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ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

Introducdo: A hanseniase é uma doenca infectocontagiosa crénica causada pela bactéria
Mycobacterium leprae, associada a vulnerabilidade social. O Brasil apresentou mais de
300.000 casos em dez anos, sendo de interesse estudos sobre a ocorréncia da doenca
em niveis regionais e nacionais. Objetivo: Estimar a razdo de prevaléncia de hanseniase
no Brasil, de acordo com sexo, no periodo de 2019 a 2024. Material e Método: Estudo
transversal, de base populacional, tendo sido realizado levantamento junto ao
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS), na subsecdo do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), no periodo compreendido
entre janeiro de 2019 a dezembro de 2024 e nos triénios compreendidos no periodo
(2019-2021 e 2022-2024). Foi calculada a prevaléncia (por 100.000 habitantes) de
hanseniase no Brasil segundo sexo e regido geografica. Resultados: A prevaléncia de
hanseniase no Brasil foi de 13,38 no periodo de andlise, com destaque para a regido
Centro-Oeste, com prevaléncia de 38,64, seguida pelas regides Norte (26,04), Nordeste
(20,66), Sudeste (4,76) e Sul (2,95). Houve maior notificacdo da doenca entre homens
no Brasil, sendo 40% maior no sexo masculino do que no feminino, sendo esse
predominio observado nas regidoes geograficas e triénios, com menor impacto para a
regido Centro-Oeste. Conclusdo: As regides Centro-Oeste, Norte e Nordeste superaram
na ocorréncia de casos de hanseniase, com maior ocorréncia entre os homens, em
comparacdo as mulheres. E necessario criar estratégias para controle e erradicacdo da
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doenca, ressaltando a importancia de fortalecer os programas de controle e de vigilancia
epidemioldgica, principalmente nas areas com maior ocorréncia da doenca.

Palavras-chave: Hanseniase; Prevaléncia; Epidemiologia; Brasil

RATIO OF LEPROSY OCCURRENCE BY SEX IN BRAZIL,

2019-2024
ABSTRACT

Introduction: Leprosy is a chronic infectious and contagious disease caused by the
bacterium Mycobacterium leprae, associated with social vulnerability. Brazil reported
more than 300,000 cases over a ten-year period, highlighting the importance of studies
on the occurrence of the disease at regional and national levels. Objective: To estimate
the prevalence ratio of leprosy in Brazil according to sex, from 2019 to 2024. Material
and Methods: A cross-sectional, population-based study was conducted using data
collected from the Department of Informatics of the Brazilian Unified Health System
(DATASUS), specifically from the subsection of the Notifiable Diseases Information
System (SINAN), covering the period from January 2019 to December 2024, as well as
the triennia within this period (2019-2021 and 2022-2024). Leprosy prevalence (per
100,000 inhabitants) in Brazil was calculated according to sex and geographic region.
Results: The prevalence of leprosy in Brazil during the study period was 13.38, with the
highest prevalence observed in the Midwest region (38.64), followed by the North
(26.04), Northeast (20.66), Southeast (4.76), and South (2.95) regions. There was a
higher notification rate among men in Brazil, with prevalence being 40% higher in males
than in females. This predominance was observed across geographic regions and
triennia, with a smaller impact in the Midwest region. Conclusion: The Midwest, North,
and Northeast regions showed higher occurrences of leprosy cases, with the disease
being more frequent among men than among women in Brazil. Strategies for disease
control and eradication are needed, emphasizing the importance of strengthening
epidemiological surveillance and control programs, especially in areas with higher
disease occurrence.
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INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca infectocontagiosa crénica, de evolucdo lenta,
considerada um problema de saude publica no Brasil. Seu agente etioldgico é o
Mycobacterium leprae, um bacilo que afeta principalmente os nervos periféricos, olhos
e pele. A doenca atinge pessoas de ambos os sexos e de todas as faixas etarias, e, quando
ndo tratada ou tardiamente tratada, é passivel causar deformidades e incapacidades
fisicas, muitas vezes irreversiveis (BRASIL, 2016).

A hanseniase é considerada uma das doencas mais antigas que acomete o
homem e estd associada a desigualdade social e a condicdes socioecondmicas
desfavoraveis, como analfabetismo, condicbes precarias de moradia, falta de
saneamento bdasico, crescimento urbano desorganizado e servicos de saude ineficazes
(WHO, 2018; SOUZA; MAGALHAES; LUNA, 2020).

