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RESUMO

Introducgdo: O virus Zika (ZIKV) é uma arbovirose transmitida pelo mosquito Aedes aegypti e Aedes
Albopictus, sendo os mesmos transmissores de Dengue e Chikungunya. Objetivo: Analisar os casos
notificados de ZikaVirus no Estado de Mato Grosso, no periodo de 2016 a 2021. Métodos: Trata-se de
um estudo epidemiolégico descritivo, do tipo ecolégico e de abordagem quantitativa. Para a coleta de
dados acerca das notificacGes de Zika Virus no Estado de Mato Grosso, no periodo de 2016 a 2021,
foi utilizado a plataforma do TABNET (Informacdes de Saudde), vinculado ao DATASUS
(Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde). Resultados e Discuss&o: No periodo de
2016 a 2021 foram notificados 31.863 casos de Zika Virus no Estado de Mato Grosso, sendo a maior
frequéncia (26.469; 83,1%) registrada em 2016. Nota-se maior risco no sexo femininoem todos os
anos estudados, quando comparado ao sexo masculino, e no grupo etario de 20 a 39 anos, seguido
das criancas de 0 a 9 anos. Consideracdes Finais: E perceptivel a importancia da atuacdo da SES-
MT (Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso) no mapeamento e na distribuicdo dos casos
notificados de Zika Virus, por intermédio da vigilancia epidemiolégica e do SINAN (Sistema de
Informacdes de Agravos de Notificacdo).

PALAVRAS-CHAVE: Zika virus. Casos notificados. Mato Grosso. Epidemiologia.

ABSTRACT

Introduction: The Zika virus (ZIKV) is an arbovirus transmitted by the Aedes aegypti and Aedes
Albopictus mosquitoes, being the same transmitters as Dengue and Chikungunya. Objective: To
analyze the reported cases of Zika Virus in the State of Mato Grosso, in the period from 2016 to 2021.
Methods: This is a descriptive epidemiological study, ecological and quantitative approach. For the
collection of data about zika virus notifications in the State of Mato Grosso, in the period from 2016 to
2021, we used the TABNET (Health Information) platform, linked to DATASUS (Department of
Informatics of the Unified Health System). Results and Discussion: In the period from 2016 to 2021,
31,863 cases of Zika Virus were reported in the State of Mato Grosso, with the highest frequency
(26,469; 83.1%) recorded in 2016. There was a higher risk in females in all years studied, when
compared to males, and in the age group from 20 to 39 years, followed by children aged 0 to 9 years.
Final Considerations: It is noticeable the importance of the action of SES-MT (State Department of
Health of Mato Grosso) in the mapping and distribution of reported cases of Zika Virus, through
epidemiological surveillance and SINAN (Notifiable Diseases Information System).

KEYWORDS: Zika virus. Notified cases. Mato Grosso. Epidemiology.

RESUMEN

Introduccion: El virus Zika (ZIKV) es un arbovirus transmitido por los mosquitos Aedes aegypti y
Aedes Albopictus, siendo los mismos transmisores que el Dengue y el Chikungunya. Objetivo:
Analizar los casos notificados del Virus del Zika en el Estado de Mato Grosso, en el periodo de 2016 a
2021. Métodos: Se trata de un estudio epidemioldgico descriptivo, abordaje ecolégico y cuantitativo
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Para la recoleccion de datos sobre notificaciones del virus zika en el Estado de Mato Grosso, en el
periodo de 2016 a 2021, se utilizé la plataforma TABNET (Informacion de Salud), vinculada a
DATASUS (Departamento de Informatica del Sistema Unico de Salud). Resultados y discusion: En el
periodo de 2016 a 2021, se notificaron 31.863 casos de virus del Zika en el estado de Mato Grosso,
con la mayor frecuencia (26.469; 83,1%) registrada en 2016. Hubo un mayor riesgo en las mujeres en
todos los afios estudiados, en comparacion con los hombres, y en el grupo de edad de 20 a 39 afios,
seguido de los nifios de 0 a 9 afios. Consideraciones finales: Se nota la importancia de la accion del
SES-MT (Departamento de Salud del Estado de Mato Grosso) en el mapeo y distribucion de los casos
notificados del Virus Zika, a través de la vigilancia epidemiolégica y el SINAN (Sistema de Informacion
de Enfermedades de Declaracion Obligatoria).

