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Defini¢ao de caso

Considera-se caso de hanseniase a
pessoa que apresenta um ou mais
dos seguintes sinais da doenga:

e/ou drea(s) da
pele com alteragdo da
sensibilidade térmica e/ou
dolorosa e/ou tatil;

e Espessamento de nervo
periférico, associado a alteracdes
sensitivas e/ou motoras e/ou
autonOmicas; ou

e Presenca de bacilos M. Leprae,
confirmada na baciloscopia de
esfregaco intradérmico ou na
biopsia de pele.

e Les3o(0es)

Classificagao do caso

A classificagcdo operacional do caso
de hanseniase, visando ao
tratamento com
poliquimioterapico (PQT), é
baseada no numero de lesGes
cutaneas, de acordo com os
seguintes critérios:

e Paucibacilar (PB)- casos com
até cinco lesdes de pele

e Multibacilar (MB) — casos com
mais de cinco lesGes de pele

Tratamento

O tratamento é realizado em
regime ambulatorial,
independente da classificagcdo
operacional da hanseniase, nas
unidades bdsicas de saude, ou
ainda, desde que notificados e
seguidos todas as agbes de
vigilancia, em servigos
especializados, hospitais publicos
universitarios e/ou clinicas. Deve
ser assegurado, obrigatoriamente,
tratamento adequado a todos os
doentes por parte dos servigos
publicos de saude.
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1. ANALISE DA SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DOS CASOS DE HANSENIASE NO
CEARA DE 2008 A 2017

A hanseniase é uma doenca cronica, infectocontagiosa, causada por um bacilo
(Mycobacterium leprae) com alto potencial incapacitante, capaz de infectar
grande numero de individuos (alta infectividade), embora poucos adoecam
(baixa patogenicidade) (BRASIL, 2017).

No periodo de 2008 a 2017 foram notificados 20.353 casos novos da doenga no
Ceard, sendo 6.648 em Fortaleza. A capital contribuiu com 32,7% das
notificacdes de casos de hanseniase nesse periodo tendo, portanto, uma
importancia epidemioldgica para o controle da endemia no Ceara. A taxa de
detecgdo geral para a hanseniase em Fortaleza apresentou-se maior que a taxa
do Estado ao longo do periodo em analise, exceto no ano de 2012, conforme

tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo da detec¢ao de casos novos de hanseniase, Ceara e Fortaleza,
2008 a 2017

Coeficiente Coeficiente
de deteccao . Casos detecgao .
Parametro | novos de Parametro
geral por 100 Fortaleza [ [3]
mil hab. Fortaleza

2008 2568 30,5 Muito alto 900 36,9 Muito alto
2009 2237 26,3 Muito alto 804 32,7 Muito alto
2010 2170 25,3 Muito alto 720 29,0 Muito alto
2011 2009 23,2 Muito alto 640 25,5 Muito alto
2012 2150 24,7 Muito alto 624 24,7 Muito alto
2013 2097 23,9 Muito alto 691 27,1 Muito alto
2014 2031 23,0 Muito alto 631 24,5 Muito alto
2015 1840 20,7 Muito alto 583 22,5 Muito alto
2016 1697 19 1 Alto 562 21,7 Muito alto
2017 1554 Alto 19,0 Alto

Srotal Tavsss || geig TR

Fonte: SESA/COVIG/NUVEP — Sinan.

A taxa de detecgao geral mede a for¢a de morbidade, magnitude e tendéncia da
endemia (BRASIL, 2016). No periodo de 2008 a 2017 houve uma redugdo de
42,6% na taxa de deteccdo geral de hanseniase do Estado, passando de 30,5
para 17,5 por 100 mil habitantes, enquanto que em Fortaleza a redugao foi de
48,5% no mesmo periodo passando de 36,9 para 19,0 por 100 mil habitantes. O
ano de 2008 apresentou a maior taxa de detec¢do de hanseniase no Ceara do
periodo (Grafico 1).
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Outras informagdes Grafico 1 - Taxa de detecgdo de casos novos de hanseniase, Ceara e Fortaleza, 2008 a

importantes 2017

e Vacina BCG: deve ser aplicada 40,0
em contatos examinados sem
presenga de sinais e sintomas de
hanseniase no momento da
investigagdo. Contatos de
hanseniase com menos de um ano
de idade e ja comprovadamente
vacinados, ndo necessitam da
aplicagdo de outra dose de BCG. A
aplicagdo da vacina depende da
histéria vacinal e/ou da presenca de
cicatriz vacinal. 0,0
e Recidiva: o0s casos ocorrem,
geralmente, apos cinco anos da alta
por cura. Os pacientes devem ter
sido tratados regularmente com
esquemas oficiais padronizados e
corretamente indicados. Deve-se
observar os critérios clinicos para
diferenciar de uma pessoa com

35,0
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0

5,0

Tx de detecgdo por 100mil hab.

