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RESUMO

O estudo objetiva analisar o panorama epidemiolégico da doenca de Chagas aguda (DCA) na
Amazobnia Legal de modo acurado, contribuindo para iniciativas de prevencao e combate. Trata-
se de um estudo epidemioldgico ecoldgico, de série temporal e com abordagem quantitativa,
realizado mediante coleta de dados no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo
(SINAN), compreendendo o periodo de 2010 a 2020 nos estados da Amazonia Legal. Constatou-
se o crescimento de 35,7% no numero absoluto de notificagbes, com a maior incidéncia no
estado do Pard, responsavel por 82,6% dos registros em relacdo a regido analisada em todo o
periodo. Quanto a tendéncia da taxa de incidéncia, houve crescimento entre 2010 e 2018,
seguida de uma tendéncia estacionaria nos anos restantes. Ha mais afetados entre os homens
(54,8%) e com mais da metade das notificacdes em adultos de 20 a 59 anos de idade. Dessa
forma, nota-se a preponderéncia do Para em se tratando da notificacdo da doencga,
demonstrando a concentracdo da doenca em determinada parcela do territério, bem como o
maior acometimento de pessoas do sexo masculino e em idade produtiva.

Artigo Original
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ABSTRACT

The study aims to analyze the epidemiological panorama of acute Chagas disease (ACD) in the
Legal Amazon accurately, contributing to prevention and combat initiatives. It is an ecological
epidemiological study, with a time-series and quantitative approach, conducted through data
collection in the Notifiable Diseases Information System (SINAN), covering the period from 2010
to 2020 in the states of the Legal Amazon. A growth of 35.71% in the absolute number of
notifications was observed, with the highest incidence in the state of Para, responsible for 82.6%
of the records in relation to the region analyzed throughout the period. Regarding the trend of the
incidence rate, there was growth between 2010 and 2018, followed by a stationary trend in the
remaining years. There are more affected males (54.8%) and more than half of the notifications
in adults aged 20 to 59 years old. Thus, the preponderance of Para in terms of disease notification
is noted, demonstrating the concentration of the disease in a specific portion of the territory, as
well as the greater involvement of males and individuals in the productive age group.
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INTRODUCAO

As doengas negligenciadas s&o consideradas um grupo variado de infecgdes ocasionadas
por uma diversidade de agentes patogénicos, como protozoarios, bactérias, virus e helmintos.
As populagBes que vivem em situagdo de pobreza, que ndo possuem um saneamento béasico
adequado, estdo mais susceptiveis a contrair esse tipo de doencal. Dentre esse conjunto de
doencas, destacamos a Doenca de Chagas (DC), que também pode ser nomeada como
tripanossomiase americana, caracterizada como uma infec¢do parasitaria, sistémica e cronica,
causada pelo protozoario Trypanosoma cruzi (T. cruzi). Essa patologia pode ser transmitida
principalmente entre 0s seres humanos atraves das fezes dos insetos triatomineos infectados,
conhecidos como barbeiros??.

A Amazobnia Legal corresponde a delimitacdo geogréafica em que a Superintendéncia do
Desenvolvimento da Amazbnia (SUDAM) atua e esta, por sua vez, faz seu papel na
sustentabilidade e integracéo da floresta nas economias nacionais e internacionais. Nessa area,
habitam milhdes de pessoas em circunstancias sociais, politicas e econdmicas adversas, as
guais, nao raro, sao desprovidas de auxilio adequado dos profissionais da saude, devido as
especificidades geograficas e a caréncia de estratégias direcionadas para oferta e organizacao
dos servicos®.

Nessa regido esta presente a doenca de Chagas, que possui uma incidéncia anual
consideravel de 30 mil novos casos por ano nas Américas, resultando em meédia em 14.000
mortes/ano no mesmo territério®. No Brasil, um estudo® estimou que, em 2016, considerando
toda a populacéo brasileira, houve uma perda de 141.640 DALYs (Disability-adjusted life years)
decorrente da doenca de Chagas, sendo DALYs os anos de vida saudavel perdidos por morte
prematura ou incapacidade. Todavia, embora essa enfermidade seja causa significativa de ébitos
precoces e incapacidade, sdo escassos 0S investimentos em pesquisas com relacdo a novos
métodos de tratamento e caracterizagdo da doenca’.

