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RESUMO

O tétano ¢ uma doenca infecciosa aguda néo-contagiosa,
imunoprevenivel, que vem apresentando diminui¢do dos
casos ao longo dos anos, porém, ainda constitui-se como um
problema de salde publica. Trata-se de um estudo
documental e retrospectivo na base de dados SINAN
(Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo) no
periodo de julho 2013, com o objetivo de conhecer 0s casos
de tétano acidental notificados entre os anos de 2007 a
2013. Encontraram-se 1954 casos de tétano acidental
notificados no periodo de 2007 a 2013, sendo que a maioria
dos casos acometeu individuos do género masculino, com
idades entre 40 a 49 anos. Percebeu-se na distribuicdo de
casos por regido que a regido Nordeste foi a que mais
deteve casos. Referente ao estado em que mais notificou
casos de tétano acidental estd no topo da lista o estado do
Rio Grande do Sul. Encontraram-se resultados favoraveis
referente ao prognostico, sendo que a maioria dos casos
evoluiu para cura. Referente a distribuicdo ao longo dos
anos percebe-se declinio nas taxas. Cabe aos profissionais
de saude o fortalecimento de agBes em imunizagdes,
tratamento adequado dos ferimentos, campanhas de
prevencao, além de ac¢des que propiciem a conscientiza¢ao
sobre a importancia da notificagéo e investigacdo dos casos.

PALAVRAS-CHAVE: Tétano, agravo, toxoide tetanico.

ABSTRACT

Tetanus is an acute infectious disease non-contagious,
preventable disease, which has shown reduction in cases over
the years, but is still as a public health problem. It is a study in
documentary and retrospective database of Information System
for Notifiable Diseases, from July 2013 with the aim of
knowing the cases of tetanus reported between the years
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2007-2013. We found 1954 cases of tetanus reported in the
period 2007-2013, with the majority of cases, occurred in male
subjects, aged 40-49 years. It was noticed in the distribution of
cases by region that the Northeast was the most cases stopped.
Referring to the state that most reported cases of tetanus at the
top of this list the state of Rio Grande do Sul were found
favorable results for the prognosis, and the majority of the
cases resulted in cure. Respect to the distribution over the years
realizes decline in rates. It is for health professionals
strengthening actions in immunizations, proper treatment of
injuries, prevention campaigns, and actions that foster
awareness of the importance of reporting and investigation of

cases.

KEYWORDS Tetanus, injury, tetanus toxoid.

1. INTRODUCAO

O tétano acidental é considerado um grande proble-
ma de saude publica para muitos paises subdesenvolvi-
dos da Africa, Asia, Oceania e América Latina, inclusive
o Brasil, pelo nimero significativo de casos’.

A Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) e o Minis-
tério da Saude do Brasil (Portaria n® 1.339/1999) consi-
deram, segundo a lista de doengas relacionadas ao tra-
balho (elaborada em cumprimento & Lei Federal n°
8.080/1990, inciso VII, paragrafo 3.° do artigo 6.°, dis-
posta segundo a taxonomia, nomenclatura e codificacdo
da Classificacdo Internacional de Doencas CID-10, e
estd classificada sob o cddigo A35),4 a exposicdo ao
Clostridium tetani em circunstancias de acidentes do
trabalho (AT) na agricultura, na construcgdo civil, na in-
distria e em acidentes de trajeto®.

O tétano é considerado uma doenca infecciosa aguda
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ndo-contagiosa, causada pela agdo de exotoxinas produ-
zidas pelo Clostridium tetani, que provocam um estado
de hiperexcitabilidade do sistema nervoso central®.

Além de ser uma doenca imunoprevenivel, pode
acometer individuos de qualquer idade e ndo é transmis-
sivel de uma pessoa para outra. A ocorréncia da doenca é
mais frequente em regides onde a cobertura vacinal da
populacdo é baixa e 0 acesso a assisténcia médica ¢é li-
mitado”.

A suscetibilidade € universal, independente de sexo
ou idade. A imunidade permanente é conferida pela va-
cina com 3 doses e reforco a cada 5 ou 10 anos’.

