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RESUMO

Introdugdo: A Esquistossomose, causada pelo helminto Schistossoma mansoni, é uma doenca
endémica brasileira negligenciada e associada a condi¢des precdrias de higiene, saneamento e acesso
a dgua potavel. O Programa de Controle da Esquistossomose tem implementado acdes para reduzir
amorbimortalidade e a gravidade da doenca, mas sua transmissdo ainda permanece ativa nas regides
mais carentes. Objetivo: A pesquisa teve por intuito realizar uma analise epidemioldgica da
ocorréncia da Esquistossomose no Brasil, de 2014 a 2023. Metodologia: Foi feito um estudo
descritivo, transversal e quantitativo utilizando como base as informacgdes disponiveis no Sistema
Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN) no DATASUS. As varidveis analisadas foram: ano de
notificagdo, regidao geografica, faixa etdria, sexo e evolugdo. Resultados: De 2014 a 2020 houve um
decrescimento constante no nimero de casos, com 2020 registrando o menor nimero. A partir de
2021, o numero de casos subiu discretamente, e mais acentuadamente nos anos de 2022 e 2023. A
regido com maior niumero de casos foi a Sudeste, podendo isso estar associado a padrdes climaticos
e pluviométricos. Enquanto isso, a regido Nordeste liderou o numero de internacdes. A
Esquistossomose é mais prevalente entre os homens, principalmente da faixa etdria entre 20 e 59 .
A grande maioria dos doentes por Esquistossomose se curam, e a propor¢ao de curados/doentes se
mantém estavel, mas com uma leve tendéncia de declinio. O numero de pessoas que chegam a ébito
pela doenga é relativamente baixo, mas a taxa de mortalidade tem um aumento leve, mas constante,
ao longo dos anos. Consideragoes finais: A situacdo da Esquistossomose no Brasil tem apresentado
evolucdo, com queda constante entre 2014 e 2020. Ela é mais prevalente entre pessoas
economicamente ativas (homens entre 20 e 39 anos) e em regibes especificas no Brasil. O aumento
da taxa de mortos ao longo dos anos indica a permanéncia de desigualdades que dificultam a
resolucao desse agravo e suscitam medidas mais eficazes para sua eliminacdo.
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Epidemiological Study of Schistosomiasis in Brazil
ABSTRACT

Schistosomiasis, caused by the helminth Schistossoma mansoni, is a neglected endemic Brazilian
disease associated with poor hygiene, sanitation and access to drinking water. The
Schistosomiasis Control Program has implemented actions to reduce morbidity and mortality,
and the severity of the disease, but its transmission remains active in the most deprived regions.
Objective: the research aimed to carry out an epidemiological analysis of the occurrence of
Schistossomiasis in Brazil, from 2014 to 2023. Methodology: a descriptive, coss-sectional, and
quantitative study was conducted using information available from the National System of
Notifiable Diseases (SINAN), in DATASUS. The variables analyzed were: year of notification,
geographic region, age group, gender and outcome. Results: From 2014 to 2020, there was a
steady decrease in the number of cases, with 2020 recording the lowest number. From 2021
onwards, the number of cases rose slightly, and more sharply in 2022 and 20223. The region
with the highest number of cases was Southeast, which may be associated with weather and
rainfall patterns. Meanwhile, the Northeast region led the number of hospitalizations.
Schistosomiasis is more prevalent among men, especially those aged between 20 and 59. The
vast majority of schistosomiasis patients are cured, and the proportion of cures/sick patients
remains stable, but with a slight downward trend. The number of people who die from the
disease is relatively low, but the mortality rate has increased slightly but steadily over the years.
Final considerations: the situation of Schistosomiasis in Brazil has shown evolution, with a
constant decrease between 2014 and 2020. It is more prevalent among economically active
people (men between 20 and 39 years old) and in specific regions in Brazil. The increase in the
death rate over the years indicates the persistence of inequalities that make it difficult to resolve
that problem and call for more effective measures to eliminate it.
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INTRODUCAO

A Esquistossomose é uma endemia parasitaria de relevancia histdrica no Brasil, causada
pelo helminto Schistosoma mansoni, cuja transmissdao depende de condicdes ambientais
favordveis a presenca de caramujos do género Biomphalaria, hospedeiros intermedidrios do
parasito. Trata-se de uma doencga negligenciada associada a pobreza e a déficits estruturais,
como auséncia de saneamento bdsico e acesso inadequado a agua potavel, o que contribui para

sua manutencdo em comunidades vulneraveis (Simdes et al., 2020)