Apesar de ter sido eliminada como problema de salide publica em muitos paises
desde o ano 2000, a hanseniase ainda persiste em paises em desenvolvimento como
uma doenca negligenciada, capaz de ocasionar limitagdes fisicas e sociais aos seus
portadores, aumentar os custos para os servicos de saude e contribuir para a
manutenc3o das desigualdades sociais nessas localidades (BARBOSA et al., 2018; MITJA
et al.,, 2017).

Em 2021, 106 paises reportaram a Organizagdo Mundial da Saude 140.594 casos
novos da doenca no mundo. A taxa de deteccdao de casos novos aumentou 10,2% em
comparacdo com 2020. A india é o pais que mais notificou casos novos em 2021, cerca
de 53,6% do total global. Na regido das Américas, houve 19.826 (14,1%) casos
notificados e, entre esses, 18.318 (92,4%) ocorreram no Brasil. Nesse contexto, o Brasil
ocupou a segunda posi¢ao entre os paises com maior numero de casos no mundo,
seguido da Indonésia. India, Brasil e Indonésia foram os paises que mais concentraram
casos novos, correspondendo a 74,5% do total global (WHO, 2022).

A Estratégia Global de Hanseniase 2021-2030 trouxe uma mudanca significativa
na abordagem ao enfrentamento da hanseniase em nivel mundial. As estratégias
anteriores estavam direcionadas a eliminacdo da hanseniase como problema de saude
publica e alcangaram avangos importantes na redugao da carga global da doenga nas

ultimas trés décadas. Contudo, a nova estratégia passou a concentrar esfor¢cos na
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interrupc¢do da transmissdo e no alcance de zero casos autéctones, apresentando como
visdo de longo prazo: zero hanseniase, zero infec¢do e doenca, zero incapacidade, zero
estigma e discriminacdo (WHO, 2021).

No Brasil, a Estratégia Nacional para o Enfrentamento da Hanseniase 2023-2030
apresenta a visao de um Brasil sem hanseniase. Esse plano estratégico esta alinhado aos
compromissos internacionais propostos pela OMS e pela Organizacdo das NacgOes
Unidas. Os objetivos permanecem semelhantes aos da estratégia anterior (2019-2022),
considerando a importancia da reducdo da carga da doenca (BRASIL, 2022).

No periodo de 2017 a 2021, foram diagnosticados no Brasil 119.698 casos novos
de hanseniase. Desse total, 66.613 ocorreram no sexo masculino, correspondendo a
55,7% dos casos. Entre 2019 e 2020, observou-se a reducdao no numero de notificacdes,
provavelmente em decorréncia da pandemia de Covid-19, com retomada na tendéncia
de crescimento nos anos subsequentes. Em 2024, a taxa de detec¢do de casos novos foi
de 10,41 por 100.000 habitantes. (BRASIL, 2023).

Segundo NOVATO et al. (2020), o estudo epidemiolégico da hanseniase no
Tocantins, entre 2014 e 2016, registrou 4.855 casos novos, com maior prevaléncia da
doenca no sexo masculino (57%) em comparacdo ao feminino (43%).

Estudo realizado no Nordeste do Brasil observou maior predominancia da
hanseniase entre homens, provavelmente relacionada a maior exposicao ocupacional e
ao acesso limitado as informagdes em saude. SOUZA et al. (2018) sugerem a ampliagdo
do horério de atendimento nas unidades de saude, como estratégica para favorecer o
acesso desse publico aos servicos de saude.

Uma revisao sistematica da literatura apontou que pacientes do sexo masculino
apresentavam quase o dobro de probabilidade de desenvolver deficiéncia fisica
secundaria a hanseniase quando comparados as mulheres (de PAULA et al., 2019). Esta
diferenca entre sexos tem sido atribuida a fatores comportamentais, a relutancia
masculina em buscar atendimento e as dificuldades de acesso aos servicos de saude.
Frequentemente, os homens negligenciam os sinais e sintomas da hanseniase e
procuram os servicos de saude em fases mais avancadas, ja com manifestacdes clinicas
mais graves (CABRAL-MIRANDA; CHIARAVALLOTI; BARROZO, 2014; HENRY et al., 2016).

