Manfio et al. ULAKES J Med. v. 3 n.4 Suppl 1, S15-16, 2023

DOI: 10.56084/ulakesjmed.v3i4.918

Cenério da malaria na regidao Extra-Amazonica: 2018 a 2022
Manfio, V.J.1; Peruche, P.R.C.M.%; Megiani, I.N.%; Ferreira, L.S.%; Roveri, G.M.1

1. Faculdade de Medicina Unido das Faculdades dos Grandes Lagos (UNILAGO). SJRP,SP,Brasil.

victorjosemanfio@gmail.com

Palavras-chave: Malaria, Plasmodium, Doenga Infecciosa, Endemia.

Introducao

A malaria representa uma doenga infecciosa
febril aguda cujo agente etioldgico € um
parasita do género Plasmodium. As espécies
associadas a malaria humana séo: Plasmodium
vivax, P. falciparum, P. malariae e P. ovale com
destaque para as duas primeiras. Comumente
relacionada a febre alta continua ou em
paroxismos, acompanhada por calafrios,
intensa queda do estado geral, astenia e
mialgia® . Correlacionada a paises tropicais e
em desenvolvimento, como o Brasil? .

Cerca de 60% dos casos de malaria na
América do Sul sdo oriundos da regido
endémica brasileira desencadeando casos e
surtos na regido extra-amazonica, bem como
em outros paises * .Diante disso, a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) estimula
a adocado de medidas de controle e reducao da
maléria em territério brasileiro, até 2030, a fim
de diminuir sua prevaléncia e seu impacto
socioecondmico 23,

Assim este estudo ecolégico descritivo
baseado na busca ativa de dados secundarios
da maléria extra-amazonica notificados a partir
de 2007 no Sistema de Agravos de Notificagdo
(SINAN), obtidos através das Informac¢des de
Saude (TABNET) pela plataforma do
Departamento de Informética do Sistema Unico
de Saude (DATASUS) no periodo 2018 a 2022
visando descrever o panorama atualizado, dos
ultimos cinco anos, da regido extra amazoénica
brasileira.

Resultados e Discussao

No Brasil, a malaria extra-amazonica
apresentou 2.585 casos no periodo estudado,
como distribuidos na Tabela 1.

Tabela 1: Resultado parasitol6gico para casos
de malaria autéctone de 2018 a 2023
Autéctone Nao autéctone

Autoéctone Nao
autoctone
F 81 440
F+FG 81 31
\% 309 1.380
F+V 5 37
V+FG 0 10
FG 0 5
M 4 5
F+M 1 6
(0] 1 13

Legenda: (F): monoinfeccdo de P.Falciparum; (FG):
gametdcitos de P. Falciparum; (M): P. Malarie; (O):
P.Ovale; (V): P.Vivax.

Fonte: Adaptado do Sistema de Informagé&o de Agravos de
Notificag&o - Sinan Net (2023).

A maioria dos casos correspondem a nao
autéctones, ou seja, 1.927 casos (74,54%),
principalmente decorrente do fluxo migratorio
de é&reas endémicas, que podem ser
associados a viagens ou turismo, em especial
para a regido Norte com fluxos intensos de
pessoas vindas dos estados de Séo
Paulo,Parand e Rio de Janeiro?ou
estrangeiras, principalmente para a Angolaz* .
Os casos autdctones (482 casos ou 18,65%)
sdo, em sua maioria, causados por infeccdo de
P. vivax, 309 casos (64,11%), com um
predominio maior do sexo masculino devido as
ocupacbes como agricultura, mineracdo e
construcao.

Mediante a analise dos dados de casos
confirmados por sexo e faixa etaria conforme
periodo estipulado e base de dados, ao longo
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dos anos, observou-se uma evolucdo nos
casos confirmados de malaria no Brasil de
acordo com a tabela 2.

Tabela 2:Andlise de dados quanto a casos
confirmados quanto ao sexo e faixa etéria do
sexo predominante relativo ao periodo de
2018-2022

Faixa Faixa

Ano Casos M F 20-39 20-59
2018 735 613 122 316 244
2019 543 390 153 251 198
2020 320 247 73 155 113
2021 524 425 99 231 194
2022 463 368 95 235 156

(F):sexo feminino;(M):sexo masculino
Fonte:Ministério da Saude/SVS por meio do Sistema
de Informacdo de Agravos de Notificagdo - SINAN
Net(2018-2022)

Vale salientar a obrigatoriedade da
investigacdo da malaria em pacientes com
histérico de deslocamento para areas
endémicas juntamente a febrel. Entretanto,
essa suspeita precoce associada ao tratamento
correto e oportuno em regides ndo endémicas
€ um desafio® . Posto que os turistas de areas
ndo endémicas sd&o mais vulneraveis,
principalmente imunologicamente L
propiciando a manifestacédo grave da doenca, a
qual é caracterizada pelo envolvimento de
6rgdos vitais, incluindo choque, edema
pulmonar, hemorragia significativa, convulsdes,
perturbacbes da consciéncia e anomalias
laboratoriais, como insuficiéncia renal, acidose,
anemia ou parasitemia elevada, ocorreu em
aproximadamente 14% dos casos. pacientes, e
cerca de 0,3% daqueles que receberam um
diagnéstico de malaria nos EUA morreram?’.
Relativo ao nimero de 6bitos por meio da
pesquisa ativa, apresentam-se poOs primeira
década de vida com crescimento exponencial
até a sexta década de vida seguida de um
declinio, com variaces de prevaléncia quanto
ao sexo de acordo com as possiveis origem da
infeccdo como ja descritas anteriormente;
sendo uma grande proporcdo de mortes
associadas a doencas atribuidas ao efeito
patolégico devido a propagacado do parasita e
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a toxicidade dos antimalaricos ou a
combinacéo de ambos®

Os casos ndo autdctones da regido extra-
amazonica sdo prevalentes da importacao do
P. vivax de é&reas endémicas, ocorrendo
predominancia quanto aos individuos do sexo
masculino dos 30 aos 59 anos com maior
ndmero de ébitos no estado de Sao Paulo. No
entanto, a pesquisa procede de uma base de
dados secundaria que pode haver casos de
subnotificacao.

Logo, é necessario novos estudos a fim de
nortear as a¢bes de vigilancia e saude para
controle e eliminacdo da maléria no Brasil até
2030 por meio da formulagéo e implementagéo
de politicas de salde publica, visando uma
interacdo multidisciplinar dos departamentos
governamentais epidemiolégicos e maior
rigorosidade no controle do fluxo migratério de
pessoas.
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