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ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

Este artigo tem por objetivo realizar um estudo epidemioldgico sobre os casos de infec¢do por
virus da Chikungunya na regidao Sudeste do Brasil no periodo de 2019 a 2023. Para a coleta de
dados foi realizado uma consulta na plataforma do Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Satde (Datasus), para avaliar os casos da doenca nos estados do Sudeste formado por:
Espirito Santo, Minas Gerais, Sdo Paulo e Rio de Janeiro, houve também a selecdo dos fatores de
comparacao integrados por: faixa etdria, raca, sexo e ano de notificacdo. Apds o tratamento dos
dados, os resultados apontaram que o sexo feminino é mais acometido pela arbovirose, ademais
a faixa etdria de 20 a 59 anos apresenta o maior numero de registros da doenca em todo o
periodo do estudo, além do mais as racas branca e parda sdo as mais afetadas pela enfermidade.
Este estudo elucidou que o perfil epidemioldgico da doencga no Sudeste é similar ao apresentado
por todo o Brasil, sendo este perfil composto por mulheres de raca branca ou parda e com faixa
etaria entre 20 a 59 anos.
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Epidemiological analysis of Chikungunya cases in Southeast
Brazil

ABSTRACT

The aim of this article is to carry out an epidemiological study on cases of Chikungunya virus
infection in the Southeast region of Brazil between 2019 and 2023. For data collection, a query
was carried out on the platform of the Department of Informatics of the Unified Health System
(Datasus), to evaluate the cases of the disease in the Southeastern states formed by: Espirito
Santo, Minas Gerais, S3o Paulo and Rio de Janeiro, there was also the selection of comparison
factors integrated by: age group, race, gender and year of notification. After processing the
data, the results showed that females are more affected by the arbovirus, and that the 20-59
age group had the highest number of records of the disease throughout the study period, as
well as the white and brown races being the most affected by the disease. This study showed
that the epidemiological profile of the disease in the Southeast is similar to that of Brazil as a
whole, and that this profile is made up of white or brown women aged between 20 and 59.
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INTRODUCAO

A chikungunya é descrito na literatura cientifica, como uma forma de arbovirose,
junto com a dengue e o zika virus. Historicamente a primeira notificagdo de chikungunya
ocorreu por volta de 1950 no continente africano, aonde um caso primeiramente
suspeito de dengue foi posteriormente confirmado com chikungunya, sendo apontado
o surgimento dessa doenca a partir de uma variacdo do virus causador da dengue, por
isso possuem sintomas parecidos e houve uma dificuldade na comunidade da saldde e
cientifica para classificar e constatar a origem da chikungunya®.

Nesta vertente histdrica, a primeira epidemia provocada pelo virus da
chikungunya(CHIKV) acontecer em 2005, possuindo como vetor principal para
disseminacdo da doenca o Aedes albopictus, e o territdrio afetado por esta epidemia foi
continente africano, havendo destaque para a Quénia, regido que foi constatado uma
taxa de mortalidade de casos associados ao chikv de 1/1.0002.

O chikv é pertence a familia do togaviridae e do género alphavirus, possui como
vetores principais o Aedes aegypti e o Aedes albopictus. O Aedes aegypti é tipicamente
encontrado nos continentes da América, Europa e Oceania, ja o vetor Aedes albopictus
é 0 mais presente nos continentes da Africa e Asia. Desse modo, a contragio da doenca
ocorre tipicamente do vetor infectado com virus para um ser humano saudavel, mas
vale ressaltar que a transmissdo vertical também existe, sendo da mae para o filho
durante o periodo de gravidez, sendo casos mais dificeis de ocorrerem pela
circunstancias necessarias que a transmissao vertical exige.

A apresentacdo clinica e tipica da doenca é febre, mialgia, cefaleia e
caracteristicamente da doenca dor em articulagdes podendo ser em pequenas ou nas
grandes articulacdes, geralmente com uma apresentacdao mais simétrica dessas dores
articulares. Outro fator que caracteriza essa doenca sao os quadros cronicas que ela
pode ocasionar, com a manutencao da poliartralgia acompanhada da cessacdo total dos
demais sintomas dessa enfermidade?3.

No Brasil, hd chikungunya ganhou maior relevancia no cendrio da saude na
ultima década, sendo inclusive constatado pelo instituto Butantan um aumento no
numero de casos entre 2021 a 2022. Esse aumento reflito uma elevacdo de cerca de 78%

de notificacdes de chikv no periodo de 1 ano. Alarmando a populagdo e os érgdos da
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saude para este problema3.

