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Resumo

Introducdo: A hanseniase, causada por Mycobacterium leprae, é uma doenca infecciosa
cronica que pode provocar incapacidades fisicas e neuroldgicas. Apesar de apresentar menor
endemicidade em relacdo a outras enfermidades, ainda representa um relevante problema de
salde publica no Brasil, especialmente em contextos de desigualdade social e acesso limitado
aos servicos de salde. Objetivo: Este estudo teve como objetivo analisar os casos de hanseniase
notificados no municipio de Araras, Sdo Paulo (SP), Brasil, entre 2020 e 2024, considerando
variaveis epidemioldgicas e clinicas. Material e Métodos: Trata-se de um estudo epidemiolégico
quantitativo, descritivo e retrospectivo, baseado em dados do Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificacdo (Sinan). Resultados: Os resultados evidenciaram predominancia de diagnostico
tardio, com maior frequéncia da forma clinica dimorfa e da classificacdo multibacilar, indicando
manutencdo da cadeia de transmissdo. Observou-se aumento das notificacdes entre 2020 e 2021,
seguido de reducao nos anos subsequentes, possivelmente associado aos impactos da pandemia
de Covid-19 nas acGes de vigilancia e no acesso aos servigos de salde. Conclusdo: Conclui-se
que o controle da hansenfase depende do fortalecimento da atencdo primaria, da ampliacdo das
acdes de vigilancia e educacdo em saude, bem como do diagndstico precoce e acesso oportuno
ao tratamento.

Palavras-chave: hanseniase, epidemiologia, vigilancia epidemioldgica, atencdo primaria a saude.

Abstract

Introduction: Leprosy, caused by Mycobacterium leprae, is a chronic infectious disease that can
lead to physical and neurological disabilities. Despite having lower endemicity compared to other
diseases, it remains a significant public health problem in Brazil, especially in contexts of social
inequality and limited access to health services. Objective: Thisstudy aimed to analyze leprosy cases
reported in the municipality of Araras, Sao Paulo (SP), Brazil, between 2020 and 2024, considering
epidemiological and clinical variables. Material and Methods: This is a quantitative, descriptive,
and retrospective epidemiological study, based on data from the Notifiable Diseases Information
System (Sinan). Results: The results showed a predominance of late diagnosis, with a higher
frequency of the borderline clinical form and multibacillary classification, indicating persistence of
the transmission chain. An increase in notifications was observed between 2020 and 2021, followed
by a reduction in subsequent years, possibly associated with the impacts of the Covid-19 pandemic
on surveillance activities and access to health services. Conclusion: It is concluded that leprosy
control depends on strengthening primary health care, expanding epidemiological surveillance
and health education actions, as well as on early diagnosis and timely access to treatment.

Keywords: leprosy, epidemiology, epidemiological surveillance, primary health care.
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Introducao

A hanseniase é uma doenca infecciosa cronica causada por Mycobacterium leprae, um
bacilo alcool-acido resistente identificado por Hansen em 1873. A infecgdo afeta principalmente
a pele e os nervos periféricos e pode levar a deformidades fisicas irreversiveis quando ndo tratada
precocemente.r Embora seja uma doenca totalmente curdvel por meio da poliquimioterapia
(PQT), a hanseniase ainda representa um importante problema de satde publica no Brasil, que
concentra mais de 90% dos casos notificados nas Américas. Esse cenario reflete desigualdades
estruturais persistentes associadas ao diagndstico tardio, as limitacSes nas a¢des de vigilancia e
ao forte estigma social ainda relacionado a doenga.?

