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Resumo: Os indices notificados
pela doenca de chagas se intensi-
ficaram em decorréncia aos fato-
res determinantes para a doenca.
Nesse sentido, com a chegada da
Covid-19 no Brasil, diversas do-
encas de notificagdo compulsoria
foram negligenciadas, influindo a
doenca de chagas, onde os casos
foram deixados de lado, como se
nao fosse de grande importancia
durante o periodo de pico da pan-
demia. Por consequéncia, a falta
de notificagao resultou em deixar
os individuos mais vulneraveis a
adquirirem a doenca e desenvol-
ver desfechos clinicos agravantes
a saude. Dessa forma, o objetivo
deste estudo incide em comparar
a incidéncia da doenca de Cha-
gas antes e durante a pandemia
de Covid-19, bem como, discutir
os fatores que implicam no diag-
nostico clinico. A realizacao des-
ta pesquisa ocorreu por meio de

uma analise transversal, por meio

de dados epidemiologicos dos
casos notificados de doenga de
Chagas em dois periodos: antes e
durante a Covid-19. A realizagao
da coleta de dados, foi feita pelo
Sistema de Informacdo de Agra-
vos de Notificagao - SINAN ¢ o
Banco de Dados do Sistema Uni-
co de Saude - DATASUS, onde
os dados reunidos concentram-se
entre o periodo de setembro de
2017 & agosto de 2020, entre os
estados da regido nordeste do
Brasil. Portanto, pela analise
observacional foi constatado em
todos os anos que a regido nor-
te sempre estd a frente dos casos
confirmados da doenca e duran-
te a Covid-19 esses nimeros de
ainda continua em alta, pois no
periodo pandémico, foram ne-
gligenciada agdes para prevenir,
controlar e cuidar das doengas in-

cluindo a doenga de chagas.
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gas; Estudos transversais;Co-

vid-19.

Abstract: The rates reported by
Chagas disease have intensified
as a result of the determining fac-
tors for the disease. In this sense,
with the arrival of Covid-19 in
Brazil, several notifiable diseases
were neglected, influencing Cha-
gas disease, where cases were left
aside, as if it were not of great im-
portance during the peak period
of the pandemic. Consequently,
the lack of notification resulted
in making individuals more vul-
nerable to acquiring the disease
and developing aggravating cli-
nical outcomes. Thus, the objec-
tive of this study is to compare
the incidence of Chagas disease
before and during the Covid-19
pandemic, as well as to discuss
the factors that imply the clini-
cal diagnosis. This research was

carried out through a cross-sec-

tional analysis, using epidemio-
logical data from reported cases
of Chagas disease in two periods:
before and during Covid-19. The
data collection was carried out
by the Notifiable Diseases Infor-
mation System - SINAN and the
Unified Health System Database
- DATASUS, where the collected
data are concentrated between
the period from September 2017
to August 2020 , among the sta-
tes of the northeast region of Bra-
zil. Therefore, by observational
analysis, it was found every year
that the northern region is always
ahead of confirmed cases of the
disease and during Covid-19 the-
se numbers are still high, because
in the pandemic period, actions
were neglected to prevent, con-
trol and care for diseases inclu-

ding Chagas disease.

Keywords: Chagas disease;

Cross-sectional  studies; Co-
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vid-19.

INTRODUCAO

A doenca de chagas
¢ uma patologia de notificacao
compulsdria, causada pelo agen-
te etiolégico denominado Trypa-
nosoma cruzi, o protozoario ¢
mais conhecido pelo barbeiro.
Este inseto se abriga em locais
escondidos como em ninhos de
passaros, casca de tronco de ar-
vores, embaixo de pedras, monte
de lenhas e ¢ mais encontrado nas
matas, especialmente por pesso-
as que moram em zonas rurais.
Podendo também ser encontrado
nas casas, entre os colchdes, ga-
linheiros e buracos das paredes
(Andrade et al., 2022).

O barbeiro ¢ caracteri-
zado por ser uma espécie de per-
cevejo que se alimenta do san-
gue. Em contato com o homem,

este protozoario acomete as fi-

bras musculares, especificamente
as cardiacas, podendo transmitir
a doenca de chagas. Esta trans-
missdo ocorre através das fezes
que o protozodrio atribui a pele
humana enquanto suga o sangue.
Em geral, as picadas causam co-
ceira e os arranhdes promovem a
insercdo do trypanosoma através
da area picada, podendo também
ocorrer a penetragdo por meio de
mucosas ¢ lesdes na pele, bem
como por transfusdo sanguinea
caso o doador esteja infecta-
do com a doenga (Aragjo et al.,
2019).