Desse modo, a chikungunya mostra-se como um problema de extrema
relevancia para a saude da populacao brasileira e o entendimento do comportamento
dessa enfermidade se faz necessario. Dessa maneira, este artigo tem como objetivo
realizar uma estudo epidemioldgico no Sudeste do Brasil a respeito de casos de febre de

chikungunya nos ultimos 5 anos.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo cientifico na modalidade: epidemioldgico quantitativo e
descritivo. Este estudo foi realizado utilizando os dados presentes no Departamento de
Informética do Sistema Unico de Satde (Datasus). O que possibilitou o acesso ao
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (Sinan), para colher as informacgdes
referentes aos estados que compdem a macrorregidao do Sudestes do Brasil, ou seja,
Espirito Santo (ES), Minas Gerais (MG), Rio de Janeiro (RJ), S3o Paulo(SP). O acesso a
essas informacgdes ocorreu no dia 20/12/2024

Este trabalho possuiu como populacdo de estudo pessoas que habitavam a
macrorregiao do Sudeste no periodo de 2019 a 2023 e que participaram de forma direta
ou indireta da coleta de dados referentes a notificacdes de casos de febre do chikv. Os
filtros utilizados por este trabalho foram: sexo, faixa etdria, ano de notificacdo e raca.

Posteriormente a coleta dos dados, houve o tratamento dos mesmo via sistema
do Microsoft Excel versdo 2013. Assim, os dados tratados permitiram a obtencdo dos
resultados desse artigo. E importante salientar que o Datasus e o Sinaan sdo fontes de
dados publicos e de livre acesso a todos, logo ndo houve a necessidade de submissao do

artigo para o comité de ética em pesquisa(CEP) de forma prévia.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir das informacGes ofertadas pelo DATASUS é possivel averiguar que o
chikv provocou 324445 casos da patologia no Sudeste brasileiro, ademais essa doenca
afetou mais pessoas do sexo feminino do que pessoas do sexo masculino sendo
demonstrado que 60% (n=194948) de todas as pessoas com chikv no periodo do estudo

foram mulheres enquanto 40% (n=129495) de toda a populagdo afetada pela doenga
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eram homens. Outra informagdo extraida a partir do tratamento de dados do DATASUS
foi que as faixas etarias de 20 a 39 anos e 40 a 59 anos foram as mais acometidas em
ambos os sexos. Dessa forma, 217820 que tiveram chikungunya no periodo do estudo
pertenciam a estas faixas etarias.

Na figura 1 é possivel observar o comportamento da doenca para a populacao
masculina, ficando evidente que o Estado mais afetado foi o de MG, com 64948 casos,
e a regido menos afetada foi a de ES com 2985 casos. A faixa etdria mais afetada foi a
de 20 a 39 anos, com 44556 casos.

Figura 01- Casos de chikungunya na populacdo masculina no periodo de 2019 a

2023.
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Fonte: Autores,2024.

Na figura 2 é averiguado como ocorreu a distribuicdo do chikv nas macrorregides
do Sudeste do Brasil na populacdo feminina. Havendo o destaque para o territério de
MG, sendo o mais afetado, em ambos os sexos, pela enfermidade. Na populacdo de
mulheres, o total de 95047 foram afligidas e sobre a faixa etaria mais acometida,
observou-se que foi a de 40 a 59 anos com 68856 casos.

Figura 02- Casos de chikungunya na populacdo feminina no periodo de 2019 a

2023.
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Via figura 3 é constatado que a doencga afetou mais pessoas da raga parda com

um total de 4043 casos, quando comparado com as outras racas, no Estado do ES.

Outrossim, é que o ano de 2020 foi o tempo que existiu maior nUmero de registro de

casos na regido com um total de 4009 casos.

Figura 03- Casos de chikungunya no Estado do ES no periodo de 2019 a 2023.
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Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacéo

de Agravos de Notificacdo - Sinan Net.

A figura 4 explicita a acdo da doenca correlacionado a raca e a ano de notificacdo

no territério de MG, o que permiti ilustrar que pessoas de raca parda foram as que
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tiveram maior prevaléncia da doenga com um total de 104916 casos, ademais o ano que
houve maior registro da doenca foi 2023 como 109026 casos notificados.

