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regionais de satude.

~RESUMO — Estudo epidemiolégico da hansenfase, no estado da Paraiba,
ap6s a implantagio do programa de interiorizacdo das agdes de saide e saneamento,
baseado em relatorios e mapas estatisticos, enviados durante o ano de 1981, pelos nucleos
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1 INTRODUCAO

0 Estado da Paraiba é composto de
171 municipios e destes 80% sao cober-
tos por servicos basicos de saude
pertencentes a Rede Estadual da Secre-
taria da Saude do Estado da Paraiba.

Até o final de 1979, a cobertura com
atividade em hanseniase estava em
6,4%, com a intensificacdo da implan-
tacao da rede do PIASS em 1980, esta
cobertura aumentou para 46,7% e
pretendemos, até o final de 1982, atin-
gir um percentual de cobertura em
torno de 80%.

2 OBJETIVOS

Descrever a situacdo da endemia
hansénica na Paraiba, através dos coe-
ficientes de incidéncia e prevaléncia,

levantados através de relatérios e
mapas estatisticos enviados durante o
ano de 1981 pelos Nucleos Regionais de
Saude.

Tentar avaliar a situacdo de implan-
tacdo do programa integrado de con-
trole da hanseniase apés a implantacdo
do PIASS.

3 INCIDENCIA

Durante o ano de 1981, foram diag-
nosticados na Paraiba 95 casos novos
de hanseniase, o que representa uma
incidéncia de 3,31 casos/100.000 hab.
Além desses, foi incluido no registro
ativo um doente proveniente de outro
Estado, perfazendo, portanto, um total
de 96 casos (Tabelas 1 e 2).

Destes 96 casos, observa-se na figura
1 uma predominéancia de casos nas

(*) Coordenador de Hanseniase. Secretaria de Satide do Estado da Paraiba. Brasil.
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idades intermediarias entre 15 e 49
anos, ou seja, a idade mais produtiva
do homem. Ja o nimero de casos em
menores de 15 anos foi de apenas 0,3
0 que significa um percentual de
3,12%.

Quanto a distribuicdo por sexo em
1981, dos 96 casos observados, 37
correspondem ao sexo feminino e 59

ao sexo masculino, o que corresponde
a 1,29 casos/100.000 hab., para o sexo
feminino e 2,05 para o sexo masculino

No que se refere as formas nao
baciliferas (tuberculdide e indetermi-
nada), observa-se uma discreta predo-
minancia sobre as formas baciliferas
(formas contagiantes — virchowiana
e dimorfa).

TABELA 1 — Casos de hanseniase incluidos em registro ativo por forma clinica e por modo de

descoberta — Paraiba — 1981.

Forma \% D T I TOTAL
clinica
Modo de
descoberta
Notificacao - 5 8
Exame de contatos 2 — 2 — 4
Consultas 32 6 24 21 83
Subtotal 36 6 27 26 95
Transferéncia — — 1 — 1
TOTAL 36 6 28 26 96

TABELA 2 — Casos de hanseniase incluidos em registro ativo por forma clinica e por nucleo regio-
nal de saude (NRS) — Paraiba — 1981.

Forma \ D T I TOTAL .
clinica Incidéncia p/
100.000

NRS hab.
Municipio-sede
1 ° Joao Pessoa 10 4 9 6 29 3,55
2.° Guarabira 4 1 6 4 15 4,66
3.° Campina Grande 18 1 10 9 38 5,28
4.° Cuité — — — 1 1 1.09
5° Monteiro — — — — — —
6.° Patos — — 3 — 3 0,92
7° Piancé 1 — — 1 0.78
8.° Catolé do Rocha — — — 5 5 4,78
9° Cajazeiras 2 — — 1 3 1,16
TOTAL 35 6 28 26 95 3,31
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FIGURA 1 — Incidéncia de hanseniase por grupo etario — Pb — 1981

4 PREVALENCIA

Em 31 de dezembro de 1981, esta-
vam registrados no Estado da Paraiba
625 casos conhecidos de hanseniase, ou
seja, uma prevaléncia de 0,21 casos
p/1.000 hab. (Tabela 3).

De acordo com o critério adotado
pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), a Paraiba inclui-se entre as
areas de média endemicidade (preva-
léncia entre 0,2 e 1,0 p/1.000 hab.).

