r@ @alfredodamattaam
Instogram

FUNDAGAO HOSPITALAR ALFREDO DA MATTA

Secretaria de

AMAZUNAS

GOVERNO DO ESTADO

Av. Codajas, 24 - Cachoeirinha
Cep.: 69.065-130

Manaus - Amazonas - Brasil
site: www.fuham.am.gov.br

Tel: 0xx92 - 3632 - 5800 / 3632 - 5850

Fundagao
Alfredo da Matta

O @AifredoDMattaAM Yol AlfredoDaMattaAM

@

CENTRO COLABORADOR da
OMS/OPAS para Controle,
Treinamento e Pesquisa em
Hanseniase para as Américas

NESTA EDICAO

Projeto APELI - Acao para
Eliminacao da Hanseniase

Dados Estatisticos e
Epidemiolégicos da Fundacao
Hospitalar Alfredo da Matta

Situacao Operacional e
Epidemiologica da Hanseniase
na Fundacao Hospitalar
Alfredo da Matta

Situacao e Distribuicao das LTA
notificadas na Fundacao
Hospitalar Alfredo da Matta

Situacao das Dermatoses
Notificadas na Fundacao
Hospitalar Alfredo da Matta

Doencas Sexualmente
Transmissiveis - DST/HIV
notificadas na Fundacao
Hospitalar Alfredo da Matta

Situacao do HIV no Centro de
Aconselhamento e Testagem da
Fundacao Hospitalar Alfredo
da Matta

Hanseniase no Estado do
Amazonas - Situacao
Epidemiologica e
Operacional da Hanseniase
no Estado do Amazonas

Departamento de Ensino e
Pesquisa - Publicacoes
Cientificas dos Pesquisadores
da Fundacao Hospitalar Alfredo
da Matta

.wnmuowmcozozl....................

OLETIM
IDEMIOLOCGIC02021

Jan/Dez 2021

D

ANO XXIIl - NUMERO 029

Projeto APELI
Acao para a eliminacao da Hanseniase

Avancos significativos foram conquistados no controle da Hanseniase no Estado do
Amazonas. Quedas importantes nas taxas de detecgéo tiraram o Estado de 1°lugar para 20° em
detecgdo, mas, ainda ha muito a se fazer para que essas taxas alcancem niveis considerados
aceitaveis em saude publica, para isso, todos esforgos se fazem necessarios para o
enfrentamento da doenca com ac¢des estratégicas e compromissos politicos.

A fim de encararmos esse cenario negativo de forma organizada e determinada e
enfrentarmos o avango da Hanseniase, idealizamos, junto com uma equipe técnica das mais
conceituadas e comprometidas, aquilo que se transformaria na mais importante agdo de
combate a uma doenca endémica que o estado ja organizou e tem conhecimento.

Trata-se do Projeto APELI- Ag¢éo Para Eliminagdo da Hanseniase tocado pela FUHAM
desde 2019.

Plano tragado, custos estimados, equipe treinada e a postos, insumos e medicamentos
definidos, metas estabelecidas e municipios escolhidos pela l6gica epidemiologica dos mais
prevalentes, partimos entao para a realizagdo de uma agao piloto a fim de azeitarmos a equipe e
comprovarmos de fato a hipétese de que, no estado, havia uma endemia oculta de Hanseniase.

O Municipio escolhido foi Autazes pelas suas peculiaridades geograficas que nos
facilitava a logistica, pelas suas caracteristicas populacionais que abrigavam povos indigenas,
pela situagdo epidemiolégica com muitos casos da doenga em registro ativo e pelo
compromisso politico da gestao local que muito facilitou a realizagdo dessa primeira agao do
Projeto APELI.

O resultado foi assombroso do ponto de vista sanitario e epidemiol6gico posto que em
20 dias de atividades descobrimos 18 casos novos sendo mais da metade em indigenas e 2
casos em menores de 15 anos.

A partir dos resultados obtidos nem Autazes, elaboramos novas estratégias e
objetivamos alcangar metas epidemioldgicas mais ambiciosas a fim de nos prepararmos para
alcancgar outras cidades mais complexas, maiores e com cenarios da doenga mais graves.

E assim foi feito! Invadimos, no bom sentido, outros cinco municipios do estado e
diagnosticamos ao todo 102 casos novos de Hanseniase (Tabela 1).

Entretanto,, como nem tudo sé&o flores, por tras desse numero, estdo escondidos uma
série de problemas relacionados com debilidades, dificuldades e descaso das autoridades
sanitarias e politicas locais.

