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INTRODUGAO:

Sob a égide da pandemia da COVID-19 no Brasil, ndo sé a preocupagao
acerca da transmissdo de doencas por vias aéreas aumentou, mas também o
impacto negativo na vida cotidiana dos individuos em escala global. Diante desse
panorama, teoriza-se que os cuidados e medidas preventivas da populagéo contra
esses antigenos transmitidos por vias aéreas, através de goticulas de saliva e
secrecdes nasais contendo o coronavirus, justificariam uma relativa diminuicdo do
numero de casos de tuberculose

OBJETIVOS:

Identificar a influéncia da pandemia da COVID-19 no diagnéstico compulsério
da tuberculose da populagéo, dividida em faixas etarias. Além disso, correlaciona-se
a prevengao ao coronavirus com uma possivel atenuagao das doengas pulmonares,
em relagao ao periodo precedente a pandemia. Sendo assim, se apontada diferenca
nos dados relativos a tuberculose, o presente trabalho visa analisar essa mudancga,
especulando razdes as quais promoveram a alteragdo do quadro tuberculinico no
Brasil.

METODOLOGIA:

Foram analisados os diagndsticos de 16.483 pacientes do Brasil, no periodo
de 2018 a 2021, sendo estes divididos em pré-pandémicos (janeiro de 2018 a



fevereiro de 2020) e pandémicos (marco de 2020 a dezembro de 2021). Para tanto,
utilizou-se a base de dados da “tabnet Datasus”, com a qual dividimos os pacientes
nas seguintes faixas etarias: < 1 ano; 1 - 4 anos; 5 - 9 anos; 10 - 14 anos; 15 - 19
anos; 20 - 39 anos; 40 - 59 anos; 60 - 64 anos ; 65 - 69 anos; 70 - 79 anos e 80 +
anos.

A tabela esquematizada expressa as faixas etarias nas linhas e os anos de
diagndstico nas colunas. Além disso, ela foi colorida com 4 diferentes cores que
expressam quatro diferentes amostragens da populacao brasileira baseadas na
combinagao de dois fatores: faixa etaria (acima ou abaixo da idade de risco para
COVID-19 - 60 anos) e ano de diagnéstico da tuberculose (pré-pandémico ou
pandémico). Sendo o verde: populagdo diagnosticada com tuberculose com menos
de 60 anos antes da pandemia, o amarelo: populagdo diagnosticada com
tuberculose com menos de 60 anos na pandemia, o azul: populagao diagnosticada
com tuberculose com mais de 60 anos antes da pandemia e o vermelho: populagao
diagnosticada com tuberculose com mais de 60 anos na pandemia.

FAIXA ETARIA 2018 2019 2020 2021 TOTAL
Em branco 0 2 1 0 3
<1ano 25 26 44 21 116
1- 4 anos 22 17 16 23 79
5 - 9 anos 25 25 27 23 111
10 - 14 anos 61 65 36 47 209
15 - 19 anos 255 225 193 139 812
20 - 39 anos 2.005 2.031 1.741 1.511 7.288
40 - 59 anos 1.444 1.424 1.171 1.171 5.210
60 - 64 anos 209 212 202 193 816
65 - 69 anos 193 170 136 161 660
70 - 79 anos 221 226 199 184 830
80 + anos 92 97 77 83 349
TOTAL 4.552 4.530 3.843 3.558 16.483
RESULTADOS:

A partir da analise desses dados,

por

categoria de faixa etaria,

relacionando-se o total de diagndstico de tuberculose com os diferentes periodos,
foi observado que o grupo de até um ano apresentou notificagao positiva de 27,4%,
ao mesmo tempo que a faixa entre 1 - 4 anos aumentou 12,5%. Em contrapartida, a
faixa de idade entre 5 - 9 anos teve uma reducao de 15% da notificacdo dos casos,



tal qual a faixa entre 10 - 14 anos que teve uma diminui¢ao de 34,2%. Ademais, no
intervalo entre 15 - 19 anos, os casos diminuiram 30,9% e entre 20 - 39 anos
diminuiu 29,5%, assim como entre os individuos pertencentes a faixa etaria de 40 -
59 anos, a qual houve decréscimo de 18,4%. Concomitantemente, o intervalo entre
60 - 64 anos apresentou queda de 6,2%, a faixa entre 65 - 69 anos houve um
declinio de 18,2%, o intervalo entre teve 70 - 79 anos uma redugao de 14,4% e, por
ultimo, foi atenuado em 15,4% a notificacdo de tuberculose dos individuos com 80
ou mais anos. A partir da analise conjunta de todas as faixas etarias, houve
deducao de 18,4 % do total de notificagbes positivas da tuberculose.

Em segunda anadlise, a relagdo entre os individuos da amostragem azul e
vermelha, pertencentes a idade de risco para COVID-19 (60 anos ou mais),
comparado os dois periodos, aponta queda de 13,1% do total de diagndsticos.
Enquanto que a dos sujeitos ndo pertencentes a idade de risco (menores de 60
anos), correspondentes a amostragem verde e amarela, evidencia redugao de
19,5%.

CONCLUSAO:

Muitas problematicas relativas ao estudo epidemiolégico da tuberculose
foram oriundas da pandemia do COVID-19. A partir da analise dos resultados
obtidos, por meio de comparativo entre os periodos pandémico e pré-pandémico, foi
possivel concluir que o quadro referente a notificacdo da tuberculose sofreu
consideravel modificacdo, visto que a prevencao contra a COVID-19 pode ter
influenciado de fato, na diminuicdo da transmissdo dos casos de tuberculose, fato
este que sucinta uma abordagem mais profunda da situagao para entender como se
deu essa alteragdo, além de guiar novas medidas de combate a enfermidade
abordada.

Além disso, o contingente populacional sob risco (maiores de 60 anos) para
COVID-19 apresentou menor queda relativa de diagndsticos para tuberculose
(-13,1%), se comparado com o0s sujeitos que ndo estdo sob risco (menores de 60
anos) para COVID-19 (-19,5%). Essa disparidade suscita uma analise racional para
entender a situagao.
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