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Analise da incidéncia de dengue em pacientes
notificados em Montes Claros entre 2017 e 2019

RESUMO | Objetivo: analisar a incidéncia de casos notificados de dengue em Montes Claros. Método: estudo descritivo,
exploratério, documental, retrospectivo, transversal, quantitativo, realizado no SINAN online da Secretaria Municipal de
Saude. A amostra foi constituida por 10.879 pacientes notificados entre 2017 e 2019. O tratamento dos dados se deu
por epidemiologia descritiva simples. Resultados: a incidéncia de casos em 2017 foi baixa, quando comparada aos anos
subsequentes. Em 2018, o aumento percentual em relacdo a 2017 foi de 362,3%. Em 2019, houve um aumento exponencial
na incidéncia, de modo a atingir 912,8% em relacdo a 2018 e 4.592,3% em relacdo a 2017. Ainda, houve aumento dos casos
confirmados laboratorialmente como positivos em 2019 (3,8%). Conclusao: a incidéncia de casos notificados para a doenca
da dengue mostrou-se alta em 2019 e progressivo com o tempo. O aumento sintomatico dos casos mostrou-se bem altos,
devendo-se intensificar o acompanhamento desses pacientes.

Palavras-chaves: Dengue. Virus da Dengue. Notificacao de doencas. Incidéncia. Sistemas de informacdo em satde.

ABSTRACT | Objective: to analyze the incidence of reported cases of dengue in Montes Claros. Method: descriptive, exploratory,
documentary, retrospective, transversal study, quantitative, carried out at SINAN online of the Municipal Health Secretariat. The sample
consisted of 10,879 patients notified between 2017 and 2019. The data treatment was done by simple descriptive epidemiology.
Results: the incidence of cases in 2017 was low when compared to subsequent years. In 2018, the percentage increase compared to
2017 was 362.3%. In 2019, there was an exponential increase in the incidence, to reach 912.8% in relation to 2018 and 4,592.3% in
relation to 2017. In addition, there was an increase in laboratory confirmed cases as positive in 2019 (3.8%). Conclusion: the incidence
of reported cases of dengue disease was high in 2019 and progressive over time. The symptomatic increase of cases was very high,
and the follow-up of these patients should be intensified.

Keywords: Dengue. Dengue virus. Disease notification. Incidence. Health information systems.

RESUMEN | Objetivo: analizar la incidencia de los casos reportados de dengue en Montes Claros. Método: estudio descriptivo,
exploratorio, documental, retrospectivo, transversal, cuantitativo, realizado en el SINAN en linea de la Secretaria Municipal de
Salud. La muestra estaba formada por 10.879 pacientes notificados entre 2017 y 2019. El tratamiento de los datos fue mediante
epidemiologfa descriptiva simple. Resultados: la incidencia de casos en 2017 fue baja en comparacién con los afios siguientes.
En 2018, el incremento porcentual respecto a 2017 fue del 362,3%. En 2019 se ha producido un aumento exponencial de la
incidencia, de forma que se ha alcanzado el 912,8% respecto a 2018 y el 4.592,3% respecto a 2017. Ademas, hubo un aumento
en el nimero de casos confirmados en los laboratorios como positivos en 2019 (3,8%). Conclusién: la incidencia de los casos
reportados de la enfermedad del dengue fue alta en 2019y progresiva en el tiempo. El aumento sintomatico de los casos fue muy
elevado, por lo que se debe intensificar el sequimiento de estos pacientes.

Palabras claves: Dengue. Virus de la dengue. Notificacion de enfermedades. Incidencia.
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INTRODUCAO

dengue é uma doenca infec-
ciosa causada por um virus,
sendo este o Virus da Dengue

ou Dengue Virus (DENV), constituido por
Ribonucleic Acid (RNA), sendo um arbo-
virus do género Flavivirus, da familia Fla-
viviridae, que tem como principal vetor
o Aedes aegypti”. Fatores como a rapida
urbanizagdo, o aumento populacional,
condi¢bes desfavordveis de saneamento