Segundo estimativas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), mais de 240 milhdes de
pessoas estdo em risco de infeccdo por Esquistossomose em escala global, sendo o Brasil
responsavel por mais de 90% dos casos registrados nas Américas. No pais, cerca de 1,5 milhdo
de pessoas vivem em dreas de risco de infeccdo, com predominio nas regides Nordeste e Sudeste
(Brasil, 2017). O Ministério da Saude, por meio do Programa de Controle da Esquistossomose
(PCE), tem promovido acées de vigilancia, diagndstico e tratamento em areas endémicas. Estas
estratégias, associadas a introdu¢do de medicamentos eficazes como o praziquantel em dose
Unica, contribuiram para a reducdo da morbimortalidade e das formas hepatoesplénicas graves
da doencga (Katz N, 2000). Contudo, a transmissdo permanece ativa em diversos municipios,
demandando monitoramento continuo e interveng¢des baseadas em evidéncias epidemioldgicas

atualizadas.

A analise de tendéncias temporais é essencial para subsidiar politicas publicas eficazes e
direcionar recursos de forma regionalizada. Neste contexto, o presente estudo teve como
objetivo caracterizar o perfil epidemiolégico da Esquistossomose no Brasil por meio de dados
secundarios, disponiveis no Departamento de Informatica do SUS (DATASUS), avaliando a
evolucdo dos casos notificados, a distribuicdo espacial e possiveis padrdes regionais da doenca

ao longo da ultima década.
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METODOLOGIA

Estudo transversal, descritivo e quantitativo realizado a partir da coleta de dados sobre
os registros de Esquistossomose no Brasil, abrangendo o periodo 2014 a 2023. Os dados foram
extraidos do Sistema de Informagdes de Agravos de Notificacdes (SINAN), disponibilizadas na
ferramenta TabNet, da plataforma do Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde
(DATASUS). Foram analisadas as seguintes varidveis: ano de notificacdo, regido geografica, faixa
etaria, sexo e evolugao.

Os dados coletados foram processados no Microsoft Excel, sendo organizados em tabelas
destinadas a analise estatistica. Essa anadlise incluiu o levantamento de valores absolutos,
distribuicGes e percentuais para descrever e interpretar o perfil da Esquistossomose no periodo
estudado. Tabelas e graficos foram desenvolvidos para sintetizar os dados e auxiliar na
interpretagao dos resultados.

O estudo foi isento da apreciagdo do Comité de Etica em Humanos (CEP), pois empregou
exclusivamente dados de dominio publico, sem quaisquer identificadores individuais, em
alinhamento com a Resolu¢do 510/2016 do Conselho Nacional de Saude. A referida resolugdo
dispensa da analise ética pelo Sistema CEP/CONEP as pesquisas em Ciéncias Humanas e Sociais

baseadas em informacgdes publicas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo analisado, o total de casos registrados de Esquistossomose no Brasil foi
de 40.140. O numero de casos variou de 6.466 em 2014 a 3.059 em 2023 (52,69%), sendo 2014
0 ano de maior registro de casos (Figura 1). Entre 2014 e 2020, houve uma queda constante e
acentuada de 71,03%, chegando a 1.873 casos em 2020, que representou o menor registro dos
ultimos 10 anos. No entanto, essa tendéncia de queda foi revertida em 2021, quando se
observou um leve aumento de 27,87% em relagdo a 2020. A partir dai, o numero de casos

continuou em crescimento até 2023, que registrou 3.059 casos.
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Figura 1 - Evolugdo dos casos registrados de Esquistossomose no Brasil, no periodo de 2014 a
2023.
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Fonte: Autores, (2025).

E evidente que os anos de 2020 e 2021 registraram o menor nimero de notificacdes de
Esquistossomose. Essa redugao coincide diretamente com o periodo da pandemia de COVID-19,
gue sobrecarregou as unidades de saude, redirecionou recursos para o atendimento exclusivo
de pacientes infectados e alterou os habitos da populacdo em relacdo a busca por servicos de
saude. Esses fatores, combinados, podem ter mascarado os dados epidemiolégicos de outras
doencas, incluindo a Esquistossomose, resultando em subnotificacbes durante esse periodo

(Pinto et al., 2023).

