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RESUMO

Objetivo: Analisar os casos de dengue notificados e positivos durante e apds a pandemia da COVID-19 no
municipio de ltacoatiara-AM. Métodos: Trata-se de um estudo quantitativo descritivo que investigou a
correlacdo entre casos de dengue durante e apos a pandemia da COVID-19 em Itacoatiara-AM e os dados
das notificagbes de casos provaveis de dengue no estado do Amazonas, no periodo de 2020 a 2023. Aplicou-
se 0 Teste Qui-Quadrado de Pearson para comparar casos notificados e confirmados em Itacoatiara-AM e
calculamos o desvio padrdo para avaliar a dispersdo dos dados, analisando os fatores influenciadores.
Resultados: Em Itacoatiara-AM, os casos por ano foram: 2020: 45 notificacdes, 15 positivos; 2021: 69
notificacdes, 10 positivos; 2022: 25 notificagcbes, 11 positivos; 2023: 45 notificacdes, 4 positivos. No estado
do Amazonas, em 2020 foram notificados 6052 casos provaveis de dengue, seguidos por 8274 em 2021,
5359 em 2022 e 6356 em 2023. Conclusdo: Ainda existem questdes que podem ser ampliadas e
aprofundadas por novos estudos de forma a compreender melhor sobre os dados levantados em relagéo ao
comportamento, diagnéstico e notificagbes de casos de dengue no periodo pandémico da COVID-19.
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ABSTRACT

Objective: To analyze reported and positive dengue cases during and after the COVID-19 pandemic in the
municipality of Itacoatiara-AM. Methods: This is a descriptive quantitative analysis that investigated the
correlation between dengue cases during and after the COVID-19 pandemic in Itacoatiara-AM and notifications
of probable dengue cases in the state of Amazonas, from 2020 to 2023. Using data, the Pearson Chi-Square
Test was applied to compare reported and confirmed cases. The standard deviation was calculated to evaluate
the dispersion of the data, analyzing influencing factors. Results: In Itacoatiara-AM, the specific cases per
year were: 2020: 45 notifications, 15 positives; 2021: 69 notifications, 10 positives; 2022: 25 notifications, 11
positives; 2023: 45 notifications, 4 positives. In the state of Amazonas, in 2020, 6052 probable cases of dengue
were reported, followed by 8274 in 2021, 5359 in 2022, and 6356 in 2023. Conclusion: There are still
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guestions that can be expanded and deepened by new studies in order to better understand on the data
collected in relation to behavior, diagnosis and notifications of dengue cases in the COVID-19 pandemic
period.

Keywords: Dengue, COVID-19, Epidemiology, Healthcare system, Pandemic.

RESUMEN

Objetivo: Analizar los casos de dengue notificados y positivos durante y después de la pandemia de COVID-
19 en el municipio de ltacoatiara-AM. Métodos: Se trata de un estudio cuantitativo descriptivo que investigé
la correlacién entre los casos de dengue durante y después de la pandemia de COVID-19 en Itacoatiara-AM
y los datos de notificaciones de casos probables de dengue en el estado de Amazonas, de 2020 a 2023.
Utilizando datos, se aplicé la prueba Chi-cuadrado de Pearson para comparar los casos notificados y
confirmados. Se calculé la desviacién estandar para evaluar la dispersion de los datos, analizando los factores
influyentes. Resultados: En Itacoatiara-AM, los casos por afio fueron: 2020: 45 notificaciones, 15 positivas;
2021: 69 notificaciones, 10 positivas; 2022: 25 notificaciones, 11 positivas; 2023: 45 notificaciones, 4 positivas.
En el estado de Amazonas, en 2020 se reportaron 6052 casos probables de dengue, seguido de 8274 en
2021, 5359 en 2022 y 6356 en 2023. Conclusién: Se concluye que aln existen interrogantes que pueden
ser ampliados y profundizados por nuevos estudios con el fin de comprender y reflexionar mejor sobre los
datos recopilados en relacion al comportamiento, diagnéstico y notificaciones de casos de dengue en el
periodo de pandemia de COVID-19.

