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Resumo

Objetivo: determinar o perfil epidemioldgico da dengue na regiao sul do
Brasil no periodo de 2017 a 2024, identificando possiveis fatores associados
ao aumento da incidéncia. Método: estudo observacional, descritivo,
transversal e retrospectivo, de natureza quantitativa, com analise de
dados secundarios do departamento de informatica do sistema unico

de saude. Resultados: foram notificados 1.761.408 casos, com o maior
numero em 2024 (n=662.295). A incidéncia foi maior entre mulheres
(54,2%) e nas faixas etarias de 20-39 anos e 40-59 anos. O sorotipo 1
predominou em 2022-2024 e o sorotipo 2 em 2019-2020. A forma classica
foi a mais observada. Conclusado: houve crescimento no numero de
casos desde 2020, com subnotificacdo em 2021 devido a pandemia da
Covid-19, e aumento expressivo em 2024. Fatores climaticos e ineficiéncia
nas acdes de controle do vetor sao relevantes na expansao da dengue.
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Epidemiological profile of dengue in the
southern region between 2017 and 2024

Abstract

Objective: to determine the epidemiological profile of dengue in southern
Brazil from 2017 to 2024, identifying possible factors associated with
increased incidence. Method: an observational, descriptive, cross-
sectional, and retrospective study, with quantitative data analysis of
secondary data from the informatics department of the unified health
system. Results: a total of 1,761,408 cases were reported, with the
highest number in 2024 (n=662,295). Incidence was higher among
females (54.2%) and in the 20-39 and 40-59 age groups. Serotype 1
predominated in 2022-2024 and serotype 2 in 2019-2020. The classic
form was most observed. Conclusion: there was an increase in cases
since 2020, with underreporting in 2021 due to the Covid-19 pandemic,
and a significant increase in 2024. Climatic changes and inefficiencies in
vector control measures are relevant factors in dengue expansion.

Descriptors: Dengue; Epidemiology; Incidence; Health profile; Public Health

Perfil epidemiolégico del dengue en
la regién sur entre 2017 y 2024

Resumen

Objetivo: determinar el perfil epidemioldgico del dengue en el sur

de Brasil de 2017 a 2024, identificando posibles factores asociados al
aumento de la incidencia. Método: estudio observacional, descriptivo,
transversal y retrospectivo, con analisis cuantitativo de datos secundarios
del departamento de informatica del sistema Unico de salud. Resultados:
se notificaron 1.761.408 casos, con el mayor numero en 2024 (n=662.295).
La incidencia fue mayor entre mujeres (54,2%) y en los grupos de edad de
20-39 y 40-59 afios. El serotipo 1 predominé en 2022-2024 y el serotipo

2 en 2019-2020. La forma clasica fue la mas observada. Conclusién:

hubo un aumento de casos desde 2020, con subnotificacién en 2021
debido a la pandemia de Covid-19, y un aumento significativo en 2024.
Los cambios climaticos y las ineficiencias en las medidas de control

del vector son factores relevantes en la expansién del dengue.

Descriptores: Dengue; Epidemiologia; Incidencia; Perfil de salud; Salud
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Introducgao

A dengue é uma doenca viral endémica e sistémica, de carater
infeccioso e agudo. Ocorre principalmente nos centros urbanos de
paises tropicais e subtropicais e é transmitida pelo mosquito Aedes
aegypti.' Tem se espalhado rapidamente por diversas regides do
mundo, se tornando um complexo problema de saude publica.?

No Brasil, casos de dengue sdo reportados desde o século XIX.
Contudo, a confirmacao laboratorial da primeira epidemia ocorreu
somente na década de 1980 em Boa Vista/Roraima. Ainda naquela
década o sorotipo 1 surgiu no Rio de Janeiro. A introdug¢do do sorotipo
2 e 3 ocorreu na década de 1990 e inicio dos anos 2000, também no
Sudeste. Em 2010, o sorotipo 4 emergiu na regiao Norte e também no
interior do estado de Sao Paulo, se espalhando no territério nacional.?

Em todo o Brasil, os casos de dengue vém crescendo
exponencialmente nos ultimos anos. Entre 2000 e 2007, o pais foi
responsavel por 60% dos casos relatados de dengue no mundo. De
2014 a 2019 foram notificados 5.867.255 casos de dengue, com o
sorotipo 2 tornando-se o mais prevalente desde 2017.° Estima-se que
entre 2 e 4% dos casos secundarios (segundo episddio) evoluam para
dengue grave.® Somente no ano de 2022, foram registrados 1.450.270
casos possiveis de dengue, com incidéncia de 679,9 casos por 100 mil
habitantes.’