Com base na Figura 2, notou-se que a regido Sudeste lidera com o maior nimero de casos
notificados com 28.755 (72%), seguida pelo Nordeste com 9.805 (24%), Norte com 573 (2%),
Centro-Oeste com 551 (1%) e Sul com 456 (1%). Segundo Oliveira et al. (2023), a alta prevaléncia
dessa doenca na regido Sudeste pode estar relacionada com fatores climaticos e pluviométricos,
em especial nos estados de Minas Gerais, de Sdo Paulo e de Espirito Santo, os quais favorecem a
criacdo de um ambiente favoravel para a proliferacdo do caramujo e, consequentemente, a

disseminacdo da infeccdo para o homem.
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Figura 2 - Percentual de casos registrados de Esquistossomose no Brasil por regido geografica, no
periodo de 2014 a 2023.
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Fonte: Autores (2025).

Os dados reportaram padrdao um diferente no numero de internagdes entre as regioes,
sendo que a Regido Nordeste lidera com aproximadamente 879 internagdes, correspondendo a
48,4% do total. Em seguida, a Regido Sudeste apresenta 793 internacdes, o que equivale a 43,7%.
A Regido Norte registra o menor nimero de internagdes, com apenas 66 hospitaliza¢des, ou seja,
3,6%. As demais regides, como a Regido Centro-Oeste, somam 44 internacdes (2,4%) e a Regido
Sul apresenta um total de 31 internagdes (1,7%) (Paiva et al., 2025).

Em relacdo as faixas etarias dos casos registrados de Esquistossomose, observou-se que a
maior incidéncia da doencga ocorreu entre individuos de 20 a 59 anos (Figura 3). Destacou-se,
especialmente, o grupo de 20 a 39 anos, que apresentou a maior prevaléncia, com mais de 14
mil casos notificados, seguido pela faixa etdria de 40 a 59 anos, que contabilizou 13.528 registros.
Esses dados evidenciaram que a populacdo economicamente ativa foi a mais afetada pela
doenca, sendo possivel estabelecer uma correlacdao entre a prevaléncia da Esquistossomose e
atividades laborais que envolviam exposi¢do cotidiana a corpos hidricos contaminados, como a

agricultura e a pesca (Carneiro, Klitia; Carneiro, Klissia; Carneiro, Cloves 2022).
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Figura 3 - Percentual de casos registrados de Esquistossomose no Brasil por faixa etaria, no
periodo de 2014 a 2023.
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Ao analisar os dados coletados na pesquisa, verificou-se que o aumento no nimero de
casos ndo ocorreu de forma gradativa com a progressao da idade, mas sim de maneira
acentuada. Essa tendéncia tornou-se evidente quando se compararam os dados das faixas
etarias imediatamente anterior e posterior ao intervalo de maior prevaléncia. A faixa etdria de
15 a 19 anos apresentou 2.463 casos, enquanto a de 60 a 64 anos registrou 2.276 casos, o que
reforcou a concentragao da doenga entre os adultos jovens e de meia-idade. Vale destacar que
a prevaléncia da Esquistossomose foi consideravelmente menor nas faixas etarias extremas. Em
criangas de 1 a 4 anos, o numero de casos foi de apenas 341, e em menores de 1 ano, 356 casos

foram notificados. Ja entre os idosos com 80 anos ou mais, foram registrados apenas 590 casos.

Na coleta e interpretacdo dos dados selecionados, observou-se uma tendéncia de
crescimento gradual dos casos na faixa etaria de 5 a 19 anos, passando de 1.193 (5 a 9 anos) para
2.463 (15 a 19 anos), o que pode ter estado relacionado ao envolvimento precoce em atividades
agricolas ou a realizacdo de atividades recreativas em ambientes com dgua contaminada (Melo
et al., 2019). Apds os 60 anos, houve uma nova queda pronunciada no niumero de casos. As faixas
de 65 a 69 e de 70 a 79 anos apresentaram 1.603 e 1.664 casos, respectivamente. Esses nimeros
foram significativamente menores que os registrados nas faixas centrais da vida adulta, o que

pode indicar uma maior letalidade da doenca nesse grupo ou subdiagndstico, uma vez que os
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sintomas da Esquistossomose poderiam ter sido confundidos ou sobrepostos aos de outras
comorbidades crénicas comuns na populagdo idosa, dificultando o reconhecimento e a

notificacdo da infecgcdo (SILVA DA PAZ et al., 2021).