PALABRAS CLAVE: Virus zika. Casos notificados. Mato Grosso. Epidemiologia.

INTRODUCAO

O virus Zika (ZIKV) é uma arbovirose transmitida pelo mosquito Aedes aegypti e Aedes
Albopictus, sendo os mesmos transmissores de Dengue e Chikungunya. O Brasil € um pais de
condigBes climaticas favoraveis para arbovirus, que associado a falta de estrutura que facilita o
aumento da prevaléncia de casos (ALMEIDA; COTA; RODRIGUES, 2020).

Em 11 de novembro de 2015, o Ministério da Saude (MS), declarou emergéncia de saude
publica de importancia nacional devido ao fato da correlacdo do aumento de casos de microcefalia
com a infeccdo do Zika virus, tendo a sua finalizacdo em maio de 2017. Em fevereiro de 2016 a
infeccdo por Zika tornou-se uma patologia de notificacdo obrigatéria (MOCELIN et al., 2020).

Desde a descoberta da circulacdo do ZIKV no Brasil, se observou um aumento em nove
vezes de casos de microcefalia em comparagdo aos cinco anos anteriores a 2015, tendo a maior
prevaléncia nos anos de 2015 e 2016. Devido a esse fator, se iniciou estudos e pesquisas,haja vista
gue se trata de uma doenca com potencial de ressurgimento e reintrodugédo (COSTA et al., 2021).

Os principais sintomas se revelam com doencga febril, acompanhada por discreta ocorréncia
de outros sintomas gerais, tais como cefaleia, exantema, mal-estar, edema e dores articulares, por
vezes intensas. Nesse sentido, apesar da aparente benignidade da patologia, recentemente, na
Polinésia Francesa e no Brasil, houve registros de quadros mais severos, incluindo o
comprometimento do sistema nervoso central (sindrome de Guillain-Barré, mielite transversa e
meningite), associados ao Zika e tém sido comumente registrados (VASCONCELOS, 2015). Além
disso, o virus pode ter circulado silenciosamente por mais de um ano até os primeiros casos serem
reportados, ja que a Zika pode ter sido confundidacom a Dengue ou Chikungunya por apresentarem
sintomas e sinais semelhantes.

O principal meio de contrair a infec¢éo pelo ZIKV é através da picada do vetor denominado de
Aedes aegypti. Contudo, também ocorre transmissdo transplacentaria e transmisséo perinatal, com o
RNA do ZIKV sendo encontrado no liquido amniético e em amostras de sangue pareadas colhidas de
neonatos e mées (CALVET et al., 2016). Além disso,foi detectado ZIKV em aproximadamente 3% dos
doadores de sangue assintomaticos durante o surto na Polinésia Francesa, sugerindo que a

transmissao pode ser possivel através da doacdo de sangue infectado. Também houve relatos de

RECIMAZ21 - Ciéncias Exatas e da Terra, Sociais, da Saude, Humanas e Engenharia/Tecnologia



v.4,n.2, 2023

A A RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
REClMAz ISSN 2675-6218
CASOS NOTIFICADOS DE ZIKA VIRUS EM MATO GROSSO, 2016 A 2021
Vitor Ferreira Ramos, Mariana de Oliveira Amarante, Daniel Avancini Araljo, Maria Eduarda Palma de Freitas,

Adryelle Candido Santos, Mylena Carla de Figueiredo Gomes Oliveira, Micaella Brito de Oliveira Correa da Costa, Jhonata Santos Brito
transmissdo através de transplante de 6rgdos eacidente de laboratério (RODRIGUEZ-MORALEZ et
al., 2016).

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo analisar os casos notificados de ZikaVirus no
Estado de Mato Grosso, no periodo de 2016 a 2021.