Figura 04- Casos de chikungunya no Estado de MG no periodo de 2019 a 2023.
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Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacéo

de Agravos de Notificacdo - Sinan Net.

Ja a figura 5 indica como a doencga se comportou nos cinco anos do estudo do
trabalho e correlaciona a raca das pessoas. Sendo assim, na regido do RJ pessoas de raca
branca e parda foram as mais atingidas pela patologia, com nimero de casos préximos
para as duas racas, a populacdo branca apresentou 28172 casos e a populacdo parda
30037 casos. O ano que houve maior registro da doenga foi 2019 com 59114.

Figura 05- Casos de chikungunya no Estado do RJ no periodo de 2019 a 2023.
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Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacéo

de Agravos de Notificagdo - Sinan Net.

Na figura 6 é observado para o Estado de SP a distribuicdo do chikv, possuindo
como fatores de verificacdo a raca e o ano de notificacdo da doenca. Dessa forma, é
IUcido explanar que a raca mais afetada na regido de SP foi a branca com 22707 casos
registrados e 0 ano com maior numero de chikv foi 2021 com 19726 casos.

Figura 06- Casos de chikungunya no Estado de SP no periodo de 2019 a 2023.
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Conforme os dados da figura 1 e 2 é cabivel destacar que em todos os quatro
territérios do Sudeste a populagao feminina foi a mais afetada, este mesmo aspecto
pode ser observado em outras regides do Brasil, dessa forma, nacionalmente a 66,1%
das pessoas que contrairam chikungunya foram do sexo feminino. Apesar desse claro
predominio na populacdo de tal sexo, ainda ndo ha nenhuma explicacdao dos 6rgdos da
salde do Brasil que detalhem algum fator organico ou fisiolégico que provoque o maior
numero de casos em mulheres que em homens. E apontado que o fator laboral contribui
diretamente para que mais mulheres adquiram o chikv, uma vez que a realizagdo de
tarefas domésticas diariamente favorece a contracdo da doenca em certos territérios

endémicos do vetor da doenca®.

Correlacionado a faixa etaria, é constato que a enfermidade ndo possui nenhum fator
que a faz acometer mais uma faixa etaria ou ra¢a que outra, porém assim como foram
mostrados nas figuras apresentados por este graficos, individuos com faixa etaria com
idade de 20 a 59 anos e de raga parda foram as mais afetadas. Tal perfil epidemiolégico
é compartilhado pelas outras macrorregidoes do Brasil desse modo houve o
apontamento que pessoas com idade de 20 a 59 anos sdao mais vulneraveis a contracao
da doencga, porém pessoas com idades mais extremas, como menores que 18 anos ou
maiores de 60 anos possuem maiores taxa de mortalidade da doenca, apesar de serem

mais raros os casos de infeccdo da doenca®.

No que tange a raca, é visto que no Sudeste ha o predominio de pessoas brancas
e pardas, conforme o ultimo levantamento realizado pelo IBGE 2022. Outro ponto é que
pessoas de raca parda e preta sdao as que se apresentam em condig¢des sociais mais
frageis e, em diversas vezes, com falta de saneamento basico adequado que permitam
fazer uma promocgdo e prevencdo contra o vetor da chikungunya. Explicando assim,
como apresentado pelos graficos 3, 4, 5 e 6, que pessoas de raca parda e branca sdo as

mais afetadas pela doenca no Sudeste brasileiro®.

CONSIDERACOES FINAIS

E possivel concluir que o perfil epidemiolégico da chikungunya no Sudeste
brasileiro é composto por pessoas do sexo feminino com idade entre 40 a 59 anos e de

raca parda ou branca. Ademais, o ano com maior registro de casos da enfermidade
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variou conforme a unidade federativa, assim para o periodo de estudo de 2019 a 2023,
nao houve a constatacdao de um ano especifico indicando surto da doen¢a em todo o

Sudeste.

Este estudo possuiu como limita¢des a falta de informacdes para pessoas de racga
amarela e outras, além disso houve falta de informagdes mais detalhadas a respeito de
como ocorreram os processos de notificagdes de casos de chikungunya no Sudeste, para
assim avaliar possiveis casos de subnotificacdo da doenca. Dessa forma, é explicito a
necessidade de estudo futuros para preencher as lacunas de conhecimento a respeito

da epidemiologia do chikv no Sudeste brasileiro.
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