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Introdugdo: A dengue é uma doenga causada por um RNA virus cuja transmissdo se
da pelo mosquito Aedes Aegypti. Nas ultimas décadas, verificou-se o crescimento no
numero de novos casos no Brasil e no mundo. Objetivo: avaliar a evolugédo epidemioldgica
da den-gue no Brasil entre 2014 e 2021 e identificar as regides com maior incidéncia,
bem como compreender o comportamento sazonal da doenca. Métodos: Realizou-se um
estudo des-critivo a partir de dados extraidos do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo. Utilizou-se técnicas de estatistica descritiva e inferéncia estatistica para
analisar as informa-¢des coletadas. Resultados: Evidenciou-se que nos anos de 2017 e
2018 houve redugao expressiva no numero de casos e o6bitos por dengue em todo o
Brasil, com excecdo dos estados da regido Centro-Oeste que, ao longo de toda a série
historica, permaneceram com taxas de incidéncia crescentes e muito superiores a meédia
nacional. Observou-se também que a incidéncia de casos foi maior no outono do que no
verdo em grande parte dos estados brasileiros. Conclusées: Os dados demonstraram
particular dificuldade dos estados da re-giao Centro-Oeste no controle da doencga, o que
evidencia a necessidade de reavaliacdo das medidas de prevencdo nessas localidades.
Constatou-se também que o outono apresentou incidéncias elevadas, maiores até do que
as taxas observadas no verao em algumas regides do pais, chamando a atengao para a
necessidade de ampliagdo das medidas de controle do mosquito vetor para a referida
estacao.
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INTRODUGAO

A dengue é uma arbovirose causada por um virus de RNA da familia Flaviviridae e
género Flavivirus. Possui 4 sorotipos conhecidos: DENV 1, DENV 2, DENV 3 e DENV 4,
apresentando como transmissor o mosquito Aedes aegypti, que tem preferéncia por areas
urbanas e de elevada densidade populacional para sua proliferagdo (CAVALLI et al., 2019).
Uma variedade de condigbes externas demonstrou afetar a transmissdo da dengue como a
precipitacédo, temperatura e padrdes climaticos sazonais que convergem para a propagagao
da doencga, desenvolvimento e vida util dos mosquitos transmissores (KOPLEWITZ et al.,
2022).

Nas ultimas décadas a incidéncia de dengue tém crescido de forma substancial. Es-
tima-se que 390 milhdes de pessoas sejam infectadas por ano, entre os quais 96 milhdes
manifestam-se clinicamente. Apresenta-se frequentemente na Asia, cerca de 70% dos ca-
sos totais. Além disso, muitas vezes a doencga € subnotificada e confundida com outros tipos
de infecgao (BHATT et al., 2013; WAGGONER et al., 2016). Entre 2000 e 2015 os casos de
morte afetaram principalmente a populagédo mais jovem. Hoje a dengue esta presente em
100 paises e durante a pandemia do COVID-19 pressionou os servicos de saude ao redor
mundo. Desse modo, recomenda-se o fortalecimento das redes de prevencgao, controle,
diagndstico efetivo e educagdo em saude para que favoregam o combate a esta infecgéo
(WHO, 2022).

Ha relatos de epidemias de dengue no Brasil desde 1846, mas foi em 1986 que ela re-
emergiu e rapidamente se espalhou pelo pais (DUQUE, 2022). Em termos de saude publica,
ela tem se tornado preocupante desde o inicio do século XX, agravando-se com a chegada
da Febre Amarela, Zika Virus e da Febre Chikungunya no Brasil, uma vez que o Aedes é o
transmissor comum de todas elas (CAVALLI et al., 2019). Entretanto, com a ascensao da
pandemia de COVID-19, é possivel que tenha havido subnotificacdo dos casos de dengue
devido ao aumento do numero de casos de infecgbes por Sars-Cov-2. Na capital sergipana,
no ano de 2020, foram confirmados apenas 912 casos, contrastando com 2019, ano no qual
esse numero chegou a 3442 (NASCIMENTO et al., 2021).

Durante as primeiras nove semanas epidemiolégicas de 2022 foram registrados no
Brasil cerca de 128.379 casos provaveis de dengue, expressando um aumento de 35,4%
quando posto em paralelo com o mesmo periodo de 2021 (BRASIL, 2022a). Tal alta pode es-
tar associada a varios fatores, entre eles o0 ndo cumprimento das medidas profilaticas, dentre
as quais estdo: o combate a proliferagdo do vetor (erradicando criadouros, com a protegao
e vedacao dos reservatorios), bem como o uso de repelentes, mosquiteiros e roupas lon-
gas. Outrossim, ha uma vacina em estudo pelo Instituto Butantan utilizando virus atenuados
cultivados em células Vero do macaco verde africano, que se encontra no ensaio clinico de
estagio trés de desenvolvimento, sendo ele a fase final de testes (BUTANTAN, 2021).

