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Apresentagao

O Instituto Evandro Chagas (IEC) tem a missao de
produzir e disseminar conhecimentos cientificos e técnicos.
Sua atuagado se concentra em trés eixos principais: pesquisa,
ensino e vigilancia em salde. Atua nas areas de ciéncias
biolégicas, meio ambiente e medicina tropical, com foco
especial na Amazdnia Legal, mas com abrangéncia em todo
o Brasil.

A Secdo de Epidemiologia (SEEPI), estabelecida pela
Portaria n® 410 de 10 de agosto de 2000, desempenha
um papel crucial em pesquisa, ensino €, principalmente,
vigildncia em salde. Sua atuagdo tanto na vigilancia
guanto na pesquisa e no ensino € baseada em dois
setores estratégicos: a vigilancia sindrébmica e o Centro de
Informacdes Estratégicas em Vigilancia em Salde (CIEVS).
Ambos operam sob a estrutura do Setor de Atendimento
Médico Unificado (SOAMU - CNES 6993168)', com énfase
em assisténcia médico-diagndstica rapida, notificagado,
epidemiologia de campo aplicada ou ndo a pesquisa.

A SEEPI também exerce papel de articulagdo com
0s niveis responsaveis pela execugdo das politicas de
salde para controle de doengas e agravos de notificacdo
compulséria. Uma boa articulagdo intersetores tem
demonstrado ser uma estratégia essencial para o
cumprimento eficaz das agdes de vigildncia em salde no
Estado, uma vez que o IEC se consolidou como instituigdo
de referéncia em pesquisas voltadas a doengas e agravos
que acometem populacdes negligenciadas na regiao. Nesse
cenario, a SEEPI coaduna com a maioria das linhas de
pesquisa desenvolvidas no IEC e, paralelamente, garante
informacdes aos executores da vigildncia em salde e o
acesso diagndstico rapido e qualificado a sociedade, uma de
suas principais entregas.

Métodos

Este € um boletim descritivo transversal, baseado em
dados secundarios das atividades desenvolvidas na SEEP],
extraidos das plataformas Sistema de Gestdo Hospitalar
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e Ambulatorial (GSUS), Sistema Gerenciador de
Ambiente Laboratorial (GAL), e Sistema de Informacao
de Agravos de Notificacdo (SINAN), referentes ao
periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro de 2024. Os
dados sobre notificagdes compulsérias feitas pelo IEC
foram extraidos do SINAN, cuja atualizagdo ocorreu
em 15 de janeiro de 2025.

Para anélises, foram considerados
primeiros atendimentos ou investigagdo diagndstica
de individuos que buscaram o servico médico,
encaminhados por diferentes origens: redes de
atencdo do Sistema Unico de Salude (SUS), Servicos
de Vigilancia Epidemiolégica dos municipios do Parg,
hospitais, profissionais da rede privada e demanda

espontanea.

as ()

As seguintes varidveis sociodemograficas foram
consideradas: (masculino/feminino),  faixa
etaria (sete categorias), autodeclaragéo étnico-racial
(amarela, branca, indigena, parda e preta) e estado
civil. Também foram avaliados sinais e sintomas
relatados pelos pacientes, municipio de residéncia e
agravos notificados.

Sexo

A tabulagao e andlise dos dados foram realizadas
nos softwares Microsoft Excel e BioEstat 5.32 Foram
calculadas proporcdes e aplicado o teste do Qui-
quadrado de aderéncia, considerando-se significativos
valores de p < 0,05.
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Resultados

No periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro
de 2024, o SOAMU/SEEPI/IEC registrou 3.316
atendimentos (Figura 1), média de 139 por més,
representando um aumento de 16,1% em relagdo a
2023 (2.857 atendimentos).

Ndo houve diferenca na proporgao de
atendimentos realizados em relacao ao sexo. A idade
média foi de 37 anos, variando de 25 dias de vida a
89 anos, concentrando-se na faixa de 19 a 60 anos
(62,7%). Quanto as caracteristicas autodeclaradas,
81,5% identificaram-se como pardos e 70,4% eram
solteiros (Tabela 1).