e abastecimento de dgua, o movimento
migratério acentuado e a capacidade de
adaptagdo do mosquito ao meio domés-
tico contribuem para a proliferacdo do
vetor?. A dengue apresenta-se de forma
endémica em vdrios paises tropicais e sub-
tropicais, a exemplo do Brasil, o que indi-
ca que cerca de 40% da populagdo mun-
dial encontra-se em risco de infectar-se
com o virus®. No mundo, hd a circulacdo
de quatro sorotipos da dengue (DENV-1,
DENV-2, DENV-3 e DENV-4)". Diante da
abrangéncia geografica, nimero de casos
e gravidade da doenga, esta arbovirose
traz consigo implicagdes de cunho social,
econOmico e de saide puiblica®. Repre-
senta, assim, um desafio a assisténcia em
satde e a vigilancia epidemiolégica (VE)®.

A infecgao pelo DENV pode ser sin-
tomatica ou assintomatica. Em situagdes
em que a dengue é sintomdtica, a doen-
¢a apresenta um amplo espectro clinico.
Pode variar de casos em que apresentam
poucos sintomas a casos graves passiveis
de 6bito™. De forma geral, os pacien-
tes evoluem para recuperagdo apds uma
dengue auto-limitada, porém debilitante,
caracterizada por febre de inicio abrup-
to, cefaléia, adinamia, mialgia, artralgia,
dor retroorbitdria, inapeténcia e erupgao
cutdnea®>®. Por outro lado, uma peque-
na parcela evolui para uma forma grave
da doenca que tem como caracteristica o
sangramento, disfungdo grave de 6rgaos
ou extravasamento de plasma“®. Antes da
evolugdo para a forma grave da dengue, ha
o surgimento dos sinais de alarme, sendo
estes: dor abdominal intensa e continua;
vomitos persistentes; acimulo de liquidos
como ascite; derrame pleural e derrame
pericardico; hipotensao postural e/ou li-
potimia; hepatomegalia maior do que 2,0
cm abaixo do rebordo costal; sangramen-
to de mucosa; letargia e/ou irritabilidade
e aumento progressivo do hematécrito®©.
Dessa forma, o diagnéstico da dengue é
imprescindivel para o manejo clinico cor-
reto em beneficio do paciente para a VE e
para a pesquisa®.

O enfrentamento ocorre desde a sim-
ples adocdo de medidas de rotina, como

Nogueira da Silva, P.L.; Marques, A.C.R.; Souza, K.S.; Gusmao, M.S.F; Galvao, A.PF.C; Fonseca, J.R.;
Andlise da incidéncia de dengue em pacientes notificados em Montes Claros entre 2017 e 2019

as visitas domiciliares (VD), a promogao
de forcas tarefas e educacdo em sadde,
que visam eliminar os criadouros do vetor
e fornecer informagdes a populagao sobre
a doenca, até a elaboragdo de politicas
urbanas que buscam intensificar as agoes
de combate”®. Os Agentes Comunitarios
de Satde (ACS) e Agentes de Combate a
Endemias (ACE), juntos a populagao, sdo
os principais responsaveis pela identifica-
¢ao e destruicao dos reservatérios de agua
parada onde os mosquitos se proliferam®.
No Brasil, a dengue é uma doenca de noti-
ficagdo compulséria, onde todo caso sus-
peito e/ou confirmado deve ser informado
ao servico de VE por meio do Sistema de
Informagao de Agravos de Notificagao (SI-
NAN)(5). A VE permite o acompanhamen-
to dos nimeros de casos e sua distribuicdo
territorial, o que possibilita a identificacao
da demanda por agdes de intervengdes?”.

No Estado de Minas Gerais, os ca-
sos de dengue tém sido registrados des-
de 1980 e vém apresentando, ao longo
dos anos, um aumento consideravel no
nimero de focos de A. aegypti’®'". Nos
altimos anos, a cidade de Montes Claros,
sendo ela uma das principais do norte
mineiro, tem apresentado grande preocu-
pagao em relacdo a dengue. O municipio
que conta com uma populagao estimada
de mais de 409 mil habitantes, com den-
sidade demogréfica de 101,41 hab/km2,
foi classificado em situagdo de risco de
surto, segundo o Levantamento de [ndi-
ce Rapido do A. aegypti (LIRAa), por trés
anos seguidos'"'?).

