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Definicao de caso

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

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

e Espessamento de nervo
periférico,associado a  alteragdes
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.

Classificagdo do caso

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

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

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

Tratamento

O tratamento é realizado em regime
ambulatorial, independente da
classificagdo operacional da
hanseniase, nas unidades basicas de
salde, ou ainda, desde que
notificados e seguidos todas as agdes
de vigilancia, em servicos
especializados, hospitais  publicos
universitarios e/ou clinicas. Deve ser
assegurado, obrigatoriamente,
tratamento adequado a todos os
doentes por parte dos servigos
publicos de satde.
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1. Andlise da situa¢do epidemioldgica dos casos de hanseniase no Ceara de 2007 a
2016

A hanseniase é uma doenga cronica, infectocontagiosa, causada por um bacilo
(Mycobacteriumleprae) com alto potencial incapacitante, capaz de infectar
grande numero de individuos (alta infectividade), embora poucos adoeg¢am
(baixa patogenicidade) (BRASIL, 2017).

Entre 2007 e 2016 houve predominancia do sexo masculino nas notificagdes de
casos novos. A média registrada entre os homens foi de 55,7% e entre as
mulheres 44,3%. O ano que registrou a maior proporgao de casos novos entre
no sexo feminino foi 2009 (48,3%) e no sexo masculino foi em 2016 (60,2%).
Registrou-se eleva¢do de 10,5% das notificagdes em homens em 2016 quando
comparado a 2006. Quanto ao género feminino houve uma redugdo de 12% nas
notificages no mesmo periodo.

Grafico 1 - Propor¢do e razao de casos novos de hanseniase segundo o sexo, Ceara
2007 a 2016.
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A razdo entre homens e mulheres acometidos pela doenga apresenta tendéncia

de crescimento em homens (Grafico 1).

A taxa de prevaléncia ao longo do periodo de 2007 a 2016 apresentou queda de
16,6%, com algumas oscilagdes, sendo os anos de 2007 e 2008 os que
registraram as maiores taxas (3,0/10.000 hab.).
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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
servico de saide 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
doenga. No final do tratamento os
pacientes devem ser submetidos ao
exame dermatoneurolégico 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 nao
comparecerem ao tratamento por
mais de trés meses e os pacientes
MB por mais de seis meses, mesmo
apos inumeras tentativas de busca e
retorno ao tratamento por parte dos
profissionais (BRASIL, 2016).

e Prevengdao e tratamento de
incapacidades: Esta atividade inclui
medidas para evitar a ocorréncia de
danos  fisicos, emocionais e
socioecondmicos, que sdo realizadas
pelas unidades de saude, mediante
técnicas

utilizacdo de simples.

Somente devem ser encaminhados

para 0s 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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A taxa de detecgdo geral mede a for¢a de morbidade, magnitude e tendéncia da
endemia (BRASIL, 2016). No periodo de 2007 a 2016 houve uma redugdo de
37,4% na taxa de detecc¢do geral do Estado, enquanto que em Fortaleza a
reducdo foi de 30,3% no periodo de 2007 a 2016. A maior taxa de detecgdo de
hanseniase no Ceara ocorreu em 2008, sendo 30,4/100.000 habitantes (Grafico
2).

Grafico 3 - Taxa de detecgao de casos novos de hanseniase, Ceara e Fortaleza, 2007 a
2016
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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 Ceara, em 2007 a taxa de deteccdo em menores de 15 anos
foi de 6,7/100.000 habitantes, a maior ja registrada e considerada muito alta
pelos parametros do Ministério da Saude. Em 2016 a taxa foi de 3,8/100.000
habitantes, o que representa reduc¢do de 38,2%, e o indicador passou de muito
alta para alta, segundo os parametros oficiais (Grafico 3).