A pandemia de covid-19 desafiou o sistema de saude quanto a capacidade de

manter a oferta de servicos e garantir o atendimento necessario a populacao, exigindo
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estratégias voltadas ao fortalecimento das acbes de controle da hanseniase,
principalmente no que tange a vigilancia, ao diagndstico, ao acompanhamento e ao
tratamento dos casos.

A prevaléncia da hanseniase constitui importante indicador epidemioldgico para
subsidiar a formulacdo de ac¢des e estratégias de controle da doenca, visando ao
tratamento oportuno dos individuos acometidos, a interrupcdo da cadeia de
transmissdo e a prevencao de incapacidades fisicas (RIBEIRO; SILVA; OLIVEIRA, 2018).

Desta forma, justifica-se o estudo da prevaléncia da hanseniase no Brasil entre
os anos de 2019 e 2024, bem como da razdo de prevaléncia (RP) entre os sexos
masculino e feminino, com o objetivo de verificar possiveis modificacGes desse indicador
no periodo. Tornam-se fundamentais estudos que investiguem as taxas de deteccdo da
doenga no Brasil e em suas regides geograficas.

A compreensdo desses aspectos poderd subsidiar a implementacdo de medidas
eficazes de prevencdo, controle e tratamento da hanseniase, visando a reducdo da
ocorréncia da doenca, a melhoria da qualidade de vida dos acometidos e ao
fortalecimento das acdes de saude publica. Assim houve interesse em estimar as taxas
de ocorréncia de hanseniase no Brasil e nas regides geograficas, segundo sexo, entre

2019 e 2024, bem como calcular a razao entre os sexos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa transversal e de base populacional.

A pesquisa se referiu a todo territorio brasileiro, subdividido em cinco regides
geograficas: Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul. O periodo do estudo foi de
2019 e 2024, subdividido em triénios

Os casos notificados de hanseniase foram obtidos junto ao Departamento de
Informética do Sistema Unico de Saude (DATASUS), por meio do sistema TABNET,
disponivel em: DATASUS TABNET. Os dados populacionais foram obtidos no site do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Os dados foram tabulados em planilhas do Microsoft Office Excel® e foi realizada
analise descritiva. A taxa de prevaléncia (P por 100.000 habitantes) foi calculada para
cada ano sob investigacdo e triénios do periodo (2019-2021 e 2022-2024), dividindo-se

o numero de casos notificados pelas estimativas populacionais do Instituto Brasileiro de
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Geografia e Estatistica por local de residéncia e periodo considerados.
A razdo de prevaléncia (RP) foi calculada dividindo a prevaléncia de hanseniase
na populagdo masculina (Pm) pela prevaléncia na populagdo feminina (Pr), a partir da

férmula:

RP =M
Pp

A RP foi calculada por ponto e por intervalo de 95% de confianga (IC95%). Se
ICosy incluir o valor 1, ndo ha diferenga estatisticamente significativa entre os grupos
comparados. Se ICys% ndo incluir o valor 1, ha diferenca estatisticamente significativa
entre os grupos comparados (DEVER, 1998, p. 94).

Os dados foram apresentados em tabelas e grafico.

Por utilizar dados secundarios de dominio publico, sem identificagao individual,
o estudo dispensou apreciacdo por Comité de Etica em Pesquisa, conforme a Resolucdo

CNS n2 510/2016.

RESULTADOS e DISCUSSAO

No Brasil, entre 2019 e 2024, ocorreram 170.860 casos de hanseniase, o que
representou uma prevaléncia de 13,38 por 100.000 habitantes.

A distribuicdo dos casos segundo regido e ano esta representada na Tabela 1:

Tabela 1. Prevaléncia (por 100.000) de hanseniase segundo regido geografica brasileira.

2019-2024.
REGIAO ANO P(X100.000)
2019 2020 2021 2022 2023 2024
Norte 38,51 23,22 23,66 22,73 24,89 23,22 26,04
Nordeste 26,83 17,40 18,92 20,16 21,02 19,65 20,66
Sudeste 5,55 3,79 4,30 4,57 511 5,25 4,76
Sul 3,67 2,48 2,84 2,79 2,99 2,92 2,95
Centro-Oeste | 51,00 32,01 27,97 29,98 44,12 46,78 38,64
Brasil 17,50 11,22 11,63 12,18 14,00 13,75 13,38

Observa-se que a maior prevaléncia média foi verificada para a regido Centro-
Oeste (38,64 por 100.000), tendo reduzido 8,27% em 2024, relativamente ao inicio do
periodo analisado. As regides Sudeste e Sul apresentaram as menores taxas médias de
hanseniase no periodo, sendo que valores intermediarios de prevaléncias médias foram

observados nas regides Norte e Nordeste, que também tiveram tendéncia decrescente
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de, respectivamente, 39,70% e 26,76% em 2024, desde o inicio do estudo, em 2019.

