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RESUMO

O presente estudo analisou a qualidade dos dados das notificacbes de leptospirose em
Pernambuco, no periodo de 2021 a 2024, com foco na completude dos campos do Sistema
de Informacgéo de Agravos de Notificacao (SINAN). A leptospirose € uma zoonose endémica
associada a condi¢cdes ambientais) e socioecondmicas , vulneraveis, sendo a vigilancia
epidemioldgica dependente da-fidedighidade das informacgdes registradas. Foram avaliadas
as variaveis evolugdo do..caso, raga/cor, condicao gestacional, escolaridade e doenca
relacionada ao trabalho, ‘considerando como incompletos os registros classificados como
“‘ignorado/nao informado™€;-ne+easo da condi¢gdo gestacional, também “ndo se aplica”. A
analise revelou fragilidades estruturais significativas, destacando-se elevada incompletude
em escolaridade (71,9%) e doenca relacionada ao trabalho (53,3%), enquanto evolugao do
caso apresentou 8,51% de registros ausentes. A incompletude em raga/cor (15,88%) e
condicdo gestacional (5,5% ignorados; 80,2% n&o se aplica) evidencia limitacbes para
caracterizar populagdes vulneraveis e para analise de saude materna. Os achados indicam
que lacunas no preenchimento comprometem a identificagdo de perfis de risco, estimativa
de letalidade e planejamento de intervengdes em saude publica. Recomenda-se que
estratégias como capacitagdo sistematica dos profissionais de saude, monitoramento
continuo da completude e consisténcia dos dados, integragéo entre sistemas de informacao
e retroalimentacdo sobre os resultados das andlises sejam implementadas, de modo a
fortalecer a vigilancia epidemiologica e subsidiar agbes de prevengdo e controle da
leptospirose no estado.
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INTRODUGAO

A leptospirose humana € uma zoonose bacteriana causada por espécies espiroquetas do
género Leptospira, transmitida a partir do contato com &agua, solo ou substratos
contaminados pela urina de animais infectados, sobretudo roedores (BRASIL, 2022). No
Brasil o periodo pré-patogénico da leptospirose esta intimamente relacionado a fatores
como a urbanizagcao desordenada, desmatamento acelerado, auséncia de infraestrutura



sanitaria adequada e a exposicao cotidiana a contaminacdo ambiental, especialmente em
areas de moradia precaria. Estudos evidenciam a associac&do entre a ocorréncia de surtos
da doenga, a sazonalidade pluviométrica e a vulnerabilidade social, demonstrando que a
leptospirose se manifesta como resultado da interagdo entre ambiente insalubre, clima e
desigualdade urbana (GONCALVES et al., 2016; GUIMARAES et al., 2014; TASSINARI,
2004; COSTA, 2001; apud SANTOS, 2021).

Em Pernambuco, a doenca é endémica e ocorre predominantemente em areas urbanas,
sobretudo na capital Recife e sua regido metropolitana, onde a vulnerabilidade
socioeconbmica, o descarte inadequado de residuos solidos e a precariedade da rede de
drenagem tem sido descrita associada ao risco de transmissdo desse agravo
(VASCONCELOS et al.,, 2012 apud ANJOS et al.,, 2022). Essas condi¢des, quando
combinadas as deficiéncias de habitacdo, saneamento e drenagem, potencializam o risco
de surtos sazonais de leptospirose (ANJOS et al., 2022).

A vigilancia epidemiolégica depende diretamente da qualidade das informagdes geradas
pelos Sistemas de Informacdo em Saude (SIS), que constituem instrumentos fundamentais
para andlises da situagdo de saude, formulacdo de politicas publicas e planejamento de
acbes de prevencao e controle (SOUSA, 2020). No Brasil, o Sistema de Informacao de
Agravos de Notificagdo (Sinan), operacionalizado pelo DATASUS e acessivel por meio da
plataforma TabNet, representa uma das principais bases para o monitoramento de doencas
e agravos de notificagdo compulsoéria, como a leptospirose.

Este agravo requer a investigacao sistematica dos casos notificados, contemplando
variaveis epidemioldgicas, clinicas:e. laboratoriais. O Guia de Vigilancia em Saude destaca a
necessidade de registrar aspectos-como ocupacgao, area provavel de infecgao, exposicao a
fatores ambientais e condi¢des -socioecondmicas, uma vez que esses elementos sao
determinantes para compreender a dinamica'de: transmissao:da ‘doenca (BRASIL, 2022).
Nesse sentido, o preenchimento adequado das fichas de notificacdo e investigagdo no
Sinan € essencial ndo apenas-para caracterizar o perfil sociodemografico dos casos, mas
também para subsidiar o mapeamento de areas de risco e o direcionamento de medidas de
vigilancia e controle.

