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RESUMO

Objetivo: descrever o perfil epidemioldgico dos casos notificados por dengue no estado do Parana
durante 2021-2023. Metodologia: trata-se de um estudo observacional, descritivo, exploratério
e retrospectivo, que seguiu as recomendacdes do Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology com dados extraidos do DATASUS/TABNET/SINAN, de 2021 a
2023. Foi utilizado o Programa Excel para a descricdo de numeros absolutos e porcentagem.
Resultados e Discussdo: foram notificados 402.421 casos de dengue no estado do Paranad nos anos
estudos, constatou-se que o maior nimero de casos ocorreu no ano de 2023. Entre as variaveis
analisadas, foram encontradas que a faixa etaria de maior notificacdes foram a 20-39 anos, do sexo
feminino, de raca branca, nas regionais de saude de Londrina, Foz do lguacu, Paranagud,
Maringa e Toledo, o critério laboratorial e clinico-epidemioldgico foram os mais utilizados
para confirmacéo, a maior parte evoluiram para cura, com maior ocorréncia do sorotipo DEN
1, com baixa necessidade de hospitalizacéo e que obtiveram na classificagdo final de dengue
confirmada. Achados estes que corroboram com a literatura. Consideracdes Finais: O perfil dos
casos notifcados por dengue nos anos de 2021-2023 no estado do Parana foram adultos com
idade 20-39 anos, do sexo feminino, de raca branca, nas regionais de satude de Londrina, Foz
do Iguacu, Paranagua, Maringa e Toledo, o critério laboratorial e clinico-epidemioldgico
foram os mais utilizados para confirmagdo, a maior parte evoluiram para cura, com maior
ocorréncia do sorotipo DEN 1, com baixa necessidade de hospitalizagdo e que obtiveram na
classificacdo final de dengue confirmada.

Palavras-chave: Epidemiologia; satde publica; virus da dengue.

ABSTRACT

Objective: to describe the epidemiological profile of reported dengue cases in the state of Parana
during 2021-2023. Methodology: this is an observational, descriptive, exploratory and
retrospective study, which followed the recommendations of Strengthening the Reporting of
Observational Studies in Epidemiology with data extracted from DATASUS/TABNET/SINAN,
from 2021 to 2023. The Excel Program was used for the analysis of absolute numbers and
percentage. Results and Discussion: 402,421 cases of dengue were reported in the state of Parana
in the years studied, it was found that the largest number of cases occurred in the year 2023. Among
the variables analyzed, it was found that the age group with the highest notifications was 20 -39
years old, female, white, in the health regions of Londrina, Foz do Iguagu, Paranagua, Maringa
and Toledo, the laboratory and clinical-epidemiological criteria were the most used for
confirmation, most of them progressed to cure, with a higher occurrence of the DEN 1 serotype,
with a low need for hospitalization and who obtained confirmed dengue in the final classification.
These findings corroborate the literature. Final Considerations: The profile of reported dengue
cases in the years 2021-2023 in the state of Parana were adults aged 20-39 years, female, white, in
the health regions of Londrina, Foz do Iguacu, Paranagua, Maringa and Toledo, the laboratory and
clinical-epidemiological criteria were the most used for confirmation, most of them progressed to
cure, with a higher occurrence of the DEN 1 serotype, with a low need for hospitalization and
which obtained the final classification of confirmed dengue.

Keywords: Epidemiology; public health; dengue virus.
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1. INTRODUCAO

A palavra “arbovirose”, derivada de “arbovirus”, precedente da expressdo inglesa
Arthropod Borne Viruses, que significa “virus transmitido por artropodes”, tem sido protagonista
no vocabulario de muitos brasileiros (GONZAGA, et al, 2024). As arboviroses sdo um grupo de
doencas virais transmitidas por artropodes hemat6fagos (grupo de animais e parasitas que se
alimentam de sangue), principalmente mosquitos e carrapatos. As mais conhecidas atualmente
séo dengue, zika, chikungunya e febre amarela (LEITE et al., 2024; GONZAGA et al., 2024).

No Brasil, atualmente, as arboviroses de maior importancia epidemiologica sdo as
provocadas pela familia viral Flaviridae, responsavel pela transmissdo de dengue e zika. A
dengue, por sua vez, a arbovirose mais comum globalmente, sendo encontrada regularmente em
todas as regides tropicais e subtropicais do mundo desde 1986, esta em periodo de constante
transmissdo, muitas vezes resultando em epidemias devido a introdugdo de novos sorotipos em
areas previamente ndo afetadas (GONZAGA et al., 2024; BRASIL, 2024).

