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ABSTRACT

Objectives: To analyze the epidemiological pattern of leprosy in the state of Mato Grosso from 2007 to 2011 from a
geospatial analysis. Method: ecological, descriptive-transversal study, performed from SINAN, TABNET, DATASUS
and GEODA software version 0.9.5 Spatial Analysis Laboratory, University of Illinois at Urbana-Champaign, USA.
Results: Of the 13,648 reports, 6,583 (48.23%) were in the age range of 40 to 69 years. The state surpassed 16
cases/10 000 thousand inhabitants. The indicator younger than 15 years showed positive autocorrelation (I =
0.220711 p = 0.001). The illiteracy rate (p = 0.011) and the Gini Coefficient (p = 0.020) were predictive factors in
the disease. Conclusion: The results demonstrate the endemic character of leprosy in the State of Mato Grosso,
which reinforces the importance of prevention actions, timely diagnosis, adequate treatment and continuous
monitoring of this disease.

Descriptors: Leprosy; Health Information Systems; Spatial Analysis; Public Health Surveillance.

RESUMO

Objetivos: Analisar o padrao epidemioldgico da hanseniase no Estado do Mato Grosso entre os anos de 2007 a 2011
a partir de uma analise geoespacial. Método: estudo ecologico, descritivo-transversal, realizado a partir do SINAN,
TABNET, DATASUS e do software GEODA versao 0.9.5 Spatial Analysis Laboratory, University of Illinois at Urbana-
Champaign, Estados Unidos. Resultados: das 13.648 notificacdes, 6.583 (48,23%) foram na faixa etaria de 40 a 69
anos. O estado ultrapassou 16 casos/10 000 mil habitantes. O indicador “menores de quinze anos” demonstrou
autocorrelacao positiva (1=0,220711, p= 0,001). A taxa de analfabetismo (p=0,011) e o Coeficiente de Gini
(p=0,020), foram fatores preditivos no adoecimento. Conclusdo: Os resultados demonstram o carater endémico da
hanseniase no estado do Mato Grosso, o que reforca a importancia das acdes de prevencao, diagnostico oportuno,
tratamento adequado e monitoramento continuo deste agravo.

Descritores: Hanseniase; Sistemas de Informacao em Saude; Analise Espacial; Vigilancia em Saude Publica.

RESUMEN

Objetivos: Analizar el patron epidemiologico de la hanseniase en el Estado de Mato Grosso entre los afios de 2007 a
2011 a partir de un analisis geoespacial. Método: estudio ecoldgico, descriptivo-transversal, realizado a partir del
SINAN, TABNET, DATASUS y del software GEODA version 0.9.5 Spatial Analysis Laboratory, University of Illinois at
Urbana-Champaign, Estados Unidos. Resultados: de las 13.648 notificaciones, 6.583 (48,23%) fueron en el grupo de
edad de 40 a 69 anos. El estado superd 16 casos/10 000 mil habitantes. El indicador "menores de quince anos"
demostré autocorrelacion positiva (I = 0,220711, p = 0,001). La tasa de analfabetismo (p = 0,011) y el Coeficiente
de Gini (p = 0,020), fueron factores predictivos en la enfermedad. Conclusion: Los resultados demuestran el
caracter endémico de la hanseniasis en el estado de Mato Grosso, lo que refuerza la importancia de las acciones de
prevencion, diagnoéstico oportuno, tratamiento adecuado y monitoreo continuo de este agravio.

Descriptores: Lepra; Sistemas de Informacdo em Saude; Analise Espacial; Vigilancia em Saude Publica.
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INTRODUCAO

No final do século XIX, Armanuer Hansen
descobriu que a hanseniase era uma moléstia de
carater infectocontagioso, o que foi importante
para dar inicio a uma nova visao sobre esta
doenca, que até entao tinha um carater mistico
e reliogiosa envolvido. Assim, inicia-se um novo
momento que vem permitindo ao longo dos anos
reduzir os impactos deste agravo no dia a dia dos
pacientes no campo fisico e psicoldgico.'