A terapia medicamentosa para a doenca de Chagas € uma problemética ainda mal
elucidada, e a constante busca por novas alternativas farmacoldgicas continua®. Atualmente
existem somente duas drogas nitro-heterociclicas para a utilizac&o clinica. A quimioterapia atual
€ baseada apenas ao Benznidazol (BZN), tido como um medicamento que apresenta um longo
periodo de tratamento e ainda efeitos colaterais graves, levando a desisténcia de uma
parcialidade de pacientes; e o Nifurtimox (NFX) que apresenta sérios efeitos adversos e uma
menor acuracia em relacdo ao BZN, por esse motivo teve sua venda proibida no Brasil e em
outros paises do mundo®. Outras estratégias terapéuticas com antiparasitarios vém
apresentando resultados promissores, porém devido ao alto custo e a negligéncia em relacdo a

patologia, o progresso é lento, se ndo interrompido®®.
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Além da negligéncia no combate do vetor e na prevencao da doenca, ha uma significativa
lacuna de pesquisa, uma vez que os estudos anteriores geralmente avaliam surtos da doenca
bem localizados, unidades da federacgéo isoladas ou a nivel nacional, a exemplo de um estudo
realizado no municipio de Santa Izabel no estado do Amazonas?'®, com 15 pessoas afetadas pela
doenca de Chagas aguda (DCA); de outro ambientado no estado do Piaui'!, que concluiu a
permanéncia da transmissdo vetorial da doenca no estado; e de outro sobre o Brasil'?, cujos
resultados apontam para as disparidades na distribuicdo de casos da doenca entre as regides.
Dessa forma, sdo necessarios estudos que abordem regiées como a Amazébnia Legal, cujas
especificidades devem ser consideradas de modo acurado, dada a auséncia de um estudo que
avalie a DCA em toda a Amazo6nia Legal nos ultimos anos. Soma-se a isso o foco do presente
estudo na doenca de Chagas aguda isoladamente, com o intuito de aprimorar o conhecimento
da distribuicdo geografica da doenca em territérios de prevaléncia, para adequacgao da vigilancia
entomologica e redistribuicdo das politicas publicas de combate, prevencéo, controle de insetos
e tratamento.

O objetivo desta pesquisa € analisar o panorama epidemiolégico da doenca de Chagas
aguda na Amazoénia Legal.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiologico ecoldgico, de série temporal e com abordagem
guantitativa, realizado mediante coleta de dados no Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN) e de estimativas populacionais do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), hospedados no Departamento de Informéatica do Sistema Unico de Salde
(DATASUS) do Ministério da Saude (MS) dos anos de 2010 a 2020.

A populacédo analisada abrange a Amazé6nia Legal Brasileira de todas as faixas etarias,
compreendendo os estados de Acre (AC), Amapa (AP), Amazonas (AM), Maranhdo (MA), Mato
Grosso (MT), Rondbénia (RO), Roraima (RR), Para (PA), Tocantins (TO). Foram utilizadas as
variaveis: numero de notificacGes, estado, més da notificacdo, sexo e faixa etaria. As notificacfes
consideradas tratam de casos confirmados e referem-se ao periodo de 2010 a 2020, com 0s
primeiros sintomas apresentados nesse periodo. Os dados foram coletados em 09 de fevereiro
de 2024 no sistema do SINAN e IBGE, e para a presente analise utilizou-se estatistica descritiva
e estatistica inferencial.

Em se tratando da estatistica descritiva, além da apresentacdo das frequéncias absolutas
e do célculo de média e desvio padréo, foram calculadas as taxas de incidéncia da doenca por
1.000.000 de habitantes mediante o software Calculator® 6.0.63.9, dividindo-se o numero de
notificacbes pela populacdo da regido analisada correspondente a cada ano e, apds isso,

multiplicaram-se os valores resultantes por 1.000.000. Para o uso da estatistica inferencial,
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objetivando estimar a tendéncia das taxas, usou-se a regressdo segmentada (joinpoint
regression), considerando-se variavel dependente a transformagao logaritmica natural das taxas
e variavel independente o periodo analisado em anos. Esse método identifica pontos (“joinpoints”
— pontos de juncgdo) em que a tendéncia das taxas muda. Por meio de testes de permutacgéo, a
guantidade de joinpoints de uma tendéncia € determinada, sendo a tendéncia constituida por um
Unico segmento quando ha 0 joinpoint®3.