Em territdrio nacional, até o informe semanal nimero 6 do Ministério da Saude, publicado
em 19 de margo de 2024, foram aproximadamente 1.938.000 casos provaveis de dengue, com
uma taxa de incidéncia de 954,2 por cada 100 mil habitantes. Em relacdo aos ébitos, foram
confirmados 630 até o0 momento, enquanto outros 1.009 estdo sob investigacao para determinar
se estdo relacionados a doenca. Estes numeros afetam todo o pais, embora a extenséo do impacto
possa variar dependendo da eficacia do diagnostico, agilidade da notificacdo e da organizacéo e
sistematizacédo dos dados (BRASIL, 2024).

Sua transmissdo se da principalmente por via vetorial pela picada do mosquito fémea
Aesdes aegypti, caracterizada pela febre alta, dores musculares e articulares, além de outros
sintomas que dependem da evolucdo e gravidade de cada caso clinico (LEITE et al., 2024). A
mesma possui 4 sorotipos (DENV-1, DENV-2, DENV-3, DENV-4) classificados dentro da
familia Flaviviridae, onde cada um pode apresentar caracteristicas diferentes, porém
compartilham semelhancas genéticas. A distribuicdo desses sorotipos no Brasil é afetada por
varios fatores, como migracdo da populacdo, urbanizacdo, crescimento desordenado da
populacdo, saneamento basico ineficaz e alteracfes no clima (OLIVEIRA et al., 2024).

Contudo, analisando minuciosamente esta arbovirose, doenca sistémica, a qual pode gerar
inimeras complicacgdes, inclusive o 6bito, e levando em consideracdo a relevancia dos nimeros
epidemioldgicos ja citados anteriormente, este estudo faz-se necessario estudo que versem sobre

as caracteristicas dos pacientes acometidos por essa doenca.
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Neste sentido, o objetivo deste estudo é descrever o perfil epidemioldgico dos casos
notificados por dengue no estado do Parana durante 2021-2023.

1 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, exploratorio e retrospectivo, que
seguiu as recomendacOes do Strengthening the Reporting of Observational Studies in
Epidemiology (STROBE) (VON ELM et al., 2008). Os dados foram extraidos da plataforma
publica de dados de saide Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS). O acesso aos dados se deu pela interface do Tabulador Genérico de Dominio
Pablico (TABNET), na secdo epidemiologicas e morbidade, subtopico “Doencas e Agravos de
Notificacdo — 2007 em diante (SINAN) a pesquisa foi realizada no més margo de 2024.

O cenério de estudo foi o estado do Parana e os dados referentes foram do periodo de 2021
a 2023. Quanto a caracterizacdo do local, enfatiza-se que o Parand € um estado brasileiro
localizado na regido sul, com populacdo de 11.44.380 habitantes, em 2022, em uma area de
199.298,981 km? (IBGE, 2023). Tabularam-se os dados em planilha do utilizando-se o
Microsoft Excel®. A descri¢do ocorreu por meio de estatistica descritiva com percentuais e
nameros absolutos considerando as seguintes variaveis: |) Faixa etaria, sendo essa de <1 anos
até >80 anos; I1) Sexo, masculino, feminino e ignorado; 111) Raca, branca, preta, amarela, parda,
indigena e ignorado/branco; 1V) Regional de Saude; V) Critério de confirmacdo, evolucéo,
sorotipo, hospitalizacéo e classificacao.

Salienta-se que o presente estudo dispensa a apreciacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP), visto que se trata de uma pesquisa com dados secundarios, ndo nominais e de dominio
publico. Contudo, os pesquisadores seguirdo rigorosamente 0s aspectos éticos e as normas e
diretrizes que regulamentam conforme a Resolucao n° 466/2012 (BRASIL, 2012) e a Resoluc¢éo
n°510/2016 do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 2016).

1 RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo analisado, o ano de 2023 houve maior numero de casos notificados de dengue,
com 211.455 casos. A faixa etaria com maior nimeros de pessoas acometidas foi a 20-39 em
todos o0s anos analisados. Ainda ressalta que houve uma crescente nos anos estudados, sendo:
12.746 (36,7%); 54.782 (35,1%) e 70.848 (33,5%), conforme apresetando na Tabela 1.
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Tabela 1. Faixa etéria das pessoas acometidas por dengue no estado do Parana, Brasil, 2021 a 2023.