Assim, organizando em ordem decrescente, a maior taxa média foi observada na
regido Centro-Oeste, seguida pela Norte, Nordeste, Sudeste e Sul. Houve reducao
expressiva dos coeficientes nacionais entre 2019 e 2020, provavelmente pela pandemia
de Covid-19, que desafiou o sistema de saude no acesso da populacdo ao atendimento
necessario. A partir de 2020, houve relativa estabilidade nos anos subsequentes, com
excecdo da regido Centro-Oeste com tendéncia de aumento a partir de 2022.

O grafico de tendéncia ilustra o comportamento visual das prevaléncias na série

estudada:

60,00
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20,00 \ —
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Figura 1. Prevaléncia (por100.000) de hanseniase segundo regido e ano. Brasil, 2019 a
2024.

Considerando o periodo subdividido em triénios, observou-se:
Tabela 2. Prevaléncia (por 100.000) de hanseniase, razdo entre as prevaléncias
observadas nos triénios por ponto (RP) e por intervalo de 95% de confianca (ICos%)

segundo regido geografica brasileira nos triénios de 2019-2024.

REGIAO TRIENIO RP [Cos% Reducdo | Aumento
2019- 2022- % %
2021 2024
Norte 28,47 23,61 0,83 0,827-0,832 17 -
Nordeste 21,05 20,27 0,96 0,946-0,974 4
Sudeste 4,55 4,98 1,09 1,063-1,117 - 9
Sul 3,00 2,90 0,97 0,969-0,971 3 -
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Centro-Oeste | 36,99 40,29 1,09 1,089-1,090 - 9
Brasil 13,45 13,31 0,99 0,979-1,000 1 -
Embora tenha sido verificada estabilidade para o pais entre os dois triénios, as

regioes Sudeste e Centro-Oeste apresentaram aumento significativo de 9% cada. As
demais regides apresentaram reducdes significativas. A reducdo pode decorrer de
subnotificacdo, falha na vigilancia, reducdo de diagndstico.

Outros estudos (BORGES, 2017) corroboram com os achados deste trabalho,
apontando para desigualdades regionais nos indicadores epidemiolégicos.

As regioes Norte e Nordeste, historicamente marcadas por maiores indicadores
da hanseniase e por condi¢cdes socioeconémicas desfavordveis (MIRANDA-RIBEIRO,
2018), apresentaram reducdo das prevaléncias no periodo estudado.

Considerando a distribuigdo por sexo no pais, o masculino contribuiu com 97.480
casos e prevaléncia de 15,62 por 100.000 habitantes, enquanto o feminino registrou
73.380 casos e prevaléncia de 11,15 por 100.000 habitantes, evidenciando prevaléncia
40% maior entre os homens.

A andlise trienal da razao de prevaléncia entre os dois sexos levou a Tabela 3:
Tabela 3. Razdo de prevaléncia de hanseniase por sexo - RP (M/F) segundo triénio e

regido geografica brasileira, de 2019 a 2024.

REGIAO RP (M/F)
2019-2021 2022-2024

Norte 1,57 1,60
Nordeste 1,45 1,49
Sudeste 1,42 1,34
Sul 1,67 1,55
Centro-Oeste 1,17 1,02
Brasil 1,43 1,37

O predominio da hanseniase no sexo masculino pode ser observado no pais, nos
dois triénios e em todas as regides geograficas. A regido Centro-Oeste apresentou as
menores diferencas, sendo que, no triénio 2022-2024 a RP aproximou-se de 1, o que
pode apontar para uma semelhanca de comportamento entre os dois sexos nesta
regiao.

Relativamente aos dois triénios, as regidoes Norte e Nordeste apresentaram
aumento na diferenca entre os sexos, enquanto as regioes Sudeste, Sul e Centro-Oeste

mostraram reducdo, também verificada para o Brasil.
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Convém observar as maiores RPs para a regido Sul, de 1,67 e de 1,55,
respectivamente aos triénios 2019-2021 e 2022-2024, sugerindo desigualdade
acentuada entre os sexos na procura por atendimento nessa regiao.