No que tange a epidemiologia, entre os
anos de 2008 a 2016 foram notificados 301.322
casos de hanseniase em todo o pais, dos quais
21.666 (7,2%) eram menores de 15 anos de
idade. Nesse mesmo periodo, a taxa geral de
deteccao anual de casos novos foi reduzida em
43,0%, passando de 21,5 para 12,3/100 mil hab.;
e, na faixa etaria de menores de 15 anos, a
reducao foi de 50,7%, de 2,1 para 1,1/100 mil
hab.2 De acordo com os boletins epidemiolégicos
do Ministério da Salde, a hanseniase ainda
apresenta um padrao endemico mais prevalente
em algumas unidades da federacao, embora os
coeficientes de prevaléncia comecem a
apresentar linhas descrescentes nos ultimos
anos.?

A hanseniase é uma doenca infecciosa,
cronica, causada pelo Mycobacterium leprae
bacilo de alta infectividade, mas baixa
patogenicidade. Possui grande repercussao para
a salude pulblica pela magnitude poder
incapacitante, atingindo principalmente a faixa
etaria economicamente ativa. Neste contexto, o
controle da hanseniase é baseado em diagnostico
precoce e tratamento oportuno, visando eliminar
0 mais precocemente possivel as fontes de

transmissao e reduzir a prevaléncia oculta de
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casos infecciosos na comunidade, minimizando
por consequéncia o risco atual de infeccdo. *°

O Ministério da Saude (MS) define como
caso de hanseniase em situacoes aonde o
paciente apresentar lesoes de pele
hipocromicas, acastanhadas e avermelhadas com
alteracao de sensibilidade térmica, dolorosa e
tatil. Soma-se isto as alteracdes neurologicas
periféricas como dor, choque, formigamento e
reducdo da forca motora nos membros
superiores e inferiores.®

O diagndstico clinico ¢é realizado
mediante anamnese da historia clinica e
epidemiologica e exame fisico do paciente,
através de avaliacao dermato-neurologica, para
identificar sinais clinicos da doenca.’
A problematica deste estudo possui relevancia
em nivel de salde publica, considerando que
este agravo ainda se apresenta como um sério
problema em todo o territorio nacional, pois
teve por objetivo analisar a epidemiologia da
Hanseniase no Estado do Mato Grosso entre os
anos de 2007 a 2011, utilizando técnicas de

abordagem geoespacial.

METODO

Trata-se de um estudo ecologico, descritivo, de
corte transversal, com dados secundarios do
periodo de 2007 a 2011, utilizando técnicas de
analise espacial de dados de area para analisar
os casos de Hanseniase no estado do Mato
Grosso. Mato Grosso, estado brasileiro cuja
capital é Cuiaba, possui uma populacao estimada
em 3.035.122 habitantes, distribuida em uma
area de 903.366,192 km e com uma densidade

demografica de 3.36 (hab/km2). Com relacao a
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sua divisao geografica, o estado € composto por
141 municipios.®

As informacoes foram extraidas de forma
secundaria, considerando que as mesmas sejam
de dominio pUblico e sem prejuizo a terceiros.
Foi analisado o banco de dados do DATASUS,
TABNET e do SINAN.

Para estabelecer a morbidade desejada,
as variaveis utilizadas para a elaboracao dos
clusters foram: indicadores demograficos, socio
economicos, classificacao operacional, casos
novos em menores de quinze anos, coeficiente
de deteccao geral e grau de incapacidade no
diagnodstico. Para a primeira etapa, os dados
foram coletados, organizados e sintetizados em
uma planilha do Excel® e, apos, analisados na

forma descritiva através de numeros absolutos,

RESULTADOS

Com base nos dados do
DATASUS/TABNET/SINAN, entre os anos de 2007
a 2011, o estado do Mato Grosso registrou um
total de 13.648 casos de hanseniase, com
reducdao do nimero de pacientes ao longo do
periodo analisado. A faixa etaria mais afetada
foi a de 40 a 69 anos, com 6.583 notificacoes
(48,23%).

Comportamento epidemioldgico da hanseniase

percentuais e proporcoes. Na segunda etapa, foi
realizada a espacializacdao dos casos em nivel de
estado. Como na analise descritiva, utilizou-se
para analise estatistica espacial nivel de
significancia de 5%.