O virus da dengue é um arbovirus, da familia Flaviviridae e do
género Flavivirus, cujos genomas sao compostos por RNA de fita
simples. Divide-se em cinco sorotipos (DENV-1, DENV-2, DENV-3,
DENV-4 e DENV-5), distribuidos de forma heterogénea em diferentes
regides do planeta.t O DENV-5 é silvestre e foi isolado na Malasia,
apresentando um quadro mais discreto da doenca.’

A dengue tem amplo espectro clinico, incluindo a forma oligo ou
assintomatica, podendo levar a hemorragia e choque, e evoluindo
para obito.? O esquema de classificacdo subdivide a doen¢a em trés
categorias, incluindo a forma classica (dengue sem sinais de alarme),
a categoria que inclui sinais de alarme, e a chamada ‘dengue grave/,
associada a sangramentos e comprometimento de 6rgaos.'°

O diagndstico clinico é confirmado laboratorialmente pelo fato
da sintomatologia ser semelhante a outras doencas. Consiste no
isolamento viral, deteccdo do antigeno e/ou do acido nucleico viral e
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pesquisa de anticorpos. O material de escolha é o sangue coletado nos
primeiros trés a cinco dias."" Em pacientes com suspeita de dengue e
sem sinais de sangramento, a Organizacao Mundial da Saude (OMS) e
o Ministério da Saude (MS), recomendam a realizacdo da prova do laco,
que auxilia na tomada de decisdes e triagem do paciente.'?

Ndo ha tratamento especifico contra o virus, cabendo atenc¢ao
a classificacdo do risco e manifestacdes clinicas apresentadas
pelo paciente, com o objetivo de fornecer o suporte adequado.’ A
vacinacao contra a dengue esta em uma fase inicial, sendo aprovada
em 2023 a vacina Qdenga®, incorporada no Programa Nacional de
Imunizacdo do Ministério da Saude.™

A principal forma de controle da doenca € a prevencdo, através
do combate ao vetor.2 Isso se da por meio da eliminac¢ao dos locais
de procriacdao dos mosquitos, uso larvicidas e adulticidas, educacao
sanitaria e protecdo pessoal evitando o contato e a picada do
mosquito."

Na macrorregidao sul do Brasil, onde localizam-se os estados do
Rio Grande do Sul, Santa Catarina e Parand, ocorreu um aumento no
numero de casos de dengue ao longo da década de 2010, elevando
a participacdo da regido nos registros nacionais.*> No periodo de
2014 a 2020 observou-se uma expansao da area de transmissao
da dengue em direc¢do ao sul e centro do Brasil, locais esses de
baixa incidéncia em periodos anteriores. Essa tendéncia pode estar
associada a fatores socioambientais, especialmente a ocorréncia de
eventos climaticos extremos, anomalias de temperatura e também
degradacao ambiental." Especialmente no Rio Grande do Sul, a
correlagdo mais significativa encontrada no periodo de 2007 a 2017,
foi entre a ocorréncia da dengue e os eventos provocados pelo
El Nifio, o que inclui chuvas intensas e mudancas nos padrdes de
temperatura.’”

O objetivo do presente estudo é determinar o perfil
epidemiolégico da dengue na regiao sul do Brasil no periodo de 2017
a 2024, identificando possiveis fatores associados ao aumento da
incidéncia.
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Método

O estudo caracterizou-se como observacional, de natureza
descritiva, transversal, retrospectiva e com abordagem quantitativa.
A coleta de dados foi realizada de forma virtual no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdao (SINAN). Essa base de dados
é gerada pelo Departamento de Informatica do SUS (DATASUS). A
data-base da pesquisa foi o dia 22 de abril de 2024, sendo os dados
sujeitos a altera¢des posteriores em decorréncia de atualizagao do
SINAN/DATASUS. Foram analisados os dados relativos aos casos de
dengue na totalidade da macrorregiao sul do Brasil, que inclui os
estados do Rio Grande do Sul, Santa Catarina e Parana. O periodo
considerado para analise correspondeu a 1° de janeiro de 2017 a 22
de abril de 2024.

Para o levantamento foram consideradas as seguintes variaveis:
ndmero de casos provaveis, sexo, raca, faixa etaria, sorotipos (DENV-
1, DENV-2, DENV-3 e DENV-4), diagnéstico final (dengue, dengue
com sinais de alarme ou dengue grave), critérios de confirmacgao
(laboratorial, clinico-epidemioldgica ou em investiga¢do), necessidade
de internagdo e evolu¢ao da doenca (cura ou 6bito). Também foram
considerados os dados relativos aos casos contabilizados no sistema
de notificagdo, mas incluidos como ignorado/em branco dentro de
cada variavel, em decorréncia da ndo especificacdo do registro.