Grafico 4 - Taxa de detecgao de casos novos de hanseniase em menores de 15 anos de
idade, Ceara 2007-2016.
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Embora registrando um declinio na taxa de detecg¢ao geral da doenga é importante ressaltar que as
atividades de busca ativa de casos novos devem ser consideradas e implementadas nas rotinas dos
servigos de salde, tendo em vista a ocorréncia de registros de casos novos em menores de 15 anos, cuja
situagdo pode significar a existéncia de fontes de transmissdo ativa da doenga, sendo necessaria a
intensificacao das atividades de controle para frear a cadeia de transmissdo da doencga e reduzir a taxa
de deteccdo em menores de 15 anos para zero até 2020, como preconiza a Organiza¢gdo Mundial de
Saude (OMS, 2016).

Um indicador importante a ser analisado em conjunto com a populagdo geral é a taxa de detec¢do de
casos novos de hanseniase com grau 2 de incapacidades fisicas no momento do diagndstico, que
possibilita um monitoramento da tendéncia e detecgdo oportuna dos casos novos de hanseniase.

Quando ocorre redugao da taxa de grau 2 acompanhada da redugdo da taxa de detecgdo, pode
representar uma diminui¢cdo da magnitude da endemia hansénica. No Ceard, houve reducdo de 52% na
taxa de casos novos de hanseniase com grau 2 de incapacidade fisica no momento do diagndstico no
periodo em andlise (Grafico 3).

A distribuicdo espacial dos casos novos de hanseniase em 2016 demonstra heterogeneidade para a
doenga, apresentando dareas hiperendémicas, alta endemicidade, muito alta, média, baixa e até
silenciosas. Em 2016 foram notificados 1701 casos novos de hanseniase em 150 (79,8%) municipios,
porém 34 (18,5%) permaneceram silenciosos para a doenca, cuja situagdo expressa a necessidade de
continuar investindo na expansdo dos servigos de diagndstico na rede de atencdo, pois, na maioria das
vezes estes municipios estdo préximos a dreas de alta endemicidade. Em 2015 e 2016 houve redugdo no
ndmero de municipios hiperendémicos (>40,0/100.000habitantes), saindo de 29 (17,7%) para 14(7,5%),
respectivamente (Figura 1).

Figura 1 - Distribuicao espacial dos casos novos de hanseniase na populagao em geral, Ceara 2015 e 2016
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Outras informagoes
importantes (cont)

Grau de incapacidades fisicas (GIF):
tem como objetivo medir a qualidade
do atendimento nos servicos de
salde. Demonstra a efetividade das
atividades de controle visando o
conhecimento sobre as atividades de
diagnéstico precoce e prevaléncia
oculta.
Parametros

e Casos novos se hanseniase com

GIF avaliado no ano diagnéstico:

o Bom (> ou igual a 90%)

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

o Precario (< 75%)

e  (Casos curados no ano com GIF
avaliado entre casos novos de
hanseniase no periodo das

coortes:
o Bom (> ou igual a 90%)
o Regular (> ou =75 a
89,9%)
o Precario (< 75%).

e (Casos com GIF 2 no momento
do diagndstico e cura avaliados
no ano:

o Alto (> ouigual a 10%)
o Meédio (5a9,9%)
o Baixo (< 5%)
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2. Aspectos da qualidade dos servigos de satde da hanseniase no Ceara de 2007 a
2016

A preveng¢do de incapacidades contribui para evitar complicagbes e deve ser
realizada nos servicos de salde no momento do diagndstico e também no
momento da alta do paciente (BRASIL, 2016). A prevengdo de incapacidades em
hanseniase pressupde o conhecimento do nimero de pessoas atingidas, que irdo
subsidiar o planejamento de ag¢des para melhorar a qualidade de vida do
paciente e o autocuidado.

Na série histdrica a avaliagdo dos pacientes no momento do diagndstico pelos
profissionais de saude alcangou a propor¢do média de 85,4%, mantendo-se no
parametro médio ao longo do periodo. Dentre os casos avaliados quanto ao
grau de incapacidade fisica (GIF) no momento do diagnédstico, a proporgéo de
GIF 2 no diagnéstico se manteve médio (8,2%) ao longo do periodo, com maior
proporgdo em 2007 (9,3%) e menor em 2014 (7,3%) (Grafico 5).