Em branco/ignorado

<1 ano

14

5-9

10-14

15-19

20-39

40-59

60-64

65-69

70-79

80 e+

TOTAL

Fonte: DATASUS/TABNET/SINAN.

A partir dos resultados, pode-se comparar os dados apresentados com um estudos
realizado entre os anos de 2020 a 2022, onde a faixa etaria entre os 20—-39 anos mantiveram-

se no topo dos mais acometidos pela doenca, visto que em 2020, além das altas taxas de
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366

976

1.659

2.065

2.606

12.746

9.847

1.528

1.134

1.313

471

34.722
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1,1
2,8
48
5,9
7.5

36,7

28,4
4,4
3,3
3,8
1,4

100,0

898

3.198

7.291

10.667

13.292

54.782

42.912

7.699

5.773

7.107

2.587

156.239

0,6
2,0
4,7
6,8
8,5
35,1
27,5
4,9
3,7
45

1,7

100,0

1556

5.235

12.613

16.996

18.200

70.848

56.406

9.935

7.598

8.874

3.171

211.455

0,7
2,5
6,0
8,0
8,6
33,5
26,7
4,7
3,6
4,2
15

100,0

contaminacao por dengue, ocorreu a pandemia da COVID-19 (SANTOS et al., 2023).

A Tabela 2 retrata o sexo das pessoas infectadas por dengue. O ano de maior nimero

de pacientes notificados foi 2023 com 217.261 casos. O sexo feminino foi o mais

acometido em todos os anos, com 19.138 (8,8%); 83.830 (38,6%) e 114.293 (52,6%).

Tabela 2. Sexo das pessoas acometidas por dengue no estado do Parand, Brasil, 2021-2023.

2021
2021
2023
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TOTAL 562 100,0 184.598 100,0 217.261 100,0

Fonte: DATASUS/TABNET/SINAN.

Observando os dados apresentados na tabela, e averiguando que o sexo feminino é o mais
acometido em todos os anos da pesquisa, achados de um estudo realizado em Minas Gerais
corroboram que o sexo feminino € o mais acometido pela dengue (MOURA et al., 2022). Tal
achado pode estar relacionado pelo fato das mulheres estarem mais tempos em ambientes internos,
onde o0 mosquito Aedes Aegypti, predominante doméstico, esta presente na maior parte de seu
ciclo vital (LOVISI, 2019).

No que se refere a raca, a Tabela 3 descreve que a raca com maior nimero de acometidos foi
a branca, com total de 269.270 casos, sendo distribuidos conforme o ano: 23.725 (8,8%); 110.169
(40,9%) e 135.576 (50,3%).

Tabela 3. Raca das pessoas acometidas por dengue no estado do Parand, Brasil, 2021-2023.

IGNORADO/BRANCO 4257 12,3 11.168 32,2 19.283 55,6 34.708 100,0

BRANCA 23.725 88 110169 409 135376 50,3 269.270 100,0
PRETA 1.082 81 4.017 30,2 8.193 61,6 13.292 100,0
AMARELA 258 8,0 1.042 32,4 1.921 59,6 3.221 100,0
PARDA 5364 6,6 29.685 36,5 46.384 57,0 81.433 100,0
INDIGENA 36 7,2 161 32,4 300 60,4 497 100,0

Fonte: DATASUS/TABNET/ SINAN.

Considerando que, além da raca branca apresentar 0 maior nUmero de contagios, a opc¢ao
“ignorado/branco” apresentou numeros elevados de notificagdes. E importante ressaltar que,
devido a subjetividade na classifica¢do raca/cor, muitos profissionais de salde ignoram este campo
nas fichas de notificacdo. Isso ocorre devido a falta de clareza na defini¢do da raca e a priorizacéo
de outras tarefas. Além disso, muitos profissionais consideram o preenchimento desses formularios
como uma tarefa burocraticas de importancia minima, o que vem de encontro com 0s nimeros
encontrados (COSTA et al., 2019).

