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Resumo: A hanseniase € uma doenca, infectocontagiosa, curavel com cronicidade
interrompido por surtos reacionais. Esses episodios reacionais interferem negativamente na
gualidade de vida e tratamento dos acometidos. O sistema de notificagcdo dos estados
reacionais em hanseniase- SISREACAO, iniciou em 2007 em Rondénia, em 2018 em uma
versdo on line, atualizada, foi iniciada como piloto em cinco municipios no Piaui. Objetivou-se
avaliar os atributos de qualidade da vigilancia clinica epidemiol6gica dos estados reacionais
da hanseniase em municipios do estado do Piaui nos anos de 2019 a 2022. E uma pesquisa
epidemiol6gica com abordagem quantitativa, descritiva de carater retrospectivo com avaliacdo
dos atributos de qualidade dos casos registrados no SISREACAO - Sistema de Informac&o
dos estados reacionais no Piaui, nos anos de 2019 a 2022. Os dados foram analisados
conforme o relatério Update Guidelines for Evaluating Public Health Surveillance Systems,
publicado pelo Centers for Diseases, Control and Prevention (CDC) dos Estados Unidos.
Segundo a classificacdo operacional, 165 s&o pacientes multibacilar, sendo 23,5% (7)
apresentam grau 2 de incapacidade fisica enfatizando necessidade de diagnéstico precoce.
Quanto ao encerramento, 117 pacientes tratavam episodios reacionais e somente 38
encerraram o tratamento. Observou-se que, o0 sistema permite utilizar variaveis importantes
para 0 monitoramento das reacdes hansénicas, principais causas de incapacidade e
deformidade fisica nas pessoas acometidas pela hanseniase. O SISREACAO é uma
ferramenta que possibilita gerar de relatérios e dados epidemioldgicos, auxiliando na tomada
de decisbes e na elaboragéo de politicas publicas voltadas para o controle da hanseniase no
Piaui.

Palavras-chave: Hanseniase. Rea¢gfes Hansénicas. Epidemiologia.
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Abstract: Leprosy is an infectious, contagious, curable disease with chronicity interrupted by
reactional outbreaks. These reactional episodes negatively interfere with the quality of life and
treatment of those affected. The notification system for leprosy reaction states - SISREACAO,
started in 2007 in Rond6nia, in 2018 in an online, updated version, it was started as a pilot in
five municipalities in Piaui. The objective was to evaluate the quality attributes of clinical
epidemiological surveillance of leprosy reactional states in municipalities in the state of Piaui
in the years 2019 to 2022. It is epidemiological research with a quantitative, descriptive
approach of a retrospective nature with evaluation of the quality attributes of cases. registered
in SISREACAO - Information System for reactional states in Piaui, in the years 2019 to 2022.
The data were analyzed according to the report Update Guidelines for Evaluating Public Health
Surveillance Systems, published by the Centers for Diseases, Control and Prevention (CDC)
of the States United. According to the operational classification, 165 are multibacillary patients,
of which 23.5% (7) have grade 2 physical disability, emphasizing the need for early diagnosis.
Regarding closure, 117 patients were undergoing reactional episodes and only 38 ended
treatment. It was observed that the system allows the use of important variables for monitoring
leprosy reactions, the main causes of disability and physical deformity in people affected by
leprosy. SISREACAO is a tool that makes it possible to generate reports and epidemiological
data, assisting in decision-making and the development of public policies aimed at controlling
leprosy in Piaui.

Keywords: Leprosy. Leprosy Reactions. Epidemiology.

Introducéo

A hanseniase € uma doenca cronica, infectocontagiosa, curavel, cujo agente etiolégico
€ o0 Mycobacterium leprae, um bacilo alcool-acido resistente, fracamente gram-positivo, que
infecta os nervos periféricos e, mais especificamente, as células de Schwann @,

A doenca manifesta-se através de sinais e sintomas dermatoneurol6gicos, acomete
principalmente os nervos superficiais da pele e troncos nervosos periféricos (localizados na
face, pescoco, terco médio do braco e abaixo do cotovelo e dos joelhos), mas também pode
afetar os olhos e 6rgaos internos (mucosas, testiculos, 0ssos, baco, figado, etc.). Esse bacilo
€ capaz de infectar grande nimero de pessoas (alta infectividade), mas poucos adoecem
(baixa patogenicidade). Seu poder imunogénico é responsavel pelo alto potencial
incapacitante da hanseniase @. A hanseniase n&o apenas afeta a saude fisica, mas também
tem implicacdes profundas na qualidade de vida global dos individuos afetados. Além do
tratamento médico, é crucial abordar questdes sociais e psicolégicas para melhorar a
gualidade de vida relacionada a saude dessas pessoas e reduzir 0 estigma associado a
doenca ©.