Grafico5: Proporcao de casos novos de hanseniase diagnosticados no ano com grau de
incapacidade fisica avaliado. Ceara 2007 a 2016.
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A propor¢do de casos de hanseniase curados com grau 2 de incapacidades
fisicas entre os casos avaliados no momento da alta por cura tem como objetivo
avaliar a transcendéncia da doenca e subsidiar a programacdo de acGes de
prevencdo e tratamento de incapacidades pés-alta.Durante o periodo analisado
a taxa minima esperada de 75% de pacientes avaliados nos servigos de saude
ndo foi alcancada, necessitando de implementacdo, conforme demonstra no
grafico 6.
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A proporgao de casos de hanseniase curados no ano com GIF avaliados na coorte reflete na qualidade
do atendimento nos servigos de saude. No periodo analisado a média de avaliados na cura se manteve
em 67,7%, com maxima no ano de 2010 (74,4%), considerado precdrio segundo parametros do
Ministério da Saude. Ndo tem como avaliar o desempenho do indicador Grau 2 porque durante toda a
série histérica a proporgdo de pacientes avaliados foi menor que 75% . (Grafico 6).

Grafico 6 - Proporgao de curados com grau de incapacidade fisica avaliada entre os casos novos de hanseniase,
Ceara 2007 a 2016*
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A andlise sobre a classificagdo operacional da hanseniase permite verificar o comportamento
epidemioldgico e a tendéncia da doenga. A OMS (2016) orienta para a necessidade de diminuir a carga
da hanseniase, por meio da deteccdo precoce de casos novos.

No Ceard entre de 2007 e 2016, verificou-se crescimento de 15,4% dos casos de hanseniase multibacilar
o que sugere o diagndstico tardio da doenga e, conseqlientemente, amplia, nas pessoas acometidas pela
hanseniase, o risco de desenvolver alguma incapacidade fisica (Grafico 7).

No primeiro ano avaliado a proporgdo de casos multibacilares foi de 58,5% e em 2016 foi de 67,5%. Na
classificagdo operacional paucibacilar, houve redugdo de 21,4% nesse periodo.

Grafico 7: Proporgao de casos novos , segundo classificagao operacional, Ceara 2007 a 2016
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Quanto ao aspecto clinico da doenga, a andlise permitiu revelar que as formas clinicas virchowianas e
dimorfas, que se classificam como multibacilares, permaneceram com uma representagao significativa
ao longo da série histdrica. Houve um aumento de 24,5% no diagndstico das formas virchowianas e de
5% nas formas dimorfas, conforme se observa no grafico 8. A forma clinica indeterminada apresentou
uma propor¢ao média de 14%, sendo perceptivel uma redugao de casos novos encontrados com a forma
indeterminada durante o periodo analisado (Grafico 8).

Grafico 8: Proporgao de casos novos, segundo classificacao clinica, Ceara 2007 a 2016
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Ressalta-se que as formas clinicas virchowianas e dimorfas, que sdo transmissiveis e contribuem com a
cadeia de transmissao da hanseniase, permanecem com um crescimento significativo nos multibacilares
em todo o periodo, assim como as formas tuberculdides que houve aumento de 5,4% , que apesar de
ser classificadas como paucibacilares, expressam uma resposta imunocelular competente ao M.Leprae, o
gue de nota uma tendéncia ascendente da endemia, visto que, quanto mais intensa é a transmissao,
mais cedo é a exposi¢cdo ao agente causal propiciando uma probabilidade mais alta de adoecer (Gréfico
8).

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 reducdo da carga da doenga.