Entretanto, evidencia-se que a completude dos campos sociodemograficos do SINAN ainda
apresenta fragilidades, comprometendo a fidedignidade das analises e, consequentemente,
a efetividade das estratégias de saude publica (SOUSA, 2020).

Diante disso, o presente trabalho visa analisar a qualidade dos dados das notificacbes da
leptospirose quanto ao aspecto de completude dos campos, em Pernambuco, no periodo
pos pandémico, discutindo suas implicagdes para a vigilancia epidemiolégica.

MATERIAIS E METODOS/METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo e quantitativo, realizado a partir de dados
secundarios do Sistema de Informacgéo de Agravos de Notificacdo (SINAN), disponibilizados
pelo Departamento de Informatica do SUS (DATASUS) na plataforma TabNet. O periodo
analisado correspondeu de 2021 a 2024, escolhido por abranger o contexto pés-pandemia
de Covid-19, quando os servigos de vigilancia epidemiolégica retomaram gradualmente sua
capacidade de registro e notificacdo. Foram considerados todos os casos confirmados de
leptospirose no estado de Pernambuco notificados no SINAN no periodo.

Na selecdo das variaveis a amostra ocorreu por conveniéncia, contemplando aquelas
classificadas como campos essenciais (ndo obrigatérios) na ficha de investigagdo da
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doencga e que, além da relevancia epidemiolo ;
avaliar incompletude (como “ignorado/nao informado” e “nao s€ aplica”). Dessa forma, as
variaveis analisadas foram: escolaridade, raga/cor, condicdo gestacional, doenca
relacionada ao trabalho e evolugao do caso. A completude foi avaliada a partir da razao
entre o numero de registros classificados como “‘ignorado/ndo informado” e o total de
notificagbes anual, expressa em valores absolutos e relativos. Para os campos relacionados
a condigdo gestacional, aplicou-se 0 mesmo calculo as categorias “ndo se aplica” e “idade
gestacional ignorada”. Na analise do periodo quadrianual (2021-2024), utilizou-se como
denominador o conjunto acumulado de notificagdes confirmadas. Apds a extragdo, os dados
foram analisados e tabulados na plataforma Google Sheets®©.

Para analise da qualidade da dados, utilizou-se a classificacdo de qualidade proposta na
literatura por Romero e Cunha (2007), que organiza a incompletude em cinco niveis:
excelente (menos de 5% de campos ignorados), bom (5 a 9,9%), regular (10 a 19,9%), ruim
(20 a 49,9%) e muito ruim (50% ou mais). Essa categorizacdo possibilita avaliar
comparativamente a qualidade do preenchimento das variaveis e subsidiar discussbes
sobre limitagdes do sistema de informagéo.

Este estudo ndo exigiu aprovagdo de um comité de ética, uma vez que ndo envolveu
experimentos com seres humanos, animais ou uso de dados sensiveis.

RESULTADOS E DISCUSSOES

No quadriénio analisado, Pernambuco.registrou-1.151 casos-confirmados de leptospirose. A
distribuicdo anual revelou maior eoncentragao em: 2022 (566. notificagdes; 49,2% do total),
seguida por 2023 (223 notificacdes;”19,4%), 2024 (222 notifica¢des; 19,3%) e 2021 (140
notificagdes; 12,2%). Esse padrao reforca a carater endémico do agravo no estado, com
oscilagbes possivelmente relacionadas a fatores ambientais, sazonais e de vigilancia
epidemioldgica.

A variavel evolugao apresentou incompletude global de 8,51% (98 casos sem informagao)
no quadriénio. Os maiores percentuais ocorreram em 2024 (28 casos; 12,61%) e 2023 (24
casos; 10,76%), enquadrando-se na classificagéo regular. Ja em 2022 (37 casos; 6,53%) e
2021 (9 casos; 6,43%), a classificagao foi boa. A incompletude neste campo compromete a
analise dos desfechos da doencga (cura, 6bito por leptospirose, 6bito por outras causas),
limitando inferéncias sobre letalidade e efetividade da assisténcia prestada.