O indicador-base foi o padrao de frequéncia (n), que diz respeito
ao numero de casos notificados em cada uma das variaveis de escolha
e o respectivo ano. Os numeros foram convertidos para indicadores
epidemiolégicos, correspondendo a indice/100.000 habitantes.
Quanto as informac8es de quantidade populacional do Brasil e dos
Estados da regido sul foi considerado o Censo de 2022 do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Os dados foram organizados em uma planilha, utilizando o
Microsoft Excel Office 2017, sendo analisados a partir de estatistica
descritiva simples (niumero e percentuais). Também foram construidos
graficos com a representacdo dos resultados.
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Resultados

No periodo de janeiro de 2017 a abril de 2024 foram notificados
1.761.408 casos de dengue na macrorregido Sul do Brasil. O ano em
gue houve mais registros da doenca foi 2024 (n=662.295), seguido de
2023 (n=391.664), 2022 (n=308.706), 2020 (n=279.625), 2021 (n=65.180)
e 2019 (n=49.546). Os anos de 2017 e 2018 foram de poucos casos
se comparado ao restante do periodo. Nos anos de 2022 a 2024 a
incidéncia da doenca na regido sul ultrapassou a média nacional em
100.000/habitantes (Figura 1).

Figura 1 - Numero de casos e incidéncia de dengue no Brasil e
na regiao sul no periodo de 2017 a abril/2024.

A participacdo da regidao sul no total de casos do Brasil
apresentou evolucdo, passando de 1,07% em 2017, para 29,35% em
2020, e 25,90% em 2023. Em 2024, até o més de abril, o percentual é
de 18,58% (Figura 2).
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Figura 2 - Evolucdo da participagdo da regidao sul nos casos de
dengue no Brasil no periodo de 2017 a abril/2024.

Figura 3 - Comparativo do niumero de casos de dengue entre 0s
estados da regido sul no periodo de 2017 a abril/2024.

Dentre os estados, o Parana foi o que mais apresentou casos em
todo o periodo analisado (n=1.095.692), ficando em segundo lugar o
estado de Santa Catarina (n=437.273) e, por ultimo, o Rio Grande do
Sul (n=228.443). A incidéncia por 100.000/habitantes também tem
evoluido desde 2021. Em 2023, Santa Catarina alcan¢ou patamares de
incidéncia semelhantes ao do Parana. Contudo em 2024 observa-se
crescimento acentuado em todos os trés estados (Figura 3).
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Na Tabela 1 sdo apresentados os casos de dengue do ano de
2024 (abril) pela macrorregional de saude em cada estado. No Rio
Grande do Sul, as regifes que mais apresentam casos sao, além da
regido metropolitana, o norte e as missdes. Em Santa Catarina, a
principal regido de ocorréncia é o planalto norte e nordeste, e, no

Parand, a regido norte e oeste.

Tabela 1 - Casos de dengue em cada macrorregido de saude dos
estados do sul do Brasil (abril/2024).

Estado: Rio Grande do Sul

Macrorregides de saude

N° de casos em abril/2024

Vales 5.757

Sul 862

Serra 1.347
Norte 25.396
Missioneira 30.840
Metropolitana 39.367

Centro-Oeste 2137
Total 105.706

Estado: Santa Catarina

Macrorregides de saude

N° de casos em abril/2024

Sul 966
Planalto Norte e Nordeste 73.218
Meio Oeste e Serra

Catarinense 1906
Grande Oeste 12.427
Grande Florianépolis 15.657
Foz do Rio Itajai 36.010

Vale do Itajai 35.789
Total 175.954

Estado: Parana

Macrorregioes de saude

N° de casos em abril/2024

Norte 128.267
Noroeste 82.824
Leste 47.002
Oeste 122.542
Total 380.635

Nota: os dados desta tabela foram atualizados em 22.04.2024,
estando sujeitos a alteracdes posteriores.

Fonte: SINAN/DATASUS, 2024.
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A Tabela 2 traz a sintese dos resultados extraidos do SINAN/
DATASUS relacionados aos casos de dengue notificados na
macrorregiao sul do Brasil, no periodo de 2017 a 2024.