Quanto a propor¢do de cura e abandono, observa-se um aumento no abandono do tratamento e
diminuicdo do indicador de cura na coorte a partir de 2014, que permaneceu em situacdo regular, ao
longo da série, exceto nos anos 2008 e 2013, que alcangou a taxa de 90%, classificado como Bom, pelos
critérios do Ministério da Saude (Grafico 9).
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Grafico 9 - Proporgao de cura e abandono do tratamento entre os casos de hanseniase, Ceard, 2007 a 2016
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mOutros* 6,8 6,9 7,5 7,7 7,3 7,4 6,5 7.3 10,2 14,1
m Abandono 3,4 2,6 3,6 3,4 2,9 2,8 3,1 4,7 5,1 4,6

mCura 89,8 90,5 88,9 88,9 89,8 89,3 20,4 88,0 84,7 81,3

*Transferéncia e dbitos
Fonte: SESA/COPROM/NUVEP - SINAN

O monitoramento da proporg¢do de curados nos servicos de saude reflete na avaliacdo da qualidade da
atenc¢do 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 nao 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 detransmissao 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 2007 a 2016 foram registrados no Sinan 77.937 contatos, sendo examinados 53.362
(68,4%), houve aumento de 31,6% na propor¢do de contatos examinados passando de 51,5% em 2007
para 67,8% em 2016, no entanto ainda se mantendo precdrio, conforme parametros adotados pelo MS.

Grafico 10 — Proporgdo e razdo de contatos examinados de casos novos de hanseniase diagnosticado, Cear3,

2007 a 2016
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2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
mmmmRegistrados PB+MB | 8320 7816 8451 8302 8172 7147 7560 7791 7531 6847
mmmm Examinades PB+MB | 4287 5118 6247 5787 5905 5236 5504 5494 5141 4643
—— % Examinados 51,5 65,5 73,9 69,7 72,3 73,3 72,8 70,5 68,3 67,8

Fonte: SESA/COPROM/NUVEP - SINAN
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Analisar os casos de recidiva é relevante, pois podem indicar possiveis resisténcias em pacientes
tratados com os esquemas PQT padronizados pela OMS. Entre 2007 a 2016 percebe-se aumento
significativo da ocorréncia de recidiva e de outros reingressos no Ceard. Os registros de recidiva
mantiveram a média de 4% na série histdrica e outros reingressos de 2,2% ao longo do periodo.

E importante ressaltar o uso do protocolo para investigacdo de suspeita de recidiva nos servigos de
salde como método para diferenciar de um caso de reagao, visto que os estados reacionais ou reagdes
hansénicas (tipos 1 e 2) sdo altera¢des que podem surgir antes, durante ou depois do tratamento com
poliquimioterapia (BRASIL,2016).

Grafico 11 - Proporgao de casos de recidiva e outros reingressos dos casos de hanseniase, Ceard, 2007 a 2016
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mRecidiva 2,8 27 2,7 3,4 4,2 3,8 4,6 4,9 5,0 5,9
m Caso Novo 91,3 20,5 89,7 89,0 89,4 88,9 87,7 87,3 86,2 85,0

Fonte: SESA/COPROM/NUVEP - SINAN

A série histdrica sobre a proporc¢do dos casos de recidivas e outros reingressos entre os casos novos de
hanseniase apresenta um padrdo em constante elevacdo ao longo do periodo, porém ainda dentro dos
padrdes esperados, conforme dados do grafico 11.

As atividades de monitoramento dos indicadores da hanseniase, como pratica cotidiana dos servicgos,
oferecem informagGessobreocomportamentodaendemia e possibilitam fornecerem orientagGes
técnicas continuas para quem tem a responsabilidade de avaliar, recomendar e executa as atividades de
controle da doenca e a tomada de decisdo.

Estudos com base na andlise da situacdo epidemioldgica da hanseniase demonstram a influéncia na
organizacdo dos servicos de saude no desempenho dos indicadores epidemiolégicos da doenga
(AMARAL;LANA,2008). Diante disso, a tabela 3 demonstra os mais importantes indicadores de
monitoramento da hanseniase no Ceard em 2016, por municipios e por Coordenadoria Regional de
Saude (CRES), que podem ser utilizados no planejamento e na definicdo das a¢des de controle da
doenca.
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Tabela 2 - Indicadores de Monitoramento da hanseniase, 2016