No Brasil, no ano de 2022 foram notificados 19.635 casos novos, perfazendo uma taxa

de deteccao de 9,67/100 mil habitantes, um parametro médio de endemicidade. O Brasil €
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responséavel pela endemia no Continente Americano e esta entre os doze que registraram
92,6% dos casos no mundo, ocupando a posi¢do incbmoda de segundo lugar em numero
absoluto de casos da doenca no ranking mundial, perdendo apenas para india. O Nordeste,
segundo o Programa Nacional do Controle de Hanseniase do Ministério da Saude, em 2022,
o0 Maranh&o ocupa o primeiro lugar no niumero de detecgdo de casos novos de hanseniase
na regido nordeste e o Piaui, a segunda posicédo ¢,

O tratamento especifico € eminentemente ambulatorial no Sistema Unico de Saude
(SUS) preferencialmente na Atencdo Primaria a saude (APS). A duracdo do tratamento
Poliquimioterapico (PQT), depende da classificagdo operacional, que para forma paucibacilar
€ de 6 meses, podendo concluir em até 9 meses e para multibacilar é de 12 meses podendo
se estender a 18 meses @.

Apesar de a hanseniase ter evolugédo crénica, alguns pacientes apresentam episédios
inflamatérios agudos denominados “episédios reacionais” ou “reagcdes hansénicas”, uma das
caracteristicas da hanseniase é a ocorréncia de reacfes e/ou dano neural. As reacdes
hansénicas podem ser prevenidas por meio da detec¢éo precoce dos casos de hanseniase e
tratamento com a poliquimioterapia continua. Cerca de 25 a 30% dos pacientes podem
desenvolver episddios reacionais ou dano neural @,

A reacédo hansénica refere-se a periodos de inflamacéo aguda que ocorrem no curso
da hanseniase, uma doenca cronica. Essas reacdes sdo causadas pela resposta do sistema
imunoldgico do hospedeiro. Quando um paciente com hanseniase apresenta reacdo
hansénica, ha uma exacerbada resposta inflamatéria que pode levar a diversos sintomas,
como inflamac&o, edema, dor e, em alguns casos, dano neural agudo ©.

Portanto, a notificacao das reacfes hansénicas é de extrema importancia no contexto
da hanseniase por varias razbes: possibilidade de um monitoramento mais efetivo,
aprimoramento ao tratamento, prevencdo de complicagbes, controle da transmisséo,
direcionamento de recursos e pesquisas e estudos epidemiologicos. Em resumo, a notificagéo
das reacdes hansénicas desempenha um papel essencial na gestdo da hanseniase,
permitindo um controle mais efetivo das reacdes, melhoria no tratamento dos pacientes e
contribuindo para a saude publica em geral.

Os dados relacionados a saude séo fundamentais para a qualidade e a eficiéncia dos
servicos de saude. Para gerenciar esses dados de forma eficaz, é preciso contar com

sistemas que possam coletar, armazenar e processar as informacdes de forma segura e
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confiavel. E o SISREACAO permitem que se faca a andlise dessas informacées de maneira
eficiente, trazendo beneficios para profissionais, pacientes e gestores.

O sistema de notificacdo dos casos de reacdo hansénica- SISREACAO, foi
inicialmente desenvolvido em 2007 no estado de Rondbnia com sistema off line (a digitac&do
e atualizacdo das fichas somente em nivel estadual). Criado para fornecer dados em tempo
real e fortalecer a vigilancia epidemioldgica das reacdes hansénicas que sdo importantes para
a saude publica ™. Em 2019, o Ministério da Saude sugeriu ao estado do Piaui um piloto do
SISREACAO on line, oriundo do sistema de Rondénia, uma versdo atualizada, necessario
para uso de um Servidor de Banco de Dados na sede da Secretaria de Estado do Saude do
Piaui, profissionais foram qualificados para o manejo adequado das reacgdes. Estabeleceu-se
os fluxos, responsabilidades e atribuicdes aos profissionais, servicos de saude e referéncia.
O tema foi levado para apreciagédo na CIR e CIB, com proposta de notificacdo compulsoria no
estado, seguindo com a elaboracéo e publicacdo da portaria de interesse estadual, com o
objetivo conhecer o real nUmero de casos e subsidiar o tratamento e acompanhamento
adequado dos casos, bem como contribuir para o planejamento dos medicamentos
antirreacionais e insumos para prevencgao e reabilitacdo das incapacidades fisicas.

Neste sentido faz se necessario realizar a vigilancia dos estados reacionais da
hanseniase em municipios do estado do Piaui para que possa propor estratégias de manejo
das reacBes nos servigos de saude e que servira de subsidio para os gestores e profissionais
se aprofundar no tema em questdo, bem como melhorar a qualidade do acompanhamento
dos pacientes, concorrendo dessa forma para a reducao das incapacidades fisicas e/ou a
regressdo das mesmas, favorecendo a qualidade de vida das pessoas acometidas pela
hanseniase contribuindo também para reducdo do estigma e 0 preconceito que esta
associado as incapacidades fisica.