Nesse aspecto, o diag-
noéstico da doencga de chagas na
maioria dos casos sempre ocorre
de maneira tardia, visto que os
sintomas da doen¢a podem apa-
recer num intervalo de médio a
longo prazo. A sintomatologia
pode englobar em sua fase agu-
da sinais de edemas, presenca

de febre e disturbios cardiovas-
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culares. Ja em sua fase cronica,
pode ocorrer longos periodos e
nenhum sinal da doenga, ocasio-
nando riscos de comprometimen-
to de inimeros 6rgaos, especial-
mente o coragdo (Perissato et al.,
2022).

Com base nisso, o diag-
nodstico e o periodo de incubagao
da doenga, pode variar em torno
de 14 dias apo6s o contato com o
protozoario, o diagnostico ¢ re-
alizado através de um exame de
sangue que deve ser realizado
principalmente quando o indivi-
duo reside em areas endémicas.
De acordo com o Departamento
de Informatica do Sistema Unico
de Satude do Brasil (DATASUS),
a regido norte do Brasil ¢ a area
que possui o territdrio mais pro-
picio ao seu foco de contéagio,
isso explica pelo clima favoravel
ao vetor da doenga (Ferreira et
al., 2022).

Mesmo com 0s avangos

de controle da doenga ¢ com a
atuacdo da vigilancia epidemio-
loégica, em paises propicios paga
a endemia, ainda existe uma re-
levante morbidade no que tange a
doenga de Chagas, caracterizan-
do assim, um problema de satde
publica. Este fator, refor¢a a ne-
cessidade de agdes voltadas para
o controle destes casos, princi-
palmente quando se trata da pan-
demia, que a doenga de Chagas
se encontra negligenciada (Oli-
veira et al., 2021).

Em consonincia a isso,
os indices notificados pela do-
en¢a de chagas se intensificaram
em decorréncia aos fatores deter-
minantes para a doenca. Nesse
sentido, com a chegada da Co-
vid-19 no Brasil, diversas doen-
cas de notificagdo compulsodria
foram negligenciadas, influindo a
doenga de chagas, onde os casos
foram deixados de lado, como se

ndo fosse de grande importancia
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durante o periodo de pico da pan-
demia. Por consequéncia, a falta
de notificagdo resultou em deixar
os individuos mais vulneraveis a
adquirirem a doenca e desenvol-
ver desfechos clinicos agravantes
a satde (Almeida, 2021).

A Covid-19 resultou em
inimeros impactos a saude, em
esfera mundial, causando conse-
quéncias tanto biologicas como
sociais, causando altas taxas de
morbidade ¢ mortalidade, dei-
xando cada vez mais claro que a
covid -19 associada a outras do-
engas, afeta desproporcionalmen-
te os servigos de saude. A vista
disso, a realizagdo deste estudo,
justifica-se pelo fato de que a
pandemia de Covid-19 provocou
altos nimeros de 6bitos e conse-
quéncias a saude da populacio.
O virus da pandemia de forma
direta, dificultou o rastreamento,
bem como o diagnostico de do-

encas de notificagdo compulsodria

acarretando implicagdes no con-
trole da enfermidade (Guerra,
2022).

Dessa forma, o objetivo
deste estudo incide em comparar
a incidéncia da doenca de Cha-
gas antes e durante a pandemia
de Covid-19, bem como, discutir
os fatores que implicam no diag-

ndstico clinico.

METODOLOGIA

A realizagdo desta pes-
quisa ocorreu por meio de uma
analise transversal, a fim de al-
cangar um levantamento de da-
dos, interpretar e analisar as
informagdes obtidas, de manei-
ra completa e imparcial sobre
0 tema em questdo por meio de
dados epidemioldgicos dos casos
notificados de doenca de Chagas
em dois periodos: antes e durante
a Covid-19. A andlise transversal

¢ um estudo que permite o le-
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vantamento e interpretacdo dos
dados obtidos, por meio de uma
coleta quantitativa de uma deter-
minada regido e um determinado
periodo. (Bordalo, 2006).

A realizagdo da cole-
ta de dados, foi feita durante os
meses de junho e julho de 2022,
cuja principal base de busca fo-
ram o Sistema de Informagao de
Agravos de Notificagdo - SINAN
e o Banco de Dados do Sistema
Unico de Saude - DATASUS,
onde os dados reunidos concen-
tram-se entre o periodo de se-
tembro de 2017 & agosto de 2020,
concentrados entre os estados da
regido nordeste do Brasil (Mara-
nhao, Piaui, Ceara, Rio Grande
do Norte, Paraiba, Pernambuco,
Alagoas, Sergipe ¢ Bahia). Sele-
cionou-se estes locais de buscas,
pois a doenca de chagas estd mais
presente nesta regido, bem como
também foi uma das mais afeta-

das pela pandemia da covid-19.

