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1 INTRODUGAO

A dengue é uma doencga febril causada por um arbovirus, que se divide em quatro
tipos distintos: DENV 1, DENV 2, DENV 3 e DENV 4 (BRASIL, 2021). A transmissao
ocorre através dos mosquitos do género Aedes, sendo 0 Aedes aegypti o principal vetor,
enquanto o Aedes albopictus é considerado um vetor de transmissao secundaria
(BRAGA et al., 2007). O diagnéstico € realizado por critérios clinico- epidemioldgicos e
laboratoriais, € ndo ha tratamento especifico, apenas sintomatico e hidratagao (DIAS et
al., 2010).

O ciclo de transmissao da dengue ocorre quando o mosquito pica uma pessoa
infectada com um dos sorotipos do virus. Cerca de uma semana depois, o virus migra
para a glandula salivar do mosquito, tornando-o capaz de infectar outras pessoas
durante a picada (CAMPOS et al., 2018). O Aedes aegyptitem aproximadamente 1cm de
comprimento e apresenta coloracdo escura com listras brancas nas patas, cabeca e
corpo. Ele se reproduz em locais com agua parada e sua circulagao é intensificada no
verao, quando ha temperaturas mais quentes e chuvas (FILHO et al., 2022). Devido ao
clima predominantemente tropical no Brasil, o pais oferece condi¢des ideais para a
proliferagdo do mosquito (SANTOS et al., 2019). Acredita-se que o Aedes aegypti tenha
sido introduzido no Brasil durante o periodo colonial, entre os século VI e XIX, através
do comércio de escravos.

Ha relatos de circulagcdo do virus da dengue no Brasil desde o século XIX, mas
sua comprovagao ocorreu apenas em 1982, com o isolamento dos sorotipos DENV 1
e DENV 4. A década de 1980 foi marcada pela disseminagcédo da doenca pelos estado
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brasileiros e a ocorréncia da primeira epidemia. A introducédo do sorotipo DENV 4 na
década de 1990 foi associada aos primeiros casos graves da doenga (CAVALCANTI et
al., 2018).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que 2,5 bilhdes de pessoas
estejam em risco de contrair dengue, e ocorrem em cerca de 50 milhdes de casos
anualmente. A dengue é considerada um problema de saude publica no Brasil, e esta
incluida na Lista Nacional de Notificagdo Compulsoria de doengas e agravos, de acordo
com a portaria n° 204, de 17 de fevereiro de 2016 (SANTOS et al., 2019). As principais
epidemias ocorrem nas regides sudeste e nordeste do pais, com um grande numero de
casos e oObitos.

Em 2021, o Brasil registrou um total de 544.460 casos confirmados de dengue,
resultando em uma incidéncia de 255,2 casos por 100 mil habitantes (BRASIL, 2021).
Embora a maioria dos casos de dengue seja leve, existe o risco de complicagdes graves
e 6bito. No ano anterior, foram notificados 371 casos de dengue grave no pais, dos quais
240 resultaram em o6bito (Ministério da Saude, 2021). No estado do Espirito Santo, foram
registrados 15.230 casos da doenga em 2021, com uma incidéncia de 374,7 casos por
100 mil habitantes (Secretaria de Estado da Saude do Espirito Santo, 2021).

Diante do exposto, é de suma importancia realizar estados epidemiologicos e
compreender os fatores que contribuem para a continuidade da doenca, auxiliando os
gestores e profissionais da saude na adogao de medidas de combate. Dessa forma, o

objetivo € avaliar o perfil epidemiolégico da dengue no Brasil, no periodo de 2020 a 2022.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, observacional e retrospectivo, que utiliza
dados secundarios de casos de dengue notificados na Vigilancia Epidemiologica
presente em todos os estados brasileiros, no periodo de 2020 a 2022.

O estudo incluira os individuos que foram notificados como suspeitos de dengue
entre 1° de janeiro de 2020 e 31 de dezembro de 2022. A confirmagao dos casos foi
baseada em exames laboratoriais positivos ou nos critérios clinico-epidemiolégicos
definidos pelo Guia Nacional de Vigilancia em Saude. As variaveis que serdo utilizadas
na pesquisa: numeros de casos confirmados/notificagado do periodo, incidéncia de casos
por regiao, relagdo da quantidade de casos graves e Obitos por regido. Os dados
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utilizados no estudo serdo fornecidos pela Secretaria de Vigilancia em Saude, extraidos
do Sinan Online, que é alimentado pelos profissionais de saude por meio da notificagao

e investigagao de casos suspeitos de dengue.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com a analise de dados obtidos dos casos provaveis de dengue entre
2020 a 2022 no Brasil, divulgados pelo Ministério da Saude, foi observado uma maior
incidéncia de casos no ano de 2022, que totalizou entre as semanas epidemioldgicas de

1a 52, 1.450.270 casos provaveis, conforme a tabela 1.