A Tabela 4, por sua vez, apresenta 0 nUmero de casos por regional de salude no estado no
Parana, no ano de 2021, a regional com maior nimero de notifica¢6es foi a de Londrinacom 11.854
(34,2%), seguida de Foz do lguagu 7.596 (21,9%) e Paranagué 4.369 (12,6%). J& no ano de 2022,

a regional com maior nimero de acometidos foi Maringa 17.555 (11,5%), seguida de Toledo
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17.543 (11,5%) e Foz do Iguacu 15.716 (10,3%). No ano de 2023, a regional de Londrina,

expressivamente foi a maior regional com casos de dengue com 77.440 (37,1%), seguida Foz do
Iguacu 53.399 (25,6%) e Paranagua 14.133 (6,8%).

Tabela 4. Regional de satide das pessoas acometidas por dengue no estado do Parand, Brasil, 2021-2023.

REGIONAL DE SAUDE 2021 % 2022 % 2023 %
41001 12 RS Paranagua 4.369 12,6% 1.974 1,3% 14.133 6,8%
41002 22 RS Metropolitana 102 0,3% 389 0,3% 1.108 0,5%
41003 3% RS Ponta Grossa 1.422 4,1% 466 0,3% 180 0,1%
41004 42 RS Irati 7 0,0% 51 0,0% 60 0,0%
41005 5% RS Guarapuava 41 0,1% 836 0,5% 357 0,2%
41006 62 RS Unido da Vitoria 2 0,0% 57 0,0% 16 0,0%
41007 72 RS Pato Branco 12 0,0% 7.517 4,9% 789 0,4%
41008 8?2 RS Francisco 192 0,6% 19.658 12,9% 5.080 2,4%
Beltrédo

41009 9% RS Foz do Iguacu 7.596 21,9% 15.716 10,3% 53.399 25,6%
41010 102 RS Cascavel 836 2,4% 21.644 14,2% 4.971 2,4%
41011 112 RS Campo Mourdo ~ 2.201 6,3% 10.510 6,9% 1.433 0,7%
41012 122 RS Umuarama 909 2,6% 7.359 4,8% 8.580 4,1%
41013 132 RS Cianorte 53 0,2% 8.740 5,7% 2.043 1,0%
41014 142 RS Paranavai 950 2,7% 5.766 3,8% 7.017 3,4%
41015 152 RS Maringa 1.050 3,0% 17.555 11,5% 12.715 6,1%
41016 162 RS Apucarana 463 1,3% 5.152 3,4% 6.978 3,3%
41017 172 RS Londrina 11.854 34,2% 7.681 5,0% 77.440 37,1%
41018 18 RS Cornélio 398 1,1% 3.488 2,3% 5.955 2,9%

Procopio

41019 192 RS Jacarezinho 216 0,6% 837 0,5% 2.850 1,4%
41020 202 RS Toledo 2.004 5,8% 17.543 11,5% 3.767 1,8%

TOTAL 34.677 100,0% 152.939 100,0%0  208.871  100,0%

Fonte: DATASUS/TABNET/SINAN.

Observando a Tabela 4, podemos concluir que regides altamente urbanizadas tendem a serem
contaminadas com maior frequéncia. Atualmente, 84,6% da populacdo vive em areas urbanas
(ESPOSITO, 2017), onde o lixo ndo-organico é mais comum, possibilitando condi¢c6es favoraveis
para a proliferacdo do mosquito Aedes Aegypti. Além disso, ha diferentes fatores que contribuem
para a complexidade do problema, sendo eles: socioeconémicos, politicos, culturais, ambientais e
geograficos. Sendo assim, faz necessario otimizar a¢cées que minimizam o impacto da epidemia de
dengue para controlar a sua incidéncia, considerando que a situacdo atual reflete falhas tanto do
poder publico quanto da sociedade em geral (ALMEIDA et al., 2020).

Como critérios de corfirmacéo de caso, o critério laboratorial foi superior apenas no ano
de 2021 com 16.549 (47,4%) de casos, nos anos subsequentes, o critério clinico-

epidemiologico foi superior com 102.958 (65,9%) e 116.854 (55,3%). J& no item evolugdo
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do caso, mais de 70% evoluiram para cura da doenga, com 26.189 (75,4%); 139.866 (89,5%)
e 158.607 (75,0%). O sorotipo de maior ocorréncia foi DEN 1 com 435 (1,3%); 1.951 (1,2%)
e 5.179 (2,4%). Contudo, enfatiza o numero baixo da confirmacdo do sorotipo, em
comparagdo com o item ignorado/branco. Quanto a necessidade de hospitalizacéo, cerca de
731 (2,1%); 4.891 (3,1%) e 6.298 (3,0%) necessitaram de leitos hospitalares. Ja a
classificagdo final dos acometidos foram dengue confirmada com 26.874 (77,4%); 142.824
(91,4%) e 161.002 (76,1%), conforme a Tabela 5.