Tabela 2 - Caracteristicas sociodemograficas dos pacientes, sorotipo,
diagnostico e evolucdo da dengue na regiao sul do Brasil no periodo de
janeiro de 2017 a abril/2024 (n=1.761.408).
Variaveis n
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Sexo
'g”ggg‘c’é Em 0 0 19 190 31 287 496 563
Masculino 1349 895 22452 121.061 29.993 144.622 182.502 300.497
Feminino 1255 844 27075 158.374 35156 163.797 208.666 361.284
Faixa etdria
'g”g::g% Em 2 2 5 61 14 54 48 96
0-9 308 188 4.403 214.820 45541 20112 32.295 52711
out/19 498 260 7633 40604 8627 44531 60.097 97.725
20-39 1075 711 17595 101.331 24.284 110.001 137691 221.084
40-59 546 422 14262 79.877 18772 86.383 106186 179.671
60-64 63 57 2333 12859 2949 15709 18559 34.850
65-69 46 47 1597  9.607 2.288 12.245 14265 28.403
7079 39 40 1747 10219 2469 14.649 16605 34.952
>80 26 12 517 2582 840 5019 5916  12.848
Raca
'g”g::ggé Em 15 55 2259 21.822 7563 35542 38981 39971
Branca 1978  1.302 35.661 189.487 48.441 227.272 273.247 500.224
Preta 92 51 1900 10551 1.842 7064 15318 18.432
Amarela 25 17 355 2367 363 1751 4574 4910
Parda 391 314 9311 55080 6909 36740 59.077 96.334
Indigena 3 0 60 318 62 337 467  2.473
Sorotipo
DENV-1 8 51 2243 659 722 7916 381153 649.574
DENV-2 1 42 3266 2441 331 491 10329 10.114
DENV-3 0 0 0 2 0 1 180  2.542
DENV-4 1 1 356 19 0 4 2 110
DENV n3o
S 2504  1.645 43.681 276.504 64127 300.294 0 4
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Variaveis n
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Classificacao final
'g”gﬁg:% Em 13 4 35 370 70 90 1159 236.843
Inconclusivo ~ 1.665 805  4.450 27.644 8122 12.089 68110 21.283
Dengue 912 904 44185 248.322 56.345 291.415 313836 394.379
S"E)aei;‘%faf;’%e 10 24 809  3.005 598  4.839 8206  9.272
Dengue grave 4 2 67 284 45 273 353 567
Sexo
'g”g::?é Em 0 0 19 190 31 287 496 563
Masculino 1349 895 22452 121.061 29.993 144.622 182.502 300.497
Feminino 1255 844 27075 158.374 35156 163.797 208.666 361.284
Faixa etdria
Ignorado/Em
oo 2 2 5 61 14 54 48 96
0-9 308 188 4.403 214.820 45541 20112 32.295 52711
out/19 498 260  7.633 40604 8.627 44531 60.097 97.725
20-39 1.075 711 17595 101.331 24.284 110.001 137691 221.084
40-59 546 422 14262 79.877 18772 86.383 106186 179.671
60-64 63 57 2333 12.859 2949 15709 18559  34.850
65-69 46 47 1.597  9.607 2.288 12.245 14265 28.403
7079 39 40 1747 10219 2469 14.649 16605 34.952
>80 26 12 517 2582 840 5019 5916  12.848
Raca
'g”gﬁggz’é Em 15 55 2259 21.822 7563 35542 38981 39.971
Branca 1978 1302 35.661 189.487 48.441 227.272 273.247 500.224
Preta 92 51 1900 10551 1.842 7064 15318 18.432
Amarela 25 17 355 2367 363 1751 4574  4.910
Parda 391 314 9311 55080 6909 36740 59.077 96.334
Indigena 3 0 60 318 62 337 467  2.473
Sorotipo
DENV-1 8 51 2243 659 722 7916 381153 649.574
DENV-2 1 42 3266 2441 331 491 10329 10.114
DENV-3 0 0 0 2 0 1 180  2.542
DENV-4 1 1 356 19 0 4 2 110
DENV nao
e 2504  1.645 43.681 276.504 64127 300.294 0 4
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Variaveis n

