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Boletim Epidemiológico de Hanseníase – Cenário atual do Estado da Paraíba 

Introdução 

 

A hanseníase é uma doença crônica, de notificação 
compulsória, transmitida pelo Mycobacterium leprae, que é 
um bacilo com capacidade de infectar um grande número de 
pessoas. Atinge preferencialmente a pele e nervos 
periféricos e pode causar lesões neurais devido ao seu alto  
poder incapacitante. 

A transmissão ocorre pela eliminação do bacilo pelas vias 
aéreas superiores (mucosa nasal e orofaringe) por meio de 
contato próximo e prolongado com pessoas doentes e sem 
tratamento. Estima-se que 90% das pessoas são 
naturalmente resistentes ao bacilo do M. Leprae e apenas 
10% são susceptiveis a infecção podendo apresentar-se de 
diferentes formas. 

 
Pode-se apresentar como:  
Paucibacilar (PB) - doentes com baixa carga bacilar e que 

por isso não transmitem a doença; 
Multibacilar (MB) - doentes com alta carga bacilar. Este 

grupo é importante na cadeia de transmissão, pois 
permanecem como fonte de infecção enquanto o 
tratamento específico não for iniciado. 

 
Principais sinais e sintomas: manchas esbranquiçadas, 

avermelhadas ou amarronzadas em qualquer parte do 
corpo, sem pelos e que não coçam, com alteração de 
sensibilidade (térmica, dolorosa ou tátil) e/ou da força 
muscular. Podendo surgir dor e sensação de choque, 
formigamento e dormência ao longo dos nervos dos braços 
e das pernas.  

Para o controle da doença e interrupção da cadeia de 
transmissão é imprescindivel que sejam realizados: 
diagnóstico precoce, tratamento regular e avaliação de 
contatos. 

 
O Ministério da Saúde (MS) anualmente promove o mês 

de campanha e luta contra a hanseníase, denominado 
“JANEIRO ROXO“alusivo ao Dia Mundial de Luta Contra a 
Hanseníase e ao Dia Nacional de Combate e Prevenção da 
Hanseníase (Lei 12. 135/2009), que acontece no ultimo 
domingo de  janeiro.  

O tratamento é realizado em Unidades de Saúde e a 
medicação é oferecida pelo SUS de forma gratuita. Ao iniciar 
o tratamento a carga bacilar da doença diminui de forma 
gradativa e o paciente deixa de transmitir a doença para 
outras pessoas.  

A campanha do Janeiro Roxo em 2023 tem como foco a 
busca ativa de contatos e a detecção de novos casos e por 
este motivo a Coordenação Estadual de Controle da 
Hanseníase adotou o tema: “Conscientização sobre  

Hanseníase na comunidade para busca ativa de novos casos  
e vigilância de contatos“ para ser trabalhado durante todo 
o mês de janeiro junto as coordenações municipais de 
vigilância epidemiológica e atenção primária, como também, 
profissionais do Complexo Hospitalar de Doenças Infecto 
Contagiosas Dr. Clementino Fraga e a Coordenação de Saúde 
Prisional. 
 
SITUAÇÃO EPIDEMIOLÓGICA DA HANSENÍASE NA PARAÍBA. 
 

A taxa de detecção anual de casos novos na população 
geral da hanseníase no estado da Paraíba em 2021 foi de 9,5 
casos/100 mil habitantes, o que corresponde a 384 casos 
novos. Já em 2022, a taxa de detecção avaliada até 
04/01/2023 foi de 9,5 casos/100 mil habitantes, com 387 
casos detectados. Este indicador avalia a carga de morbidade 
e de magnitude da hanseníase, que de acordo com os dados 
avaliados a Paraíba apresenta uma carga considerada média 
da doença, o que mostra a importância das ações de 
vigilância e controle no estado. 

Com a chegada da Pandemia as atividades de combate a 
hanseníase tornaram-se um desafio ainda maior que 
impactou na detecção de novos casos como pode-se 
observar nos anos de 2020 a 2022 comparado aos anos de 
2018 e 2019.  
 
Gráfico 1. - Coeficiente de detecção geral e em < 15 anos, 
Paraíba 2018 a 2022*. 
 

 

Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB, 2021. (*) dados parciais, 

sujeitos a alterações. Atualizado em 04/01/2023. 

Quando analisado por Gerência Regional de Saúde (GRS), 
o indicador de cura apresentou, em 2021, parâmetros 
considerados regular e precário (tabela 1). No entanto o 
indicador de abandono mostrou que a 3ª, 6ª, 7ª, 8ª, 10ª, 11ª 
e 12ª atingiram valores menores de 10%, considerado pelo 
Ministério da Saúde (MS) um bom parâmetro. Nesta análise  
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houve destaque para a 10ª e a 11ª GRS, pois não 

registraram casos de desistência do tratamento. 
 
