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RESUMO

A tuberculose (TB) continua a ser uma preocupagdo significativa de saitde publica,
especialmente em regides com condi¢cdes socioecondmicas desfavoraveis. Baseado nisso, o
estado do Pard, Brasil, ¢ uma 4rea vulneravel. Em 2019, o Pard registrou o maior percentual
de casos novos de TB notificados na Atencdo Primaria a Satde. O estudo teve como objetivo
principal analisar a tendéncia da mortalidade por tuberculose no estado do Para entre 2014 e
2022. Os objetivos especificos incluiram a descrigao do perfil epidemiolédgico dos 6bitos, a
avaliacdo da evolugdo temporal da mortalidade, a identificacdo de fatores associados a
mortalidade.Trata-se de um estudo descritivo e observacional de natureza longitudinal,
utilizando dados do Sistema de Informac¢ao de Agravos de Notificagdo (SINAN) e do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). A analise estatistica foi realizada com o software
Rstudio, utilizando o método ARIMA para prever as taxas de incidéncia. Conforme dados, o
estado do Pard apresentou uma média anual de 4.166 casos novos de tuberculose, com uma
taxa de incidéncia média de 48,89%. Nao obstante, nos ultimos cinco anos, essa taxa vinha
crescendo, mas houve uma queda de 8,62% em 2020, possivelmente devido a pandemia de
COVID-19 que limitou o acesso aos servicos de saude. Por conseguinte, a mortalidade por
tuberculose aumentou em 2022, coincidindo com o impacto da pandemia. A pandemia de
COVID-19 interrompeu significativamente os servigos de saude no Para, reduzindo
diagnosticos e tratamentos adequados para tuberculose, o que afetou negativamente os
indicadores epidemioldgicos.Conclui-se que embora o Pard tenha se destacado em 2019 pela
notificagdo de novos casos de TB, a pandemia reverteu temporariamente esses valores. Logo,
¢ essencial reforcar as acdes de vigilancia, diagndstico e tratamento da tuberculose, além de
implementar politicas de satde publica integradas para atender as populagdes mais
vulneraveis e melhorar as condi¢des socioecondmicas e de satide na regido.
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1 INTRODUCAO

O Ministério da Saude conceitua a Tuberculose (TB) como uma doenga infecciosa e
transmissivel, causada pela bactéria Mycobacterium tuberculosis, também conhecida como
bacilo de Koch. A doenga afeta prioritariamente os pulmoes (forma pulmonar), embora possa
acometer outros 6rgdos e/ou sistemas. No cenario do perfil epidemioldgico da Tuberculose,
encontram-se fatores relacionados a propensdo e a vulnerabilidade ao aparecimento da
doenca: desnutricdo, moradia inadequada, condi¢des de trabalho precarias e dificuldade de
acesso aos servicos de saude (Moreira et al., 2020). Nesse sentido, estados brasileiros com
caracteristicas socioecondmicas frageis tendem a possuirem maior distribui¢do de tuberculose
e mortalidade ligadas a doenga em suas regides quando comparada aos territorios que dispdem
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de fatores associados ao respeito a dignidade humana (Lobo, 2022).

Sob esse olhar, conforme o Ministério de Satde, o Estado do Para apresentou o maior
percentual de casos novos de TB com notificagdo pela Atencao Priméaria de Saude durante o
ano de 2019. O Estado do Parad estava entre as nove Unidades Federativas com taxa de
mortalidade préoxima ou superior ao que foi verificado no ano de 2018 pelo Sistema de
Informagdes sobre Mortalidade (SIM), oOrgdo responsavel pelos dados vinculados a
mortalidade no pais. Sendo essa taxa contabilizada no valor de 2,2 o6bitos por cem mil
habitantes (Lobo, 2022).

A tuberculose ¢ uma doenga curavel, contudo ela permanece como problema de
saude publica, principalmente devido aos determinantes sociais de satde atrelados a
tuberculose, influenciando negativamente, no diagnostico correto € na adesdo inadequada ao
tratamento e, por conseguinte, na taxa de mortalidade no territoério paraense (Lobo, 2022;
Cortez et al., 2021).

O objetivo deste estudo ¢ analisar a tendéncia da mortalidade por tuberculose no
estado do Para, Brasil, no periodo de 2014 a 2022, examinar a evolucdo temporal da
mortalidade por tuberculose e identificar os fatores envolvidos.

