia de informacdao sobre
determinada varidvel nao foi interpretada automaticamente como
auséncia da caracteristica no individuo, sendo considerada uma

limitacao da base utilizada (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Outra limitacao relacionada ao uso de dados secundarios refere-se a
impossibilidade de controlar diretamente as condi¢cdes em que cada
informacao foi coletada pelos profissionais de saude. O pesquisador
utiliza registros produzidos anteriormente e, portanto, nao possui
controle sobre a realizacao dos exames, a avaliacao clinica ou o
preenchimento das fichas no momento da notificacao. Apesar disso,
0s sistemas oficiais constituem importantes fontes para estudos
epidemioldgicos populacionais e permitem analisar tendéncias e
padrbes da doenca em diferentes escalas territoriais (Brasil, 2022;

Brasil, 2026).

Também se deve considerar que 0s numeros registrados no sistema
representam os casos identificados e notificados, nao
necessariamente a totalidade de pessoas acometidas pela doenca
no territorio. Casos nao diagnosticados ou nao notificados nao sao

capturados pela base utilizada. Essa caracteristica reforca a



importancia de interpretar os resultados como expressao da
situacao epidemioldgica registrada nos sistemas oficiais, evitando
afirmar que os registros representam necessariamente a prevaléncia

real da doenca na populacao (Brasil, 2022; WHO, 2021).

Aspectos éticos

A pesquisa foi desenvolvida mediante utilizacado de dados
secundarios e informacdes disponibilizadas em bases publicas de
saude, sem realizacao de entrevistas, intervencdes, exames ou
contato direto com pessoas diagnosticadas com hanseniase. A
analise foi conduzida de maneira agregada, sem identificacao
nominal dos individuos, preservando-se a confidencialidade e
evitando-se qualquer forma de exposicao dos pacientes. A utilizacao
responsavel de dados epidemioldgicos deve observar os principios
éticos relacionados a protecao da privacidade, confidencialidade e

respeito as pessoas envolvidas (Brasil, 2016; Brasil, 2022).

A Resolucao n° 510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de
Saude, estabelece que determinadas pesquisas que utilizam
informacdes de acesso publico, informacdes de dominio publico ou
bancos de dados cujas informacdes sejam agregadas e nao
permitam identificacao individual nao sao registradas nem avaliadas
pelo sistema CEP/CONEP. Entretanto, a propria resolucdo estabelece
disposicdes especificas para trabalhos académicos e situacdes em
que exista possibilidade de identificacao dos participantes, motivo
pelo qual devem ser observadas também as normas institucionais e

éticas aplicaveis ao trabalho académico especifico (Brasil, 2016).

Assim, os dados utilizados nesta pesquisa foram tratados

exclusivamente para fins cientificos e epidemiolégicos, nao sendo



utilizados nomes, enderecos, documentos pessoais ou quaisquer
outros elementos capazes de identificar individualmente os
pacientes. A apresentacao dos resultados foi realizada de maneira
agregada, buscando preservar a privacidade dos individuos e,
simultaneamente, produzir informacdes capazes de contribuir para
o0 conhecimento da situacao epidemioldgica da hanseniase no

municipio estudado (Brasil, 2016; Brasil, 2022).

Sintese metodolégica

Dessa forma, o estudo foi estruturado como uma investigacao
epidemioldgica retrospectiva, descritiva e quantitativa, baseada em
registros secundarios de hanseniase referentes ao municipio de
Bacabal, Maranhao, entre 2020 e 2024. Foram analisadas
informacdes sociodemograficas, clinicas e operacionais disponiveis
nos sistemas oficiais, permitindo caracterizar os casos segundo
diferentes dimensdes do processo de adoecimento e
acompanhamento. A escolha desse percurso metodoldgico
possibilita produzir uma visao integrada da ocorréncia registrada da
doenca no municipio e identificar elementos que possam subsidiar
o planejamento das acdes de vigilancia e assisténcia (Brasil, 2022;

Brasil, 2025).

