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PREFACIO

A obra intitulada: “ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS DE DOENCAS NO NORDESTE
BRASILEIRO” traz informagodes epidemiologicas acerca da Pandemia provocada pela COVID-19,
esquistossomose, arboviroses e diversos outros problemas de satude publica, fornecendo assim dados
para os orgdos de saude e para a comunidade cientifica. Portanto, faz-se necessario compreender a
epidemiologia para que sejam formuladas politicas de saude, a organizag¢ao do sistema de satde e as

intervengdes destinadas para solucionar problemas especificos.

Espera-se que esta obra colabore com a producao cientifica a partir dos resultados obtidos
nos estudos epidemiologicos, além de agregar o conhecimento cientifico, auxiliar no conhecimento dos
profissionais, estudantes e sociedade e possibilitar o incentivo de estudos futuros para fortalecimento

da pesquisa no Nordeste sobre o cenario atual de satde, a partir de evidéncias cientificas.
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RESUMO: O presente estudo teve como objetivo verificar a situagdo epidemioldgica dos casos
notificados de doenga de chagas (DC), leishmaniose visceral (LV), leishmaniose tegumentar americana
(LTA) e malaria, no estado de Pernambuco. Trata-se de um estudo epidemiologico, descritivo,
retrospectivo, de corte transversal, baseado em dados a partir do Sistema de Informagao de Agravos
Nacional (SINAN), base de dados disponibilizada pelo Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Saude (DATASUS). Foram incluidos os casos das seguintes zoonoses: DC, LV, LTA e
malaria notificados e registrados na base de dados, excluindo-se aqueles que ndo se enquadravam no
ano de 2018 delimitado para este estudo. As variaveis epidemioldgicas analisadas foram: Numero de
casos, sexo, faixa etaria e zona de residéncia. A tabulacao ¢ analise dos dados foi realizada no software
Microsoft Excel 2016 e os resultados foram apresentados na forma graficos por meio do software
Microsoft powerpoint 2016. Foram notificados 465 casos de zoonoses causadas por protozodrios no
estado de Pernambuco em 2018. Dentre as quatro zoonoses analisadas no presente estudo, a LTA foi
a que apresentou o maior numero de casos com 308 notificagdes, correspondendo a 61,6%. Quanto ao
nimero de casos notificados por sexo € possivel observar que para a maioria das doencgas estudadas
houve predominio do sexo masculino. Na analise da faixa etaria, a maioria dos casos ocorreram em
individuos entre 29 a 59 anos. Com relagdo a zona de residéncia, pode-se observar que as zoonoses
causadas por protozodrios analisadas na presente pesquisa acometeram, principalmente, individuos
residentes em zona rural. Os resultados obtidos neste estudo, contribuem para o aprimoramento das
medidas preventivas por parte dos programas municipais e estaduais de Pernambuco para o controle
da DC, LTA e malaria.

PALAVRAS-CHAVE: Epidemiologia. Zoonoses parasitarias. Saude publica.

ZOONOSES CAUSED BY PROTOZOA IN THE STATE OF PERNAMBUCO: AN
EPIDEMIOLOGICAL ANALYSIS

ABSTRACT: The present study aimed to verify the epidemiological situation of the notified cases
of Chagas disease (DC), visceral leishmaniasis (VL), american tegumentary leishmaniasis (ATL)
and malaria in the state of Pernambuco. This is an epidemiological, descriptive, retrospective, cross-
sectional study, based on data from the National Health Care Information System (SINAN), a database
provided by the Information Technology Department of the Unified Health System (DATASUS).
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Cases of the following zoonoses were included: CD, LV, LTA and malaria notified and registered
in the database, excluding those that did not fall within the year 2018 defined for this study. The
epidemiological variables analyzed were: number of cases, sex, age group and area of residence. Data
tabulation and analysis were performed using Microsoft Excel 2016 software and the results were
presented in graphical form using Microsoft Powerpoint 2016 software. 465 cases of zoonoses caused
by protozoa were reported in the state of Pernambuco in 2018. Among the four zoonoses analyzed
in the present study, ATL was the one with the highest number of cases, with 308 notifications,
corresponding to 61.6%. As for the number of cases notified by sex, it is possible to observe that for
most of the diseases studied there was a predominance of males. In the analysis of age group, most
cases occurred in individuals between 29 and 59 years old. Regarding the area of residence, it is
possible to observe that the zoonoses caused by protozoa analyzed in this research mainly affected
individuals living in rural areas. The results obtained in this study contribute to the improvement of
preventive measures by the municipal and state programs of Pernambuco for the control of CD, ATL

and malaria.