Os anticorpos protetores sdo induzidos exclusiva-
mente pela aplicacdo da vacina antitetanica, uma vez que
a neurotoxina, em razdo de atuar em quantidades extre-
mamente reduzidas, é capaz de produzir a doenca, mas
néo a imunidade.

Alguns estudos imunoldgicos indicam que com ape-
nas duas doses da vacina contra o tétano a protecao al-
canca 90% da protecdo e com as trés doses do esquema
vacinal a protecdo imunoldgica chega proximo aos
100% de imunizago’.

A imunidade através do soro antitetdnico (SAT) dura
até 14 dias, em média 1 semana, e a conferida pela imu-
noglobulina humana antitetanica dura de 2 a 4 semanas,
em média 14 dias.

O tétano acidental (decorrente de acidentes) geral-
mente é adquirido através da contaminagdo de ferimen-
tos (mesmo pequenos) com esporos do Clostridium teta-
ni, que sdo encontrados no ambiente (solo, poeira, es-
terco, superficie de objetos principalmente quando meta-
licos e enferrujados)®.

O risco de desenvolvimento de tétano é maior em
pessoas com ferimentos mal cuidados ou com corpos
estranhos (terra, café, fragmentos metalicos e de madei-
ra), porém a doenca pode ocorrer até mesmo sem leséo
aparente (10% a 20% dos casos)®.

Quando em condicdes anaerdbicas (auséncia de oxi-
génio), como ocorre em ferimentos, 0s esporos germi-
nam para a forma vegetativa do Clostridium tetani, que
multiplica-se e produz duas exotoxinas, a tetanolisina
(aclo ainda desconhecida) e a tetanospasmina (uma
neurotoxina), que sdo disseminadas através do sistema
circulatério (sanguineo e linfatico)®.

Todas as manifestacdes conhecidas do tétano resul-
tam da capacidade da tetanospasmina de inibir a libera-
¢cdo do neurotransmissor através da membrana
pré-sinaptica, por vérias semanas, envolvendo dessa
forma o controle motor central, a fungdo autonémica e a
juncao neuromuscular. As manifestagdes clinicas do té-
tano dependem da classe e da localizagdo das células
afetadas. Durante a indugdo da paralisia, através da ini-
bicdo das células GABA e glicinérgicas, 0 sistema motor
responde ao estimulo aferente com contragdo intensa,
simultanea e sustentada dos misculos agonistas e anta-
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gonistas (espasmo tetanico)®.

Clinicamente, a doenga manifesta-se por febre baixa
ou ausente, hipertonia muscular mantida, hiperreflexia e
espasmos Oou contraturas paroxisticas espontaneas ou
ocasionados por varios estimulos, tais como sons, lumi-
nosidade, injecfes, toque ou manuseio, na maioria dos
casos, 0 paciente mantém-se consciente e ldcido’.

Nas manifestacdes clinicas do tétano acidental, a ri-
gidez muscular progressiva atinge os musculos re-
to-abdominais e o diafragma, levando o paciente a uma
insuficiéncia respiratoria, necessitando frequentemente
de assisténcia ventilatoria prolongada, o que acarreta,
muitas vezes, complica¢bes pulmonares, como o desen-
volvimento de infec¢bes broncopulmonares, hipoxemias,
ventilagdo excessiva, pneumotoérax, embolia e fibrose
alveolar®,

O tratamento baseia-se na internagdo em unidade de
terapia intensiva, antibioticos, depressores do sistema
nervoso central e a reabilitacdo fisioterdpica, soman-
do-se, percebe-se que estes tratamentos tem elevados
custos para 0s servigos de salde, constituindo-se como
fonte de preocupagdo constante de seus gestores’.

A ventilagdo mecénica € utilizada no curso da doenca
para fornecer o suporte respiratorio adequado, enquanto
0 paciente necessita estar num estado de sedagdo sufici-
ente para inibicdo dos movimentos neuropatoldgicos.
Com isso, associa-se a fisioterapia para a melhoria da
funcdo pulmonar. Atenta-se & mudan¢a de declbitos e
movimentos passivos no leito, além de cuidados como a
profilaxia de Ulceras de dectibito’.