METODO

Trata-se de um estudo epidemiolégico descritivo do tipo ecolégico e de abordagem
guantitativa. Para a coleta de dados acerca das notificagfes de Zika Virus no Estado de Mato Grosso
no periodo de 2016 a 2021, foi utilizado a plataforma do TABNET (Informacdes de Saude), vinculado
ao DATASUS (Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude). Os dados coletados s&o
registrados no Sistema de InformacBes de Agravos de Notificacdo (SINAN) e publicados pelo
DATASUS.

A coleta de dados ocorreu em julho/2022, realizada medianteao ano de notificagdo, juntamente
com as seguintes variaveis: sexo, faixa etaria, raga/cor, evolucgao, critério diagndstico, classificacdo e
gestantes. Na coleta de dados referente a faixa etaria, agrupou-se as seguintes faixas etérias: 0 a 9
anos; 10 a 19 anos; 20 a 39 anos; 40 a 59 anos e 60 anos ou mais. Por sua vez, no que tangea
raga/cor, agrupou-se da seguinte maneira: branca, amarela, indigena e negra (parda + preta).

Para realizar os calculos epidemiolégicos e construir os graficos e tabelas, utilizou-se o
software Excel. Os calculos realizados foram 0s percentuais relacionados as variaveis: raca/cor
(Branca, Amarela, Indigena e Negra), evolucéo (Cura, Obito pelo Agravo Notificado, Obito por outra
causa), critério diagnostico (Laboratério e Clinico-Epidemiolégico), classificacdo (Confirmado,
Descartado e Inconclusivo) e trimestres gestacionais (1°, 2° e 3°). Além disso, foi calculado o
coeficiente geral e também relacionado ao sexo e a faixa etaria doscasos de Zika Virus na populacéo,
utilizando o multiplicador 10.000.

Para calcular os percentuais foram excluidos os registros ignorados e/ou em brancos.
Outrossim, para calcular o percentual dos casos de Zika em gestantes, excepcionalmente, foi
calculado o total de gestantes (1° trimestre + 2° trimestre + 3° trimestre + Ignorado/Branco) e apos
esse total, foram excluidos os ignorados para calcular o percentual em cada trimestre gestacional.

Destarte, tanto no calculo do coeficiente geral, como no coeficiente por sexo e faixa etéria foi

utilizado os dados populacionais disponiveis no DATASUS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de 2016 a 2021 foram notificados 31.863 casos de Zika Virus no Estado de Mato
Grosso, sendo a maior frequéncia (26.469; 83,1%) registrada em 2016.

No que tange ao coeficiente de incidéncia (10.000 hab.) do Zika Virus no periodo estudado
em Mato Grosso, observou-se um aumento significativo no ano de 2016 (80,1/10.000 habitantes),
caracterizando assim, uma epidemia no Estado (Tabela 1). Observa-se no coeficiente geral uma

qgueda acentuada no periodo de 2016 a 2019. Contudo, no ano de 2020 houve um pequeno aumento
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em relacdo ao ano anterior. Sendo assim, o coeficiente geral da populacdo do Estado

apresenta-se da seguinte forma: 80,1/10.000 habitantes; 7,8; 3,3; 1,3; 2,4 e 1,1, respectivamente nos
anos de 2016 a 2021.

Analisando os coeficientes por sexo (Tabela 1), nota-se maior risco no sexo feminino em

todos os anos estudados, quando comparado ao sexo masculino. Assim, o sexo feminino apresentou

0 maior coeficiente em 2016, sendo compreendido em 108,3/10.000 habitantes. O maior coeficiente de

incidéncia para o sexo masculino foi de 53,0/10.000 habitantes, sendo registrado em 2016.