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Classificacao final

Ignorado/Em

13 4 35 370 70 90 1159  236.843
branco
Inconclusivo  1.665 805  4.450 27.644 8122 12.089 68110 21.283
Dengue 912 904 44185 248.322 56.345 291.415 313836 394.379
‘Dengue com 10 24 809  3.005 598  4.839 8206  9.272
sinais de alarme
Dengue grave 4 2 67 284 45 273 353 567
Critérios de confirmacgao
lgnorado/Em , ooc 757, 4337 27475 8038 11.862 66351 241.534
branco
Laboratorial 765 896 29129 62.620 33.041 126.184 153276 163.621
) Clinicoss 194 70  15.985 189114 24.021 170.266 169338 235.404
epidemiolégico
Em investigacdo 50 16 95 416 80 394 2699 21785
Necessidade hospitalizagao
lgnorado/Em 0 440 11610 64386 12.500 66.018 119247 288.254
branco
Sim 261 215 2615 7960 1434 8758 11625 20.920
N&o 1199  1.084 35321 207.279 51.246 233.930 260792 353.170
Evolucao
lgnorado/Em 4 o5 795 5363 36531 9.923 25391 97726 311.823
branco
Cura 971 939 44142 242.821 55193 282.974 293578 349.786
Obito pelo
agravo 0 2 33 202 47 267 285 373
notificado
Obito por outra 3 3 7 71 16 71 72 59
causa
Obito em 0 1 0 1 3 3 303

investigacdo

Nota: os dados deta tabela foram atualizados em 22.04.2024, estando sujeitos a
alteracbes posteriores.
Fonte: SINAN/DATASUS, 2024.

Nos indicadores sociodemograficos, com relacdo a discriminagao
por sexo, considerando somente os casos notificados (excluindo os
ignorados/em branco), verificou-se no periodo de 2017 a 2024 uma
maior incidéncia da dengue entre as mulheres (n=956.451), o que
correspondeu a 54,3% do total. Os casos entre os homens totalizaram
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(n=803.371), ou seja, 45,7%. Somente nos anos de 2017 e 2018
ocorreram mais casos na populacdo masculina, sendo que o maior
numero de casos entre as mulheres aconteceu nos ultimos trés anos.

Quanto a idade, a faixa etaria dos 20-39 anos foi a que
apresentou mais casos de dengue no periodo analisado (n=613.772),
seguido da faixa de 40-59 anos (n=486.119), de 0-9 anos (n=370.378) e
de 10-19 anos (n=259.975). Somente no ano de 2021, a faixa etaria dos
0-9 anos foi a que apresentou 0 maior numero de casos. Em todos os
demais anos analisados, as faixas etarias dos 20-39 anos e dos 40-59
anos foram as duas mais afetadas pela dengue na regiao sul.

Sobre os aspectos raciais, no periodo de 2017 a 2024 a dengue
incidiu principalmente entre a populacdo branca (n=1.277.612),
seguido da parda (n=264.156), negra (n=55.250), amarela (n=14.362)

e indigena (n=3.720). Essa variavel consta como ignorado/em branco
em (n=146.308) registros, o que corresponde a 8,3% das notificacdes
totais do periodo.

No que tange a identificacdo dos sorotipos da dengue durante os
anos de 2017 a 2024, uma parte das notificacdes (39,1%) consta como
‘nao informado’ (n=688.849). Verifica-se que no periodo o sorotipo
DENV-1 foi 0 mais prevalente (n=1.042.326), especialmente nos anos
de 2024 (n=649.574) e 2023 (n=381.153). O DENV-2 foi o sorotipo
gue mais incidiu na regido sul no ano de 2019 (n= 3.266), sendo
que em 2023 (n=10.329) e 2024 (n=10.114) os casos desse sorotipo
permaneceram praticamente iguais.

Com relacdo a classificacao final, observou-se no periodo que
foram (n=1.350.298) casos de dengue classica, (n=26.763) casos com
sinais de alarme e (n=1595) casos considerados graves. Os casos
considerados inconclusivos somam (n=144.168) entre 2017 a 2024.
Foram registrados como ignorado/em branco (n=238.584) casos.

Os indicadores referentes aos critérios de confirmacdo da
dengue na regidao sul do Brasil apontam que, 20,55% (n=361.949) das
notificacdes do periodo de 2017 a 2024 aparecem como ‘ignorado/
em branco’ no SINAN/DATASUS. O principal critério confirmatorio
foi o clinico-epidemiolégico (n=804392), seguido do laboratorial (n=
569532), e em investigacdo (n=25.535). Observa-se que o ano de 2024
foi 0 que apresentou maior confirmacao clinica-epidemioldgica dos
casos (nN=235.404), seguido do ano de 2020 com (n=189.114). Em 2024
e 2023 observam-se as maiores séries de diagndstico laboratorial.
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Quanto a hospitalizagao, os indicadores mostram que no periodo
de 2017 a 2024, 64,95% dos casos (n=1.144.021) nao necessitaram de
internacdo. Contudo, 3% (n=53.788) dos pacientes foram internados,
especialmente nos anos de 2024 (n=20.920) e 2023 (n=11.625).
Destaque para 32% dos casos (n=563.599) registrados como
‘ignorado/em branco’ no periodo de analise.

