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um grande desafio para implantacdo de politicas de satude.
Diante a vida nas ruas, possivelmente a TB néo seja a principal
preocupacao de todas as PSR, pois questdes como seguranca,
alimentacdo e descanso competem com o cuidado de saude.
Conclui-se que o suporte ofertado a estes individuos para auxi-
liar na solucdo desses problemas pode ser fundamental para
alcancar a adesao e sucesso do tratamento da TB.
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Introdugdo: A Tuberculose (TB) é uma doenca infecciosa, de
evolucdo cronica, causada pelo Mycobacterium tuberculosis.
E transmitida através da inalacio de goticulas contaminadas
expectoradas pela pessoa infectada. O desenvolvimento da
doenca esta relacionado as caracteristicas imunoldgicas do
individuo, sendo esta, especialmente prevalente em pessoas
que apresentam algum grau de imunocomprometimento,
como pessoas que vivem com HIV (PVHIV). O diagnéstico é
feito através da baciloscopia ou teste rapido molecular e, a
radiografia de térax é utilizada como exame complementar.

Objetivo: Analisar a prevaléncia e, as caracteristicas epide-
miolégicas da tuberculose nas cidades do ABC Paulista: Santo
André (SA), Sdo Bernardo do Campo (SBC), Sdo Caetano do Sul
(SCS), Diadema, Maud, Ribeirdo Pires (RP) e Rio Grande da Serra
(RGS), entre os anos de 2010 e 2019

Metodologia: Foram analisados dados referentes as
notificacoes de TB para as cidades do ABC Paulista, publicados
no SINAN-DATASUS (Doencas e Agravos de Notificacdo). Esses
dados foram comparados com os apresentados para o Brasil,
Estado de Sdo Paulo e artigos cientificos de relevancia

Resultados: No periodo analisado, no Brasil, foram notifi-
cados 881.486 casos de TB, sendo 201.665 (23%) no Estado
de Sao Paulo. As notificagoes no ABC Paulista somam 8.974,
representando 3,24% dos casos do estado. No ABC, 93,61%
dos casos foram notificados em 4 cidades: SBC (27,63%), SA
(27,72%), Diadema (19%) e Maua (19,26%). Nas demais cidades,
as notifica¢des variam entre 2 e 3%. Em 761 casos, o indivi-
duo apresenta co-infeccdo pelo virus HIV, porém, somente
19% fazem uso da terapia antirretroviral. Os casos de tuber-
culose apresentam maior prevaléncia em individuos de 15
e 54 anos de idade (81% dos casos). Em todas as cidades, a
maioria dos casos de TB é observada nos individuos do sexo
masculino (72,35%). Em relacdo ao grau de escolaridade, 24%
afirmam possuir ensino fundamental incompleto e, 32,33%
ensino médio incompleto.

Discussdo/Conclusdo: Segundo a Organizacdo Mundial de
Saude, a TB é a principal causa de morte, por um unico
agente infeccioso em todo o mundo e, é a principal causa

de morte em PVHIV. Dados do Ministério da Saude confir-
mam o crescimento da incidéncia de tuberculose no Brasil,
nos ultimos anos, com uma taxa de mortalidade média de
2,3 6bitos/100.000 habitantes. No Estado de SP, os principais
infectados sao homens negros, com idade entre 15 e 59 anos
de idade. O diagnéstico precoce e, a antibioticoterapia correta
sdo as Unicas formas de prevencdo e controle dessa doenca
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Introdugdo: Causada pelo Mycobacterium tuberculosis, a
tuberculose (TB) afeta principalmente os pulmdes, podendo
atingir outros érgdos, em pacientes com imunocomprometi-
mento, como os que vivem com HIV (PVHIV). O Brasil ocupa
0 20° lugar no ranking dos paises com as maiores cargas da
doenca no mundo, sendo pessoas de todas as faixas etarias
afetadas. O diagnéstico e mapeamento da tuberculose infan-
til é de extrema importancia. Além de determinar a eficicia e
aderéncia da vacina BCG e dos casos néo tratados entre adul-
tos, a TB tem o publico infantil como parte do grupo de risco,
em decorréncia da imaturidade do sistema imunolégico.

