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RESUMO: A tuberculose, doenca infectocontagiosa causada pelo Mycobacterium tuberculosis, permanece
entre as principais causas de morte por agente infeccioso tinico no mundo. Objetivou-se analisar a
tendéncia temporal e as caracteristicas clinico-epidemiolégicas da tuberculose em Alagoas, Brasil, de
2015 a 2024. Trata-se de estudo ecoldgico, descritivo e de série temporal, com dados do SINAN e
estimativas populacionais do IBGE/DATASUS. Os casos e as taxas de incidéncia seguiram o indicador
3.3.2 dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentivel, e a tendéncia foi avaliada por regressio de Prais-
Winsten. Foram registrados 10.254 casos, com taxa de incidéncia de 31,98 por 100 mil habitantes, maior
em 2018 (36,00) e menor em 2020 (27,31). Predominaram o sexo masculino (64,37%), a faixa de 20 a 39
anos (39,66%), a raga/cor parda (66,54%) e a residéncia na 1* Regido de Satde (56,71%). A forma
pulmonar (83,469%), os casos novos (93,59%) e a cura (62,49%) foram mais frequentes; o abandono do
tratamento alcangou 10,029, e 39,880 dos casos n3o tiveram confirmacio laboratorial. Os maiores
coeficientes de incidéncia ocorreram no sexo masculino, na faixa de 40 a 59 anos e na 12 Regido de Satde.
A incidéncia foi estacionéria no estado (VPA=+0,30%; [Co5%: —2,8; 3,4; p=0,844; DW=1,492) e em todas
as estratificagdes. Conclui-se que a tuberculose permanece um relevante problema de saide ptblica em
Alagoas, sem reducio da incidéncia na dltima década e com distribuicio desigual entre grupos
populacionais e territérios, o que reforga a necessidade de fortalecer a vigilancia e o acesso ao diagnéstico
e ao tratamento.
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ABSTRACT: Tuberculosis, an infectious disease caused by Mycobacterium tuberculosis, remains among
the leading causes of death from a single infectious agent worldwide. This study aimed to analyze the
temporal trend and the clinical and epidemiological characteristics of tuberculosis in Alagoas, Brazil,
from 2015 to 2024. This is an ecological, descriptive time-series study using data from SINAN and
population estimates from IBGE/DATASUS. Cases and incidence rates followed Sustainable
Development Goals indicator 3.3.2, and the trend was assessed by Prais-Winsten regression. A total of
10,254 cases were recorded, with an incidence rate of 31.98 per 100,000 inhabitants, highest in 2018 (36.00)
and lowest in 2020 (27.31). Males (64.37%), people aged 20 to 39 years (39.669%), people of mixed race
(66.54%0) and residents of the 1st Health Region (56.71%) predominated. Pulmonary tuberculosis
(83.46%), new cases (93.59%) and cure (62.49%) were the most frequent; treatment abandonment
reached 10.0200, and 39.880% of cases had no laboratory confirmation. The highest incidence rates
occurred among males, in the 40 to 59 age group and in the 1st Health Region. Incidence was stationary
in the state (APC=+0.3%; 9500CI: —2.8; 3.4; p=0.844; DW=1.492) and in all strata. Tuberculosis remains
a relevant public health problem in Alagoas, with no reduction in incidence over the last decade and an
unequal distribution across population groups and territories, which reinforces the need to strengthen
surveillance and access to diagnosis and treatment.

Keywords: Tuberculosis. Health Status Indicators. Time Series Studies.

RESUMEN: La tuberculosis, enfermedad infectocontagiosa causada por Mycobacterium tuberculosis,
sigue entre las principales causas de muerte por agente infeccioso dnico en el mundo. El objetivo fue
analizar la tendencia temporal y las caracteristicas clinico-epidemiolégicas de la tuberculosis en Alagoas,
Brasil, de 2015 a 2024. Es un estudio ecolégico, descriptivo y de serie temporal, con datos del SINAN y
estimaciones poblacionales del IBGE/DATASUS. Los casos y las tasas de incidencia siguieron el
indicador 3.3.2 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, y la tendencia, por regresién de Prais-Winsten.
Se registraron 10.254 casos, con incidencia de 31,98 por 100.000 habitantes, mayor en 2018 (36,00) y menor
en 2020 (27,31). Predominaron el sexo masculino (64,37%), el grupo de 20 a 39 afios (39,66%), los pardos
(66,54%) y los residentes en la 1.2 Regién de Salud (56,719%). Fueron m4s frecuentes la forma pulmonar
(83,46%), los casos nuevos (93,59%) y la curacién (62,49%); el abandono del tratamiento alcanzé el
10,02%, y el 39,889 de los casos no tuvo confirmacién laboratorial. Las mayores tasas se observaron en
hombres, en el grupo de 40 a 59 afios y en la 1.2 Regién de Salud. La incidencia fue estacionaria en el
estado (VPA=+0,3%; ICg5%: -2,8; 3,4; p=0,844; DW=1,492) y en todas las estratificaciones. La
tuberculosis sigue siendo un problema de salud publica relevante en Alagoas, sin reduccién de la
incidencia en la dltima década y con distribucién desigual entre grupos poblacionales y territorios, lo
que refuerza la necesidad de fortalecer la vigilancia y el acceso al diagnédstico y tratamiento.