Palabras clave: Dengue, COVID-19, Epidemiologia, Sistema de salud, Pandemia.

INTRODUCAO

A dengue é uma doenca viral causada por um arbovirus transmitido principalmente pela picada da fémea
do mosquito Aedes aegypti e possui quatro sorotipos (DENV-1, DENV-2, DENV-3 e DENV-4). O periodo do
ano caracterizado pela maior taxa de transmissdo da doenca ocorre nos meses mais chuvosos, devido ao
acumulo mais frequente de agua parada, contribuindo para a proliferacdo do vetor e consequentemente, o
aumento da disseminacéo da doenca (BRASIL, 2016). A dengue é uma doencga tropical endémica em mais
de 100 paises, em especifico na regido das Américas, o Brasil € considerado endémico por se tratar de uma
regido tropical e de alto risco para a DENV (SCHATZMAYR, 2000; WHO, 2022).

Segundo Leandro CS, et al. (2020), em 2019, no Brasil, os casos confirmados de dengue grave chegaram
a1.419 e os casos de dengue com sinal de alarme chegaram a 18.740, nesse mesmo ano, foram confirmados
782 Obitos. No final do ano de 2019, o mundo enfrentou uma nova realidade, entrando em crise apos a
descoberta de um novo virus, denominado SARS-CoV-2, esse virus € uma variacdo de um coronavirus
preexistente. Segundo o Ministério da Saude, a COVID-19 é uma infeccao respiratéria aguda causada pelo
coronavirus SARS-CoV-2, sendo potencialmente grave, de elevada transmissibilidade e de distribui¢cao global
(SOUZA ASR, et al., 2021).

De acordo com Souza CS e Romano CM (2022), o surgimento da pandemia do coronavirus pode ter
conduzido a diminuicdo do nuamero de notificacdes dos casos de dengue, podendo ser justificado pelo
fechamento de servi¢os ndo essenciais, proibicdo de aglomeragdes e a disponibilidade do transporte publico.
Outro fator foi o direcionamento dos sistemas de salde para o gerenciamento de pessoas infectadas pela
SARS-CoV-2, com isso, tais implementacdes de acbes de combate ao coronavirus influenciaram diretamente
a dindmica da dengue.

Medidas publicas responsaveis pelo controle pandémico acarretaram na sobrecarga do sistema de salde,
enquanto omitiam os reais numeros de acometimentos da dengue, uma vez que permitiram a superlotacédo
de hospitais e unidades basicas de saude, priorizando a disponibilidade dos servi¢os de salude aos pacientes
infectados pela SARS-CoV-2, em detrimento da terapéutica aplicada os individuos portadores de DENV
(ANDRIOLI DC, et al., 2020).
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Ademais, é necessario ressaltar o dispéndio financeiro em decorréncia da pandemia do novo coronavirus,
COVID-19. Desse modo, os sistemas de salde mantiveram-se em sobrecarga continua, uma vez que,
houveram obstaculos referentes a logistica farmacoldgica utilizada no tratamento das doencas, e, apés a
pandemia, a sua caréncia substancial nas Unidades Basicas de Saude (PINHEIRO TA, et al., 2022).
Conforme Sasmono RT e Santoso MS (2022), o sistema publico de saude, anteriormente enfrentando um
grave desabastecimento de medicacdo, com as subnotificacdes de novos casos de dengue, demonstrou piora
significativa na auséncia de insumos farmacolégicos em um panorama acentuado, devido a pandemia do
Nnovo coronavirus.

No entanto, a dificuldade na deteccdo, caréncia de farmacos, a qual foi expressivamente sofrida por
pacientes com dengue, deveu-se ao enfoque pandémico do coronavirus, COVID-19. Dessa maneira, as
subnotificacBes dos novos casos de dengue acrescidas da auséncia de terapia medicamentosa intensificaram
as complicagdes no diagnéstico e tratamento de tal doenca (SASMONO RT e SANTOSO MS, 2022).