Além disso, este estudo examina a variacao percentual anual (Annual Percent Change —
APC), definida como a taxa de mudanca percentual constante em cada periodo em uma escala
logaritmica. Um APC acima de 0 indica uma tendéncia crescente nas taxas, enquanto um APC
negativo indica uma tendéncia decrescente. Quando o valor do APC possui um intervalo em que
esté contido o numero 0, hd uma tendéncia estacionaria, sugerindo variagdes néo significativas. As
variacfes percentuais anuais foram calculadas com intervalos de confianca de 95% (IC95%)
usando as configuracbes padrdo do software Joinpoint Regression Analysis®, versédo 5.0,
disponibilizado pelo Instituto Nacional de Cancer dos Estados Unidos (https://surveillance.can-
cer.gov/joinpoint/).

Devido a forma com que os dados séo dispostos no SINAN-DATASUS, o presente estudo
abrange integralmente todos os 772 municipios dos nove estados que compdem a Amazobnia
Legal. Desse modo, embora alguns poucos municipios (conforme Figura 1) ndo estejam
totalmente inseridos na Amazonia Legal, os dados desses locais foram coletados como um todo,
nao havendo discriminacao de bairros ou de outras territorializacées que compartimentalizem os
municipios e restrinjam algumas areas tanto em termos de notificacdo quanto em termos de

estimativa populacional.

Figura 1 — Mapa dos estados componentes da Amazonia Legal
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A analise envolveu os seguintes indicadores de saude: incidéncia e taxa de incidéncia e,
para a organizacdo da apresentacao dos dados, utilizou-se o software Microsoft Excel 2019.
Devido ao uso de informagfes secundérias sob dominio publico, ndo houve necessidade do
projeto deste estudo ser submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme Resolucéo
n°® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

No periodo de 2010 a 2020, houve 2.676 notificacbes de DCA na populacdo estudada
(consoante a Tabela 1), o que corresponde a 96,25% do total de 2.780 notificacBes no territorio
nacional em se tratando do mesmo periodo. Dentre os estados, o Pard apresentou os maiores
valores em todos os anos pesquisados, totalizando 82,6% (2.212) das notificacbes na série
temporal, com seu apice em 2016, em que apresentou 321 casos, 90,16% das notificacdes
daquele ano. Ademais, Roraima e Mato Grosso foram os estados com menor numero de
notificagbes, com cinco casos cada um, nos 11 anos analisados, indicando expressiva
heterogeneidade entre as unidades federativas que compdem a Amazonia Legal.

Tabela 1 — Casos confirmados por unidade federativa (UF) de notificacdo segundo ano que
ocorreram 0s primeiros sintomas nos estados que compdem a Amazoénia Legal. Periodo: 2010-

2020
Estados Taxa de
Anol® Ro AC AM RR PA AP TO MA MT Total Incidénciapor
Sintoma(s) 1 milh&o de
hab. Ao ano*
Total 6 67 130 5 2.212 152 48 51 5 2.676
2010 1 5 23 - 76 7 - - - 112 4,3
2011 1 - - - 116 14 17 10 - 158 6,1
2012 - - 6 1 177 12 - - - 196 7,4
2013 - 1 5 - 130 10 - 1 - 147 54
2014 1 2 19 - 171 10 2 1 - 206 7,5
2015 - 6 10 2 241 8 2 10 - 279 10
2016 - 22 3 - 321 7 2 1 - 356 12,7
2017 - 2 14 - 292 24 - 1 - 335 11,8
2018 1 7 16 1 293 21 16 25 2 380 13,2
2019 1 21 27 1 257 34 9 2 - 355 12,2
2020 1 1 7 - 138 5 - - 3 152 51

*NotificagBes por 1 milhdo de habitantes entre 2020 e 2010 nos estados da Amazdnia Legal

Fonte: elaborada pelos autores
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O perfil sociodemografico dos individuos demonstrou que a maioria eram homens,
totalizando 1.465 registros (54,8%) de casos em pessoas do sexo masculino e 1.211 (45,2%)
em mulheres, indicando uma pequena desigualdade entre pessoas de ambos os sexos. Dentre
as faixas etarias, a maior frequéncia (58,69%) foi observada em adultos de 20 a 59 anos.

Ao longo dos anos pesquisados, 0s valores absolutos apresentaram um comportamento
irregular, com menor valor observado em 2010 e maior em 2018 (conforme Tabela 1), além de
um progressivo aumento entre 2013 e 2016. Nesse periodo, 0 numero absoluto de notificagbes
na regido, comparando-se 2010 e 2020, apesar de um drastico decréscimo de casos em 2020,
cresceu 35,71% e alcancou 243,2 (DP= +99,6) registros a cada ano.