Diante do exposto, 0 objetivo deste estudo é avaliar os atributos de qualidade da
vigilancia clinica epidemiolégica do SISREACAO em municipios do estado do Piaui no
periodo de 2019 a 2022.

Metodologia

Tipo e natureza do estudo

Trata-se de uma pesquisa epidemiologica de avaliagdo sobre qualidade dos dados de
um Sistema de Informacdo em Salde. A pesquisa avaliativa baseia-se no rigor cientifico de

seus procedimentos e visa superar a dependéncia de mera opinido ou conviccdo como fonte
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de suas conclusdes. Além disso, enfatiza a importancia de permitir que o raciocinio
empregado na pesquisa possa ser analisado de forma critica ©®.

Pesquisa com abordagem quantitativa, descritiva de carater retrospectivo referente a
avaliagdo dos atributos de qualidade do SISREACAO - Sistema de Notificagdo dos estados
reacionais em hanseniase no Piaui, nos anos de 2019 a 2022.

Local e periodo do estudo

A pesquisa foi desenvolvida com dados secundarios a partir do Sistema de Informacéo

e notificacdo dos estados reacionais da hanseniase (SISREACAO) do Piaui. A Supervisio do

programa estadual de controle da hanseniase da Secretaria de Estado da Saude do Piaui -
SESAPI é responséavel pelo monitoramento do SISREACAO.

O Piaui € um dos maiores estados do Nordeste brasileiro, com uma area territorial de

251.755,481 kmz2. Sua populacéo estimada em 2022 era de 3.271.199 habitantes, distribuidos

em 224 municipios, organizados em quatro macrorregides de satde ©,

Populacéo do estudo

A populagédo do estudo foi constituida pelos registros da ficha de investigagdo do
SISREACAO o periodo entre 2019 e 2022. O acesso ao banco de dados foi disponibilizado
pela coordenacdo de doencgas transmissiveis/ supervisdo do programa estadual de controle
da hanseniase da Secretaria de Estado da Saude do Piaui, no formato Data Base File (DBF).
O banco de dados dispunha de 171 casos registrados no periodo de 2019 a 2022.

Variaveis e atributos avaliados

As variaveis e atributos do estudo conforme tipo, nivel de mensuracéo e categorias de

resposta no sistema do SISREACAO Piaui, 2019 a 2022, est&o descritos abaixo:

Quadro 1 - Variaveis e atributos do estudo conforme tipo, nivel de mensuracéao e categorias de
resposta no sistema do SISREACAO Piaui, 2019 a 2022. Teresina, Piaui, Brasil, 2024

Variavel Tipo de variavel |Nivel de mensuracgéo Categorias de resposta
Data da Notificagéo Dependente Nominal Anos
SOCIODEMOGRAFICAS
Periodo Dependente Nominal (2019-2020) e (2021-2022)
Municipio de Atendimento Independente Nominal/Ordinal Bom Jesus, Floriano, Parnaiba, Picos e
Teresina
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Faixa etaria Independente Ordinal 0 a 24 anos, 25 a 44 anos, 45 a 64 anos, 65 +

Sexo Independente Nominal Masculino; feminino
CLINICO-EPIDEMIOLOGICAS

Modo de entrada Independente Nominal Caso novo, outros episddios reacionais e

Transferéncia (do mesmo municipio, outra
unidade, outro municipio da mesma UF, outro
estado, de outro pais).

Estado reacional Independente Nominal Tipo 1 ou Tipo2
Classificacédo da Reacé&o Independente Nominal/Ordinal 1- Leve 2-Moderada 3-Grave 9-Sem
Informacdo
GIF Independente Nominal/Ordinal 1-Grau 0; 2- Grau 1, 3- Grau 2; 3- Nao
Avaliado/ndo informado
Classificacdo operacional Independente Nominal Paucibacilar e Multibacilar
Tipo de Encerramento Independente Nominal Permanece em tratamento, Encerramento do

episodio, Transferéncia, Abandono, Obito, em
observacéo clinica por 90 dias.

CARACTERISTICAS DO SISREACAO

Simplicidade Independente Nominal/Ordinal Métodos de analise
Flexibilidade Independente Nominal Habilidade do sistema
Aceitabilidade Independente Nominal Taxa de participacao, completude dos
campos,
etc.

Representatividade Independente Nominal Capacidade de descrever com precisao a

ocorréncia do evento
Qualidade dos dados Independente Nominal/Ordinal Clareza das informacdes

Fonte: Secretaria de Estado da Saude do Piaui — SESAPI, (2024).