Objetivo: Avaliar a prevaléncia de tuberculose infantil nas
regides brasileiras, nos ultimos 10 anos, e sua relacdo com
sexo, idade, comorbidades e criterios socioeconémicos.

Metodologia: Dados referentes as notificacdes de tubercu-
lose infantil, entre 2010 e 2019, publicados no SINAN (Doencas
e Agravos de Notificagdo) foram analisados e comparados com
bibliografia relacionada ao tema.

Resultados: Entre os anos de 2010 e 2019 foram notificados
25.596 casos de TB em criancas menores de 14 anos de idade,
sendo as regides Sudeste (42%) e Nordeste (28%) as mais pre-
valentes. Em menores de 1 ano de idade observamos 3.903
casos, sendo 36,6% na regido Nordeste e 29% na Sudeste. Os
principais tipos de TB foram a ganglionar (12%), pleural (7%)
e meningoencefélica (2,53%). Em 72% dos casos, o tipo de é
ignorado. 52% dos casos eram em individuos do sexo mas-
culino e, 48% do sexo feminino. 941 criangas apresentavam
co-infeccao pelo HIV e, somente 18,3% faziam uso de antir-
retroviral. 266 criancas apresentavam diabetes e 347 sofrem
com tabagismo. Analisando os casos de TB notificados através
do MUNIIC (pesquisa de informagcoes basicas municipais) para
extrema pobreza, entre criancas de 0 4 14 anos, teve-se 2.678
casos, tendo a regido Nordeste (47,12%) e Norte (19,52%) com as
maiores incidéncias, enquanto a regido Sul (2,94%) apresenta
a menor.

Discussdo/Conclusdo: O controle da tuberculose é infantil é
de extrema importancia. Neste estudo, pudemos evidenciar
que a relacdo entre a infeccdo pelo M. tuberculosis e as bai-
xas condi¢des socioecondmicas visto que, 10,46% dos casos se


https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101181
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.bjid.2020.101182&domain=pdf
https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101182
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.bjid.2020.101183&domain=pdf

54 BRAZ J INFECT DIS.2021;25(S1):101078

encontram abaixo da linha da pobreza e, desses, 47,12% estao
concentrados na regido Nordeste, regido que abriga quase
metade da populacdo brasileira abaixo da linha da pobreza.
A co-infecgdo pelo HIV é o principal fator de risco para a TB,
dentre as comorbidades analisadas.
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Introdugdo: A Tuberculose (TB) B é um problema de satde
publica global. Em 2018, foram notificados 76 novos casos e
4,5 mil mortes em decorréncia da doenca no Brasil. Mais de
dois tercos dos casos concentram-se em aglomerados popu-
lacionais e em populacdes mais vulneraveis, como detentos,
indigenas e populacdo em situacdo de rua (PSR). O censo
2019 indica que 24.344 individuos vivem sem moradia e
alimentacdo adequadas, além fazerem uso de drogas, dificul-
tando a adesdo a terapia direta observada (TDO).

Objetivo: Baseado nessas informacdes, o objetivo do traba-
lho foi caracterizar a PSR usudria de drogas ilicitas quanto a
vulnerabilidade a tuberculose.

Metodologia: Para tanto, realizou-se uma pesquisa de campo
exploratédria, transversal e quantitativa, com dados coletados
de PSR, entre novembro de 2019 e fevereiro de 2020, na regido
central de Sdo Paulo (CAAE: 26417213.0.0000.5511).