Considerando as frequéncias relativas, a taxa de incidéncia em média apresentou 8,1
(DP= +3,3) notificacdes a cada 1.000.000 de pessoas, havendo acréscimo na taxa de incidéncia
comparando-se as taxas do primeiro e do ultimo ano analisados: 2010 com 4,3 registros por 1
milh&o de habitantes, nimero menor que o do ultimo ano (2020), cujo valor sdo 5,1 notificacdes
por 1 milhdo de habitantes, um crescimento de 18,6% no territorio amazonico, embora o ano de
2020 tenha apresentado um valor atipicamente baixo na série (conforme Tabela 1).

Ao analisar a tendéncia dessas taxas por regressao segmentada (conforme Grafico 1),
observa-se uma tendéncia crescente entre 2010 e 2018 com variacdo percentual anual de 14%
(IC 95%: 7,3; 21,2), seguida de aparente estabilidade, configurando uma tendéncia estacionaria
(APC= -26,8; IC 95%: -61,3; 38,3) nos anos restantes. Assim, enfatiza-se o comportamento
heterogéneo das tendéncias representado por 2 segmentos, bem como o achado da variacao
nao significativa estatisticamente que determinasse uma reta decrescente apds o ano de 2018,
a despeito do decréscimo expressivo a partir de 2019 e, principalmente, em 2020.

Grafico 1 — Tendéncia da taxa de notificacdes de doenca de Chagas Aguda na Amazonia
Legal (2010-2020)
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Quanto aos estados, o Para se destaca como o estado com mais casos acumulados em
toda a série, sendo responsavel por 2.212 casos confirmados, correspondente a 82,6% do total
de notificacdes ao todo. Constatou-se também que, em média, houve 20,2 notificacdes a cada
més (DP= £106,8), considerando os dados de toda a regido analisada, com o maior registro de
notificacbes entre os meses de agosto e novembro (Tabela 2) em toda a série historica, sem que
em algum ano haja ocorrido um cenério diverso deste, sendo estes também os meses com mais
notificacées no estado do Par4 ao longo dos anos analisados, territério mais afetado pela doenca
em se tratando da quantidade de registros de casos.

Tabela 2 — Notificac6es de doenca de Chagas aguda distribuidas por estados e por meses do

ano

Simi;lao s) RO AC AM RR PA AP  TO MA MT  Total

TOTAL 6 67 130 5 2.212 152 48 51 5 2.676
Janeiro 1 5 13 1 173 5 8 9 - 215
Fevereiro 1 11 8 - 118 15 1 19 1 174
Marco - - 9 - 77 6 - 2 - 94
Abril - 2 10 - 71 7 2 - - 92
Maio - 5 10 - 66 9 2 1 - 93
Junho 1 17 2 - 109 7 - 1 1 138
Julho - 6 8 2 196 16 - 2 - 230
Agosto - - 13 - 300 25 2 4 1 345
Setembro - 4 11 1 340 12 4 7 1 380
Outubro 1 7 3 - 316 20 12 5 1 365
Novembro 1 3 4 1 237 18 16 1 - 281
Dezembro 1 7 39 - 209 12 1 - - 269

Fonte: elaborada pelos autores

Quanto ao ano de maior numero de notificacdes na regiao (2018), evidenciaram-se trés
unidades federativas em se tratando da taxa de notificacGes por 1 milhdo de habitantes, a saber:
PA (34,4 notificacdes/1 milhdo hab.), seguido do AP (25,3/1 milhdo hab.) e do TO (10,2/1 milhdo
hab.), conforme Grafico 2. Dessa forma, o Para predomina em se tratando da taxa de incidéncia
no ano de 2018.
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Grafico 2 — Taxas de incidéncia da doenc¢a de Chagas aguda para os estados da Amazonia
Legal em 2018
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DISCUSSAO

No presente estudo, observou-se o aumento de casos de DCA na Amazonia Legal,
particularmente de modo expressivo no Para. Ademais, constatou-se sazonalidade em se
tratando dos meses de maior incidéncia da infeccdo, bem como predominancia da ocorréncia da
doenca em homens.

