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RESUMO: O estudo analisou a incidéncia da tuberculose nas macrorregides e microrregides de
Minas Gerais entre os anos de 2020 e 2024, utilizando dados do Sistema de Informacdes de
Agravos e Notificagdes (SINAN) em uma abordagem epidemiolégica quantitativa. Foram
registrados 23.129 casos no estado, concentrados principalmente nas regides Centro, Sudeste,
Leste e Norte, com destaque para os polos urbanos de Belo Horizonte, Juiz de Fora, Uberlindia,
Governador Valadares e Montes Claros. Observou-se predominincia de casos em adultos entre
20 e 59 anos e no sexo masculino. A anilise revelou importantes desigualdades regionais na
confirmacio laboratorial, indicando fragilidades estruturais e possivel subdiagnéstico em 4reas
vulneriveis. Os resultados evidenciam heterogeneidade territorial, manuten¢io da transmissio
em regides socioeconomicamente frigeis e reforcam a necessidade de fortalecer a capacidade
diagndstica, intensificar a busca ativa e direcionar ac¢des de controle para territérios e populagdes
de maior risco.
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1 INTRODUCAO

A tuberculose é uma doenga infecciosa de elevada relevincia epidemioldgica, causada
pelo Mycobacterium tuberculosis e caracterizada principalmente pelo acometimento pulmonar,
embora possa envolver outros 6rgios e sistemas. No cendrio global, permanece como uma das
principais causas de morte por agente infeccioso. De acordo com o Global Tuberculosis Report
2023, o Brasil figura entre os 30 paises com maior carga da doenga, reforcando desafios
persistentes relacionados 2 vigilancia, diagnéstico e tratamento (OMS, 2023).

Em Minas Gerais, a distribui¢io dos casos de tuberculose revela importantes
desigualdades regionais associadas a fatores sociais, estruturais e demogréficos. Macrorregides
mais populosas, com grande circula¢do urbana, tendem a registrar maior nimero de notificagdes
em comparagio com d4reas rurais e regides de menor densidade populacional. Estudos nacionais
apontam que pobreza, urbanizacio acelerada, menor acesso a atencio primiria e

vulnerabilidades sociais influenciam diretamente a incidéncia e a manutencio da cadeia de

transmissio (BRASIL, 2023; LOPES et al., 2022).
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Entre 2020 e 2024, o cendrio epidemiolédgico foi marcado pelo impacto da pandemia de
COVID-19, que ocasionou queda na detec¢io, interrupcdes em servicos de saide e atrasos
diagndsticos para diversas doencas de notificagio compulséria, incluindo a tuberculose.
Avaliagdes feitas pelo Ministério da Satde e pela OMS mostram que, durante esse periodo,
houve redugio de exames e aumento do atraso no diagnéstico, com possivel subnotificagio de
casos (WHO, 2023; BRASIL, 2022).

Diante dessas condiges, torna-se fundamental analisar a distribui¢o regionalizada da
tuberculose no estado, considerando macrorregides e microrregides, bem como caracteristicas
sociodemograficas e laboratoriais associadas aos casos notificados. Assim, este estudo tem como
objetivo descrever a incidéncia da tuberculose em Minas Gerais entre 2020 e 2024, destacando

padrdes territoriais e epidemiolégicos que subsidiem estratégias de controle e vigilancia.

2 METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma anélise epidemiolégica de abordagem
quantitativa, fundamentada em dados disponibilizados pelo Departamento de Informaitica do
Sistema Unico de Satde (DATASUS), por meio do Sistema de Informacio de Agravos de
Notificacio (SINAN). As varidveis analisadas, referentes 3 confirmacio laboratorial, faixa
etdria e sexo dos casos notificados de tuberculose, foram tabuladas em uma planilha eletrénica
(Microsoft Excel), a fim de facilitar o processamento, analise e apresentacdo dos dados, que
foram apresentados de maneira descritiva, em graficos e tabelas. O estudo considerou o periodo
de 2020 a 2024, incluindo registros das macrorregides de Minas Gerais, que foram comparados
aos das microrregides com o objetivo de avaliar diferencas na distribuicio dos casos de

tuberculose.

3 RESULTADOS

Entre 2020 e 2024, Minas Gerais registrou um total de 23.129 casos confirmados de
tuberculose, distribuidos de forma desigual entre suas macrorregides, com maior concentragio
nas 4reas mais urbanizadas e de maior densidade populacional. As macrorregides com o maior
ntimero de casos foram: Centro (7.657), Sudeste (3.203), Leste (1.312), Norte (1.606), Tridngulo
do Norte (1.419) e Sul (878). Por outro lado, as regies com menor incidéncia foram
Jequitinhonha (212), Noroeste (471) e Centro Sul (446), refletindo menor concentragio urbana

e possivel subnotificagio associada a limitada capacidade diagnéstica.
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No nivel das microrregides, a distribui¢do também evidenciou forte influéncia dos polos
urbanos. As dreas com maior incidéncia absoluta de casos foram Belo Horizonte (6.762), Juiz
de Fora (1.763), Uberlandia (1.202), Governador Valadares (1.101) e Montes Claros (810), regides
que concentram intenso fluxo populacional e apresentam maior detec¢io e notificagdo da
doenga.