A variavel raga/cor apresentou incompletude global de 15,88% (198 casos sem informagao)
no quadriénio. Os maiores percentuais ocorreram em 2022 (131 casos; 23,14%) e 2021 (26
casos; 18,57%), enquadrando-se na classificagao ruim. Em 2023 (22 casos; 9,86%) e 2024
(19 casos; 8,55%), a completude foi considerada boa. A omissdo nesse campo limita
anadlises relacionadas a desigualdades raciais e étnicas na exposicdo a leptospirose,
prejudicando a identificagdo de populagdes mais vulneraveis e a definicdo de estratégias
direcionadas de prevencao e controle.

O campo condigdo gestacional apresentou incompletude global de 5,50% (62 casos
ignorados) no quadriénio, considerando apenas a categoria “‘ignorado/ndo informado”.
Entretanto, o alto numero de registros classificados como “ndo se aplica” (924 casos;
80,2%), incluindo homens e pessoas fora da faixa etaria reprodutiva, evidencia
ambiguidades na interpretacdo do campo, especialmente ao se cruzar com sexo e faixa
etaria. Os maiores percentuais de ignorados ocorreram em 2022 (32 casos; 5,65%) e 2023



(13 casos; 5,82%), ambos enquadrados como bom. A inconsisténcia desse campo
demonstra limitagbes para andlise da saude materna frente a leptospirose.

A variavel escolaridade apresentou a maior proporg¢ao de dados incompletos no quadriénio,
com 828 casos (71,9%) sem informagéo. Observou-se que 2022 (442 casos; 78,09%) e
2021 (103 casos; 73,57%) se enquadram na classificagdo muito ruim, enquanto 2024 (151
casos; 68,01%) e 2023 (132 casos; 59,19%) séo considerados ruim. A auséncia desses
dados limita analises sobre determinantes socioeconémicos da leptospirose, dificultando o
mapeamento de populagbes mais vulneraveis e a definicido de estratégias de prevencéao e
controle baseadas em contexto educacional e social.

O campo doenga relacionada ao trabalho apresentou incompletude global de 53,3% (595
casos sem informagao) no quadriénio. Os maiores percentuais foram observados em 2023
(132 casos; 59,19%) e 2021 (78 casos; 55,71%), enquadrando-se na categoria ruim. Em
2024 (144 casos; 51,35%) e 2022 (241 casos; 42,57%), a completude também se manteve
dentro da mesma classificacdo. Essa lacuna compromete a analise da relagdo entre
exposi¢do ocupacional e risco de infecgdo, reduzindo a capacidade da vigilancia em
identificar grupos profissionais vulneraveis e orientar intervencgdes.

De forma geral, os resultados evidenciam fragilidades estruturais no processo de
notificagdo, em especial nos campos de escolaridade e ocupagdo, cujos percentuais de
incompletude ultrapassam parametros aceitaveis. A auséncia dessas informacgdes
compromete analises epidemiolégicas e a definicdo de estratégias de prevengéo
direcionadas a grupos vulneraveis, além de reduzir a efetividade da vigilancia em saude.

CONCLUSAO

A analise da qualidade dosidados evidenciou lacunas importantes em variaveis essenciais
para a vigilancia epidemiolégica, especialmente raga/cor, escolaridade e exposi¢ao
ocupacional. A presenca de registros incompletos compromete a identificagdo de perfis de
vulnerabilidade, a estimativa de letalidade e o planejamento de intervengdes em saude
publica.

A elevada proporgcdo de campos “nao se aplica” observada na variavel gestante indica a
necessidade de interpretagdo cautelosa, dado que esses valores nem sempre refletem a
impossibilidade de preenchimento, mas podem indicar limitagbes do sistema ou critérios
operacionais da ficha de notificago.

Embora o SINAN disponha de recursos estruturais e tecnolégicos para garantir a qualidade
das informacdes, os resultados apontam para a necessidade de aprimoramento continuo.
Estratégias recomendadas incluem capacitacédo sistematica dos profissionais responsaveis
pelo registro das notificagcbes, monitoramento regular da completude e consisténcia dos
dados, retroalimentacao sobre os resultados das analises e integragdo entre sistemas de
informacao. Tais medidas podem fortalecer a vigilancia epidemiolégica, garantindo que os
registros subsidiem de forma mais eficaz a formulagao de politicas publicas, o planejamento
de agdes de prevengdo e 0 acompanhamento da leptospirose no estado.
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