Conforme Chen Y, et al. (2022), a COVID-19 trouxe varias mudangas nos comportamentos e padrées de
movimento humano, o fechamento de locais especificos e 0s modos de transporte através de medidas sociais
e de salde publica. A transmissdo do DENV esté ligada a mudancas no clima, no ambiente e ha mobilidade.

Declinios na mobilidade urbana, causada por imposicdo ou de forma voluntaria, poderiam reduzir a
transmissdo da dengue. A realizacdo de atividades de extensdo comunitaria para a dengue durante a
pandemia de coronavirus visando restringir os efeitos da redug¢do dos comportamentos de procura de
tratamento foram realizadas, porém, no caso de subnotificacdes de dengue, um grande aumento nos casos
da COVID-19 seria esperado.

Segundo Sasmono RT e Santoso MS (2022), a intensidade das medidas sociais e de saude publica, bem
como os comportamentos de movimenta¢cdo humana foram maiores no inicio da pandemia da COVID-19 e
depois foram diminuindo ao longo dos meses. Tais medidas levaram a mudangas comportamentais que
também podem afetar a transmissédo de outras doencas infecciosas, como a dengue na comunidade. Este
trabalho teve como objetivo a realiza¢do de uma andlise dos casos de dengue durante e apds a pandemia da
COVID-19 no municipio de Itacoatiara-AM.

METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo descritivo com dados secundarios realizado com o objetivo de
investigar uma possivel correlagdo entre os casos de dengue ocorridos durante e apos o periodo pandémico
da COVID-19, no contexto do municipio de Itacoatiara-AM nos anos de 2020 a 2023. Segundo o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (2022), o municipio de Itacoatiara possui 103.598 habitantes e &rea
territorial de 8.891,906 Km?2,

Solicitamos os dados referentes as notificacdes e casos positivos de dengue para a Centro de Controle de
Zoonoses de Itacoatiara. Foi elaborado e entregue a Coordenadora da Vigilancia Epidemiol6gica do Municipio
de Itacoatiara um documento, tendo como base o artigo 5° (XXXIII) da Constituicdo Federal e nos artigos 10,
11 e 12 da Lei n® 12.527/2011 — a Lei Geral de Acesso a Informagdes Publicas, solicitando os dados
atualizados dos casos notificados e positivos de Dengue no periodo de 2020 a 2023.

Além disso, coletamos dados das notificages de casos provaveis de dengue nos anos de 2020 a 2023 no
estado do Amazonas, utilizando a plataforma DataSus/TabNet. Os dados cedidos foram obtidos através do
Ministério da Salde e do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagcdo — SINAN e trazem o total de
casos, notificados e confirmados de dengue desde o0 ano de 2020 até 2023. Este estudo ndo envolveu a coleta
de dados de forma direta, tendo como base bancos de dados publicos, ndo se torna necessério obter a
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa.

A partir dos dados obtidos, procedeu-se uma andlise estatistica utilizando o Teste Qui-Quadrado de
Pearson, a fim de determinar se houve uma diferenga entre os casos notificados e confirmados de dengue
em ltacoatiara durante os anos de 2020 a 2023. Além da analise estatistica, calculamos o desvio padrao com
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o0 intuito de avaliar a dispersdo dos dados, buscamos também identificar e analisar os possiveis fatores que
afetaram a dengue durante esse periodo quando comparados com a incidéncia observada no periodo anterior
a manifestacao da coronavirus.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De 2020 até o ano de 2023 houve um total de 184 casos notificados e 40 casos positivos de dengue, nesse
periodo, 21.74% dos casos de dengue notificados se mostraram positivos, conforme apresentado na (Tabela
1).

Tabela 1 - Dados de notificacdo de dengue na cidade de Itacoatiara-AM no periodo de 2020 a 2023.

Ano Casos notificados Casos positivos Percentual de casos positivos
2020 45 15 33.33%
2021 69 10 14.49%
2022 25 11 44.00%
2023 45 4 8.89%
Total 184 40 21.74%

Fonte: Lima PPH, et al., 2024.

