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RESUMO

A tuberculose (TB) persiste como um desafio global de satde publica, principalmente em
populagdes mais vulneraveis, tais como os povos originarios. O estudo tem como objetivo
evidenciar a evolucdo temporal das taxas de incidéncia de TB nos povos originarios do Ceara.
Trata-se de um estudo ecoldgico do tipo série temporal que utiliza-se de dados secundarios. A
analise por pontos de inflexdo (Joinpoint) evidenciou que houve uma tendéncia de queda na
variagdo percentual anual (APC) de -10,9% ao ano (I1C95%: -16,1; -5,4; p=0,002). A queda no
estado do Ceard contradiz a tendéncia observada em todo o pais. Muito desse contexto
nacional deriva de barreiras socioeconomicas, culturais e acessibilidade. Além disso, tal
fenomeno foi potencializado pela pandemia de covid-19 que fragilizou a assisténcia nacional
de saude. Assim, o estudo revela uma realidade desafiadora, contudo, tal estudo ¢
fundamental para compreender a dinamica da TB nessa populagdo
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INTRODUCAO

A tuberculose (TB) persiste como um desafio global de satide publica. Somente

em 2022, foram notificados 7,5 milhdes de casos novos em todo o globo; no mesmo ano 1,13
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milhdo vieram a 6bito em decorréncia dessa doenga (WHO, 2023). Mesmo com tais dados,
observa-se que a incidéncia e o impacto da TB nao sdo uniformemente distribuidos, visto que
determinadas populacdes enfrentam uma carga desproporcional dessa doenga, o que aumenta

a complexidade do enfrentamento a TB (Ferreira ef al., 2020; WHO, 2023).

Entre essas populacdes, destacam-se os povos originarios, também conhecidos
como povos indigenas, nativos ou aborigenes. Estes destacam-se por sua conexdo ancestral
com terras especificas, uma rica diversidade cultural e uma profunda relacio com seus
ambientes naturais. No entanto, apesar de sua riqueza cultural, frequentemente enfrentam
condicdes socioeconomicas desfavoraveis, entre outros desafios decorrentes da colonizagao e

deslocamento forcado de suas terras tradicionais (Baniwa, 2022; Orfio ef al., 2022).

No contexto brasileiro, os povos indigenas emergem como uma das populacdes
mais suscetiveis a TB, fato que pode ser atribuido tanto a questdes historicas quanto a
vulnerabilidades atuais desses povos (Santos; Feitosa; Orfao, 2021). A literatura aponta que a
taxa de incidéncia de TB entre os povos indigenas € maior do que a média nacional em nao
indigenas (Ferreira et al., 2020). Esta constatacdo evidencia a necessidade ndo apenas de
estratégias voltadas ao controle direto da TB, mas também de agdes abrangentes de protecao

social e reducdo da pobreza (Costa; Ferreira, 2023).

Assim, faz-se necessario uma compreensao mais socialmente contextualizada do
perfil da infeccao por TB nessa comunidade, de modo a considerar fatores socioeconomicos,
ambientais e culturais como agentes fomentadores da vulnerabilidade a satide de tais povos,
principalmente em locais com maior incidéncia da TB. Mediante essa conjuntura, o presente
estudo tem como objetivo evidenciar a evolugdo temporal das taxas de incidéncia de TB nos

povos originarios do Ceara.
METODO

Trata-se de um estudo ecologico do tipo série temporal desenvolvido a partir da
seguinte questdo norteadora: “Qual a evolucdo temporal das taxas de incidéncia de TB nos
povos originarios do Ceard?”. Destaca-se que séries temporais sdo estudos epidemioldgicos
que analisam dados quantitativos relativos a momentos especificos, de modo a prever
resultados e reconhecer fatores que interferem sobre eles (Antunes; Cardoso, 2015).

O Ceara (BR) foi utilizado como unidade de andlise, pois esse demonstra ser um

importante estado para o panorama nacional da doenga, com coeficiente de incidéncia maior
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que a média nacional (Ceara, 2023). O estado possui, aproximadamente, 8.794.957 habitantes,
distribuidos em 184 municipios com densidade demografica de 59,07 habitantes por km?.
Dentre esse total, 56.372 (0,6%) ¢ composta por indigenas (Brasil, 2024a). Os dados
referentes aos casos novos de TB em indigenas foram obtidos no Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Saude (DataSUS) a partir dos casos notificados ao Sistema
de Informagdo de Agravos de Notificacdo (Sinan) no periodo de janeiro de 2011 a 31 de
dezembro de 2022 (Brasil, 2024b).

Os dados sobre o quantitativo anual da populacao indigena no estado durante o
periodo de estudo foram obtidos através de estimativas populacionais de Vaz, Paiva e Viana
(2023), tendo em vista a inexisténcia de estimativas intercensitarias que englobam o critério
raga/cor por ano ¢ local. Para isso, foi utilizada a técnica de extrapolacdo geométrica para o
periodo entre 2011 e 2022, com dados baseados nos censos demograficos de 2000 e 2010.