KEY-WORDS: Epidemiology. Parasitic zoonoses. Public health.

INTRODUCAO

Zoonoses sao doengas transmitidas pelos animais aos seres humanos. Os parasitos sao os
principais agentes que acarretam infecgdes intestinais, constituindo um problema relevante para a
saude publica no Brasil e no mundo e uma das maiores causas de morbidade e mortalidade em
muitos paises localizados nos tropicos, sendo endémicas nos paises em desenvolvimento (TORRES-
CHABLE etal., 2015; DAMACENO; COSTA, 2017; OLIVEIRA et al., 2017; RIBEIRO et al., 2013).

No Brasil, teve um crescimento relevante de enfermidades parasitidrias com potencial
zoonotico, devido a ampla aproximagao dos seres humanos com animais domésticos, sobretudo, com
os caes e os gatos (SPRENGER et al., 2014; FERREIRA et al., 2016). Estas sdo mais prevalentes
nas regides Norte e Nordeste do pais, tendo como fator diretamente relacionado a deficiéncia de

saneamento basico nessas regides (ALMEIDA et al., 2015).

As doengas que tém como agentes etioldgicos os protozoarios sao genericamente chamados
de protozooses, as mais comuns que acometem o homem sdo malaria, leishmaniose tegumentar
americana, visceral, toxoplasmose, tripanossomiases, tricomoniase, giardiase e amebiase. Tais doengas
atingem milhdes de individuos em todo o mundo, ocasionando milhdes de mortes anualmente, além
de provocar um nimero igualmente grande de individuos em estado de morbidade (FERREIRA,
2012).

No entanto, apesar das infecgdes parasitirias serem amplamente disseminadas, suas
notificagdes e consequentemente estudos ainda é escasso, o que se reflete nos alarmantes indices de
contaminagdes. Assim, o conhecimento acerca das protozooses se torna um meio eficiente para que
procedimentos didrios de prevencao ou redug¢do da contaminagdo sejam colocados em pratica, com a

finalidade de diminuir a disseminagdo dessas patologias (COSTA et al., 2018).
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Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo verificar a situagcdo epidemioldgica dos

casos notificados de algumas zoonoses causadas por protozoarios no estado de Pernambuco.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiologico, descritivo, retrospectivo, de corte transversal,
baseado em dados secundarios referentes aos casos zoonoses causadas por protozoarios no estado
de Pernambuco no ano de 2018. A coleta de dados ocorreu no més de novembro de 2021, a partir
do Sistema de Informagdo de Agravos Nacional (SINAN), base de dados disponibilizada pelo
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS).

Foram incluidos todos os casos das seguintes zoonoses: doenga de chagas (DC), leishmaniose
visceral (LV), leishmaniose tegumentar americana (LTA) e malaria notificados e registrados na base
de dados, excluindo-se aqueles que nao se enquadravam no ano delimitado para este estudo. As

variaveis epidemiolédgicas analisadas foram: Numero de casos, sexo, faixa etaria e zona de residéncia.

Apo6s coleta, realizou-se a tabulagdo e andlise dos dados através de estatistica descritiva
simples através do calculo da frequéncia relativa no software Microsoft Excel 2016. Os resultados
foram apresentados na forma graficos por meio do software Microsoft powerpoint 2016. Por se tratar
da utiliza¢do de dados existentes em um banco de dados de dominio publico, ndo foi necessario

submeter ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram notificados 465 casos de zoonoses causadas por protozoarios no estado de Pernambuco
em 2018. Dentre as quatro zoonoses analisadas no presente estudo, a LTA foi a que apresentou o
maior numero de casos com 308 notifica¢des, correspondendo a 66,2%, seguida pela LV com 119
(25,6%). A DC e a malaria foram as que obtiveram um nimero reduzido de casos, 29 (6,2%) ¢ 9

(2,0%) notificacdes respectivamente (Figura 1).
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Figura 1: Numero de casos notificados de zoonoses causadas por protozoarios no estado de Pernambuco no ano de
2018.
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Fonte: Dados da Pesquisa (2021).