Coleta de dados

As fichas de notificagcdo de hanseniase apresentam campos a serem preenchidos,
sendo que pode ser dividido em obrigatérios ou essenciais 9. Para a analise da completude
dos dados no SISREACAO, foram selecionadas variaveis sociodemograficas e clinico
epidemioldgicas, segundo sua importancia epidemioldgica para o agravo. Assim como
variaveis obrigatorias selecionadas para este estudo serdo observados os campos de
municipio de residéncia, onde serdo incluidos apenas residentes de Bom Jesus, Floriano,
Parnaiba, Picos e Teresina. Estes municipios foram escolhidos como piloto para avaliacéo,
pela populacdo local, importancia epidemiolégica, sede de macrorregides de saude e por
contar com profissionais especialistas em hanseniase.

A completude das variaveis sera definida pelo preenchimento dos respectivos campos

de informacdes, a excecao do campo Ignorado, campo preenchido com numeral zero, data
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ignorada ou termo que indica auséncia do dado também serdo considerados incompletos e
serdo excluidos da analise @Y.

Os dados foram analisados conforme o item ‘Qualidade dos dados’ do relatério Update
Guidelines for Evaluating Public Health Surveillance Systems, publicado pelo Centers for
Diseases, Control and Prevention (CDC) do Estados Unidos, que trata de avaliacbes de
sistemas de vigilancia em salde publica *?. Uma medida direta e facil para avaliar a
integralidade, a qualidade e a validade dos dados registrados e consiste em examinar a
porcentagem de itens dos formularios da vigilancia epidemiolégica em que as respostas sao
desconhecidas ou os campos de preenchimento séo deixados em branco *%,

Os dados foram estratificados e classificados conforme as taxas de completude das
variaveis e sera considerada ruim quando menos de 70% do dado é preenchido, entre todos
0s casos; regular de 70% a 89,9%; e 6tima com 90% ou mais dos casos preenchidos 9. E
logo apds organizados em tabelas, sendo expressos em frequéncias absolutas e relativas.

Este trabalho avaliou os atributos de qualidade da vigilancia epidemiol6gica no
SISREAC;AO tais como: simplicidade, flexibilidade, qualidade dos dados, aceitabilidade,
representatividade 4.

Simplicidade: esse atributo tem a importancia de manter a simplicidade na concepcéao
e implementacdo de sistemas de vigilancia, assim como na analise de protocolos, relatorios
técnicos, notas técnicas, instru¢des normativas, manuais, portarias e boletins emitidos por
autoridades de saude, devem ser o mais simples possivel ao mesmo tempo que atinge seus
objetivos. A classificacdo de itens como simples ou complexos pode ajudar a identificar areas
em que os documentos podem ser aprimorados para torna-los mais acessiveis e eficazes na
promogéao da saude publica. Como parédmetro simples foi considerado quando 60% dos itens
forem assim avaliados;

Flexibilidade: o SISREACAO foi avaliado observando a capacidade de se adaptar as
mudangas no perfil epidemiolégico da populacdo e as novas tecnologias disponiveis,
observando na avaliac&do a resposta do sistema que foi submetido a demandas diferentes. O
sistema é considerado flexivel se no periodo analisado passou por alteracdes de interface de
sistema, variaveis da ficha de investigacdo e teve um funcionamento sem interrupcdes na
alimentacéo e divulgacdo dos dados;

Qualidade dos dados: reflete a integralidade e validade do registro dos dados no
sistema, avaliada por meio de calculo das propor¢des de respostas ignoradas ou em branco.

Dado de alta qualidade possuem baixos percentuais de tais respostas. Através do Programa

Rev Cient da Fac Educ e Meio Ambiente: Revista Cientifica da Faculdade de Educacéo e Meio 220
Ambiente - FAEMA, Ariquemes, v. 15 n. 1, p. 214-231, 2024.



REVISTA CIENTIFICA FAEMA
ISSN 2179-4200
DOIL: http://dx.doi.org/10.31072

Epi Info 7 foi possivel fazer as andlises dos dados. Parametros: Os graus de avaliagdo foram
utilizados os elaborados por Romero e Cunha ®): excelente (menor de 5%), bom (5% a 10%),
regular (10% a 20%), ruim (20% a 50%) e muito ruim (50% ou +). As variaveis da ficha de
notificacdo dos estados reacionais do SISREACAO nos municipios do estudo, foram
avaliadas utilizando os campos “em branco” ou “ignorados”;

Aceitabilidade: é bem subjetivo pois depende da disposicdo dos individuos e
comunidades em participar da vigilancia e responder as investigacdes epidemiolégicas
(dados) com precisédo, completos e oportunos. Parametro: O Ministério da Saude definiu uma
escala de completude do SINAN, tendo como base o percentual de preenchimento dos
campos. Sendo excelente (mais de 90%), regular (70% a 89%), ruim (menor de 70% @9,
Considera a completude aceitavel quando for mais de 90%;

Sensibilidade: Métrica critica para a avaliacdo da qualidade de um sistema, com a
capacidade de detectar e registrar todos os casos reais de doengas e agravos na populagéo.
Parametro: Considera-se sensivel: se mais de 90% dos casos notificados com reacgdo
hansénica estiverem no SISREAC;AO;

Representatividade: Capacidade de captar e monitorar os dados de todas as areas
geograficas e grupos populacionais, sem viés de selecao. Contribui para a qualidade dos
dados e para a tomada de decisdes informadas em saude publica. Parametro: o sistema é
representativo se a qualidade dos dados permitir a descricdo dos dados em tempo, pessoa e
lugar.

