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APRESENTACAO

O E-BOOK “DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS: UMA REALIDADE
NO BRASIL” através de pesquisas cientificas aborda em seus 22 capitulos o conhecimento
multidisciplinar que compoe essa grande area em diversas modalidades. Almeja-se que a leitura
deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de estratégias de promocao da satde visando
a prevengdo de doengas infecciosas. Causadas por micro-organismos com capacidade
patogénica, como bactérias, fungos, protozodrios e virus, as doengas infecciosas podem
ocasionar desde doencas fatais, perturbagdes passageiras até doencgas cronicas.

Em todo o mundo, e principalmente em paises em desenvolvimento, elas continuam
sendo um importante causa de morbidade e mortalidade. Apesar dos avangos no diagnostico
dessas doencas, em nenhuma outra 4rea da medicina o diagndstico diferencial ¢ tdo amplo,
contando ainda com restrigao de tempo e custo. Entre os principais sintomas, estdo: Febre,
cefaleia, adinamia (grande fraqueza muscular), cansaco, sensacdo de mal-estar indefinido,
sonoléncia, corrimento nasal, lacrimejamento, dor de garganta, tosse, dor toracica e abdominal,
sopros cardiacos, dor abdominal, diarreia, nauseas e vomitos, ictericia, disuria (dificuldade de
urinar), rash cutdneo (aparecimento de manchas na pele), presenca de ganglios palpaveis,
hepatomegalia (aumento do figado), esplenomegalia (aumento do bago), rigidez de nuca,
convulsdes e coma, lesdes e / ou corrimentos genitais.

Trata-se de livro util para estudantes de graduacdo e pds-graduagdo e também para
profissionais da area de doencas de carater infeccioso e parasitario, que ainda representam
importante fonte de morbidade e letalidade nos paises subdesenvolvidos, embora sua relevancia
para paises pertencentes ao chamado Primeiro Mundo ndo deva ser menosprezada,
especialmente apos o surgimento da Covid-19

Boa Leitura!!!
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RESUMO

A malaria é uma doenca infectoparasitaria, transmitida pela fémea do mosquito Anopheles,
provocada por protozoarios pertencentes ao género Plasmodium, geralmente, sua ocorréncia
estd associada a fatores climaticos, socioeconémicos e politico-organizacionais. Este estudo
analisou a distribuicdo e a sazonalidade na malaria nos povos indigenas do Brasil. Trata-se de
um estudo analitico, retrospectivo, descritivo, com abordagem quantitativa, realizado a partir
das notificacdes no SIVEP-Malaria. Foram notificados cerca de 501.695 casos de maléria na
populagdo indigena do Brasil, sendo que 416.946 (83,10%) dos casos do tipo “ndo” falciparum
e 84.749 (16,19%) do tipo falciparum e mista, houve maior ocorréncia da infeccdo em
individuos do sexo masculino em todos os DSEIs analisados. Observou-se maior prevaléncia
da doenca em individuos na faixa etaria entre 0-9 anos. Foi perecivel que 0os meses de maio e
junho foram os mais propicios para ocorréncia da infec¢cdo. Foi perceptivel que o controle da
malaria nas comunidades indigenas representa um desafio complexo. Fatores socioecondémicos,
culturais, ambientais, ecologicos, bioldgicos e logisticos relacionados a essa populacao
influenciam diretamente na efetividade das estratégias de controle e prevencao. Isso ressalta a
importancia de direcionar recursos para pesquisas que busquem soluc@es praticas e viaveis para
enfrentar esses desafios.

PALAVRAS-CHAVE: Maléria; Epidemiologia; Satde de Popula¢des Indigenas.

