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RESUMO

A COVID-19, enfermidade causada pelo SARS-CoV-2, desencadeou uma pandemia pouco
depois da identificacdo do seu primeiro caso, em Wuhan, China, no final de 2019. No Brasil,
cerca de 15 meses ap0s a confirmacéao do primeiro ébito pela doenca, j& haviam sido notificadas
500 mil mortes por COVID-19. Diante desse contexto de profundo impacto na satde publica,
ocorreram transformagdes substanciais em diversas areas, inclusive na vigilancia em satde. O
presente estudo avaliou o impacto da pandemia de COVID-19 na notificacdo de arboviroses no
Brasil no periodo de 2020 a 2022 comparado aos trés anos anteriores a pandemia, 2017 a 2019,
analisando os dados através de medidas de estatistica descritiva de tendéncia central e de
variabilidade. Ndo foi possivel identificar variacdo estatisticamente significativa dos dados

analisados.

Palavras-chave: COVID-19, arboviroses, subnotificacdo
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1 INTRODUCAO

O Brasil é um pais de territorio vasto e predominantemente tropical, se estende por cerca
de 8.500.000 km2 e abrange regifes como a Amaz0nia, o litoral, leste e sudeste, repleto de ricas
areas florestais. No entanto, a precariedade das condicGes sanitarias em alguns locais somada a
migracdo desordenada da populacdo e o alarmante aumento do desmatamento criam um
ambiente propicio para a proliferagdo de vetores de doencas em &reas urbanas. Essa situacdo
contribui significativamente para a alta incidéncia de arboviroses no pais (LOPES; NOZAWA,
LINHARES, 2014).

As arboviroses, como Dengue, Zika e Chikungunya sdo transmitidas pela picada do
mosquito Aedes aegypti, representando um dos principais desafios de satde publica no Brasil,
dada sua alta morbimortalidade. O aumento no nimero de casos destas patologias nos Gltimos
anos esta fortemente ligado a fatores como urbanizacdo cadtica, mudancas climaticas,
deficiéncia no saneamento basico, especialmente no que diz respeito ao abastecimento de agua
e a coleta de lixo. Esses elementos desempenham um papel crucial na disseminacdo dessas
enfermidades (OLIVEIRA; DIAS, 2016).

No contexto brasileiro, a notificacdo das arboviroses tornou-se obrigatoria a partir de
1998, conforme estabelecido pela Portaria n.° 44, de 3 de margo de 1998, do Ministério da
Saude. A meticulosa coleta e anélise de dados relativos & Dengue, Zika e Chikungunya
desempenham um papel essencial na compreensao da distribuicdo geogréafica dessas doencas,
o que facilita a implementacdo de estratégias eficazes de prevencdo e combate aos vetores
transmissores.

A COVID-19 é uma enfermidade causada pelo virus SARS-CoV-2, pertencente a
familia dos coronavirus, nome atribuido devido a sua estrutura visual, semelhante a uma coroa
guando observada por microscopia. Essa familia de virus, além de ser responsavel por quadros
de resfriado comum, também esta associada a condi¢cbes como a sindrome respiratoria aguda
grave e a sindrome respiratoria do Oriente Medio (WIERSINGA; PRESCOTT, 2020).

O virus SARS-CoV-2 foi inicialmente identificado em Wuhan, China, no final de 2019.
Sua répida disseminacdo levou o diretor-geral da Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
Tedros Adhanom, em marco de 2020, a declarar o novo coronavirus como uma pandemia
global. Em 12 de margo de 2020, ocorreu o primeiro obito no Brasil atribuido a COVID-19.
Em um intervalo de cerca de 15 meses, em junho de 2021, o pais registrou a triste marca de 500
mil mortes decorrentes desta doenga (BRASIL, 2021).
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Devido a impactante disseminacdo do SARS-CoV-2, marcada pelo consideravel
aumento no indice de 6bitos, mudangas substanciais ocorreram em diversos setores da area da
salde. Transformacdes que incluiram a necessidade de expansao significativa do numero de
leitos de unidades de terapia intensiva, a realocacdo de recursos financeiros e humanos para
priorizar o atendimento a pacientes acometidos pela COVID-19 e a consequente diminui¢do
dos atendimentos medicos regulares e das cirurgias eletivas (CARTER; ANDERSON.
MOSSLALOS, 2020). Dessa maneira, 0 acompanhamento de doencas graves, a realizacao de
exames complementares e muitos outros servicos foram impactados, o que dificultou o
diagndstico e notificacdo de muitas doencas, como as arboviroses, sendo este Gltimo o objeto
de estudo deste trabalho.