A metodologia adotada permite, portanto, que os resultados sejam
apresentados de maneira objetiva, comparavel e fundamentada em
informacdes oficiais. Ao associar a descricao quantitativa dos
registros a interpretacao epidemioldgica baseada na literatura
cientifica e nos documentos técnicos, o estudo busca ultrapassar
uma simples contagem de casos e contribuir para a compreensao
das caracteristicas da hanseniase no territério de Bacabal. Os

resultados obtidos a partir desse procedimento serao



posteriormente discutidos a luz das evidéncias nacionais e regionais,
considerando os desafios relacionados ao diagndstico precoce, a
prevencao de incapacidades, a investigacao dos contatos e a

continuidade do tratamento (Brasil, 2022; WHO, 2021).
RESULTADOS E DISCUSSAO

Distribuiciao temporal dos casos de hanseniase em Bacabal-MA,
20202024

A analise temporal dos casos novos de hanseniase nho municipio de
Bacabal-MA evidenciou persisténcia da doenca ao longo de todo o
periodo investigado, demonstrando manutencao da endemicidade
local. Conforme apresentado no Grafico 1, foram registrados 194
Casos Novos entre os anos de 2020 e 2024, com maior frequéncia em
2021 (n=45) e 2022 (n=44), seguido de discreta reducao em 2023
(N=41) e 2024 (N=39).

Grafico 1. Casos novos de hanseniase em Bacabal-MA, 20202024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025

Os achados demonstram que, embora tenha ocorrido discreta

reducao Nno numero de casos apos 2022, a hanseniase permaneceu



presente de forma continua no municipio, sugerindo manutencao
da circulagcao do Mycobacterium leprae no territério. O aumento
observado entre 2021 e 2022 pode estar relacionado ao retorno
gradual das atividades de vigilancia e diagnostico apds os impactos
provocados pela pandemia da COVID-19, periodo marcado pela
reducao das notificagdes de doencgas negligenciadas em diferentes

regides do pais (Brasil, 2025).

Esse comportamento epidemioldgico corrobora o cenario observado
no Maranhao, estado historicamente classificado como area de
elevada endemicidade para hanseniase, mantendo importantes
desafios relacionados a deteccao precoce, rastreamento de contatos

e fortalecimento da atencao primaria a saude (Brasil, 2025).

Na analise da distribuicao etaria dos casos de hanseniase em
Bacabal-MA observou-se predominancia da doenca em individuos
adultos, especialmente na populagdao economicamente ativa,
conforme apresentado no grafico 2, e maior frequéncia de casos nas
faixas etarias entre 30 e 69 anos, com destaque para os grupos de
40-49 anos, 50-59 anos e 60-69 anos, padrao mantido ao longo dos

anos investigados.

Grafico 2. Distribuicao dos casos de hanseniase segundo faixa etaria

em Bacabal-MA, 2020-2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025

Os achados evidenciaram predominancia da hanseniase em adultos
economicamente ativos, especialmente entre individuos de 30 a 69
anos, padrao semelhante ao observado em estudos epidemioldgicos
nacionais e regionais. A maior ocorréncia nessa faixa etaria pode
estar associada ao longo periodo de incubacao do Mycobacterium
leprae, bem como ao maior tempo de exposicao ocupacional

social, repercutindo diretamente sobre produtividade laboral, renda
familiar e qualidade de vida dos Iindividuos acometidos,
especialmente quando associada a incapacidades fisicas

permanentes decorrentes do diagnostico tardio.

Destaca-se ainda a persisténcia de casos em menores de 15 anos
durante o periodo analisado, sobretudo nas faixas de 5-9 anos e 10—
14 anos, fato considerado epidemiologicamente relevante por
representar importante indicador de transmissao ativa e recente da
doenca no territdrio. Segundo o Ministério da Saude, a ocorréncia de

hanseniase em criancas e adolescentes sugere exposicao precoce ao



bacilo em ambiente domiciliar ou comunitario, refletindo falhas no
rastreamento de contatos e na interrup¢ao da cadeia de transmissao

(Brasil, 2025).

A presenca de casos em idosos, especialmente entre 60-79 anos,
também merece atencao, uma vez que pode estar relacionada ao
diagnodstico tardio e a maior probabilidade de incapacidades fisicas
e comprometimento funcional, potencializando repercussdes

biopsicossociais da enfermidade.

Grafico 3. Casos de hanseniase em menores de 15 anos em Bacabal-

MA, 2020-2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025

Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do

SINAN/DATASUS, 2025

Além disso, observou-se ocorréncia continua de casos em menores
de 15 anos ao longo do periodo estudado, conforme demonstrado
no grafico 3. A presenca de casos em menores de 15 anos representa
importante indicador epidemioldgico de transmissao ativa e recente
da doenca, sugerindo manutencao da circulacao bacilar no

ambiente domiciliar e comunitario. Segundo o Ministério da Saude,



esse indicador constitui um dos principais parametros para avaliacao
da endemicidade da hanseniase, uma vez que demonstra exposicao

precoce da populacao infantil ao bacilo (Brasil, 2025).
Perfil sociodemografico dos casos de hanseniase

A caracterizacdao sociodemografica dos casos demonstrou
predominancia do sexo masculino na maior parte do periodo

estudado, conforme demonstrado no grafico a seguir.