A projegdo tem como principal fungdo descrever um crescimento populacional em
funcdo da populacdo existente a cada instante, sendo esse utilizado para estimativas de menor
prazo (Von Sperling, 2014). Para isso ¢ utilizado a formula abaixo (Imagem 1), sendo “Kg”' =
InP2-InP0/12-t0; “t0” = 2000; “¢2” =2010; “P0O” = populagdao no ano #0; “P2” = populagao

no ano #2 ¢ “Pt” = populagdo estimada no ano ¢ (Vaz; Paiva; Viana, 2023).

Imagem 1 - Extrapolacao geométrica da populacio indigena baseada nos censos de 2000
e 2010. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2024.
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Fonte: Vaz; Paiva; Viana (2023).

Para o célculo das taxas de incidéncia foi utilizado como numerador da férmula o
numero de casos novos de TB no estado do Ceara que foram preenchidos no critério raga/cor
como “indigena”. Como denominador, utilizou-se a populag¢do estimada no periodo apds a
extrapola¢do. Ao final, multiplicou-se o resultado por 10 mil habitantes. O levantamento de
tais dados ocorreu nos meses de marco e abril de 2024.

A série temporal foi desenvolvida por meio do modelo de regressao segmentada
por ponto de inflexdo com auxilio do software Joinpoint v.5.0.2®. Foi calculada a variagao
anual percentual (Annual Percentage Change - APC) e a medida resumo da tendéncia ao
longo do periodo representado pela média anual de variagdo percentual (Average Annual
Percent Change — AAPC), utilizando intervalo de confianca de 95% (1C95%). Valores de
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APC e AAPC negativos indicam tendéncia decrescente; valores positivos revelam tendéncia
crescente. Na auséncia de valores estatisticamente significantes (p>0,05), independentemente
de ser positivo ou negativo, tem-se uma tendéncia estacionaria (Sousa et al., 2022).

Por fim, destaca-se que esse estudo utilizou dados secundarios e de dominio
publico, assim ndo se fez necesséaria a apreciagio do presente texto ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP). Contudo, ressalta-se o compromisso €tico dos pesquisadores ao que concerne
pesquisas com seres humanos em consonancia aquilo disposto na resolucao n.° 466/12 do

Conselho Nacional de Satde (CNS).

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo entre 2011 e 2022 foram notificados 222 casos de TB em indigenas no
Ceard; uma incidéncia média de 6,9 por 10 mil habitantes. A andlise temporal por pontos de
inflexao (Joinpoint) evidenciou que houve uma tendéncia de queda na variagdo percentual
anual (APC) de -10,9% ao ano (IC95%: -16,1; -5,4; p=0,002). A média anual de variacio
percentual (AAPC) apresentou os mesmos dados, identificando nenhum ponto de inflexao, ou
seja, em todo o periodo evidencia-se uma queda quantitativa uniforme. A série temporal no

periodo ¢ evidenciada na imagem abaixo (Imagem 2).

Imagem 2 - Série temporal dos casos tuberculose em indigenas no Ceara entre 2011 e

2022. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2024.
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Fonte: Autores, 2024.

A queda do objeto investigado no estado do Ceard contradiz a tendéncia

observada em todo o pais. Na literatura evidencia-se tendéncia estacionaria, ou seja, a TB em
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indigenas mantém um quantitativo anual de notificacdes sempre semelhante no mesmo
periodo em que este estudo fez o levantamento. Tal estabilidade contradiz ndo somente o
cenario de queda estadual, como também a tendéncia de queda observada na populagao geral,
suscitando a existéncia de fatores que podem influenciar a manutengdo desse fendmeno

(Ferreira et al., 2020; Vaz; Paiva; Viana, 2023).

Ainda nesse contexto ndo se pode descartar o impacto da pandemia de covid-19
nos casos de TB. A literatura aponta que, ap6s o ano de 2020, houve uma redugdo geral do
quantitativo da doenca que ¢ notificado anualmente. Assim, supde-se uma possivel
subnotificacdo de TB, essa atingindo todas as populacdes encontradas no pais (Xavier; Silva;
Orfao, 2022; Lima et al., 2023). Logo, evidencia-se aqui a magnitude em que a pandemia
atingiu o servigos de saide nacionais, principalmente a aten¢do primaria, pois criou um
cenario de fragilizagdao do processo de identificacdo, vinculagao e continuidade entre o servigo
e a populagdo, fato que ¢ preocupante para a populacao indigena que possui trés vezes mais

chance de adoecer do que a populagao em geral (Brasil, 2019; Silva et al., 2023).