2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
Ceara 305 | 263 | 253 | 232 | 247 | 239 | 230 | 207 | 191 | 175
Fortaleza| 36,9 | 327 | 290 | 255 | 247 | 271 | 245 | 225 | 21,7 | 19,0

Fonte: SESA/COPROM/NUVEP — Sinan.

A taxa de prevaléncia do periodo analisado apresentou queda de 13%, sendo que
o ano de 2008 registrou a maior taxa da série histérica (3,0/10.000 hab.).

reacao.

. gReagaes hansénicas:  s30 A queda mais expressiva na prevaléncia ocorreu entre 2008 e 2015 (50%), sendo
alteracdes do sistema imunolégico que o ano 2015 apresentou o menor indice (1,5/10.000 hab.). Em 2016 a taxa de
que se  exteriorizam  como prevaléncia voltou a aumentar, chegando a 2,6 casos por 10 mil habitantes em

manifestagdes inflamatdrias agudas
e subagudas. Podem surgir antes,
durante ou depois do tratamento
com a poliquimioterapia.

e Outros reingressos: situacao
especial em que o paciente ndo
recebeu o tratamento adequado e 3,5
suficiente em  tempo habil,

2017, porém a taxa de prevaléncia permaneceu com parametro médio ao longo
de todo periodo de analise.

Grafico 2 - Taxa de prevaléncia dos casos de Hanseniase, Ceara 2008 a 2017

conforme os esquemas oficiais _;:-% 3,0
padronizados: z
o O caso paucibacilar (PB) deve S 25
receber6 doses em até g
9meses; § 2,0
o O caso multibacilar (MB) deve £
receber 12 doses em até 18 g 1,5
meses.
e Transferéncia: refere-se ao 1,0
paciente que compareceu a unidade 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

de saude para dar continuidade ao
tratamento iniciado em outra
unidade de sadde. Todo paciente Fonte: SESA/Covig/NUVEP — Sinan.
transferido por outra unidade deve

ser notificado pela unidade que o . . , Lo ~
O sexo masculino predominou no nimero de notificagdes de casos novos da
recebe e devem ser observados os

critérios  para  conclusio  do doenga entre 2008 e 2017, com 55,8% contra 44,2% dos registros em mulheres. O
tratamento. ano que registrou a maior proporg¢do de casos novos entre o sexo feminino foi
2009 (48,3%) e no sexo masculino foi em 2016 (59,3%) (Grafico 3).

Ano
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Outras informagoes
importantes (cont.)

e Resisténcia medicamentosa em
hanseniase: os casos com suspeita
de faléncia do tratamento com PQT
sdo os que tém maior probabilidade
de apresentar bacilo com resisténcia
medicamentosa. Estes casos devem
ser encaminhados para os Centros
de Referéncias.

e Alta por cura: paciente que
concluiu o tratamento regular no
servi¢o de salide com PQT/PB com 6
doses em até 9 meses e PQT/MB
com 12 doses em até 18 meses e
que ndo apresente sinais ativos da
doenca. No final do tratamento os
pacientes devem ser submetidos ao
exame dermatoneuroldgico e a
avaliagdo neuroldgica simplificada e
do grau de incapacidade fisica para
receber a alta por cura.

e Abandono: a saida  por
abandono deve ser informada
quando os pacientes PB ndo
comparecerem ao tratamento por
mais de trés meses e os pacientes
MB por mais de seis meses, mesmo
apds inumeras tentativas de busca e
retorno ao tratamento por parte dos
profissionais (BRASIL, 2016).

e Prevengdo e tratamento de
incapacidades: esta atividade inclui
medidas para evitar a ocorréncia de
danos  fisicos, emocionais e
socioeconémicos, que sdo realizadas
pelas unidades de salde, mediante
utilizagdo de técnicas simples.
Somente devem ser encaminhados
para os servicos de maior
complexidade os casos que exigem
técnicas complexas e/ou
reparadoras.

e Gravidez, aleitamento materno
e hanseniase: a gravidez e o
aleitamento ndo contraindicam o
tratamento padrdo com
poliquimioterapia (PQT).
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Registrou-se elevacdo de 8,5% das notificacdes em homens em 2017 quando
comparado a 2008. Quanto ao género feminino houve uma redugdo de 9,7% nas
notificagdes no mesmo periodo. A razdo entre homens e mulheres acometidos
pela doencga apresenta tendéncia de crescimento no sexo masculino (Grafico 3).

Grafico 3 - Proporgdo e razao de casos novos de hanseniase segundo o sexo, Ceara
2008 a 2017
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Fonte: SESA/Covig/NUVEP — Sinan.

O monitoramento de casos novos de hanseniase em menores de 15 anos é um
importante indicador, pois mensura a transmissao recente e a sua tendéncia
(BRASIL, 2016). No Ceard, em 2008, a taxa de detec¢do em menores de 15 anos
de idade foi de 6,6/100.000 habitantes, a maior ja registrada e considerada
muito alta pelos parametros do Ministério da Saude. Em 2017 a taxa foi de
2,7/100.000 habitantes, o que representa reducdo de 59,1%, e o indicador
passou de muito alta para alta, segundo os parametros oficiais. Apesar da
reducdo entre os anos extremos, a taxa manteve-se estdvel até 2014,
apresentando discreta reducdo nos anos seguintes (Grafico 4).