Tabela 1 - Casos novos de hanseniase segundo sexo detectados
em 6 municipios na Agao do Projeto APELI - 2021

Localidade Masculino | Feminino | Total
[Autazes | 8 10 18
[Careiro/castanho | 11 22 33
ENE 9 12 21
[NovoAripuana | 3 3 6
S&0 Gabriel da Cachoeira | 1 1 2
ltacoatiara | 13

Fonte:Projeto APELI/FUAM

Consulta Dermatologlca no
municipio de Autazes-AM

Equipe da FUHAM realizando ac¢éo do
Projeto APELI em Novo Aripuana-AM
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA HANSENIASE NA
FUNDACAO HOSPITALAR ALFREDO DA MATTA - 2021

No ano 2021, foram notificados na Fundagéo Hospitalar
Alfredo da Matta (FUHAM) 100 casos de hanseniase. Destes 81
(81,0%) foram casos novos, 9 (9,0%) recidivas, 6 (6,0%) outros
reingressos e 4 (4,0%) transferéncias (grafico 1).

Os 81 casos novos detectados em 2021 pela FUHAM,
equivalem a 23,3 % dos casos notificados no estado e 64,3% dos
casos notificados em Manaus. Este quadro reflete que ha
necessidade de implementacdo cada vez mais efetiva do
processo de descentralizagéo das atividades no estado.

Grafico 1 - Numero de casos de hanseniase segundo Modo de Entrada na
Fundagéo Hospitalar Alfredo da Matta, 2000 - 2021
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No ano de 2021 do total de casos novos 41 (50,6%) foram
por demanda espontanea, 35 (43,2%) por encaminhamentos, 4
(4,9%) por exame de contatos e 1(1,2%) por outros modos.

Na detecgdo de casos novos em relacédo ao género
sempre houve predominio dos homens. A propor¢do de casos
novos em mulheres para o periodo de 2000 a 2021 apresentou
uma média anual de 39,2%. Arazdo M/F foide 1,55.

A detecgdo de casos em menores de 15 anos € um dos
indicadores para medir a transmissibilidade recente da doenca e
sua tendéncia. No ano de 2021 foram detectados 04 (4,9%)
casos.

Na série histérica, observa-se estabilidade, com um
percentual médio anual de 8,6% nos Ultimos 22 anos. (grafico 2).

Gréfico 2 - Percentual de casos detectados de hanseniase segundo Faixa Etaria
Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta, 2000 - 2021
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Fonte:SINANNET\DCDE\GEPI\Subinfor\ FUHAM

Com relagéo ao grau de incapacidade, 77 (95,1%) dos
casos novos detectados em 2021 foram avaliados em relagao ao
grau de incapacidade. Dos casos novos avaliados 21 (27,3%)
apresentaram incapacidades, considerado alto (> 10) segundo
parametro do Ministério da Saude.

Em série histoérica, observa-se uma crescentedograul e
principalmente do grau Il nos ultimos 3 anos. Com relagéo ao
Grau ll, no ano de 2021 foi alcangado o maior indice da série com
27,3% dos casos, demonstrando o diagnéstico tardio dos casos
de Hanseniase (grafico 3).

Gréfico 3 - Percentual de casos novos avaliados de hanseniase segundo Grau de
Incapacidade na Fundagéo Hospitalar Alfredo da Matta, 2000 - 2021
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A proporgéo de casos multibacilares (MB) entre os casos
novos, apresentam comportamento ascendente no periodo de
2002 a 2021, principalmente nos ultimos anos.

Em 2021 foram detectados 70 (86,4%) casos MB, maior
proporcao da série, e a razdo MB/PB foi de 6,3. Este € um dos
resultados esperados em areas onde vém ocorrendo o controle
da endemia (grafico 4).

Gréfico 4 - Percentual de casos detectados de hanseniase segundo Classificagéo
Operacional na Fundagéo Hospitalar Alfredo da Matta, 2000 - 2021
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Fonte:SINANNET\DCDE\GEP\Subinfor\ FUHAM

A proporcao de contatos examinados entre os contatos
registrados foi de 67,4%, considerado precario (<75%) em
relagéo aos parametros recomendado pelo Ministério da Saude.

Este indicador avalia a execugdo das atividades de
vigilancia e o programa estadual esta investindo para melhorar
este indicador, realizando monitoramento e intensificagdes em
parceria com a secretaria municipal de saude, chamadas
telefonicas e busca domiciliar dos contatos.