Os registros em prontuério clinico indicaram que os
sinais e sintomas mais frequentemente relatados pelas
pessoas atendidas pelo servico clinico foram febre
(34,6%), lesdes cutdneas/pele/anexos (19,6%) e dores
em diferentes regides do corpo (6,5%) (Figura 2).

Os atendimentos abrangeram residentes de
seis Unidades Federativas do Brasil: Pard (98,7%);
MaranhZo (0,3%);, Amapéa (0,3%); Amazonas (0,2%);
Goids (0,1%); e Santa Catarina (0,1%). Foram
registrados ainda pacientes oriundos da Venezuela
(0,2%) e dos Estados Unidos da América (0,1%).
No Pard, os pacientes eram provenientes de 74
municipios, com destaque para Belém (39,6%) e
Ananindeua (20,8%), ambos localizados na Regidao
Metropolitana de Belém, e Anajas (4,1%), situado no
Arquipélago do Marajé (Tabela 2).
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1.329
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Acompanhamento de doenga infecciosa

Fonte: GSUS, 2024.

Figura1- Série histérica de atendimentos realizados no SOAMU/SEEPI/IEC (2020 - 2024)
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Tabela 1 - Perfil epidemiolégico dos individuos atendidos no SOAMU/SEEPI/IEC em 2024

Variavel Proporgao (%) p-valor*
Feminino 49,8
Sexo 0,9522
Masculino 50,2
<lano 1.3
1allanos 12,3
12a18anos 9,5
Faixa etéria 19a30anos 18,1 0,0006
31a45anos 22,6
46260 anos 22,0
>61anos 14,2
Amarela 0,3
Branca 13,5
Autodeclaragéo étnico-racial Indigena 0,4 <0,0001
Parda 81,4
Preta 4,4
Casado(a) 22,6
Divorciado(a) 38
Estado civil <0,0001
Solteiro(a) 70,4
Viavo(a) 3.2

Fonte: GSUS/GAL, 2024.

* Qui-quadrado de aderéncia, p < 0,05.

Dor

Lesdo cuténea / pele [ anexos

Febre

Sinais / sintomas

Qutros 39,3

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0

Fonte: GSUS, 2024.
Figura 2 - Distribuicdo percentual dos principais sinais e sintomas relatados pelos individuos atendidos no
SOAMU/SEEPI/IEC em 2024
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Em 2024, o SOAMU/SEEPI/IEC encaminhou 23.266
solicitagdes de exames aos laboratdrios técnicos das
secdes cientificas do IEC, das quais 97,3% (22.634)
foram processadas e seus resultados liberados via GAL
(8.983) e GSUS (13.651) (Tabela 3).

No total, analisaram-se 3.212 amostras de material
biolégico - incluindo soro (76,4%), sangue total (14,5%)
e fezes (6,3%) - de 1.719 individuos (96,3% referentes
ao primeiro atendimento). Foram 79 tipos de exames,
distribuidos em 25 métodos diagndsticos, usados para
detectar 40 doencas notificaveis e ndo notificaveis. O
exame para detecgdo de doenga de Chagas (41,1%) e o
método de enzimaimunoensaio (34,6%) foram os mais
realizados (Tabela 4).

Devido a vigildncia sindrémica que demanda
exames complementares e inespecificos (hemograma,
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bioguimicos) para complementar o diagndstico, a
Secao de Patologia Clinica e Experimental (SEPEX) foi
a responsavel pelo maior volume de exames liberados
via GSUS. Em 2024, a SEPEX liberou 13.651 resultados
de exames, média de 1.138 por més.