Resultados: Com relagdo aos resultados, submeteram-se a
entrevista semiestruturada 62 participantes (55 homens, 06
mulheres e 01 transexual), com idade maior ou igual a 18 anos,
sem disturbios psiquiatricos, sendo-lhes colhidos, ainda, os
dados sociodemograficos, relato de tosse, histérico de TB,
realizacdo da TDO, cumprimento de pena e uso de drogas
ilicitas (crack, maconha e cocaina). Dentre os entrevistados,
27,41% afirmaram ter tosse. Dentre esses individuos, 4,84%
afirmaram ja ter tido tuberculose e 1,61% ndo completou a
TDO. Com relacgdo a tosse e tempo de rua, 35,29% afirmaram
que residem nas ruas entre 5 anos ou mais. 47% dos entrevis-
tados afirmaram ter cumprido pena em regime fechado. Com
relacdo ao uso de drogas ilicitas, 52, 94% afirmaram fazer uso
de maconha e 29,41% fazem uso de crack e cocaina. A PSR
apresenta um risco 56 vezes maior de ter TB em comparacao
a populagéo geral.

Discussdo/Conclusdo: O uso de drogas ilicitas é um dos
principais responsaveis pelo abandono da TDO, além de ser
responsavel pelo dano pulmonar e diminui¢do da resposta
imune contra o Mycobacterium tuberculosis. O abandono
do tratamento pode gerar resisténcia a medicacdo, além de
aumentar o risco de ébito. A PSR representa um grande desa-
fio para implantacdo de politicas de satde. Diante a vida nas

ruas, possivelmente a TB ndo seja a principal preocupacao de
todos as PSR, pois questdes como seguranca, alimentacao e
descanso competem com o cuidado de satide. A vista disso, o
suporte ofertado a estes individuos para auxiliar na solucdo
desses problemas pode ser fundamental para alcancar a ade-
sdo e sucesso do tratamento da TB.
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Introdugdo: A Febre Maculosa é uma doenca infecciosa
febril aguda causada por bactérias Gram-negativas, intracelu-
lares obrigatdrias do género Rickettsia Rickettsii, transmitidas
ao homem pela picada do carrapato infectado, do género
Amblyoma. O Municipio de Sdo Bernardo do Campo localiza-
-se naregido Metropolitana de Sao Paulo, populacao de 844.483
hab (IBGE - 2020). Parte do territério em areas de mananciais
com resquicios de Mata Atlantica. Algumas regides do muni-
cipio sdo consideradas dreas de risco para transmissdo de
Febre Maculosa. Foram notificados casos de Febre Maculosa no
SINAN NET do municipio a partir de 2007 mantendo ocorrén-
cias dos casos até os dias atuais. £ uma doenca de notificacdo
compulsoéria, considerada de grande importéancia devido sua
alta letalidade sendo necessario promover agdes especificas
paraidentificacdo destas dreas a fim de ajudar na identificacéo
precoce dos casos e evitar 6bitos pela doenca.

Objetivo: Identificar as areas de risco para transmissdo de
Febre Maculosa no municipio de Sdo Bernardo do Campo para
estabelecer estratégias de prevencao e controle da doenca.

Metodologia: Pesquisa descritiva. Utilizados dados da base
do banco do SINAN NET Febre Maculosa e avaliacdo das Fichas
de Investigacdo Epidemiolégica dos casos de janeiro de 2007
a setembro de 2020 de pacientes residentes no municipio de
Sao Bernardo do Campo.

Resultados: De 2007 a 2020 foram notificados 260 (100%)
casos suspeitos de Febre Maculosa, sendo descartados 215
(83%), inconclusivos 2 (1%), confirmados 34 (13%) e em
investigacdo 9 (3%). Dos casos confirmados eram do sexo mas-
culino 18 (53%) e feminino 16 (47%), com mediana de idade
de 17 anos (amplitude de 1 a 71 anos). Foram provenientes
dos bairros: Alvarenga 19 (56%), Cooperativa 6 (17%), Mon-
tanhdo 5 (15%), Dos Casas 1 (3%), Assuncao 1 (3%), Baeta 1
(3%) e Jordanépolis 1 (3%). Evoluiram a cura 9 (26%) e ébito 25
(74%) pacientes. Taxa de letalidade de 73,5%. O més de maior
ocorréncia de casos foi outubro 7 (21%).
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