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ARTIGO ORIGINAL

A IMPORTANCIA DA BUSCA ATIVA COMO
ESTRATEGIA DE CONTROLE DA
HANSENIASE EM TERRITORIOS
ENDEMICOS

The importance of active surveillance as a strategy to control
leprosy in endemic areas

RESUMO

De acordo com a literatura, contatos de casos de
hanseniase apresentam maior risco de adoecimento
e, nesse sentido, é primordial fortalecer e ampliar as
acoes de busca ativa de casos no ambito da atencao
primdria de saude, potencializando a ampliacdo do
diagnéstico precoce, tratamento oportuno e demais
medidas de vigilancia, controle e reabilitacao neces-
sarias. Neste cendrio, objetivou-se realizar a busca
ativa de novos casos de hanseniase em um distrito
rural do municipio de Mantena, MG, e caracterizar a
situacdo socioeconémica e epidemiolégica da doen-
¢a na regiao. Foram realizadas visitas aos residentes
do distrito e palestras informativas sobre a doenca,
sendo os moradores convidados a participar da pes-
quisa. Um total de 292 individuos foi examinado no
periodo de julho de 2016 a fevereiro de 2017. Foram
diagnosticados 27 casos novos, 22 dos quais eram
multibacilares. Os graus de incapacidade 1 e 2 foram
identificados em 74% da amostra. Sobre as variaveis
socioecondmicas, a maioria dos casos possui baixa
escolaridade e baixa renda familiar, além de todos
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0s casos terem tido contato com a doenca em algum
momento. A busca ativa foi eficiente para a deteccao
de casos novos de hanseniase na populacao estudada
e contribuiu para o controle da doencga que é endé-
mica na regido. Ademais, a busca ativa foi relevante,
especialmente considerando a baixa instru¢ao dos in-
dividuos e, portanto, menor acesso a informacao.
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ABSTRACT

Contacts of leprosy cases present a higher risk of illness
and, therefore it is essential to strengthen and expand
actions to actively search for cases in primary health
care, thus intensifying early diagnosis, timely treatment
and other surveillance measures, and improve
control and rehabilitation. In this setting, we aimed
to perform the active search of new cases of leprosy
in the rural area of Mantena, MG, and to characterize
the socioeconomic and epidemiological situation
related to the disease in the region. For this purpose,
visits were made to the residents of the region with
informative talks about the disease, and subsequently
inhabitants were invited to participate in the research.
A total of 292 individuals were examined from July
2016 to February 2017. Twenty-seven new cases were
diagnosed, 22 of which were multibacillary. Grade 1
and 2 physical disabilities were identified in 74% of
the new cases. Regarding socioeconomic variables,
the majority of the cases had little schooling and low
family income. In addition, all cases had had contact
with the illness, at some point. We conclude that the
active search was efficient to detect new leprosy cases
in the population, and it contributed to the control of
the disease, which is endemic in the region. In addition,
active search is an important methodology, especially
when the population involved has little schooling and
thus less access to information.

Keywords: Epidemiological Surveillance; Endemic
Diseases

INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca infectocontagiosa cau-
sada pelo bacilo Mycobacterium leprae que acomete
principalmente pele e nervos periféricos, podendo afe-
tar olhos e 6rgdos internos, ocasionando graves inca-
pacidades fisicas'. Em 2016, foram notificados 25.218
novos casos de hanseniase no Brasil, totalizando uma
taxa de deteccao de 12,2/100 mil habitantes. Esses da-
dos classificam o pais como o segundo maior portador
de casos novos registrados no mundo e detentor de
alta carga para a doenca?®. Estudos sobre a distribuicdao
da hanseniase no Brasil, em diferentes regides, indicam
que fatores econdmicos, sociais e culturais interferem
na disseminacdo da doenca, especialmente quan-
do associados as mas condicdes sanitdrias e ao baixo
grau de escolaridade da populagao*s. A transmissao
da hanseniase ocorre por meio de contato préximo e
frequente de uma pessoa suscetivel com um portador
da doenca que ndo esta sendo tratado. O contdgio
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ocorre pelas vias respiratérias quando o doente libera
cepas deM. leprae no ar®. Estima-se que a maioria das
pessoas seja resistente ao bacilo, no entanto, devido
a suscetibilidade ao mesmo estar relacionada a fato-
res genéticos, familiares de pessoas com hanseniase
tém maiores chances de contrair a doenca®. De fato,
alguns trabalhos relataram que contatos intradomi-
ciliares de casos de hanseniase apresentaram maior
risco de adoecimento’®. O diagnéstico da hanseniase
é essencialmente clinico, sendo realizado um exame
dermatoneurolégico®. Uma vez iniciado o tratamen-
to, a transmissdo é interrompida em poucos dias e a
saude é restabelecida’. No Brasil, os portadores de han-
seniase tém acesso a tratamento gratuito — feito com
poliquimioterapia (PQT) - em qualquer unidade de
saude®. Para fins de tratamento, a Organizacdo Mun-
dial da Saude® recomenda a classificacdo operacional
dos doentes em paucibacilares (PB) — presenca de até
cinco lesées de pele com baciloscopia intradérmica
negativa, quando disponivel — e multibacilares (MB) -
presenca de seis ou mais lesdes OU baciloscopia positi-
va. No entanto, ha pessoas que ndo apresentam lesdes
visiveis na pele, por isso recomenda-se também utilizar
a classificacdo de Madrid que categoriza a doenca em:
indeterminada, tuberculoide, dimorfa e virchowiana®.

