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RESUMO

Objetivo: Analisar o perfil clinico-epidemiologico e a adequagao profilatica dos atendimentos antirra-
bicos humanos no municipio de Camacari-Ba entre abril de 2022 a dezembro de 2024 Método: Estudo
epidemiolégico, transversal e quantitativo, com dados do Sistema de Informacao de Agravos de Notifi-
cacao. Resultados: A faixa etaria de 1 a 19 anos foi a mais acometida, com predominancia masculina. A
mordedura foi a principal forma de exposicao, tendo o cdo como principal animal agressor e maos/pés
as regides mais afetadas. Observou-se inadequacgao da conduta profilatica em 20,9% dos casos anali-
sados. Conclusao: A presenca de condutas inadequadas evidencia fragilidades na tomada de decisao
em profilaxia antirrabica humana, indicando a necessidade de educagao permanente e de ferramentas
de apoio a aplicacao dos protocolos.

DESCRITORES: Prevencao primaria; Virus da Raiva; Humano; Prescricao inadequada.

ABSTRACT

Objective: To analyze the clinical-epidemiological profile and the adequacy of prophylactic conduct in
human rabies care in Camacari-BA, from April 2022 to December 2024. Method: Cross-sectional quan-
titative study using data from the Notifiable Diseases Information System. Results: The 1-19-year age
group was the most affected, with male predominance. Bites were the main exposure, with dogs as the
primary aggressor and hands/feet the most affected regions. Inadequate prophylactic conduct occurred
in 20.9% of cases. Conclusion: These findings indicate weaknesses in decision-making in human rabies
prophylaxis, highlighting the need for continuing education and tools to support adherence to protocols.
DESCRIPTORS: Disease Prevention, Rabies virus; Humans; Inappropriate Prescribing

RESUMEN

Objetivo: Analizar el perfil clinico-epidemiolégico v la adecuacion de las conductas profilacticas en la
atencion antirrabica humana en Camacari-BA, entre abril de 2022 vy diciembre de 2024. Método: Es-
tudio epidemiologico, transversal y cuantitativo con datos del Sistema de Informacion de Agravos de
Notificacion. Resultados: El grupo de 1 a 19 anos fue el mas afectado, con predominio masculino.
La mordedura fue la principal forma de exposicion, con el perro como principal agresor y manos/pies
como las regiones mas afectadas. Se observo inadecuacion de la conducta profilactica en el 20,9% de
los casos. Conclusion: Los hallazgos evidencian fragilidades en la toma de decisiones en la profilaxis
antirrabica humana, destacando la necesidad de educacion permanente y herramientas de apoyo para
la aplicacion de los protocolos.

DCRIPTORES: Prevencion primaria; Virus de la Rabia; Humano; Prescripcion inadecuada.
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raiva ¢ uma antropozoonose transmi-

tida ao ser humano pela inoculacao

do virus presente na saliva de animais
infectados, principalmente por mordedura,
arranhadura ou lambedura ), é quase 100%
letal. Necessario destacar que alimpezaime-
diata do ferimento com dgua e sabio ou de-
tergente ¢ recomendada em todos os casos,
pois reduz o risco de infecgio @. Em casos
de agressao por animal transmissor, a vitima
deve procurar uma unidade de satde para
avaliagio da indicacio profiltica, essa vai
desde a observagio do animal, até a adminis-
tragio da vacina e soro antirribico (V.

A profilaxia antirrdbica humana consti-
tui a principal medida de prevencao, devido
sua importincia todos os atendimentos an-
tirrabico humanos devem ser notificados no
Sistema de Informagao de Agravos de Noti-
ficagio (SINAN).

O esquema profildtico deve ser prescrito
por médico ou enfermeiro conforme os pro-
tocolos do Ministério da Satde @. Diante
do exposto, como profissional de saude atu-
ando na Vigilincia em Satide do municipio
de Camacari na Bahia. E nitida a necessi-
dade de analisar como ocorre 0o AARH no
municipio.

