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RESUMO

A tuberculose (TB) é uma doenca bacteriana historicamente associada a pobreza e as desigualdades sociais.
Desta forma, este estudo buscou analisar o cenario epidemioldgico da TB no municipio de Braganca, Parg,
levando em consideracdo os aspectos demograficos e socioecondmicos, ao longo dos Gltimos 10 anos na
regido. A metodologia foi executada etapas: Etapa 1- Levantamento e analise de dados sobre o panorama da
situacdo histérica, socioecondmica, ambiental e epidemiol6gica da area. Etapa 2- Reconhecimento da area de
estudo, com visita exploratoria aos bairros com maior incidéncia de tuberculose com base no arcabougo de
dados ofertados pelo SINAN. Etapa 3- Andlise dos resultados e elaboragdo da redacdo final. Os resultados mais
relevantes expressam que ainda ha um longo caminho a ser percorrido para alcancar metas propostas pela
Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentavel. No ano de 2016, por exemplo, o risco de contaminagdo de
individuos no municipio alcangou 44,7%, um valor quatro vezes maior que a meta de 10/100.000 habitantes
almejada. A populacdo bragantina sofre com a presenca de alguns dos principais fatores favoraveis a
proliferacdo da TB: aglomerado populacional, precérias condi¢bes de habitacdo e alimentacdo, baixos indices
de escolaridade e renda, falta de saneamento adequado, entre outros. Desta forma, faz-se necessaria a adogédo
de acBes mais eficazes no combate a doenca, a partir da implementagdo de politicas publicas interdisciplinares
voltadas para melhoria da qualidade de vida dos habitantes, com enfoque nas dimensdes social, econémica e
ambiental.

PALAVRAS-CHAVE: Meio Ambiente, Desenvolvimento Sustentavel, Salde Publica, Epidemiologia.
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INTRODUCAO

No ano de 2015, como resultado da Conferéncia das Nagdes Unidas sobre Desenvolvimento Sustentavel
(Rio+20) e de avancos nas metas de Objetivos de Desenvolvimento para o Milénio (ODM), representantes de
diversos paises reuniram-se na sede da ONU, em Nova York, para a definicdo da chamada “Agenda 2030 para
o Desenvolvimento Sustentavel”, que estabeleceu 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) e 169
metas a serem alcancadas por esses paises até o ano de 2030 com enfoque nas trés dimensGes basicas para um
desenvolvimento efetivamente sustentavel: social, econdmica e ambiental (BRASIL, 2016; ONU-BR, 2015).
Entre os objetivos estipulados tem-se “assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em
todas as idades", através do cumprimento de diferentes metas, entre elas: acabar com as epidemias de AIDS,
tuberculose, malaria e doencas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite, doengas transmitidas pela
agua, e outras doencas transmissiveis.

A TB é uma doenca infecciosa causada por uma bactéria chamada Mycobacterium tuberculosis, também
conhecida como bacilo de Koch. Afeta principalmente os pulmdes, podendo atingir outros drgdos e sistemas.
Os principais sintomas sdo tosse continua, sudorese noturna, fraqueza, fadiga e perda de peso. Sua forma de
transmissao € aérea, através de espirros, tosse e ao falar. Condi¢des socioambientais e econdmicas precarias
favorecem a proliferagdo, por isso, é considerada uma doenca associada a pobreza e as desigualdades sociais.

Um dos indicadores utilizados para mensurar o desempenho das a¢des e politicas publicas adotadas pelo Brasil
no cumprimento desta meta é a analise da incidéncia de Tuberculose (TB) por 100.000 habitantes, ou seja, 0
ndmero de casos novos confirmados de TB a cada 100.000 habitantes, na populagéo residente em determinado
espago geografico, no ano considerado (BRASIL, 2014).