As disparidades regionais observadas na prevaléncia da hanseniase refletem
questdes estruturais que influenciam diretamente a saude da populagdo (ROLLEMBERG
et al., 2024). As regiGes Centro-Oeste, Norte e Nordeste, que apresentam taxas mais
elevadas da doenga, compartilham caracteristicas socioeconémicas e culturais que
podem intensificar a vulnerabilidade da populacdo a doencgas transmissiveis, como a
hanseniase.

No Nordeste, apenas 49,7% dos domicilios apresentavam seguranca alimentar
em 2017-2018, evidenciando importantes vulnerabilidades sociais na regido (IBGE,
2018). A pobreza é um dos fatores mais determinantes no acesso desigual aos servicos
de saude e a infraestrutura bdasica, como saneamento e fornecimento de dgua potavel
(LIMA; CUSTODIO, 2022). Essas condi¢des de vida adversas criam um ambiente propicio
para a disseminagcdo de doengas infecciosas e negligenciadas, perpetuando ciclos de
vulnerabilidade e marginalizagdo social.

Nas regides Centro-Oeste e Norte, a situacdo se agrava ainda mais devido a
dificuldade de acesso aos servicos de saude e a dispersao geografica das populagdes,
especialmente em areas rurais e comunidades indigenas, que enfrentam barreiras
logisticas e econGmicas para obter atendimento médico adequado. Essas regides sofrem
com infraestrutura insuficiente e programas de saude publica frequentemente
sobrecarregados, fatores que dificultam a realizacdo de diagndsticos precoces e
tratamentos efetivos (OLIVEIRA, 2023). Assim, o desenvolvimento e a progressdo da
hanseniase podem passar despercebidos ou ndo tratados, permitindo a continuidade da
cadeia de transmissdo.

Além disso, aspectos culturais, como a resisténcia em buscar auxilio médico
devido ao estigma social associado a hanseniase, exacerbam a complexidade da situacao
nessas regides. Esse estigma ainda é presente e pode levar ao isolamento social dos
individuos afetados, dificultando ainda mais o diagndstico e a adesdo ao tratamento,
essencial para a cura e prevencdo da doenca (SANTOS et al., 2022).

Portanto, a maior prevaléncia da hanseniase nas regioes Nordeste, Centro-Oeste

e Norte ndo é apenas um reflexo dos aspectos epidemioldgicos da doenca, mas também
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das profundas desigualdades socioeconOmicas e culturais que influenciam a saude
publica no Brasil. Esse cenario aponta para a necessidade urgente de politicas de saude
direcionadas e sustentaveis que promovam a equidade no acesso a servicos de saude, o
fortalecimento das infraestruturas basicas e o combate ao estigma, de modo a mitigar
o impacto da hanseniase e outras doencas negligenciadas nessas areas vulneraveis
(ROLLEMBERG et al., 2024).

Os achados observados nas RPs segundo sexo corroboram para os achados da
maior parte da literatura epidemioldgica sobre hanseniase, com predominancia da
doenca no sexo masculino. Segundo dados do Ministério da Saldde (BRASIL, 2023), entre
2017 e 2021, 55,7% dos casos novos de hanseniase no Brasil ocorreram em homens,
padrao que também se repetiu na maioria das faixas etarias.

Estudo conduzido na Paraiba (OLIVEIRA et al, 2020) encontrou maior ocorréncia
da doenca entre homens, além de maior ocorréncia nas formas multibacilares e
incapacidade fisica grau Il entre eles. Situagao semelhante foi encontrada para o Brasil
em levantamento epidemiolégico de 2010 a 2017 (JUNIOR, ZANELLI, FARIA, MILAGRES,
2021).

Tais resultados podem indicar menor procura dos homens pelos servicos de
saude, podendo levar a diagndstico tardio, bem como a menor adesdo as acdes
preventivas. A baixa adesdo do publico masculino aos servicos de salde pode estar
relacionada ao horario de funcionamento das unidades de saude, o qual pode coincidir
com o exercicio das atividades laborais, o que dificulta o acesso e a permanéncia dos
homens nesse nivel de atencdo. Estudos apontaram que as mulheres tendem a
frequentar mais regularmente os servicos de saude e possuem maior preocupacao com
habitos saudaveis, o que também deve ser considerado na diferenga quanto ao sexo
(LEVORATO et al., 2014; THOMPSON et al., 2016).