Em 2020, foram notificados 45 casos de dengue, dos quais, 15 foram positivos (33,33%). Ja no ano de
2021, ocorreram 69 notificacBes de casos, deste, 10 foram positivos (14.49%). No ano de 2022, ocorreram
25 casos de dengue notificados, destes, 11 casos se mostraram como positivos (44%).

Comparando ao ano de 2020, houve uma redugéo de 26.08% nos casos notificados e 26.66% nos casos
positivos de dengue.

Quando comparamos ao ano de 2021, houve uma reducéo de 44.44% nos casos notificados e um aumento
de 10% nos casos positivos de dengue. No ano de 2023 houveram 45 notifica¢cdes de dengue, destas, quatro
se confirmaram como positivas, observando-se que cerca de 8.89% dos casos notificados se mostraram
positivos.

Houve uma variagao no nimero de notificagbes ao longo desses anos com um aumento observado em
2021 em comparacgdo com 2020, seguido por uma queda acentuada em 2022 e uma estabilizacdo em 2023.
Além disso, a proporcdo de casos positivos em relacdo ao total de notificagbes variou consideravelmente,
com uma reducdo em 2021, seguida de um aumento em 2022 e uma queda em 2023.

Essas flutuagbes podem refletir mudangas nas condigbes ambientais, na mudanca do padrdo de
mobilidade humana, na eficicia das medidas de controle da dengue ou em outros fatores epidemioldgicos,
destacando a importancia da vigilancia continua e da adaptacéo das estratégias de prevencéo e controle de
doencas transmitidas por vetores (CHEN Y, et al., 2022; MASCARENHAS MDM, et al., 2020).

Nossos resultados sugerem que houve uma associacdo estatisticamente significativa entre as variaveis
analisadas, conforme evidenciado pelo teste Qui-Quadrado de Pearson. Os resultados revelaram um valor
de X-Quadrado igual a 10.639, com um grau de liberdade de 3, e um p-valor de 0.01385.

Esses resultados sugerem uma associacio estatisticamente significativa entre os casos notificados e
positivos de dengue, indicando que ha uma diferenga estatisticamente significativa entre os mesmos.

Essa descoberta enfatiza a importancia das varidveis consideradas e ressalta a necessidade de uma
investigacao mais aprofundada para compreender a natureza e a magnitude dessa associacdo. O desvio
padrao encontrado para os casos notificados de dengue foi de 18, enquanto para 0s casos positivos de
dengue, o desvio padréo foi de 4.54606, evidenciando a dispersédo dessas ocorréncias em relagdo a média
(Gréfico 1).

Esse resultado é fundamental para compreender a consisténcia e a dispersao dos casos de dengue
relatados e confirmados.
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Gréfico 1 — Grafico com desvio padréo dos casos notificados e positivos de dengue
em ltacoatiara-AM no periodo de 2020 a 2023.
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Fonte: Lima PPH, et al., 2024.

No municipio de Itacoatiara-AM, o0 maior periodo de transmissdo da dengue ocorre nos meses mais
chuvosos e estdo relacionados principalmente a fatores, como: condi¢cdes socioambientais, saneamento
bésico inadequado, falta de tratamento de 4gua, coleta de lixo, méa distribuicdo de renda, entre outros fatores
de vulnerabilidade a dengue (ALMEIDA RB e CASTRO MB, 2018; BRASIL, 2016).

Conforme os dados, ocorre um aumento significativo de notificagbes dos casos de dengue durante o ano
de 2021, demonstrando que houve uma alteracao significativa no nimero de notificados em relagéo aos casos
de dengue nos anos de 2020 e 2022, ambos anos pandémicos da COVID-19 no municipio de Itacoatiara-AM,
essa mudanca se deve provavelmente a subnotificagdo, coinfec¢éo ou diagndstico incorreto. Em 2020 e 2023
no Amazonas, houveram um total de 26041 casos provaveis de dengue, apresentado na (Tabela 2).

Tabela 2 - Dados de notificacdo dos casos provaveis de dengue no estado do Amazonas no periodo
de 2020 a 2023.