Grafico 4. Distribuicdo dos casos de hanseniase segundo sexo em

Bacabal-MA, 2020-2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do

SINAN/DATASUS, 2025

Observou-se predominancia masculina durante quase todo o
periodo analisado, exceto em 2024, quando houve discreto
predominio feminino. Esse achado ¢é semelhante ao perfil
epidemiolégico nacional, no qual homens apresentam maior
frequéncia de adoecimento, frequentemente relacionado a menor
procura pelos servicos de saude, atraso no diagnoéstico e maior
exposicao a fatores ocupacionais e sociais de risco (WHO, 2024;

Brasil, 2025).



Caracteristicas clinicas e operacionais da hanseniase

A analise da classificacdao operacional evidenciou predominio
expressivo de casos multibacilares durante todo o periodo analisado,

conforme apresentado no grafico a seguir.

Grafico 5. Proporcao de casos multibacilares em Bacabal-MA, 2020-

2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025

A elevada proporcao de casos multibacilares constitui importante
marcador epidemioldgico de diagnostico tardio, uma vez que
pacientes classificados nessa categoria apresentam maior carga
bacilar, maior potencial de transmissao e maior risco de

incapacidades fisicas (Brasil, 2022).

Além disso, observou-se presenca continua de casos com grau 2 de
incapacidade fisica no momento do diagndstico, conforme

demonstrado no grafico 6.

Grafico 6. Casos com grau 2 de incapacidade fisica em Bacabal-MA,

2020-2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025.

A persisténcia de incapacidades fisicas grau 2 sugere fragilidade na
deteccao precoce dos casos e possivel atraso no inicio do
tratamento. Esse achado merece atencao especial, uma vez que
incapacidades permanentes impactam significativamente a
funcionalidade, insercao social e qualidade de vida dos individuos

acometidos (WHO, 2024).

Caracteristicas clinicas da hanseniase

A distribuicdo das formas clinicas da hanseniase demonstrou
importante predominio da forma dimorfa ao longo de todo o
periodo analisado, conforme demonstrado na Tabela 4 e Figura 6,
seguida pela forma virchowiana, enquanto a forma indeterminada e

tuberculoide apresentaram menor frequéncia.

Observou-se predominio expressivo da forma dimorfa em todos os
anos estudados, com destaque para 2021 (n=50), 2023 (n=46) e 2024
(n=38), evidenciando padrao clinico compativel com maior carga
bacilar e potencial de transmissibilidade da doenca. A forma
virchowiana também apresentou frequéncia relevante,
especialmente em 2023 (n=11), reforcando o cenario de persisténcia

de formas avancadas da enfermidade. Em contrapartida, a forma



indeterminada e tuberculoide, geralmente associadas ao
diagnostico mais precoce e menor carga bacilar, foram observadas

em menor proporcao.

Esse padrao clinico corrobora os achados da classificacao
operacional, que evidenciaram elevada proporcao de casos
multibacilares no municipio, sugerindo diagndstico tardio e
mMmanutencao da cadeia de transmissao da hanseniase. Estudos
epidemioldgicos demonstram qgue  municipios endémicos
frequentemente apresentam predominancia de formas dimorfas e
virchowianas, fendbmeno associado a demora no reconhecimento
dos sinais clinicos, limitacdes Nno acesso aos servicos de saude e

vulnerabilidades sociais persistentes (Brasil, 2022; Brasil, 2025).

Além disso, a presenca reduzida de formas indeterminadas pode
sugerir fragilidade na identificacao precoce dos casos, uma vez que
essa forma clinica costuma representar estagio inicial da doenca.
Dessa maneira, os achados reforcam a necessidade de
fortalecimento das estratégias de diagndstico oportuno, educacao
em saude e rastreamento ativo de contatos, especialmente em areas

com persisténcia da transmissao.

Grafico 7. Distribuicao da forma clinica dos casos de hanseniase em

Bacabal-MA, 2020-2024
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A distribuicdo das formas clinicas da hanseniase demonstrou
importante predominio da forma dimorfa ao longo de todo o
periodo analisado, seguida pela forma virchowiana, enquanto as
formas indeterminada, tuberculoide e neural apresentaram menor
frequéncia. Conforme demonstrado na Tabela 4 e Figura 6,
observou-se predominancia expressiva da forma dimorfa em todos
0S anos estudados, com destaque para 2021 (n=50), 2023 (n=46) e
2024 (n=38), evidenciando padrao clinico compativel com maior

carga bacilar e potencial de transmissibilidade da doenca.

