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RESUMO

A dengue, uma arbovirose transmitida pelo mosquito Aedes aegypti, € um dos
principais desafios para a saude publica, especialmente em regides tropicais e
subtropicais como o Brasil, onde as condi¢cdes de temperatura e umidade favorecem
sua propagacao. A doenga se manifesta como uma febre aguda, sistémica e dindmica,
com uma ampla gama de sintomas, desde manifestacdes leves até formas graves e
potencialmente fatais. O A. aegypti é altamente adaptado ao ambiente urbano e
transmite a doenga ao picar seres humanos. Em Minas Gerais, a primeira notificagao
de dengue ocorreu em 1987, com grandes epidemias subsequentes. Atualmente,
Minas Gerais € um dos estados com o maior numero de notificagcbes de dengue,
registrando um aumento significativo nos ultimos anos. Este estudo visa a avaliar os
aspectos epidemiologicos da dengue no estado de Minas Gerais entre 2019 e 2024,
analisando dados do TABNET - Tabulador de Informacdes de Saude e do SINAN -
Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacdo. A pesquisa é descritiva e
quantitativa. Os resultados mostram um aumento alarmante nas notificagcdes de casos
suspeitos de dengue em Minas Gerais, com um pico significativo nos primeiros meses
de 2024, superando os totais registrados entre 2019 e 2023. Apesar do crescente
numero de notificagdes, a dengue tem um baixo indice de internacbes e baixa
letalidade. Um estudo continuo ao longo dos anos, utilizando as mesmas variaveis,
seria interessante para verificar possiveis mudangas nas notificagdes.
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1 INTRODUGAO

A acdo humana tem causado extingdo de espécies, degradagado ambiental e
mudancgas climaticas. O rapido processo de urbanizagdo desmatou areas, criando
condi¢cbes para a disseminagao de vetores, como os mosquitos, adaptados a viver
perto de humanos, aumentando, assim, a ocorréncia de arboviroses (Almeida; Cota;
Rodrigues, 2020).

As arboviroses propagadas pelo Aedes aegypti representam um dos principais
desafios para a saude publica em escala mundial; dentre elas, destaca-se a dengue,
que possui uma maior incidéncia, principalmente em paises tropicais e subtropicais,
como o Brasil, devido a temperatura e a umidade que contribuem para a proliferagao
do mosquito Aedes (Barbosa et al., 2019; Pereira et al., 2024).

Segundo a Organizagao Mundial de Saude (OMS), a dengue € uma doenca
febril aguda, de natureza sistémica e dindmica, com potencial para manifestar uma
variada gama de sintomas clinicos (Brasil, 2024a). O espectro clinico da dengue é
notavel, variando desde formas mais brandas até manifestagdes graves que podem
ameacar a vida. Como indicado pelos dados epidemioldgicos no Brasil, nesses ultimos
anos, alguns pacientes experimentaram uma progressao para estagios mais severos
da doenca, inclusive culminando em casos fatais (Reis, 2022).

O A. aegypti, mosquito transmissor da dengue, destaca-se por sua adaptacao
ao ambiente urbano. A fémea é responsavel pela propagag¢ao da doenga, ao picar
humanos suscetiveis (Soares; Araujo; Almeida, 2021). Demonstrando habitos de voo
proximo ao solo, atividade nas primeiras horas da manha ou no final da tarde e um
ciclo de vida acelerado, o mosquito pode chegar a diferentes lugares, como calhas,
terragos e caixas d'agua, além de ser capaz de se alojar em objetos como pneus e
baldes. Sua predilegao é por ambientes urbanos e suburbanos, especialmente nas
proximidades de residéncias (Almeida; Cota; Rodrigues, 2020).

No Brasil, a primeira epidemia registrada por meio de evidéncias clinicas e
analises laboratoriais foi em Boa Vista, Roraima, em 1981-1982, seguida de surtos
em outras regides, como Rio de Janeiro e regidao Nordeste do pais (Brasil, 2019). Em
Minas Gerais, a primeira notificagdo de dengue foi em 1987, marcando o inicio de
grandes epidemias ao longo dos anos (Amancio, 2014). Atualmente, essas

notificagdes de dengue em Minas Gerais vém crescendo absurdamente, tornando-o
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um dos estados em que mais sao realizadas notificagbes de casos suspeitos e/ou
confirmados dessa doenca no Brasil (Brasil, 2024b). Essas notificagbes sao
obrigatérias e realizadas por qualquer profissional de saude, devendo ser registrada
no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), através da Ficha de
Investigagdo da Dengue (Brasil, 2009a; Brasil, 2017).