Grafico 4 - Taxa de detecgao de casos novos de hanseniase em menores de 15 anos de
idade, Ceara 2008-2017
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Fonte: SESA/COPROM/NUVEP — Sinan.
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Considerando que o registro de casos novos em menores de 15 anos pode significar a existéncia de
fontes de transmissao ativa da doenca, faz-se necessaria a intensificacdo das atividades de controle para
frear a cadeia de transmissdo e reduzir a taxa de detec¢do nessa faixa etaria para zero até 2020, como
preconiza a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2016).

A anadlise da distribuicdo geografica da hanseniase no Ceara, demonstra heterogeneidade da doenga,
apresentando areas hiperendémicas, de alta, muito alta, média, baixa endemicidade e até silenciosas.
Em 2008 foram notificados 2.568 casos novos de hanseniase em 157 (85,3%) municipios, porém 27
(14,7%) permaneceram silenciosos para a doencga. Entre os anos de 2008 para 2017 houve reducdo no
nimero de municipios hiperendémicos (>40,0/100.000 hab.), saindo de 33 (18%) para 10 (5,4%),
respectivamente (Figura 1).

Figura 1 - Distribuicdo espacial dos casos novos de hanseniase na populagdo em geral, Ceara 2008 e 2017
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Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.

2. ASPECTOS DA QUALIDADE DOS SERVICOS DE SAUDE DA HANSENIASE NO CEARA DE 2007 A 2016
50

0 50 100 150 200 ki
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A prevencdo de incapacidades fisicas contribui para evitar complica¢des e deve ser realizada nos servicos

de saide no momento do diagndstico e no momento da alta do paciente (BRASIL, 2016).

Na série histdrica, a avaliagdo dos pacientes no momento do diagnéstico pelos profissionais de saude
alcancou a proporgao média de 85,1%, mantendo-se no parametro regular ao longo do periodo. Dentre
0s casos avaliados quanto ao grau de incapacidade fisica (GIF) no momento do diagndstico, a propor¢do
de GIF 2 manteve-se no parametro médio (8,1%) ao longo do periodo, com maior proporcdo em 2015

(9,2%) e menor em 2014 (7,3%) (Grafico 5).
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\
4 Grau de ‘' Grafico 5 - Proporgao de casos novos de hanseniase avaliados para incapacidade

Incapacidade Fisica fisica e detectados com grau 2 no momento diagnéstico, 2008 a 2017
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qualidade do atendimento nos /0% 1
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efetividade das atividades de & 40% A
. . 30% -
controle visando o conhecimento 20% A
sobre as atividades de diagndstico 10% -
P 0%
precoce e prevaléncia oculta. * | 2008 | 2000 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
= %lgn/branco 29 | 37 | 56 | 36 | 42 | 46 | 44 | 33 | 42 | 4.1
= % GIF2 78 | 84 | 83 | 79 | 81 | 77 | 73 | 92 | 83 | 85
Parametros =%ndoavaliado | 87 | 87 | 79 | 7,7 | 88 | 121 | 156 | 13,0 | 125 | 13,5
% avaliado 88,4 | 87,6 | 86,5 | 88,7 | 87,0 | 83,3 | 80,0 | 83,7 | 833 | 824

Casos novos se hanseniase com

GIF avaliado no ano diagnéstico: Fonte: SESA/NUVEP —Sinan.

Durante o periodo analisado a proporcdo média de pessoas avaliadas quanto
Bom (> ou igual a 90%) P proporg p q

Regular (> ou =75 a 89,9%)
Precario (< 75%)

ao GIF na cura foi de 71,8%, parametro considerado regular para o Ministério
da Saude. Ressalta-se que este indicador subsidia a avaliagdo dos graus 0, 1 e 2

Casos curados no ano com GIF de incapacidade, uma vez que o calculo devera ser realizado apenas quando a

avaliado entre casos novos de
hanseniase no periodo das
coortes:

proporc¢do de pacientes examinados for maior ou igual a 75% (Grafico 6).

Grafico 6 - Proporg¢ao de avaliacao do grau de incapacidade fisica dos casos curados

no ano entre os casos novos de hanseniase no periodo das coortes, 2008 e 2017
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\ / Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.
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A andlise sobre a classificagdo operacional da hanseniase permite verificar o comportamento
epidemioldgico e a tendéncia da doenca. A OMS (2016) orienta para a necessidade de diminuir a carga
da hanseniase, por meio da detecgao precoce de casos novos.

No Ceara, de 2008 a 2017, verificou-se crescimento de 17,8% dos casos de hanseniase multibacilar,
passando de 57,8% em 2008 para 68,1% em 2017, o que sugere um diagndstico tardio da doenga,
aumentando, nas pessoas acometidas pela hanseniase, o risco de desenvolver alguma incapacidade
fisica.