ABSTRACT

Malaria is an infectious-parasitic disease transmitted by the female Anopheles mosquito and
caused by protozoa belonging to the Plasmodium genus. Its occurrence is generally associated
with climatic, socio-economic and political-organizational factors. This study analyzed the
distribution and seasonality of malaria among Brazil's indigenous peoples. It is an analytical,
retrospective, descriptive study with a quantitative approach, based on notifications in SIVEP-
Malaria. Around 501,695 cases of malaria were reported in Brazil's indigenous population, of
which 416,946 (83.10%) were of the "non" falciparum type and 84,749 (16.19%) of the
falciparum and mixed type, with a higher occurrence of infection in males in all the DSEIs
analyzed. There was a higher prevalence of the disease in individuals aged 0-9 years. It was
noticeable that the months of May and June were the most favorable for the occurrence of
infection. It was clear that malaria control in indigenous communities represents a complex
challenge. Socio-economic, cultural, environmental, ecological, biological and logistical
factors related to this population directly influence the effectiveness of control and prevention
strategies. This highlights the importance of directing resources towards research that seeks
practical and viable solutions to these challenges.

KEYWORDS: Malaria; Epidemiology; Health of Indigenous Populations.




1. INTRODUCAO

A maléaria é uma doenca infectoparasitaria, transmitida pela fémea do mosquito
Anopheles, provocada por protozoarios pertencentes ao género Plasmodium, geralmente, sua
ocorréncia esta associada a fatores climaticos, socioecondmicos e politico-organizacionais
(Souza et al., 2019). Esses fatores, quando combinados com a falta de acesso aos servicos de
saude e as desvantagens da qualidade dos servicos de saude, além da fragilidade nas medidas
de vigilancia epidemioldgica, resultam em aumento nas taxas de morbimortalidade em
decorréncia da doenca (Melo, Jo et al., 2020).

Estima-se que a nivel mundial, somente em 2020, cerca de 241 milhdes de casos da
doenca foram registrados oficialmente, resultando em uma incidéncia de 59 casos por 1.000
habitantes e um total estimado de 627.000 6bitos (Organizacdo Mundial da Satde, 2021). No
territorio brasileiro, o total de casos de malaria registrados em 2020 foi de 145.188. Apesar de
uma queda de 7,8% em comparagdo com o0 ano de 2019, a taxa de mortalidade aumentou em
18,9%, com maior parte das notificacdes na forma grave da infeccdo (Brasil, 2021).

A distribuicdo da doenca no pais é desigual, com a regido Amazonica concentrando
99% dos casos, 0 que se caracteriza como uma area endémica. As caracteristicas demogréficas,
de biodiversidade, sociocultural e populacional da regido Norte é singular, o que configura uma
forma distinta de ocorréncia da doenca devido a fatores ambientais, dos determinantes sociais
da saude e as barreiras enfrentadas pela populacdo para acesso aos servigos de saude (Laporta
etal., 2021).

A prevaléncia de casos na bacia amazénica é decorrente de uma combinacdo de
caracteristicas socioambientais especificas e do padrdo de ocupacdo da regido. A regido da
Amazonia Legal tem enfrentado um processo intenso e desenfreado de exploracdo ilegal de
seus recursos naturais. E uma area de ambiente heterogéneo, com uma variedade de usos da
terra, incluindo mineracgdo industrial, praticas de agrofloresta em assentamentos organizados,
fazendas e sitios de diversos tamanhos, além de reservas extrativistas. E também o lar de
comunidades ribeirinhas e indigenas, onde ocorreram importantes surtos de malaria (Lopes et
al., 2019).

A existéncia de epidemias entre comunidades indigenas, como no caso da malaria, pode
resultar em desequilibrio na situacdo epidemioldgica e na variagdo na probabilidade de
contagio, bem como na distribuicdo geogréfica, devido as caracteristicas particulares do
ambiente, da cultura e da situagdo socioecondmica em territorios indigenas (Mendes et al.,

2020). Além do acesso limitado aos servigos de saude, observa-se uma escassez de iniciativas
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preventivas, e os programas de controle carecem de fundamentacdo em evidéncias, 0 que resulta
na alocacao de recursos com eficécia cientifica limitada para as situagcdes em situacao de risco
(Souza et al., 2015).