Diante do contexto exposto, este trabalho tem como objetivo analisar as estatisticas
de dengue no Brasil no periodo compreendido entre 2014 e 2021, de modo a identificar pa-
drdes de sazonalidade e as regides e estados com maiores incidéncias. Afinal, compreender
o cenario epidemiolégico da doenca e identificar se as medidas de prevencéo e controle
adotadas estéo surtindo os efeitos desejados é fundamental para orientar o planejamento
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das ag¢des em saude publica.
2 MATERIAL E METODOS

As informacgdes necessarias para alimentar as analises propostas neste estudo foram
extraidas do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo — SINAN, através do portal
DataSus (dados de 2014 a 2020) (TABNET — DATASUS, 2013) e dos Boletins Epidemiol6-
gicos da Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude (dados de 2020-2021)
(BRASIL, 2021; BRASIL, 2020).

Os trabalhos de estatistica descritiva consistiram na constru¢ao de graficos represen-
tativos das séries histéricas de incidéncia de dengue, estratificada por estados e regides no
periodo de 2014 a 2021, e de ébitos por dengue no Brasil entre 2014 e 2020. O ano de 2021
ndo foi incluido no grafico de 6bitos devido a dificuldade de obter registros discriminados por
regiao no referido ano.

No que diz respeito a inferéncia estatistica, para a série histérica compreendida entre
2014 e 2020, avaliou-se o impacto da sazonalidade na incidéncia de dengue para as regides
do Brasil. Realizou-se a busca de casos estratificada por semana epidemiolégica e sua dis-
tribuicao de acordo com as quatro estacdes do ano. Os dados de 2021 nao foram incluidos
nesta analise devido a auséncia de registros de incidéncia discriminadas por semana epide-
mioldgica. O teste ndo paramétrico de Mann Whitney foi adotado para avaliar a significancia
das diferencas observadas no numero de casos da doencga entre as estacdes do ano para
o periodo compreendido entre 2014 e 2020. Segundo este método, quando as duas distri-
buigcdes tém a mesma condigdo de assimetria, o teste pode ser utilizado para comparar as
medianas dos dois grupos e quando as duas distribuigdes tém comportamento simétrico,
a comparagao pode ser feita paras as médias. Os requisitos necessarios para a aplicagao
desse teste foram atendidos, tendo em vista que os pares de séries de dados confrontados
pertenciam a populag¢des independentes e que cada uma delas tinha um tamanho amostral
maior que 10 (TRIOLA E I0SSI, 2018).

O tratamento dos dados tanto para a analise de Estatistica Descritiva quanto para
as hipoteses testadas pelas técnicas de Inferéncia Estatistica foi realizado utilizando-se as
ferramentas BioEstat — Versao 5.3 (AYRES et al., 2007), Microsoft Excel (2016) e Statistics
Kingdom.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A Figura 01 mostra a série historica com o numero total de casos de dengue e 6bitos
decorrentes desse agravo por ano. E possivel observar uma reducéo acentuada nos anos
de 2017 e 2018 tanto no numero total de casos quanto na quantidade de ébitos. A redugao
na incidéncia de dengue observada nos anos de 2020 e 2021 pode estar relacionada aos
efeitos da pandemia de Sars-Cov-2. A literatura sugere que o redirecionamento dos recur-
sos em saude publica para o combate da COVID-19 provavelmente resultou em expressiva
subnotificagdo dos casos de dengue (BORRE et al., 2022; LEANDRO et al., 2020). Outro
fator que pode ter contribuido foi o proprio receio da populacdo em contaminar-se com o
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Novo coronavirus, o que reduziu a procura por servigos de saude de maneira geral (SILVA et
al., 2021). Contudo, o escopo e desenho deste estudo n&o permitem inferir uma conclusao
precisa sobre o ocorrido, limitando-se a levantar hipoteses que possam orientar estudos a
posteriori.