Feitas essas consideracdes iniciais, é possivel perceber que o novo coronavirus impactou
de diversas maneiras a salde da populacdo brasileira, o que gera a necessidade de avaliar de
que forma estes impactos se deram. Este trabalho visa a avalia¢do especifica da influéncia da
pandemia de COVID-19 sobre a notificagdo das arboviroses no Brasil.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

As arboviroses assumem um lugar de extrema importancia em se tratando de vigilancia
em saude. Isto em razdo de diversos fatores como a variedade de agentes infecciosos envolvidos
na sua transmissdo, a complexidade de suas manifestacbes clinicas, a caréncia de apoio
laboratorial eficaz e auséncia de medidas imunoprofilaticas para a maioria das infecgdes
predominantes. Essas enfermidades sdo um desafio quando se trata de satde publica. Além
disso, a implementacéo e a manutencdo de medidas educativas e sanitarias sdo um obstaculo
significativo. Paralelamente, associada a essas complexidades e caracteristicas das infeccdes
virais esta a falta de terapia especifica, 0 que limita o tratamento das arboviroses ao controle
sintomético das suas manifestagdes clinicas (LOPES; NOZAWA,; LINHARES, 2014).

Dengue, Zika e Chikungunya sdo as arboviroses mais comuns em ambientes urbanos,
sdo transmitidas principalmente pelo mosquito Aedes aegypti. O virus da Dengue é um
arbovirus do género Flavivirus, pertencente a familia Flaviviridae. A doenca causada por quatro
sorotipos deste virus manifesta-se com sintomas como febre alta, mialgia e artralgia, além de
complicacgdes potencialmente graves, como hemorragias. Ja o Zika virus, do mesmo género e
familia da Dengue, é reconhecido por sintomas como febre baixa, hiperemia conjuntival,
erupcgdes cutdneas e dores musculares, embora a maior preocupacdo em relacdo a ele esteja
associada a complicacbes neuroldgicas, como a microcefalia em bebés de maes infectadas
durante a gestacdo. Tem-se também a Chikungunya, do género Alphavirus, pertencente a
familia Togaviridae, é caracterizada por febre, artralgia de forte intensidade — que pode evoluir
para cronicidade, além das erupcdes cutaneas (ALVES, 2020).

No Brasil, com o inicio da pandemia de COVID-19 em 2020, ja abordada na introducao
deste trabalho, houve uma mobiliza¢do nacional para o enfrentamento desta nova doencga. As
equipes de vigilancia epidemioldgica estaduais concentraram seus esforcos na identificacdo dos
casos dessa enfermidade. Isto possibilita que se levante a hipdtese de que agravos de notificacdo
compulsoria como as arboviroses possam ter sido subnotificadas no periodo da pandemia.

A época, 0 Ministério da Saude tomou algumas medidas para tentar diminuir a
transmissdo do novo coronavirus que podem ter interferido no combate e na notificagdo das
arboviroses. Houve recomendacdo aos Agentes de Combate a Endemias (ACE), responsaveis
pela vigilancia e controle de zoonoses, para que adotassem medidas cautelares, evitando a
entrada em algumas residéncias para inspecéo, algo antes comum em suas rotinas. Além disso,

a fiscalizacdo periddica para eliminagéo dos locais de reproducdo do vetor foi temporariamente
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suspensa em certos domicilios. Estes fatores dificultaram as acfes de combate ao Aedes aegypti
(BRASIL, 2020).