As figuras 2 e 3 mostram os coefi-
cientes de incidéncia e prevaléncia das
nove regides de sauide, onde se observa
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que a incidéncia e a prevaléncia sao
maiores na 3* e 8° regides de saude,
o que exige medidas mais eficazes que
justifiquem a implantacdo de um pro-
grama prioritario para as duas regides.
A incidéncia elevada na 3* regido de
saude pode ser explicada em razao da
urbanizacdo e conurbacdo da regido.
Mas, quanto a 8 regido de saude, ain-
da nao encontramos justificativa para
tal. Esse fato poderia ser explicado em
razdo de que os municipios desta re-
gido em que se encontra a maior con-
centracao de doentes, sdo municipios
fronteiricos com outro Estado (Rio
Grande do Norte).
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FIGURA 2 — Incidéncia de hanseniase por N.R.S. Estado da Paraiba, 1981.
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TABELA 3 — Casos de hanseniase por forma clinica e por niicleo regional de satidde — Paraiba —

31-12-1981.

Forma \V, D T I TOTAL )

clinica Prevaléncia
NRS p/ 1.000
Municipio-sede hab.
1°  Joao Pessoa 91 10 45 54 200 0,24
2°  Guarabira 29 2 16 28 75 0.23
3° Campina Grande 114 1 63 61 239 0,33
4o Cuité — — 1 — 1 0,01
5°  Monteiro 1 — — 2 3 0.02
6.° Patos 4 2 6 16 28 0.08
7.°  Pianco 5 — — 1 6 0,04
8° Catolé do Rocha 12 2 6 13 33 0,31
90 Cajazeiras 20 — 1 19 40 0,15
TOTAL 276 17 138 194 625 0,21

TABELA 4 — Casos existentes de hanseniase, casos controlados e percentual de controle segundo a
forma clinica — Paraiba — 1981.

Casos
Existentes Controlados Percentual de
controle

Virchowiana e Dimorfa 293 236 80,5
Tuberculéide 138 120 86.9
Indeterminada 194 154 79,3
TOTAL 625 510 81,6

TABELA 5 — Casos existentes de hanseniase, casos controlados e percentual de controle por nucleo
regional de saude — Paraiba — 1981.

Casos Percentual de

NRS Existentes Controlados controle
Municipio-sede

1°  Joao Pessoa 200 183 91,5
2.°  Guarabira 75 70 93,0
3° Camnina Grande 239 164 68.6
4.° Cuité 1 1 100,0
5° Monteiro 3 — 0.0
6.° Patos 28 24 85.7
7°  Pianco 6 5 83,3
80  Catolé do Rocha 33 24 72.7
9°  Cajazeiras 40 39 97,5
TOTAL 625 510 81,6
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5 CONTROLE DE DOENTES

Pelos critérios atuais adotados pela
Divisdo Nacional de Dermatologia Sa-
nitaria, sdo considerados como contro-
lados os doentes nas seguintes condi-
coes:

a) Os de forma I, com Mitsuda ne-
gativo, e os de forma V e D que foram
reexaminados pelo menos uma vez nos
ultimos 6 meses.

c) Os de forma I, com Mitsuda
positivo e os de forma T que foram

reexaminados pelo menos uma vez nos
ultimos doze meses.

Embora nao se tenham alcancado as
metas programadas de controle para
31-12-1981 (Tabelas 3 e 4), ocorreu
para todas as formas clinicas uma
melhora nos percentuais de controle.

6 ALTAS

Durante o ano de 1981, foram regis-
tradas, na Paraiba, 68 altas de doentes
de hanseniase, correspondentes a
10,8% do total de doentes em registro
ativo no decorrer do ano (Tabela 6).