Em relacdo aos casos de classificacdo operacional paucibacilar, no mesmo periodo, houve reducdo de
24,4% dos casos, passando de 42,2 para 31,9% (Gréfico 7).

Grafico 7 - Proporgdo de casos novos, segundo classificagao operacional, Ceara 2007 a 2017
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Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.

Quanto ao aspecto clinico da doenca, a analise permitiu revelar que as formas virchowianas e dimorfas,
que se classificam como multibacilares, permaneceram com uma representacao significativa ao longo da
série histérica, com média de 52,5% dos casos. No periodo analisado, houve aumento de 8,4% no
diagndstico das formas virchowianas e de 16,6% nas formas dimorfas e uma redugdo de 16% nas formas
tuberculdides, que apesar de serem classificadas como paucibacilares, expressam uma resposta
imunocelular competente ao M. Leprae. A forma clinica indeterminada apresentou uma proporg¢ao
média de 14%, sendo perceptivel uma reducdo de casos novos encontrados com a forma indeterminada
durante o periodo analisado (Grafico 8).
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Grafico 8 - Proporgao de casos novos segundo classificagdo clinica, Ceara, 2008 a 2017
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A qualidade da atencdo prestada as pessoas acometidas pela hanseniase e a conclusdo do tratamento

preconizado em tempo oportuno sdo fatores importantes na atencdo integral ao doente e pode
significar uma estratégia importante para a redugao da carga da doenca.

Quanto a proporgao de cura e abandono, observa-se que apesar do aumento de 77% no abandono do

tratamento e diminui¢do de 5% do indicador de cura na coorte a partir de 2014, o indicador permaneceu

na média em situacdo regular ao longo da série analisada, exceto nos anos 2008, 2012 e 2013, que
alcangaram a taxa de 90%, classificado como bom, pelos critérios do Ministério da Saude (Grafico 9).

Grafico 9 - Proporgao de cura e abandono do tratamento entre os casos de hanseniase nos anos das coortes,
Ceara, 2008 a 2017
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Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.
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O monitoramento da proporc¢do de curados nos servigcos de salde reflete na avaliagdo da qualidade da
atencdo e do acompanhamento dos casos novos diagnosticados até a completitude do tratamento.
Além de orientar a necessidade de busca ativa dos faltosos, o uso do Boletim Mensal de
Acompanhamento dos casos notificados é uma ferramenta de gestdo do Sinan e contribui para a
qualificacdo dos dados registrados. Devido a fatores operacionais, a ndo utilizacdo do boletim mensal de
acompanhamento na rotina de vigilancia dos servicos de saude interfere na qualificacdo do Registro
Ativo de hanseniase e, consequentemente, no resultado da taxa de prevaléncia.

O exame dos contatos tem como objetivos interromper a cadeia de transmissao da doenca e identificar
casos novos. Desenvolver estratégias que possibilitem a realizagdo do exame dos contatos dos casos de
hanseniase que estdo em tratamento nas Unidades de Saude é um dos maiores desafios da gestao.

No periodo de 2008 a 2017 foram registrados no Sinan 76.029 contatos, sendo examinados 53.802
(70,8%), houve aumento de 7,2% na propor¢do de contatos examinados passando de 65,4% em 2008
para 70,1% em 2017, no entanto, ainda se mantendo aquém do preconizado, conforme parametros
adotados pelo MS.

Grafico 10 — Proporgdo de contatos examinados de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes e numero de contatos registrados e examinados no Ceara, 2008 a 2017
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Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.

Analisar os casos de recidiva é relevante, pois podem indicar possivel resisténcia em pacientes tratados
com os esquemas PQT padronizados pela OMS. Entre 2008 a 2017 percebe-se um aumento significativo,
passando de 3% para 8,4%, respectivamente, da ocorréncia de recidiva no Ceara.
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Grafico 11 - Proporgdo de casos de recidiva e nimero de casos novos de hanseniase, Ceara, 2008 a 2017
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Fonte: SESA/NUVEP - Sinan.

Ao analisar a distribuicdo espacial dos casos de recidivas no periodo de 2014 a 2017 é perceptivel um
aumento significativo da proporgdao de municipios que registraram recidivas, passando de 16,3% para
87,7% dos municipios. A macrorregido Cariri destacou-se por registrar o maior nimero de municipios
com recidiva no Estado (56/184) durante a serie histdrica analisada, seguida pela macrorregido Fortaleza
(54/184), macro Sobral (44/184), macro Sertdo Central (25/184) e macro Litoral Leste/Jaguaribe (6/184).