Outros estudos semelhantes a este ja foram realizados, um deles analisou a reducéo da
incidéncia de dengue no Brasil no ano de 2020 e indagou se seria um caso de controle deste
agravo ou apenas subnotificacdo. Verificou-se uma mudanca de comportamento dos dados
epidemioldgicos desta doenca para o ano de 2020, indicando a hip6tese de subnotificacdo dos
casos de arboviroses devido a identificacdo de queda substancial das notificacGes entre as
semanas epidemioldgicas (SE) 01 e SE 34 (LEANDRO et al., 2020). Outro estudo analisou
questdo semelhante, mas observando o comportamento da dengue no estado do Piaui no mesmo
periodo, o qual também detectou a hipdtese de subnotificacdo desta arbovirose
(MASCARENHAS et al., 2020).

Diante deste contexto, é de salutar importancia a analise das alteracbes ocorridas nas
notificagdes de arboviroses durante o periodo da pandemia de COVID-19, tendo em vista a
possibilidade de construcao de acBes de politicas publicas para o0 combate as doencas causadas

por arbovirus e de outras moléstias presentes na sociedade.
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3 HIPOTESES

H1: Houve alteracdo significativa nas notificac6es de arboviroses no Brasil durante os trés anos
da pandemia de COVID-19, 2020 a 2022, quando comparadas com as notificacdes nos trés anos
anteriores, 2017 a 2019.

HO: N&o houve alteracdo significativa nas notificacGes de arboviroses no Brasil durante os trés
anos da pandemia de COVID-19, 2020 a 2022, quando comparadas com as notificagdes nos

trés anos anteriores, 2017 a 2019.
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4 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Identificar se houve alteragéo significativa nas notificacdes de arboviroses no Brasil
durante os trés anos da pandemia de COVID-19, 2020 a 2022, quando comparadas com as

notificagBes nos trés anos anteriores, 2017 a 2019.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Identificar se houve alteracdo significativa nas notificacdes de arboviroses no Brasil,
levando em consideracdo tanto o ndmero total de arboviroses quanto individualmente os
numeros de Dengue, Zika e Chikungunya, durante os trés anos da pandemia de COVID-19,
2020 a 2022, quando comparadas com as notificacdes nos trés anos anteriores, 2017 a 2019,
bem como identificar qual a relagdo entre os nimeros notificados de arboviroses e 0s novos
casos de COVID-19 no Brasil notificados de 2020 a 2022.
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5 METODOLOGIA

5.1 TIPO DE ESTUDO

Foi desenvolvido um estudo transversal observacional de séries temporais analisando
os dados de numeros de casos notificados de Dengue, Zika e Chikungunya, por ano, no Brasil,
nos anos de 2017 a 2022, e dos numeros de novos casos notificados de COVID-19, por ano, no
Brasil, entre 2020 e 2022.

5.2 LOCAL, POPULACAO E AMOSTRA DA PESQUISA

Os dados foram coletados através da plataforma DATASUS, que é de dominio publico.
Foram utilizados como descritores os procedimentos “casos provaveis de Dengue segundo ano
de notificacdo” nos anos de 2017 a 2022, “todos os casos de Zika Virus segundo ano de
notificagdo” nos anos de 2017 a 2022 e “todos os casos de Febre de Chikungunya segundo ano
de notifica¢do” nos anos de 2017 a 2022. Além disso, foram coletados dados sobre a notificacdo
dos casos de COVID-19. Foi usado como descritor “novos casos de COVID-19 segundo ano
de notificacdo” nos anos de 2020 a 2022. Os dados coletados se referem a todo territorio

nacional e foram considerados para o estudo todos os pacientes resultantes destas selecdes.