Tabela 1. Coeficiente de Incidéncia de Zika Virus (10.000 habitantes) segundo sexo. Mato Grosso,

2016 a 2021.
Ano notificac&o Sexo Coeficiente Total
Masculino Feminino
2016 53,0 108,3 80,1
2017 4,4 11,4 7,8
2018 2,0 4,6 3,3
2019 0,8 1,7 1,3
2020 1,7 3,2 2,4
2021 0,8 1.4 1,1

Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

Ao analisar o coeficiente de incidéncia de Zika Virus segundo a faixa etaria, no Estadode Mato
Grosso (Tabela 2), nota-se que o grupo etario de maior risco foi a populacdo de 20 a 39 anos,
seguido das criancas de 0 a 9 anos. Além disso, é evidente que em todas as faixas etérias o ano que
apresentou o maior coeficiente foi 0 ano de 2016. Outrossim, € notério que oano menos incidente em
termos gerais foi o ano de 2021, seguido assim do ano de 2019. Outro fator importante a ser
destacado mediante a andlise da tabela 2 € que a faixa etaria menos atingida sdo os idosos com 60
anos ou mais.

Tabela 2. Coeficiente de Incidéncia de Zika Virus (10.000 habitantes) segundo faixa etaria. Mato
Grosso, 2016 a 2021.

Faixa etéaria (anos)

Ano notificacdo

Oa9 10a19 20a 39 40 a 59 60 e mais
2016 78,0 72,3 98,3 75,8 41,6
2017 7.5 7,7 10,8 5,6 3,6
2018 3,6 31 4,0 2,6 1,9
2019 2,1 1,3 14 0,8 0,6
2020 3,1 2,3 3,1 1,9 1,0
2021 1,3 1,2 11 1.2 0,7

Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

Isso pode ser confirmado em um estudo brasileiro acerca das infec¢des por Zika realizado em
Sao José do Rio Preto/S&o Paulo, o qual encontrou, também, uma maior presen¢a de casos positivos
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em mulheres de 39 anos (COLOMBO et al., 2017). Outro estudo realizado recentemente na

Coldémbia, realizou uma analise descritiva das notificagcdes de casos de Zika Virus nos anos de 2015 a

2017 e encontrou, também, uma maior prevaléncia de casos positivosem mulheres e na faixa etaria de
20 a 39 anos (CHARNIGA et al., 2021).

Considerando a variavel raga/cor, a distribuicdo de casos de Zika Virus no Estado de Mato
Grosso no periodo de 2016 a 2021 mostra-se 0s maiores percentuais da patologia na populacao
negra, seguido da populacdo branca (Tabela 3). O maior percentual na populagdo negra se
configurou em 2017, com 78,5%. Por conseguinte, na populacdo branca, os percentuais variaram de
40,5% em 2016 a 20,3% em 2017. Verifica-se ainda, que as pessoas daracga/cor amarela e indigena
foram as menos atingidas, demonstrando a maioria dos percentuais abaixo de 1,0%.

Tradicionalmente, a variavel raca/cor comprovam diferencas impactantes ndo s6 no setor
social, como também na salde. Diante disso, é necesséario compreender a forma que essesegmento
da sociedade é classificado do ponto de vista da percepcao de tragos fisicos, que pode resultar em
menos oportunidades na vida académica, empregos com menores salarios, moradias em bairros da
periferia, saneamento bésico prejudicado, além do dificil acesso a diversos direitos sociais (LOPEZ,
2012).

Sendo assim, é evidente que as condicfes de vulnerabilidade social e programatica asquais,
geralmente, estd submetida a populagdo negra, juntamente com o racismo institucional, sdo fatores
decisivos para que a populacdo negra seja a principal vitima das consequéncias dos casos de Zika
Virus (LOPEZ, 2012).

Tabela 3. Percentual (%) de casos notificados de Zika Virus segundo raca/cor. Mato Grosso,2016 a

2021.
Ano notificac&o Raga/Cor (%) Total (n)
Branca Amarela Indigena Negra

2016 40,5 0,9 0,6 58,0 23.544
2017 20,3 0,7 0,5 78,5 2.492
2018 25,3 1,0 0,5 73,2 1.022
2019 39,3 1,0 1,6 58,1 387
2020 35,4 0,7 0,5 63,4 740
2021 39,3 0,8 0,3 59,7 387

Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

Um outro problema de saude publica sdo os casos de Zika Virus em mulheres gestantes. Em
Mato Grosso, no periodo em estudo, foram totalizados 2.633 casos de Zika em gestantes. E possivel
verificar na Figura 1 a distribuicio desses casos nos trés trimestres gestacionais. E evidente o maior
percentual de casos no 2° trimestre gestacional nos anos de 2016 (38,8%), 2018 (43,2%) e 2019
(46,0%). Somente no ano de 2017 que o maior percentualde casos do Zika Virus foi no 3° trimestre
gestacional, representando 39,5% dos casos. Além disso, com a andlise minuciosa dos dados

coletados, € notdrio que nos anos de 2020 e 2021 o maior percentual dos casos ocorreram no
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primeiro trimestre gestacional, com respectivamente 54,7% e 46,2%, fator este de risco para
a saude do feto em formagéo.

Sendo assim, convém salientar que durante a gestacdo e, especialmente, no primeiro
trimestre, os casos de Zika Virus estdo associados a microcefalia e a outras diversas malformacdes
no SNC (Sistema Nervoso Central). Esse fator possui um risco significativo de abortos espontdneos
entre as gestantes infectantes durante o primeiro trimestre da gestacdo (OLIVEIRA et al., 2016).

Nesse sentido, as evidéncias atuais sobre a evolucdo natural do ZikaVirus e sua patogenia
séo fortes o suficiente para estabelecer uma relagdo de causa entre a infec¢do de Zika durante a
gravidez e o aumento do nimero de abortos, natimortos, mortalidade precoce, além da microcefalia,
a qual pode ser definida como uma complicagdo neurolégica grave e irreversivel que pode ser
causada pela infec¢do do virus Zika durante a gestacdo. A microcefalia caracteriza-se por uma
reducdo do perimetro cefalico, em que, geralmente, é causada por um desenvolvimento inadequado
e/ou pela destruicdo das células neurais (GARBIN et al., 2021).

Figura 1. Percentual (%) de casos notificados de Zika Virus em gestantes segundo trimestre
gestacional. Mato Grosso, 2016 a 2021.
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Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

Verifica-se que apds a andlise do percentual de Zika Virus, considerando a classificacéo
(Figura 2), se constatou que nos dois primeiros anos do estudo os casos confirmados apresentaram
0S maiores percentuais em 2016 (62,6%) e 2017 (57,7%). Por conseguinte, nos anos posteriores
houve uma diminuicdo dos casos confirmados e um aumento dos casos descartados com 48,2%;
47,1% e 48,2%, respectivamente nos anos de 2018, 2019 e 2020. Apés esse periodo, em 2021
novamente ocorreu um aumento do percentual de casos confirmados, com 57,7%, contudo houve
uma diminuigdo no nimero total de casos. Destaca-se ainda a reducéo, ao longo dos anos, dos casos

inconclusivos.
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Figura 2. Percentual (%) de casos notificados de Zika Virus segundo classificacdo. MatoGrosso,

2016 a 2021.
E Confirmado ® Descartado Inconclusivo
00 66 ) )
60.0 B2 s 577
] = = 482 471 482 =
0T . = “ 422 =
= =" 37.8 384 s — (-
o 400 = — i = = B 32,
o = — RV — =1 —| =]
30 B o2 BOYC —| = —
200 5146 E516.1 — RN — | = R — =
= = =| = e B
10.0 = — — — — —
00 = = e = - =
2016 2017 2018 2019 2020 2021
Ano

Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

Em Mato Grosso, nos anos de 2016 a 2019, os critérios diagndsticos utilizados para a
confirmacgédo dos casos de Zika Virus foram o clinico-epidemiologico e o laboratério (Figura 3).
Observa-se que em 2016 foi encontrado o maior percentual do critério clinico- epidemiolégico com
94,7%, quando comparado aos outros anos. Nos anos 2020 e 2021,0 percentual de diagnéstico por
critério de laboratério superou os valores do clinico-epidemioldgico, apresentando assim, 58,1% e
76,9%, respectivamente. Apos a analise da Figura 3, é evidente que o critério clinico-epidemiolégico
ao longo dos anos, em termos gerais, foi diminuindo e, por sua vez, o critério laboratorial teve um
aumento consideravel quando comparado ao clinico epidemiolégico. Tal fato pode estar relacionado
ao grande numero de casos notificados no primeiro ano da epidemia dispensando a obrigatoriedade

dos exames laboratoriais para o diagnostico.

