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RESUMO

As formas graves da tuberculose (TB), TB multirresistente (TB-MDR) e TB
extensivamente resistente a medicamentos (TB-XDR), tém tratamento longo,
dificil, de alto custo e esta associado as sequelas pés-infecciosas crbnicas e
perda de fungdo orgénica. As sequelas da TB, normalmente, causam
comprometimento dos pulmdes, morbimortalidade e reduzem a qualidade de
vida, principalmente de adultos jovens. Assim, a cura bacterioldgica da TB pode
marcar o inicio de uma doenca respiratdria crénica e infeccbes recorrentes.
Tendo em vista esse panorama tem-se por objetivo descrever o perfil
epidemioldgico das internacdes por sequelas da tuberculose, no Brasil,
considerando despesas e permanéncia hospitalares, regido do pais, faixa etéria,
sexo e 6bito por meio de um estudo epidemioldgico, do perfil das internacdes
hospitalares, por sequelas da tuberculose, no periodo de 2010 a 2019, no Brasil,
com dados extraidos do Sistema de Informacfes Hospitalares do SUS (SIH-
SUS), disponibilizados pelo DATASUS. Sob a luz da andlise de dados em
relacdo a regido, foi observado, no Nordeste, o maior valor total de gastos (R$
6.881.786,51), por servicos hospitalares, em razédo de sequelas de tuberculose,
e em cada um de todos os anos avaliados. O maior valor foi gasto, no ano de
2015 (R$ 1.120.344,15), contabilizando 51,3% de todo o gasto do pais. A regido
Norte apresentou situacdo contraria e, inclusive, em 2019, mostrou gasto de,
apenas, R$ 166,95. O maior valor total (R$ 2.182.039,82), ocorreu em 2015. A
faixa etaria mais afetada, em todos os anos, foi a de individuos com 50 a 59 anos
de idade, e a menos foi a de 20 a 29 anos. Verificou-se diminuigdo razoavel na
morbidade hospitalar na faixa etaria de 20 a 29 anos, quando comparados 0s
anos anteriores e atuais, e diminuicdo progressiva, na faixa etaria de 60 a 69
anos. A morbidade hospitalar e a mortalidade, por sequelas de tuberculose,
foram maiores no sexo masculino, em todos os anos avaliado. A mortalidade
feminina n&o sofreu alteragdo importante, durante os anos, mas a masculina
apresenta diminuicdo, desde 2016. A mortalidade, em razdo dessas sequelas,
apresentou diminuicdo progressiva e foi, predominante, na regido Sudeste
(n=30), seguida pelas regides: Nordeste (n=28) e Sul (n=27). A regido Norte teve
menor mortalidade total (n=3). No que concerne as internacdes por sequelas, a
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regido Norte apresentou o menor numero total (n=57) e Nordeste, o maior
(n=1.474), seguida pelo Sudeste (n=1.112). Logo, observou-se que 0sS maiores
valores gastos, por servi¢os hospitalares, em razado das sequelas por TB, durante
todo o periodo analisado, foram na regido Nordeste. Contudo, houve reducao
progressiva no numero de internacdes, desde 2015, evidenciando que, desde
entdo, a gestdo em saude passou a dar mais enfoque a esse setor,
implementando projetos eficientes.
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