A LTA ocupa o segundo lugar entre as protozoonoses transmitidas por vetores no Brasil
(SILVA; CUNHA, 2007). Na regido Nordeste o clima ¢ propicio a reproducdo de flebotomineos,
onde as areas densamente povoadas proximas a florestas ou plantagdes e as condigdes econdmicas
discrepantes, sdo fatores que auxiliam a disseminagdo da LTA nessa regido (ARAUJO, 2014), o que

pode justificar os dados encontrados nesta pesquisa, 308 casos notificados (66,2%) (figura 2).

A diversidade e ampla distribui¢ao geografica da fauna flebotominea no estado de Pernambuco,
contribui para a transmissdo da LV (BRITO et al., 2012; SILVA et al., 2017). Demonstrando o fato

desta zoonose ter obtido o segundo maior nimero de casos no presente estudo.

No Brasil, a DC se encontra presente em todo seu territorio, no entanto, possui uma maior
prevaléncia nas regides Norte e Nordeste (PASSOS et al., 2012). No entanto, em Pernambuco no ano
de 2018 foram notificados apenas 29 casos (6,2%) (figura 2).

Rosa et al. (2020) verificando a situagdo epidemioldgica da malaria no Brasil no periodo
de 2010 a 2019, observaram que a regido Sudeste concentrou maior numero de casos no periodo
analisado e a regido Nordeste apresentou crescimento no numero de casos registrados em 2018. No

entanto, neste estudo apenas 9 casos foram notificados (2,0%) no estado de Pernambuco (figura 2).

Com relagdo ao niimero de casos notificados por sexo € possivel observar que para a maioria
das doengas estudadas houve predominio do sexo masculino, com prevaléncia de 69,5% para LV,

65,6% para LTA e 55,6% para malaria (figura 2), corroborando com estudos realizados anteriormente,
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nos quais indicam que os homens representam o maior percentual de infectados por serem mais
expostos em suas atividades diarias (VASCONCELOS et al., 2017; SILVA et al., 2021; ARAUJO;
NUNES, 2017; BRAZUNA et al., 2012; FARIA et al., 2019).

Quanto a DC, esta obteve uma prevaléncia maior para o sexo feminino (55,2%) (Figura 2),
porém esta ¢ um pouco acentuada em relagdo ao masculino (44,8%). Resultados semelhantes foram
encontrados em estudos de Andrade et al. (2020) e Silva et al. (2021), que também demonstraram

pouca relagdo de risco no que concerne ao numero de casos notificados dessa zoonose por sexo.

Figura 2: Numero de casos notificados por sexo no estado de Pernambuco no ano de 2018.
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Fonte: Dados da Pesquisa (2021).

Na analise da faixa etaria, a maioria dos casos de zoonoses ocorreram nas idades entre 29 a 39
anos para malaria (77,8%) e DC (72,4%), entre 40 a 59 anos para LTA (30,5%) e para LV 34,4% dos

casos notificados foi em criangas de 9 ano ou menos (Figura 3).
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Figura 3: Numero de casos notificados por faixa etaria no estado de Pernambuco no ano de 2018.
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Fonte: Dados da Pesquisa (2021).

Gomes etal. (2020) ao avaliarem o perfil epidemiologico da DC aguda no Para, observaram que
a faixa etdria mais acometida foi entre 20 a 39 anos, seguida pela faixa de 40 a 59 anos, corroborando

com os dados obtidos nesta pesquisa.