Palabras clave: Tuberculosis. Indicadores de Salud. Estudios de Series Temporales.
INTRODUCAO

A tuberculose (TB) é uma doenga infectocontagiosa causada pelo Mycobacterium
tuberculosis, de notificagio compulsdria e associada a vulnerabilidades socioecondmicas. A
transmissdo ocorre pela inalagio de aerosséis eliminados por individuos baciliferos ao tossir,
espirrar ou falar. Embora possa acometer outros érgios, como ossos, rins, meninges, pele,
linfonodos, intestino e sistema geniturinario, a forma pulmonar é a mais frequente e a principal

responsivel pela manutencdo da cadeia de transmissio da doenca, manifestando-se por tosse
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persistente, dor toricica, febre baixa, sudorese noturna, perda de peso, diminuicdo do apetite e
cansaco excessivo, embora alguns casos possam cursar sem manifestagdes clinicas evidentes
(Giacometti, 2021).

A tuberculose permanece como um dos principais desafios para a satide pablica mundial,
figurando entre as dez principais causas de morte e sendo a principal causa de ébito por um
tnico agente infeccioso. Em 2024, aproximadamente 10,7 milhdes de pessoas adoeceram por
tuberculose no mundo e cerca de 1,23 milhdo morreram em decorréncia da doenca (WHO, 2025).
No Brasil, mesmo diante dos avancos nas estratégias de prevencio, diagndstico e tratamento, o
pais permanece entre os 30 com maior carga da doen¢a no mundo, sendo considerado prioritirio
pela Organizagio Mundial da Satde (WHO, 2022).

Entre 2018 e 2023, foram registrados 570.016 casos no Brasil, correspondendo a um
coeficiente médio de incidéncia de 51,36 casos por 100 mil habitantes. A regido Nordeste
apresentou o segundo maior nimero de casos de tuberculose do pais, evidenciando sua
expressiva participagdo no cendrio epidemiolégico nacional (Castro et al., 2025). O estado de
Alagoas, nesse cenério, apresenta relevincia para a investigacio da tuberculose, considerando a
necessidade de compreender o comportamento da doenca em Aambito estadual. Estudos
anteriores descreveram a tuberculose em Alagoas em diferentes recortes temporais (Tavares et
al., 2020; Alves et al., 2024; Muniz; Guilherme; Freitas, 2024). A atualizacdo da série até 2024,
com taxas de incidéncia estimadas por sexo, faixa et4ria e Regiio de Saide segundo o indicador
3.3.2 dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel (ODS), permite acompanhar o
comportamento da doenca em um periodo que inclui a pandemia de COVID-19.

Diante desse contexto, o presente estudo tem como objetivo analisar a tendéncia
temporal e as caracteristicas clinico-epidemiolégicas da tuberculose no estado de Alagoas,

Brasil, no periodo de 2015 a 2024.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, ecolégico e de série temporal, desenvolvido a partir de
dados secunddrios referentes aos casos de tuberculose notificados no Sistema de Informacao de
Agravos de Notificagdo (SINAN) e das estimativas populacionais do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), disponibilizadas por meio do Departamento de Informaética do

Sistema Unico de Satide (DATASUS). O estudo foi realizado no estado de Alagoas, localizado
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na regiio Nordeste do Brasil. Foram incluidos os casos de tuberculose em residentes no estado
de Alagoas, notificados entre 2015 e 2024, que atenderam a defini¢do de caso do indicador 3.3.2
dos ODS, descrita a seguir.

Os dados foram coletados em agosto de 2026 e as varidveis analisadas foram agrupadas
em caracteristicas sociodemogréficas, clinicas e geograficas, a saber:

a) As caracteristicas sociodemograficas compreenderam sexo (masculino e feminino),
faixa etaria (o a 9 anos, 10 a 19 anos, 20 a 39 anos, 40 a 59 anos, 60 anos ou mais e ignorado),
raga/cor (branca, preta, amarela, parda, indigena e ignorado) e escolaridade (analfabeto; 12 a 42
série incompleta do ensino fundamental; 42 série completa do ensino fundamental; 52 a 82 série
incompleta do ensino fundamental; ensino fundamental completo; ensino médio incompleto;
ensino médio completo; educacdo superior incompleta; educagio superior completa; nio se
aplica e ignorado);

b) As variaveis clinicas incluiram tipo de entrada (caso novo, recidiva, no sabe e pés-
6bito), forma clinica (pulmonar, extrapulmonar, pulmonar + extrapulmonar e ignorado),
confirmagio laboratorial (com confirmagio e sem confirmagio), resultado da baciloscopia de
escarro (positivo, negativo, ndo realizado, nio se aplica e ignorado) e situa¢io de encerramento
(cura, abandono, ébito por tuberculose, ébito por outras causas, transferéncia, tuberculose
drogarresistente, mudanca de esquema, faléncia, abandono primario e ignorado);

c) Como variavel geogréfica, foi considerada a Regido de Satide de residéncia (12 & 102
Regido de Sadde).