A forma virchowiana apresentou frequéncia relevante durante todo
o periodo, reforcando a persisténcia de apresentacdes clinicas mais
avancadas da enfermidade no municipio. Em contrapartida, as
formas indeterminadas e tuberculoide, geralmente associadas a
deteccao precoce e menor carga bacilar, apresentaram menor

frequéncia relativa, sugerindo possivel atraso diagnostico.

Observou-se ainda registro de casos da forma neural pura, embora
em menor proporcao. Essa apresentacao clinica merece atencao
especial, uma vez que pode ocorrer na auséncia de lesdes cutaneas

evidentes, dificultando o diagndstico precoce e favorecendo a



progressao de neuropatias periféricas e incapacidades fisicas

guando nao reconhecida oportunamente (Brasil, 2022).

O predominio das formas dimorfa e virchowiana mostrou-se
coerente com a elevada proporcao de casos multibacilares
observada no municipio, sugerindo persisténcia de diagnodstico
tardio e manutencao da cadeia de transmissao da hanseniase em
Bacabal-MA. Esses achados reforcam a necessidade de
fortalecimento das acdes de educacao em saude, capacitacao

profissional e rastreamento precoce dos casos suspeitos.

Indicadores operacionais da vigilancia epidemiolégica da

hanseniase

A avaliacao dos indicadores operacionais demonstrou aspectos
relevantes relacionados ao acompanhamento e monitoramento dos
casos de hanseniase no municipio de Bacabal-MA, incluindo
percentual de cura, rastreamento de contatos e formas de deteccao

dos casos.

No que se refere a evolucao terapéutica, observou-se percentual
satisfatorio de cura ao longo do periodo analisado, conforme
apresentado no grafico 8, demonstrando relativa efetividade das
acdes de acompanhamento dos pacientes pela rede de atencao a

saude.

Grafico 8. Percentual de cura dos casos de hanseniase em Bacabal-

MA, 2020-2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025

Os achados evidenciaram manutencao de elevadas taxas de cura
durante todo o periodo investigado, com destaque para o0 ano de
2020 (92,7%). Apesar de oscilagdes nos anos subsequentes, os
percentuais permaneceram relativamente satisfatérios, sugerindo
desempenho favoravel das acdes de acompanhamento clinico e
adesao terapéutica. Entretanto, a persisténcia de casos novos
demonstra que, embora o tratamento apresente efetividade, a
transmissao da doenca nao foi interrompida, evidenciando
necessidade de fortalecimento das estratégias de prevencao, busca

ativa e vigilancia de contatos (Brasil, 2025).

Outro indicador importante analisado foi o rastreamento de
contatos intradomiciliares, considerado uma das principais
estratégias para interrupcao da cadeia de transmissao da
hanseniase. Conforme demonstrado no grafico 9, observou-se
elevada proporcao de contatos examinados, especialmente em

2024.

Grafico 9. Proporcdo de contatos examinados dos casos de

hanseniase em Bacabal-MA, 2024
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Fonte: Elaborado pelas autoras com base em dados do SINAN/DATASUS, 2025

A elevada cobertura de contatos examinados sugere fortalecimento
das acdes de vigilancia epidemiolégica e rastreamento
intradomiciliar no municipio, aspecto considerado fundamental para
identificacao precoce de novos casos, reducao da circulacao do
bacilo e prevencao de incapacidades fisicas decorrentes do
diagnostico tardio. Estudos demonstram que o monitoramento
adequado dos contatos constitui importante medida para reducao
da endemicidade da hanseniase em municipios prioritarios (WHO,

2024; Brasil, 2025).

No tocante ao modo de entrada dos casos, observou-se predominio
de casos novos ao longo do periodo estudado, indicando
continuidade da ocorréncia da doenca no territério municipal. Esse
achado reforca a necessidade de fortalecimento das estratégias de
diagnostico precoce e vigilancia ativa, especialmente em grupos

populacionais mais vulneraveis.

Quanto ao modo de deteccao, verificou-se predominancia dos
encaminhamentos pelos servicos de saude e demanda espontanea,

enquanto a detecgéo por exame de contatos apresentou menor



participacao proporcional, sugerindo possibilidade de
subidentificacao precoce de individuos infectados no ambiente
familiar e comunitario. Tal cenario evidencia necessidade de
ampliacdao das acdes educativas e rastreamento sistematico dos

contatos intradomiciliares.