Historicamente, o Brasiltem apresentado avancossignificativos nareducdo da prevalénciada
hanseniase desde a década de 1990, impulsionados por politicas de descentralizacdo e ampliacao
do acesso ao tratamento gratuito por meio do Sistema Unico de Satde (SUS). No entanto, estudos
recentes indicam que esses avancos ndo ocorreram de forma homogénea, e a doenca permanece
concentrada em regiGes com maior vulnerabilidade socioecondmica, especialmente nas regices
Norte, Nordeste e Centro-Oeste.* Essa distribuicdo desigual reflete os determinantes sociais da
salde - como renda, escolaridade, saneamento e condi¢des habitacionais - que influenciam
diretamente tanto o risco de adoecimento quanto o acesso ao diagndéstico e ao tratamento.2

Estudos demonstram que a maioria dos casos é diagnosticada em estagios clinicos
avancados, principalmente nas formas multibacilares, que apresentam alta carga bacilar e maior
potencial de transmissdo.t Além disso, o diagnéstico frequentemente ocorre quando ja existe
algum grau deincapacidadefisica, evidenciando fragilidades na aten¢do primaria a satde e lacunas
no rastreamento de contatos intradomiciliares.* Esse cenario sugere que, embora as estratégias
de controle estejam bem definidas em nivel nacional, sua implementacdo em nivel local ainda é
insuficiente, especialmente em municipios de médio porte, onde a vigilancia ativa é limitada.

No contexto internacional, fatores como idade avancada, baixo nivel educacional, falta de
conhecimento sobre ossintomas e distancia geograficadosservicosde satide tém sidoidentificados
comoimportantespreditoresdediagndésticotardio e progressdo paraincapacidades.tEssesachados
reforcam a necessidade de abordagens intersetoriais que integrem vigilancia epidemioldgica,
educacdo em salde e politicas sociais voltadas as populacdes vulneraveis. Além dos impactos
fisicos, o estigma e a discriminacdo associados a hanseniase contribuem para a exclusao social,
dificultando a adesdo ao tratamento e o retorno as atividades laborais.® Consequentemente, a
doenca permanece como um marcador de desigualdades estruturais e de fragilidades nas redes
de atencdo a satde no Brasil.

A hanseniase também ilustra os desafios no enfrentamento de doencas negligenciadas
em paises de renda média. O limitado interesse cientifico e politico, aliado as dificuldades de
obtencdo de financiamento para pesquisa, restringe os avancos em estudos sobre novos métodos
diagnosticos e estratégias de controle. Nesse contexto, estudos epidemiologicos locais tornam-se
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particularmente relevantes, pois permitem compreender as especificidades territoriais e subsidiar
acoes mais precisas de vigilancia e cuidado.** No estado de S3ao Paulo, observa-se um padrdo
preocupante de interiorizacdo da doenca, com a persisténcia de taxas significativas em cidades de
pequeno e médio porte, sugerindo falhas na deteccdo precoce e na busca ativa de contatos.

Diante desse cenario, torna-se essencial compreender a situacdo epidemiologica da
hanseniase em nivel municipal, especialmente em locais onde os registros de casos permanecem
estaveis ou em crescimento, mesmo em contextos de baixa endemicidade regional. O municipio
de Araras, no estado de S3o Paulo, apresenta um perfil representativo dessa realidade e constitui
um importante cenario para a analise do comportamento da doenca em regides do interior.
Estudos dessa natureza contribuem para identificar lacunas nas acdes de vigilancia, compreender
o impacto dos determinantes sociais e subsidiar estratégias eficazes de controle e prevencao.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo analisar os casos de hanseniase
notificados no municipio de Araras, estado de Sdo Paulo, Brasil, no periodo de 2020 a 2024,
segundo varidveis epidemioldgicas, clinicas e operacionais, a fim de contribuir para o
conhecimento cientifico local, apoiar melhorias nas a¢des de vigilancia em salde, fortalecer o
diagnostico precoce e promover o enfrentamento do estigma social ainda associado a doenca.

Metodologia

O presente estudo caracteriza-se como uma investigacao epidemiologica de abordagem
quantitativa, descritiva e retrospectiva, estruturada segundo os principios da vigilancia em satde
e da analise epidemioldgica descritiva.l A adogdo desse delineamento permitiu uma avaliagdo
objetiva dos fenémenos observados, enquanto o enfoque descritivo possibilitou a caracterizacdo
do perfil epidemiolédgico dos casos de hanseniase notificados no municipio de Araras, estado de
S&o Paulo, Brasil, no periodo de 2020 a 2024.

