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Introducdo: A tuberculose é uma doenca infecciosa e transmissivel que afeta, prioritariamente, os pulmodes. A
Estratégia Pelo Fim da Tuberculose, aprovada em 2014, tem como objetivo o “fim da epidemia global da tuberculose”.
As metas para cumprimento até o ano de 2035 sdo: reduzir o coeficiente de incidéncia para menos de 10 casos por
100 mil habitantes e reduzir o nimero de 6ébitos por tuberculose em 95%. Desta forma, estudos que tratam desse
tema possuem grande relevancia, o monitoramento dos indicadores é necessario para que medidas de prevencao e
tratamento frente aos dados sejam tomadas. Assim, a pesquisa tem como objetivo descrever o coeficiente de
incidéncia e de mortalidade de tuberculose para cada 100 mil habitantes, nas regides do Brasil, no ano de 2016.
Metodologia: Trata-se de uma pesquisa descritiva, de abordagem quantitativa. Dados extraidos do Boletim
Epidemiolégico, volume 48, do Ministério da Saulde, ano 2017. Resultados: Verificou-se que em 2016, foram
diagnosticados e registrados 66.796 casos novos no pais. Na andlise do coeficiente de incidéncia e mortalidade por
100 mil habitantes, obteve-se na regidao Norte (41,8) e o de mortalidade (2,3); no Nordeste, a incidéncia foi de (30,6)
e a mortalidade (2,6); no Sudeste teve como coeficiente de incidéncia (35,7) e (2,3) de mortalidade; no Sul (27,4) de
incidéncia e (1,5) de mortalidade; e o Centro-Oeste (19,4) e (1,4) respectivamente. Destacam-se os estados do
Amazonas (67,2), Rio de Janeiro (61,2), Acre (41,4), no coeficiente de incidéncia. Foi possivel perceber que os estados
com maior indice de incidéncia da doenca, Norte, Sudeste e Nordeste apresentam, também, uma maior taxa de
mortalidade. Conclusdo: Apesar de todo esforco para a melhoria da qualidade de programas ja existentes, ocorre
muito abandono de tratamento entre os casos novos, o que sé dificulta o éxito da meta de eliminacao da tuberculose
como problema de salde publica. Desta maneira, o presente estudo demonstrou uma lacuna no diagndstico e
tratamento adequado dos casos de tuberculose no pais, sendo necessario o replanejamento de politicas publicas,
educacdo continuada dos profissionais da Atencao Bésica, a fim de estimular a prevencdo e o tratamento correto,
bem como estratégias com abordagem mais direta. Referéncia: BRASIL. Ministério da Saude. Secretéria de Vigilancia
em Saude. Boletim Epidemioldgico. Brasilia- DF: Ministério da Salde, v. 48, n.8, 2017.



