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Introducao Objetivo

A tuberculose (TB) € uma doenca infectocontagiosa de saude publica
mundial que ainda ocasiona muitos oObitos. A TB € causada pelo
Mycobacterium  tuberculosis, uma micobacteria que acomete
principalmente os pulmoes, mas que pode acometer outros orgaos. No
Brasil, a cada ano sao notificados em torno de 70 mil novos casos e
ocorrem 4,5 mil mortes. O diagndstico de TB consiste em achados
clinicos, microbiologicos e exames radiologicos. O diagndstico laboratorial O trabalho consistit em um estudo epidemiolégico

e composto pelo exame bacteriologico, o qual engloba a baciloscopia € a  gegeritivo de série histérica realizado no municipio de

O objetivo € realizar um levantamento epidemiologico dos
dados notificados de Tuberculose pulmonar obtidos no
municipio de Canoas, RS, nos anos de 2014 a 2018.

Metodologia

cultura do microrganismo. Canoas, Rio Grande do Sul. Os dados avaliados foram
retirados dos dados oficiais registrados no sistema nacional

Resultados de agravos de notificacao (SINAN) no periodo de 2014 a
2018.

Foram notificados no periodo 1.394 casos novos (52,8 média/ano), de

todas as formas clinicas de TB, dos quais 919 casos eram do sexo

masculino e 475 femininos. A idade foi predominante na faixa etaria de 30

a 39 anos. Quanto a escolaridade, 431 casos (31,10%) possuem do 1° ao

8° ano incompletos. Ja em relacao a raca, a branca prevaleceu com uma “wall T
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Importancia a prevencao e promocgao de saude, de modo que a doenca
nao persista e agrave a populacao.

O Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao: https://portalsinan.saude.gov.br/
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