Foram utilizados dados secundarios provenientes do Sistema de Informagao de Agravos de
Notificacdo (Sinan), disponibilizados pela Secretaria Municipal de Saude de Araras (SP), além de
informacdes complementares obtidas em boletins epidemiolégicos oficiais emitidos pela mesma
instituicdo. A utilizacdo de fontes de dados secundarios é amplamente reconhecida na literatura
cientifica como uma estratégia metodoldgica consistente e eficiente em estudos epidemiolégicos,
pois assegura maior abrangéncia, representatividade e confiabilidade aos registros analisados.82

O periodo de andlise compreendeu os anos de 2020 a 2024 e incluiu todos os casos
confirmados de hanseniase notificados entre residentes do municipio de Araras (SP) durante
esse intervalo. Foram considerados todos os registros confirmados disponiveis no sistema, sem
restricoes quanto a forma clinica, sexo, idade ou modo de entrada no servico de salde.
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As variadveis analisadas incluiram idade, sexo, nivel de escolaridade, forma clinica da
doenga, nimero de lesGes cutaneas e classificagdo operacional do caso. A sele¢cdo dessas varidveis
baseou-se em sua relevancia para a caracterizacao do perfil clinico e sociodemografico dos
individuos acometidos, conforme diretrizes estabelecidas pelo Ministério da Saude.*®

A analise dos dados foi realizada de forma descritiva, com o objetivo de caracterizar o
comportamento epidemiolégico da hanseniase no municipio de Araras. Adistribuicdo das variaveis
foi apresentada em valores absolutos e percentuais, a fim de evidenciar os principais padrdes
observados ao longo da série temporal. Os resultados foram apresentados por meio de graficos e
tabelas, facilitando a visualizacdo e a interpretacdo das tendéncias identificadas.

Aspectos éticos

O estudo foi conduzido em conformidade com os principios éticos estabelecidos pela
Resolucdo n® 466/2012 do Conselho Nacional de Salde, assegurando o sigilo e 0 anonimato das
informacdes, por tratar-se de dados secundarios de dominio publico. Além disso, a pesquisa foi
aprovada por Comité de Etica em Pesquisa, conforme Parecer n® 646/2025, atendendo plenamente
as normas éticas aplicaveis as investigacdes que envolvem dados humanos.

Resultados

A anélise dos dados obtidos a partir do Sinan e dos boletins epidemiologicos do
municipio de Araras (SP), Brasil, no periodo de 2020 a 2024, permitiu a caracterizacdo do perfil
epidemiolégico dos casos notificados de hanseniase. Um resumo dos dados analisados esta

apresentado na Eigura 1.
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Figura 1. Perfil epidemiolégico dos casos notificados de hanseniase no municipio de Araras (SP), Brasil, 2020-2024
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Fonte: Elaborado pelos autores com base em dados do Sinan, disponiveis no Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde (Datasus), Ministério da Satde, Brasil.
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Os dados indicaram maior frequéncia de casos no sexo masculino, correspondendo a 60%
das notificacdes registradas, com predominancia em individuos com mais de 40 anos de idade.
No grupo feminino, observou-se auséncia de informacdo quanto ao estado gestacional em 40%
das notificaces, o que limita a avaliagcao de possiveis riscos adicionais e implicacdes reprodutivas
associadas a doenca.

Em relacdo a distribuicao temporal dos casos, a maior concentracdo de notificacdes foi
observada no anode 2021. Nos anos de 2020, 2022 e 2024, os valores mantiveram-se relativamente
semelhantes, enquanto em 2023 houve uma redugdo mais acentuada no nimero de registros,
indicando oscilagdes no padrao de notificagdes ao longo da série histérica.

Quanto as caracteristicas clinicas, 80% dos casos foram classificados na forma clinica dimorfa
e 90% foram categorizados como multibacilares segundo a classificacdao operacional, evidenciando
predominancia de formas associadas a maior carga bacilar e maior potencial de transmissao.

A baciloscopia foi registrada em 50% dos casos analisados, sendo 40% com resultado
negativo e 10% com resultado positivo. Nos demais casos, ndo houve registro da realizacao do
exame, evidenciando lacunas na documentacdo dos procedimentos diagnosticos.