Nesse contexto, o presente estudo tem
como objetivo analisar a incidéncia de
casos de dengue notificados no munici-
pio de Montes Claros, Minas Gerais, entre
2017 e 2019.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, ex-
ploratério,
transversal, com abordagem quantitativa,

documental,  retrospectivo,

realizada na Secretaria Municipal de Sau-
de de Montes Claros (SMS/MOC), Minas
Gerais. Foram utilizadas as fichas de noti-
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ficagao dos pacientes com dengue ao qual
foram cadastrados no SINAN. A popula-
¢do do estudo foi constituida por todos os
residentes no municipio o qual atualmente
conta com 83 unidades de Estratégia Sad-
de da Familia (ESF) contendo 141 equipes
de satde, seis hospitais e uma Unidade de
Pronto-Atendimento (UPA), com cobertu-
ra de 100%. Com isso, a amostra foi com-
posta por 10.879 pacientes notificados
durante o perfodo de janeiro de 2017 a
dezembro de 2019.

Foram elencados os seguintes critérios
de elegibilidade para a inclusdo na amos-
tra do estudo: (1) residir em Montes Claros;
(2) ter sido notificado em uma instituicdo
de satide do municipio de Montes Claros;
(3) paciente notificado com dengue entre
2017 e 2019; e (4) ter a ficha de notifica-
¢do cadastrada no SINAN com todos os
dados disponiveis no sistema.

Foi enviada uma carta de apresenta-
¢do e um Termo de Consentimento Insti-
tucional (TCI), juntamente com uma cépia
do projeto de pesquisa, a Coordenagao de
VE da SMS/MOC para autorizagao do es-
tudo. A instituicdo foi devidamente orien-
tada quanto as diretrizes da pesquisa ten-
do a SMS/MOC assinado o TCI de modo a
autorizar a realizagdo do estudo. A coleta
de dados foi realizada no 2° semestre de
2020, durante os meses de outubro e no-
vembro, pelo pesquisador responsavel.

O estudo utilizou dados secundarios
disponiveis no SINAN online da SMS/
MOC, os quais possibilitam a consulta por
municipio de residéncia do paciente noti-
ficado, cujos quais foram tabulados no TA-
BWIN, do Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Satde (DATASUS),
e associados as informacées do Centro de
Controle de Zoonoses (CCZ). Ressalta-se
que o CCZ é responsavel pela divulga-
¢3o do levantamento de ndmero de focos
identificados nas regides do municipio de
Montes Claros por meio do LIRAa. Apli-
cou-se um formuldrio semiestruturado de
elaboragao prépria, baseado na ficha de
notificagdo da dengue disponivel no site
do SINAN, como instrumento de coleta de
dados para a captagdo da amostra.
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As informacdes coletadas foram divi-
didas em seis variaveis: sexo; faixa etaria;
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nimero de casos; realizacdo de exames
sorolégicos; classificagdo dos casos con-

Grafico 1 - Incidéncia de casos de dengue notificados no municipio de Montes Claros,

Minas Gerais, nos anos de 2017, 2018 e 2019. Montes Claros (MG), 2020. (n=10.879)

1000

207

Fonte: SINAN/SMS/MOC, 2020.

Tabela 1 - Incidéncia de casos notificados de dengue conforme sexo e faixa etaria.

Montes Claros (MG), 2020. (n=10.879)

S 2017 2018 2019* Total
n % n % n % n %

Sexo

Masculino 98 09 389 357 4.040 37,14 4527 4,61
Feminino 108 1,08 570 523 5673 52,06 6351 5837
Ignorado 01 002 00 00 0,0 0,0 01 0,02
Total 207 20 959 88 9713 892 10.879 1000
Faixa etaria (anos)

<1 05 004 21 019 226 212 252 2,35
1-4 08 007 43 039 617 568 668 6,14
5-9 04 003 8 074 87 78 942 8,66
10-14 " 01 92 08 1019 937 1122 1031
15-19 26 023 101 09 1003 924 1.130 1039
20-34 8 078 294 2,7 2849 262 3228 29,68
35-49 36 033 189 1,73 1793 1649 2018 1855
50-64 24 022 105 09% 98 906 1.114 1024
65-79 08 02 27 024 309 272 344 3,16
80e+ 00 00 06 0,09 51 0,43 57 0,52
Total 207 20 959 88 9709 892 10.875 100,0