Os dados foram organizados no software Microsoft Excel, onde foi realizada a analise
descritiva por meio do cédlculo das frequéncias absolutas e relativas. Os registros com
informacdes ignoradas ou em branco foram apresentados como categoria prépria nas tabelas
descritivas. As taxas brutas de incidéncia foram calculadas pela razio entre o nimero de casos
novos de tuberculose e a populacdo residente estimada para cada ano do estudo, multiplicada
por 100.000 habitantes. As taxas especificas por sexo, faixa etiria e Regido de Satide foram
calculadas da mesma forma, tendo como denominador a populagio residente de cada estrato no
respectivo ano. As estimativas populacionais foram obtidas no DATASUS, por meio do
sistema TabNet, considerando o estado de Alagoas para o periodo de 2015 a 2024.

Os casos e a taxa de incidéncia seguiram a defini¢do do indicador 3.3.2 dos ODS, taxa de

incidéncia de tuberculose por 100.000 habitantes, que considera como casos novos, de todas as
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formas clinicas, os tipos de entrada caso novo, nio sabe, pds-ébito e recidiva, em residentes,
tendo como denominador a populacio total residente no mesmo periodo. Esse indicador integra
a meta 3.3 da adequagio brasileira dos ODS, que prevé acabar até 2030, como problema de satde
publica, com as epidemias de aids, tuberculose e outras doencas transmissiveis (IBGE, 2026;
Ipea, 2026).

A tendéncia temporal da incidéncia foi analisada por meio da regressio linear de Prais-
Winsten, utilizando o software Stata versio 19, apds a transformacio logaritmica das taxas de
incidéncia. Foram estimadas a variagio percentual anual (VPA) e os respectivos intervalos de
confianca de 95% (ICg95%) (Antunes; Cardoso, 2015). A tendéncia foi classificada como
crescente quando o coeficiente 3 apresentou valor positivo e p<o0,0s, decrescente quando 3 foi
negativo e p<0,05, e estaciondria quando o valor de p foi igual ou superior a 0,05. Em todas as
anélises, foi adotado nivel de significAncia de 59%. A autocorrelagio residual foi avaliada pela
estatistica de Durbin-Watson.

Por se tratar de um estudo desenvolvido com dados secundarios, de dominio publico e
sem identificacdo dos participantes, ndo foi necesséria a apreciacio por Comité de Etica em
Pesquisa, em conformidade com a Resolugdo n? 510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional
de Satde (Brasil, 2016).

Na elaboragio do manuscrito, o Claude (Anthropic) foi utilizado como ferramenta de
apoio para revisio ortografica e gramatical e para ajustes simples de redacio, sem participagio
na coleta, na andlise ou na interpretagio dos dados. Os autores revisaram integralmente o texto

e assumem a responsabilidade por seu contetdo.

RESULTADOS

No periodo de 2015 a 2024, foram confirmados 10.254 casos de tuberculose no estado de
Alagoas, correspondendo a uma taxa de incidéncia de 31,98 casos por 100 mil habitantes no
periodo. Observou-se aumento no nimero de casos entre 2015 e 2018, ano em que foi registrada
a maior taxa de incidéncia da série (36,00 casos por 100 mil habitantes). Em seguida, verificou-

~ , . , .
se redugio no niimero de casos, especialmente em 2020, quando também foi registrada a menor
taxa de incidéncia do periodo (27,31 casos por 100 mil habitantes). A partir de 2021, observou-se

retomada do aumento dos casos (Figura 1).
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Figura 1: Nimero de casos notificados e taxa de incidéncia de tuberculose no estado de Alagoas, Brasil, 2015-2024.
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Fonte: SINAN; IBGE, 2026.

Entre os casos confirmados de tuberculose em Alagoas, observou-se predominincia do
sexo masculino (64,379%). Quanto i faixa etiria, a maior concentracio de casos ocorreu entre
individuos de 20 a 39 anos, representando 39,66, seguida pela faixa de 40 a 59 anos, com 34,38%.
Quanto 4 raga/cor, constatou-se predominincia da categoria parda, que correspondeu a 66,54%.
Em relaco a escolaridade, a maior proporcdo de casos foi observada entre individuos com 12 &
42 série incompleta do ensino fundamental, correspondendo a 12,83%, seguida daqueles com 52
a 82 série incompleta do ensino fundamental, que representaram 12,77%. Chama atencio,
entretanto, o elevado percentual de registros com escolaridade ignorada, totalizando 28,11%. No
que se refere a regido de saide de residéncia, a 12 Regiio concentrou mais da metade dos casos

registrados no estado, correspondendo a 56,7190 (Tabela 1).

Tabela 1: Distribui¢fo das caracteristicas sociodemograficas dos casos confirmados de tuberculose no estado de
Alagoas, Brasil, 2015-2024.