Ano de notificacdo Casos provaveis
2020 6052
2021 8274
2022 5359
2023 6356
Total 26041

Fonte: Lima PPH, et al., 2024.

Em 2020 foram notificados 6052 casos provaveis de dengue no estado do Amazonas. No ano seguinte,
foram 8274 casos. JA no ano de 2022, 5359 casos. Por fim, no ano de 2023 houveram 6356 casos provaveis
de dengue. Entre os anos de 2020 e 2021 houve um consideravel aumento dos indices pluviométricos no
estado, dessa forma acarretando em cheias e enchentes na regido, que em zona urbana acabam por
favorecer a proliferacdo do Aedes aegypti devido a retencao de agua.

O ano de 2021 se destaca como o de maior notificagédo dos casos, 0 mesmo, além de ser um ano de cheia
foi marcado como pandémico para COVID-19. Em comparac¢éo aos dados de Itacoatiara, em que ocorreu um
acréscimo de cerca de 53.3% nos casos notificados de 2020 a 2021, no estado do Amazonas no mesmo
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periodo houve um acréscimo de 36.71%. Por outro lado, a baixa de notificacdes dos casos de dengue em
2022 em Itacoatiara e no estado do Amazonas pode ser explicada pela possibilidade de subnotificacdo devido
ao grande foco nos casos da coronavirus. Esses dados ressaltam trés questes: quanto a subnotificacéo dos
casos, quanto ao receio da populacdo na busca por auxilio médico e possivel contaminacédo pelo novo agente,
e quanto a coinfeccéo de dengue e COVID-19 (NASCIMENTO CS, et al., 2021; PAIXAO FAW, et al., 2022).

Ap6s o inicio da pandemia e a complicacdo dos sistemas de salude, possivelmente ocorreu uma
subnotificacdo dos casos de dengue, tendo em vista que durante esse periodo, doencas de notificacdo
compulsérias foram colocadas em segundo plano. Simultaneamente, foi instruido para a populacdo que
procurasse 0s servicos de salde apenas se apresentassem sintomas graves, favorecendo a falta de novos
diagnosticos e eventuais acompanhamentos ambulatoriais de dengue, reforcando a possivel subnaotificacdo.

O panico da populacéo, pode também ter sido um fator para o evento da queda das notificagdes, pois ao
passo que as pessoas tinham medo de contrair a nova doenga mesmo infectadas com dengue, ha a chance
de nédo terem buscado assisténcia médica, pois tinham medo de se contaminarem nas proprias unidades de
saude (FACURE CG, et al., 2021; PESSANHA DCN, 2022). Em regibes endémicas de dengue, durante a
pandemia da SARS-Cov-2, a existéncia de casos simultdneos da COVID-19 e dengue se mostrou um grande
desafio sistemas de salde nesses locais devido a dificuldade de diagnéstico e especificidade de tratamentos
neste momento de pandemia.

Além disso, a probabilidade de coinfeccé@o e de colapso dos sistemas de salde, tanto sistemas privados
quanto o Sistema Unico de Saude (SUS) publico, preocupam as autoridades, pois além das doengas serem
dificeis de distinguir por compartilhar caracteristicas clinicas e laboratoriais, as coinfec¢des por DENV e
SARS-CoV-2 ndo foram bem estudadas (GAGOSSIAN DI, et al., 2022; LORENZ C, et al., 2020).

Enfrentando esse cenario epidemioldgico, o sistema de salde brasileiro enfrentou multiplas situacdes
socioecondmicas desfavoraveis para a saude, como por exemplo, a Emenda Constitucional 95 estabeleceu
os limites dos gastos publicos, e no ano de 2019, o orcamento para a saude foi reduzido em 9 bilhdes de
reais. Além disso, a falta de exames diagndsticos especificos, especialmente o RT-PCR pode ter contribuido
para a falta de deteccdo adequada e prevengéo do virus (RODRIGUEZ-MORALES AJ, et al., 2020).