A partir do exposto, tem-se a seguinte questao norteadora: quais os aspectos
epidemiologicos da dengue no estado de Minas Gerais entre os anos de 2019 e 20247
Assim, este trabalho tem como objetivo avaliar os aspectos epidemiologicos da
dengue no estado de Minas Gerais entre os anos de 2019 e 2024.

A dengue representa um desafio significativo, pois afeta a qualidade de vida da
populacdo. O estudo desses dados ao longo do tempo permite a identificacdo de
tendéncias temporais na incidéncia da doenca, contribuindo para o entendimento dos
padrdes epidemioldgicos. Além disso, pode oferecer percepgdes sobre a eficacia de

intervencgdes e estratégias de controle implementadas durante o periodo.

2 FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 ASPECTOS GERAIS DA DENGUE

A dengue, causada por um arbovirus do género Flavavivirus, pode ser
denominada em DENV - virus da dengue, que sao divididos em cinco sorotipos
distintos, sendo eles DENV-1, DENV-2, DENV-3, DENV-4 e DENV-5, esse ultimo, o
da Malasia, foi descoberto recentemente; isso relaciona-se com a possibilidade de
contaminagdao de um mesmo individuo por varias vezes com sorotipos diferentes
(Almeida, 2022; Barros et al., 2021). No Brasil, mudancgas climaticas, o deslocamento
de pessoas e a urbanizagdo desordenada fazem com que os sorotipos tenham uma
vasta distribuicdo geografica (Viana; Ignotti, 2013).

Esta doenca é transmitida ao homem pelo mosquito A. aegypti infectado com o
virus, através da picada da fémea. Apds a picada, o virus entra em incubacao no corpo
humano por um periodo de 3 a 15 dias. O A. aegypti, encontrado principalmente em
areas urbanas densamente povoadas, € responsavel por espalhar a dengue,
carregando consigo um dos cinco sorotipos do virus. O verao € a estagao propicia
para sua proliferagcéo, devido ao calor e as chuvas que facilitam sua reprodugéao (Alves
etal., 2011).

Anais do FAVE — Férum Académico do Centro Universitario Vértice - Univértix, Matipo, setembro, 2025.



e

.E WunivERTIX

XVIII EAV

Férum Académico do Centro Universitério Vértice - Univértix

Entre os anos de 2009 e 2010, a Organizacao Mundial de Saude, OMS,

classificou a doenga em dengue, dengue com sinais de alarme e dengue grave. Esta
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classificagdo foi adotada no Brasil somente no ano de 2014 (Moura et al., 2022). A
infeccdo pelo DENV pode ser sintomatica ou assintomatica, podendo variar desde
pequenos sintomas, quadros graves e até evoluir para ébito (Reis, 2022). De acordo
com o Guia de Vigilancia em Saude (Brasil, 2019), podem se apresentar trés fases
clinicas: febril, critica e de recuperacédo. Na fase febril tem-se febre de 38° C, com
duracdo de 2 a 7 dias, acompanhadas de dores articulares, nauseas, vomitos,
diarreias, fraqueza. Apds essa fase, os pacientes recuperam-se gradativamente. A
fase critica é caracterizada pelo declinio da febre entre o terceiro e sétimo dia do inicio
da doencga. Nessa fase encontra-se a possibilidade da existéncia de choque devido
ao aumento da permeabilidade capilar e extravasamento plasmatico; diante isso,
alguns casos podem evoluir para formas mais graves. E, por fim, a fase de
recuperacao, que acontece de 24 a 48 horas apos a fase critica, em que o paciente
melhora de forma geral.

A confirmacéo laboratorial das infec¢gdes pelo virus da dengue é realizada
através do isolamento do agente ou do uso de métodos sorologicos, como a detecgao
de anticorpos IgM em uma unica amostra de soro ou o aumento do titulo de anticorpos
IgG em amostras pareadas (Almeida, 2022). O diagndstico da dengue ocorre a partir
da relagdo dos sinais e sintomas apresentados pelos pacientes juntamente com os
exames laboratoriais. Dentre eles, pode-se destacar exame sorologico, imuno-

histoquimico, prova do lago e hemograma completo (Urrea; Martins, 2022).