&

Para garantir a elegibi-
lidade dos dados apresentados,
foram definidos como critérios
de inclusdao dados que incluiram
o periodo de setembro de 2017 a
agosto de 2020 e estudos encon-
trados na literatura, que abordas-
sem evidéncias cientificas no que
se refere ao tema em pauta. Ja os
dados que ndo fossem respectiva-
mente sobre doengas de chagas e
que ndo atenderam aos estados
da regido nordeste, foram defini-

dos como critérios de exclusao.

RESULTADOS E DISCUS-
SOES

Mediante o levantamen-
to de dados, realizados no Banco
de Dados do Sistema Unico de
Saude - DATASUS, os resultados
foram organizados no quadro 1 e
2, estruturados respectivamente
pelo tempo, estado e o nimero

de casos notificados. No quadro

¥
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1, estdo dispostas as informa- dados notificados durante a pan-
¢oes referentes ao periodo antes demia.
da pandemia de Covid-19, ja no

quadro 2, estdo caracterizados os

Quadro 1: Caracterizacao dos casos notificados de doenca de chagas antes da pandemia,
no periodo de setembro de 2017 a agosto de 2019.

PERIODO/UF | MA | PI CE | RN | PB PE AL SE BA | TOTAL

Set. 2017- Fev. | 785 | 458 | 1544 | 965 | 842 | 4044 | 232 | 282 | 4395 | 13547
2018

Mar. —Agos. 749 | 472 | 1.281 | 779 | 799 | 3.621 | 187 | 271 | 2.852 | 11.011
2018

Set. 2018 — 1.316 [ 452 | 2.196 | 693 | 693 | 3153 | 638 | 475 | 2.768 | 12.384
Fev. 2019

Mar. - Ago. 493 | 200 [1.126 | 645 | 356 | 1.733 | 91 180 | 1.416 | 6.240
2019

Total 2850 | 1382 5017 [2.43712.334 [ 10818 | 1.057 [ 1.028 | 10015 | 37.418

Fonte: Brasil, Ministério da Saude. Banco de dados do Sistema Unico de Satde - DATASUS,
2021; BRASIL. Ministério da Satde. Departamento de Vigilancia Epidemiologica . Sistema
de Informagao de Agravos de Notificacao - SINAN, 2021.

Quadro 2: Caracterizaciao dos casos notificados de doenca de chagas antes da pandemia,
no periodo de fevereiro de 2020 a agosto de 2020.

PERIODO/UF | MA | PI | CE | RN | PB PE | AL | SE BA | TOTAL

Fev. 2020 585 295 | 1277 | 754 | 406 | 2531 | 127 | 543 | 2096 | 8616

Mar. - Agos. 426 (140 712 | 657 | 276 |1.786| 58 | 477 [1.512] 6.044
2020

Total 1.504 1 635 (3.115 [ 2.056 [ 1.038 [ 6.050 | 276 | 1.200 | 5.024 | 20.900

Fonte: Brasil, Ministério da Saude. Banco de dados do Sistema Unico de Satude - DATASUS,
2021; BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de Vigilancia Epidemiolégica . Sistema
de Informagdo de Agravos de Notificacdo - SINAN, 2021.
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Em comparacao aos da-
dos obtidos, pdde-se evidenciar
que no periodo de set. 2017 a fev.
2018 teve-se um total de 214 ca-
sos notificados da doenga, subdi-
vididos entre: 89,71% na regido
norte, 9,81 no nordeste, 0% no
sul, 0% no sudeste e 0,46% na re-
gido centro-oeste. Em contrapar-
tida, no periodo de mar. 2018 a
ago. de 2018 essa incidéncia caiu
para 161 casos, subdivididos em:
95,65% na regido norte, 4,34%
na regido nordeste, 0% na regiao
sul, 0% na regido sudeste e 0%
na regido centro-oeste.

Durante o periodo de set
de 2018 a fev de 2019 foi eviden-
ciado um aumento, totalizando
173 casos. Nesse desfecho, foi
perceptivel que a regido norte
apresentou a maior taxa de inci-
déncia da doenga, pois nesse ter-
ritorio possui o principal foco de
contagio. No recorte temporal de

mar. de 2019 a ago. de 2019 este

nimero aumentou para 184, no-
vamente a regido norte liderando
o indice de agravos com 83,15%
de casos. Durante a pandemia,
no periodo de fev. de 2020 a ago.
de 2020 foi somado 266 casos da
doenga de chagas, subdivididos
entre 95,71% no norte, 0% no
nordeste entre os meses de margo
e agosto, 4,28% no sudeste, 0%
no sul e 0% no centro-oeste.