Este indicador nos ultimos anos vem apresentando uma
certa instabilidade com um pequeno aumento em 2021: 2015
(76,8%), 2016 (88,0%), 2017 (80,1%), 2018 (81,2%), 2019
(74,6),2020 (64,0%)e 2021 (67,4%) . (grafico 5).

Gréfico 5 - Percentual de Contatos Examinados entre os registrados de casos
novos de hanseniase na Fundag&o Hospitalar Alfredo da Matta - 2015 - 2021
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SITUACAO E DISTRIBUICAO DOS CASOS DE
LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA
(LTA) NOTIFICADOS NA FUNDACAO
HOSPITALAR ALFREDO DA MATTA - 2021

Em 2021 foram notificados 34 casos de LTA. Sendo 30
(88,2%) casos novos. eM série historica de 22 anos dos casos
notificados na FUHAM, o maior nimero ocorreu em 2003 com
273 casos, que representou 10,9% do total de casos (grafico 6).

Gréfico 6 - Casos de Leishmaniose Tegumentar Americana - LTA notificados
na Fundagéao Hospitlar Alfredo da Matta - 2000 a 2021
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Fonte: SINAN NET\DCDE\GEPI\SubinforlFUHAM

N=2.495

A LTA ocorreu em todas as faixas etarias com
predominancia na faixa de 20 a 29 (33,3%) anos. Com relagéo
ao género a maior incidéncia foi nos homens com 76,6% (grafico
7). Esta relagdo faixa etaria e sexo pode diretamente
relacionada a exploracéo desordenada da floresta e derrubadas
de matas .

Gréfico 7 - Distribuigdo dos casos novos de LTA, segundo Sexo e Faixa Etaria
na Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Fonte: SINANNET\DCDE\GEPI\ SubinforlFUHAM

No detalhamento por zona, a zona norte concentra 43,3%
dos casos, seguido da zona leste com 23,3%. O Aumento de
casos na zona norte pode ser explicado pelo fato de ocorréncia
de vaérias invasdes com desmatamento naquela regido da
cidade.

Os bairros que apresentam o maior nimero de casos sao:
Santa Etelvina e Cidade de Deus (grafico 8).

Gréfico 8 - Distribuicdo dos casos notificados de LTA, segundo area de residéncia
Fundacéo Hospitalar Alfredo da Matta - Ano 2021
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Fonte: SINAN NET\DCDE\GEP\Subinfor\FUHAM

SITUACAO DAS DERMATOSES ATENDIDAS
NA FUNDACAO HOSPITALAR
ALFREDO DA MATTA - 2021

Na Fundagéo Alfredo da Matta, no ano de 2021, foram
atendidos e notificados 9.194 casos de Doengas
Dermatologicas e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST).
Assim distribuidas: 7.935 casos de dermatoses prioritarias,
1.125 casos de infecgdes sexualmente transmissiveis e
aconselhamento, 100 casos de hanseniase e 34 casos de
leishmaniose tegumentar americana (grafico 9).

Gréfico 9 - Distribuigdo dos casos de Dermatoses, IST, Hanseniase e
Leishmaniose diagnosticados na Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Fonte:DCDE\GEP\Subinfor FUHAM n=9.194

Quando analisamos a distribuicdo dos casos segundo
género, observa-se uma predominancia do sexo feminino
60,26%. No detalhamento por doenga observa-se
comportamento diferente, onde a ocorréncia maior foi no sexo
masculino paraas IST (65,3%) e LTA(76,6%) (grafico 10).

Grafico 10 - Distribuigao dos casos novos de Dermatologia e IST segundo Sexo
diagnosticados na Fundagéo Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Dentre os grupos de dermatoses os mais frequentes
foram: tumores benignos e nevo (1.113), Dermatoses ndo
especificadas (882), Tumores Malignos / Cancer de Pele (663),
dermatoses alérgicas (597), acne, seborréia e afins (587).

Vale ressaltar que dentre as micoses subcutaneas e
pronfundas, esta a Esporotricose, onde em 2021 foram
diagnosticados 40 casos da doencga na FUHAM, haja vista que
houve um surto da doencga na cidade de Manaus-AM nesse ano.

Gréfico 11 - Distribuigdo dos casos novos por grupos de dermatoses prioritarias mais
frequentes na Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSiVEIS-
IST/HIV NOTIFICADAS NA FUNDACAO
HOSPITALAR ALFREDO DA MATTA - 2021

No ano de 2021 foram notificados no servico de IST da
Fundagéao Alfredo da Matta (FUAM) 1.205 casos.