Figura 2 - Distribuicdo espacial dos casos de recidivas e em situagdo hiperendémica, segundo municipio de

residéncia, Ceara 2014 a 2017 N
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Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.
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E importante ressaltar que os servicos de salde devem utilizar o protocolo para investigacio de
recidivas sendo o método para diferenciar de um caso de reagdo, visto que os estados reacionais ou
reacoes hansénicas (tipos 1 e 2) sdo alteragdes que podem surgir antes, durante ou depois do
tratamento com poliquimioterapia (BRASIL, 2016). Todos os casos suspeitos de recidiva devem ser
referenciados para unidade de maior nivel de complexidade.

As atividades de monitoramento dos indicadores da hanseniase, como pratica cotidiana dos servigos,
oferecem informagdes sobre o comportamento da endemia e possibilitam fornecerem orientagGes
técnicas continuas para quem tem a responsabilidade de avaliar, recomendar e executar as atividades
de controle da doencga e a tomada de decisao.

Estudos com base na analise da situacao epidemioldgica da hanseniase demonstram a influéncia na
organizagao dos servicos de salde no desempenho dos indicadores epidemioldgicos da doenga. Diante
disso, a tabela 2 demonstra os mais importantes indicadores de monitoramento da hanseniase no Ceara
em 2017, por municipio e Coordenadoria Regional de Salude (CRES), que podem ser utilizados no
planejamento e na definigdo das a¢des de controle da doenga.

Equipe de elaboragao Equipe de revisao

Aquiléa Bezerra de Melo Pinheiro Ana Rita Paulo Cardoso
Gerlania Maria Martins Daniele Rocha Queiroz Lemos
Francisca Maria Silva de Souza Sarah Mendes D'Angelo
Josafa Nascimento Cavalcante Filho Sheila Maria Santiago Borges

Suzyane Cortés Barcelos

Coordenadoria de Vigilancia em Satude | Nucleo de Vigilancia Epidemioldgica| Secretaria da Saude do Estado do Ceara
Av. Almirante Barroso, 600, Praia de Iracema, Fortaleza, Ceara - CEP: 60.060-440
Fone: (85) 3101-5212/ 3101-5284 | Site: www.saude.ce.gov.br | E-mail: gnuvep@saude.ce.gov.br



GOVERNO po BOLETIM EPIDEMIOLOGICO

® Estapo po CEARA

OF o vin do Soud HANSENIASE

22 de outubro de 2018 | Pagina 11/13

Tabela 2 - Indicadores de monitoramento da hanseniase, 2017

Coeficiente de
Coeficiente de - % Avaliados % de pacientes
Caso Novo |Detecgdo 0a 14
quanto ao GIF com GIF 2 no

Daildanos anos por > > > >
no Diagnostico diagnostico
100.000 hab.

io Residéncia Detecgdo por
100.000 hab.