Durante a pandemia foi evidente a situagéo critica do sistema de sadde para atender a demanda gerada
pela pandemia do SARS-CoV-2. A situacdo resultou no comprometimento do atendimento principalmente a
pacientes com sintomas mais severos. Além do subfinanciamento publico, a pandemia destacou questdes
relacionadas a organizacéo e for¢a de trabalho no setor de saude. A COVID-19 exp6s a falta de preparo e
treinamento de alguns profissionais para lidar com emergéncias de salde publica, uma das principais
fragilidades dos sistemas de saude foi a falta de produtos basicos.

De outro lado, o SUS dispds de diferentes sistemas que geram amplo rol de informacgé&o sobre salde em
ambito municipal, porém, o baixo grau de informatizacdo da rede assistencial, o incipiente uso de registro
eletrbnico em salde e problemas de integracdo e atualizacdo das bases de dados dificultam informacdes
assistenciais para tomada de decisdes, ressaltando assim a importancia da disponibilidade de informactes
confidveis como um aspecto critico na preparagcdo e na resposta a doenca (MASSUDA A, et al., 2021;
NORONHA KVM de S, et al., 2020).

De outro lado, em relagdo a prestagdo de servigos, 0 SUS possibilitou a criagdo de um sistema de vigilancia
em salde nacional e descentralizado, composto por equipes que atuam na prevencdo e no controle de
doencas e na preparacao de planos de contingéncia para emergéncias em saulde publica, como a pandemia
da COVID-19 (TEIXEIRA MG, et al., 2018). Muitas das medidas iniciais do Ministério da Salde para comunicar
a populacéo sobre os riscos da pandemia de coronavirus e sobre a importancia do distanciamento fisico e
uso de mascaras tiveram efeito positivo. A maioria das unidades federativas adotou medidas para o
distanciamento social (SILVA LLSD, et al., 2020). O fato da popula¢@o permanecer em casa, por isolamento,
acaba aumentando as chances de exposi¢cdo ao vetor da dengue, tendo em vista que o mosquito deposita
seus ovos em recipientes com agua presentes dentro e nos arredores das residéncias. Ademais, foram
temporariamente interrompidas as visitas intradomiciliares realizadas para controle do Aedes aegypti através
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de eliminar focos de procriacéo e pulverizagao interna. Destaca-se ainda a ndo procura de assisténcia médica
por parte das populagcdes em casos de suspeita de dengue, podendo ocorrer devido as campanhas de
isolamento social e receio de haver contraido a COVID-19 por meio destes profissionais ou outros pacientes
(LEANDO C dos S, et al., 2020).

A auséncia da busca por atendimento médico nos casos de suspeita de dengue pode levar o paciente a
desencadear sintomas mais graves da doenca, esse € um fator que leva a subnotificacdo de casos, podendo
esta ocorrer por conta do isolamento social imposto e pela reducéo na oferta de servicos assistenciais em
detrimento ao combate a COVID-19, o fato das pessoas permanecerem isoladas em casa poderia aumentar
as chances de exposicao ao A. aegypti, dessa forma, aumentando também a chance de infeccdo por dengue
(LEANDO C dos S, et al., 2020).

Entretanto, no ano pandémico de 2022 em lItacoatiara e no estado do Amazonas pode-se observar o
decréscimo significativo dos casos notificados em relagdo ao ano anterior, demonstrado no Grafico 2,
sugerindo um possivel equivoco diagnostico ou subnotificagédo.

Gréfico 2 — Grafico dos casos notificados de dengue em Itacoatiara-AM e no estado
do Amazonas no periodo de 2021 e 2022.
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Fonte: Lima PPH, et al., 2024.

De acordo com Mascarenhas MDM, et al. (2020) é evidente o grande desafio de compreender o
desenvolvimento da epidemia subdimensionada de dengue simultaneamente a ocorréncia de casos da
COVID-19, em decorréncia das falhas assistenciais dos sistemas de salde e certo desconhecimento acerca
dos efeitos da coinfeccdo em um mesmo individuo, podendo resultar no diagnéstico errado devido a
semelhanca dos sintomas iniciais.