A faixa etaria predominante para LTA foi entre 40 a 59 anos (32,5%), seguida por individuos
com idade entre 20 a 39 anos (30,5%) (figura 3). Esta realidade ¢ confirmada por outro estudo realizado
no estado do Maranhao por Alencar; Figueiredo (2019), onde a maior prevaléncia ocorreu em adultos,

com idade entre 20 a 59 anos.

De acordo com Dantas-Torres (2006) em Pernambuco os casos em humanos de LV estao
relacionados a pressdao antropica sobre o meio ambiente, além das criangas serem frequentemente
mais acometidas, assemelhando-se aos resultados encontrados neste trabalho, em que criangas com 9

anos ou menos foram as mais afetadas.

Gongalves et al. (2020) ao analisarem os aspectos epidemioldgicos da malaria na regido
Nordeste do Brasil, verificaram que o maior nimero de casos foi registrado para as faixas etarias entre
20a39e40a59 anos, no qual concentra uma grande quantidade de individuos economicamente ativos,
sugerindo que as atividades ocupacionais, em especial aquelas referentes a agricultura, garimpo e
extrativismo vegetal podem influenciar na transmissdo da maldria, resultando em uma suscetibilidade

maior de contaminacdo por individuos dessa faixa etaria, corroborando com este estudo.

Com relagdo a zona de residéncia, pode-se observar que as zoonoses causadas por protozoarios
analisadas na presente pesquisa acometeram, principalmente, individuos residentes em zona urbana,
com 96,6% das ocorréncias para a DC e 54,5% para a leishmaniose visceral. Quanto a LTA a maioria

dos casos ocorreram em zona rural (53,9%) e para maldria (100%) dos casos nao foram respondidos
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a zona de residéncia, o que provavelmente esta relacionado aos poucos casos registrados (Figura 4).

Figura 4: Numero de casos notificados por zona de residéncia no estado de Pernambuco no ano de 2018.
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Fonte: Dados da Pesquisa (2021).

De Oliveira et al. (2020) ao avaliarem a situagao epidemioldgica e o perfil dos casos notificados
e confirmados da DC aguda na regido Nordeste, constataram que a maioria dos casos acometeram
individuos residentes na zona rural, demonstrando similaridade aos achados deste estudo. Conforme
Dias et al. (2016) a zona rural se evidencia como area de carater de transmissao predominante para
a DC, em consequéncia das condi¢gdes habitacionais precarias. Fazendo-se necessario a tomada de
medidas de prevengao nesse meio.

Segundo Soares et al. (2016) a LV esta presente em todo territério pernambucano, na qual
se encontra inserida em areas rurais e urbanas. No presente estudo a maioria dos casos de LV foi
descrita como sendo da area urbana (54,5%), corroborando com um estudo realizado no municipio de
Petrolina, Pernambuco por Silva et al. (2021).

A LTA apresentou-se com maior frequéncia em individuos residentes da zona rural (53,9%).
Santos (2018) ao estudar as caracteristicas epidemioldgicas da LTA e sua distribui¢do espacial no estado
do Maranhdo, Nordeste brasileiro, observou que os individuos acometidos também demonstraram
uma distribui¢@o por zona habitacional rural (55,1%).
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CONCLUSAO

Através deste estudo foi possivel identificar o perfil epidemioldgico de algumas zoonoses
causadas por protozodarios no estado de Pernambuco. A LVA foi a zoonose com maior numero de
casos registrados em 2018, onde individuos mais acometidos foram do sexo masculino de idade
economicamente ativa, e residentes na zona rural. A segunda doenca mais prevalente foi a LV, na
qual houve predominio do sexo masculino, onde as criangas foram as mais acometidas, e a zona

habitacional urbana.

Apesar dos poucos casos registrados para a DC e malaria e consequentemente um baixo risco
atual de adoecimento por essas duas zoonoses em Pernambuco, a vigilancia nao deve ser negligenciada
e para que seja eficiente, ¢ imprescindivel que as informagdes sejam preenchidas de forma adequada

e com qualidade.

Os resultados obtidos neste estudo, contribuem para o aprimoramento das medidas preventivas
por parte dos programas municipais e estaduais de Pernambuco para o controle da DC, LTA, LV e

malaria.
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