2 MATERIAL E METODOS

2.1. Desenho de Estudo

Estudo de carater descritivo e observacional, adequando-se como ecologico e
utilizando-se de dados coletados previamente por outras entidades. Possui natureza
longitudinal e prospectiva (Hochman et al., 2005; Antunes et al., 2015). Foram selecionados
artigos para fundamentar a discussdo com base no tempo de publicacio e adequagdo tematica.

2.2, Participantes e Procedimento de Coleta

Os participantes do estudo constituem o grupo de pessoas que foram notificadas como
acometidas por Tuberculose durante o periodo de 2014 a 2022 no estado do Pard pelo
Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). As estimativas e dados brutos
populacionais foram coletados do banco de dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) para os respectivos anos e localidade.

2.3. Analise Estatistica

Para a analise dos dados, foi utilizado o sistema Rstudio. As taxas de incidéncia
foram calculadas mensalmente. Foi utilizado o método ARIMA para construir a previsao das
taxas de incidéncia para o periodo analisado.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), a tuberculose ¢ a principal causa de
morte por um Unico agente infeccioso em todo o mundo, além de ser a principal causa de
morte entre pessoas vivendo com HIV. Em 2019, a TB matou 1,2 milhdo de pessoas e outras
10 milhdes adquiriram a doenca em todo o mundo. No mesmo ano, no Brasil, foram
diagnosticados 73.864 novos casos, perfazendo um coeficiente de incidéncia de 36 casos por
100 mil habitantes e a ocorréncia de 6.700 oObitos, correspondendo a um coeficiente de
mortalidade igual a 3,17 6bitos por 100 mil habitantes. Desse total, 26,9% teriam ocorrido em
pessoas coinfectadas com HIV. O Brasil integra a lista dos 30 paises que concentram 90% de
todos os casos de tuberculose no mundo (BRASIL, 2021).

Em 2019, segundo o Ministério da Satude, o Estado do Par4 destacou-se no pais com

o maior percentual de casos novos de TB notificados e acompanhados na Atengdo Primaria a
Satde - 93%, resultado da articulagdo com esses servicos (BRASIL, 2021).
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Figura 1 - Taxas de incidéncia de casos de tuberculose no estado do Para - 2014 a 2022.
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O Par4 apresenta uma média anual de 4.166 casos novos de tuberculose e uma taxa de
incidéncia média de 48,89%. Nos ultimos 5 anos, essa taxa de incidéncia vinha apresentando
uma tendéncia de elevagdo, porém em 2020 apresentou uma queda de 8,62%. Pode-se inferir
que esta queda esteja associada a pandemia de coronavirus, que limitou o acesso das pessoas
aos servicos de saude, assim como também limitou as atividades desenvolvidas pelos
profissionais de satide, que trabalham na linha de frente para o controle da tuberculose, seja na
esfera municipal ou estadual, como busca de sintomaticos respiratérios, devido a
necessidade do distanciamento social. E possivel que passado esse periodo, o numero de
casos de tuberculose volte a subir, como foi apresentado no grafico, mostrando tendéncia
crescente apds o 2020 (BRASIL, 2021).

Figura 2 - Coeficientes de mortalidade da tuberculose como causa basica/100.000 habitantes.
Para, 2014 a 2022.
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De 2015 a 2019 foram registrados 1.138 obitos por TB. Em 2015, ocorreram 208
obitos, com coeficiente de mortalidade de 2,53 obitos por 100 mil habitantes e, no ano de
2017, ocorreram 259 oObitos, com coeficiente de mortalidade de 2,08 6bitos por 100 mil
habitantes. Acredita-se que esta elevacao no nimero de casos esteja relacionada ao inicio da
implantacao do protocolo de vigilancia do 6bito com mengdo da TB. Este protocolo tem como
objetivo identificar os pontos criticos dos programas de controle de tuberculose na regido, por
meio do conhecimento das circunstancias determinantes do evento do dbito e propor medidas
que possam reduzir o numero de mortes por TB (BRASIL, 2021).