Destes 910 (75,5%) tinham pelo menos uma Sindrome de
IST e 295 (24,5%) realizaram somente aconselhamento e o
teste para HIV e ndo tinham IST. Dos casos que tinham IST a
distribuicdo segundo género mostrou que 587 (64,5%) eram
homens e 323 (35,5%) mulheres (grafico 12).

Neste ano, foram realizados na FUHAM 1.686 testes
rapidos para HIV, Sifilis e Hepatites.

Grafico 12 - Distribuigdo dos Casos de IST segundo Sindromes por Sexo na
Fundag&o Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Os grupos de idade de maior freqiéncia de notificacdo
foram os tradicionais para as IST, 20 - 24 (22,7%), 25 - 29 anos
(17,5%)e 30-34 (12,6%) (grafico 13).

Os diagnésticos de IST e outras infecgbes do trato genito-
urinario foram classificados no total de 1.125 casos. Destes, os
mais evidentes foram Verrugas anogenitais (610) 54,2%, Sifilis
(178) 15,8% e Outras Uretrites (145) 12,8% (grafico 15).

Gréfico 15 - Diagnosticos de IST e outras Infecgdes do Trato Genito-urinario na
Fundag&o Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Fonte: DCDE\GEPI\SINANNET - FUHAM n=1.125

Na distribuicdo por bairros de Manaus observou-se que
as maiores freqténcias de casos foram: Cidade Nova (7,2%),
Petrépolis (6,3%), Cidade de Deus (5,0%), Sao José Operario
(4,6%), Centro (4,5%), Compensa (4,4%) e Japiim (4,3%).

Situacao do HIV na FUHAM, 2021

No ano de 2021 foram realizados 1.686 exames para HIV,
e destes 58 (3,4%) tiveram resultado positivo.

Dos casos positivos 52 (89,6%) eram do sexo masculino e
6 (10,4%) do sexo feminino. Na distribuigéo por faixa etaria os
grupos de idade de maior frequiéncia foram 20 - 24 anos (27,6%),
25-29anos (25,9%),e 30a 34 anos (17,2%) (grafico 16).

Gréfico 13 - Distribuigdo dos Diagndsticos de IST segundo Sindromes por Faixa Etaria na
Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Fonte: DCDE\GEPI\SINANNET - FUHAM

Gréfico 16 - Distribuicdo de Casos de HIV segundo Sexo e Faixa Etaria
Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta - 2021
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Fonte: DCDE\GEPI\SINANNET - FUHAM

Na distribuicdo dos casos de IST por sindromes, a mais
frequentes foram as Verrugas anogenitais 610 (76,3%),
Corrimento Uretral 74 (9,2%) e Ulcera Genital sem Vesiculas 42
(5,2%) (grafico 14).

Em analise de série historica, verificamos um grande
avango nos numeros de casos detectados na FUHAM nos
ultimos anos (grafico 17). Esse aumento deve-se ao fato de a
Fundagéo ter criado o Servigco de Atendimento Especializado -
SAE. Nos ultimos 2 anos houve uma redugéo devido a pandemia
da Covid-19 e também por questbes operacionais.

Gréfico 14 - Distribuigao dos casos de IST por Sindromes na
Fundagéo Alfredo da Matta - 2021
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Fonte: DCDE\GEPI\SINANNET - FUHAM n=799

Grafico 17 - Distribuicdo dos Casos de HIV, por ano de notificagdo
Fundagao Hospitalar Alfredo da Matta - 2000 a 2021
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No ano de 2021 foram detectados 427 casos de
hanseniase no estado, sendo 347 (81,3%) casos novos, 35
(8,2%) recidivas, 26 (6,1%) outros reingressos e 19 (4,4%)
transferéncias. Do total de casos novos detectados, 101
(29,1%) eram residentes de Manaus e 246 (70,9%) residentes
em outros 45 municipios.

O modo de detecgdo mais frequente dos casos novos foi
demanda espontanea (47,8%), seguida dos encaminhados por
outros servicos (25,4%) e dos exames de coletividade (16,4%).

Neste ano os coeficientes de detecgéo variaram de 1,79
a 89,78/100.000 habitantes, segundo paradmetros do Ministério
da Saude - MS estas taxas encontram-se no nivel de
endemicidade entre baixa (< 2,00/100 mil hab.) e
hiperendémica (=40,0/100 mil hab.).