Desta forma, o estudo adota como per-
gunta de investiga¢ao: como se caracteriza
as condutas profildticas adotadas no aten-
dimento antirrabico humano em Camaga-
ri-BA segundo o perfil clinico-epidemiold-
gico das agressdes e protocolo vigentes? O
estudo ¢ relevante por subsidiar acoes de
gestao e vigilancia em satde voltadas ao apri-
moramento da assisténcia.

Trata-se de um estudo epidemioldgico,
transversal, descritivo de abordagem quanti-
tativa, desenvolvido a partir de dados secun-
ddrios do SINAN, oriundo do municipio
de Camagari-BA, referentes ao periodo de
abril de 2022 a dezembro de 2024. A deli-
mitagio temporal foi definida em funcio
da publicacio da Nota Técnica n° 08/2022,
que estabeleceu novas recomendagdes paraa
profilaxia antirrabica humana.

A varidvel desfecho do estudo foi a con-
duta antirrabica adotada apés a exposicao,
enquanto as varidveis independentes con-
templaram caracteristicas da vitima (sexo,
idade, ocupacio, distrito de residéncia), da
exposico (tipo ¢ gravidade do ferimento) ¢
do animal agressor (espécie, condigio clinica
¢ possibilidade de observacio).

Foram incluidos todos os atendimentos
antirrabicos notificados pelas unidades de
satide do municipio no perfodo estudado,
sendo excluidos os registros anteriores a

Doutora em biometria, professora titular da Uni-
versidade Estadual de Feira de Santana-UEFS
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Nota Técnica n° 08/2022 ¢ aqueles prove-
nientes de fluxo de retorno.

A andlise dos dados foi realizada no
Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versio 25, utilizando-se estatistica
descritiva, com o objetivo de caracterizar a
distribuicao dos eventos na populagio estu-
dada. Por se tratar de estudo com dados se-
cundarios, foi solicitada dispensa do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, e o
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Estadual de
Feira de Santana (UEFS), sob o parecer n°
7.730.879.

No perfodo do estudo, foram registrados
2.147 atendimentos antirrdbicos humanos
no municipio de Camagari-BA. Em 2022
(01/04 a 31/12) foram notificados 610 ca-
s0s (29%), 2023, 732 (33,4%) ¢ 2024, 805
(36,7%) do total da amostra (Figura 1).

Figura 1 - Distribuicao de atendimentos antirrabicos por ano, em
Camacari-Bahia, entre abril de 2022 a dezembro de 2024.
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Quanto ao perfil sociodemogréfico
(Tabela 1), observou-se predominio do
sexo masculino, 52,6%. A maior pro-
por¢io dos atendimentos ocorreu na
faixa etdria de 1 a 19 anos, 30,8%, se-
guida por 40 a 59 anos, 27,3% ¢ 20 a 39
anos, 24,8%. Individuos com 60 anos
ou mais representaram 15,4% dos casos
e menores de 1 ano, 1,7%. Pela frequén-
cia simples, na faixa de 1 a 19 anos, des-
tacaram-se as idades de 7 anos (2,5%),
9 anos (2,2%), 10 anos (2,1%), 12 anos
(2,0%) e 3 anos (2,0%).

Na varidvel raca/cor, 47,7% dos re-
gistros estavam ignorados/sem infor-

magdo. Entre os preenchidos, predomi-
naram pessoas pardas (30,1%) e pretas
(14,1%), seguidas por brancas (7,2%).
A escolaridade apresentou elevada in-
completude (57,7%) de informagdes;
entre os registros validos destacaram-se
ensino médio (14,2%) e ensino fun-
damental (11,8%), a categoria “ndo se
aplica” representou 11,7%.

Quanto a residéncia, dois ter¢os dos
atendimentos corresponderam a mora-
dores do Distrito de Satde da Costa.

Em relagio 4 ocupagio, os registros
foram agrupados em economicamente
ativos, nao economicamente ativos e

omissos. Observou-se elevada propor-
¢io de omissio com 75,9%. Entre os
casos informados, predominaram indi-
viduos nio economicamente ativos cor-
respondendo a 16,5%, principalmente
estudantes (9,1%), aposentados/pen-
sionistas (4,4%) e pessoas em trabalho
doméstico (3,0%). Os economicamente
ativos representaram 7,6%, com desta-
que para trabalhadores da construgio
civil e manutencio (2,5%), seguidos por
servigos gerais (1,7%) ¢ comércio/servi-
cos administrativos (1,3%).