Figura 3. Percentual (%) de casos notificados de Zika Virus segundo critério diagnostico. Mato Grosso,
2016 a 2021.
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Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

No que tange a evolugéo dos casos de Zika virus no periodo de 2016 a 2021, no Estadode
Mato Grosso (Figura 4), verifica-se que a maior parte deles evoluiram para a cura, variando de 99,4%
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(2021) a 100% (2018). No periodo estudado, observou-se 13 6bitos pela doenca,sendo sete
deles em 2016, a qual corresponde 53,8% dos Obitos ocorridos no periodo estudado.

Igualmente a esses dados encontrados, pode-se exemplificar um artigo a qual vai ao
encontrado dos dados obtidos nesse estudo, visto que observa-se 69.351 casos notificados deZika
Virus, sendo 64,9% (45.069) evoluiram para a cura, 0,03% (22) foram o 6bito, 0,4% (283)foram a ébito
por outros motivos e 34,5% (23.977) ndo tiveram os dados de evolucdo preenchidos (SANTOS et
al., 2022).

Figura 4. Percentual (%) de cura dos casos notificados de Zika Virus. Mato Grosso, 2016 a 2021.
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Fonte: Calculado pelos autores por meio dos dados coletados no TABNET.

CONSIDERACOES

E evidente a queda acentuada do nimero de casos notificados de Zika Virus no Estadode
Mato Grosso no periodo de 2016 a 2021. Contudo, é perceptivel a importancia da atuacdo da SES-
MT (Secretaria de Estado de Salde de Mato Grosso) no mapeamento e na distribuicdodos casos
notificados de Zika Virus, por intermédio da vigilancia epidemiolégica e do SINAN (Sistema de
Informagbes de Agravos de Notificagcdo). Entre essas ag¢bes desenvolvidas pelos 6rgdos de saude,
pode-se destacar as articulacbes entre diversos atores, como profissionais da saude, gestores,
sanitaristas e entre outros profissionais em prol da salde publica, com objetivo de evitar a
transmissibilidade e aumento do nimero de casos de Zika.

Consoante a isso, deve-se destacar a importancia das andlises de situacdo de saude para
revelar o comportamento das doencas na sociedade. Ademais, é notério que essas analises séo
instrumentos essenciais para a definicdo, implementacéo e avaliagdo de ac¢des coletivas e individuais,
preventivas e assistenciais, haja vista que a andlise de situacdo de salde permite caracterizar,
mediar e explicar o perfil sadde-doenca de uma populagdo, incluindo assim, os agravos e 0s
problemas de saulde, assim como seus determinantes.

Além disso, convém frisar a importadncia dos Sistemas de Informacfes em salde paraa
vigilancia epidemioldgica e, consequentemente, elaborar/construir estratégias de planejamento em
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saude e de enfrentamento do Virus da Zika e suas consequéncias no Estado. Dessa forma, é

imprescindivel o conhecimento dos profissionais da salide no que tangea notificacdo das doencas nos

Sistemas de Informacdes em Saulde para demonstrar uma analisesituacional de modo mais eficiente,

haja vista que na contemporaneidade muitas informacdes e/ou casos estdo incompletos ou sem
registro correto, sendo assim, inseridos nos sistemas comocasos em branco e/ou ignorados.

Portanto, conclui-se que, mesmo com uma queda significativa de casos de Zika Virus no

Estado de Mato Grosso, € de suma relevancia ndo s6 o incentivo de medidas de controle do Aedes

aegypti, como também a educacgdo da populacdo e a criacdo de politicas publicas que incentivem a

notificacdo das doencas as quais sao transmitidas por esse vetor, por exemplo, a Zika.
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