A meédia de dias de internacdo de pacientes com té-
tano acidental em uma unidade de terapia intensiva varia
de 20 a 30 dias, para que seja promovido tratamento
adequado ao paciente durante o curso clinico da doenca®.

O agravo, de acordo com a Portaria SVS/MS N° 5 de
21 de fevereiro de 2006, é de notificagdo obrigatéria as
autoridades locais de saude, devendo-se realizar a inves-
tigacdo epidemioldgica em até 48 horas apds a notifica-
¢do, avaliando a necessidade de adocdo de medidas de
controle pertinentes. A investigacdo deve ser encerrada
até 60 dias ap6s a notificacéo®.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo documental e retrospectivo
com abordagem quantitativa tendo como objetivo de
conhecer a prevaléncia brasileira referente aos casos de
tétano acidental notificados entre 2007 a 2013. O estudo
propiciou conhecer o perfil dos pacientes acometidos
pela patologia como: sexo, faixa etaria, regides com
maior prevaléncia de casos, desfecho de caso.

A amostra do estudo constitui-se pelas notificaces
de casos de tétano acidental encontradas no SINAN
(Sistema de Informacdo de Agravos de Notifica¢do). O
periodo de estudo se deu no més de julho de 2013. As
notificagdes incluidas no estudo foram as compreendidas
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entre 2007 a 2013, sendo excluidas do estudo as
notificacOes de outros periodos ou que compreenderam
outras patologias.

3. DESENVOLVIMENTO

Encontraram-se 1954 casos de tétano acidental noti-
ficados no periodo de 2007 a 2013. Na identificacdo do
sexo pode-se perceber que 84,49% dos casos (n=1651)
acometeram individuos do sexo masculino e 15,50% dos
casos (n=303) acometeram individuos do sexo feminino.

No que tange a raca dos individuos percebeu-se que
49,28% dos individuos portadores do agravo no periodo
de 2007 a 2013 eram pardos (n=963); 31,83% eram de
cor branca (n=622); 8,23% dos individuos eram negros
(n=161); 0,66% eram amarelos (n=13) e 0,51% isto é, 10
individuos eram indigenas; Houveram 185 casos com
preenchimento Ignorado ou Branco, colaborando para o
desconhecimento de 9,46% dos casos referente a raga.

No que tange a faixa etaria dos individuos acometi-
dos pelo tétano acidental no periodo de 2007 a 2013,
verificou-se que 39,96% dos casos, isto € 781 individuos
possuiam idade entre 40 a 49 anos, 22,46%, sendo, 439
casos, possuiam idade entre 20 a 39 anos de idade. A
faixa etéria dos 60 aos 64 anos contou com 158 notifi-
cagdes, representando 8,08% do total, sendo precedida
pela faixa etaria dos 70 aos 79 anos com 152 casos, re-
presentando 7,77% das notificagcbes nacionais no perio-
do. Referente ao tétano em menores de 1 ano verifi-
cou-se 15 casos, representando 0,76% do total.

Referente ao periodo percebeu-se que, no ano de
2007 houveram 334 notificagBes por tétano acidental,
representando 17,09% do total. No ano de 2008, houve
uma diminuigdo de 334 para 326, representando 16,68%
do total de notificagbes. Do ano de 2009 para 2010,
também houve declinio das notificaces, sendo que em
2009 notificaram-se 322 casos e em 2011, 321 casos.
Observou-se que o ano de 2011, notificou 332 casos,
representando 16,99% do total, sendo 9 casos a mais do
que no ano de 2010. No ano de 2012, houve um declinio,
sendo notificados 296 casos, representando 15,14% do
total. O ano de 2013, até o més de julho, notificou 13
casos, colaborando com 0,66% do total de notificacdes
do periodo.
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Figura 1. Distribuic@o de casos de Tetano Acidental, por regido
do Brasil, no periodo de 2007 A 2013.