Fonte: SINAN/SMS/MOC, 2020. *Em 2019, quatro fichas notificadas ndo apresentavam informagées sobre a faixa etaria.
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forme grau de complexidade; e evolucao
dos casos. Os dados encontrados foram
armazenados no software Statistical Pa-
ckage for the Social Sciences (SPSS),
versdo 26, e representados por meio de
graficos e tabelas, construidos por meio
do Microsoft Excel®, Windows for Win-
dows, versao 2010, com freqiiéncias ab-
solutas (n) e percentuais (%) para melhor
visualizagdo e discussdo dos resultados.
Os mesmos foram discutidos conforme
epidemiologia descritiva simples nao-pa-
ramétrica e ndo-probabilistica.

O estudo obedeceu aos preceitos éti-
cos estabelecidos pela Resolugdo n°® 466,
de 12 de dezembro de 2012, do Con-
selho Nacional de Satde (CNS), o qual
regulamenta a realizagdo de pesquisas
envolvendo seres humanos'. O proje-
to de pesquisa foi apreciado e aprova-
do pelo Comité de Ftica em Pesquisa da
Universidade Estadual de Montes Claros
(CEP UNIMONTES) sob parecer consubs-
tanciado n°® 4.272.176/2020, Certificado
de Apresentagio para Apreciagdo Ftica
(CAAE) n° 37459620.2.0000.5146.

RESULTADOS

A incidéncia de casos notificados para
a dengue no ano de 2017 foi baixa quan-
do comparada aos anos subseqientes. Em
2018, o aumento percentual em relacao
ao ano de 2017 foi de 363,28%. Em 2019,
houve um aumento exponencial na inci-
déncia, de modo a atingir 912,82% em
relacdo ao ano de 2018 e 4.592,27% em
relacdo ao ano de 2017 (Gréfico 1).

Os dados coletados apontam uma
incidéncia ligeiramente superior para
o sexo feminino (58,37%) nos trés anos
pesquisados, sendo que em 2019 foi o
ano de maior incidéncia de casos. Quan-
to a faixa etdria, a mais acometida foi a
de 20 a 34 anos, com destaque também
para o ano de 2019 (n=2.849; 29,33%).
Uma pequena perda de dados foi iden-
tificada nos casos por faixa etaria desse
mesmo ano, sendo registrados 9.709
casos, quando o total notificado foi de
9.713 (Tabela 1).



Quanto aos casos de dengue analisa-
dos por meio dos exames laboratoriais,
houve um aumento de 3,76% de casos
testados e confirmados como positivo des-
de o0 ano de 2017 (n=9; 0,08%) ao ano de
2019 (n=417; 3,84%). A Tabela 2 esque-
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matiza a representagao dos resultados la-
boratoriais tendo em vista a realizacdo ou
ndo dos exames para a doenca. Ressalta-se
que uma parcela consideravel da amostra
foi categorizada como ignorado/branco ou
exame laboratorial ndo realizado.

Tabela 2 - Incidéncia de casos de dengue analisados por meio de exames

laboratoriais. Montes Claros (MG), 2020. (n=10.879)

2017 2018 2019 Total
Resultado
n % n % n % n %
Ignorado/Branco 70 064 574 527 8683 7982 9327 8573
Positivo 09 008 237 217 417 3,84 663 6,09
Negativo 34 031 146 134 612 5,63 792 7,28
Inconclusivo 01 002 00 0,0 00 0,0 01 0,02
N&o realizado 93 09 02 002 01 0,09 96 0,88
Total 207 20 959 88 9713 892 10.879 100,00

Fonte: SINAN/SMS/MOC, 2020.