Houve decréscimo expressivo nas notificagcdes do ultimo ano (2020), talvez devido a
subnotificacdo na pandemia da covid-19, tanto pelo amplo decréscimo nos investimentos para
diagndstico e desenvolvimento de tratamentos para as doencas negligenciadas!* quanto pela
relutancia da populacédo em procurar estabelecimentos de satude por medo da exposicao a covid-
19%%, Também se sugere como influéncia dessa expressiva diminuicdo a elevacédo dos cuidados
relacionados a higiene, o que contribui para evitar a transmissao oral da doenca de Chagas.

Apesar disso, houve crescimento tanto em numeros absolutos quanto das taxas de
incidéncia na Amazbnia Legal considerando toda a série temporal. Ao analisar as taxas
modeladas por regressédo segmentada, encontra-se tendéncia de crescimento entre 2010 e 2018
seguida de estabilidade, ou seja, o cenario epidemiolégico ndo apresentou declinio, apesar dos
esforcos das instituicdes de vigilancia em saude e de valores atipicos para o ano de 2020. Assim,
o presente estudo corrobora a literatura'®, que enfatiza a importancia epidemiolégica da doenca

de Chagas na regido em meio a registros de casos e de surtos.
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Dentre os estados, o Para se destacou em numeros absolutos de notificacbes em todo o
periodo analisado, bem como nas taxas de incidéncia no ano de 2018 (em que houve mais
notificacdo na série temporal), sendo responsavel por 77,1% das notificacdes no ano de 2018.
Isso indica a preponderancia do Pard no numero de casos no contexto Amazonico, uma
descoberta significativa deste estudo, uma vez que nos ultimos anos ndo ha pesquisas que
comparam os panoramas epidemiolégicos dos estados em toda a Amaz6nia Legal, mas somente
aqueles que tratam de todo o Brasil ou de estados e municipios isoladamente%-12,

O destaque do estado do Para no cenario epidemiolégico pode estar associado a intensa
migracao de pessoas infectadas pelo Trypanosoma cruzi nos Ultimos trinta anos para as grandes
cidades, principalmente em centros urbanos, como Abaetetuba e Belém?’. Ao se estabelecerem
nos centros urbanos, essa populacédo enfrenta condicbes de extrema pobreza e saneamento
basico precario, o que amplia o risco de infeccdo e contribui para a persisténcia de doencas
negligenciadas. Tais condi¢cdes também podem estar associadas a dificuldade de acesso a
escolaridade e ensino superior, importante para a adocdo de habitos saudaveis e,
consequentemente, para a reducdo da contaminacio e do nimero de casos®. Além disso,
no estado do Para, o desmatamento continuo ao longo de anos impacta negativamente o habitat
de animais silvestres com o papel de reservatorios naturais do Trypanosoma cruzi, resultando
na aproximacao entre os seres humanos e esses reservatorios, aspecto potencializador do risco
de transmissdo da doenca de Chagas'’. Desse modo, percebe-se uma interacdo complexa e
multifatorial de diversos elementos incluindo as correntes migratorias, que podem disseminar o
parasita causador da doenca; o desequilibrio ecolégico, que afeta a presenca do vetor; e
0s aspectos socioculturais e politico-econémicos, que influenciam a exposicdo e a
vulnerabilidade das populacdes as condi¢cdes propicias para a transmisséo da DCA?®,

Quanto ao maior registro de notificacdes entre os meses de agosto e novembro, meses
mais quentes do ano e com maior atividade dos vetores?°, o achado corrobora outro estudo?!
gue constata a elevacdo de casos nesses meses em meio a safra do Acai no estado do Para
(maior responséavel pelo nimero de casos). A esse respeito, um estudo realizado no Norte
brasileiro?? constatou, mediante uma coleta oportuna de amostra de suco de acai e de sangue
de individuos suspeitos em meio a um surto de doenca de Chagas, a relacdo do consumo de
acai contaminado com casos de DCA no Amazonas, 0 que torna mais robusta a consideracao
da transmisséo oral como a principal forma de infeccdo na regido Amazonica?®. Por essa 6tica,
€ nitida a importancia da aplicacdo de medidas como a pasteurizacdo e o maior controle no
transporte de sucos produzidos em areas endémicas para outras localidades?'?.