Para calcular as taxas espaciais de
autocorrelacdo  para  morbidade, fatores
socioecondmicos e indicadores demograficos
para cada cidade, foi utilizado o Indice Global
de Moran para a analise uni e bivariada. Para
suavizar as taxas referentes ao tamanho da
populacao, foi utilizado o Spatial Empirical
bayes. A espacializacao foi realizada a partir da
utilizacao do software GEODA. O presente
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da
Universidade Estadual do Oeste do Parana, sob o
parecer n° 322.290.

Através da analise espacial da hanseniase
na populacao do estado do Mato Grosso foi
possivel observar o seu comportamento
endémico. Foram encontradas areas com indices
acima do recomendado pelo Ministério da Salude,
Organizacdao Mundial da Saude e da Organizacao
Pan Americana de Saude, que seria de menos de

1 caso por 10.000 mil habitantes (Mapa 1).

Mapa 1: Distribuicao Espacial da Hanseniase na Populacao do Estado do Mato grosso, entre os anos de

2007 a 2011, por 10.000 mil habitantes, Brasil, 2014.
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Legend

MH por10.000 hab
[ 16.24 -3210
I 32,10 - 3740
13740 -4672
W 46.72-60.27
B 60.27 - 127,50
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Fonte: Sistema de informacao de Agravos de Notificacao

No que concerne ao contexto
geoespacial, observa-se que aproximadamente
vinte e oito municipios (19.9%) apresentam taxas
que variam entre 46.72 a 60.27 por 10 mil
habitantes.  Ressalta-se as caracteristicas
demograficas de fronteiras que o estado do Mato
Grosso faz com os estados considerados

hiperendémicos, o que potencializa um afluxo

migratorio de um contingente populacional para
dentro dos 141 municipios do estado.

A hanseniase em menores de quinze anos
se apresenta como um dos principais indicadores
de salde utilizados pelas equipes técnicas do
Ministério da Salde para monitorar a progressao
desta doenca em ambito nacional. No presente
estudo foi possivel visualizar o carater endémico

da hanseniase nesta faixa etaria (Mapa 2).

Mapa 2: Distribuicao geoespacial da hanseniase em menores de quinze anos de idade, entre os anos de
2007 a 2011, com taxa ajustada por 10 mil habitantes, Brasil, 2014.

Legend
MH0_14  10.000
C1000-0.05

B 005-5.3
E539-8.37

B 837-123
M 1235-32.18

Fonte: Sistema de informacao de Agravos de Notificacao

Nao obstante, foi possivel evidenciar a hanseniase no estado do Mato Grosso. Este

presenca dos clusters epidemioldgicos da instrumento permite demonstrar o
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comportamento deste agravo em nosso estado,
bem como a delimitacao geodemografica das
principais areas de risco. Pode-se, portanto,
classificar estes grupos de cidades utilizando as
seguintes categorias: (1) alto-alto, ou seja,
cidades com alta morbidade por MH com vizinhos
ao redor também com altamorbidade por MH, (2)
baixo-baixo, ou seja, cidades com baixos indices

de MH com os vizinhos com baixos indices de MH,

Comportamento epidemioldgico da hanseniase

(3) baixo - alta, ou seja, cidades com baixos
indices de MH com os vizinhos com alta
morbidade por MH, e (4) de alto - baixo, ou seja,
cidades com alta morbidade por MH, com os
vizinhos com indices.

Foram identificados seis clusters de alto-
alto envolvidos 10 cidades, estas estao
localizadas na regiao norte do estado na divisa

com o estado do Amazonas (Mapa 3).

Mapa 3: Agrupamento dos Clusters Epidemiologicos da hanseniase para a sua distribuicao geoespacial dos

casos, entre os anos de 2007 a 2011, Brasil, 2014.

Legend
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Fonte: Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao

Os diagramas de dispersao de Moran
sobre as variaveis soécio demograficas renda e
densidade populacional mostraram
independéncia espacial. Estes, pelo menos no
primeiro momento nao vem ao encontro do
esboco epidemioldgico de que podem afetar
e/ou predispor uma determinada populacao ao
desenvolvimento da hanseniase. Estas variaveis
apresentaram auto correlacao espacial negativa,
0 que incita ainda mais as discussoes sobre os

principais fatores que podem estar incidindo no

estado do Mato Grosso para maximizar as
estatisticas.