Tabela 5. Critério de confirmacdo, evolucdo do caso, sorotipo, ocorréncia de hospitalizacdo e
classificagéo final das pessoas acometidas por dengue no estado do Parana, Brasil, 2021-2023.

Ignorado/Branco 7.379 21,3% 10.053 6,4% 44.470 21,0%
Laboratorial 16.459 47,4% 42.906 27,5% 48.079 22,7%
Clinico-epidemioldgico 10.821 31,2%  102.985 65,9% 116.854 55,3%
Em investigacdo 0,2% 0,2% 2.054 1,0%
Ignorado/Branco 8.496 24,5% 16.205 10,4% 52.663 24,9%
Cura 26.189 75,4%  139.866 89,5% 158.607 75,0%

Obito pelo agravo notificado 28 0,1% 113 0,1% 133 0,1%
Obito por outra causa 9 0,0% 55 0,0% 51 0,0%
Obito em investigagio 0,0% 0,0% 0,0%
Ignorado/Branco 33.987 97,9% 154.159 98,7% 206.228 97,5%
DEN 1 435 1,3% 1.951 1,2% 5.179 2,4%

DEN 2 300 0,9% 131 0,1% 49 0,0%

DEN 3 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%

DEN 4 0,0% 0,0% 0,0%
Ignorado/Branco 10.973 31,6% 27.986 17,9% 76.455 36,2%
Sim 731 2,1% 4.891 3,1% 6.298 3,0%

23.018 66,3%  123.365 79,0% 128.704 60,9%

Nao

Ignorado/Branco 0,1% 0,0% 0,1%
Inconclusivo 7.433 21,4% 10.227 6,5% 18 0,0%
Dengue Classico 0 0,0% 0 0,0% 46.537 22,0%
Dengue 26.874 T77,4%  142.824 91,4% 161.002 76,1%
Dengue com sinais de alarme 337 1,0% 2.983 1,9% 3.510 1,7%
Dengue grave 29 0,1% 142 0,1% 179 0,1%
. TOTAL 34722 1000% 156242 1000% 211457 100,0%
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Observa-se que, para critérios de confirmacdo dos casos de dengue, estdo em maior
numero exames laboratoriais e critérios clinico-epidemioldgicos. Quando se trata de
exames laboratoriais, a investigacdo é realizado por meio de uma ou mais analises. No
SINAN, estdo listados quatro exames especificos, sendo eles: sorologia, NS1, RT-PCR e
isolamento viral, onde, um estudo realizado no Parand, entre os anos de 2019 e 2020, onde
0s mesmo métodos para o diagnosticos (ZAYATZ et al., 2023).

A sorologia foi 0 Unico exame em que 0 numero de resultados positivos foi maior do
gue o numero de casos negativos, com 59,47% de resultados positivos e 39,97% de
resultados negativos entre aqueles que fizeram o exame. O isolamento viral, por sua vez,
apresentou maior proporcdo de resultados inconclusivos em comparagdo com 0S outros
exames, totalizando 11,46%. Agora, quando abordado sobre os critérios clinico-
epidemiologicos, que é determinado quando nédo é possivel realizar exames laboratoriais
especificos ou quando os resultados desses exames forem inconclusivos (ZAYATZ et al.,
2023).

Com relacdo a evolucdo dos casos evidenciados, a descricdo estudada obteve dados
positivos sobre essa variavel, onde a maioria dos casos evoluiram com a cura. Porém, este item
¢ impresso com base em uma variedade de fatores, incluindo mudancas epidemioldgicas,
respostas de orgdos publicos, tratamentos avancados e prevencdo, exigindo esfor¢os continuos
e coordenados para enfrenta-los (SANTOS et al., 2022).