N=2.147
Variaveis Frequéncia
n %
Sexo
Feminino 1016 47,30%
Masculino 1131 52,70%
Faixa Etaria
Menor de 1 ano 37 1,70%
1a 19 anos 661 30,80%
20 a 39 anos 532 24,80%
40 a 59 anos 587 27,30%
60 a mais anos 330 15,40%
Distrito de residéncia
Sede 646 30,10%
Costa 1440 67,10%
Nao informado 61 2,80%
Raca /Cor
Sem Registro/lgnorado 1025 47,70%
Branca 154 7,20%
Preta 302 14,10%
Amarela 11 0,50%
Parda 647 30,10%
Indigena 8 0,40%
Escolaridade
Sem informacao (Ignorado + Sem registro) 1239 57.71%
Nao se aplica 251 11,69%
Analfabeto 2 0,10%
Fundamental 254 11,83%
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Ensino médio 304 14,16%
Ensino superior 97 4,52%
Ocupacao
Omissos / nao informado 1629 75,87%
Nao economicamente ativos 355 16,53%
Economicamente ativos 163 7,60%

Fonte: Sinan Net Camagari-Ba, Abril 2022 A
Dezembro De 2024

Quanto as caracteristicas das agres-
soes (Tabela 2), a mordedura foi a prin-
cipal forma de exposi¢io com 87,4%
casos. As regides mais acometidas fo-
ram maos/pés correspondendo 38,9%,

membros inferiores, 33,6% e membros
superiores (21,8%). Predominaram fe-
rimentos tnicos (56,4%) e lesdes super-
ficiais (49,4%), embora 39,3% tenham
sido profundas.

O cio foi o principal animal agressor
(78,5%), seguido pelo gato (19,1%). A

maioria dos animais era sadia (67,3%),
¢ a observagiao do animal foi a condu-
ta mais frequente (57,6%), seguida por
soro + vacina (14,6%) e vacinagio isola-

da (14,0%).

pro 0 B e d 0 d Dro de 0
N=2.147
Variavel Frequéncia
n %
Tipo de exposicao
Contato indireto 9 0,40%
Arranhadura 355 16,50%
Lambedura 45 2,10%
Mordedura 1876 87,40%
Outro tipo de exposicao 14 0,70%
Localizacao
Mucosa 56 2,60%
Cabeca/Pescoco 164 7,60%
Maos/Pés 835 38,90%
Tronco 118 5,50%
Membro superior 467 21.8%
Membro inferior 721 33,60%
Ferimento
Unico 1211 56,40%
Maltiplo 780 36,30%
Sem ferimento 16 0,70%
Ignorado 140 6,50%
Caracteristica do ferimento
Ferim profundo 843 39,30%
Ferim superficial 1061 49,40%
Ferim dilacerante 133 6,20%
Animal agressor
Canina 1685 78,50%
Felina 411 19,10%
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Quiréptera (Morcego) 15 0,70%
Primata (Macaco) 10 0,50%
Raposa 1 0,00%
Herbivoro doméstico 3 0,10%
Outra 22 1,00%
Condicao do animal
Sadio 1445 67,30%
Suspeito 320 14,90%
Raivoso 7 0,30%
Morto/ Desaparecido 191 8,90%
Sem registro 184 8,60%
Passividade de observacao
Sim 1431 66,70%
Nao 389 18,10%
Sem registro 327 15,20%
Tipo de profilaxia indicada
Pré exposicao 20 0,90%
Dispensa de tratamento 21 1,00%
Observacao do animal (se cao ou gato) 1236 57,60%
Observagao + vacina 170 7,90%
Vacina 300 14,00%
Soro + vacina 313 14,60%
Esquema de reexposicao 0 0,00%
Sem registro 87 4,10%
Fonte: SINAN Camagari-BA, abril 2022 a
dezembro de 2024
A Tabela 3 apresenta o panorama
geral das condutas quanto a adequacio Classificaco da conduta N=2.147
da profilaxia. As condutas profildticas, profilatica 2022 2023 2024
classificadas conforme a Nota Técnica n % n % n %
n° 8/2022 ¢ o Guia de Vigilincia em Profilaxia adequada 408 67% 532 73% 553 69%
Satde, apresentaram maior adequagio
em 2023 (73%), seguidas por 2024 Profilaxia Inadequada 156 26% 127 17% 165 21%
(69%) e 2022 (67,0%). As condutas Nao classificada 46 8% 73 10% 87 11%
inadequadas variaram entre 17,5% e
26%, enquanto os atendimentos nio Total 610 100% 732 100% 805 100%