Entretanto, as variaveis de taxa de
analfabetismo (Grafico 1) e Coeficiente de Gini
(Grafico 2) apresentaram uma autocorrelacao
espacial positiva, indicando que estes dois
fatores influenciam no processo de
desinformacao e desigualdade social,
contribuindo assim para predispor uma

determinada populacao ao risco de adoecer.

Grafico 1: Diagrama de Dispersao de Moran segundo a Matriz Espacial para a variavel de taxa de
analfabetismo, entre os anos de 2007 a 2011, Brasil, 2014.
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Grafico 2: Espacializacao dos casos de Hanseniase segundo a variavel Coeficiente de Gini, entre os anos

de 2007 a 2011, Brasil, 2014.
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DISCUSSAO

A hanseniase é um agravo historico, que teve a
maior parte de sua historia construida em cima
da perspectiva mitica e divina. Entretanto, é
fato que antes da descoberta do seu agente
etiolégico e do avanco da medicina milhares de
pessoas desenvolveram esta patologia e suas
incapacidades. No Brasil a mesma assume um
carater prevalente historico em todos os estados
da federacao. Isso pode ser visto pelas
demonstracoes dos boletins epidemiologicos do

Ministério da Saude, que diz que a regidao Centro

Rev Pre Infec e Saide.2019;5:8480

1.1

T T T
0.8 2.7 4.6

COEF_GINI
p = 0,020 ( Significancia estatistica)

Oeste apresenta nUmeros acima do
recomendado, com taxas de coeficiente médio
de 60.77/100.000 mil habitantes.*

Com

relacdo ao padrao etario, este

estudo demonstrou uma prevaléncia entre
aqueles de 40 a 69 anos, seguidos da faixa de 15
a 39 anos. Pesquisa realizada em um municipio
do estado de Sao Paulo observou que 42.9% da
sua amostra total estavam inclusos na faixa
etaria de 20 a 39 anos, seguida da faixa de 40 a

59 anos com 33.68% dos registros.’
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A condicao prevalente da hanseniase foi
identificada em outros estudos realizados no
municipio de Fortaleza - CE, aonde os autores
reforcam o carater endémico deste agravo em
todas as faixas etarias, com comprometimento
preocupante em menores de quinze anos de
idade, principal indicador oficial para o
monitoramento da doenca em territorio
nacional, além de fortalecer as acbes de
diagnéstico precoce e prevencao. '

Esta condicao pode estar associada aos
fatores intrinsecos da patologia, como periodo
de incubacao prolongado, associado a fatores
genéticos e ambientais. O Brasil mantém um
coeficiente médio de deteccao em menores de
15 anos de idade de 0.53 casos novos por 10.000
habitantes (nUmero absoluto 2.980 casos
novos).*

Uma tese de doutorado com foco nos
determinantes sociais e dos espacos endémicos
da hanseniase nos estados do Mato Grosso e Mato
Grosso do Sul evidenciou que a taxa bruta de
deteccao é quatro vezes maior no MT, somado a
uma maior populacao em relacao a MS em quase
meio milhao de habitantes. Estreitas diferencas
na proporcao entre os sexos e faixas etarias
foram observados, além de uma maior proporcao
de jovens com menos de 15 anos identificados no
MT."

A hanseniase tornou-se incomum, de
forma que médicos podem nao reconhecer
manifestacdes precoces, bem como patologistas
podem nao incluir a mesma no diagndstico
diferencial, dificultando o reconhecimento dos
primeiros sintomas da doenca, que comumente

demoram para aparecer.'?
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Mato Grosso apresenta taxas em menores
de quinze anos preocupantes, que o colocam nas
acoes centrais do Ministério da Saude. Mais uma
vez é evidenciado o comprometimento da
Amazonia Legal em relacao a hanseniase, com o
estado do Tocantins ocupando a primeira posicao
no pais, com o coeficiente de 23.6/100.000
habitantes, Mato Grosso ocupando a segunda
posicdo, com o coeficiente de 19,74/100.000.*