5.3 ASPECTOS ETICOS

Os dados foram obtidos por meio da plataforma DATASUS, sendo essas informagdes
de acesso publico e sem nenhum tipo de identificacdo pessoal. Dessa maneira, estdo conforme
as exigéncias do artigo 1° da Resolucéo n.° 510/2016 do Conselho Nacional de Saide (CNS),
ndo sendo necessario o registro ou a avaliacdo dessa pesquisa por um Comité de Etica em
Pesquisa (CEP).
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5.4 COLETA E ANALISE ESTATISTICA DOS DADOS

Para a coleta dos dados foi utilizado o aplicativo online oficial TABNET, desenvolvido
pelo DATASUS.

Os dados provenientes da coleta no site do DATASUS foram tabulados no programa
Excel for Windows 2021 e analisados estatisticamente, com o auxilio do programa SPSS
(Statistical Packaget for Social Science) verséo 26.0 e BioEstat 5.3.

Para analise das variaveis coletadas, nimero de casos provaveis de Dengue, nimero de
casos de Zika, numero de casos de Chikungunya e o somatorio delas, caracterizando o numero
total de casos de arbovirose, para 0s periodos antes da pandemia de COVID-19 (2017-2019) e
durante a pandemia (2020-2022), além do nimero de novos casos de COVID-19 de 2020 a
2022, foram utilizadas medidas de estatistica descritiva de tendéncia central e de variabilidade.
A parametricidade dos dados foi testada por meio de teste de normalidade de Kolmogorov-
Smimov.

As médias dos numeros de casos de Dengue, Zika, Chikungunya e arboviroses total
calculadas para os periodos pré-pandemia (2017-2019) e durante a pandemia (2020-2022)
foram comparadas através do teste paramétrico t-independente. Uma analise de correlacdo
linear simples (com coeficiente de correlacdo r-Pearson) foi usada para verificar a correlacdo
entre os casos de arboviroses e os casos de COVID-19 durante a pandemia (2020-2022). Para

todas as anélises os valores de p<0,05 foram considerados significativos.
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram coletados os dados do nimero absoluto de casos registrados no Brasil de
arboviroses - Dengue, Zika e Chikungunya nos Ultimos 6 anos (2017-2022) para verificar se
houve diferenca estatisticamente significativa entre os trés anos anteriores a pandemia de
COVID-19 (2017-2019) e os trés anos correntes da pandemia (2020-2022). Esses resultados
podem ser vistos a seguir, juntamente com os dados de casos novos de COVID-19 nos anos
pandémicos (Tabela 1).

Tabela 1 — NUmero de casos de Arboviroses registrados no Brasil entre os anos de 2017-2022.
NUmero de casos de COVID-19 no periodo de 2020-2022

ANO Dengue Zika  Chikungunya Arboviroses COVID-19

2017 239.481 32.684 247.692 519.857 -

2018 265.487 20.584 118.765 404.836 -

2019 1.553.247 30.500 178.500 1.762.247 -

2020 950.589 20.867 102.076 1.073.532  7.675.973
2021 531.790 19.090 128.989 679.869 14.611.548
2022 1.394.480 35.121 273.927 1.703.528  14.043.760

Total 4.935.074 158.846 1.049.949 6.143.869  36.331.281

Fonte: Ministério da Saude/SVS — SINAN Net; Ministério da Salde/SI-PNI.

E possivel observar que o padréo de distribuicdo temporal dos casos de arboviroses, em
geral, no periodo analisado, segue basicamente o padrdo dos casos de Dengue (Figura 1), e que
0s casos de Dengue séo significativamente mais frequentes que os casos de Zika e Chikungunya
(teste ANOVA F=9,9; p=0,002), algo que ja era esperado, tendo em vista que a literatura traz
a Dengue como a arbovirose mais prevalente no mundo, sendo aquela com maior importancia

epidemioldgica.
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Figura 1 — Distribuicdo dos casos de Arboviroses (separadas e total) registrados no Brasil ao

longo dos anos 2017-2022.
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Fonte: Ministério da Saude/SVS — SINAN Net; Ministério da Salde/SI-PNI.