A anilise por faixa etdria revelou predominincia da tuberculose na populacio adulta,
indicando o impacto da doenca na populagio economicamente ativa. Entre os 23.129 casos, 9.032
ocorreram em individuos de 20 a 39 anos, 8.310 entre 40 e 59 anos, 769 em adolescentes de 15 a 19
anos, 4.487 em pessoas com 60 anos ou mais e 531 em criangas menores de 14 anos (Figura 1). As
macrorregides Centro, Sudeste, Leste e Norte concentraram mais de 70% dos casos adultos,
reforcando a relagio entre urbanizacio, densidade populacional e risco de transmissdo. Entre as
microrregides, Belo Horizonte, Governador Valadares, Uberldndia, Montes Claros e Juiz de
Fora apresentaram os maiores nimeros de casos em adultos, confirmando o papel dos polos
urbanos na dinimica epidemioldgica.

No grupo infantil, indicador importante de transmissio ativa, as microrregides de maior
ntimero de casos foram Belo Horizonte, Governador Valadares e Juiz de Fora. A presenca
significativa da doenca em criancas sugere circulagio continua do bacilo na comunidade,
possivelmente decorrente de atraso no diagnéstico de casos baciliferos em adultos, destacando
a necessidade de intensificagdo das agdes de vigildncia, busca ativa e controle da transmissio

domiciliar.

Figura 1: Casos confirmados por Faixa Et4ria e Macrorregido de Satide de Notificagio
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Fonte: Ministério da Satide/SVSA - Sistema de Informacio de Agravos de Notificagdo - Sinan Net
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A distribui¢ido por sexo evidencia nitida predominincia masculina, com 16.983 casos
(73,4%), frente a 6.143 casos femininos (26,69) e apenas 3 registros com sexo ignorado. Esse
padrio reforca a maior exposi¢io ocupacional e comportamental dos homens aos fatores de
risco.

A anilise espacial mostrada na Figura 2 demonstra que os casos se concentram
principalmente nas macrorregides de Belo Horizonte, Tridngulo do Norte, Tridngulo do Sul e
Zona da Mata. As macrorregides Centro, Sudeste, Leste e Norte apresentam as maiores
proporcdes de casos no sexo masculino, refletindo o perfil epidemiolégico observado no estado.

No nivel das microrregies, destacam-se, em ntimero absoluto, Belo Horizonte (4.877
casos), Juiz de Fora (1.309), Uberlindia (943), Governador Valadares (831) e Montes Claros
(557). Entre as mulheres, sobressaem Juiz de Fora, Belo Horizonte, Governador Valadares e
Uberlandia, o que pode indicar maior contribui¢io da transmissdo intradomiciliar nesse grupo

populacional.

Figura 2: Casos confirmados por Sexo e Macrorregido de Satide de Notificacdo
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Fonte: Ministério da Satide/SVSA - Sistema de Informacio de Agravos de Notificagdo - Sinan Net

A confirmagio laboratorial ocorreu em 16.677 casos (72,1%), enquanto 6.452 casos (27,9%)
permaneceram sem confirmacdo. As macrorregides Centro, Sudeste e Leste apresentaram as

maiores proporcdes de casos confirmados, evidenciando melhor desempenho diagnéstico. Em
proporg¢ , P g
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contraste, Jequitinhonha, Noroeste e Extremo Sul registraram menores taxas de confirmagio,
revelando fragilidades na capacidade de diagnéstico (Figura 3).

No nivel microrregional, destacaram-se Belo Horizonte, Uberlindia, Governador
Valadares, Montes Claros e Juiz de Fora, que concentraram a maior parte das confirmagdes
laboratoriais. Por outro lado, microrregides com baixa taxa de confirmacao refletem limitacées
no acesso ao Teste Rapido Molecular para Mycobacterium tuberculosis (TRM-MTB),

indicando lacunas na deteccdo precoce e na resposta oportuna a doenga.

Figura 3: Casos confirmados por Confirmacdo Laboratorial e Macrorregido de Satide de Notificagdo
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Em sintese, os resultados revelam que a tuberculose em Minas Gerais apresenta
concentragio nas 4dreas urbanas e na populacio adulta, predominincia masculina e cobertura
laboratorial predominante, embora com disparidades regionais significativas que podem

impactar a identificacdo precoce e o manejo adequado dos casos.

