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Com tanto ruído informativo e peças de informação incompletas e descontextualizadas, 
relativos ao controlo da tuberculose em Portugal, a chegarem ao cidadão e aos profissionais de 
saúde, não é fácil que eles disponham do conhecimento necessário ao desempenho dos 
respectivos papéis nesse controlo. 
O presente artigo pretende contribuir para um ganho real em conhecimento quanto (1) ao 
progresso no controlo da tuberculose em Portugal, enquadrado na evolução desse controlo 
noutras regiões pertinentes, e (2) aos aspectos do conhecimento disponível e da intervenção 
na população portuguesa que suscitem especial atenção, para melhoria no futuro imediato. 
Tem como estratégia integrar, e elevar ao nível de conhecimento, a informação disponibilizada 
nas fontes mais credíveis e pertinentes, valorizada no contexto da validade das mesmas fontes 
e da coerência dos diversos componentes. Relata o resultado de um exercício independente de 
apreciação crítica, com uma perspectiva epidemiológica. 
São observados: a situação actual, sobretudo a relativa aos anos de 2006 e 2007, e o 
desempenho do Programa Nacional de Controlo da Tuberculose (PNT), ambos relativizados à 
evolução recente e ao panorama internacional. O exercício de observação e revisão 
independentes baseia-se numa selecção de informação oficial e segue o mesmo método de 
abordagem que a O.M.S. faz nos seus relatórios anuais, à semelhança de outros exercícios já 
antes realizados. 
O controlo da tuberculose tem prosseguido a sua tímida, mas firme, evolução favorável, 
aproximando-se do nível já conseguido nos países seus vizinhos da Europa Ocidental. 
Em 2007, Portugal contribuiu para os 9 milhões de casos novos anuais, estimados no mundo, 
com 2916 casos notificados. 
A este número corresponde a taxa de incidência notificada de 25,7 por 100 000 habitantes e 
uma redução de 14% em relação ao ano anterior. Esta evolução afigura-se animadora, ainda 
que seja desejável um impacte mais acentuado do PNT, conforme é de esperar considerando o 
grau de desenvolvimento do País. 
A taxa de detecção de casos novos estimada é elevada e continua uma das melhores da 
Europa Ocidental — o que desfavorece artificialmente a imagem notificada do País, 
relativamente aos países com pior capacidade de detecção. 
A taxa de sucesso terapêutico melhorou de novo, situando-se acima da meta de 85% 
preconizada pela O.M.S, para um bom controlo da tuberculose. Uma das consequências 
importantes é que se consegue um melhor aproveitamento da detecção habitualmente 
alcançada. 
O conhecimento no seu conjunto aponta para que o grau de controlo possa e deva realmente 
ser melhorado, sendo imperiosa a discriminação positiva das áreas geográficas e dos grupos 
populacionais em que tende a concentrar-se a emergência de maior número de casos e de 
resistências aos medicamentos. Deverão assim ser reforçados selectivamente tanto os meios 
de detecção e de intervenção clínica, como a qualidade da organização local da intervenção, 
para o cumprimento efectivo da estratégia DOTS. 
Enquanto programa vertical que atravessa os diversos níveis do sistema de cuidados de saúde, 
o desempenho do PNT sofre os efeitos das atribulações desses serviços, sobretudo os de 
cuidados primários, funcionando como uma «situação-marcadora» quanto ao desempenho do 
sistema de saúde. A evidência é de que é nesta primeira linha de cuidados que se decide o 



sucesso na detecção e no tratamento dos casos de tuberculose, reflectindo-se também aí o 
grau de desenvolvimento social e os comportamentos das populações, por sua vez 
determinantes do risco de doença e do sucesso terapêutico. 
 
Palavras-chave: epidemiologia; controlo da tuberculose; estudos epidemiológicos; indicadores 
de saúde; determinantes da saúde; intervenção em saúde; efectividade de programas. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