12 CRES - Fortaleza 516 18,7 25 a1 80,2 9,9 80,8 6,9 50,2
Agquiraz 10 12,9 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 25,6
Eusébio 6 11,7 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Fortaleza 453 19,0 25 a4 80,3 9,9 81,6 6,9 50,1
Itaitinga 7 18,2 o 0,0 85,7 0,0 66,7 16,7 66,7
22 CRES - Caucaia 115 18,9 3 1,8 80,0 3,3 84,0 5,3 60,5
Apuiarés 6 1,2 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 71,4
Caucaia 66 18,6 3 3,2 77,3 3,9 83,3 3,7 48,4
General Sampaio 1 14,8 o 0,0 1000 0,0 100,0 0,0 100,0
Itapagé 13 25,4 o 0,0 1000 0,0 100,0 0,0 100,0
Paracuru o 0.0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 66,7
Paraipaba 2 6,3 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Pentecoste a8 21,8 o 0,0 62,5 20,0 44,4 33,3 44,4
S&o Gongalo do Amarante a8 16,9 0 0,0 87,5 0,0 91,7 0,0 100,0
S&o Luis do Curu 3 23,5 o 0,0 33,3 0,0 100,0 0,0 95,2
Tejuguoca 8 43,2 o 0,0 75,0 0,0 100,0 0,0 72,7
32 CRES - Maracanaii 137 25,9 8 5,9 86,1 16,1 84,7 2,4 75,0
Acarapé 3 18,4 o 0,0 66,7 0,0 100,0 0,0 0,0
Barreira 5 24,2 2 36,1 80,0 0,0 100,0 0,0 0,0
Guaitiba 5 19,3 2 28,2 80,0 0,0 80,0 0,0 26,3
Maracanat 80 36,1 2 3,6 92,5 16,2 84,5 1,4 84,0
Maranguape 20 16,2 o 0,0 95,0 15,8 34,6 3,8 770
Pacatuba 9 11,2 o 0,0 22,2 50,0 85,7 0,0 72,2
palmacia 4 31,0 1 29,9 75,0 66,7 100,0 0,0 60,0
Redencio 11 0,3 1 13,6 90,9 10,0 75,0 12,5 64,7
42 CRES - Baturité 11 8,0 0 0,0 63,6 14,3 71,4 0,0 81,0
Aracolaba 2 7.7 o 0,0 50,0 0,0 50,0 0,0 69,2
Aratuba o 0.0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 66,7
Baturité 4 11,4 o 0,0 50,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Capistrano 3 17,1 o 0,0 66,7 0,0 100,0 0,0 100,0
Guaramiranga 0 0,0 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Itapiuna 1 5,1 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mulungu 1 8,0 o 0,0 100,0 100,0 100,0 0,0 81,8
Pacoti o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
52 CRES - Canindé 39 19,1 2 3,4 89,7 2,9 71,1 53 72,4
Boa Viagem a 7,4 1 6,5 75,0 0,0 80,0 10,0 91,7
Canindé 24 31,2 1 4.6 100,0 4,2 78,6 0,0 88,2
Caridade 3 13,8 o 0,0 66,7 0,0 77.8 0,0 43,3
Itatira 3 14,8 o 0,0 66,7 0,0 25,0 25,0 0,0
Madalena o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Paramoti 5 43,3 o 0,0 80,0 0,0 0,0 0,0 11,1
62 CRES - Itapipoca a5 15,5 a 4,7 82,2 10,9 94,2 0,0 86,9
Amontada 3 7,1 o 0,0 66,7 0,0 100,0 0,0 65,0
Itapipoca 22 17,6 2 5,6 77,3 11,8 85,7 0,0 93,3
Miraima 7 52,1 o 0,0 85,7 16,7 100,0 0,0 100,0
Trairi 1 1.8 o 0,0 1000 0,0 66,7 0,0 100,0
Tururu o 0.0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Umirim 3 15,4 2 34,5 1000 33,3 100,0 0,0 60,7
Uruburetama 9 42,4 0 0,0 88,9 0,0 100,0 0,0 85,0
72 CRES - Aracati 8 6,9 0 0,0 62,5 0,0 90,0 5,0 87,5
Aracati 3 4,1 o 0,0 100,0 0,0 87,5 6,3 91,3
Fortim 3 18,8 o 0,0 66,7 0,0 100,0 0,0 25,0
Icapui 2 10,3 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Itaigaba o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
82 CRES - Quixada 50 15,6 0 0,0 82,0 2,4 80,3 4,9 72,5
Banabuid o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 50,0
Chard 1 7,5 o 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0
Ibaretama 1 7.6 o 0,0 0,0 0,0 50,0 0,0 90,9
Ibicuitinga o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
MilhE 2 15,2 o 0,0 50,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Pedra Branca 4 9,4 o 0,0 100,0 0,0 87,5 0,0 32,1
Quixadd 7 8,2 1] 0,0 100,0 0,0 84,6 7.7 83,7
Quixeramobim 21 27,2 ] 0,0 1000 4,8 100,0 0,0 95,9
Senador Pompeu 8 30,1 o 0,0 62,5 0,0 77.8 0,0 78,7
Solondpole 5] 33,2 o 0,0 50,0 0,0 75,0 12,5 81,8

Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.
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Tabela 2 - Indicadores de monitoramento da hanseniase, 2017

Coeficiente d
DEI(‘I:}rIe - % Avaliados % de pacientes
Deteccdo 0a 14

Municipio Residéncia a3 quanto ao GIF com GIF 2 no
0a 14 anos anos por

100.000 hab.