Novos casos de hanseniase podem ser descober-
tos por dois métodos de detecgao: passiva e ativa. O
primeiro ocorre na propria unidade de saude quan-
do o individuo busca voluntariamente o servico, por
apresentar sinais da doenca. Enquanto o segundo
consiste na busca sistemdtica de doentes, através de
acoes de investigacao epidemioldgica, exame de co-
letividade com inquéritos e campanhas, e exame de
demanda espontanea aos servicos gerais de unida-
de de saude e mobilizacdo da comunidade adstrita a
unidade’'®. O Ministério da Saude recomenda a rea-
lizacdo de busca ativa de casos, sempre que houver
suspeita de subnotificacao.

Em virtude da elevada prevaléncia de hanseniase
no municipio de Mantena, um dentre os 15 munici-
pios prioritarios para a hanseniase no estado de Minas
Gerais'?, objetivou-se nesta pesquisa realizar a busca
ativa de novos casos da doenca em um distrito do mu-
nicipio de Mantena, e caracterizar a situacao socioe-
conOmica e epidemioldgica da hanseniase na regido.

MATERIAL E METODOS
Populagéo estudada
O estudo foi conduzido em Limeira de Mantena,

um distrito do Municipio de Mantena, situado a leste
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do estado de Minas Gerais (Figura 1) no periodo com-
preendido entre julho de 2016 e fevereiro de 2017.Em
2010 o distrito contava com uma populacdo de 1200
habitantes, sequndo o Instituto Brasileiro de Geogra-
fia e Estatistica. No entanto, dados de 2016 fornecidos
pelo Centro de Saude da Familia do distrito, a comu-
nidade contava com 1833 individuos, distribuidos
numa area de 74,4 km?, residindo em 138 domicilios.
O referido municipio faz parte da Superintendéncia
Regional de Saude de Governador Valadares, MG.

A escolha do distrito para realizacao desta pesqui-
sa foi a suspeita de subnotificacdo de casos de han-
seniase levantada pela Superintendéncia Regional de
Saude de Governador Valadares, e a auséncia de ati-
vidade de busca ativa de novos casos da doenca nos
ultimos anos.

Para investigar a situacdo socioeconémica e epide-
mioldégica da hanseniase na populagao foi realizado
um estudo descritivo, com abordagem quantitativa. A
pesquisa foi iniciada mediante aprovacao do Comité
de Etica da Universidade Federal de Juiz de Fora (n°
CAAE: 56863016.6.1001.5147) e autorizagao da Secre-
taria de Saude do municipio de Mantena.

Detec¢do dos casos

O recrutamento de individuos foi realizado através
de visitas as residéncias e por meio de abordagens
feitas aos frequentadores do Centro de Saude do dis-
trito. Os moradores foram convidados a participar de
reunides realizadas no Centro de Saude, promovidas
pela equipe do projeto de pesquisa - composta por
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e
agentes de saude. Durante as reunides foram feitos
esclarecimentos sobre lesdes cutaneas que pudes-
sem ser suspeitas de hanseniase e, em seguida, os
ouvintes foram convidados a participar da pesquisa.