2.2 TRATAMENTO E PREVENGAO

O tratamento e conduta necessaria varia de acordo com o estadiamento da
doenca, sinais e sintomas existentes, assim como a observacgao dos sinais de alarme
precocemente. Diante isso, os pacientes sao divididos em quatro grupos (A, B, C e D)
(Brasil, 2019). Cada grupo tem um procedimento especifico a seguir, variando desde
avaliacdo médica, avaliagao laboratorial ao leito e terapia intensiva (Barros, 2021). O
grupo A corresponde a auséncia de sinais de alarme e a pacientes que nao possuem
comorbidades e ndo pertencem ao grupo de risco ou condi¢des clinicas especiais.
Devem ser realizados repouso, manuteng¢ao de uma dieta saudavel e hidratacao oral,

além disso, pode ser utilizado o paracetamol e/ou dipirona para alivio dos sintomas.
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No grupo B também ha auséncia de sinais de alarme, porém existe sangramento
espontaneo de pele ou induzido. Nesse grupo também deve ser priorizada a
hidratacao oral e a utilizac&do de paracetamol e/ou dipirona para controle dos sintomas.
No grupo C € comum encontrar algum sinal de alarme, como dor abdominal forte e
constante, vomito persistente, acumulo de liquidos, elevagdo progressiva do
hematdcrito, entre outros. Nesses casos, deve ser realizada a reposi¢gao volémica
imediatamente. Esses pacientes necessitam de acompanhamento em leitos de
internagéo até estabilizagéo. E, por fim, o grupo D, onde existem sinais de choque,
sangramento grave ou disfuncao grave de 6rgaos; nesse caso, 0 acompanhamento
deve ser feito em leito de UTI até estabilizacéo, seguida em leito de internagao (Brasil,
2024a).

Em relagdo aos medicamentos para amenizar os sintomas da dengue, deve ser
levada em consideracao a existéncia de contraindicagdes, principalmente devido ao
risco aumentado de hemorragias evidenciado pela doenga. Destacam-se o acido
acetilsalicilico e anti-inflamatdrios ndo esteroides (AINES), como substéancias que néo
devem ser utilizadas, pois possuem atividade antiagregante plaquetaria e favorecem
os sangramentos. Cada caso deve ser avaliado de forma individualizada, com a
avaliacao de profissionais capacitados no caso de qualquer suspeita de dengue (Lima;
Gongalves; Moreira, 2016).

Para prevencédo da dengue € necessario o controle dos vetores através de
acoes de educacao, saneamento ambiental e combate direto ao vetor. Acdes
relacionadas ao saneamento proporcionam eliminagao/reducédo de potenciais
criadouros do mosquito; isso envolve ag¢des de descarte adequado de lixo, eliminagao
de aguas empogadas em locais como lajes e plantas, descarte adequado de entulhos
e pneus, dentre outros. Além das ag¢des de saneamento, € indispensavel o combate
quimico e fisico ao vetor com eliminacéo de larvas nos criadouros existentes. E muito
importante também a educagao da populagdo com a realizacdo de campanhas para
prevencao, que estimulem mudancas de comportamento no que diz respeito aos
cuidados individuais e coletivos com a saude (Ribeiro et al., 2020; Teixeira; Barreto;
Guerra, 1999).

Até o presente momento, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
autorizou no Brasil somente a utilizagdo de duas vacinas contra a dengue, sendo elas

Dengvaxia em 2015 e Qdenga em 2023 (Almeida et al., 2024). A primeira € uma
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vacina tetravalente recombinante, de virus vivo atenuado, com um esquema vacinal
de 3 doses com 6 meses entre elas, indicada para pacientes com infecgéo prévia para
o virus da dengue, comprovada a idade entre 9 e 45 anos. Ja a mais recente consiste
em uma vacina do virus da dengue atenuado, tetravalente. Ela é indicada tanto para
individuos que ja tiveram a doenga ou nao, sem necessidade de teste pré-vacinagao,

abrangendo pessoas de 4 a 60 anos de idade (Oliveira; Lira Neto, 2024).