Figura 01 — Casos de dengue e 6bitos relacionados a doencga no Brasil, compreendendo o periodo
de 2014 a 2021
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As Figuras 02 e 03, apresentam as incidéncias de dengue (casos por 100.000 habi-
tantes) e de 6bitos por dengue (mortes por 10.000.000 habitantes), respectivamente, estra-
tificadas por regido e ano. Percebe-se que em todos os anos das séries historicas, a regiao
Centro-Oeste apresentou taxas de incidéncia e mortalidade mais elevadas que as outras
regides. Em 2020, a regido Sul teve aumento expressivo no numero de casos e obitos, o que
pode ser indicativo da ocorréncia de um surto da doenca no referido ano. O mesmo pode ser
dito da regiao Sudeste nos anos de 2015, 2016 e 2019.

Figura 02 — Incidéncia de dengue por regido do pais e ano
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Figura 03 — Obitos por dengue estratificado pelas regides do pais e ano
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No Brasil, o inicio das estagdes do ano € marcado pelos fenémenos de solsticio (ve-
rao e inverno) e equindcio (primavera e outono), determinados pela posicao da Terra em sua
orbita em torno do Sol e por sua inclinagao em torno de seu préprio eixo de rotagdo (BRASIL,
2022b). Estas estagdes estdo compreendidas da seguinte maneira: outono (20 de margo a
20 ou 21 de junho), inverno (20 ou 21 de junho a 22 ou 23 de setembro), primavera (22 ou
23 de setembro a 21 ou 22 de dezembro) e verao (21 ou 22 de dezembro a 20 de margo)
(CPTECI/INPE, 2022; IAG-USP, 2020; CPMET — UFPEL, 2021). Em particular, embora exis-
tam apenas duas estagcdes do ano na tradicdo nordestina (chuvosa e seca), a regiao segue
a mesma distribuicdo de estagdes do ano que as demais regides do pais (PERNAMBUCO,
2020). Para a andlise de sazonalidade, foi inicialmente realizada a divisdo das semanas
epidemioldgicas conforme a estagdo do ano representada na Tabela 01. Os dados desses
periodos para cada ano foram entdo compilados e utilizados para alimentar o Teste de Mann
Whitney, cujos resultados est&o discriminados na Tabela 02. A Figura 04 mostra a distribui-
¢ao acumulada de casos de dengue no periodo entre 2014 e 2020, de acordo com a semana
epidemiologica.

Tabela 01 — Divisao das semanas epidemioldgicas de acordo com a estagao do ano

Estacao do ano Semanas epidemiolégicas
Veréo 52-12
Outono 13-25
Inverno 26-38
Primavera 39-51
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Tabela 02 — Testes de Mann Whitney para a mediana do niumero de casos de dengue, considerando

os dados do periodo de 2014 a 2020

Silva et al., 2022

Teste de Mann Whitney

1

Regi&do Norte Verao Outono Inverno Primavera
Tamanho da amostra 93 92 91 91
Mediana (Md) 908 529,5 190 310
Assimetria Positiva Positiva

H, Md (verao) < Md (outono) Md (inverno) = Md (primavera)
H Md (verao) > Md (outono) Md (inverno) < Md (primavera)

1

Nivel de significancia 0,05 0,05

P-valor < 0,0001 < 0,0001

Regido Nordeste Veréo Outono Inverno Primavera
Tamanho da amostra 93 91 91 91
Mediana (Md) 1702 4886 1864 850
Assimetria Positiva Positiva

H, Md (verdo) = Md (outono) Md (inverno) < Md (primavera)
H, Md (verao) < Md (outono) Md (inverno) > Md (primavera)
Nivel de significancia 0,05 0,05

P-valor < 0,0001 < 0,0001

Regido Sudeste Verao Outono Inverno Primavera
Tamanho da amostra 93 91 91 91
Mediana (Md) 6702 11335 910 981
Assimetria Positiva Positiva

H, Md (verao) = Md (outono) Md (inverno) = Md (primavera)
H Md (verdo) # Md (outono) Md (inverno) # Md (primavera)

Nivel de significancia 0,05 0,05

P-valor 0,1012 0,9921

Regiao Sul Verao Outono Inverno Primavera
Tamanho da amostra 93 91 91 91
Mediana (Md) 460 1232 71 81
Assimetria Positiva Positiva

H, Md (verao) = Md (outono) Md (inverno) = Md (primavera)
H, Md (verao) # Md (outono) Md (inverno) < Md (primavera)
Nivel de significancia 0,05 0,05

P-valor 0,5171 0,01388

Regiao Centro-Oeste Verao Outono Inverno Primavera
Tamanho da amostra 93 91 91 91
Mediana (Md) 3834 4646 809 821
Assimetria Positiva Positiva

H, Md (verao) = Md (outono) Md (inverno) = Md (primavera)
H, Md (verao) < Md (outono) Md (inverno) # Md (primavera)
Nivel de significancia 0,05 0,05