Em termos de distribuicdo geogréfica do agravo,
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percebe-se que a regido Nordeste deteve 36,54% das
notificagcbes de tétano acidental no periodo de 2007 a
2013, com 714 casos notificados. A Regido Sul, por sua
vez, notificou 393 casos, representando 20,11% do total
no periodo. Logo, a regido Sudeste contou com 20,06%
do total notificado, com 392 casos, precedido pela regido
Norte com 12,43% do total com 243 casos. Em Ultima
colocacdo, a regido Centro-Oeste teve os menores indi-
ces de casos de tétano acidental no periodo, com 212
casos notificados, representando 10,84% do total.

Na identificacdo do estado, percebeu-se que o estado
do Rio Grande do Sul contou com a maior parcela de
notificagdes ao se comparados com os outros. O estado
do RS notificou 186 casos de tétano acidental. S&o Paulo
e Ceard notificaram 150 casos em cada um deles, prece-
dido pelo estado de Minas Gerais com 148 casos.

Referente & evolucdo de caso, percebeu-se que, 1051
casos, representando 53,78% dos casos evoluiram para
Cura, 635 casos, representando 32,49% dos casos evolu-
fram para obito pelo agravo. Encontraram-se 225 casos
com preenchimento do prognostico em Branco ou Igno-
rado, dificultando o conhecimento de 11,51% dos casos
quanto a evolugdo. Do total de casos, 43 deles, repre-
sentando 2,20% evoluiram para 6bito por outra causa.

4. DISCUSSAO

Séo notificados anualmente no Brasil, mais de 1000
casos de tétano acidental, segundo a FUNA-
SA-CENEPI".

No Brasil, o coeficiente de incidéncia do tétano aci-
dental na década de 80 foi de 1,8 chegando a 0,44 por
100 mil habitantes em 1998°.

Contudo verifica-se o declinio das taxas médias de
incidéncia no periodo de 1982 a 2003 com uma redugao
de 72% no numero absoluto de casos confirmados’.

Em 2006 ocorreram 415 casos, com uma incidéncia
de 0,22 casos/100.000 habitantes/ano. Portanto, houve
no periodo uma redugdo de mais de 80% dos casos em
todo o Pais?. Aqui faz correlagdo com os resultados ob-
tidos.

De 1982 a 2007 houve reducdo de 2.226 para 330
casos/ano no Brasil (reducéo de 85%, incidéncia de 1,8
para 0,17/100.000). A distribuicdo de casos por regido
nos ultimos 5 anos foi: Nordeste (40,23%); Sudeste
(20,23%); Sul (19%); Norte (13,36%) e Centro Oeste
(0,72%)°.

O declinio pode ser atribuido ao maior desenvolvi-
mento socioecondmico e educacional e a0 maior acesso
a servigos de salde, inclusive da populacdo que migrou
da zona rural para a urbana como consequéncia da me-
canizacao da agricultura’.

No periodo de 1998 a 2007 houve um declinio pro-
gressivo, e 0 numero absoluto de casos por ano passou
de 705 para 330, representando uma reducdo de 52,6%
no ndmero de casos. A incidéncia por 100 mil habitantes
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no mesmo periodo passou de 0,44 para 0,17, represen-
tando uma reducao de 73%°.

Em 2008 foram 331 casos absolutos em todo territo-
rio nacional, sendo: 39 na regido Norte (12%); 110 no
Nordeste (33%); 74 no Sudeste (22%); 72 no Sul (22%)
e 36 no Centro-oeste (11%)®.

As categorias profissionais mais afetadas foram: tra-
balyadores da agricultura, aposentados, do lar e estudan-
tes”.

Em relagcdo a atividade ocupacional dos pacientes
com tétano acidental, no entanto no Sudeste do pais, em
Séo Paulo, destacam-se as atividades domésticas (24%),
seguidas dos trabalhadores da constru¢do civil (18%),
aposentados (9%) e trabalhadores ndo qualificados
(9%)’.

No Rio Grande do Sul, em 2004, foram notificados
47 casos de tétano acidental. Em 2005 foram confirma-
dos 34, e até o dia 15 de setembro deste ano foram con-
firmados 21 casos. Ainda de acordo com a pesquisa, a
maioria das pessoas que se infecta € de adultos agricul-
tores acima de 20 anos®.