% Cura na | % Abandono | % Examinados

no Diagnostico diagnostico

92 CRES - Russas 38 19,2 1 2,1 52,6 0,0 77,8 4,4 66,8
Jaguaretama 6 33,3 1 21,0 83,3 0,0 100,0 0,0 100,0
Jaguaruana 0 0,0 0 0,0 0,0 0,0 50,0 50,0 71,0
Morada Nova 27 43,6 ] 0,0 37,0 0,0 714 0,0 57,2
palhano 1 10,9 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Russas 4 5,3 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
102 CRES - Limoeiro do Norte 15 6,7 0 0,0 80,0 0,0 85,2 0,0 97,1
Alto Santo 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Ereré 2 28,2 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Iracema 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Jaguaribara 1 9,0 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Jaguaribe 1 2,9 o 0,0 0,0 0,0 80,0 0,0 90,0
Limoeiro do Norte 1 1,7 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Pereiro 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Potiretama 1 15,8 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Quixeré 1 4,6 o 0,0 100,0 0,0 71,4 0,0 95,0
580 Jodo do Jaguaribe 0 0,0 1] 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Tabuleiro do Norte 8 26,4 o 0,0 87.5 0,0 90,0 0,0 100,0
112 CRES - Sobral 134 21,0 3 1,7 91,0 8,2 92,7 1,8 90,0
Alcdntaras 1 8,8 ] 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Cariré 4 21,5 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Catunda 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Coreaud 7 30,6 ] 0,0 100,0 0,0 85,7 0,0 100,0
Forquilha 2 8,5 1] 0,0 100,0 0,0 50,0 25,0 100,0
Frecheirinha 3 22,2 o 0,0 66,7 0,0 0,0 0,0 0,0
Graca 1 68,5 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Groairas 1 9,2 1] 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Hidrolandia 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Ipu 2 4,8 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 50,0
Irauguba 9 38,2 o 0,0 55,6 0,0 42,9 14,3 30,0
Massapé 3 8,0 1 9,3 100,0 33,3 100,0 0,0 87,5
Meruoca 1 6,8 0 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Moraujo 3 35,2 ] 0,0 66,7 0,0 100,0 0,0 100,0
Mucambo 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Pacuja 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Pires Ferreira 1 9,4 ] 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 0,0
Reriutaba 5 26,3 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Santa Quitéria 7 16,1 o 0,0 71,4 0,0 90,0 0,0 42,2
Santana do Acarad 1 3,2 i} 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Senador 53 0 0,0 1] 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Sobral 72 35,7 2 3,9 100,0 12,5 96,6 0,0 97,1
Uruoca 1 74 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Varjota 10 55,1 ] 0,0 100,0 0,0 92,9 7,1 96,7
122 CRES - Acarau 17 7.6 0 0,0 88,2 20,0 73.3 13,3 05,1
Acarau 9 14,7 0 0,0 88,9 25,0 50,0 25,0 81,8
Bela Cruz 2 6,2 o 0,0 100,0 50,0 80,0 0,0 100,0
Cruz 1 4,2 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Itarema 1 2,5 0 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Jijoca de Jericoacoara 1 5,3 ] 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Marco 2 7,6 o 0,0 100,0 0,0 50,0 50,0 100,0
Morrinhos 1 4.6 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
132 CRES - Tingud 8 2,6 0 0,0 75,0 16,7 818 0,0 77.3
Carnaubal 2 11,5 o 0,0 50,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Croata 1 5,6 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Guaraciaba do Morte [1] 0,0 u] 0,0 0,0 0,0 30,0 0,0 62,5
Ibiapina 1 4,1 1] 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
530 Benedito 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Tiangua 3 4,1 o 0,0 100,0 33,3 100,0 0,0 100,0
Ubajara 0 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Vigosa do Ceard 1 1,7 0 0,0 0,0 0,0 50,0 0,0 50,0
142 CRES - Taud 23 20,2 1 3,2 82,6 53 82,1 2,6 90,4
Ajuaba 5 29,4 1 20,8 80,0 0,0 100,0 0,0 0,0
Arneiroz 1 12,9 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Parambu 10 32,0 0 0,0 90,0 11,1 85,7 0,0 100,0
Taud 7 12,1 o 0,0 85,7 0,0 78,3 4,3 88,0

Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.
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Tabela 2 - Indicadores de monitoramento da hanseniase, 2017