O declinio da notifi-
cagdo dos casos de doenga de
chagas, em comparacao aos dois
periodos, antes e durante a pan-
demia teve uma diferenca de
4.234 notificagdes por tuberculo-
se, destacando assim, que houve
uma queda no indice de notifica-
¢do compulsoria. Partindo deste
principio, ¢ importante destacar
que o nimero de diagnosticos re-
alizados durante a pandemia, nao
apresentam coesdo fidedigna,
visto que, inumeros fatores estao

diretamente relacionados com tal

J
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reducdo. Nesse sentido, a preva-
Iéncia desse desfecho clinico, €
um resultado da decadéncia de
rastreamento da doenga.

Em consonancia a isso, a
subnotificagdo ¢ resultado princi-
palmente pela baixa procura dos
individuos aos servigos de sau-
de e pela falha nos trés niveis de
aten¢do a saude, na medida que
no primeiro semestre de 2020,
como apresentando um menor
numero de notificagdes, a aten-
¢do principal tratava-se do con-
trole do coronavirus, com foco
no rastreamento de sinais e sin-
tomas da Covid, negligenciando
assim a ocorréncia de doengas
agravantes, a detec¢do e conse-
quentemente a notificagdo. Além
disso, em analise com evidéncias
cientificas, ainda destaca-se os
efeitos das medidas de preven-
¢do como propulsores para essa
diminuicao.

E importante destacar

os impactos da pandemia aos ser-
vicos de satide no geral. As medi-
das de prevengdo e de controle da
disseminacao do virus, determi-
nado pela Organizacdo Mundial
da Satude, como o distanciamen-
to social e o isolamento, afetaram
diretamente a rotina das pessoas,
visto que, durante a quarentena, a
maioria das consultas foram mar-
cadas, ou adiadas sendo os casos
mais graves, priorizados pelos
servigos de saude, ocasionando
assim, a baixa demanda de pro-
cura do individuo ao servigo de
saude.

Além disso, os casos que
ndo foram diagnosticado durante
o periodo de pandemia, conside-
ra-se como uma porta de entrada
para a continuidade da transmis-
sao do vetor causador da doenga
de chagas, pois, estes desvios de
padrdo, dificulta a implementa-
¢do de medidas de saude publica

e intervengdes de bloqueio do
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agente etioldgico e nortear uma
busca ativa de vigilancia epide-
miolégica. Outro fator impor-
tante que merece destaque € res-
saltar as limitagOes estatisticas
desta pesquisa, pois nota-se que
as doencas de notificagdo com-
pulsoria tiveram seus dados mais
afetados pela subordinacao.
Contudo, outra hipdte-
se preliminar ¢ que medidas as
profilaticas de controle da disse-
minacdo do virus, como o uso
de mascara que foram facilmente
adotadas pela populagdo, contri-
buiram para a reducdo da tuber-
culose e de outras infec¢des que
acometem o trato respiratdrio,
entretanto, ainda ndo ha evidén-
cias corroborantes para a infor-
magao (Guerra et al., 2021).
Conforme o0s servigos
sdo reabertos e as atividades so-
ciais pds-lockdown sdo recupe-
radas, a Organizacdo Pan-Ame-

ricana da Saude (OPAS) trabalha

para o incentivo a detec¢do pre-
coce de novos casos de tubercu-
lose, a fim de eliminar a propaga-
¢do da TB, visto que, o individuo
com a doenga esta mais susce-
tivel a infeccdo pela Covid-19 e
para o desencadeamento de agra-
vos a outras enfermidades (Maia

et al., 2022).

CONCLUSAO

A pesquisa deste arti-
go, esteve voltada para a coleta
de dados epidemioldgicos sobre
a incidéncia dos casos de doenca
de chagas antes e durante a pan-
demia de Covid-19. O percurso
deste estudo, identificou um de-
clinio significativo no indice de
casos notificados pela doenga de
chagas desde o surgimento da
pandemia. Assim, foi possivel
evidenciar os principais fatores
que influenciam no diagndstico

clinico, sendo as medidas de iso-
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lamento, as altas taxas de infec-
¢do e a evasdo populacional aos
servigos de saude.

A doenca de chagas ain-
da ¢ um agravante a saude da po-
pulagdo brasileira, por se tratar
de uma doenga infecciosa, cla ¢
mais predominante no territdrio
propicio ao seu foco de contagio.
Portanto, pela analise observa-
cional foi constatado em todos
0s anos que a regido norte sem-
pre esta a frente dos casos con-
firmados da doenga ¢ durante a
Covid-19 esses nimeros de ainda
continua em alta, pois no periodo
pandémico, foram negligenciada
acdes para prevenir, controlar e
cuidar das doencas incluindo a

doenga de chagas.
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