Estudos relacionados as condicGes de saude, adoecimento, incidéncia e prevaléncia de
agravos a saude dos povos indigenas no Brasil sdo relativamente escassos, € 0S registros
epidemiolégicos e indicadores de salde da populacdo nao sao totalmente delineados, dada a
vasta diversidade socioeconémica, geogréafica e cultural entre os diversos grupos. Por este
aspecto, 0 objetivo deste estudo é analisar a distribuicao e a sazonalidade na Malaria nos povos

indigenas do Brasil.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo analitico, retrospectivo, descritivo, com abordagem quantitativa,
realizado a partir da distribuicdo, ocorréncia e sazonalidade da malaria em indigenas residentes
dos DSEIs em todo o territorio brasileiro. Optou-se por analisar neste estudo a série historica
da malaria nas ultimas duas décadas em virtude de expressar um padrdo de comportamento da
infeccé@o na populacao estudada.

Os dados foram extraidos das notificacdes do Sistema de Informacdo de Vigilancia
Epidemioldgica da Malaria (SIVEP — Malaria) (Brasil, 2023), no periodo de 2003 a 2023* (*Foi
considerado para o ano de 2023 todos 0s meses corridos do conseguinte ano até o dia 23 de
novembro, data da extracdo dos dados), posteriomente, foram analisados com uso do software
Tableau versdo 23.1.

Para a construcdo do estudo, foram utilizadas as seguintes variaveis:

a) Ano de ocorréncia (2003-2023%*);

b) Casos de Maléria de acordo com 0 sexo;

c) Faixa etaria em anos;

d) Sazonalidade dos casos de malaria com infeccdo em DSEI por espécie.

Para a construcdo de graficos para analise visual e estatistica dos dados proposto pelo
estudo, foi utilizado o software Tableau versdo 2023, disponivel para acesso em:

https://public.tableau.com/app/profile/mal.ria.brasil/viz/BoletimMalriaemreasindgenas/Incio.

Este estudo transcorreu de acordo com as diretrizes da Resolugéo do Conselho Nacional
de Salde (CNS) n° 466, de 12 de dezembro de 2012, dispensando parecer do Comité de Etica

em Pesquisa, uma vez que os dados contidos e analisados sdo de dominio publico.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO




No periodo de 2003 a 2023, foram notificados cerca de 501.695 casos de malaria na
populagao indigena do Brasil, sendo que 416.946 (83,10%) dos casos do tipo “nao” falciparum
e 84.749 (16,19%) do tipo falciparum e mista, conforme Figura 1.

Figura 1 - Série temporal das notificacdes por tipo de malaria em DSEI, entre 2003 e 2023*.

Falce Nao F Falce NaoF
W w30 Falciparum
27.236 Falciparum + mista

21.370 21.955
19.3g7 20.019 20.033

Nao 19.590

Falciparurr

Numerode casos

5.388

Numero de casos

10.468
8.901

6.846 6.692

5.366
4424 7.561  7.553

2126 2478 2671 2189 1900 17081873 2589 nonz

4.525
4393 3172 3441

.
=

Excluidos LVC e resultados negativos. Nao falciparum inclui infeccBes por P.vivax, P.malarice, P. ovale e resultados de TDR ndo falciparum. *Dados de 2023 sdo preliminares, podendo sofrer alteracBes. Fonte: Sivep-Maldria/SVSA/MS.

Fonte: Sistema de Informacdo de Vigilancia Epidemiolégica da Malaria (SIVEP-Maléria), Secretaria de Vigilancia
em Salde, Ministério da Salde. Data de atualizagdo: 24/11/2023.

A distribuicdo do vetor causador da malaria em regides indigenas descritas neste estudo,
sendo a maior ocorréncia do tipo “ndo” falciparum também é descrita em outros estudos.
Pesquisa realizada por Mendes et al (2023), analisando a distribuicdo da malaria em gestantes
de um municipio do estado do Amapa, no extremo norte do Brasil, evidenciou que 88 % das
notificacBes da infeccdo em gestante eram causadas pelo Plasmodium vivax.