Entre os anos de 2014 e 2023, a média anual de casos notificados de Esquistossomose no
Brasil foi de aproximadamente 2.444 casos entre homens e 1.569 casos entre mulheres (Figura
4). A andlise percentual desses dados revela uma predominancia masculina consistente, com
uma média de 60,84% dos casos atribuidos ao sexo masculino, em comparacao a 39,16% no sexo

feminino ao longo do periodo analisado.

Figura 4 - Casos registrados de Esquistossomose no Brasil por sexo, no periodo de 2014 a 2023.
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Fonte: Autores (2025).

No estudo conduzido por Simdes et al. (2020), que avaliou a mortalidade por
Esquistossomose entre 1980 e 2014, foi identificado que homens apresentaram maior risco de
Obito. Essa distribuicdo desigual sugere que os determinantes da infeccdo e da gravidade da
doenca ndo se limitam a aspectos bioldgicos, como sexo e idade, mas estdo diretamente

relacionados a padrdes de exposicdao ao longo do ciclo de vida.
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Na Tabela 1 estd representada a evolugdao dos casos de Esquistossomose no Brasil de
acordo com os desfechos “Ignorado/branco”, “Cura”, “Ndo Cura”, “Obito por Esquistossomose”
e “Obito por outras causas”.

O numero total de casos curados entre 2014 e 2023 foi de 24.100, o que corresponde a
60,03% do total de casos. Isso esta coerente com o estudo de Oliveira et al., 2023, que observou
que, de 2010 a 2020, a taxa geral de cura foi de 62,56%. Enquanto isso, o nimero de dbitos por
Esquistossomose foi 754, o que corresponde a 1,87% do total. Isso destoa do resultado de
Oliveira et al., 2023, que, em seu estudo, chegou a uma taxa de morte de 5,87% entre 2010 e
2020. Essa reducdo brusca da taxa de morte, sem uma evolucdo positiva na taxa de cura, pode
advir da subnotificacdo e falta de acompanhamento a partir de 2020 devido a pandemia de
Covid-19.

De forma geral, como expresso pela tabela 4, acompanhando a tendéncia geral dos casos
de Esquistossomose, todos os desfechos apresentaram uma queda quase constante até o ano
de 2020. Houve pequenos aumentos no numero absoluto de casos para as categorias
“ignorado/branco” do ano de 2016 para 2017; “cura” do ano 2017 para 2018, “ndo cura” de 2014
para 2015, e “Obito por outras causas” de 2017 para 2018. A categoria que obteve maior
flutuacao foi a de “dbito por Esquistossomose”, que apresentou aumento de 2015 para 2016,
com queda no ano seguinte, para voltar a apresentar um novo aumento. Além disso, o aumento
dos nimeros de “6bitos por outras causas”, de 2017 para 2018, citado anteriormente, pode ser
fruto de casos retidos dos anos anteriores, dado que a diminuicdo nos nimeros de 2016 para

2017 foi bastante brusca (40 para 25).
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Tabela 1 - Evolucdo anual dos casos de Esquistossomose no Brasil, de 2014 a 2023, estratificados por desfecho.

Obito por Obito por
Ano Ign/Branco % Cura % Nao cura % . P % outras % Total
Esquistossomose
causas
2014 2.038 31,35 4.213 64,82 72 1,10 74 1,13 69 1,06 6.466
2015 1.951 30,56 4.209 65,94 96 1,50 72 1,12 55 0,86 6.383
2016 1.531 29,78 3.408 66,30 68 1,32 93 1,80 40 0,77 5.140
2017 1.611 36,97 2.583 59,28 57 1,30 81 1,85 25 0,57 4.357
2018 1.401 33,20 2.606 61,76 56 1,32 104 2,46 52 1,23 4,219
2019 1.263 35,00 2.180 60,42 48 1,33 88 2,43 29 0,80 3.608
2020 807 43,08 946 50,50 49 2,61 50 2,66 21 1,12 1.873
2021 1.031 43,04 1.205 50,31 65 2,71 69 2,88 25 1,04 2.395
2022 1.140 43,18 1.337 50,64 64 2,42 62 2,34 37 1,40 2.640
2023 1.508 49,29 1.413 46,19 47 1,53 61 1,99 30 0,98 3.059
Total 14.281 35,57 24.100 60,03 622 1,54 754 1,87 383 0,95 40.140

Fonte: Autores (2025).