Tabela 1 — Numero de provaveis casos de dengue

Ano Ndmero de provaveis casos
2020 987.173

2021 544.460

2022 1.450.270

Fonte: Ministério da Saude.

A regido do pais com maior incidéncia de casos, foi a Regido Centro-Oeste com
um total de 2.086,9 casos/100 mil habitantes em 2022. Essa mesma regido, também foi
a com maior incidéncia no numero de casos nos anos de 2020 e 2021, como observado

na tabela 2.

Tabela 2 — Incidéncia de possiveis casos por regido do Brasil

Regidao [Totalde Incidéncia Total de Incidéncia Total de Incidéncia

casos 2020 ((casos/100 mil casos 2021 ((casos/100 mil casos 2022 |(casos/100 mil
hab.) 2020 hab.) 2021 hab.) 2022

Norte 22.026 119,5 40.780 215,7 52.404 277,2

Nordeste 150.566  263,8 133.832 2321 248.850 431,5

Sul 281.786  940,0 67.238 221,2 319.366  1.050,5

Sudeste 335.252  379,4 195.772 2184 480.990 536,6

Centro- 197.543 1.212,1 106.838  639,5 348.660 2.086,9

Oeste

Fonte: Ministério da Saude.

Em um panorama mundial, a Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS) e a
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) alertam para um crescimento em massa da
incidéncia dos casos de dengue em todo o mundo, onde atualmente, metade da
populagdo mundial tem o risco de ser infectada pelo virus. Em paises da Asia e América

Latina, a dengue constitui uma das principais causas de doengas graves e 6bitos em
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criangas.

Nas semanas epidemiologicas de 1 a 52 de 2022, foram registrados nas
Américas 2.803.096 casos provaveis de dengue, sendo uma incidéncia de 282
casos/100 mil hab. Dessa quantidade de casos, 4.497 foram classificados como casos
graves da doenga. Os trés paises registrados com maior numero de casos foram
Brasil com 2.383.001 casos', Nicaragua com 97.541 casos e Peru com 72.844 casos,
acendendo um alerta de saude publica para essas regides (OPAS/OMS, 2023).

O ano de 2022 também foi o maior em casos graves e Obitos decorrentes da dengue,

totalizando 1.473 casos graves e 1.016 6bitos nesse periodo em todo o Brasil.

Tabela 3 — Total de casos graves e 6bitos decorrentes da dengue no Brasil

Ano Casos graves Obitos
2020 826 544
2021 371 240
2022 1.473 1.016

Fonte: Ministério da Saude.

Dentre as principais causas de obitos decorrentes da dengue, foram observados
como sinais de alarme a plaquetopenia, hipotensdo e dor abdominal (BRASIL, 2022).
Esses sinais podem ser indicativos de Sindrome de Disfungéo de Multiplos Orgaos, onde
associada com a Febre Hemorragica da Dengue e a Sindrome do Choque da Dengue, ha
um aumento da permeabilidade vascular de forma generalizada, causando uma sepse
por virus (BRASIL, 2013).

4 CONSIDERAGOES FINAIS

Observando um panorama geral, os casos de dengue apresentaram um
crescimento consideravel do ano de 2020 para 2022, com um aumento girando em torno
de 146,5%.

Mesmo com altos numeros de possiveis casos de dengue na Regidao Sudeste,
quando estabelecida uma relagédo de quantidade de casos para cada 100 mil habitantes,
a Regido Centro-Oeste apresenta uma quantidade maior de casos, demonstrando que

a incidéncia dos casos de dengue € significamente maior nessa regido quando

" A quantidade de casos descrita conta com todas as notificagdes suspeitas, entrando na contagem as
notificagdes confirmadas e descartadas por critérios laboratoriais e clinico-epidemiolégicos.
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comparada as outras regides do pais.
Assim sendo, € notavel a necessidade de agbes em saude e vigilancia voltadas
para as regides onde ha maior foco e incidéncia do virus, fazendo um trabalho educativo

e ativo no combate dessa arbovirose.
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