A amostra foi constituida por todos aqueles que
aceitaram participar da pesquisa, o que correspondeu
ao total de 292 individuos (n = 292) distribuidos em
diferentes faixas etdrias. O niumero de participantes
representou aproximadamente 16% da populacdo do
distrito.

Na primeira etapa, os participantes responderam
a questionarios fechados para obtencao de dados das
variaveis socioecondmicas (sexo, idade, raca, renda
familiar e escolaridade). Posteriormente, foi realizado
o exame clinico considerando-se para o diagnosti-
co de hanseniase a presenca de alteracdes de cor e
textura da pele, associados com a perda de sensibi-
lidade (térmica, dolorosa e tétil). Em alguns casos, a
baciloscopia e a histopatologia foram indicadas como
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exames complementares para o diagnéstico, confor-
me recomendacdes do Ministério da Saude? Os casos
confirmados foram classificados conforme o grau de
incapacidade? e interrogados sobre contatos domici-
liares. Para fins de tratamento, os portadores da do-
enca foram classificados operacionalmente de acordo
com as normas do Ministério da Saude em pauciba-
cilares (PB) e multibacilares (MB)2. A classificacao de
Madrid também foi utilizada para identificacdo das
formas clinicas (indeterminada, tuberculoide, dimorfa
e virchowiana)?. O tratamento com poliquimioterapia
(PQT) foi disponibilizado e os portadores da doenca
foram acompanhados.

RESULTADOS

A busca ativa resultou no registro de 27 novos ca-
sos de hanseniase dentre os 292 individuos examina-
dos ao longo de oito meses de estudo (julho de 2016
e fevereiro de 2017).

A maior prevaléncia de hanseniase foi no sexo fe-
minino (55,6%) (Tabela 1). A faixa etadria com maior
representacdo foi entre 16 e 59 anos com aproxima-
damente 52% dos casos, seguida daqueles maiores
de 60 anos (26%) e de individuos com até 15 anos de
idade (22%) (Tabela 1). J4 a raca/cor mais acometida
foi a parda com 66,7%, seguida da negra e branca
com 25,9% e 7,4%, respectivamente (Tabela 1). Foi ve-
rificado baixo grau de escolaridade, visto que apenas
15% dos casos concluiram o ensino médio, enquan-
to os demais ou nao estudaram ou tinham apenas o
ensino fundamental (Tabela 1). Em relacdo a renda
familiar, a maior identificada (3 a 5 saldrios minimos)
foi atribuida a apenas 7,4% dos casos, 48% dos casos
possuiam renda de 1 a 3 salarios e 44,5% viviam com
até 1 salario (Tabela 1).

O numero de registros de hanseniase foi o mesmo
para o sexo feminino e masculino em menores de 15
anos (3 casos) (Figura 2). Em homens com mais de 60
anos, o numero de casos foi o dobro daquele registra-
do para as demais faixas etarias do género (Figura 2).
Ja para o sexo feminino, o maior nimero de notifica-
¢Oes ocorreu na faixa etdria entre 16 e 59 anos, conta-
bilizando um total de 11 registros. Contudo, somente
1 caso foi registrado para a faixa etdria acima dos 60
anos no sexo feminino (Figura 2).

Quando questionados sobre contatos, verificou-
-se que aproximadamente metade do total de casos
(48,2%) relatou o convivio com casos de hanseniase
no ambiente domiciliar nos ultimos 5 anos, enquanto
o restante, apesar de ndo ter tido convivio nesse perio-
do, relataram casos da doenca na familia, no passado.
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Casos multibacilares (MB) predominaram em to-
das as faixas etarias, totalizando 81,5% dos casos (22),
ja os paucibacilares (PB) foram detectados em 18,5%
dos casos (Figura 3). A faixa etaria de 16 e 59 anos
deteve a maior proporcdo de MB, sendo esta forma
13 vezes mais frequente que a PB na faixa referida (Fi-
gura 3). Quanto a forma clinica, a hanseniase dimorfa
deteve a maioria dos casos em todas as faixas etdrias
(Figura 4). A indeterminada foi mais frequente em
individuos com até 15 anos (2 casos), apesar de ter
ocorrido em todas as faixas etarias (Figura 4). O Unico
registro de hanseniase virchowiana detectado neste
estudo ocorreu na faixa etdria compreendida entre 16
e 59 anos. Nesta mesma faixa, a hanseniase dimorfa
foi predominante, contabilizando 12 casos e, por fim,
foi notificado um caso da forma indeterminada (Fi-
gura 4). Dentre os individuos com mais de 60 anos, a
forma mais prevalente foi a dimorfa (5), além de um
caso com forma indeterminada e outro com forma
tuberculoide (Figura 4). Quando avaliados em relacao
a incapacidade fisica, 74% dos casos apresentaram
grau 1, 7,4% grau 2 e somente 18,6% apresentaram
grau 0 de incapacidade.