2.3 NOTIFICAGCOES

A dengue é uma doenca de notificagdo compulsoria, exigindo que todos os
casos suspeitos e/ou confirmados sejam comunicados ao Servigco de Vigilancia
Epidemioldgica da Secretaria Municipal de Saude (SMS). Os 6bitos causados por ela
sao de notificagdo compulséria imediata, sendo que em até 24 horas apds o ocorrido
devem ser registrados (Brasil, [s. d.]).

O SINAN é um sistema onde sao inseridos os casos de dengue, nas trés
esferas governamentais. E imprescindivel a atualizagdo constante do sistema, assim
como sua avaliagao periddica, tornando os indicadores validos e confiaveis. Nele, a
coleta, a transmissao e a disseminagao de dados ocorrem rotineiramente. A partir
disso, os dados sao ofertados para tabulagao em outros softwares publicos, como o
caso do Tabulador de Informacgdes de Saude (TABNET) (Almeida et al., 2021).

Nessa perspectiva, o SINAN tem o objetivo de fornecer os dados fundamentais
para que sejam criadas politicas publicas voltadas para o combate e a erradicagao do
mosquito vetor da dengue, o A. aegypti. Esses dados sao criados através de
indicadores de risco urbano de transmissao de dengue, fornecendo informacgdes sobre
os fatores socioecondmicos, condi¢gdes de infraestrutura e os fatores demograficos
(Mondini; Chiaravalloti Neto, 2007).

3 METODOLOGIA

O presente trabalho consiste em uma pesquisa descritiva com abordagem
quantitativa. A pesquisa descritiva visa a analisar detalhadamente fenédmenos ou
situagdes, permitindo uma compreensao clara das caracteristicas de individuos,
grupos ou contextos, além de investigar a frequéncia, relacao e natureza dos eventos,
sem manipula-los (Manzato; Santos, 2012; Pedroso; Silva; Santos, 2017). O método

quantitativo € conhecido por empregar técnicas que envolvem a quantificacdo na
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coleta e analise de dados, permitindo a mensuracao através de escalas numéricas
(Leal; Soares; Ferreira, 2022).

A pesquisa realizada busca notificagdes de casos provaveis de dengue no
estado de Minas Gerais entre os anos de 2019 e junho de 2024. Essas informacgdes
foram obtidas a partir de dados publicos disponiveis no TABNET e no SINAN
(http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sinannet/cnv/denguebmg.def).

Dentre as variaveis a serem estudadas, encontram-se: numeros de casos
provaveis em todo estado por ano e por més, numeros de casos provaveis por sexo,
numeros de casos provaveis por faixa etaria e por ano, numeros de casos provaveis
por evolucdo e por ano, numeros de casos provaveis por hospitalizagdes, e a
letalidade, que sera calculada.

A analise estatistica foi realizada por meio do software Microsoft Office Excel.
Os indicadores estdo apresentados em frequéncias relativas e absolutas, sendo

organizados no formato de graficos ou tabelas para avaliagdo dos resultados.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Nos ultimos 5 anos e 6 meses, o Brasil contabilizou aproximadamente
12.121.822 casos provaveis notificados de dengue; dentre esses, Minas Gerais
registrou mais de 2.700.000 notificagdes.

Entre as notificagdes observadas, destaca-se que 2019 foi o0 segundo ano com
0 maior numero de registros no periodo estudado. Apds esse pico, houve uma queda
acentuada nos anos seguintes. No entanto, em 2023, os numeros de casos voltaram
a subir drasticamente, culminando em 2024 com mais de 1.600.000 notificacoes,
sinalizando uma inversao marcante na tendéncia anterior e um crescimento alarmante

no numero de registros. Essa tendéncia € ilustrada na Figura 1.

Figura 1: Grafico dos casos provaveis notificados de dengue em Minas Gerais entre os anos de 2019
e 2024.
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Fonte: Elaborada pelos autores.