De acordo com a Organizacdo Panamericana de Saude (OPAS), o Brasil ¢ o
segundo principal pais quanto aos numeros de casos de TB em povos indigenas nas Américas
(WHO, 2021). Muito se associa tal relevancia do pais aos desafios encontrados no acesso ao
servico, tendo em vista a distancia com que certas populagdes podem vivenciar até obter um
atendimento a alguma demanda (WHO, 2021; Orfao et al, 2022). Observa-se uma
dificuldade operacional no pais, que € evidenciado pela dificuldade na realizagcao de exames,
na busca e notificagdo e na auséncia de dados sobre esses povos, o que dificulta uma nogao

real da proporcao da doenca em povos originarios (Ferreira et al., 2020; Viana et al., 2019).

Soma-se a isso, outros aspectos fomentadores dos casos de TB em indigenas,
principalmente aqueles que evidenciam as barreiras sociais, tais como: discriminagao,
racismo, falta de informacdo acerca da doenca e exclusdo, corroborados pelo
desconhecimento e desvalorizagdo da cultura de cada povo (WHO, 2021). Esses sdo
acrescidos de outras enfermidades que, a cada década, ganham mais espago entre os povos
origindrios, tais como alcoolismo, tabagismo, diabetes mellitus, hipertensao arterial,
obesidade e consumo de drogas ilicitas, condicionantes que, juntamente a uma ancestralidade
genética, aumentam a susceptibilidade a infec¢des como a TB (Santos et al., 2020; Tavares et

al., 2021).

Outro fator importante ¢ o proprio tratamento anti-TB nessas populagdes. Esse ¢
ISSN: 24465348



de longa duracdo e requer apoio constante para a pessoa doente. Aqui € extremamente
necessario que haja a unido dos saberes biomédicos com as tradigdes pluriculturais, pois esse
processo de cura deve ser vivenciado com humanizacao, de modo a cuidar ndo somente do
fisico, como também do emocional e espiritual de cada pessoa (WHO, 2021). Essa unido ¢
fundamental para se evitar desfechos desfavoraveis, tais como o abandono do tratamento e a
resisténcia medicamentosa, problemas relevantes para a manutengdo da transmissdo da TB
(WHO, 2021). Cabe salientar que o Ceara adota a meta de controle da TB preconizada pela
Organizacdo Mundial da Saude, que estipula um méaximo de 5% de abandono de tratamento

para melhor controle e combate da doenca (Ceara, 2023).

Quanto ao Brasil, a partir do século XXI torna-se notorio o investimento no
combate a doengas infecciosas em povos origindrios. Em 2002, publica-se a Politica Nacional
de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas, que tem a TB como uma das principais doengas a
ser enfrentada, tendo em vista baixa cobertura sanitaria das comunidades indigenas, a
deterioragdo de suas condi¢des de vida em decorréncia do contato com outros povos, a falta

de supervisdo e a dificuldade no acesso a saude. (Brasil, 2002).

Ja em 2010 o Governo Federal criou a Secretaria de Satde Indigena (SESAI),
encarregada de administrar os problemas de saide em tal populagio e, em 2011,
posteriormente atualizado em 2019, tem-se a publicacdo do Manual de Recomendacdes para o
Controle da Tuberculose no Brasil que traz os povos indigenas como uma das principais
populacdes a serem trabalhadas para que haja a reducdo da carga de TB no pais (Brasil, 2010;
Brasil, 2019). Todavia, mesmo com tais publicagcdes, ainda sdo poucas as medidas que
impactam diretamente nas taxas da doenca em todo o Brasil, assim sendo necessario uma

maior aten¢do a TB em povos historicamente vulneraveis, como 0s povos originarios.

Este estudo teve como limitagao o uso de dados secundarios disponibilizados por
entes publicos, esses que estdo sujeitos a inconsisténcias quanto a notificacdo. Ademais,
evidencia-se a auséncia de dados intercensitarios quanto a populagdo indigena no estado,
sendo necessario o uso de técnica de extrapolagdo para tal levantamento. O calculo ndo leva
em consideragao que o crescimento popular acontece de forma desigual no Brasil e depende
também da localizacdo urbana ou rural. Logo, a extrapolacdo ¢ uma aproximag¢ao dos dados e
ndo corresponde a um dado totalmente preciso. Entretanto, salienta-se que o desenvolvimento

de tal pesquisa ¢ fundamental para compreender a dindmica da TB nessa populagao.
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CONSIDERACOES FINAIS

O estudo revela uma realidade desafiadora. O Ceara apresenta uma tendéncia de
queda entre os povos origindrios, contudo tal fenomeno niao é observado em todo o pais.
Observa-se, nesse contexto, fatores associados ao achado, tais como dificuldade no acesso aos
servicos de saude, barreiras socioculturais ¢ condi¢des de vida precarias. Soma-se isso a
pandemia de covid-19 que evidenciou fragilidades no sistema de saude e possiveis
subnotificagdes de casos. Suscita-se com isso novos estudos, de modo a compreender a
dindmica de TB no Cear4 e no Brasil, a fim de acompanhar o comportamento da doenga nessa

populagdo.
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