As técnicas de espacializacdo sao
ferramentas epidemioldgicas interessantes, por
permitirem que diversos agravos possam ser
identificados e monitorados em diversas areas
geograficas, bem como determinar grupos
populacionais mais vulneraveis ao adoecimento,
dentro do seu contexto geografico, economico e
socio cultural. Considerando que a hanseniase é
uma doenca infectocontagiosa, cronica e
silenciosa, torna-se relevante a elaboracao
destes clusters, a fim de se obter uma realidade
mais fidedigna da progressao dos casos.*

A relevancia deste instrumento de
pesquisa também foi evidenciada em uma
pesquisa realizada no municipio do Rio de
Janeiro, que identificou areas criticas da
endemia, incluindo os fatores de risco
relacionados as condicoes sociais, economicas e
sanitarias dos individuos expostos.

Os clusters permitiram visualizar as
condicoes geodemograficas do estado, que
reforcam que a hiperendemicidade da
hanseniase constatada atualmente na area de
fronteira agricola, que em contiguidade abrange
varios estados da regiao Centro-Oeste, Norte e
Nordeste do Brasil, faz supor alguma relacao do
processo endémico da hanseniase com a

ocupacao de lugares novos, de onde a

7



Aguilar AMM, et al

movimentacao demografica necessaria para o
desbravamento de um campo, opiniao
semelhante a este estudo epidemiologico sobre
determinantes sociais nos espacos endémicos da
hanseniase."”” Com relacdo as varidveis socio-
econdomicas, um estudo comprovou que da
amostra estudada, houve um predominio da
concentracao das camadas menos privilegiadas
da sociedade.™

Os resultados apresentados nos trazem
que o nivel de informacdao e as desigualdades
sociais sao relevantes no processo de
desenvolvimento da hanseniase. Entretanto,
outras pesquisas continuam a fomentar outros
fatores que, por ventura, possam atuar de forma
sinérgica na génese desta doenca, como os
aspectos nutricionais, genéticos, infeccoes
associadas e variaveis sociais."

Em consonancia com os principios e
diretrizes do Ministério da Saude, deve-se
articular acbes continuas e permanentes
utilizando a educacdo em salde como um
instrumento de inclusao social dirigido as
equipes de saude, lideres comunitarios e
populacao em geral. Empoderar a comunidade
sobre o conhecimento basico e suspeicao de
possiveis casos ajudara as unidades de salde
com relacao ao diagnostico precoce e prevencao
de incapacidades. Ademais, faz-se necessario a
integracdo das trés esferas de governo na
formulacao de parcerias com outras instituicoes
e entidades voltadas para a divulgacao das
informacoes.

Uma das limitacoes deste estudo foi nao
conseguir aprofundar e levantar outras
discussoes relevantes com relacdo a manutencao

deste quadro no estado. Proposicées como a
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influéncia genética, nutricao e fluxo migratorio
sao alguns topicos que merecem uma atencao
especial, estimulando assim novas linhas de
pesquisa.

Nao obstante, espera-se que a realidade
epidemiologica demonstrada neste estudo possa
contribuir para os diversos técnicos que atuam
no contexto da saude publica, alicercando suas
acoes de  planejamento, execucao e
monitoramento continuo do avanco desta doenca

em nivel de estado e Brasil.

CONCLUSAO

Os resultados nos mostram que o estado do Mato
Grosso é endémico para a hanseniase. Todos os
municipios analisados apresentaram taxas
superiores aos padrdes internacionais aceitaveis
- menos de um caso para cada 10 mil habitantes.
O comprometimento da faixa etaria em menores
de quinze anos é preocupante e deve fomentar
as discussées entre os gestores, profissionais e
equipes técnicas no que concernem as acbes de
prevencao e diagnostico precoce de baciliferos
sem tratamento.

A taxa de analfabetismo e o Coeficiente
de Gini se mostraram relevantes no aumento da
vulnerabilidade da populacao frente a este
agravo, o que reforca ainda mais a necessidade
de se articular, planejar e programar acoes
publicas e coletivas que reduzam este buraco
socioeconomico e cultural das comunidades mais
expostas. Os clusters apresentados corroboraram
a condicao endemica da hanseniase no estado,

evidenciando que municipios com altos indices
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da doenca estao proximos geograficamente a

outras areas com epidemiologia compativel.
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