Variéveis n %
Sexo
Masculino 6.600 64,37
Feminino 3.654 35,63

Faixa etaria

0 a9 anos 205 2,00

10 a 19 anos 8os 7,85
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20 a 39 anos 4.067 39,66
40 a 59 anos 3.525 34,38
60 anos ou mais 1.651 16,10
Ignorado 1 0,01
Raca/cor

Branca 1.327 12,94
Preta 1131 11,03
Amarela 115 1,12

Parda 6.823 66,54
Indigena 65 0,63
Ignorado 793 7,73

Escolaridade

Analfabeto 1.263 12,32
12 a 42 série incompleta do EF 1.316 12,83
42 série completa do EF 570 5,56

52 a 82 série incompleta do EF 1.309 12,77
Ensino fundamental completo 463 4,52

Ensino médio incompleto 609 5,04
Ensino médio completo LI7I 11,42
Educac3o superior incompleta 158 1,54

Educacdo superior completa 337 3,29

Nio se aplica 176 1,72

Ignorado 2.882 28,11

Regides de satide

2 5.815 56,71
22 404 3,94
3% 544 5,31
42 335 3,27
52 594 5,79
62 506 4,93
72 1.028 10,03
82 343 3,35
9% 378 3,69
10? 307 2,99

Fonte: SINAN, 2026. EF: ensino fundamental.
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Quanto as caracteristicas clinicas e laboratoriais, observou-se predominincia de casos
novos, correspondendo a 93,59%, seguidos pelos casos de recidiva, com 4,83%. Em relagio a
forma clinica, predominou a forma pulmonar, representando 83,469. Quanto 4 confirmacao
laboratorial, 60,1206 dos casos apresentaram confirmacio laboratorial. Em relacio 4 baciloscopia
de escarro, registrou-se maior frequéncia de resultados positivos, correspondendo a 40,99%,
seguidos pelos casos em que o exame ndo foi realizado, com 37,47%. Quanto a situacgdo de

encerramento, verificou-se predominincia da cura, representando 62,49% (Tabela 2).

Tabela 2: Caracteristicas clinicas e desfechos dos casos confirmados de tuberculose no estado de Alagoas, Brasil,

2015-2024.

Varidveis n %
Tipo de entrada

Caso novo 9.597 93,59

Recidiva 495 4,83
Nio sabe 98 0,96

Pés-6bito 64 0,62
Forma clinica

Pulmonar 8.558 83,46

Extrapulmonar 1.478 14,41

Pulmonar+extrapulmonar 216 2,11

Ignorado 2 0,02
Confirmacdo laboratorial

Com confirmagio 6.165 60,12

Sem confirmacgio 4.089 39,88
Baciloscopia de escarro

Positivo 4.203 40,99

Negativo 1.580 15,41

Ni3o realizado 3.842 37,47

Nio se aplica 627 6,11

Ignorado 2 0,02
Situagdo de encerramento

Cura 6.408 62,49

Abandono 1.027 10,02

Obito por tuberculose 459 4,48

Obito por outras causas 298 2,91
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Transferéncia 1.340 13,07
TB drogarresistente 88 0,86
Mudanca de esquema ST 0,50
Faléncia 9 0,09
Abandono primiério 32 0,31
Ignorado 542 5,29

Fonte: SINAN, 2026.

Em relacio a taxa de incidéncia de tuberculose, observou-se que o sexo masculino
apresentou coeficientes superiores aos do sexo feminino durante todo o periodo. Quanto a faixa
etdria, os maiores coeficientes de incidéncia foram observados entre individuos de 40 a 59 anos
em nove dos dez anos da série, com pico de 56,78 em 2018; em 2022, 0 maior coeficiente foi o do
grupo de 60 anos ou mais (46,54), cuja maior taxa ocorreu em 2017 (50,44). Em relacio s regides
de satide, a 12 Regido apresentou os maiores coeficientes de incidéncia ao longo da série histérica,
alcancando 55,07 em 2018. A 52 Regido também apresentou coeficientes elevados, com maior
taxa de 40,12 em 2019. As demais regiGes apresentaram oscilagdes ao longo do periodo. A 92
Regido esteve entre as duas com menores coeficientes em todos os anos, e o menor valor anual
alternou entre a 92 (2015, 2019, 2020 e 2022), a 102 (2016, 2017 e 2021), a 72 (2018) e a 82 Regido (2023

e 2024) (Tabela 3).

Tabela 3: Taxa de incidéncia de tuberculose (por 100.000 habitantes), estratificada por sexo, grupos etdrios e
regido de saide, no estado de Alagoas, Brasil, 2015-2024.

Varidveis 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Sexo
Masculino 38,36 43,75 44,66 47,75 43,37 3550 38,25 41,03 48,70 44,12
Feminino 21,42 24,10 23,63 25,02 23,93 19,67 18,74 20,65 20,52 22,73

Faixa etéria

0 a9 anos 2,81 3,24 3,49 4,32 6,74 2,20 4,26 3,91 4,18 5,94

10 a 19 anos 14,96 15,75 16,97 15,57 15,57 13,55 10,05 14,49 15,14 14,38
20 a 39 anos 36,24 40,58 40,06 4545 41,62 33,66 3637 37,17 42,42 39,70
40 a 59 anos 47,27 56,23 50,87 56,78 48,60 40,67 39,75 = 42,21 47,25 4551
60 anos ou mais 42,50 44,11 50,44 43,81 42,08 35,85 38,12 46,54 46,18 45,24