No ano de 2022, o indicador de cura foi satisfatório apenas 

na 4ª, 7ª e 8ª GRS. Com relação ao abandono, pode-se 
constatar uma melhora nos dados registrados pelos 
munícipios. No entanto, ao avaliar o Sinan, foram 
identificados 38 casos distribuídos em 24 municípios que 
estão sem o devido desfecho  (Baía da Traição (1), Bayeux (1), 
Cabedelo (1), João Pessoa (1), Santa Rita (1), Sapé (1), 
Alagoinha (1), Belém (1), Pilõezinhos (2), Pirpirituba (1), 
Aroeiras (10, Campina Grande (10), Serra redonda (1), São 
João do Tigre (1), Patos (1), Diamante (1), Olho D’agua (1), São 
João do Rio do Peixe (3), Uiraúna (1),  Aparecida (1), Paulista 
(1), Sousa (3), Gurinhém (1) e Salgado de São Félix (1)). Para 
melhora deste indicador os municípios citados deverão 
avaliar caso a caso, classificando-os pela situação de 
encerramento até o dia 28 de fevereiro de 2023. Após este 
período será atualizada da base estadual antes do 
congelamento dos dados.  

 
Tabela 1. Proporção de cura e abandono dos casos novos de 
hanseníase diagnosticados nos anos das coortes por GRS na 
Paraíba, anos avaliados 2021 e 2022*. 

 

 
Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB, 2021. (*) dados parciais, 

sujeitos a alterações. Atualizado em 04/01/2023. 

 

Estes valores mostram a necessidade de fortalecer ações 
de vigilância e de um monitoramento adequado que venham 
garantir a efetividade do tratamento e a adesão do paciente 
ao programa de controle da hanseníase, como também a 
necessidade de qualificação dos dados pelos municípios no 

 

 

 
Sistema de Informação de Agravos e Notificação (Sinan).  

O percentual de cura é um indicador importante, pois 
permite a visualização das medidas adotadas pelos 
profissionais de saúde para a realização do tratamento no 
período preconizado, medindo a qualidade da assistência 
ofertada aos pacientes com hanseníase. 
 

O Grau 2 de incapacidade física (GIF) no momento do 
diagnóstico é um indicador que avalia as incapacidades 
causadas pela hanseníase na população geral. E dentre os 
casos avaliados no ano de 2022, a Paraíba registrou um 
percentual de 12,4% (Gráfico 2), que é um parâmetro 
considerado Alto pelo Ministério da Saúde (MS), sugerindo 
uma detecção tardia, mostrando assim, uma fragilidade nas 
ações de vigilância para identificação oportuna de novos 
casos.  

 
Gráfico 2. Proporção de casos novos de hanseníase com 
Grau 2 de incapacidade física no momento do diagnóstico na 
Paraíba no período de 2018 a 2022*. 

 

Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB. Atualizado em 04/01/2023. 

(*) dados parciais, sujeitos a alterações. 

 

Para melhorar o indicador GIF 2, será necessário que os 
municípios estabeleçam nas Unidades de Saúde ações de 
rotina para descobrir casos novos de hanseníase de forma 
oportuna. Estas atividades podem ser realizadas por meio de 
busca ativa e/ou passiva, campanhas de conscientização e 
avaliação dermatoneurológica de casos suspeitos na 
comunidade, tratamento adequado, acessibilidade aos 
serviços de saúde e vigilância dos contatos.  

 

O número de contatos examinados referente aos casos 
novos residentes nos anos da coorte é um indicador de 
saúde que está inserido na Portaria MS Nº 1.520 de 2018, 
que trata o Programa de Qualificação das Ações de 
Vigilância em Saúde - PQA-VS e que analisa a capacidade dos 
serviços de saúde na realização da vigilância de contatos 
intradomiciliares, permitindo a detecção oportuna e o 
aumento da taxa de detecção da infecção. 
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Na Paraíba, de acordo com a proporção de contatos 
examinados de casos novos de hanseníase diagnosticados 
nos anos das coortes (ano de avaliação 2022), foram 
registrados 955 contatos de casos novos de hanseníase, 
sendo examinados 60,7%. Estes dados evidenciam a 
necessidade da realização dos exames de contatos nos 
municípios sinalizados na Tabela 2.  

Para esta análise foram extraídos 142 municípios que 
não registraram casos de hanseníase no período avaliado 
(coorte 2022) portanto, não se aplicam a esta análise.     

 

Tabela 2. - Proporção de contatos examinados de casos 
novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes 
segundo município de residência atual e Gerência Regional 
de Saúde - ano de avaliação 2022*. 
 

 
 

 

 

 

 

 

 
Fonte: Sinan/NDCN/GOCC-IST/GEVS/SES-PB, 2021. (*) dados parciais, 
sujeitos a alterações. Atualizado em 04/01/2023. 

 
 

Segundo o Ministério da Saúde este indicador avalia a 
capacidade dos serviços em realizar a vigilância de contatos 
de casos novos de hanseníase para aumento da detecção 
oportuna e garantir a quebra da cadeia de transmissão. A 
busca ativa de contato de casos novos é considerada uma 
estratégia importante para diminuir a carga da doença nos 
municípios. Recomenda-se realizar avaliação 
dermatoneurológica dos contatos uma vez ao ano por pelo 
menos cinco (5) anos, tendo em vista o tempo de incubação 
da hanseníase ser longo e pode durar de dois (2) a sete (7) 
anos. 
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