Em todas as regides e anos, a prevaléncia de hanseniase foi maior entre homens,
apontando para uma importante desigualdade de género na epidemiologia da doenca
(JESUS et al., 2023). Essa tendéncia persistente suscita questionamentos acerca dos
fatores bioldgicos, comportamentais e socioculturais que podem contribuir para essa
discrepancia, indicando uma complexidade que ultrapassa a esfera exclusivamente
clinica e adentra o campo das interacdes sociais e dos determinantes sociais de saude.

Ademais, aspectos comportamentais podem desempenhar um papel
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significativo nessa diferenca entre os sexos para a ocorréncia da hanseniase. Homens,
especialmente em popula¢Ges de baixa renda ou em situacdo de vulnerabilidade social,
costumam estar mais frequentemente expostos a fatores de risco ocupacionais e
ambientais, como trabalhos que exigem proximidade fisica constante ou em locais com
condic¢Oes sanitdrias inadequadas, ambos fatores que podem facilitar a disseminacao de
doencas transmissiveis (SILVA et al., 2021). Além disso, é sabido que, em algumas
culturas e contextos sociais, homens tendem a buscar menos os servicos de salde ou a
retardar a procura por diagndstico e tratamento, o que pode favorecer a progressao e a
transmissdo da hanseniase antes que medidas preventivas e terapéuticas sejam
adotadas.

O estigma da hanseniase também deve ser considerado como uma varidvel
importante nesse contexto, pois o estigma e o preconceito em torno da doenga sao
barreiras que afetam homens e mulheres de forma distinta, podendo reforcar atitudes
de negacdo e isolamento social, particularmente entre os homens. Esse comportamento
pode dificultar tanto a busca pelo diagndstico precoce quanto o compromisso com o
tratamento, prolongando a cadeia de transmissdo (JESUS et al., 2023; SANTOS et al.,
2022).

Esses achados reforcam a necessidade de politicas publicas voltadas a
erradicacdo da hanseniase no Brasil (RAMOS et al.,, 2017). E, inclusive, que sejam
sensiveis as especificidades de género, com a¢cdes que promovam o acesso facilitado aos
servicos de salide e que incentivem o diagndstico precoce e o tratamento continuo entre
os homens. Programas educativos e campanhas de conscientizacdo devem considerar
essas dinamicas, abordando fatores culturais e sociais que possam influenciar o
comportamento em saude e buscando, assim, reduzir as disparidades de género
observadas. Dessa forma, serd possivel avangar ndo apenas no controle da hanseniase,
mas também na construcao de uma resposta mais equitativa e inclusiva para os desafios
da saude publica no Brasil.

Verificou-se ainda diminuicdo da prevaléncia da doenca entre os anos de 2019 e
2020, possivelmente devido a mudancas na notificacdo ou no controle da doenca
durante a pandemia de COVID-19. A partir de 2022, a ocorréncia apresentou tendéncia
crescente, sugerindo uma recuperacdo dos sistemas de vigilancia e controle apos a

pandemia.
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O estudo apresenta limita¢Oes inerentes ao uso de dados secundarios, sujeitos a
subnotificacdo, inconsisténcias de preenchimento e diferencas regionais na capacidade

diagnostica e de vigilancia epidemioldgica.

CONCLUSAO
A prevaléncia de hanseniase no Brasil para o periodo de 2019-2024 foi de 13,38

por 100.000 habitantes, sendo que maiores prevaléncias foram observadas nas regides
Centro-Oeste, Norte e Nordeste.

Verificou-se maior prevaléncia da doenca entre homens em comparacdo com as
mulheres, o que reforca a necessidade de acbes de saude publica direcionadas, que
considerem as especificidades de género e as particularidades regionais.

Além disso, as oscilacbes ao longo do tempo ressaltam a importancia de
fortalecer os programas de controle e de vigilancia epidemioldgica, principalmente nas
areas com maior ocorréncia da doenca. Torna-se imperioso o acesso aos servicos de
saude, bem como a busca ativa de casos para diagndstico precoce, tratamento e

prevencao de incapacidades fisicas ao lado de combate ao estigma e a discriminacao.
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