Desde o final de 2019, a pandemia da COVID-19 causou enormes impactos
sanitarios, sociais e economicos. No contexto da epidemia global de TB, a COVID-19 ameaca
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reverter os progressos recentes rumo as metas globais de TB. As politicas amplamente
adotadas em resposta a pandemia, especialmente os confinamentos e a reafectacdo de pessoal
e equipamento de satde, tiveram um impacto grave nos servigos essenciais de TB em 2020, A
doenca do coronavirus apresenta manifestacoes clinicas semelhantes as encontradas em outras
infecgdes também transmitidas pelas vias aéreas, como a tuberculose pulmonar (Maia ef al.,
2022), devido a essa questdo sdo necessarios mais estudos sobre esse fato e métodos
diagnodsticos mais precisos.

O défice relativo nas notificagdes de casos de TB (2020 vs. 2019) foi de 21%. No
grupo de 10 paises com encargos elevados e com os maiores déficits em comparagdo com
2019, o défice global foi de 28% (Maia et al., 2022).

A eliminacdo da COVID-19 tem sido priorizada em relagdo a outras doengas que
podem ser tratadas pela satde publica. Durante a pandemia da COVID-19, observou-se um
grande impacto na prestacdo de servicos de saude da TB em vdrios paises, por meio de
medidas de remanejamento de profissionais e or¢amentos, € a interrupg¢ao de servigos (Maia et
al.,2022)

O Brasil vivenciou diferentes niveis de interrupcdo do sistema de saide, o que
resultou em uma redugdo no total de notificacdes de TB pulmonar no pais devido as medidas
adotadas para conter a disseminacdo do SARS-CoV-2. No periodo da pandemia, os servigos
essenciais para TB foram restringidos devido a diminui¢do de recursos e insumos, priorizando
a mitigacdo da COVID-19 (Maia et al., 2022)

Nessa situacdo de pandemia, algumas alteragdes importantes nos indicadores
epidemioldgicos e operacionais foram observadas, tais como: reducdo no total de notificagdes
de TB nos trés niveis de aten¢ao, com queda mais pronunciada na ateng¢ao terciaria, e redugao
no consumo de cartuchos da rede de teste rapido molecular para tuberculose, em comparacao
com o ano de 2019. Em 2020, em momento de pandemia pela covid-19, observou-se uma
queda acentuada da incidéncia em comparagdo com o ano anterior (MS, 2021).

Baseado nesses dados, a pandemia interrompeu de maneira significativa os servigos
de saude no Brasil ¢ também no estado do Para, incluindo a detecgdo, tratamento e
acompanhamento de pacientes com tuberculose. Muitos recursos foram redirecionados para
combater o coronavirus, o que resultou em menos diagnodsticos € menos tratamentos
adequados para tuberculose. Pode-se observar a tendéncia de queda do coeficiente de
mortalidade nos anos de 2020 e posteriormente o aumento da mortalidade em 2022, refletindo
o impacto da pandemia nos dados de mortalidade no Para.

Além disso, considera-se que a TB possui relagdo com as condi¢des de saneamento
basico ¢ também com a classe social. Pessoas em maior situacdo de miséria estio mais
expostas a manifestagdo do bacilo. No Brasil, os casos da doenca sdo notificados
principalmente nas regides de periferia ou em areas de aglomeracao (favelas). Destaca-se que
além da situagdo de moradia, a alimentagdo se torna um fator determinante para infeccao,
associada também com a ingestdo de alcool, tabaco e outras drogas (de Matos Freitas ef al.,
2016).

4 CONCLUSAO

De acordo com a andlise da tendéncia da mortalidade por tuberculose no estado do
Pard, Brasil, no periodo de 2014 a 2022, observou-se um aumento da mortalidade por
tuberculose nos ultimos anos. Por conta da pandemia, houve redugdo no acesso aos servigos
de saude relacionados a TB e a priorizacdo de recursos para o combate ao coronavirus,
resultando em 2020 na redugdo do indice de mortalidade e incidéncia, pois impactou de forma
negativa os indicadores epidemioldgicos e operacionais relacionados a doenga. Os dados
demonstram que, embora o estado do Para tenha se mostrado em 2019 com o maior
percentual de casos novos de TB notificados, a pandemia impactou na capacidade de
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rastreamento ¢ acompanhamento da TB, refletindo no subsequente aumento em 2022.
Portanto, conclui-se que este estudo reforca a necessidade de estratégias de saude publica que
considerem a integragdo e continuidade dos servigos de tuberculose, mesmo em situagdes de
crise de saude, como a pandemia de COVID-19.
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