Embora os sintomas da COVID-19 sejam principalmente respiratérios, sintomas sistémicos inespecificos
como febre, cefaleia, mialgia, tosse e diarreia sdo presentes, tendo sintomas clinicos e laboratoriais
semelhantes a dengue, 0 que por vezes dificulta os servicos de saude em diagnosticar os dois quadros
infecciosos, podendo desencadear em desfechos graves e até mesmo fatais (BICUDO N, et al., 2020;
MACHADO MEA e KIMURA E, 2022; SOUSA PML de, et al., 2022).

Os casos da COVID-19 podem ser diagnosticados erroneamente como dengue, especialmente quando se
baseia no IgM do DENV, que pode permanecer positivo meses ap0s a infec¢do. Principalmente em areas
endémicas do virus da dengue, a presenca do SARS-CoV-2 acaba por complicar o diagnéstico de ambas as
infecgBes. (BICUDO N, et al., 2020; LOKIDA D, et al., 2020). Significando assim que, pode ocorrer um
diagnéstico inicial incorreto, j& que uma sorologia positiva para a dengue pode aparecer em um teste falso-
positivo ou uma possivel coinfeccdo da COVID-19, tal demora ou erro no diagnostico pode trazer graves
consequéncias (BICUDO N, et al., 2020).
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Conforme Mascarenhas MDM, et al. (2020) aborda no caso de pacientes infectados pelo SARS-CoV-2 e
diagnosticados com dengue, por meio de teste rapido, podem ocorrer quadros clinicos mais graves, além de
retardar um tratamento eficaz, os diagndsticos de falsos positivos e métodos laboratoriais menos sensiveis
podem também favorecer a expansdo da COVID-19, sobrecarregando ainda mais os sistemas de saude
publica. Durante o contexto da pandemia e semelhanga sintomatologica de ambas doencas, os médicos
devem testar o paciente tanto para o DENV quanto para 0 SARS-CoV-2 (LOKIDA D, et al., 2020).

Diante dos esforcos voltados para a contencdo do novo agente infeccioso e, inclusive, sintomatologia
inicial semelhante e convergente entre as patologias, o profissional de salde encontrava dificuldade em
realizar o diagndstico diferencial, além de, no cenario de pandemia, todo caso de sindrome gripal era
considerada COVID-19 e primariamente testado para o0 mesmo e entdo, caso fosse confirmado, nenhuma
investigacdo adicional para outras etiologias era comumente realizada, de outro lado, se negativado, iria em
busca de outras causas para o quadro, resultando em atrasos de diagnosticos dos casos de dengue
(GIOVANNINI CMS e FERRO RS, 2020; LOKIDA D, et al., 2020).

CONCLUSAO

Embora a dengue tenha evolu¢do benigna na maioria dos casos, apresenta quadros com distirbios
hemorragicos que por muitas vezes séo fatais, é fundamental o desenvolvimento de politicas de incentivo a
notificacéo, sobretudo, durante os periodos de risco, contengédo do agente, campanhas de conscientizacéo e
educacdo populacional, porém é necessério lembrar que uma avaliacdo correta e a monitorizacdo sao
indispenséaveis para um diagnostico preciso e oportuno, com investigacéo laboratorial tanto para a dengue
guanto para a COVID-19, em territérios endémicos onde h& possibilidade de infec¢éo pelo virus da dengue.
A possibilidade de subnotificagéo ou erro diagndéstico dos casos de dengue em ltacoatiara pode acarretar em
impactos graves no sistema de salde e na populagdo. Essas lacunas na informag¢do podem distorcer a
percepcéo da extenséo real de doencas, resultando em respostas inadequadas das autoridades de saude,
manejos incorretos no sistema de satde e comportamentos de risco na populagdo. Portanto, é crucial abordar
as notificagdes com transparéncia e precisao nos dados para garantir respostas eficazes e proteger a salde
publica. Concluimos que ainda existem questdes que podem ser ampliadas e aprofundadas por novos
estudos de forma a compreender melhor e refletir sobre os dados levantados em relacdo ao comportamento,
diagnostico e notificagBes de casos de dengue no periodo pandémico da COVID-19.
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