Ainda em 2021 os 10 municipios que apresentaram as
maiores taxas de detecgao foram: Careiro (89,78/ 100 mil hab.),
Tapaua (81,60/100 mil hab.), Labrea (62,95/100 mil hab.),
Itacoatiara (28,62/100 mil hab.), Novo Aripuana (27,30/100 mil
hab.), Jurua (27,19/100 mil hab.), Boca do Acre (26,23/100 mil
hab.), Humaita (23,60/100 mil hab.), Silves (21,81/100 mil hab.)
e Carauari(21,21/100.000 hab.).

Analisando série histérica dos coeficientes de deteccao
no Estado, observa-se tendéncia descendente, passando de
75,5/100.000 hab. em 1990 para 8,3/100.000 hab. em 2021, o
que representou uma reducado de 89,0% (grafico 18). Vale
ressaltar que em 2020 devido a pandemia, houve um redugéo
na detecgdo de casos. Em 2021 ja ocorreu um aumento na
detecgéo dos casos.

Gréfico 18 - Coeficiente de Detecgédo Geral da Hanseniase
no Estado do Amazonas - 1990 a 2021
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O estado mantinha-se hiperendémico até 2002 (>
40,0/100.000 hab.). A partir do ano 2003 observa-se uma
diminuig&o no coeficiente, passando para o par@metro de muito
alto (20,00 a 39,99/100 mil hab.), permanecendo até o ano
2010. Hoje o estado com uma taxa de detecgao de 8,3/100.000
habitantes, encontra-se no nivel de endemicidade Médio (2,00
a9,99/100 mil hab.).

Hoje o Estado do Amazonas se encontra na 16° posi¢cao
em Deteccao de Hanseniase no Brasil (Grafico 19).

Grafico 19 - Coeficiente de Detecgdo de Hanseniase, segundo estados - Brasil 2021

Manaus apresenta comportamento descendente
semelhante ao estado com reducgéo de 94,1%, apesar de leve
aumento em 2021. O interior do estado apresenta
comportamento estavel, com uma certa oscilagao nos ultimos
anos, mas com uma altaem 2021.

Em relagdo a Manaus, o numero e a propor¢éo de casos
por zona geografica foi: Norte 41 (40,6%), Leste 22 (21,8%),
Oeste 12 (11,9%), Centro-Oeste 9 (8,9%), Sul 9 (8,9%), Centro-
Sul4 (4,0%)eRural4 (4,0%).

Dentre as regibes mais endémicas no estado,
destacaram-se em 2021, a regido do Purus com 42,24/100 mil
hab., Médio Amazonas com 17,92/100 mil hab., Jurua com
15,96/100 mil hab. e Madeira com 11,52/100 mil hab.
Ressaltando-se que as regiées mais endémicas encontram-se
com as taxas de deteccdo consideradas de muito alta e alta
endemicidade (figura 1).

Figura 1 - Taxa de Detecgéo da Hanseniase por Regides no Amazonas, 2021
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Outro indicador importante é o de menores de 15 anos,
pois os casos em criangas tém uma relagdo com doenga
recente e focos de transmisséo ativos.

No estado do Amazonas, apesar deste indicador
apresentar uma tendéncia decrescente ao longo dos ultimos
anos, quando o coeficiente de detecgdo passou de
52,28/100.000 hab. em 1990 para 3,27/100.000 hab. em 2021,
com uma redugdo de 93,7%. Observou-se um aumento nos
anos de 2013 a 2018 em decorréncia de busca ativa, casa a
casa em um bairro de Manaus e também devido o Ministério da
Saude desencadear uma campanha de controle de hanseniase
e geohelmintiase em escolares na faixa etaria de 05 a 14 anos.
Com a execugéo do Projeto APELI no ano de 2021, houve um
aumento nos casos em menores em relagdo ao ano anterior
(grafico 20).

Gréfico 20 - Coeficiente de Deteccédo da Hanseniase em menores de 15 anos
no Estado do Amazonas, 1990 - 2021
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Fund:

\iredo da Matta

F 210,00 por 100 mil hab.
Muito alto: 5,00 a 9,99 por 100 mil hab.
Alto: 2,50 a 4,99 por 100 mil hab.
Médio: 0,50 a 2,49 por 100 mil hab.
Baixo: <0,50 por 100 mil hab.