Os anos entre 2020 e 2022 foi o periodo de menor notificagdes; nesse mesmo
intervalo, a COVID-19, doenca respiratoria aguda provocada pelo coronavirus SARS-
CoV-2, altamente transmissivel e grave, foi o principal foco de atenc¢ao, o que resultou
em menos énfase a dengue (Brasil, [s. d.]). Muitas vezes, o paciente com dengue
preferiu ndo procurar atendimento médico, por medo de se contaminar com a COVID-
19. Além disso, as pessoas durante esse periodo ficaram mais tempo em casa, o que
pode ter influenciado na diminuicdo desses casos nessa época, visto que assim
tinham mais tempo de cuidar dos quintais de sua residéncia (Nascimento et al., 2021).
Autores como Magalhées et al. (2021) também notaram esse declinio, sendo que em
Minas Gerais, em 2020, obteve-se uma reducao de 82,17% dessas notificacdes.

Observa-se na Tabela 1 que entre os anos de 2019 e 2023 os casos de dengue
comegaram a aumentar a partir do més de novembro de cada ano e permanecem
altos até os meses de abril/ maio do ano seguinte. Nota-se ainda que, em 2024, esses
casos aumentaram significativamente, superando, em apenas 6 meses, o total
registrado entre 2019 e 2023.

Tabela 1 - Niomero de casos provaveis notificados de dengue em Minas Gerais entre 2019 e 2024.

Ano
Notificagao 2019 2020 2021 2022 2023 2024 Total
Janeiro 13.921 7.259 1.633 2.502 14.862 135.629 175.806
Fevereiro 31.559 12.091 2.701 3.838 41.462 413.337 504.988
Marco 68.763 17.114 4.689 13.088 91.945 540.078 735.677
Abril 142.633 18.608 3.836 24.612 102.135 382.292 674.116
Maio 156.728 12.474 2.768 23.120 74.528 169.951 439.569
Junho 46.395 5.281 1.761 7.854 22.128 44.531 127.950
Julho 9.396 2.705 813 2.940 6.287 - 22.141
Agosto 2.193 1.415 610 1.621 3.659 - 9.498
Setembro 1.971 1.281 583 1.290 3.181 - 8.306
Outubro 1.588 1.106 524 1.565 5.204 - 9.987
Novembro 1.419 1.323 822 2.275 12.141 - 17.980
Dezembro 2.332 1.698 1.551 4.651 28.737 - 38.969
Total 478.898 82.355  22.291 89.356 406.269 1.685.818 2.764.987

Fonte: Adaptado do TabNet.
A dengue é fortemente influenciada por fatores climaticos, especialmente em

periodos de calor e chuva, que favorecem a reprodugdo do mosquito A. aegypti.

Temperaturas entre 24°C e 30°C s&o ideais para sua sobrevivéncia, enquanto a chuva
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cria mais locais para a reproducao das larvas. Assim, em regides tropicais, 0s casos
de dengue tendem a aumentar significativamente durante o verdo e nas épocas
chuvosas, com a combinagao de calor e umidade prolongando a vida e a atividade do
mosquito (Leite, 2023).

Autores como Codeco et al. (2023) ja previam o elevado numero de casos de
dengue em 2024, devido ao aquecimento do Oceano Pacifico, um fendmeno
conhecido como E/ Nifio, que afeta todo o planeta. Em 2023, observou-se um inverno
mais quente do que o habitual, o que também esta ocorrendo em 2024. Essa situagéo
prolonga a propagac¢ao do virus, devido as condi¢des climaticas favoraveis.

No periodo avaliado neste estudo verificou-se que a maioria dos casos
notificados, aproximadamente 55,58% (1.536.936), ocorreu entre mulheres, enquanto
44,21% (1.222.586) dos casos foram registrados entre homens. Além disso, uma
pequena parcela, 0,19% (5.455), foi categorizada como sem informagao ou ignorada.

Menezes et al. (2021) também identificaram no Brasil uma maior incidéncia de
casos provaveis de dengue entre mulheres no periodo de 2010 a 2019. Os autores
sugerem que esse fendbmeno pode ser atribuido ao fato de a populagdo ser
majoritariamente feminina, além de as mulheres frequentemente passarem boa parte
do dia em casa, onde estdo mais expostas ao mosquito transmissor. Além disso,
Gutmann et al. (2022) ressaltam que as mulheres buscam mais atendimento médico
do que os homens, devido a maior preocupacao e cuidado com a saude.