Considerando a evolu¢ao da doenca entre os casos de dengue
notificados na regido sul, verifica-se que 72,12% (n=1.270.404)
evoluiram para a cura. Quanto aos oObitos, foram registrados (n=1.209)
decorrentes pelo agravo notificado, (n=302) devido a outra causa e
(n=311) em investigacao, totalizando (n=1.822) ébitos no periodo de
2017 a 2023, o que representa 0,10% do total. Destaque para 27,77%
(n=489.182) das notifica¢des constando ‘ignorado/em branco’.

Discussao

Mesmo com os esforcos do Ministério da Saude e dos estados,
articulando a¢des no ambito da vigilancia epidemioldgica e de saude,
a dengue permanece e evolui como um grave problema de saude
publica, repercutindo em todo o territério nacional. Essa arbovirose
tornou-se hiperendémica no Brasil, apresentando entre janeiro de
2001 e dezembro de 2020 um aumento na taxa de incidéncia em todas
as regides, e, também em 2024, conduzindo o pais para um cenario
preocupante, com 3.563.446 de casos registrados até o més de abril.’

A regiao sul tem ampliado sua participacdo no total de casos
de dengue nos ultimos anos, o que foi confirmado pelos resultados
do presente estudo. Em 2017 a regiao foi responsavel por 1,07% da
totalidade dos casos do pais, e em 2023 esse percentual subiu para
25,90%. No periodo de 2017 a 2024, foram registrados na regido,
1.761.408 de casos, sendo que os maiores numeros foram observados
a partir de 2019-2020. Esse periodo é considerado um divisor na
transmissao da dengue no sul, rompendo a chamada barreira
geografica de expansao da doenca no pais.'

Contudo, a presente pesquisa identificou que no ano de 2020
houve reducdo do numero das notificacdes de dengue na regiao sul
e em todo o Brasil. Outros estudos também mostraram reducdo das
notificacdes e interna¢des por dengue em 2020 e 2021, se comparado
a 2019 nas principais capitais brasileiras."” Apesar disso, o aumento
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expressivo e progressivo dos casos a partir de 2020 reforca a hipotese
de subnotificacdo em todas as regides.

Essas evidéncias podem, indutivamente, estarem associadas
a questdes como periodo de isolamento social decorrente da
pandemia da Covid-19, com reducdo da circulacao das pessoas nos
perimetros urbanos;® sobrecarga do sistema de saude;® e mudancas
no programa de controle da doenca, com interrup¢ao temporaria
das visitas intradomiciliares e outras a¢des de combate ao vetor.”
Esses fatores apontam para o fato de que o ano de 2020 nao foi
marcado por um decréscimo na incidéncia de dengue no territério
brasileiro, mas sim, por uma subnotificacdo de casos, o que também
foi observado no perfil epidemiolégico da regidao sul.

Ha diferencas estaduais com relacdao ao quadro da doenca. O
Parana tem apresentado nos ultimos anos altos indices de incidéncia.’
Isso corrobora com o presente levantamento, uma vez que ocorreu
um elevado numero de casos no periodo de 2017 a 2024, com o
Parana apresentando um nimero maior do que a soma dos casos de
Santa Catarina e Rio Grande do Sul juntos. Historicamente, a entrada
dos sorotipos DENV-1, DENV-2 e DENV-3 no Parana ocorreu ainda
1999, e desde entao sempre figura como cenario de maior ocorréncia
da dengue no sul.?? Isso pode estar associado a localizacao geografica
desse estado, cujas condi¢bes climaticas tendem a ser favoraveis
a proliferacdo do vetor, o que eleva o nivel de desenvolvimento da
doenca.

Os estados do Rio Grande do Sul e Santa Catarina tém visto um
aumento na incidéncia de dengue, especialmente em 2022 e 2024.
Pesquisas anteriores indicaram crescimento da dengue em Santa
Catarina, especialmente nas areas urbanizadas, e aumento das
notificacdes no Rio Grande do Sul, principalmente nas regides com
altos indices pluviométricos.?'

Conforme observado no presente estudo, em 2024, no Rio
Grande do Sul, o norte e as missdes (noroeste) sao os locais mais
afetados, sendo que coincidem com as regides do estado que
apresentam maior nivel de precipitacao anual, entre 1800 a 1900mm.
As regides de Santa Catarina onde ha mais casos nao estao entre
as que apresentam maiores indices pluviométricos histéricos, mas
recebem elevados niveis de precipitacdo, como é o caso do Vale do
Itajai. No Parana, predominam mais casos no norte e oeste, cujos
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indices pluviométricos anuais sdo elevados, variando entre 1900 a
2100mm.?