classificados oscilaram entre 8% e 11%.
Essa tultima categoria refere-se aos regis-
tros que nio puderam ser classificados
devido & auséncia de informagoes essen-
ciais para a avalia¢do da adequacio da
conduta profildtica.

19904 saudecoletiva = 2026; (17) N.107

Fonte: SINAN NET Camagari-BA, abril 2022 a
dezembro de 2024

As inadequagoes profildticas soma-
ram 448 casos no total da amostra. Para
facilitar a analise, estes foram classifi-
cados em dois eixos analiticos: Inade-
quacao Para Menos-IPN, caracterizado
pela subterapéutica(risco de adoeci-
mento), somando 239 casos (53,5%) e

Inadequagao Para Mais- IPM, caracte-
rizada pela Superdosagem (uso desne-
cessdrio de imunobioldgico), somando
209 casos (46,5%) conforme consta na
tabela 4.

No cixo IPM, foi identificado 189
atendimentos que envolveram agressdes
por caes e 50 por gatos, totalizando 239
casos atribuidos a essas duas espécies.
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No ecixo IPN, predominaram agres-
sdes por caes, responsaveis por 152
atendimentos , seguidas por gatos, com
54 casos . Foram registrados ainda 1
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envolvendo raposa e 1 envolvendo her-
bivoros domésticos, totalizando 209
casos. Nao houve registros de IPN as-
sociados a primatas ou i categoria outra
espécie.

Tabela 4-Inadequacao profilatica segundo animal agressor, Camacari-Bahia,

abril de 2022 a dezembro de 2024

N=448
. . Quiroptera | Primata Herbivoro
Canina | Felina (Morcego) | (Macaco) Raposa doméstico Outra
Inadequacdo | 1g9 | 59 0 0 0 0 0
para mais
Inadequacao 152 54 1 0 1 1 0
para menos

Dos dados analisados, 20.9%, apre-
sentavam indicagio profildtica inade-
quada. Esses achados estio em conso-
nincia com a literatura, que aponta
equivocos recorrentes na execugio da
profilaxia antirrdbica humana, muitas
vezes relacionados A dificuldade de in-

terpretagao dos critérios normativos
45).
As condutas inadequadas apresenta-
ram reduc¢ao em 2023, porém voltaram
a aumentar em 2024. Esse resultado

\

pode estar relacionado & rotatividade
de profissionais nas unidades de saude,
possivelmente decorrente do término
de contratos de trabalho.

Observou-se também aumento de
atendimentos que nao puderam ser
classificados quanto a adequacio, devi-
do 4 auséncia de informacdes essenciais,
alcancando 11% em 2024, comprome-
tendo a andlise epidemioldgica poden-
do mascarar a real magnitude das ina-
dequacdes.

No que se refere ao animal agressor,
0 cio manteve-se como principal fonte
de exposicio, seguido pelo gato, padrio
amplamente descrito em estudos bra-
sileiros, como os de Geraldo ¢ Martins
() que trouxeram esses animais como
os principais agressores envolvidos nos
Chama
atencio o registro de animal classificado

atendimentos  antirrabicos.

como raivoso nas fichas, embora o mu-
nicipio nio tenha registrado casos con-
firmados de raiva no perfodo estudado,
sugerindo possivel erro de interpretagao
no preenchimento desse campo.