Regides de Saide

a

= 47,80 49,15 48,62 55,07 46,95 40,42 39,52 43,29 47,79 44,47
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22 19,43 22,51 24,97 30,54 32,34 2,12 19,87 28,57 24,24 27,95
32 26,48 23,32 30,19 21,71 28,14 23,93 24,62 26,32 31,07 29,80
42 21,88 29,46 26,04 26,29 20,47 21,44 30,97 21,93 26,18 31,29
,)-g 24,67 32,04 30,07 31,90 40,12 21,31 24,10 30,52 31,03 25,53
62 17,85 24,53 27,66 22,58 27,24 32,46 26,89 25,45 30,28 26,21
72 14,58 22,16 20,70 18,85 20,11 15,78 17,64 21,04 22,52 25,12
82 19,39 2585 34,90 31,66 21,04 17,42 17,44 18,12 15,56 19,47
92 11,73 19,53 18,23 19,53 16,06 9,99 16,53 13,51 18,34 20,96
102 16,21 19,45 14,28 24,04 21,45 11,72 15,67 23,57 29,52 24,29

Fonte: SINAN; IBGE, 2026.

A anilise da tendéncia temporal revelou que a taxa de incidéncia de tuberculose em
Alagoas apresentou comportamento estaciondrio. O mesmo padrio foi observado quando a
anélise foi estratificada por sexo, faixa etdria e RegiGes de Sadde, ndo sendo identificadas
tendéncias estatisticamente significativas em nenhuma das categorias avaliadas (p>o0,05)
(Tabela 4). A estatistica de Durbin-Watson variou de 1,323 a 2,068 entre as estratificacGes

(Tabela 4).

Tabela 4: Analise da tendéncia temporal da taxa de incidéncia de tuberculose, segundo sexo, faixa etdria e regido
de satide, no estado de Alagoas, Brasil, 2015-2024.

IC 95%
Variaveis VPA (%) p-valor D-W Tendéncia
Menor Maior
Alagoas 0,3 -2,8 3,4 0,844 1,492 Estaciondria
Sexo
Masculino 0,8 -2,4 4,1 0,608 1,608 Estaciondria
Feminino -0,7 -3,7 2,4 0,595 1,539 Estacionéria

Faixa etéria

0 a9 anos 4,3 -1,8 10,7 0,145 2,068 Estacionéria
10 a 19 anos -1,6 5,4 2,3 0,376 1,859 Estacionéria
20 a 39 anos 0,1 -2,7 2,9 0,966 1,740 Estacionéria
40 a 59 anos -1,9 -5,0 1,4 0,227 1,775 Estacionéria
60 anos ou mais 0,2 3,1 3,5 0,918 1,661 Estacionéria

Regifo de Sadde
12 -1,3 -4,1 1,5 0,310 1,584 Estacionéria

22 1,9 -3,2 753 0,418 1,773 Estacionéria

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 10, out. 2026.
ISSN: 2675-3375

10



Revista Thero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

32 L,6 -0,3 3,6 0,087 1,656 Estacionéria
42 0,9 -2,5 4,4 0,561 1,958 Estacionéria
52 -0,7 -5,0 3,7 0,703 1,988 Estacionéria
62 3,1 -0,2 6,4 0,059 1,677 Estacionéria
72 3,2 1,1 7,7 0,130 1,762 Estacionéria
82 -3,4 -10,5 4,3 0,327 1,323 Estacionéria
92 1,4 -4,9 8,3 0,624 1,801 Estacionéria
102 4,4 -2,8 12,2 0,202 1,933 Estacionéria

Fonte: SINAN; IBGE, 2026.

DISCUSSAO

O presente estudo permitiu identificar aspectos relevantes do perfil epidemiolégico da
tuberculose em Alagoas entre 2015 e 2024. Foram observadas diferengas na ocorréncia da doenga
de acordo com caracteristicas sociodemograficas, aspectos clinicos e desfechos do tratamento,
além de variagdes nas taxas de incidéncia ao longo do periodo analisado. Esses resultados
permitem compreender melhor o comportamento da tuberculose no estado e contribuem para a
discussdo dos fatores associados A sua persisténcia e dos desafios enfrentados para o seu
controle.

A anilise da série temporal evidenciou oscilagdes na incidéncia da tuberculose em
Alagoas durante o periodo estudado. Entre 2015 e 2018, identificou-se aumento progressivo das
taxas, seguido por reducio expressiva em 2020, ano em que foram registrados os menores valores
de incidéncia e nimero de casos. Esse comportamento coincide com o periodo da pandemia de
COVID-19, que comprometeu o diagndstico, a notificagio e o acompanhamento dos casos de
tuberculose, influenciando os indicadores epidemiolégicos da doenga (Silva et al., 2021b). Nos
anos subsequentes, verificou-se crescimento gradual do ndmero de casos e das taxas de
incidéncia até 2023, seguido de discreta redugio em 2024. Apesar desse declinio, os indicadores
permaneceram superiores aos observados em 2020, sugerindo a recuperacdo progressiva da
identificacdo dos casos apds os impactos da pandemia.

Os resultados deste estudo sio semelhantes aos observados em dmbito nacional, onde
também foi registrada reducdo das notifica¢Ges de tuberculose em 2020, seguida por recuperagio
gradual dos registros nos anos subsequentes (Brasil, 2025). A distribui¢do dos casos segundo

sexo e faixa etaria evidenciou maior ocorréncia de tuberculose entre individuos do sexo
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masculino e adultos jovens, principalmente na faixa etria de 20 a 39 anos, seguida pelo grupo
de 40 a 59 anos. Resultado semelhante foi observado no Distrito Federal, onde a doenca também
predominou entre homens e pessoas em idade economicamente ativa (Souza; Abreu;
Magalhies, 2026).