Dados de um estudo do Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais
(Inpe), comparando informacdes climaticas entre os periodos de 1961
a 1990 e de 2011 a 2020, demonstrou que a regiao Sul vem sendo a
mais afetada pelas chuvas extremas ao longo das ultimas décadas.
Tem ocorrido um aumento nos indicadores de precipitacdo maxima,
de 140 mm para uma média de 160mm.

A intensificacdo do desmatamento também pode ser considerada
uma variavel importante das mudancas climaticas. Na regiao sul, o
Relatério Anual do Desmatamento no Brasil constatou que houve um
aumento de 150% no desmatamento, no periodo entre 2019 a 2020,
correspondendo a 9.622 hectares nos trés estados. O Parana foi o
estado com a maior area total desmatada (5.710 hectares), seguido
pelo Rio Grande do Sul que perdeu 2.165 hectares de vegetacao
nativa, e Santa Catarina, com desmatamento de 1.747 hectares.??

A Secretaria da Saude do Rio Grande do Sul relaciona o
aumento de casos de dengue no estado aos fenbmenos climaticos,
especialmente o E/ Nifio, que trouxe muitas chuvas entre 2023 e 2024,
combinadas com o acumulo de residuos, criando condi¢des ideais para
a proliferacao do vetor. Esse cenario, conhecido como “tempestade
perfeita”, reflete a interacdo entre mudancas climaticas, fenémenos
meteoroldgicos, subtipos de virus e falhas nas politicas publicas.?*

No sul do pais ha uma relacao entre a incidéncia sazonal de
casos autoctones, com a dengue aumentando entre os meses
de dezembro e abril, quando as condi¢des decorrentes de maior
indice pluviométrico e temperaturas elevadas sao favoraveis ao
desenvolvimento do vetor.?’ Observa-se uma tendéncia de expansao
da dengue pelo territorio sul do Brasil, especialmente para regides de
maior latitude e altitude, apresentando novos padrdes de distribuicdo
da doenca.'® Em 2022, dos 63 novos municipios com transmissao de
dengue no pais, metade deles pertenciam a regiao Sul. Especialmente
no Rio Grande do Sul, a perda de area de vegetacao dos biomas
nativos, aliado ao aumento da temperatura global, tem sido visto
como uma importante implicacdo capaz de afetar, dentre outras
questdes, a saude humana.?

A temperatura é um fator ambiental chave que regula a
infestacdo de mosquitos. No periodo de 2021-2022 foi observado
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um aumento de 1,1°C na temperatura média global. Dentre os
impactos estimados a vida humana a partir de um aumento de
1,5°C na temperatura, estdao o aumento de doencas provocadas pela
proliferacdao de mosquitos, incluindo os géneros Aedes e Anopheles.?®

A reproducdo do Aedes é viavel entre 18 e 33°C, e a faixa ideal para
manutencao da transmissdo € de 21 a 30°C, padrdo que ocorre na
maior parte do Brasil.'? Temperaturas mais elevadas tendem a ampliar
o ciclo de vida do mosquito, aumentando a atividade hematofagica da
fémea, 0 que implica em maior transmissibilidade da doenca.’

Na regido sul, as ondas de calor e a temperatura média também
aumentaram,’” gerando invernos menos rigorosos. Isso pode
contribuir para manter o ciclo de reproducdo do vetor e permitir a
sustentabilidade da transmissao de doencas ao longo do ano, e ndo
apenas a ocorréncia de surtos." Nesse sentido, condi¢des extremas
de calor e umidade devido ao £/ Nifio, juntamente com as mudancas
climaticas decorrentes do aquecimento global, contribuem para a
hiperepidemia de 2024.

Quanto aos fatores sociodemograficos, o presente levantamento
revelou que no periodo de 2017 a 2024 a maioria dos casos na regido
sul ocorreu na populagao feminina. Esses dados corroboram com
outras pesquisas que evidenciam a maior incidéncia da dengue entre
as mulheres no Brasil."> Contudo, ndo ha estudos que identifiquem
maior predisposi¢cdo do virus ao género feminino. No entanto, sao
destacadas caracteristicas socioculturais como as mais importantes.

Na regido sul, a dengue é mais comum entre brancos e pardos,
refletindo a predominancia de uma popula¢ao branca de origem
europeia. Entre 2017 e 2024, a maior incidéncia foi em adultos de 20
a 59 anos, mas houve um aumento nos casos entre criancas e jovens,
especialmente nos ultimos trés anos.