Tabela 3 - Distribuicdo da incidéncia de casos de dengue notificados quanto a sua

classificacdo conforme o grau de complexidade. Montes Claros (MG), 2020. (n=10.879)

2017
Resultado
n %
Descartado 93 0,85
Dengue classica 8 078
Dengue com sinais de alarme 00 0,0
Dengue grave 00 00
Inconclusivo 29 037
Total 207 2,0

Fonte: SINAN/SMS/MOC, 2020.

2018 2019 Total
n % n % n %
718 66 1326 1221 2137 19,66
232 214 8352 76,76 8.669 79,68
03 0,02 30 0,28 33 03
03 0,02 00 0,0 03 0,02
03 0,02 05 0,05 37 0,34
959 88 9713 892 10.879 100,0

Tabela 4 — Prevaléncia da evolucdo dos casos de dengue notificados. Montes Claros

(MG), 2020. (n=10.879)

2017
Resultado
n %
Cura 89 09
Obito por agravo 00 00
Obito por outras causas 01 0,01
Obito em investigacio 00 00
Ignorado/Branco 17 1,07
Total 207 2,0

Fonte: SINAN/SMS/MOC, 2020.

2018 2019 Total

n % n % n %
951 874 969% 89,02 10.736 98,68
01 0,01 00 0,0 01 0,01
04 003 03 0,02 08 0,07
00 0,0 02 0,01 02 0,03
03 0,02 12 0,15 132 1,21
959 88 9713 892 10.879 100,0
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Quanto a classificagdo dos casos de
dengue notificados conforme o seu grau
de complexidade, observou-se um au-
mento significativo de 74,62% do ano de
2018 para o ano de 2019 com relagdo a
dengue classica. Ainda, nos anos de 2017
e 2018, prevalecem os casos descartados
seguidos dos casos de dengue classica,
enquanto que em 2019, contrapondo-se
aos anos anteriores, prevalecem os casos
de dengue classica seguidos dos casos
descartados (Tabela 3).

No que diz respeito a evolugdo dos
casos, a cura da doencga se deu na maior
parte dos casos, tendo uma porcentagem
de 89,02% de cura no ano de 2019 e um
aumento percentual de cura de 80,28%
do ano de 2018 para o ano de 2019. O
percentual de &bitos pela doenca, em
comparagdo a amostra total, nao foi sig-
nificativa (0,11%), porém as medidas de
promogao e prevencao devem ser inten-
sificadas a fim de se evitar o aumento da
mortalidade (Tabela 4).

DISCUSSAO

No decorrer dos anos de 2017, 2018
e 2019, houve um aumento progressivo
quanto aos casos de dengue na cidade de
Montes Claros. O ano de 2019 apresen-
tou um crescimento significativo em rela-
¢ao aos anos anteriores, sendo que dados
de outros estudos cientificos referentes a
Minas Gerais convergem com essa infor-
magdo ao descreverem que no mesmo
ano o Estado apresentou dados alarman-
tes de casos notificados de dengue de
acordo com a proporgao de notificagdes
cadastradas no SINAN#1%),

O clima é um fator relevante para a
proliferacdo do vetor da dengue. A maior
parte do Brasil apresenta um clima tro-
pical, quente e imido, com periodos de
oscilagdo entre chuva e estiagem, que
permite a adaptacao do A. aegypti ao
pais e aumenta sua velocidade de repro-
ducao"®. A Microrregido de Montes Cla-
ros é composta por 22 municipios e se
encontra na Mesorregido norte de Minas
Gerais"”. Essa microrregido estd em uma
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area de transicdo entre o clima semi-tmi-
do e o clima semi-arido"®. Com isso, o
fator climatico da regido pode ser um fa-
cilitador para a ocorréncia das infecgdes
pelo virus da dengue.