= Coeficiente de - = =
Coeficiente de = % de Avaliados % de pacientes | Taxa de CN com | % de Avaliados .
.. e - Casos Novos Deteccdo 0 a 14 % de cura nas % Abandono | % Examinados
Municipio de residéncia Caso Novo Deteccdo por quanto ao GIF no com GIF Il no GIF Il no \quanto ao GIF na
0 a 14 anos anos por 100.000 . e . e . o Coortes nas coortes nas Coortes.
100.000 hab hab diagnostico diagnostico diagnostico
598 782 6.2

12 CRES Fortaleza 38 6.3
Agquiraz 10 127 o o 786 143
Eusébio 14 27 o o B0 o 83,3
Fortaleza 568 218 38 6.7 B3,3 B85 15 69,9 7E3 6,1 45,6
Itaitinga e 15,4 o o 83,3 0 o 100 70 10 64,8
22 CRES Caucaia 95 15,5 4 25 726 29 0.3 64,6 80,1 44 58.6
Apuiarés ] o o o ] o 0 100 60 o 18,2
Caucaia ag 13,7 3 33 714 29 0,3 &6,1 88 53 50,8
General Sampaio 2 29,2 D] o 100 0 1] 50 100 0 100
Itapagé 5 8.7 o o 0 o 0 o 66,7 o 273
Paracuru 7 20,8 o o 85,7 0 o 333 100 o 100
Paraipaba 1 31 o o 100 100 31 333 50 o 0
Pentecoste 5 135 o o &0 o 0 o 25 o 79,2
580 Gongalo do Amarante 11 23 1 82 50,8 ] 0 100 70,6 59 92,1
530 Luis do Curu 8 62,5 o o 62,5 0 o 16,7 100 o 80
Tejuguoca 7 37,4 D] o 714 0 1] 0 60 20 50
32 CRES Maracanali 137 257 12 89 839 148 0.3 857 814 24 75.4
Acarape 2 12,2 1 28 100 0 o 100 66,7 o 31
Barreira® 6 288 o o 100 16,7 48 o 100 o 0
Guailba 5 18,2 o o 0 100 38 60 84,6 o 674
Maracanau 85 38,1 9 1,4 871 176 58 86,2 B4 43 85,3
Maranguape 21 168 1 32 a5,2 5 08 86,4 100 o 86,3
Pacatuba 1o 123 1 48 70 143 12 BES 86,7 o 48,1
Palmacia 3 23 o o 333 o 0 100 60 o 90,9
Redencdo 5 18,3 o o B0 0 o 833 50 o 41,7
42 CRES Baturité 13 9.4 2 53 B84.6 o o 80 66,7 48 80,7
Aracoizba 8 228 1 147 66,7 o 0 100 66,7 o 63,2
Aratuba 1 88 o o 100 0 o o o o 0
Baturité 5 142 o o 100 ) o o 66,7 333 63,6
Capistrano 1 57 1 211 100 o 0 100 714 o 85,7
Guaramiranga 0 1] [1] 1] 0 0 1] 0 1] 0 0
Itapidna® o o o o ) ) o o o o 0
Mulungu ] o o o ] o 0 100 50 o 89,1
Pacoti ] o o o ] o 0 o 66,7 o B0
52 CRES Canindé 34 16.6 3 5.2 73.5 4 0.5 34,2 69,6 6.5 73.5
Boa Viagem 8 148 1 57 75 16,7 13 455 833 o 100