O DENV-1 foi o sorotipo mais prevalente na regido sul no periodo
de 2017 a 2024, seguido do DENV-2, especialmente no ano de 2019 e
2020, que foi o sorotipo mais notificado. Cada sorotipo tem diferencas
sutis em suas proteinas de superficie.'” Na regido sul o surgimento dos
diferentes sorotipos seguiu um padrao diferente, e nenhum deles foi
introduzido em anos semelhantes nos trés estados. Em 1995, o DENV-
2 foi o primeiro sorotipo a circular, primeiramente no Parana. O DENV-
1 foi introduzido em Santa Catarina em 1999, o DENV-3 foi introduzido
no Parana em 2000 e o DENV-4 atingiu Rio Grande do Sul em 2011.2°
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A re-circulagao de sorotipos diferentes dos predominantes pode estar
ligada a imunidade adquirida da populac¢ao, levando ao aumento de
casos graves e hospitaliza¢des, especialmente em criancas e jovens.?3

Importante considerar que a ndo notificacdo dos sorotipos
da dengue no sistema de registros pode ser um problema, pois
no presente estudo verificou-se que 39,1% das notificacdes nao
apresentavam essa identificacdao. A subnotificacdo pode gerar
uma inconsisténcia dos dados, comprometendo a eficiéncia das
informacdes, além de impactar negativamente na formulacao de
acoes e politicas que visam combater a doenca.®

A ndo notificacdo dos sorotipos também pode estar associada ao
fato de que na regiao sul, a maior parte da confirmacdo diagndstica se
deu a partir de critério clinico-epidemiolégico. Nesse processo, 0s casos
suspeitos de dengue sao avaliados a partir dos dados do histérico
do paciente, manifestacfes clinicas apresentadas, complementadas
por outras informac6es endémicas e de prontuario médico, podendo
contribuir com a vigilancia epidemiologica na investigacao e
encerramento dos casos nos sistemas de informacao oficiais.”

No presente levantamento, a dengue classica foi o diagnostico
mais prevalente na regiao sul entre 2017 a 2024. Essa evidéncia pode
correlacionar-se com os indicadores de interna¢do, uma vez que ha
uma menor propensao a internacdo Nos casos que Nao envolvam
sinais de alarme. No entanto, 0 aumento do nimero de casos, amplia
a possibilidade de que ocorram casos graves.

O numero de 6bitos acompanhou a evolu¢do dos casos na regido
sul, ocorrendo principalmente nos ultimos trés anos. Observou-se a
ocorréncia de 0,1% de &bitos na regido sul no periodo (n=1.822). Estes
numeros podem até ser considerados baixos, porém, o fato de 27,77%
(n=489.182) das notifica¢des de evolu¢ao da doenca constarem como
‘ignorado/em branco’, pode-se mascarar os indicadores, podendo
sugerir um maior numero de 6bitos ou complicacdes decorrentes da
dengue na regiao.

Cumpre salientar que o preenchimento adequado das
informacdes epidemioldgicas € crucial para compreender o cenario da
dengue e melhorar os programas de controle e acesso aos servi¢os de
saude.’”® O estudo evidencia a necessidade de melhorar a notificacao,
pois muitas informacdes sobre as varidveis do sistema foram
ignoradas ou deixadas em branco.
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A discussao sobre a dengue deve focar no combate ao vetor,
essencial para controlar a doenca.* Na regidao sul, o aumento dos
casos esta associado a mudancas climaticas, desmatamento, falta de
educacdo e conscientizacao, e deficiéncias nas politicas e a¢des de
vigilancia publica.' "

Conclusao

A anadlise epidemiol6gica mostrou que os casos de dengue na
regidao sul do Brasil aumentaram nos Ultimos anos, representando
uma maior parcela dos casos nacionais. Entre 2017 e 2024, foram
notificados 1.761.408 casos na regido, com a incidéncia por 100.000
habitantes sendo maior na regidao sul em comparacdo ao indicador
nacional de 2022 a 2024. A relacdo entre fatores climaticos, como
chuva e aumento de temperatura, pode explicar o crescimento
dos casos. Estudos adicionais sdo necessarios para identificar as
variaveis mais influentes no aumento e mudanca do padrao da
doenca. E importante capacitar as equipes de satde para melhorar a
notificacdo, diagndstico e tratamento, além de promover uma cultura
preventiva entre a populacdao para combater a proliferacdo do vetor.
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