4 DISCUSSAO

A distribuicdo dos casos de tuberculose em Minas Gerais demonstra heterogeneidade
marcante entre macrorregides e microrregides, refletindo desigualdades estruturais e

sociodemograficas. Regides com maior densidade urbana apresentaram maior nimero de casos,
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resultado que esté alinhado a achados de Costa et al. (2023), os quais identificaram relagio direta
entre urbanizac¢do, aglomeracio populacional e transmissio da doenca. Esse padrio evidencia
que a tuberculose persiste como agravo relacionado a vulnerabilidade social.

Em relacdo ao perfil etdrio, predominou o acometimento de adultos, especialmente em
faixas de maior participagio na forga de trabalho. Achados semelhantes foram relatados por
Oliveira et al. (2022), que apontam que adultos jovens apresentam maior exposi¢do ocupacional,
maior mobilidade e maior probabilidade de contato com ambientes de risco. Nas microrregides
do Tridngulo Mineiro e da regido Central, essa tendéncia foi ainda mais evidente.

A predominincia do sexo masculino nos casos confirmados também foi compativel com
estudos nacionais. Pesquisas como as de Rocha et al. (2023) associam essa prevaléncia a fatores
comportamentais, como maior consumo de 4lcool e tabaco, bem como a menor busca por
cuidados preventivos e assistenciais. Tais comportamentos contribuem para atraso no
diagndstico e maior transmissibilidade.

Outro achado relevante foi a presenca de casos pediitricos em diferentes regides,
sugerindo transmissdo recente. Segundo Silva et al. (2024), o adoecimento em criangas reflete
circulacdo ativa do bacilo na comunidade e aponta falhas na identificacdo precoce de casos
adultos baciliferos. As regides Jequitinhonha e Norte apresentaram maior vulnerabilidade nesse
aspecto, reforcando a necessidade de intensificar a busca ativa e 0 acompanhamento familiar.

As diferengas na confirmacio laboratorial também foram expressivas. Microrregides
rurais ou com menor estrutura laboratorial apresentaram menor proporcio de diagnésticos por
testes rapidos ou cultura. Isso estd de acordo com Mendes et al. (2022), os quais apontam que
desigualdades na capacidade diagnéstica resultam em atraso no inicio do tratamento, aumento
da transmissibilidade e maior probabilidade de subnotificagio.

Os anos iniciais da pandemia de COVID-19 tiveram impacto direto na vigilincia da
tuberculose. Conforme apontado pelo WHO (2023) e pelo Boletim Epidemiolégico da
Tuberculose (BRASIL, 2022), houve queda significativa na realizagdo de exames, interrupgdes
de servicos assistenciais e diminuicio do nimero de casos detectados. Esses fatores
provavelmente influenciaram a dinimica dos casos observados entre 2020 e 2021 no presente
estudo.

Em conjunto, os resultados evidenciam que a tuberculose permanece como importante
problema de satide ptblica no estado, associado a condi¢des sociais, desigualdade territorial e

desafios estruturais. A abordagem regionalizada, considerando macrorregides e microrregides,

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 11, n. 12, dez. 2025.
ISSN: 2675-3375

6906



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao — REASE

é essencial para direcionar politicas putblicas, fortalecer a capacidade diagnéstica e garantir

acesso equitativo ao cuidado.

s CONSIDERACOES FINAIS

A tuberculose em Minas Gerais apresenta um padrio heterogéneo de distribuigio,
refletindo desigualdades territoriais e vulnerabilidades sociais. As regides com maior densidade
populacional concentraram ndmero expressivo de casos, enquanto regides periféricas
mostraram fragilidades na confirmacio laboratorial e maior presenca de casos pediétricos.

A predominincia de casos em adultos do sexo masculino confirma tendéncias nacionais
e reforca a importincia de estratégias de prevencio voltadas a popula¢io economicamente ativa,
incluindo a¢Ges educativas, fortalecimento da Atengdo Primaria 4 Satde e rastreio em grupos
de risco.

Diferencas diagndsticas entre regides demonstram a necessidade de ampliar a oferta de
testes, especialmente o TRM-MTB, e melhorar o fluxo de amostras para laboratério.
Investimentos na capacidade diagndstica regional sio fundamentais para interromper cadeias
de transmissdo e reduzir a subnotificagio.

Portanto, recomenda-se o fortalecimento das estratégias de vigilincia, ampliacdo das
acdes de busca ativa e integracdo entre os niveis de aten¢do, com foco tanto nos grandes centros
urbanos quanto nas regides socialmente vulneraveis. Essas a¢Ges sdo essenciais para avangar no

controle da tuberculose no estado.
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