
Introdução/Fundamentos

Analisar o perfil epidemiológico da tuberculose em idosos no Brasil
entre 2013 e 2022.

Objetivos

A tuberculose (TB) é uma doença causada pelo agente etiológico
Mycobacterium tuberculosis, transmitido pelo ar, que se deposita
na porção distal das vias aéreas e alvéolos, onde encontra a
mucosa pulmonar ou o fluido de revestimento alveolar³. No ano de
2018, a Organização Mundial da Saúde (OMS) estimou que 10
milhões de pessoas em todo o mundo sofriam de tuberculose. Diante
disso, observa-se um cenário preocupante para a população idosa,
tendo em vista que as alterações fisiológicas que ocorrem durante o
processo de envelhecimento, como a redução da produção de
linfócitos T, culminam no enfraquecimento do sistema imunológico
e tornam as pessoas idosas mais suscetíveis tanto às novas
infecções pelo patógeno, como à reativação da infecção latente².

Metodologia

No período estudado, houve 906.446 notificações de tuberculose no
Brasil, sendo 14,4% em idosos. O Sudeste é a região brasileira com
mais casos em idosos (41%), seguido do Nordeste (29,4%) e Sul
(12,4%). Desses, 66,6% eram do sexo masculino, 54,4% eram pretos
ou pardos, 59,8% tinham entre 60 e 69 anos. Sobre a
institucionalização dos idosos, a informação foi ignorada em 88%
dos casos. Quanto à forma da doença, 84,7% era pulmonar e havia
coinfecção com HIV em 3% dos casos. Ademais, 83,7% dos casos
eram novos e 8% eram recidivos, havendo cura em 63,5% dos casos
e óbito por tuberculose em 9,3%¹.

Resultados e Discussões

Portanto, o Sudeste é a região com mais casos de tuberculose em
idosos, sendo a maioria homens, pretos ou pardos, entre 60 e 69 anos.
Quanto à institucionalização, houve subnotificação, o que prejudica
maior compreensão sobre adesão ao esquema terapêutico. Quanto à
forma da doença, a maioria foi pulmonar e houveram poucas
coinfecções com HIV. Majoritariamente, as notificações foram de
novos casos, com cura significativa e considerável mortalidade. Assim,
há uma alta taxa de novas infecções e o envelhecimento torna esses
indivíduos mais vulneráveis, dificultando o diagnóstico e o tratamento¹.

Conclusões
Figura 1. Resultados
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Número de casos notificados de
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