Andlise de dados

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva, utilizando programas e
ferramentas para compreender a distribuicdo e as caracteristicas dos dados coletados,
utilizando os programas: Epi Info 7 versdo 7.2.3.1, software Microsoft Excel 2010 e ferramenta

planilhas.
Principios éticos
Esta pesquisa atendeu todas as recomendagfes expressas na Portaria 466/2012 do

Conselho Nacional de Saude (CNS) no que concerne as pesquisas que envolvem seres

humanos, @7, utilizando somente dados secundarios. Reafirma-se o compromisso ético de
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manipular dados secundarios de acordo com sua originalidade, sem realizar alteracdes que
atendam as necessidades do pesquisador.

Resultados

No SISREACAO no periodo de 2019 a 2022 foram notificados nos cinco municipios
do estado 171 casos. Com base nesses casos, 0s resultados obtidos sdo apresentados
conforme avaliacdo dos atributos de qualidade.

Foi possivel identificar que os municipios de Floriano, Parnaiba, Picos e Teresina esta
ocorrendo de maneira fiel a notificagdo de dados relacionados aos episddios reacionais da
hanseniase, o municipio de Bom Jesus nao teve registro no sistema.

O quadro a seguir mostra os atributos de qualidade da vigilancia epidemiol6gica
utilizados na avaliacdo dos estados reacionais da hanseniase notificados no SISREACAO,
evidenciando a definicdo de cada atributo, assim como os critérios de avaliagdo, resultados e

parametros usados na avaliacao.

Quadro 2 - Atributos de qualidade da vigilancia clinica epidemiolégica dos estados reacionais
da hanseniase no SISREACAOQO, no Piaui de 2019 a 2022.

Atributo Definicéo Critérios avaliados Resultados Parametros
Descricao do fluxo desde a Simples
coleta dos dados e registro | Simples Complexo
das informacdes Inexistente
NUmero de organizagfes Simples
envolvidas no sistema de | Simples Complexo
vigilancia Inexistente
Necessidade de Simples

° capacitagéo e pessoal Inexistente Complexo

o Inexistente

© Estrutura e - - ,. -

o facili Numero e tipo de usuarios Simples

i acilidade de d ; - .

2 = o produto final do sistema | Simples Complexo

= operacao do Inexistente

£ sistema - — -

%) Meios  utilizados  na Simples
distribuicdo do produto | Simples Complexo
final do sistema Inexistente
Integragdo com outros Simples
sistemas Simples Complexo

Inexistente
Transferéncia dos dados Simples
para outras esferas do |Inexistente Complexo
Governo Inexistente
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Sistema  passou por 1-Sim, com bom funcionamento
alteracBes de interface Sim. com bom 2-Sim, com mau funcionamento
funcionamento. | 3-N@o
5 Habilidade : : :
g do sistema Slstemfl passou’_ por 1-S!m, com bom func!onamento
E em adaptar- alteracdes nos relatérios NZ&o 2-S|~m, com mau funcionamento
-a—g se a 3-Néo
i mudancas
Sistema  passou por 1-Sim, com bom funcionamento.
alteragbes nas variaveis | Sim, com bom |2-Sim, com mau funcionamento.
da ficha de investigagdo | funcionamento. | 3-N&o
& Reflete a Bom  Jesus-|Excelente - menor de 5%
] integralidade Sem registro Bom - 5% a 10%
& e validade dos | Proporcdo de campos | Floriano —|Regular - 10% a 20%
8 dados "ignorados” ou "em | 3,57% Ruim - 20% a 50%
S registrados no | branco" das varidveis da | Parnaiba- Muito ruim - 50% ou +
] sistema ficha de investigagdo do |3,57%
o SISREACAO Picos- 3,57%
r_:rs Teresina-
o 7,74%
Reflete a | Proporcao de | Bom Jesus- | Excelente - acima de 90%
® disposicdo de | preenchimento dos | Sem registro Regular - entre 70 e 89%
] pessoas e|campos da ficha de |Floriano — | Ruim - abaixo de 70%
= organizagfes | investigacao 96,4%
% em participar | epidemiolégica Parnaiba-
= do sistema 96,4%
o Picos- 96,4%
< Teresina-
92,9%
;1!; Descreve a
° ocorréncia de ) )
= um evento ao N N Representativo se a qualidade
s longo do | Andlise  descritiva  dos 0.00014 dos dados permitir a descrigdo
§ tempo e sua | dados dos dados (tempo, pessoa e
4 distribuigo lugar)
o na populagéo
o por local e
pessoa

Fonte: Dos autores (2024)

A avaliacdo do SISREACAO tomando como base os atributos propostos pelo CDC nos
permite uma analise mais aprofundada da qualidade do sistema e como utiliza-lo, pois, propbe
métodos a serem usados, mas nao determina parametros, deixando a critério do avaliador
essa determinacdo de acordo com a realidade.