No Brasil, a concentracdo de casos de malaria esta situada em regides abertas e com
uma elevada circulacdo de pessoas, particularmente em éreas de atividade de garimpo, em
populacGes indigenas, com baixo nivel de escolaridade e de acesso aos servicos de atencéo a
salde (Caldas et al., 2023).

Em outra pesquisa que utilizou dados da regido Amazénica, foi constatado que no
municipio de Oiapoque, no estado do Amap4, a taxa de incidéncia da malaria entre a populacéo
indigena foi 67,3% superior a encontrada em areas nédo indigenas. Esse aumento foi associado
principalmente ao baixo nivel de desenvolvimento socioecondmico. Esses resultados indicam
que a malaria se manifesta de maneira heterogénea no territério, sendo influenciada pelo
contexto local e regional, assim como pelas caracteristicas sociais, econdmicas e culturais

especificas da regido (Franco Cruz et al., 2019; Mendes et al., 2020).
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Por outro lado, o estudo de Covre et al (2023) observou redugdo no nimero de casos e
internagdes por malaria de 2010 a 2016 nas regides analisadas. Esse declinio esteve em sintonia
com a diminuigdo global da incidéncia da zoonose, mesmo diante do avango na perda da
cobertura vegetal amazonica.

Em contrapartida, 0 aumento da infecgdo observado entre os anos de 2020, 2021 e 2022
pode ser associado ao baixo financiamento para combate e reducdo das Doencgas Tropicais
Negligenciadas (DTNSs) subsidiado pelo governo federal. Essa diminuig&o ocorreu para atender
as demandas relacionadas a pandemia de Covid-10, e em resposta aos desafios econémicos e a
realocacdo de recursos para o controle da situacdo pandémica (Vasconcelos Neto et al., 2023).

Ao analisar a variavel sexo, houve maior ocorréncia da infeccdo em individuos do sexo
masculino em todos os DSEIs analisados, sendo que no DSEI Vilhena a proporc¢éo de infectados
do sexo masculino foi maior, se comparado aos outros distritos (77,9%), conforme evidenciado

na Figura 2.

Figura 2 - Analise dos casos de infeccdo por malaria em DSEI de acordo com sexo, entre 2003
e 2023*.
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Fonte: Sistema de Informacdo de Vigilancia Epidemiolégica da Maléaria (SIVEP-Maléria), Secretaria de Vigilancia
em Salde, Ministério da Salde. Data de atualizagio: 24/11/2023.

A prevaléncia da infeccdo em homens também foi observada em outros estudos. Em
uma pesquisa que analisou a situacdo epidemioldgica da malaria em uma regido de garimpo no
estado do Pard, Norte do Brasil, constatou-se semelhangas aos achados deste estudo, onde a
prevaléncia da doenca é mais comum em homens do que em mulheres, de forma universal
(Lopes et al., 2019).




E possivel que essa prevaléncia da malaria em homens esteja associada ao tipo de
atividade laboral que desempenham, principalmente em populagdes rurais e indigenas. 1sso
pode resultar em uma maior exposicdo a periodos de atividade mais intensa do mosquito
transmissor, geralmente ocorrendo durante os crepusculos, ao entardecer e ao amanhecer
(Meireles et al., 2020).

Quando se analisa a distribuigdo dos casos de malaria segundo a faixa etaria, observou-
se maior prevaléncia da doenca em individuos na faixa etéria entre 0-9 anos, conforme Figura
3.

Figura 3 — Distribuigco dos casos de malaria em DSEI segundo faixa etéria, entre 2003 e 2023*.
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Fonte: Sistema de Informacéo de Vigilancia Epidemioldgica da Maléria (SIVEP-Malaria), Secretaria de Vigilancia
em Salde, Ministério da Salde. Data de atualizagdo: 24/11/2023.