Ao verificar o nimero médio de casos de arboviroses, dengue representa 84,2% desses,

enguanto que os casos de Zika representam 2,7% e Chikungunya representa 17,8% dos casos

de arboviroses registrados no periodo de 2017-2022 (Tabela 2).

Tabela 2 - Medidas descritivas dos casos de Arboviroses registrados no Brasil entre os anos de
2017-2022 e o numero de casos de COVID-19 no periodo de 2020-2022.

Medidas descritivas  Dengue Zika  Chikungunya Arboviroses COVID-19
Tamanho da amostra 6 anos 6 anos 6 anos 6 anos 6 anos
Minimo 239.481 19.090 102.076 404.836 -
Méaximo 1.553.247 35.121 273.927 1.762.247 14.611.448
Amplitude Total 1.311.639 15.674 171.431 1.518.387  14.611.448
Mediana 738.219 25.719 155.299 873.430 3.840.352
Desvio Interquartilico 946.682 11.641 109.235 1.066.530 12.451.362
Média Aritmética 822.512 26.275 174.130 977.236 6.055.671
Desvio Padrdo 566.300 7.066  71.193 647.828 7.065.097
Erro Padrdo 231.191 2.885  29.064 264.475 2.884.314
Coeficiente de

68,9% 26,9% 40,9% 66,3% 116,7%

Variagédo

Fonte: Ministério da Saude/SVS — SINAN Net; Ministério da Salde/SI-PNI.
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Os casos acumulados no triénio antes da pandemia de COVID-19 (2017-2019) foram
comparados, através do Teste paramétrico t-independente, aos casos registrados no triénio
durante a pandemia de COVID-19 (2020-2022). O primeiro triénio apresentou o total de
2.690.371 casos de arboviroses notificados, enquanto o segundo triénio, 3.447.134 casos. Ndo
foram encontradas diferencas estatisticamente significativas entre a média dos casos do 1°
triénio (antes da pandemia) e do 2° triénio (durante a pandemia) para nenhuma das arboviroses

especificamente (Dengue, Zika ou Chikungunya) e nem para o total das arboviroses (Tabela 3).

Tabela 3 — Comparacdo entre o numero de casos absolutos de Arboviroses no Brasil entre 0s
anos de 2017-2019 (1° triénio) e 2020-2022 (2° triénio). Teste t-independente; DP-Desvio

padréo.
Total Total
Média DP Média DP Teste
Periodos 1° 2° p-valor
1° triénio 1°triénio 2°triénio 2°triénio t
triénio triénio
Dengue 2.064.643 688.214 749.488 2.870.431 956.810 431.161 -0,64 0,52
Zika 83.117 27.706 6.632 74.535 24.845 8.643 0,45 0,67

Chikungunya 542.611 180.870 64.598 502.168 167.389 91.443 0,21 0,85

Arboviroses 2.690.371 896.790 753.434 3.447.134 1.149.045 514.459 -0,48 0,66

Fonte: Ministério da Saude/SVS — SINAN Net; Ministério da Saude/SI-PNI.

Foi realizada uma andlise de correlacdo entre o numero de casos das arboviroses
(separadas e total) com os casos de COVID-19 nos anos de 2020-2022. O coeficiente de
correlacdo paramétrico de Pearson (r-Pearson) ndao mostrou correlacdo significativa entre
nenhuma das arboviroses analisadas, COVID-19 X Dengue (r= -0,05; p>0,05); COVID-19 X
Zika (r=0,35; p>0,05); COVID-19 X Chikungunya (r=0,58; p>0,05) e entre COVID-19 X
Arboviroses em geral (r=0,06; p>0,05),

Embora a variagdo anual dos casos registrados de arboviroses, individualmente e em
sua totalidade, e dos casos totais de COVID-19 nos anos de 2020-2022 (Figura 2), bem como
os resultados da andlise de correlagdo entre estes dois agravos, para 0s anos de 2020 e 2021,
mostrarem um padrdo independente - ndo relacionado, houve um acréscimo de 90,35% nos

novos casos de COVID-19 registrados no ano de 2021, em relagdo ao ano anterior, e uma
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diminuicdo de 36,66% nos casos de arboviroses neste mesmo periodo, sendo a Dengue a
responsavel por mais de 99% deste decréscimo, o que fala a favor de uma possivel
subnotificacdo de Dengue no segundo ano de pandemia.