A Tabela 1 apresenta uma avaliacdo dos casos de estados reacionais no Piaui no
periodo de 2019 a 2022. Dentre as notificacdes do SISREACAO, observa-se que segundo a
classificacdo operacional 165 (96%) sao pacientes multibacilar, enfatizando uma alta

endemia. Em relac@o ao tipo de encerramento no sistema existe 117 (68,4%) pacientes que
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continuam tratando os estados reacionais e somente 38 (22,2) conseguiram encerrar o
tratamento, evidenciando a necessidade e investigar a demora de encerramento da condicdo

reacional do paciente.

Tabela 1 - Variaveis clinico epidemiolégica analisadas quanto a classificagao operacional e
tipo de encerramento nos anos de 2019 a 2022 no SIREACAO

MUNICIPIO CLASSIFICACAO TIPO DE ENCERRAMENTO
OPERACIONAL
Paucibacilar Multibacilar Perm | Encerra Transferéncia | Abandono Obito | Em

anece | mento do obs.
em episodio clinica
trata por 90
ment dias
0

Bom Jesus 0 0 0 0 0 0 0 0

Floriano 5 74 37 24 0 12 3 0

Parnaiba 0 2 2 0 0 0 0 0

Picos 0 13 13 0 0 0 0 0

Teresina 1 76 65 14 0 1 0 0

Rev Cient da Fac Educ e Meio Ambiente: Revista Cientifica da Faculdade de Educacao e Meio

Fonte: SISREACAO, Secretaria de Estado da Saude do Piaui - SESAPI 2024.

A Tabela 2, representa a ocorréncia das reacfes hansénicas no Piaui de 2019 a 2022,
segundo faixa etaria. A maior incidéncia observa-se na faixa etaria de 45 a 64 anos, enquanto
a menor registrada foi na faixa de 0 a 24 anos. Os estados reacionais estdo mais frequentes
na fase laboral das pessoas acometidas pela hanseniase, correspondendo a 38 casos
(22,2%), e ainda nesta tabela evidencia-se que a ocorréncia € maior no sexo masculino
correspondendo a 40% (68 casos), uma diferenca muito maior em relagédo ao sexo feminino

15,2% (26 casos).

Tabela 2 - Variaveis clinico epidemioldgicas analisadas quanto a faixa etaria e sexo nos anos de 2019
a 2022 no SISREACAO

SEXO

Masculino Feminino

Municipios FAIXA ETARIA

25a44 45 a 64

0a24 65+

224
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Bom Jesus 0 0 0 0 0 0
Floriano 4 19 32 24 59 20
Parnaiba 0 1 0 1 1 1
Picos 1 5 6 1 8 5
Teresina 8 22 41 9 59 21

Fonte: SISREACAO, Secretaria de Estado da Saude do Piaui - SESAPI 2024.

A Tabela 3 apresenta uma andlise dos casos de hanseniase no Piaui de 2019 a 2022,
segundo modo de entrada e tipo de reacdo. Quarenta casos registrados tiveram mais de uma
reacdo hansénica, enquanto 37 correspondem a um unico registro. 52 casos foram
classificados como reacéo tipo 1/RR, seguido de 35 casos de neurite isolada.

Tabela 3 - Variaveis clinico epidemioldgica analisadas quanto ao modo de entrada e tipo de
reacdo, nos anos de 2019 a 2022 no SISREACAO

MODO DE ENTRADA TIPO DE REACAO
Municipios O_ut'ro_s : : . : . Tipp 1
Caso | episodios Tipo 1/ | Neurite | Tipo 1+ | Tipo 2/ | Tipo 2+ | + Tipo
Novo | reacionais | Transferéncia| RR isolada | Neurite | EDH | Neurite 2
Bom Jesus| 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Floriano 46 32 1 35 24 6 12 2 0
Parnaiba 2 0 0 1 0 1 0 0 0
Picos 12 1 0 3 2 6 0 0 2
Teresina 37 40 3 13 9 10 19 21 8

Fonte: SISREACAO, Secretaria de Estado da Saude do Piaui - SESAPI 2024.