DISCUSSAO

A Organizacdo Mundial de Saude recomenda a
busca ativa como parte do programa de eliminacao
da hanseniase'. Foram identificados 27 novos casos
da doenca em Limeira de Mantena, regido com alta
prevaléncia da doenca. Nota-se que além de sua im-
portancia na identificacdo de novos casos, a busca ati-
va constitui uma ferramenta util na profilaxia da do-
enca em areas de alta prevaléncia ou para o controle
de abandonos e de comunicantes™ ',

Aproximadamente 80% dos novos casos apresen-
taram a forma MB o qual reflete a possibilidade de
que o diagnostico tenha sido tardio, informacgao que
torna séria a situacdo do controle da hanseniase nesta
localidade. Este achado estd em concordancia com al-
guns estudos'®'8, Ao distribuir os casos por faixa eta-
ria foi verificado que a maioria ocorreu em individuos
entre 16 e 59 anos, constituindo outro agravante, uma
vez que a doenca afetou, em sua maioria, a populacdo
economicamente ativa. Essa também foi a faixa etaria
com maior registro de casos nos trabalhos de Miranzi
et al.”®e Costa et al.”. Batista e colaboradores® consi-
deram o risco de individuos entre 13 e 60 anos serem
excluidos da cadeia produtiva devido as incapacida-
des resultantes do diagndstico tardio da hanseniase.

No presente estudo, a deteccdo de hanseniase em
menores de 15 anos sugere que esses individuos fo-
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ram infectados muito cedo e que provavelmente es-
tavam expostos a um processo intenso de infeccao.
Reforcando tal hipotese estdo os dados levantados
sobre contato intradomiciliar, no qual aproximada-
mente metade do total de casos sinalizou contato
com portadores da doenca nos ultimos 5 anos. Além
disso, a forma MB foi predominante nos diagndsticos
e a maioria dos menores apresentou sinais de incapa-
cidade frente ao exame clinico (dados ndo apresenta-
dos). A ocorréncia de hanseniase em criancas e ado-
lescentes constitui um forte indicador de fonte ativa
de infeccdo na populagdo® e transmissdo recente''.
Por este motivo, uma prioridade da politica atual de
controle da hanseniase no Brasil é o coeficiente de de-
teccdo em criancas e adolescentes’'.

O perfil epidemiolégico da populacdo indica diag-
nostico tardio, posto que a maioria de casos detecta-
dos foram multibacilares e que apenas 15% do total
foram diagnosticados em sua forma inicial, ou seja,
Indeterminada. Além disso, menos de 20% dos casos
apresentaram grau zero de incapacidade, constituin-
do mais um indicativo de morosidade no diagnéstico.
Tais resultados sinalizam a magnitude do processo de
transmissao da hanseniase na populacao e reforcam
a importancia das atividades de busca ativa e exame
minucioso de todos os comunicantes de pacientes em
tratamento. Ademais, segundo Ministério da Saude
os pacientes multibacilares sdo uma fonte importante
de infeccdo, enquanto o tratamento néo é iniciado.

Quando os casos foram distribuidos quanto ao
sexo e faixa etaria foi observada deteccdo 6 vezes
maior no sexo masculino em comparacdo com o fe-
minino em individuos acima de 60 anos. Além disso,
0 numero de casos dobrou em homens acima dos 60
anos. Possivelmente isso ocorreu devido ao menor
cuidado que os homens dispensam a saide em com-
paracao com as mulheres?'. Além do agravo da con-
dicdo de saude com o aumento da idade que pode
ter atraido mais voluntdrios nesta faixa etdria resul-
tando na maior deteccdo de casos no sexo masculino.
No sexo feminino a maior frequéncia de hanseniase
ocorreu entre 16 e 59 anos e foi 3,5 vezes maior que o
registro para o sexo masculino. A explicacdo para este
fato pode ser a preocupacao e o cuidado com a saude,
geralmente maior no sexo feminino?'.