A maior frequéncia da tuberculose entre homens pode estar relacionada a diferentes
fatores. Além da maior exposi¢io a ambientes de trabalho e a condi¢cGes que favorecem a
transmissdo da doenga, muitos homens costumam procurar os servigos de satide apenas quando
os sintomas j4 estio mais avangados, o que pode retardar o diagnéstico e o inicio do tratamento.
Aspectos socioecondmicos, como baixa escolaridade e ocupagdes mais vulnerdveis, também
contribuem para esse cendrio. A predominincia da doenca em individuos em idade
economicamente ativa merece atencdo, pois seus efeitos ultrapassam o dmbito da saidde. O
adoecimento nessa fase da vida pode comprometer a capacidade para o trabalho, reduzir a renda
familiar e gerar impactos sociais e econémicos tanto para os individuos quanto para suas
familias (Silva et al., 2022).

Em relacdo as caracteristicas sociodemogréficas, observou-se predominincia de casos
entre individuos autodeclarados pardos, pessoas com baixa escolaridade e residentes na 12
Regido de Satide de Alagoas. Esse perfil evidencia a influéncia dos determinantes sociais no
contexto da tuberculose, considerando que condi¢Ges socioeconémicas desfavoraveis e baixos
niveis de escolaridade estdo relacionados tanto ao maior risco de adoecimento quanto as
dificuldades de acesso e utilizagdo dos servigos de satide (Delpino; Arcéncio; Nunes, 2021). Além
disso, notou-se uma propor¢io expressiva de registros com a informacdo de escolaridade
ignorada, o que compromete analises mais aprofundadas desse indicador e pode indicar falhas
no preenchimento das fichas de notificagio.

A maior concentrac¢do de casos na 12 Regido de Satide pode estar relacionada ao fato de
essa regiio abranger Maceié, municipio mais populoso de Alagoas. Corroborando esse achado,
Alves et al. (2024) observaram que a capital concentrou a maior parte dos casos de tuberculose
registrados no estado entre 2019 e 2023, destacando a elevada densidade populacional e as
desigualdades no acesso aos servicos de satide como fatores que podem favorecer a ocorréncia
da doenca.

Observou-se predominincia de casos novos de tuberculose, evidenciando que a

transmissdo da doenga permanece ativa e reforcando a necessidade de intensificar as a¢des de
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diagnéstico precoce, ampliar o acesso aos servicos de satide, fortalecer a investigagio de contatos
e garantir o inicio oportuno do tratamento, conforme preconiza o Ministério da Satide (Brasil,
2025). Em relagdo 4 forma clinica, verificou-se maior frequéncia da tuberculose pulmonar,
responsivel pela maior parte dos casos notificados. Esse achado é compativel com o perfil
epidemiolégico nacional, visto que a forma pulmonar constitui a principal responséivel pela
transmissdo do Mycobacterium tuberculosis. Nesse contexto, a detec¢do precoce dos casos e o
tratamento adequado permanecem como medidas fundamentais para interromper a cadeia de
transmissio da doenca. Resultados semelhantes tém sido descritos em estudos realizados em
diferentes regides do pafis, os quais também identificam a forma pulmonar como a manifestagio
clinica mais frequente da tuberculose (Castro et al., 2025; Souza; Abreu; Magalhies, 2026).

No que se refere a confirmagio diagndstica, 60,12% dos casos foram confirmados por
exames laboratoriais, e os demais diagnésticos foram estabelecidos com base em critérios
clinicos. Embora essa forma de confirmacgio seja prevista pelo Ministério da Sadde para
situagdes em que os exames laboratoriais nio permitem confirmar a doenca, a proporcdo de
casos sem confirmacio laboratorial pode indicar limita¢Ses na disponibilidade ou no acesso aos
métodos diagndsticos. Esse cenério pode dificultar a identificacio mais precisa dos casos e
comprometer a qualidade das acées de vigilincia epidemiolégica. Dessa forma, ampliar o acesso
aos exames laboratoriais é essencial para aprimorar o diagnéstico, possibilitar a diferenciacdo
da tuberculose em relagio a outras doengas com manifestacées clinicas semelhantes e fortalecer
as acbes de controle da doenca (Brasil, 2019, 2025).