Considerando a avaliagdo dos resultados obtidos no SISREACAO na tabela 4,
observou-se que quanto a classificacao da reacdo no Piaui no periodo de 2019 a 2022, com
um registro de 75 casos (43,1%) de reacéo leve, evidenciando que os pacientes estdo sendo
encaminhados aos servigcos especializados precocemente, antes que se agrave a situacao,
porém, 125 casos ndo foram avaliados quanto ao grau de incapacidade, impossibilitando o

acompanhamento da evolucéo ou da regressao das incapacidades fisicas.

Tabela 4 - Variaveis clinico epidemioldgica analisadas quanto a classificagdo da reagdo e o
grau de incapacidade fisica, nos anos de 2019 a 2022 no SISREACAO

CLASSIFICACAO DA REACAO GRAU DE INCAPACIDADE FiSICA
Nao
Municipios SEllEeey
P Sem nao
Leve | Moderada | Grave | Informacdo | Grau0 | Graul | Grau 2 | informado
Bom Jesus 0 0 0 0 0 0 0 0
Floriano 49 28 3 0 16 4 9 50
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Parnaiba 0 2 0 0 0 0 0 2
Picos 3 3 3 3 0 2 0 12
Teresina 23 9 44 4 7 5 7 61

Fonte: SISREACAO, Secretaria de Estado da Saude do Piaui - SESAPI 2024.

Discusséao

Observa-se com relacdo ao perfil epidemiol6gico, que este segue ao padréo
nacional em que ha maior prevaléncia no sexo masculino (55,2%), o que pode estar
associado a maior movimentacgéo e oportunidade de contato social entre homens devido as
atividades laborais fora do domicilio, ou pode-se pensar na teoria que refere que a maior
propensao dos individuos do sexo masculino desenvolverem hanseniase, uma vez que a
testosterona pode facilitar a infeccdo induzindo resposta do tipo TH2, necessitando, por
conseguinte, de tratamento 8. Os autores atribuem a baixa ades&o do publico masculino aos
servigos de saude pode estar relacionada ao horario de funcionamento das unidades, o qual
pode coincidir com o exercicio das atividades laborais, o que pode dificultar 0 acesso e a
permanéncia do sexo masculino nesse nivel de atengdo 9.

Além disso, atribuem que o alto indice de acometidos pela hanseniase serem do sexo
masculino esta relacionado a auséncia de vacinagdo da BCG (Bacilo de Calmette-Guérin),
enquanto o sexo feminino foi associado ao numero de duas ou mais doses da vacina,
sugerindo maior cobertura vacinal de mulheres quando comparados os contatos de pacientes
com hanseniase @9, Os autores destacam ainda que, os individuos que nunca foram
vacinados pela BCG apresentam 8,2 vezes mais chance de desenvolver hanseniase, com
maior propenséo para a forma multibacilar.

No presente estudo, houve a identificacdo de episédios reacionais presentes na fase
laboral, em cerca de 22,2% das pessoas investigadas, assim como visto em um estudo de
revisao, onde ao avaliar 10 estudos, também foi observado que os episddios reacionais estdo
presentes na fase em que os individuos estdo atuando trabalhando, e assim os episédios
reacionais interferem no ambiente de trabalho @Y. Corroborando com a interferéncia da
hanseniase nas atividades laborais, os autores atribuem que essa interferéncia se da

principalmente pela gravidade da hanseniase, por ocasionar a diminuicdo de forca muscular
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e a ocorréncia de dores crbnicas, podendo interferir diretamente na forca de trabalho, e
consequentemente, no desempenho adequado das atividades laborais da pessoa afetada 2.

Atribui essa interferéncia nas atividades laborais as rea¢gfes hansénicas e aos GIF,
pois em seu estudo foi observado que dos 467 casos novos notificados, 329 (70,4%) foram
identificados com GIF no momento do diagndstico, e que para 293 individuos as atividades
laborais foram afetadas por conta disso 2.

Foi observado no presente estudo que a maior prevaléncia de reacdes hansénicas foi
entre 45 e 64 anos, diferente do estudo de Anjos e Campelo ?¥ onde os autores observaram
a reacéo tipo 1 foi a mais presente em todas as outras faixas etarias e foi a Unica identificada
em criangas de 5 a 9 anos (n=2). A Unica faixa etéria a apresentar a reagdo tipo 2 com
predominancia foi entre 50 e 59 anos (n=14). E a combinacdo de reagfes tipo 1 e 2 foi a
menos observada em todas as faixas de idade que apresentaram reacdes, e 0 Seu maior pico
foi entre 40 e 49 anos (n=8).

As formas clinicas multibacilares séo fatores de risco para a manifestacéo de episodios
reacionais. A falta de monitoramento adequado dos quadros reacionais pelos servigos de
saude € uma condicdo para o desenvolvimento de deformidades e incapacidades fisicas. Os
pacientes com episodios reacionais apos o fim do tratamento possuem maior risco de
desenvolver algum grau de incapacidade fisica, por perderem o acompanhamento e as
orientacdes nos servicos de saude. Assim, ha dificuldade no reconhecimento dos sinais e
sintomas de possiveis complicacGes, levando-os a procurar tardiamente ajuda médica @Y.