- Coeficiente de - -
Coeficiente de o % Avaliados % de pacientes -
Municipio Residé&ncia &= Deteccdo por O quanto ao GIF com GIF 2 no ] [ R
Novo 0ail4anos anos por . 5 2 - coorte
100.000 hab. no Diagnostico diagnostico
100.000 hab.
152 CRES - Crateiis 30 10,1 o 83,3 6,7 58,0
Ararendd 2 18,6 o 0.0 50,0 0,0 0,0 0,0 0.0
Crateqs 6 8,1 o 0,0 66,7 0,0 100,0 0,0 100,0
Independéncia 2 7.7 4] 0,0 100,0 0,0 50,0 0,0 28,6
Ipaporanga 3 26,1 o 0,0 33,3 0,0 50,0 50,0 0,0
Ipueiras 2 5,3 o 0,0 0,0 0,0 1000 0,0 100,0
Monsenhor Tabosa 1 5,9 o 0,0 100,0 0,0 50,0 0,0 10,0
MNova Russas ] 18,8 o 0,0 66,7 0,0 88,9 0.0 18,5
MNovao Oriente 3 10,6 o 0.0 1000 0,0 0,0 0,0 0.0
Poranga o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 80,0
Quiteriandpolis 1 4,8 L] 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Tamboril a 15,6 o 0,0 75,0 0,0 50,0 50,0 100,0
162 CRES - Camocim 20 12,9 1 2,2 20,0 6,3 89,5 10,5 82,9
Barroquinha a 27,0 o 0,0 75,0 0,0 100,0 0,0 71,4
Camocim 4 6,4 o 0,0 100,0 0,0 33,3 66,7 100,0
Chaval 3 23,2 1 27,4 66,7 0,0 1000 0,0 100,0
Granja = 11,1 o 0,0 83,3 0,0 1000 0,0 100,0
Martindpole 3 27.5 o 0.0 66,7 50,0 100,0 0,0 62,1
172 CRES - lco 64 37,4 4 9,1 93,8 6,7 84,0 4,0 78,2
Baixio 1 16,1 o 0.0 1000 0,0 1000 0,0 45,0
Cedro 9 36,0 1 15,8 100,0 0,0 85,7 0,0 73,0
Icd 36 53,6 3 17.0 1000 8.3 85,7 0,0 100,0
Ipaumirim 2 16,3 o 0,0 50,0 0,0 0,0 100,0 100,0
Lavras da Mangabeira 9 28,7 4] 0,0 100,0 0,0 87,5 0,0 46,2
aras 5 23,4 o 0.0 40,0 50,0 66,7 33,3 100,0
Umari 2 26,1 o 0,0 100,0 0,0 1000 0,0 75,0
182 CRES - Iguatu 61 19,2 L] 0,0 80,3 6,1 97,4 0,0 100,0
Acopiara 7 13,2 o 0,0 85,7 16,7 92,9 0,0 100,0
Cariuds 7 37.2 o 0.0 1000 0,0 1000 0,0 100,0
Catarina o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Deputado Irapuan Pinheiro 4] 0,0 4] 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Iguatu 25 24,7 o 0,0 68,0 5,9 100,0 0,0 100,0
Jucas 7 28,0 o 0.0 1000 14,3 1000 0,0 100,0
Mombaca a 9,2 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Piguet Carneiro 3 18,2 o 0,0 86,7 0,0 50,0 0,0 100,0
Quixeld 3 20,1 o 0.0 66,7 0,0 1000 0,0 100,0
Saboeiro = 31,7 o 0,0 80,0 0,0 1000 0,0 100,0
192 CRES - Brejo Santo 32 15,1 2 3,6 93,8 3,3 86,7 0,0 96,1
Abaiara 1 8,8 o 0,0 100,0 0,0 1000 0,0 0,0
Aurora 7 28,5 1 15,7 1000 0,0 76,5 0,0 89,7
Barro 7 31.4 o 0,0 100,0 14,3 81,8 0,0 100,0
Brejo Santo 7 14,6 o 0.0 85,7 0,0 1000 0,0 100,0
Jati o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mauriti 7 15,2 1 7.7 1000 0,0 1000 0,0 100,0
Milagres 2 7.1 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Penaforte 1 11,3 o 0,0 0,0 0,0 1000 0,0 100,0
Porteiras o 0,0 o 0.0 0,0 0,0 1000 0,0 100,0
202 CRES - Crato e7 19,2 1 1,1 86,6 6,9 82,9 3,7 84,8
Altaneira 1 13,6 o 0.0 1000 0,0 50,0 50,0 33,3
Antonina do Norte 3 41,5 o 0,0 100,0 0,0 1000 0,0 100,0
Araripe 5 23,5 o 0.0 80,0 0,0 1000 0,0 100,0
Assaré 7 30,3 o 0,0 85,7 16,7 66,7 0,0 100,0
Campos Sales 5 18,4 o 0.0 80,0 0,0 1000 0,0 100,0
Crato 21 16,3 1 3,1 95,2 10,0 96,0 0,0 93,1
Farias Brito B8 31,8 o 0.0 83,3 0,0 66,7 0,0 100,0
MNova Olinda a 26,3 o 0,0 75,0 0,0 62,5 25,0 43,3
Potengi o 0,0 o 0,0 0,0 0,0 1000 0,0 100,0
Salitre 1 6,2 o 0.0 0,0 0,0 0,0 0,0 0.0
Santana do Cariri 2 11,4 o 0,0 100,0 0,0 1000 0,0 100,0
Tarrafas o 0,0 o 0.0 0,0 0,0 1000 0,0 100,0
Varzea Alegre 12 30,0 o 0,0 83,3 10,0 76,5 0.0 59,6
212 CRES - Juazeiro do Norte 93 22,2 4 3,6 88,2 12,2 88,9 4,4 69,9
Barbalha 12 20,4 o 0,0 91,7 0,0 87,5 0,0 52,9
Caririagu 5 18,6 o 0.0 80,0 0,0 1000 0,0 714
Granjeiro 1 22,2 o 0,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Jardim 2 7.4 o 0,0 100,0 0,0 66,7 33,3 100,0
Juazeiro do Norte 68 25,6 a 5,8 92,6 15,9 91,4 2,9 68,3
Missdo Velha 5 14,2 o 0,0 20,0 0,0 60,0 20,0 100,0
222 CRES - Cascavel 31 9,7 2 2,5 83,9 3,8 76,2 9,5 70,7
Beberibe 3 5,7 o 0,0 66,7 0,0 1000 0,0 25,0
Cascavel 2 2,9 1 5.7 1000 0,0 1000 0,0 100,0
Chorozinho 1 5,2 o 0,0 100,0 100,0 75,0 25,0 85,7
Horizonte 12 18,9 1 6,2 83,3 0,0 714 21,4 46,2
Ocara 5 19,9 o 0,0 100,0 0,0 50,0 0,0 92,1
Pacajus =3 8,7 o 0.0 66,7 0,0 81,8 0,0 68,4
Pindoretama 2 9,9 o 0,0 100,0 0,0 100,0 0,0 100,0
Ceara 1554 17,5 81 0,7 82,4 8,5 85,3 4,6 70,1

Fonte: SESA/NUVEP — Sinan.
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