Em relagio a baciloscopia de escarro, foi constatado que 40,99% dos casos apresentaram
resultado positivo, enquanto 37,47% ndo realizaram o exame. A baciloscopia do escarro
permanece como um importante método para o diagndstico da tuberculose pulmonar, por
possibilitar a identificagdo dos pacientes baciliferos, principais responsdveis pela manutengio
da cadeia de transmissdo da doenga (Silva et al., 2021a). Entre os casos que realizaram o exame,
72,68% tiveram resultado positivo. A elevada proporcio de casos sem realizacio desse exame
pode indicar a necessidade de fortalecer o acesso aos métodos diagnésticos e garantir a realizagio
oportuna da investigacdo laboratorial, conforme preconizado pelo Ministério da Satide. Cabe
considerar, entretanto, que o teste rapido molecular para tuberculose (TRM-TB) ¢ utilizado na
rede puablica como método diagnéstico inicial, de modo que parte dos casos sem baciloscopia

pode ter sido investigada por esse exame, que nio foi analisado neste estudo (Brasil, 2019).
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Embora a cura tenha sido o desfecho mais frequente entre os casos analisados, o
percentual de abandono do tratamento ainda se mostrou elevado, indicando que esse permanece
como um importante desafio para o controle da tuberculose. Esse achado evidencia a
necessidade de fortalecer a¢ées que favorecam a adesdo ao tratamento, o acompanhamento dos
pacientes e a implementacio de politicas publicas voltadas a reducdo do abandono, uma vez que
esse desfecho é influenciado por diversos fatores sociais, clinicos e relacionados aos servicos de
satide (Sousa et al., 2021).

Ainda que em proporgio reduzida (0,8600 dos casos), a tuberculose drogarresistente
identificada neste estudo merece atengido. O atraso na identificagdo da resisténcia e no inicio do
tratamento adequado se reflete no mau estado geral dos pacientes e na alta proporcio de
desfechos desfavoriveis, de modo que a deteccio precoce e mais 4gil da resisténcia deve ser
priorizada para aumentar as chances de sucesso terapéutico (Freire et al., 2022).

Além da andlise das caracteristicas clinicas e dos desfechos do tratamento, a avaliagio
dos coeficientes de incidéncia segundo sexo, faixa etdria e Regido de Satde possibilitou
compreender melhor como o risco de adoecimento por tuberculose se distribuiu entre os
diferentes grupos populacionais. Entre os sexos, os homens apresentaram os maiores
coeficientes de incidéncia durante toda a série histérica, indicando maior risco de adoecimento
em comparagio as mulheres. Esse resultado estd de acordo com o observado pelo Ministério da
Satde, que aponta coeficientes de incidéncia mais elevados entre os homens em diferentes
regides do pais (Brasil, 2025).

Na anélise por faixa etdria, também foram observadas diferencas entre o nimero de
casos e o coeficiente de incidéncia. O grupo de 20 a 39 anos concentrou a maior quantidade de
casos, porém os maiores coeficientes foram registrados, em nove dos dez anos, entre os
individuos de 40 a 59 anos, seguidos, na maior parte da série, daqueles com 60 anos ou mais.
Esse resultado mostra que o grupo com maior ndmero absoluto de casos nio é, necessariamente,
aquele que apresenta maior risco de adoecimento. Isso ocorre porque o coeficiente de incidéncia
considera o tamanho da populacio de cada faixa etiria, permitindo uma comparagio mais
adequada entre os grupos. Em estudo realizado em Alagoas, Tavares et al. (2020) encontraram
maior frequéncia absoluta de casos entre individuos de 45 a 54 anos, faixa incluida no grupo de
40 a 59 anos, no qual foram observados os maiores coeficientes de incidéncia neste estudo. A

utilizag¢do dos coeficientes, portanto, acrescenta outra perspectiva i anélise epidemioldgica e
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permite identificar com maior precisdo os grupos que apresentam maior risco de adoecimento,
contribuindo para o direcionamento das a¢des de vigilincia e controle (RIPSA, 2026).

Quanto as Regides de Satde, os coeficientes de incidéncia mostraram diferencas entre
os territérios, com a 1? Regido apresentando os maiores valores em todos os anos do periodo
analisado, seguida, em metade dos anos, pela s Regiio. Nas demais regides, registrou-se
variacdo ao longo da série histérica, e a 92 Regido esteve, em todos os anos, entre as duas com
menores coeficientes. Esses resultados mostram que a ocorréncia da tuberculose nio se distribui
de forma homogénea no territério alagoano, havendo diferengas no risco de adoecimento entre
as Regides de Sadde. Esse cendrio pode estar relacionado as caracteristicas demogréficas e sociais
de cada territério, além das diferencas na organizagio e na disponibilidade dos servigos de satde,
que podem interferir tanto na ocorréncia da doenga quanto na identificacdo e notificagio dos
casos. Dessa forma, a anilise dos indicadores por territério contribui para reconhecer essas
diferencas e direcionar de maneira mais adequada as a¢Ses de vigilincia, prevencio e controle
da tuberculose (RIPSA, 2026).

A anilise de tendéncia temporal evidenciou comportamento estaciondrio da taxa de
incidéncia de tuberculose no estado de Alagoas, indicando que, embora tenham ocorrido
oscila¢des ao longo do periodo estudado, nio houve aumento nem redugio estatisticamente
significativa da incidéncia entre 2015 e 2024. Esse resultado indica que a incidéncia se manteve
sem variagdo estatisticamente significativa durante a série histérica, o que reforca que a
tuberculose continua representando um importante problema de sadde publica no estado,
situagdo que também ¢é discutida por Silva e Galvio (2024). As oscilagdes observadas,
especialmente a reducdo dos registros em 2020 e o aumento gradual nos anos subsequentes, ndo
foram suficientes para alterar essa tendéncia, podendo estar relacionadas aos impactos da
pandemia de COVID-19 sobre a identificagio, a notificagdo e o acompanhamento dos casos
(Silva et al., 2021b). Em 4mbito nacional, o Boletim Epidemiolégico de Tuberculose também
descreve a recuperacdo gradual das notifica¢des apds 2020, corroborando o comportamento
observado em Alagoas (Brasil, 2025).