Canindé g 116 1 47 718 o 0 67 52,4 85 784
Caridade e 7.2 1 17 S50 0 o 444 100 o 64,9
Itatira 2 98 o o 50 ) o 100 75 25 60
Madalena* 4 204 o o 75 o 0 o 0 o 0
Paramoti 5 43,2 o o 100 0 o 100 33,3 o 1]
62 CRES Itapipoca 44 15 1 15 73 14,7 17 725 BLE 13 81,5
Amontada 3 71 o o 100 33,3 24 B0 50 o 100
Itapipoca 13 10,3 1 28 92,3 o 0 66,7 89,5 o B0
Miraima e 4.4 o o 83,3 20 7.4 o 75 o 100
Trairi ) o o o ) ) o 75 o 40
Tururu 8 381 o o 333 50 6.3 B33 B89 o 92,9
Umirim 8 40,8 o o 62,5 20 51 90 69,6 43 872
Uruburetama 8 374 0 0 875 143 47 100 93,3 o 88,3
72 CRES Aracati 10 86 o o 100 o o 68,8 85,7 71 90.8
Aracati 3 82 0 0 100 0 1] 66,7 85,7 71 90,8
Fortim 1 6,2 o o 100 ) o o o o 0
lcapui* ] o o o ] o 0 o 0 o 0
Itaicaba® 3 38 o o 100 o 0 100 0 o 0
82 CRES Quixada 47 14,6 2 24 745 57 0.6 731 73.1 6 60,9
Banabuid 1 56 o o ) ) o o o o 100
Chord ] o o o ] o 0 o 0 o 0
Ibaretama 1 76 o 0 100 o 0 L1} ] L1} 0
1 82 o o ) ) o 100 25 o 83
2 152 o 0 o o 0 100 100 o 100
Pedra Branca 5 11,7 o o 100 0 o 100 50 125 18,2
Quixada 11 128 0 0 818 a 0 778 789 10,5 45,5
Quixeramobim 13 18,7 2 101 100 77 13 95,2 B89 56 86
Senador Pompeu 7 264 o o 28,6 o 0 20 714 o 100
Solonopole e 33,1 o o 83,3 20 55 75 75 o 78,6
92 CRES Russas 42 .2 1 21 28,6 8.3 0.5 714 66,7 48 50
Jaguaretama 3 18,7 o o 100 o 0 100 0 66,7 718
Jaguaruana 2 6 [1] 1] 100 0 1] 100 100 0 100
Morada Mova 35 56,7 1 6,6 20 143 16 75 66,7 o 41,8
Palhano* ] o o o ] o 0 o 0 o 0
Russas 2 2,6 o o 0 0 o 50 100 o 100
102CRES Limoeiro Morte 20 89 1 19 B0 o 0 66,7 B33 o B89.8
Alto Santo® ] o o o ] o 0 o 0 o 0
Ererd 1 14 o o 100 o 0 100 100 o 444
Iracema o 0 o 0 o o 0 100 100 L1} 100
Jaguaribara 0 1] D] o 0 0 1] 100 100 0 100
Jaguaribe 3 &7 o o 33,3 o 0 50 0 o 0
Limoeire do Norte 4 6.8 o 0 75 o 0 o 100 L1} 100
Pereiro ) o o o ) ) o 100 100 o 80
Potiretama 1 158 o o 100 o 0 100 B0 o B4.6
Quixeré 3 13,8 o o 66,7 0 o 25 66,7 o 90,9
530 JoZo do Jaguaribe 1 13 1 54,7 100 o o 1] 0 1] 0
Tabuleiro do Norte 7 23 o o 100 o 0 66,7 714 o 100