Variaveis socioecondmicas, ambien-
tais e sanitarias também podem ser deter-
minantes na infeccdo™. O crescimento
e concentragdo demogréfica decorrente
do processo de urbanizagdo acelerado
e desordenado, aliados a precariedade
do saneamento basico, tais como lixdes
expostos a céu aberto, residuos sélidos
jogados e queimados em terrenos inu-
tilizados e dgua armazenada incorreta-
mente, sdo fatores que podem propiciar
a disseminacdo da dengue nas cida-
des"®. Segundo o censo de 2020 do Ins-
tituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), Montes Claros conta com uma
populagao estimada de 413.487 pessoas,
a maior da regido Norte de Minas'?. De
acordo com dados de 2010 da mesma
instituicdo, 93.4% dos domicilios apre-
sentam esgotamento sanitdrio adequa-
do”. Montes Claros é um municipio de
grande porte, o que atribui um papel de
disseminador e/ou receptor da dengue.
Justamente por ser a cidade mais popu-
losa do norte de Minas Gerais, é referén-
cia nos setores de economia, comércio
e educagdo, colaborando para grande
circulagao de pessoas na cidade. A bus-
ca por servigos de saide qualificados,
educacdo, trabalho e consumo contribui
para o movimento das pessoas, que saem
das cidades menores para as maiores, de
modo que isso pode desempenhar um
papel significativo nos eventos de epide-
mia'"?. Sao necessdrios mais estudos que
confirmem essa associagdo®?.

Quanto ao diagnéstico, dos 10.879
casos notificados entre os anos de 2017
e 2019, 663 testaram positivo de acordo
com exames laboratoriais. No entanto,
apesar dos casos terem sidos confirma-
dos por meio de exame laboratorial, o
resultado permite vieses, em virtude do
periodo de coleta da amostra de sangue.
Segundo o protocolo do Ministério da
Sadde (MS), a sorologia, realizada por
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meio do método Enzyme-Linked Immu-
nosorbent Assay (ELISA), uma das formas
de confirmagao laboratorial da dengue,
deve ser solicitada a partir do sexto dia do
inicio dos sintomas®. F possivel que se 0s

€6

Erros de
diagnéstico,
dificuldades

para acessar os
servicos de saude
e a ocorréncia
de infeccdes
assintomdticas
sdo problemas
freqiientemente
relacionados &
subnotificacdo, a
fiel notificacdo é
essencial para que
a realidade local
seja identificada
e o planejamento
efetivo de acdes
em sadde seja
realizado pelos
gestores
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sintomas comecem a desaparecer antes
do sexto dia os individuos deixem de re-
alizar o exame laboratorial, o que reflete
nas estatisticas. Entende-se que os demais
casos notificados foram confirmados me-
diante exames clinico-epidemiolégicos.
Entretanto, deve-se considerar que o qua-
dro clinico da dengue pode ser confundi-
do com os quadros de outras arboviroses
como a Zika e a Chikungunya devido as
semelhangas, e isso pode interferir nos
registros dos diagndsticos?""

Em relagao ao grau de complexidade,
constatou-se a dengue classica na maio-
ria dos casos em comparagao a dengue
grave e a dengue com sinais de alarme
entre os anos de 2017 e 2019. Em con-
trapartida a outros estudos realizados
no municipio de Barreiras no estado da
Bahia, entre 2007 e 2013, e no municipio
de Fortaleza no Estado do Ceara nos anos
de 2001, 2006, 2008, 2011 € 2012, Mon-
tes Claros apresenta um nilmero maior
de casos descartados e/ou inconclusivos
do que de dengue cldssica, exceto em
20192223 Estes resultados podem ter
sido influenciados pela falta de orienta-
¢ao e/ou informagao da populacdo acer-
ca da importancia do diagnéstico. Neste
sentido os dados disponiveis podem nao
refletir a realidade. Erros de diagnéstico,
dificuldades para acessar os servigos de
satde e a ocorréncia de infec¢des assin-
tomaticas sao problemas freqiientemente
relacionados a subnotificacdo, a fiel noti-
ficagdo é essencial para que a realidade
local seja identificada e o planejamento
efetivo de agdes em satide seja realizado
pelos gestores™.

Embora a cidade tenha apresentado
uma alta incidéncia de casos de dengue,
foi observado que a maioria evoluiu para
cura sendo registrado apenas um 6bito
por agravo em 2018. Uma pesquisa re-
alizada no pafs observou que a taxa de
letalidade da dengue esta associada com
o nimero de unidades de atengdo pri-
maria a salide, sendo que quanto maior
for acesso da populagdo aos profissio-
nais da atengdo basica, menor o risco de
6bito®®. Esse fato pode ser observado em



Montes Claros ja que a cidade conta atu-
almente com 82 Estratégias de Salde da
Familia, com uma cobertura de 100% da
populagdo. Outra explicagdo seria o fato
de que a maioria dos casos registrados
sdo de dengue cldssica, que é auto-limi-
tada®. Entretanto, também é preciso le-
var em consideragdo a ndo investigagao
de todos os 6bitos, ja que em 2017, por
exemplo, 1,07% das causas de morte fo-
ram ignoradas.