P-valor 0,0183 0,5631
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Figura 04 — Casos acumulados de dengue por semana epidemioldgica no Brasil (2014 —
2020)
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Casos acumulados entre 2014 e 2020

As regides Nordeste e Centro-Oeste apresentaram maior mediana de casos de den-
gue nos periodos correspondentes ao outono (p < 0,0001 e p = 0,0183, respectivamente). A
Regiao Norte foi a Unica que apresentou maior mediana de casos no verao (p < 0,0001). No
Sul e Sudeste ndo se observou diferenga estatisticamente significativa entre as medianas do
verao e outono (p =0,1012 e p = 0,5171, respectivamente). O mesmo foi observado quando
se avaliou a diferenga nas medianas do inverno e primavera das regides Sudeste e Centro-
-Oeste (p = 0,9921 e p = 0,5631, respectivamente). O Nordeste foi a unica regido que teve
a primavera como estagdo do ano com menor mediana de casos (p < 0,0001). As regides
Norte e Sul tiveram menor mediana de casos nos periodos correspondentes ao inverno (p <
0,0001 e p = 0,01388, respectivamente). Para todas as regides, as medianas foram maiores
no verao e outono quando comparadas com o inverno e o verao.

Chamou atencgao a elevada incidéncia de casos na estagao correspondente ao outo-
no. Analisando-se os dados de todos os estados brasileiros, o outono foi a estacdo do ano
com maior numero de casos da série histérica (3287163 contra 2579734 no verao), sendo
a mediana de casos do verao significativamente inferior a do outono (p = 0,003). Esse dado
sugere que as medidas de controle do vetor, normalmente intensificadas durante o verao
(CRMV-SP, 2021), deveriam ser ampliadas nas semanas epidemiolégicas correspondentes
ao outono, tendo em vista que este ultimo também representa um periodo do ano critico para
a doenca.

As oscilagdes observadas na incidéncia de dengue podem ser atribuidas a multiplos
elementos. Estudos apontaram para uma relacédo entre temperaturas elevadas e aumento
no numero de casos de dengue (ASHBY et al., 2017; FERREIRA, CHIARAVALLOTI NETO,
MONDINI, 2018). Ainda ha controvérsias sobre os efeitos da pluviosidade na incidéncia de
dengue (ASHBY et al., 2017; FERREIRA, CHIARAVALLOTI NETO, MONDINI, 2018; CRUZ,
2021). Entretanto, a negligéncia no que diz respeito as medidas de controle do vetor da do-
enga figura entre os principais fatores que contribuem para o aumento no numero de casos.
O descarte inadequado de residuos sélidos, além da existéncia de grande numero de resi-
déncias sem coleta de lixo mostraram-se como importantes condicionantes socioambientais
responsaveis pelo surgimento de criadouros do mosquito e elevagao nas taxas de incidéncia
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da doenca (ALMEIDA e SILVA, 2018).

Nesse sentido, € de suma importancia a compreensao do cenario epidemioldgico da do-
enca para identificar se as medidas de prevencgao e controle adotadas estao surtindo os efeitos
desejados. Os resultados aqui obtidos evidenciaram que, embora muitos avangos tenham sido
feitos no combate a dengue, alguns estados, sobretudo na regido Centro-Oeste, ainda encon-
tram sérias dificuldades no enfrentamento da doencga e controle do mosquito vetor.

4 CONCLUSAO

Em toda a série histérica considerada neste estudo, a regidao Centro-Oeste apresen-
tou, dentre as demais do pais, as maiores taxas de incidéncia e mortalidade da doenca, o
que demonstra particular dificuldade dos estados dessa regido no controle da doenca e evi-
dencia a necessidade de reavaliagao das medidas de prevencao da infeccdo nessas locali-
dades. A partir da analise dos dados foi possivel observar que, considerando todos os esta-
dos do Brasil, a estagdo do ano com maior numero de casos foi o outono. Tal achado aponta
para a necessidade de estender a intensificacdo das medidas de controle do mosquito vetor
para a referida estagao, nao as restringindo apenas ao verao, como ocorre em muitos muni-
cipios. Através da revisao de literatura, observou-se relagao entre altas temperaturas e o nu-
mero de casos, porém nao foi possivel inferir uma associagao entre pluviosidade e aumento
incidéncia. Outrossim, é importante salientar a ligagao entre saneamento basico e a referida
arbovirose, visto que locais carentes apresentam maiores focos de proliferacao do vetor, fato
que contribui diretamente para o crescimento dos niveis de infecgao.
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