Quanto a distribuicdo por idade, os dados indicam que a maior parte das
ocorréncias de dengue entre os anos de 2019 e 2024 foi observada na faixa etaria
entre 20 e 59 anos. A Tabela 2 oferece uma representagao mais detalhada dessa
distribuicao etaria.

Tabela 2 - Numero de casos provaveis de Dengue em Minas Gerais por faixa etaria entre os anos de

2019 e 2024
_A_no = 2019 2020 2021 2022 2023 2024 Total
notificagdo
Em
branco/IGN 363 47 16 48 148 395 1017
<1 Ano 5.964 1.223 379 1.037 3.936 14.512 27.051
1-4 13.180 2.120 722 2.561 9.723 45.202 73.508
5-9 23.182 3.774 975 4.839 21.716 92.116 146.602
10-14 35.040 5.072 1.183 6.162 29.442 115.130 192.029
15-19 46.437 7.008 1.749 7.436 36.784 142.391 241.805
20-39 185.083 33.579 9.292 33.266 149.100 579.578 989.898
40-59 122.017 21.672 5.974 23.214 104.738 449.762 727.377
60-64 18.440 3.071 729 3.648 16.867 79.539 122.294
65-69 12.510 2.126 553 2.772 12.977 61.996 92.934
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70-79 12.221 1.941 550 3.122 14.722 73.876 106.432
80e+ 4.436 717 166 1.244 6.114 31.300 43.977
Total 478.873 82.350 22.288 89.349 406.267  1.685.797 2.764.924

Fonte: Adaptado do TabNet.

Almeida (2022) também identificou que, em todo o Brasil, as notificacées de
casos sao predominantemente em adultos. O autor sugere que criangas menores de
5 anos e idosos acima de 80 anos tém menor risco de adoecer. Nos idosos, a
imunidade pode ter sido adquirida por exposi¢cdes anteriores, enquanto em criangas
menores de um ano, ela pode ser conferida pelos anticorpos maternos, além da
possibilidade de subdiagndstico devido a semelhanga da dengue com outras doencgas
febris na infancia. Outro fator possivel € que adultos adotam medidas preventivas
insuficientes, como o uso de repelentes, priorizando o cuidado com criangas e idosos
e negligenciando a prépria protecao (Evangelista; Oliveira; Gongalves, 2012).

Em relagao as hospitalizagées por dengue no periodo avaliado, apenas 1,91%
dos casos notificados necessitaram de internagcao, enquanto 53,59% foram tratados
de forma ambulatorial, sugerindo que, embora haja um aumento no numero de
infeccdes, a gravidade da doencga geralmente é baixa, permitindo que a maioria dos
pacientes receba atendimento em casa. Isso reflete melhorias nos cuidados de saude,
como diagnésticos precoces e tratamentos eficazes (Brasil, 2024a).

No entanto, a alta taxa de registros ignorados ou em branco (44,49%) é
preocupante, pois compromete a precisao na avaliacao do impacto real da doenga e
limita o desenvolvimento de estratégias de saude publica eficazes (Marques; Siqueira;
Portugal, 2020).

Para melhorar a resposta a crises futuras, € essencial aprimorar a coleta e
analise de dados, garantindo que todos os casos sejam registrados de forma completa
e precisa, o que contribuird para um melhor planejamento da rede assistencial,
especialmente na estrutura de atencao hospitalar (Martins, 2021).

Embora a dengue tenha registrado um elevado numero de casos entre 2019 e
2024, a maioria dos pacientes se recuperaram, e 0s 6bitos permaneceram em niveis

relativamente baixos (Tabela 3).

Tabela 3 — Numero de casos provaveis notificados de dengue em Minas Gerais por evolugéo e por ano.

Obito ] ]
_A_no = lgn/Branco Cura pelo Obito por . Ob'tP em Total
notificagdo agravo outra causa investigagao
notificado
2019 95.961 382.662 186 32 57 478.898
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2020 25.693 56.585 17 11 49 82.355
2021 7.347 14.913 7 10 14 22.291
2022 21.981 67.276 67 22 10 89.356
2023 98.608 307.325 234 54 48 406.269
2024 668.114  1.016.022 896 224 562 1.685.818
Total 917.704  1.844.783 1.407 353 740 2.764.987

Fonte: Adaptado do TabNet.

Esse resultado se reflete na letalidade da doencga, discriminada na Figura 2.