Essa preocupacdo dos paises com a TB, em especial, apresenta fundamento: a tuberculose foi a doenga
infecciosa que mais matou no mundo no ano de 2015, segundo dados da Organizacdo Mundial de Salde
(OSM, 2016). No Brasil, a regido Norte concentra o maior nimero de casos, com coeficiente de incidéncia de
38,9% no ano de 2015. Levando-se em consideracdo o fato deste agravo ser evitavel, fica evidente a eminente
necessidade de agdes e politicas publicas mais eficazes no combate a esta enfermidade (BRASIL, 2017).

O desenvolvimento da TB encontra-se intrinsecamente ligado a concentracdo populacional e as precérias
condicdes socioecondmicas e sanitarias, pois 0 risco de contaminacdo aumenta para aqueles individuos que
convivem diretamente com o paciente bacilifero, para determinados grupos de imunidade reduzida ou
infectados pelo HIV (BRASIL, 2014, 2018; PORTO, 2007; SIQUEIRA, 2014).

OBJETIVO

Desta forma, este estudo buscou analisar o cenario epidemiol6gico da tuberculose no municipio de Braganga,
localizado no estado do Pard, levando em consideragéo os aspectos demogréaficos e socioecondmicos, ao longo
dos ultimos 10 anos na regido.

METODOLOGIA

A metodologia de execucdo deste trabalho envolveu trés etapas basicas:

Etapa 1. Levantamento e analise exploratéria de referéncias bibliograficas e documentais que fornecam um
panorama da situacéao histérica, socioecondmica, ambiental e epidemioldgica do municipio de Braganga.

Etapa 2. Desenvolvimento de trabalho de campo para reconhecimento da area de estudo, com visita
exploratéria aos bairros com maior incidéncia de tuberculose com base no arcabouco de dados ofertados pela
Secretaria de Municipal de Salde. Além da realizacdo de entrevistas livres e abertas com moradores e
pacientes.

Etapa 3. Analise dos dados e resultados obtidos e elaboracdo da redagao final.
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RESULTADOS

Segundo dados do Sistema de Informagdo de Notificacdo de Agravos (SINAN), o municipio de Braganca,
localizado na mesorregido do Nordeste Paraense, apresentou 439 casos de TB entre os anos de 2007 a 2016,
mantendo uma média de 43,9 casos por ano (Figura 1).

A populacdo estimada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) no ano de 2007 era de
101.728 habitantes e 122.881 habitantes em 2016, distribuidos por 2.091,930 Km?. Alcancando uma alta
densidade demografica de 54 hab./km? (IBGE, 2010).

A taxa de incidéncia da TB utilizada como parametro para a analise do alcance das metas do objetivo referente
a salde e ao bem estar no Brasil, leva em consideracdo o nimero de casos de TB por ano e a quantidade de
habitantes na area estudada. Estima, portanto, o risco da populacdo desenvolver a doenca dentro de um
determinado espago e periodo de tempo.
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Figura 1 - Gréfico da dinamica dos casos de TB no municipio de Braganca, Para, 2007-2016.

Aponta, assim, a persisténcia de fatores favoréveis & sua propagacdo de um individuo a outro, funcionando,
inclusive, como indicador de baixos niveis de desenvolvimento socioecondmico e insatisfatdrias condicdes de
assisténcia, diagnostico, tratamento e prevencdo de sintomaticos respiratérios. Desta forma, aliada a taxa de
incidéncia da mortalidade por TB, a taxa de incidéncia da TB corresponde ao principal indicador para avaliacdo
do impacto das atividades do Plano Nacional de Controle da Tuberculose, que almeja a meta de até o ano de
2035, alcancar o coeficiente de incidéncia de TB de 10/100.00 habitantes.

Todavia, com base na analise da taxa de incidéncia dos casos de TB no municipio de Braganca, nos anos de
2007 a 2016, ainda ha um longo caminho a ser percorrido (Figura 2). No ano de 2016, por exemplo, o risco de

contaminacdo de individuos no municipio alcangou 44,7%. Um valor quatro vezes maior que a meta de
10/100.000 habitantes almejada.
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Figura 2 - Taxa de incidéncia dos casos de TB no municipio de Braganga, Parg, 2007-2016.