TABELA 6 — Altas de doentes de hanseniase por forma clinica e por motivo da alta — Paraiba —

1981.
Motivo Transf.

da alta para Duplo
Forma . outro Estatis- ficha-
clinica Cura Obito Estado tica mento Total
Virchowiana 5 12 6 2 12 37
Dimorfa — — — — — —
Tuberculdide 6 4 3 1 — 14
Indeterminada 5 5 4 — 3 17
TOTAL 16 21 13 3 15 68

7 OBSERVACOES

a)  Sabe-se que os doentes da forma
V nao recebem alta por cura em razao
da grande freqiiéncia de recidivas. No
entanto, observam-se na tabela 6 cinco
casos de alta por cura, a qual se supde
ser devida a erro de classificacdo da
forma clinica.

b) Em razdo do sistema precario
de registro de casos de hanseniase,
ocorreram varios duplos fichamentos
do mesmo doente.

c) O numero de 6bitos foi superior
ao de altas por cura, devido a ocorrén-
cia de muitos 6ébitos em anos anterio-
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res que s6 foram registrados no cor-
rente ano.

d) As altas estatisticas correspon-
dem a doentes com paradeiro
ignorado e que se enquadram em uma
das seguintes situacoes :

— doentes que de acordo com a tabua
de vida do Estado da Paraiba, prova-
velmente faleceram, levando em consi-
deracdo o tempo em que se encontram
desaparecidos e a idade que tinham
quando foram vistos pela ultima vez.

— doentes ndo incluidos no item
anterior e com paradeiro ignorado ha
mais de 20 anos, independentemente da
forma clinica e da idade.
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— doentes de forma I Mitsuda posi-
tivos e forma T, nao incluidos nos
itens anteriores com paradeiro igno-
rado ha mais de 10 anos, independente-
mente da idade.

8 INTERNAMENTOS

Em 31-12-1981, encontravam-se inter-
nados no Hospital. Colonia Getalio Var-
gas 47 doentes de hanseniase.

Durante o ano de 1981, sete pacien-
tes deram entrada no Hospital Colonia
Getulio Vargas, sendo que dois por
reinternameno e cinco internados pela
primeira vez. No mesmo periodo,
ocorreram seis altas hospitalares, sendo
que duas por 6bito, duas por abandono
e duas por cura.

Cabe salientar que, pelo menos, 90%
dos pacientes foram internos no Hos-
pital Colonia Getulio Vargas exclusi-
vamente por problemas sociais graves,
muitos deles ja curados e que ainda
permanecem na Colonia devido & segre-
gacao e ao estigma por parte dos seus
familiares.

Para o tratamento hospitalar de
doentes de hanseniase, com intercor-
réncias clinicas, a Secretaria da Saude
ainda nao dispde de unidade de inter-
namento especializado. Pretende-se
conscientizar os hospitais da rede pri-
vada e da rede oficial para receberem
estes pacientes, mas, sabe-se que o
alcance desses objetivos ainda esta
muito longe.

9 CONCLUSOES

9.1 Com a atual politica de exten-
sao de cobertura adotada pela Secre-

taria da Saude do Estado da Paraiba,
que teve inicio no ano de 1980, a
hanseniase deve ser considerada um
problema prioritario de satde publica,
no Estado da Paraiba.

9.2 A situacao de controle impode
uma reavaliacdo no programa de han-
seniase em execucao, estabelecendo-se
sobretudo prioridades em funcao das
regides de saude que concentram um
maior nimero de doentes.

9.3 Das nove regides de saude, a
1%, 3.* e 8* regidoes de Saude deverao
ter preferéncia nessa escala de priori-
dades.

9.4 Em que pese a extensao da
rede basica e de uma nova metodologia
nos treinamentos para os profissionais
de nivel superior que atuam na rede
de servicos, os percentuais de desco-
berta de casos da forma I — forma
inicial da doenca, sendo, portanto
aquela que, do ponto de vista da vigi-
lancia epidemiolégica, deveria aparecer
em maior namero, o que de certa forma
demonstraria a eficiéncia operacional
da atividade de busca de casos —
foram muito pequenos, ndo permitindo,
a curto prazo, perspectivas otimistas
para o problema.

Em termos de sugestdes para os
proximos anos, os treinamentos deve-
rao ser enfatizados, dando prioridade
ao pessoal auxiliar que atua nos Cen-
tros e Postos de Saude.

Pretende-se treinar em cada sede de
Nucleo Regional, um supervisor que
devera ficar responsavel pelo treina-
mento do pessoal de cada regional.

regional health centers during 1981.

ABSTRACT — An epidemiological study of hanseniasis carried on in the
State of Paraiba, Brazil, after the establishment of a program of health and
sanitation is presented. It is based on reports and statistical data gathered by the
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