Na anilise estratificada por sexo, faixa etdria e RegiGes de Satide, igualmente ndo foram
identificadas tendéncias significativas de aumento ou reducdo da incidéncia ao longo do periodo
analisado. Embora tenham sido observadas diferencas entre os grupos, essas variaces

permaneceram sem mudangas estatisticamente significativas durante a série histérica. Esse
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comportamento merece atencio diante das projecdes nacionais que indicam que, caso o padrio
observado seja mantido, a incidéncia de tuberculose poderd continuar crescendo até 2030,
comprometendo o alcance do compromisso nacional com as metas de enfrentamento da
tuberculose previstas nos ODS (Silva; Galvio, 2024). Nesse sentido, a auséncia de uma
tendéncia de redugio da incidéncia no estado evidencia as dificuldades para o alcance dessas
metas (Brasil, 2021) e reforca a necessidade de continuidade das a¢Ses de controle da doenga.
Entre essas a¢Ges, destacam-se a vigilincia epidemioldgica, a busca ativa de casos, o diagnéstico
oportuno e o acompanhamento dos pacientes durante o tratamento, conforme as recomendacdes
do Ministério da Satide (Brasil, 2025).

Diante disso, o enfrentamento da tuberculose em Alagoas depende da continuidade
dessas acdes e da articulacdo entre os diferentes setores envolvidos na atencio i satide. Além
das medidas diretamente relacionadas ao controle da doenca, é necessario considerar os fatores
sociais que contribuem para sua ocorréncia e manutencgio. A redugio das desigualdades sociais
e a ampliacdo do acesso aos servicos de satide, sobretudo para os grupos em situagio de maior
vulnerabilidade, devem fazer parte das estratégias de enfrentamento. A adogio de medidas
articuladas entre vigilancia, assisténcia a saide e politicas sociais pode contribuir para melhorar
o controle da tuberculose no estado e favorecer avangos no alcance das metas estabelecidas para
a doenca (Silva; Galvio, 2024).

Quanto as limitacdes do estudo, destaca-se a utilizacio de dados secundérios
provenientes do SINAN, que podem apresentar registros incompletos e informacdes ignoradas
no preenchimento das fichas de notificagio. Essas limita¢des podem influenciar a qualidade das
anilises realizadas e reforcam a necessidade de aprimorar o registro das informagdes,
contribuindo para aumentar a confiabilidade dos dados utilizados na vigildncia epidemiolégica

da tuberculose.

CONCLUSAO

O presente estudo permitiu caracterizar o comportamento epidemiolégico da
tuberculose em Alagoas entre 2015 e 2024, com registro de 10.254 casos confirmados e taxa de
incidéncia de 31,98 casos por 100 mil habitantes no periodo. A série histérica revelou oscilages
relevantes, com aumento progressivo dos casos até 2018, reducdo acentuada em 2020,

coincidindo com os impactos da pandemia de COVID-19 sobre o diagndstico e a notificacdo, e
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recuperacdo gradual nos anos subsequentes. Apesar dessas variagdes, a anélise de tendéncia
temporal pela regressio de Prais-Winsten demonstrou comportamento estaciondrio da
incidéncia ao longo de toda a série, tanto na andlise geral quanto nas estratifica¢Ges por sexo,
faixa etdria e Regido de Satde, indicando que a doenga nio apresentou redugio estatisticamente
significativa no estado.

O perfil epidemiolégico identificado mostrou predominio da tuberculose entre homens,
adultos em idade economicamente ativa, individuos autodeclarados pardos e pessoas com baixa
escolaridade, além de forte concentracdo de casos na 12 Regido de Satde, que compreende a
capital Maceié. Esse padrio reforca a influéncia dos determinantes sociais no adoecimento e
reafirma a tuberculose como uma doenga marcada por desigualdades, cujo enfrentamento exige
acdes que vido além da assisténcia clinica direta. Do ponto de vista clinico, a predominincia da
forma pulmonar, a elevada proporgio de casos novos e os percentuais considerdveis de auséncia
de confirmacio laboratorial e de n3o realizacdo da baciloscopia de escarro podem apontar
fragilidades no acesso e na oportunidade diagndstica que merecem atencdo dos servigos de
satide. Da mesma forma, embora a cura tenha sido o desfecho mais frequente, o percentual de
abandono do tratamento permanece elevado, configurando-se como um desafio persistente para
o controle da doenga.

Diante desses achados, conclui-se que a tuberculose continua representando um
relevante problema de satide pablica em Alagoas, sem variagio estatisticamente significativa da
incidéncia ao longo da dltima década e distribuicio heterogénea entre os grupos populacionais
e territérios do estado. A manutencio de uma tendéncia estacionéria, sem sinais de declinio,
evidencia ainda o desafio para o alcance das metas nacionais e internacionais de eliminacdo da
tuberculose até 2030, reforcando a importincia da continuidade de estudos regionais que

subsidiem o planejamento e a avaliagio das a¢ées de prevencio e controle da doenca no estado.
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