No que se refere as agressdes por
morcegos € outros animais silvestres,
foram menos frequentes, contudo, nio
devem ser negligenciadas, dada sua rele-
vincia epidemioldgica reservatdrios do
virus rébico. Necessdrio destacar que
no municipio de Camacari, hd regis-
tros de morcegos positivos para raiva,
trazendo alerta sobre a necessidade da
correta profilaxia.

Sobre as regides mais agredidas,
os resultados evidenciam maos/pés e
membros como mais acometidos. Esse
achado ¢ semelhante ao observado por
Graeff ¥, Essa distribuigio j4 foi rela-
tada em outros estudos e pode estar as-
sociada ao reflexo de defesa das vitimas
durante o ataque, quando bragos e per-
nas ficam mais expostos (¢7).

A predominincia de mordeduras
confirma a literatura, que a identifica,
como a principal via de transmissio
do virus rébico ao homem®. Merece
destaque os casos de lesdes em cabega/
pescoco ¢ mucosas, ainda que menos
frequentes no estudo, pela possibilidade
de um periodo de incubag¢io mais curto
¢ maior gravidade clinica ©.

Em relagio 2 idade, todas as faixas
etdrias mostraram-se suscetiveis a ex-
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posicio. A frequéncia simples evitou
interpretagoes enviesadas baseadas ape-
nas em valores absolutos, experiéncia j4
trazida em outros estudos 9. A faixa
etariade 1 a 19 anos mostrou-se como o
grupo proporcionalmente mais acome-
tido. Nessa faixa ctdria, avaliando por
frequéncia simples, sobressaiu idades de
7 anos, seguidos por 9 anos ¢ 10 anos,
além de registros expressivos em 3 anos
e 12 anos. Esses achados evidenciam
que a infincia e a idade escolar repre-
sentam os perfodos de maior vulnera-
bilidade associado ao comportamento
exploratério tipico e menor percep¢io
de riscol®7).

Nos atendimento, predominou o
sexo masculino, esse achado estd em
consonéncia com a literatura, que apon-
ta maior vulnerabilidade dos homens
(567) podendo estd associado especial-
mente em virtude da maior exposicio
em atividades externas, comportamen-
tos de risco e contato direto com ani-
mais, fatores que aumentam a probabi-
lidade de acidentes (©.

Embora predomine o sexo masculi-
no, observa-se também exposi¢ao entre
mulheres adultas, indicando a necessi-
dade de inclui-las nas agdes educativas
e preventivas.

Quanto 4 ocupagio, observou-se ele-
vada auséncia dessa informagio. Como
esse campo nio ¢ de preenchimento
obrigatdrio, sua omissio pode ser favo-
recida, comprometendo a identificagao
de possiveis relagdes entre atividade la-
boral ¢ risco de exposi¢ao ao virus.

Entre os registros disponiveis, desta-
caram-se 0S Nao economicamente ati-
vos, sugerindo ocorréncia frequente de
agressoes no ambiente doméstico ou pe-
ridomiciliar. Entre os economicamente
ativos, predominou o setor de constru-
¢ao civil e manutencio, especialmente
pedreiros, seguidos por eletricistas, pin-
tores ¢ serventes. A incompletude dos
registros compromete a qualidade dos
dados ¢ dificulta a construgao do perfil
epidemioldgico.
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A raiva ¢ uma doenga letal, porém
evitdvel por meio da profilaxia ade-
quada. Os resultados deste estudo evi-
denciaram a persisténcia de condutas
profildticas inadequadas, que podem
expor os usudrios tanto ao risco de ado-
ecimento quanto ao uso desnecessirio
de imunobioldgicos.

Esses achados indicam que a dispo-
nibilidade do protocolo nao garante sua
aplica¢ao adequada, reforcando a ne-
cessidade de educagdo permanente para
qualificacio dos profissionais envolvi-
dos no atendimento antirrébico.

Por fim, espera-se que os resultados
apresentados auxiliem gestores e profis-

sionais de satude na formulacio de inter-
ven¢des voltadas ao aprimoramento do
atendimento antirrdbico humano, pro-
movendo maior seguranga assistencial,
eficiéncia na utilizagao dos recursos pu-
blicos e avanco nas a¢oes de prevencio
da raiva humana.
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