A persisténcia de casos em menores de 15 anos, associada ao
predominio de formas multibacilares e a ocorréncia de
incapacidades fisicas no momento do diagndstico, reforca a
hipdtese de manutencao da transmissao ativa da hanseniase em
Bacabal-MA, evidenciando desafios persistentes para o controle da

doenca.

Hanseniase e vulnerabilidade socioambiental: implicagcdes para a

salde publica

Os resultados do presente estudo demonstram que a hanseniase no
municipio de Bacabal transcende a dimensao estritamente
biomédica, configurando-se também como importante fendbmeno
social e ambiental. A predominancia de individuos com baixa
escolaridade, a persisténcia de casos ao longo dos anos, a ocorréncia
de registros em menores de 15 anos e o elevado percentual de casos
multibacilares sugerem influéncia significativa dos determinantes

sociais da saude sobre a dinamica epidemioldgica da doenca.

A literatura demonstra que fatores como pobreza, desigualdade
social, aglomeracao domiciliar, limitacdes estruturais no
saneamento basico e dificuldades no acesso aos servicos de saude
favorecem a manutencao da transmissao do Mycobacterium leprae,

especialmente em municipios localizados em regides



historicamente endémicas, como o Maranhao (Souza et al, 2027,

Freitas; Duarte; Garcia, 2022).

Nesse contexto, a hanseniase pode ser compreendida como
marcador de vulnerabilidade socioambiental, refletindo
desigualdades historicas que influenciam diretamente o processo
saude-doenca. A persisténcia da enfermidade em Bacabal reforca a
necessidade de fortalecimento das acdes intersetoriais envolvendo
educacao em saude, melhoria das condi¢cdes de vida, ampliacdao da
vigilancia epidemioldgica e qualificacdo da atencao primaria,
visando reducao da transmissao e prevencao de incapacidades

fisicas.

Os achados também dialogam com os principios da saude
planetaria e com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel,
especialmente aqueles relacionados a reducao das desigualdades,
promocao da saude e fortalecimento de politicas publicas voltadas

as populacdes em situacao de vulnerabilidade social (ONU, 2015).

CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo permitiram caracterizar o perfil
clinico-epidemioldgico dos casos de hanseniase no municipio de
Bacabal-MA, no periodo de 2020 a 2024, evidenciando a persisténcia
da doenca como importante problema de saude publica no
municipio. Observou-se manutencao da endemicidade ao longo do
periodo investigado, com ocorréncia continua de casos novos,
predominancia do sexo masculino, maior frequéncia em adultos
economicamente ativos e presenca de casos em menores de 15
anos, indicador epidemiologico relevante de transmissao ativa e

recente da doenca.



Do ponto de vista clinico, verificou-se predominio das formas
dimorfa e virchowiana, associado a elevada proporcao de casos
multibacilares e a ocorréncia de incapacidades fisicas grau 2 no
momento do diagnostico, sugerindo persisténcia do diagndstico
tardio e fragilidades na identificacdao precoce dos casos. Apesar
disso, os indicadores operacionais demonstraram percentuais
satisfatérios de cura e elevada cobertura de contatos examinados,
evidenciando esforcos dos servicos de saude no acompanhamento

terapéutico e monitoramento epidemiolégico dos pacientes.

Os achados reforcam que a hanseniase em Bacabal transcende a
dimensao estritamente biomédica, estando fortemente relacionada
as vulnerabilidades socioambientais e aos determinantes sociais da
saude, como baixa escolaridade, desigualdade social, limitacdes no
acesso aos servicos de saude e possiveis fragilidades nas condicdes
de vida da populacao. Nesse sentido, a permanéncia da doenca no
municipio evidencia a necessidade de fortalecimento das acdes
intersetoriais voltadas a promocao da saude, educacao em saude,
qualificacao da atencao primaria, ampliacdo da busca ativa e

rastreamento precoce de contatos.

Conclui-se, portanto, que o enfrentamento da hanseniase em
Bacabal exige abordagem integrada entre vigilancia
epidemioldgica, assisténcia em saude e politicas publicas voltadas a
reducao das vulnerabilidades sociais e ambientais, de modo a
favorecer o diagndstico oportuno, interrupcao da cadeia de
transmissao e prevencao de incapacidades fisicas, contribuindo para

O avanco das estratégias de controle da doenca no municipio.
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