Também a Organizacdo Pan-Americana da Saude?* relata no Brasil maior ocorréncia de
casos e de surtos registrados no Amazonas, Maranhdo, Mato Grosso, Amapa, Para e Tocantins,

os quais fazem parte da jurisdicdo Amazonica. Em anos mais recentes, houve um surto de DCA
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no Amazonas?? e frequente aumento da transmissdo da doenca de Chagas no municipio de
Breves, no Par4, principalmente pela via oral?®, além de um aumento na taxa de mortalidade pela
doenga de Chagas na regido norte, onde esta inserida a maior parte da Amazoénia Legal*?.

Tal cenario indica que, até o presente estudo, o panorama da distribuicdo de focos da
doenca permanece ha anos em um padréo que requer atencao direcionada a implementacao de
politicas publicas. Isso requer tanto o fortalecimento do aparato especializado na deteccéo e
tratamento de DCA, quanto a criacdo de iniciativas educacionais voltadas as escolas e a
populacdo em geral acerca das formas de transmissdo da doenca, com o fito de evitar
exposicdes aos vetores ou a alimentos contaminados.

Em relacdo ao perfil da populacédo afetada, embora o presente estudo constate maior
ocorréncia da DCA em homens, Santana!! relata a maioria dos casos em mulheres (55,7%) no
estado do Piaui. Entretanto, em ambos os estudos ha pequena desigualdade de género no
diagnostico da doenca, sugerindo que tanto homens quanto mulheres buscam atendimento
especializado em intensidades semelhantes quando ha a manifestacdo do quadro agudo da
doenca de Chagas.

Também é notavel a maior ocorréncia da doenca em pessoas em idade produtiva (20-59
anos), semelhante ao encontrado por um estudo?® cujos resultados demonstram maior niimero
de casos de DCA em pessoas de 18 a 59 anos em um municipio do estado do Para, o que pode
indicar uma associacdo entre um maior risco de transmissdo e a realizacdo de atividades
laborais, principalmente em regides rurais e em comunidades nativas, com intenso contato com
ambientes em que vetores da doenga estejam mais presentes?’.

Quanto as limitacdes da presente analise, é valido salientar que uma parcela expressiva
dos cidadaos infectados nao procura atendimento especializado, e diversas vezes doentes nao
recebem o diagnéstico adequado?®, devido a dificuldades de acesso geografico, como grandes
distancias e elevado tempo de deslocamento, bem como a insuficiente oferta de consultas e a
deficitaria assisténcia especializada®. Tal cenario é preocupante para as redes de atendimento a
saude subsidiadas pelo governo, uma vez que quadros agudos potencialmente evoluem para
casos crbnicos, representando, além de maiores custos financeiros pela maior demanda de
atendimento na rede publica, a perda de qualidade de vida de varios cidaddos!?®.

Nessa conjuntura, futuramente devem ser implementados estudos metodologicamente
adequados direcionados ao acompanhamento clinico de quadros agudos com o intuito de
aperfeicoar prognosticos e catalogar respostas a tratamentos para o aprimoramento de drogas
farmacéuticas. Paralelamente, podem ser executados estudos epidemiolégicos que tratem da
fase crénica na Amazbnia Legal, o que pode oferecer um panorama mais abrangente da

evolucdo de quadros crénicos e como isso pode estar relacionado a subnotificacdo e a uma
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possivel baixa procura de estabelecimentos de salde por pessoas acometidas pela DCA?’,
resultando na ampliagdo de quadros crénicos.

A partir deste estudo, constatou-se que a Amazonia Legal apresentou aumento em
nameros absolutos de notificagbes comparando-se o primeiro e o Ultimo ano da série analisada,
bem como tendéncia crescente entre 2010 e 2018 para as taxas de incidéncia modeladas por
regressdo segmentada, seguida de estabilidade nos demais anos para as taxas. Dentre os
estados, concluiu-se a expressiva concentracdo de casos no estado do Para e a marcante
sazonalidade no registro de casos entre os meses de agosto e novembro. Homens sdo mais
afetados pela enfermidade, mas com discreta diferenca em relagdo as mulheres.

Analisando as variaveis estudadas, os dados obtidos revelaram resultados satisfatorios
para a construcdo do cendrio epidemiolégico. Essas informacdes podem ser valiosas
para gestores de saude, fornecendo subsidios para a implementacéo de intervencdes por meio
das redes de atencéo a saude do Sistema Unico de Salde. Desse modo, o estudo pode ser uma
ferramenta para a elaboracdo de acbes que atenuem a ocorréncia de casos da doenca de
Chagas aguda, como a promocao de direitos que melhorem a qualidade de vida das populagbes
afetadas.
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