Também correlacionou a forma clinica com os episédios reacionais @®, e verificou-se
que, 87 pacientes (63%) apresentaram a forma clinica dimorfa, 43 (31,2%) a virchowiana, 5
(3,6%) a tuberculbide e 3 (2,2%) a indeterminada. No que se refere aos tipos de reacdes, 41
pacientes (29,7%) apresentaram neurite, 36 (26,1%) reacdo reversa e 32 (23,2%) eritema
nodoso @). E concluiram que 75% daqueles que desenvolveram reacdo reversa
apresentavam a forma dimorfa, que também foi a forma mais comum entre aqueles que
desenvolveram neurite (73,2%). Ja entre aqueles que desenvolveram eritema nodoso, a
forma clinica mais comum foi a virchowiana (56,3%), seguida da dimorfa (40,6%).

Diferente do estudo anterior, no artigo observaram predominancia de reagdes tipo 2, e
atribuiram que esse tipo de reacéo € mediado por anticorpos, que ocorrem nos Virchowianos
e também em alguns dimorfos ??. A manifestacao clinica mais frequente da reacao tipo 2 é o

eritema nodoso hansénico. No entanto, as reacgdes do tipo 1, sdo causa frequente de

Rev Cient da Fac Educ e Meio Ambiente: Revista Cientifica da Faculdade de Educacéo e Meio 227
Ambiente - FAEMA, Ariquemes, v. 15 n. 1, p. 214-231, 2024.



REVISTA CIENTIFICA FAEMA
ISSN 2179-4200
DOIL: http://dx.doi.org/10.31072

incapacidades, o que torna de suma importancia as avaliagfes periédicas dos pacientes em
tratamento, mesmo na auséncia de qualquer queixa.

J4 em outro estudo realizado em um complexo hospitalar de referéncia de Jo&o
Pessoa, foram identificados 392 casos novos de hanseniase, diagnosticados nos anos de
2016 e 2017, onde, 138 (35,2%) foram acometidos por um ou mais estado reacional. Assim
como no presente estudo, em que foi observado o diagnéstico de mais de um tipo de reacéo
em 37 pessoas, enquanto em 40 pessoas foi observado apenas um tipo de reacgéo @9,

Corroborando com o achado de Sousa et al. ?® em que houve a predominancia das
reacbes hansénicas 1 e 2 em pacientes classificados como multibacilares, que
corresponderam a 93,4% (n=141) dos pacientes do estudo. Gerando a hip6tese de que o
elevado numero de reagBes hansénicas pode ser consequéncia de falha no diagnéstico
precoce da doenca em nivel de atencdo primaria. Em termos de deteccdo dos episodios
reacionais um estudo relatou em seu estudo no periodo de 2006 a 2016 foram notificados 85
casos de hanseniase no municipio de Araras, que demonstraram episddios reacionais, sendo
gue destes somente 88,2% (n=75) dos casos foram geocodificados @7, Ressaltando que no
processo de geocodificacdo foram excluidos cinco (05) casos por se tratar de individuos
residentes de outros municipios e cinco (05) casos residentes em area rural, representando
no total de 11,8% dos casos.

Assim como ocorreu no estudo de Coriolano et al. (” para qualificar o desfecho de
reacOes hansénicas, onde aplicou-se a técnica de relacionamento probabilistico entre os dois
bancos, SINAN-hanseniase e o0 SISREACAOQ. E o pareamento probabilistico entre os bancos
de dados sugeriu 1.621 (94,3%) de notificacfes repassadas verdadeiramente.

Considerac¢des Finais

Em relacdo aos atributos de qualidade da vigilancia clinica epidemiolégica do
SISREACAO, observou-se nos municipios estudados entre os anos de 2019 e 2022 que a
classe operacional predominante foi a multibacilar, com maior incidéncia de reacdes
hansénicas no sexo masculino, especialmente em individuos com idade entre 45 e 64 anos.

O SISREACAO abrange variaveis essenciais para 0 monitoramento das reacdes
hansénicas, que sdo as principais causas de incapacidade e deformidades fisicas nas

pessoas afetadas. Esse novo sistema representa uma ferramenta valiosa para a geracéo de
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relatérios e dados epidemiolégicos, contribuindo para a tomada de decisdes e a formulacao
de politicas publicas voltadas ao controle da hanseniase no pais.

Apesar da Portaria de interesse estadual n° 584/2019, que torna obrigatéria a
notificacdo das reacdes hansénicas no estado do Piaui, é crucial que o SISREACAO seja
implantado e implementado ndo apenas nos 5 municipios-piloto, mas também nos 224
municipios, a fim de fortalecer o cuidado integral as pessoas afetadas pela hanseniase.
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