Figura 2 — Letalidade de acordo com o nimero casos provaveis notificados de dengue em Minas Gerais
entre 2019 e 2024

0,08 0,075
0,07
0,06

0,05 0,0531

0,0388
0,04
0,03

0,02

0,0206

0,01

0
2019 2020 2021 2022 2023 2024

Fonte — Elaborado pelos autores.

A letalidade de Minas Gerais esteve dentro do esperado pelo Brasil em 2024,
que foi de 0,05 a cada 100 mil habitantes (Laboissiere, 2024). A variacdo nas taxas
de letalidade da dengue é influenciada por multiplos fatores, como a alta densidade
populacional, mudangas nas condi¢gdes climaticas, urbanizacdo desordenada,
deficiéncia no saneamento basico, a presenca de diferentes sorotipos do virus e o
nivel de infestagao pelo mosquito transmissor na regidao (Fernandes et al., 2024).

No periodo, houve um aumento no numero de casos de dengue, mas a
letalidade diminuiu. Isso indica uma melhoria na assisténcia, principalmente em
relagao ao diagndstico precoce e ao tratamento adequado. (Brasil, 2024c).

E possivel observar na Figura 2, uma menor letalidade durante os anos de 2020
e 2021, os mais marcantes da pandemia de COVID-19. A subnotificacdo de casos de

dengue durante a pandemia de COVID-19 pode explicar a aparente diminuicdo da
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letalidade da doencga. Embora os registros de casos de dengue tenham caido
significativamente em 2020, essa redugdo nao necessariamente reflete uma
diminuicdo real na incidéncia ou gravidade dos casos. A priorizagao dos servigos de
saude para o combate a COVID-19 pode ter dificultado o diagndstico e o tratamento
adequados dos casos de dengue, levando a uma contagem menor de obitos. Assim,
a letalidade pode néo ter realmente diminuido, mas sim ter sido subestimada devido
a falha no monitoramento e nas intervengdes de controle da dengue durante esse
periodo (Paula et al., 2023).

Freire (2024) destaca que comorbidades como doencgas cardiacas isquémicas,
insuficiéncia renal ou respiratéria, diabetes e hipertensdo sao fatores que podem
agravar o risco de oObito. Além disso, a busca tardia por atendimento médico, a falta
de reconhecimento dos sinais de alarme, a auséncia de classificacdo de risco para
dengue e a nao realizacdo de hemogramas sao outros fatores que podem contribuir
para a gravidade dos casos (Santos, 2021).

Reconhecer os sinais de alerta da dengue é crucial, pois orienta os profissionais
de saude na triagem, contribui para o monitoramento detalhado da evolugao clinica e
determina a necessidade de hospitalizacdo (Brasil, 2024a). O controle da dengue
demanda a participacado conjunta de profissionais de saude, gestores publicos e da
populacao. Para obter resultados eficazes, € necessaria a mobilizagao de diferentes
setores da administracdo municipal, como saneamento, educacao, turismo, meio
ambiente e limpeza publica, para alcangar resultados eficazes no combate a dengue
(Brasil, 2009b). Nesse contexto, o farmacéutico assume um papel central na
prevencao e controle da doenga, promovendo ag¢des educativas, acompanhamento
farmacoterapéutico e orientagao sobre o uso correto de medicamentos. Além disso,
atua diretamente com a comunidade para conscientizar e incentivar praticas de

autocuidado e saude coletiva (Godinho; Gongalves, 2022).

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo observou um aumento no numero de casos ao longo do periodo
analisado, com as mulheres sendo as mais afetadas. No entanto, o perfil da doenga
mostrou-se menos grave, refletido em um baixo indice de hospitalizagbes, assim como

em um numero reduzido de 6bitos e baixa letalidade.
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A realizacédo de estudos epidemioldgicos ao longo dos anos, monitorando as
variaveis apresentadas, é de extrema relevancia. Esse tipo de pesquisa possibilita a
observagédo do numero de casos provaveis de notificagdes de dengue e realizagéo de
previsdes sobre a situagcdo da dengue. Ao preservar a consisténcia das variaveis
analisadas, seria viavel identificar tendéncias e progressos, gerando dados essenciais
para ajustes nas politicas e estratégias de saude publica.
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