Entretanto, é importante citar a sazonalidade da Dengue, que esta intimamente ligada as
condicBes climéticas favordveis a reproducdo do seu vetor transmissor, o Aedes aegypti.
Durante 0s meses mais quentes e Umidos, entre dezembro e maio, a proliferacdo do mosquito é
facilitada. Além disso, o comportamento da curva epidemiologica desta arbovirose é marcado
por picos que ocorrem a cada 3-5 anos, tendo apresentado 1.697.801 casos em 2015 e 1.553.247
casos em 2019 (MENEZES et al, 2021). Em 2022, apresentou um pico de 1.394.480 casos.
Assim, a hipétese de uma subnotificacdo de Dengue em 2021 pode contrastar com fato de ter

se tratado de um periodo entre picos.

Figura 2 — Distribuicdo dos casos de Arboviroses (separadas e total) conjuntamente aos casos
de COVID-19 registrados no Brasil ao longo dos anos 2020-2022.
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Fonte: Ministério da Saude/SVS — SINAN Net; Ministério da Saide/SI-PNI.

Apesar de os dados analisados ndo evidenciarem variagéo estatisticamente significativa
da notificacdo das arboviroses no periodo de pandemia em comparagdo com 0s trés anos
anteriores a ela e de ndo terem identificado uma correlacdo verdadeira entre a queda no nimero
de notificacGes das arboviroses, marcado principalmente pelos nimeros da Dengue, no segundo
ano de pandemia e 0 concomitante crescente numero de novos casos de COVID-19, e de
extrema importancia que os 6rgdos competentes estejam cada vez mais atentos a notificacdo
adequada desses agravos, de modo que sejam implementadas medidas de promocéo, protecdo

e controle em saude mais eficientes.
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O entendimento detalhado do perfil epidemioldgico das arboviroses e, em especial, da
Dengue, desempenha um papel crucial na orientagdo e no combate a essas doencas. Sua analise,
considerando especialmente o periodo de incidéncia da COVID-19, é fundamental, pois ambas
representam desafios expressivos a vigilancia epidemioldgica. Dessa forma, os boletins
epidemioldgicos se mostram como pega chave para a promocdo a saude e devem ser
amplamente divulgados pelos 6rgdos governamentais, pois, além de oferecerem a populacao
uma compreensdo mais profunda do comportamento dessas doencas, também possibilitam as
tomadas de decisdes baseadas nos comparativos entre periodos analisados, principalmente em
se tratando de periodos pandémicos.

Por fim, é valido ressaltar a importancia do desenvolvimento de novos trabalhos mais
aprofundados acerca do tema, refor¢cando pontos que ainda ndo foram abordados neste e em
outros trabalhos e que seriam de fundamental importancia no entendimento da gravidade desses

eventos de interesse de salde publica.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A partir das informacgdes e andlise de dados trazidas por este trabalho, foi possivel
identificar que a pandemia de COVID-19 trouxe impactos diretos a sociedade, como 0 aumento
da mortalidade, e indiretos, como as adequacdes ocorridas em diversas areas, a exemplo da
vigilancia em salde. Entretanto, ndo foi possivel observar variacdo estatisticamente
significativa da notificacdo das arboviroses no periodo de pandemia em compara¢do com 0S
trés anos anteriores a ela, tampouco uma correlacdo real entre o aumento do niumero de novos
casos notificados de COVID-19 no ano de 2021 e a queda na notificacdo de arboviroses naquele

mesmo ano, o que ndo exclui a possibilidade de uma subnotificacdo no periodo analisado.
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