Como expresso pela Figura 5, a taxa de cura desconsiderando os casos ignorados/brancos
seguiu um declinio leve, mas constante ao longo dos anos até 2020, quando apresentou uma
queda mais acentuada, atingindo seu minimo em 2021 (88%). Concomitantemente, a taxa de

dbitos por Esquistossomose também apresentou leve estabilidade, seguindo um aumento sutil
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e constante, atingindo seu maximo em 2021 (5,05%).

Figura 5 - Progressdo anual das taxas de cura e 6bito, desconsiderando os ignorados/brancos,

entre 2014 e 2023.

== % Cura == % Obito por esquistossomose

100%
_—--“—-.-____ L —
95% 95% 94% 94% 9
92% 93%
o e 89% 89% 91 0/0
75%
50%
25%
2% 2% 3% 3% 4% 4% 5% 4% 4%
0%
2014 2016 2018 2020 2022

Fonte: Autores (2025).

A razdo para essa queda na taxa de cura juntamente com o aumento da taxa de mortes
pode se dar por uma melhor investigacdo das causas de ébito, o que leva a uma maior descoberta
de 6bitos pela doenca. Contudo, também pode ser resultado do aumento da desigualdade social,
gue, segundo a pesquisa Mapa da Riqueza, da Fundacdo Getulio Vargas, aumentou durante a
pandemia de Covid-19. Nesse contexto, casos mais graves de Esquistossomose acometem
pessoas mais pobres em areas mais afastadas e sem saneamento bdsico. Assim, enquanto o
numero geral de casos diminui, com a melhoria do sistema de abastecimento, o nimero de casos

especificos para essa populagdo mais carente ndo sofre tantas mudancas, ndo impactando o

Ano

numero de obitos, e, assim, elevando a proporcdo de dbitos/casos.
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E importante destacar o nimero alto de casos ignorados/brancos, pois mostra que
muitos doentes ndo sdo acompanhados pelo sistema de saude, e, por isso, ndo tém o desfecho
de sua enfermidade registrada. Isso cria, também, um desafio para a gestdo publica em Salde,
visto que, ao ndo se poder ter certeza do numero real de casos curados, ndo curados ou que
vieram a 6bito, a criacdo de politicas direcionadas, bem como sua avaliacdo, fica dificultada.

O fato de a taxa de cura ter diminuido ao longo dos anos em ritmo quase constante, para
voltar a aumentar apds a pandemia, mas sem chegar o nivel inicial de dois anos antes (2018);
acompanhado do fato de que a taxa de ébitos aumentou quase constantemente, para voltar a
diminuir apds a pandemia, mas sem atingir o nivel de dois anos antes (2018) é alarmante e deixa
preocupacdes para a populagdo quanto a qualidade da saude que lhe é ofertada e uma missao

para os gestores municipais, estaduais e federais.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa contribui de forma significativa para a compreensao atualizada da
distribuicdao e do comportamento epidemiolégico da Esquistossomose no Brasil no periodo de
2014 a 2023, destacando a importancia da valorizacdao de estudos epidemioldgicos como base
para o planejamento e a implementacdo de politicas publicas mais eficazes.

Os dados analisados revelam uma tendéncia geral de redu¢dao no numero de casos
notificados entre 2014 e 2020, seguida de uma leve retomada apds esse periodo, com destaque
para os impactos provocados pela pandemia de COVID-19 na dindmica da notificagcdo e
acompanhamento dos casos. Observou-se também uma predominancia de casos em homens
adultos jovens e de meia-idade, especialmente na faixa entre 20 e 39 anos, além da maior
concentracdo regional nas regides Sudeste e Nordeste.

A taxa de cura apresentou queda gradual ao longo do tempo, enquanto a mortalidade,
embora baixa, mostrou elevacdo discreta e continua, indicando desafios ainda persistentes no
enfrentamento da doenca. Além disso, o elevado niumero de casos com desfecho ignorado ou
em branco sinaliza fragilidades no sistema de notificagdo e acompanhamento, dificultando uma
analise precisa da eficacia das intervencdes realizadas.

Considerando esses achados, torna-se evidente que, apesar dos avan¢os no controle
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da Esquistossomose nas ultimas décadas, persistem desigualdades no acesso ao diagndstico,
tratamento e acompanhamento, especialmente em populagdes mais vulneraveis. Essa realidade
reforca a necessidade de fortalecimento das acdes de vigilancia epidemiolégica, ampliacdo da
cobertura de saneamento basico e educacdo em saude nas areas endémicas, com foco em

estratégias regionais e integradas.
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