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Introducado: A Tuberculose (TB) continua sendo uma doencga de grande importancia na
salde publica mundial devido a sua magnitude, transcendéncia e vulnerabilidade
(BRASIL, 2011). Conforme o Boletim Epidemioldgico (N° 13) sobre Tuberculose publicado
pela Secretaria de Vigilancia em Salde do Ministério da Saude no Brasil foram
diagnosticados e registrados 63.189 casos novos no pais em 2015. Assim, o objetivo
deste trabalho é descrever a situacdo epidemiolégica da TB pulmonar nas Regibes de
Saude 01 Verdes Campos e 02 Entre Rios sob coordenacdo da 42 Coordenadoria
Regional de Saude (42CRS) do Rio Grande do Sul (RS), visando contribuir com a analise
da situacdo de saude local e subsidiar acbes das politicas publicas de saude. Vale
ressaltar que o RS possui 15 municipios prioritarios para o enfrentamento da TB, nos
guais a carga da doenca em termos de taxa de incidéncia é maior, sendo um deles o
municipio de Santa Maria, que é o municipio sede da 42CRS. Método: Foram utilizados
indicadores de taxa de incidéncia de TB pulmonar com confirmagcdo laboratorial e
proporcdo de cura de casos novos. Na obtencdo dos dados para os célculos, foram
realizadas pesquisas de dados do Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN)
guanto a morbidade, do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) dados de
projecdo intercensitaria de 2012 (faixa etaria e sexo), e em relacdo ao percentual de cura
de casos novos, dados dos indicadores pactuados no SISPACTO 2013 a 2015, ambos no
Tabnet do Departamento de Informética do Sistema Unico de Saude (DATASUS).
Resultados: A taxa de incidéncia de TB pulmonar com confirmagéo laboratorial na
Regido de Saude 01 no ano de 2015 foi de 24,7 (n.50) e 11,1 (n.24) para cada grupo de
100.000 habitantes do sexo masculino e feminino, respectivamente. Em comparagéo, no
mesmo periodo, a Regido de Saude 02 - apresentou a taxa de 9,8 (n.6) e 9,6 (n.6) para
cada grupo de 100.000 habitantes do sexo masculino e feminino, respectivamente. A
43CRS, a qual compreende estas duas Regides de Saude, apresentou uma taxa de 21,3
(n.56) e 10,7 (n.30) para cada grupo de 100.000 habitantes do sexo masculino e feminino,
respectivamente. Observa-se que os homens concentram mais da metade do nimero de
casos notificados na Regido 01, e homens e mulheres se igualam em numero de casos
na Regido 02. Quanto a faixa etaria, na Regido 01, a doenca € mais frequente nos
homens entre 60 a 79 anos, e nas mulheres entre 15 a 19 anos. Na Regido 02, a doenca
€ mais frequente em homens e mulheres de 60 a 79 anos. Ressalta-se que os dados
correspondem ao que foi notificado no SINAN, podendo ndo refletir a situacédo real.
Quanto ao encerramento de casos novos de TB pulmonar por cura, na série histdrica de
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2011 a 2014, a Regido 01 apresentou discreto aumento de 2011 a 2012, e em 2013 e
2014 apresentou queda acentuada. A Regido 02, com proporcbes de casos novos
curados melhores que a Regido 01, obteve queda gradativa de 2011 a 2014. Ambas as
Regides apresentaram proporcdes abaixo das recomendadas pela Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) que sdo de aproximadamente 85% de cura de casos novos.
Consideracfes finais: Através do levantamento apresentado, pode-se inferir que sao
necessarias intensificacbes nas acdes de prevencdo, tratamento e controle da TB
pulmonar nas duas Regides de Saude pertencentes a 42CRS.
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