O sexo feminino foi tido como o
mais acometido o que corrobora com
outra pesquisa realizada no mesmo mu-
nicipio entre os anos de 2007 e 20112%
e com outros estudos de diferentes regi-
des do pais?0222627_Isso pode ser expli-
cado pelo fato de o A. aegypti possuir
circulagao intra e peridomiciliar, locais
que geralmente sao mais freqlientados
pelas mulheres®®. Outra possivel expli-
cacdo € o fato delas buscarem por mais
assisténcia médica do que os homens®),
o que contribui para a subnotificagao
dos casos masculinos.

Estudos semelhantes, realizados em
outros lugares, também constataram que
a faixa etaria mais acometida se concen-
tra entre os 20 e 49 anos, tratando-se de
uma populacdo economicamente ativa,
inserida no mercado de trabalho®°??.
Os dados também corroboram com uma
pesquisa realizada na regido das Améri-
cas que constatou maior incidéncia da
dengue no Brasil em adultos jovens®®,
e ainda com outro estudo realizado no
mesmo municipio”.

O presente estudo contém limitagoes.
Algumas perdas de dados foram identifi-
cadas durante a realizagdo da pesquisa,
o que pode ter interferido na andlise de
algumas variaveis. O Brasil ainda possui
a subnotificagdo dos casos de dengue

Nogueira da Silva, P.L.; Marques, A.C.R.; Souza, K.S.; Gusmao, M.S.F; Galvao, A.PF.C; Fonseca, J.R.;
Andlise da incidéncia de dengue em pacientes notificados em Montes Claros entre 2017 e 2019

€6

Nota-se um
aumento gradual
das notificacdes de
dengue ao longo
dos anos, com
destaque para 2019
que apresentou um
nimero alarmante
de casos em relacdo
aos outros anos.
Houve incidéncia
maior de casos
notificados em
adultos jovens, do
sexo feminino, com
idade entre 20-34
anos na qual foram
os responsdveis pelo
maior nUmero de
notificacdes

como uma realidade, o preenchimento
das fichas de notificacao precisa ser me-
lhorado®. Além disso, é perceptivel a
escassez de estudos relacionados a inci-
déncia de dengue em territério brasileiro
que possam servir como comparativo a
outras pesquisas. Gestores e profissionais
de salide carecem de dados epidemiolé-
gicos validos e confidveis que auxiliem
na implantacdo de medidas segundo a
real necessidade da populagao®.

CONCLUSAO

Nota-se um aumento gradual das no-
tificagdes de dengue ao longo dos anos,
com destaque para 2019 que apresentou
um nlmero alarmante de casos em rela-
¢3o aos outros anos. Houve incidéncia
maior de casos notificados em adultos jo-
vens, do sexo feminino, com idade entre
20-34 anos na qual foram os responsaveis
pelo maior ndmero de notificagdes. Em
2017 e 2018, a maioria dos casos notifi-
cados foi descartada, enquanto em 2019
a prevaléncia foi de casos de dengue
classica evoluindo para a cura nos dois
Gltimos anos do estudo.

Portanto, é fundamental que a VE
realize o acompanhamento detalhado
e continuo da incidéncia da dengue no
municipio. Em vista disso, o presente es-
tudo apresentou informagdes relevantes
acerca da situacdo epidemioldgica da
dengue em Montes Claros, abrindo cami-
nho para que gestores e trabalhadores de
sadde realizem uma reavaliagao de poli-
ticas publicas aliadas a gestdo ambiental
e interlocucdo entre as redes interseto-
riais de servigcos e a sociedade a fim de
implantar novas agoes de salide e de sa-
neamento direcionadas a populagao para
o enfrentamento da dengue. ¥
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