Ademais, o sorotipo de maior predominancia foi o DEN 1, isto se da ao fato de que este
sorotipo é, historicamente, mais prevalente em muitas areas endémicas, sendo isso atribuido a
varios fatores, como: imunidade parcial e circulacdo continua, onde, apds uma infec¢do por um
sorotipo especifico, o individuo desenvolve imunidade contra esse sorotipo, porém, em area
onde o sorotipo DEN 1 é predominante, pode haver maior suscetibilidade da populacdo a ele e
por sua capacidade de manter uma presenca sustentada na populacdo, por introducdo de novos
casos, viagens e movimentos populacionais, que podem introduzir o virus em areas onde a
imunidade coletiva contra o sorotipo DEN 1 pode ser baixa; Mutabilidade genética, que esta
relacionada ao fato de o sorotipo DEN 1 poder ter a capacidade de mutacdo ou evolucao
genética, permitindo-lhe escapar da resposta imunol6égica e manter uma presenca sustentada na
populacdo; Fatores Ambientais e Sociais, como condicoes climaticas favoraveis para
reproducdo do mosquito vetor, densidade populacional e condi¢bes de saneamento basico
inadequado (MENEZES, 2022).
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J& nos casos hospitalizados, também houveram resultados positivos, onde em todos os
anos analisados, na maioria dos casos ndo houve necessidade de hospitalizacdo. Porém, esta
variavel representa um aspecto importante da doenca, pois aborda a gravidade dos casos e a
necessidade de cuidados médicos intensivos, refletindo em obstaculos no sistema de salde,
como a lotacdo dos leitos hospitalares, desafios diagndsticos e tratamentos avangados, sendo
ainda mais fundamental a prevencéo e o controle eficaz da dengue para reduzir a necessidade
de hospitalizacdo e amansar o impacto da doenca na satde publica (WILDER-SMITH, 2020).

Por outro lado, a classificacdo da dengue em diferentes categorias permite que a
abordagem a ser realizada seja precisa e 0 manejo clinico direto, ajudando os profissionais de
salde a identificar casos que requerem intervencdes especificas e particulares. Neste estudo,
evidenciou-se que a categoria “dengue” ¢ a de maior incidéncia no estado no Parana nos anos
pos-pandémicos. Com isso, € importante ressaltar que esta classificacdo pode ser um trabalho
arduo, visto que os sinais e sintomas apresentados sao sinbnimos de outras doencas, destacando

a importancia da avaliagdo clinica e do uso de critérios de classificacdo padronizados
(STEFANI et al., 2020).

2 CONSIDERACOES FINAIS

O perfil dos casos notifcados por dengue nos anos de 2021-2023 no estado do Parana
foram adultos com idade 20-39 anos, do sexo feminino, de raca branca, nas regionais de
saude de Londrina, Foz do Iguagu, Paranagua, Maringa e Toledo, o critério laboratorial e
clinico-epidemiologico foram os mais utilizados para confirmacdo, a maior parte
evoluiram para cura, com maior ocorréncia do sorotipo DEN 1, com baixa necessidade de
hospitalizacdo e que obtiveram na classificacéo final de dengue confirmada.

Ou seja, a analise minuciosa dos casos de dengue no estado do Parand no perido
pesquisado destaca a magnitude do problema, evidenciando ndo apenas a sua incidéncia, mas
também os perfis demograficos mais afetados, como faixa etaria, sexo e raca. Com isso, é
importante destacar que a compreensdo desses aspectos epidemioldgicos é fundamental para a
implementacdo de medidas eficazes de prevencéo e controle, especialmente em regides urbanas
altamente afetadas.

Além disso, a analise dos critérios de confirmacdo, evolucdo dos casos e classificacdo da
doenca destaca a importancia da vigilancia epidemioldgica e da padronizacdo dos
procedimentos clinicos. A correta identificacdo e classificacdo dos casos sdo cruciais para a
tomada de decisdes clinicas e o direcionamento adequado dos recursos de salde
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Diante desses desafios, torna-se evidente a necessidade de agdes coordenadas entre 0s
setores de salde publica, incluindo a promogdo de medidas de controle vetorial, educacdo em
salde, capacitacdo de profissionais e o fortalecimento dos sistemas de vigilancia. Somente com
uma abordagem abrangente e colaborativa serd possivel enfrentar eficazmente o desafio
representado pela dengue, visando a reducéo da sua incidéncia e mitigacdo do seu impacto na
salde publica

Como limitacdo desse estudo refere-se as fontes de dados secundarias e de dominio
publico utilizadas, uma vez que as fichas de notificacdes de doencas e agravos estavam
incompletas e/ou mal preenchidas, o que, notoriamente, € um dos grandes desafios em
estudos com esse referencial metodologico. Outra limitagao € por se tratar de um estudo
de um anico estado, sendo necessario novas pesquisas que englobem outros estados e/ou

um estudo nacional.
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