Ademais, dados apresentados pelo IBGE também comprovam que a situagdo socioecondmica da populagdo
bragantina corroboram e ratificam este preocupante cenario epidemioldgico (Tabela 1).

A pesquisa por domicilios permanentes do IBGE no ano de 2010 também apontou que dos 26.222 domicilios
pesquisados, apenas 16.120 apresentavam coleta de lixo, os demais domicilios ndo tinham destinacdo adequada:
enterrados ou queimados na propriedade (8428), jogados nos rios, mar e lagos (97) ou em terrenos baldios e
logradouros (1.483), entre outras (94).

Tabela 1 - Alguns indicadores socioecondmicos do municipio de Braganca, Para. Fonte: IBGE, 2010.

VARIAVEL INDICADORES QUANT.
Escolaridade | Taxa de analfabetismo da populagdo com 15 anos ou mais (2010) 15,7%
Urbanizagdo | Urbanizacdo de vias publicas (presenca de bueiro, calcada, pavimentacao e 6%
meio-fio) (2010)
Saneamento | Esgotamento sanitario adequado (2010) 14,5%
Proporcéo de domicilios particulares permanentes (2010)
Com saneamento adequado 5,7%
Com saneamento semiadequado 64,2%
Com saneamento inadequado 30,1%
Renda Percentual da populagdo com rendimento nominal mensal per capita de até 1/2 49,8%

salario minimo (2010)

Salario médio mensal dos trabalhadores formais 1,9 SM

A rede geral de abastecimento de dgua servia somente a 9.843 domicilios, sendo a grande maioria da amostra
abastecida por pocos ou nascentes na propriedade (9.532) ou fora dela (6.157). 18.192 domicilios dispunham
de banheiro com uso exclusivo, 7.410 tinham sanitarios e 620 ndo tinham nem banheiro nem sanitario. Um total
de 1.161 domicilios também nao usufruia de energia elétrica. Além disso, 40,5% apresentavam cinco ou mais
moradores por domicilio.

Este panorama de consideravel parcela da populagdo bragantina evidencia a presenca de alguns dos principais
fatores favoraveis a proliferagdo da TB: aglomerado populacional, precérias condi¢des de habitagdo e
alimentacdo, baixos indices de escolaridade e renda, falta de saneamento adequado, etc. O que justifica a
perpetuacdo do cendrio epidemioldgico de desenvolvimento das altas taxas de incidéncia do agravo no
municipio, demonstrando a necessidade de acdes mais eficazes no combate a doenca, a partir da implementacao
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de politicas publicas interdisciplinares voltadas para melhoria da qualidade de vida dos habitantes, com enfoque
nas dimensdes social, econdmica e ambiental.

Assim, para o alcance de um desenvolvimento efetivamente sustentavel e pleno, que assegure uma vida
saudavel e promova 0 bem-estar para todos, em todas as idades com a reducdo dos indices de TB e outras
doengas no municipio de Braganca, é necessaria a promo¢do de obras de urbanizacdo, saneamento, melhoria da
educacdo, reducdo da desigualdade social, distribuicdo de renda, criagdo de empregos, etc. Caso contrario, 0s
ndmeros de incidéncia de TB estardo sempre em alta, comprometendo a salde da populacéo bragantina.

CONCLUSOES OU RECOMENDAGOES

Contudo, fica evidente que a prevencao, combate e controle da TB por parte da vigilancia epidemiol6gica do
municipio de Braganca/PA deve obrigatoriamente passar pela analise interdisciplinar das variaveis
populacionais, geograficas, sociais, ambientais, econémicas e temporais na regido.

Este estudo apontou que a situacéo epidemioldgica da TB no municipio de Braganca encontra-se em estado de
alerta e necessita de mais atencéo por parte do poder publico.

Ademais, recomenda-se 0 desenvolvimento e a valorizacdo de pesquisas cientificas, que como esta, possa ajuda
a subsidiar os processos de planejamento, gestdo, avaliagdo de politicas e a¢des de salde direcionadas para o
controle da TB e de outras doengas em areas como o endémico municipio de Braganca/PA.
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