Fonte: SESA/COPROM/NUVEP - SINAN
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Tabela 2 - Indicadores de Monitoramento da hanseniase, 2016

te de
% d i i
- o je Avaliados % de pacientes %6 de Avaliados | o ndono | % Examinados.
Municipio de residéncia Caso Nova o por quanto ao GIF no com GIF Il no 1 quanto ao GIF na
e e e Coortes. nas coortes nas Coortes
diagndstico diagndstico diagndstico Cura
89.2

112 CRES Sobral 150 5 9.3 17 E)
Alcantaras. 1 o o o o a5 o
carire < o o o o 100 o
catunda 1 1 34, o o 100 o
Corean s o o o o s0 o
Forquilha 2 3 o o o o 8o 10 83,7
Frecheirinha o o o o o o o 56,7 75 25 48,7
Graga o o o o o o o o o o o
Groairas 8 73,2 L] o 125 o L] 100 100 L] 100
Hidrol&ndia o ] o -] o -] o o o o o
Ipu 2 28 o o 50 o o a 66,7 o o
Iraucuba 8 33.7 o o 87.5 28,6 - 100 50 A0 o
Massapé 7 185 o o 714 o o 75 75 25 100
Meruoca 2 135 o o 100 o o o o o 100
Moradjo 1 117 o o 100 o o 100 100 o 100
Mucambo o o o o o o o o 100 o 100
Pacuja~ 1 16,2 o o 100 o o o o o o
Pires Ferreira 1 2.3 o o 100 o o 100 o o o
Reriutaba a 21,2 o o 100 o o 100 100 o 100
Santa Quitéria & 138 o o 50 53,3 23 11,1 8o o 74,5
Santana do Acarad 3 9.4 o o 100 o o 33,3 100 o 77.3
Senador Sa 1 13,4 L] o 100 100 13,4 ] 100 L] 100
Sobral 70 34,4 4 e 100 10 3.4 26,4 97,5 L] 100
Uruaca 1 74 o -] 100 -] o 100 100 o 100
Varjota 17 93,5 o o 94,1 o o 100 100 o 100
122 CRES Acarai 19 8.4 1 s 94.7 16.7 13 0.9 78.8 &) 87.5
Acarad 5 B1 o o 100 40 3.2 100 81.8 2.1 806
Bela cruz 5 155 1 113 100 o o 100 100 o 100
cruz s 126 o o 100 33.5 a2 100 100 o 100
itarema 2 as o o so o o 100 100 o 100
Jijoca de Jericoacoara o o ° o o o o o 60 o aa,a
Mares a 1s o o 100 o o 100 s0 o 100
Morrinhos. o o o o o o o o o o 100
132 CRES Tiangud 10 3.2 L] o o0 111 0.3 64,3 73,3 o 102
Carnaubal o o o o o o o o 100 o 100
Croata® 3 16,9 L] o 66,7 o L] o o L] o
Guaraciaba do Norte o ] L] -] o -] o 25 50 o 100
Ibiapina 1 2 o -] 100 -] o o o o o
580 Benedito 1 22 o o 100 o o 100 100 o 100
Tiangud 3 2 o o 100 33.3 13 100 a o 100
Ubajara 2 5.9 o o 100 o o 100 100 o 100
Vicosa do Ceara o o o o o o o 333 66,7 o 105.6
142 CRES Taus 32 281 1 3.3 781 & 18 55.6 5.4 6.6 911
Aiuzba 2 117 o o 100 o o o so 50 o
Arneiroz* o o o o o o o o o o o
Parambu 12 38,4 o o 50 16,7 3,2 5.9 61,5 7.7 825
Taus 18 51,1 1 5.7 94,4 5.9 17 £ 87,9 s 26,2
152 CRES Cratetis 33 111 1 13 66,7 4.5 0.3 30,4 83,7 2 50
Ararenda® o o o o o o o o o o o
Crateds 12 16,1 1 5.5 83,3 o L] 375 s0 L] 100
Independéncis E] 11,6 o -] 33,3 -] o o 66,7 33,3 100
Ipaporansa 2 17.4 o -] 50 -] o o 50 o o
Ipueiras 3 15.8 o o 50 o o a 87.5 o 100
Monsenhor Tabosa a o o o a o o a a o o
a 125 o o 100 25 3.1 25 83,3 o o
s 106 o o 33,5 o o o 100 o 27.5
o o o o o o o 100 so o 100
2 =6 o o so o o 100 75 o 100