No que se refere ao grau de incapacidade fisica no momento do diagndstico, 60% dos
individuos apresentaram grau 1, sugerindo comprometimento neural inicial e necessidade de
acompanhamento clinico. Além disso, 70% dos individuos apresentaram nivel de escolaridade
inferior ao ensino fundamental incompleto, indicando possivel associacdo entre menor
escolaridade, vulnerabilidade social e maior dificuldade de acesso oportuno aos servicos de satde.

Discussao

A analise epidemioldgica da hanseniase no municipio de Araras (SP), Brasil, revela um
cenario que, embora caracterizado por baixa incidéncia relativa, reflete desafios estruturais
semelhantes aos observados em outras regides brasileiras. Apesar dos avancos alcancados
nas Ultimas décadas, a doenca permanece como um problema de salde publica marcado por
determinantes sociais complexos e por limitacGes na Atencdo Primaria a Satde (APS), responsavel
pelo primeiro contato da populacdo com os servicos de salide e pela deteccdo precoce dos casos.
Nesse sentido, a persisténcia de notificaces no municipio evidencia que a hanseniase ultrapassa
0 campo biomédico, configurando-se também como um indicador de desigualdades sociais e de
fragilidades na rede de atencdo a salde .23

Ao analisar a distribuicdo etaria dos casos, observa-se maior concentracdo entre individuos
de 40 a 59 anos e aqueles com 60 anos ou mais, faixas etarias associadas a maior vulnerabilidade
ao adoecimento. Esse padrdo reforca a hipotese de exposicao cumulativa ao Mycobacterium leprae,
na qual o longo periodo de incubacdo e o declinio natural da imunidade com o envelhecimento
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contribuem para a manifestacdo tardia da doenca. Além disso, fatores como menor percepcao dos
sinaisiniciaiseatrasonabusca poratendimento favorecem diagnésticos em estagios mais avangados.
Por outro lado, a baixa notificacdo entre individuos mais jovens pode indicar subdiagnostico,
possivelmente relacionado a limitacdo das a¢des de busca ativa e a investigacdo insuficiente de
contatos intradomiciliares, contribuindo para a manutencdo da cadeia de transmissdo. 118

No que se refere as tendéncias temporais, foram observadas oscilagdes na deteccdo de casos
entre 2020 e 2024, com aumento expressivo em 2021 seguido de reducao em 2023. Essas variacdes
podem estar mais relacionadas a instabilidade da vigilancia epidemiolégica do que a mudancas
reais no padrao de transmissdo. Durante a pandemia de Covid-19, as equipes da Estratégia Saude
da Familia (ESF) direcionaram esforcos para o enfrentamento da crise sanitaria, o que resultou em
interrupcdes nas visitas domiciliares e atrasos diagnosticos. O aumento de casos observado em
2021 pode refletir a retomada das atividades de campo ap6s o periodo mais critico da pandemia,
destacando o papel central da ESF no fortalecimento da vigilancia ativa e da deteccdo precoce. X2

A distribuicdo por sexo também fornece subsidios relevantes para a compreensdo da
dinamica local da doenga. O predominio de casos no sexo masculino (60%) sugere barreiras
historicas relacionadas ao acesso aos servicos de salde e as praticas de autocuidado, uma vez
que os homens tendem a procurar menos assisténcia e frequentemente retardam a busca por
diagnostico. Além disso, fatores ocupacionais, como maior exposicdao ambiental e contato
interpessoal, podem favorecer a transmissao. Essa desigualdade de género, também observada em
estudos nacionais, reforca a necessidade de politicas voltadas a salde do homem e de estratégias

educativas que incentivem o autocuidado e a busca precoce por atendimento. -2

Do ponto de vista clinico, o predominio da forma dimorfa (80%) e da classificacdo
multibacilar (90%) evidencia diagnoésticos tardios e a persisténcia da transmissdo ativa
na comunidade. As formas dimorfas, que representam um espectro intermediario entre as
formas paucibacilares e virchowianas, refletem uma resposta imunologica instavel e estdo
frequentemente associadas acontextosdevigilanciainsuficiente. Aelevada propor¢do de casos
multibacilares indica falhas na identificacdo precoce das manifestacGes iniciais da doenga,
comprometendo o controle efetivo da endemia. Esses achados reforcam a necessidade de
capacitacdo continua das equipes da APS e de maior integracdo entre os diagndsticos clinico
e laboratorial. 2