Os dados descritos em relacdo a faixa etaria predominante da infeccéo vao de encontro
aos achados de Meireles et al (2020), onde observou-se alto indice de malaria em menores de
19 anos. De acordo com Xia et al (2020), em areas onde a transmissao da doenca € continua, a
prevaléncia da enfermidade diminui a medida que a faixa etaria aumenta. Individuos com mais
de 6 meses de idade, em especial, sdo particularmente suscetiveis, enquanto criangas com mais
de 5 anos e adultos desenvolvem uma imunidade parcial devido a exposicdo repetida ao
parasita. Nesse contexto, observa-se que o grupo etario de 50 a 60 anos apresenta 0s niveis
méaximos de frequéncia e anticorpos antiplasmdédio, evidenciando a natureza cumulativa da
imunidade.

Quanto a distribuicdo sazonal dos casos de malaria do estudo, é perecivel que 0s meses

de maio e junho foram os mais propicios para ocorréncia da infeccdo (Figura 4).

Figura 4 - Sazonalidade dos casos de malaria nos DSEI entre 2003 e 2023*.
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Fonte: Sistema de Informacao de Vigilancia Epidemiolégica da Malaria (SIVEP-Maléria), Secretaria de Vigilancia
em Salde, Ministério da Salde. Data de atualizagdo: 24/11/2023.

A regido Amazébnica abriga extensas areas de mineracdo, algumas oficialmente
registradas e monitoradas pelo governo, enquanto outras operam de forma ilegal, especialmente
em terras indigenas, areas de protecdo ambiental e reservas extrativistas (Oliveira et al., 2023).
Essa situacdo evidencia a magnitude do desafio que se apresenta para conter a propagacao da
maléria (Braz et al., 2020). Considerada uma doenca negligenciada, a eliminacdo da malaria
tem sido um esforco desafiador para o Brasil, especialmente em regiGes habitadas por
comunidades indigenas (Lara et al., 2022).

A malaria em areas indigenas apresenta um comportamento epidemioldgico distinto
devido a combinacdo de determinantes bioldgicos (imunidade de grupo), culturais (tipo de
habitacdo, interacdes com a sociedade nacional e competéncias culturais), sociopoliticos
(acesso aos servigos de salude) e geogréaficos (localizacdo em areas de fronteira e de dificil
acesso) (Aguiar et al., 2022).

A transmissdo da malaria nessas regides também é influenciada pela diversidade e
complexidade das relacbes no espaco fronteirico, embora essa dinamica seja pouco estudada,
apesar das varias iniciativas do Brasil com outros paises para o controle integrado da doenca.
Além disso, as areas de fronteira no Brasil enfrentam desafios na area da saude devido a
escassez de profissionais, o que dificulta o acesso dos habitantes dessas regides aos servicos de
salde (Mendes et al., 2020).

5. CONCLUSAO
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A malaria ainda é considerada uma doenca negligenciada em parte do mundo, e no
Brasil, seu controle e eliminacdo sdo considerados prioridades a satde publica, tendo em vista
a alta incidéncia parasitaria em populagdes prioritarias, como os indigenas, por exemplo.

Este estudo apresentou a distribuicdo dos casos de malaria nos povos indigenas
registrados ao longo de duas décadas, tendo evidenciado um preocupante desafio, visto a
elevada incidéncia dos casos da infeccdo nos ultimos quatro anos. Adicionalmente, foi
perceptivel que o controle da malaria nas comunidades indigenas representa um desafio
complexo. Fatores socioeconémicos, culturais, ambientais, ecoldgicos, bioldgicos e logisticos
relacionados a essa populacdo influenciam diretamente na efetividade das estratégias de
controle e prevencgdo. Isso ressalta a importancia de direcionar recursos para pesquisas que
busquem solucBes préticas e vidveis para enfrentar esses desafios.
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