1 3.9 o o 100 o o o 100 o o
31 19,9 2 a4 80,6 o o 69,2 95,5 o 89,5
o o o o o o o 100 100 o 100
E & o o 4 o o 50 100 o 100
Chaval a 30,9 1 28 50 o o 100 100 o 100
Granja 13 22 1 5.2 84,6 o L] 100 100 L] 100
Martinépale 9 81,9 L) o 88,9 o L) 25 91,7 L) 84,3
172 CRES e 61 35.6 6 139 80,3 = 0.5 50,8 20,2 5.9 6.5
2 32.2 o o 50 o o 100 a o o
15 53.9 3 432 86,7 o o 28.6 93,3 67 95.6
20 297 2 115 o5 o o 57.9 95,3 o EEE-]
2 16.2 o o so o o o 100 o 100
Lavras da Mangabeira 10 319 o o 80 o o o 76,5 17.6 259
ores 1 a7 o o 100 o o o 100 o 100
Umari 1 1s o o 100 o o o o o o
Varzes Alegre 10 248 1 10,4 50 20 25 87,5 84,2 11,8 65,0
182 CRES lguati 83 26 3 4.4 o2.8 6.5 16 87.8 8.7 4.1 95,5
Acopiara 12 235 o o 91,7 92,1 19 100 87,5 12,5 100
Carias £ 435 o o 100 o o 83,3 91,7 o 21,7
Catarina 4 19,7 L] o 100 o L] 100 100 L] 100
Deputado Irapuan Pinheiro o ] L] -] o -] o o 100 o 100
Iguatu 57 36.3 3 12.9 919 5.8 2 6.2 90,9 45 EE]
Jucas 8 326 o o 87.5 14,3 21 70 818 9.1 854
Mombaca 10 229 o o 100 10 23 100 50 o 925
Piquet Carneiro 2 12 o o 100 o o o 66,7 o 100
Quixeld o o o o o o o 20 83,3 o 824
sabosiro 2 127 o o EL o o 100 100 o 100
192 CRES Brejo Santo a9 23 a 7.3 85.7 o o 55 83.3 3.3 100
Abaiara 2 17.4 1 325 so o o o 100 o o
Aurora kS 285 o o 85,7 o o 15,4 86,2 59 100
Barro 12 53,7 o o 01,7 o o 75 85,7 o 100
Brejo Santo ° 18,6 1 85 77,8 o o 56,7 100 o 100
o o o o o o o o o o o
3 12,9 L] o 83,3 o L] 100 87,5 L] 100
7 24,7 2 27,1 100 -] o 50 66,7 o 100
1 113 o o a o o 50 100 o 100
5 33.4 o o 100 o o 100 100 o 100
61 201 1 12 0.2 9.1 16 9.7 3.9 o 88.7
1 135 o o 100 o o 100 o o o
s 414 o o 100 33.5 158 o 100 o o
s 234 o o 100 20 a7 100 833 o 100
Ed 302 o o 100 o o 100 100 o 6.2
Campos Sales a 14,7 o o 100 25 3.7 100 100 o 500
crato 19 14,7 1 31 78,9 o o 4 o2 o 87,3
7 57,3 o o 71,4 20 55 16,7 oo o 20,6
3 39,2 o o 100 o o 100 100 o 33,3
o o o o o o o 100 100 o 100
2 123 L] o 100 50 6.2 o o L] o
7 40 o -] 100 -] o 75 100 o 91,3
o o o o o o o 50 100 o o
100 23.7 El 27 86 105 21 67.7 83.9 6.2 55.8
8 135 1 6.5 100 12,5 17 7.8 86,7 o 823
3 112 o o 66,7 o o 333 66,7 o 75
Granjeiro o o o o o o o 100 100 o o
Jardim a 148 o o 75 o o 100 o o 100
Juzzeiro do Norte ks 28,7 2 29 &7 = 2.2 2,4 87,6 83 43,3
MissSo velha s 22,6 o o 75 33,5 5.7 o 71,4 o =8
222 CRES Cascavel 32 o9 2 2.5 87,5 107 0.9 714 64,5 6.5 101
Beberibe 1 19 o o o o o 100 100 o o
Cascavel Ed X o o 100 o o 100 100 o 78,3
Chorozinho 3 156 1 202 66,7 o L] s0 o L] o
Horizonte 14 216 1 6.3 92,9 7.7 15 o 62,5 L] 778
Ocara E] 11,9 o -] 100 33,3 4 25 100 o 100
Pacsjus 2 57 o o 75 33,3 14 B0 20 20 543
Pindoretama o o o o a o o a 50 o o
Cceara 1701 189 93 a2z 82 & 12 71 813 a6 67.8
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