Outro aspecto critico € a utilizacdo limitada da baciloscopia, registrada em apenas metade
dos casos analisados. Esse exame, essencial para a confirmagdo diagnostica e para a defini¢do
terapéutica, ainda fica restrito a alguns servicos de salde locais. A auséncia de registros
laboratoriais compromete o monitoramento adequado da doenca e a avaliacdo das acOes de
vigilancia epidemioldgica. Nesse contexto, recomenda-se a ampliagdo do acesso a exames
complementares, como a sorologia anti-PGL-I e métodos moleculares, conforme diretrizes da
Organizagcao Mundial da Saude.*
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A anélise do grau de incapacidade fisica demonstrou que 60% dos pacientes apresentavam
grau lnomomento do diagndstico, indicando detecgao em estagio no qualja ha comprometimento
neural, ainda que potencialmente reversivel. Esse achado, embora evidencie certa efetividade
na identificacdo antes do desenvolvimento de deformidades graves, também sugere atraso
diagndstico. Assim, torna-se essencial fortalecer as praticas de avaliagdo neuroldgica precoce e
garantiracompanhamento multiprofissional,incluindoacdesdereabilitacdo e suporte psicossocial,
com o objetivo de reduzir o impacto funcional e o estigma social associados a doenca. X%

Por fim, os dados de escolaridade revelaram que 70% dos individuos acometidos nao
haviam concluido o ensino fundamental, confirmando a influéncia dos determinantes sociais na
distribuicdo da hansenfase. Niveis educacionais mais baixos podem limitar o conhecimento sobre
sinais e sintomas da doenca e dificultar seu reconhecimento precoce. Dessa forma, o cenario
observado em Araras (SP) reflete a interagcdo entre vulnerabilidade social, desigualdade estrutural
e acesso limitado aos servicos de salde, fatores que contribuem para a persisténcia da transmissdo
e para o desenvolvimento de incapacidades fisicas relacionadas a doenca.

De modo geral, os achados do municipio convergem com o panorama nacional, no qual,
apesardaampliacdo dacoberturadaAPS e dadisponibilidade gratuita da poliquimioterapia, ainda
persistem lacunas na vigilancia ativa, na educagdao em salde e na reducdo do estigma. O controle
da hansenfase exige mais do que a oferta de tratamento adequado; demanda uma rede de atenc¢do
articulada e equitativa, sustentada pela integracdo entre gestores publicos, profissionais de satide
e sociedade civil, consolidando o enfrentamento da doenca como uma agenda permanente de
salde publica, cidadania e justica social 2

Conclusao

A analise epidemioldgica dos casos de hanseniase no municipio de Araras (SP), Brasil, no
perfiodo de 2020 a 2024, evidenciou predominancia de casos no sexo masculino, maior ocorréncia
em individuos com mais de 40 anos de idade e elevada frequéncia das formas clinicas dimorfa
e multibacilar. Essas caracteristicas sugerem diagndstico tardio e a manutencdo da cadeia de
transmissdao da doenca. As oscilagOes observadas na deteccdo de casos ao longo do periodo
analisado indicam possiveis influéncias relacionadas a limitacdes na vigilancia epidemiolégica,
especialmente durante a pandemia de Covid-19. Esses achados reforcam a necessidade de
fortalecimento das a¢des de vigilancia em salde, ampliagcdo das estratégias de busca ativa de
casos e de rastreamento de contatos, bem como o aprimoramento da capacitacao das equipes
da Atencdo Primaria a Salde para o diagndéstico precoce e manejo adequado da doenca. Dessa
forma, o enfrentamento da hanseniase no contexto local requer a integracdo de intervengdes
clinicas, educativas e sociais, com vistas a reducdo da transmissao, prevencao de incapacidades
fisicas e promocdo de maior equidade no acesso aos servicos de salde.
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