ANO

Com relacdo ao género a propor¢do maior sempre foi
entre os homens. No ano de 2021 a proporgéo de casos novos

foide 209 (60,2%) em homens e 138 (39,8%) em mulheres .
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Em relagdo a classificagdo operacional dos casos, nos
ultimos anos vem ocorrendo predominio das formas
Multibacilares. Em 2021 foram notificados 261 (75,2%) casos
MB e arazdo MB/PB foi de 3,03 (grafico 21).

Grafico 21 - Proporgao de casos detectados de hanseniase segundo
classificagdo operacional para fins de tratamento - Amazonas, 2006 a 2021
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Fonte:SINANNETIDCDEI\GEPISubinforl FUHAM

O indicador dos casos novos detectados e avaliados em
relacao ao grau de incapacidade, em conjunto com o indicador
de casos com incapacidades permite um monitoramento
indireto da efetividade das atividades para o diagnostico
precoce e da prevaléncia oculta. No Amazonas a média de
casos avaliados nos ultimos 21 anos foi de 94,0%, considerado
bom segundo parametro do Ministério da Saude (grafico 22).

Gréfico 22 - Percentual de casos novos detectados de hanseniase avaliados em relagéo
ao grau de incapacidade no Estado do Amazonas, 2000 - 2021
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Os casos avaliados que apresentaram deformidades
(Grau II) vinham se mantendo em niveis considerados médio
(5,00 a 9,99%) segundo parametro do Ministério da Saude, fato
que mudou em 2011, passando para o nivel alto, nos anos
seguintes que ocorreu uma instabilidade variando de médio
para alto (>10%). No ano de 2021, a propor¢éo de deformidades
foi de 15,1%, o maior percentual observado na série. O grau |
também apresentou um aumento nos ultimos anos, com uma
pequena queda em 2021 (grafico 23).

Gréfico 23 - Percentual de casos novos de Hanseniase segundo Grau de
Incapacidade avaliados no diagnéstico no Estado do Amazonas, 2000 - 2021
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Amédia de casos com incapacidades nos ultimos 22 anos
foide 9,1% com valor minimo de 5,7% e maximo de 15,1%.

Em relagéo ao grau | a média foi de 22,7% apresentando
comportamento crescente nos ultimos anos.

Em 2021, dos 347 casos novos, 325 (93,7%) foram
avaliados em relagdo ao grau de incapacidade e destes, 49
(15,1%) apresentaram grau Il de deformidades, considerado
alto (2 10%) e 112 (34,5%) apresentaramgrau l.

A proporcao de contatos examinados entre os contatos
registrados dos casos novos de hanseniase nos anos das
coortes vem apresentando uma melhora significativa apesar de
uma pequena oscilagdo nos ultimos 2 anos. Em 2021 foi de
82,7%, resultado considerado regular (275 a 89,9%) segundo as
novas diretrizes de hanseniase estabelecias pelo Ministério da
Saude.

Este indicador avalia a execug¢do das atividades de
vigilancia e o programa estadual esta investindo para melhorar
este indicador, realizando monitoramento e intensificagdes em
parceria com as secretarias municipais de saude, fazendo
busca domiciliar dos contatos através do Projeto APELI.

Podemos observar portanto que nos ultimos anos este
indicador vem apresentando melhoras: 2012 (61,3%), 2013
(78,1%), 2014 (76,4%), 2015 (84,0%), 2016 (85,2%), 2017
(88,0%), 2018 (89,2%), 2019 (86,1%), 2020 (80,1%) e 2021
(82,7%) (grafico 24).

Gréfico 24 - Coorte de Contatos Examinados entre os Contatos
registrados de casos novos de hanseniase no Amazonas - 2011 a 2021
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Os dados de prevaléncia no Estado no periodo de 1990 a
2021 mostram uma tendéncia descendente, com uma reducao
de 98,7% (passou de 91,99/10.000 hab. para 1,2/10.000 hab.).
Apresentando um nivel de endemicidade considerado médio
(1,0a4,9 por 10 milhab.).

No indicador de Coorte de Cura que avalia a qualidade da
atencado e do acompanhamento dos casos novos
diagnosticados até a completitude do tratamento, o estado
alcangou o percentual de 90,9%, que segundo os parametros
das novas diretrizes do Ministério da Saude é um resultado
considerado Bom (290%) (Grafico 25). Neste ano o estado do
Amazonas alcangou o melhor percentual de Cura do Brasil
segundo dados do Ministério da Saude.

Gréfico 25 - Coorte de Cura dos casos de Hanseniase segundo ano de avaliagédo no
Amazonas 1990 a 2021
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