A doenca tem acometido todas as faixas etarias mas,
atualmente, 46,2% dos casos estdo concentrados no
grupo de 20 a 49 anos de idade, seguido do de 50 anos e
mais, que acumula um percentual de 35,3%".

No mesmo periodo a doenca atingiu mais 0 sexo
masculino (62%), nas faixas etarias de 35 a 49 anos se-
guidas de 50 a 64 e 30 a 34 anos e a letalidade foi de
35,16°.

Na distribuicdo dos casos de tétano acidental em
Sergipe de 2001-2006 de acordo com o género, obser-
Vou-se 0 registro apenas de 1 caso do género feminino
no ano de 2004 e os demais 34 casos do género mascu-
lino. A prevaléncia de casos de tétano acidental no gé-
nero masculino superior ao feminino é similar & propor-
¢do que ocorre no mundo, de 4:1”.

Na Pol6nia a prevaléncia maior encontra-se no gé-
nero feminino 2:1, em acidentes domésticos’.

A faixa etaria predominante varia conforme a regiao:
as regides Centro-Oeste, Sul e Sudeste tém apresentado
baixas incidéncias no grupo dos menores de 15 anos de
idade, ao contrario das regides Norte e Nordeste™.

A letalidade pode variar de 50 a 70%, dependendo da
diminuicdo do periodo de incubacdo e progressdo da
doenca, da faixa etéria (mais elevada nos dois extremos
de idade) e da qualidade do tratamento® Com isso, per-
cebe-se a importancia do adequado manejo do paciente
portador da doenca.

A letalidade da doenca é alta: de cada 100 pessoas
que adoecem 35 a 40% morrem?®.

Entre 1980 e 1991, houve elevacgdo da letalidade da
letalidade no Brasil, particularmente nas regibes Nor-
deste e Sul’.

Outras caracteristicas da situacdo epidemiolégica do
tétano acidental no Brasil é que a partir da década de 90,
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observa-se aumento da ocorréncia de casos na zona ur-
bar;a. Esta modificacdo pode ser atribuida ao éxodo ru-
ral”.

Como evidenciado, entre os sinais caracteristicos da
doenca, encontrou-se: o trismo, 77 (81,9%); disfagia, 57
(60,6%); crises de contraturas, 44 (46,8%); rigidez de
nuca, 39 (41,5%); rigidez abdominal, 31 (32,9%); rigi-
dez de membros, 17 (18,1%); opistotono, sete, (7,4%); e
riso sarddnico, 5 (5,3%). Em 17 (18,1%) casos foram
evidenciadas outras manifestagdes clinicas, como disar-
tria, mialgia®.

Do total de casos pesquisados, 39 (47%) foram a
oObito. O prognostico da doenga esta relacionado a imu-
nizacdo prévia, a busca pelo atendimento e a qualidade
dos cuidados intensivos, entre eles o suporte ventilatério,
as medicacdes miorrelaxantes e sedacéo adequada®.

5. CONCLUSAO

Frente ao exposto, percebeu-se diminuicdo dos casos
de tétano no Brasil, contudo ainda os indices séo altos.
Encontraram-se resultados favoraveis referente ao prog-
nostico, sendo que a maioria dos casos evoluiu para cura,
contudo ainda h& expectativas para melhorias destas
estatisticas, para tanto, sugerem-se algumas estratégias:

o Fortalecimento das a¢6es em imunizacao;

e Incentivo & iniciativas preventivas em salde do
homem, pelo tétano ser predominante na populagdo
masculina;

e Investigacdo da situacdo vacinal de pacientes com
lesbes atendidos em emergéncias de hospitais, com vis-
tas a disponibilizar a dose de reforgo ou complementa-
¢do de dose;

o Utilizacdo de EPIs em atividades laborais;

¢ Desenvolvimento de a¢Oes educativas com vistas a
prevencdo do tétano na populacéo;

¢ Capacitagdo de profissionais da salde na deteccdo
precoce, no manejo correto da terapéutica para com 0s
pacientes acometidos;

¢ Melhoria das técnicas de desinfec¢do dos curativos;

e Estimulo a notificagbes e investigacdo de casos,
tendo como objetivo a melhoria da qualidade das infor-
magdes em saude.
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