Os baixos niveis de escolaridade e de renda fami-
liar observados possivelmente estao associados aos
altos indices da doenca na populacao investigada.
Sendo razoavel assumir que a populacdo nao pos-
sui conhecimento sobre as medidas de prevencao e
controle da hanseniase, o que aumenta a vulnerabi-
lidade a doenca. Além disso, apesar de nao ter sido
apurado nesta pesquisa, por vezes, a baixa condicao
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econdmica faz com que moradias pequenas compor-
tem familias grandes, aumentando as oportunidades
de transmissao da doenca. Um estudo conduzido no
Pard demonstrou que a distribuicdo dos comunican-
tes intradomiciliares foi maior em residéncias com
menos de dois cdmodos?. O baixo grau de instrucao
também foi identificado na maioria dos casos retrata-
dos em uma pesquisa com dados secundarios da mi-
crorregido Tucurui'® e em um levantamento realizado
em Campos dos Goytacazes com pacientes em trata-
mento irregular pelo Programa Programa de Controle
da Hanseniase?®. Neste ultimo, além do baixo nivel de
escolaridade, os casos tinham baixa renda familiar®.

A elevada taxa de deteccdo de casos novos de
hanseniase no distrito rural de Mantena caracteriza
esse territério como hiperendémico, tornando-o alvo
para o monitoramento e controle da hanseniase pelo
servico de sauide do municipio. Convém ressaltar que
a deteccao de hanseniase em menores de 15 anos
revela a intensidade de transmissao da doenca, aler-
tando para o fato de que outros casos podem estar
ocultos na prépria familia ou naquela localidade.

Por fim, além de atender aos objetivos principais,
como retorno para a comunidade, este estudo pro-
moveu educa¢ao em saude e o tratamento dos casos
diagnosticados.

CONCLUSOES

Conclui-se que a busca ativa é uma metodologia
eficiente para deteccdo de novos casos de hanseniase,
pois foram detectados 27 novos casos nesta pesquisa.

A andlise do perfil dos portadores de hanseniase
revelou que a maioria era do sexo feminino e tinha
entre 15 e 59 anos. Foram detectados, predominan-
temente, baixos niveis de escolaridade e de renda
familiar. Metade dos casos teve contato com porta-
dores da doenca e a forma predominante dentre os
individuos foi MB. A forma clinica mais frequente foi
dimorfa e quanto a incapacidade, cerca de 80% dos
individuos apresentaram graus 1 e 2 de incapacidade.

Concluiu-se também que devido a degradacao
consideravel da saude dos portadores de hanseniase
e o possivel isolamento social decorrente da mesma,
quando manifestada em estagios avancados, todas as
ferramentas disponiveis devem ser utilizadas para a de-
teccao de novos casos. Contudo, por ser a hanseniase
mais prevalente em individuos com pouca instrucao,
os autores acreditam que a busca ativa junto a comu-
nidade seja, talvez, o modo mais eficaz para a deteccao
de novos casos e corresponda a um maior contributo
para o controle da doenga em areas endémicas.

Hansen Int 2016, 41(1-2): 55-63.
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Figura 1: Mapa do estado de Minas Gerais no Brasil situando o municipio de Mantena.
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Tabela 1. Distribuicao de frequéncias das variaveis socioecondmicas dos novos casos de hanseniase no distrito Limei-
ra de Mantena, municipio de Mantena, entre julho de 2016 e fevereiro de 2017.
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Variavel N %

Género

Feminino 15 55,6%
Masculino 12 44.4%
Faixa etaria

<15 anos 6 22.2%
16 a 59 anos 14 51,9%
260 anos 7 25,9%
Raca / cor

Branca 2 7,4%
Negra 7 25,9%
Parda 18 66.,7%
Escolaridade

Ensino fundamental 18 66,7%
Ensino médio 4 14.8%
Nunca estudou 5 18,5%
Renda familiar (nimero de salarios)

Até 1 2 44.5%
la3 13 48,1%
3as 2 7,4%
Total 27 100%

Figura 4. Distribuicdo da forma clinica da hanseniase por faixa etaria no distrito Limeira de Mantena, municipio de
Mantena, Minas Gerais, entre julho de 2016 e fevereiro de 2017.
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