No periodo analisado, a SEEPI registrou 507
notificacdes de agravos no SINAN, das quais 213 foram
confirmadas (Figura 3). Devido aos protocolos de
pesquisa aplicada em andamento na SEEPI, os agravos
mais notificados foram: doenca de Chagas aguda
(DCA), febre tifoide (FT) e leishmaniose tegumentar
americana (LTA). Também foram confirmados e
notificados em sistemas préprios 20 casos de maldaria,
52 de dengue, quatro de Chikungunya e 153 de
esporotricose humana, respectivamente notificados
no SIVEP Maléria, SINAN On-line e fichas de notificagdo
proprias do Setor.

Tabela 3 - Distribuicdo mensal de exames realizados pelas se¢des cientificas do IEC a partir das solicitagdes do SOAMU/SEEPI/

IECem 2024
SEGAO JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV DEZ TOTAL
SEARB 33 148 180 185 102 73 81 57 84 n 132 73 1159
SEBAC 33 53 50 55 51 59 36 72 71 100 60 76 716
SEHEP 32 24 53 109 29 53 63 54 14 35 38 46 550
SEAMB 22 38 38 40 25 40 34 49 26 4 4 - 320
SEPAR 270 329 253 389 309 473 262 660 591 544 611 531 5.222
SEPEX 902 1.331 1.222 1271 1.047 1162 679 1260 1354 1406 1.180 837 13.651
SEVIR 51 14 146 65 47 82 80 64 62 93 82 130 1.016
TOTAL 1343 2037 1942 214 1.610 1942 1.235 2216 2202 2193 2107 1.693 22.896

Fonte: GSUS/GAL/IEC, 2024

SEARB: Segdo de Arbovirologia e Febres Hemorragicas; SEBAC: Segao de Bacteriologia e Micologia; SEHEP: Segdo de Hepatologia; SEAMB:
Segao de Meio Ambiente; SEPAR: Segdo de Parasitologia; SEPEX: Segdo de Patologia Clinica e Experimental; SEVIR: Segdo de Virologia. Sinal
convencional utilizado: - Dado numérico igual a zero, ndo resultante de arredondamento.

Tabela 4 - Distribuigcdo dos 10 exames e métodos mais realizados pelas se¢des cientificas do IEC para diagnéstico
de pacientes atendidos no SOAMU/SEEPI/IEC em 2024

Exames % Método %

Doenga de Chagas 411 Enzimaimunoensaio 34,6
Toxoplasmose 9,1 Imunofluorescéncia indireta 25,4
Hepatites virais 6,0 Hemaglutinagao indireta 9,1

Maléria 3,9 Gota espessa 9,0
Febre tifoide 3,5 Hemocultura 52
HIV/aids 3,8 Ensaio imunoenzimatico por fluorescéncia 3,1

Citomegalovirus 2,9 RT-PCR emtempo real 2,7
Dengue 2,8 Cultura 2,7
Zika 2,7 Coproscopia 16
Epstein-Barr 25 Kato-Katz 13

Fonte: GAL, 2024.
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Confirmado

Fonte: SINAN, 2024.

DCA: Doenga de Chagas aguda; LTA: Leishmaniose tegumentar americana; HIV/aids: Sindrome da imunodeficiéncia adquirida; Outras febres:
Outras febres virais transmitidas por artrépodes; LV: Leishmaniose visceral; Acidente de trabalho: Acidente de trabalho por exposigdo a

material bioldgico.

Figura 3 - Distribuigdo de casos suspeitos e confirmados de agravos notificados no SOAMU/SEEPI/IEC em 2024

A SEEPI adota a estratégia do CIEVS® para
consolidar, sistematizar e analisar rapidamente
informacdes com necessidade de divulgacdo rapida
e eficaz em emergéncias de salde publica. Essa
abordagem é fundamental para detectar surtos de
doengas a partir da demanda observada no servico.

Em 2024, o CIEVS-IEC* atuou ativamente na
deteccao, sistematizagdo e comunicagao rapida de
informagdes, com destaque para: 1) Esporotricose
humana na Regido Metropolitana de Belém, que gerou
a Nota Técnica 01/2024 - SEEPI/CIEVS/IEC/SVSA/MS,
emitida em 6 de agosto de 2024; e 2) Febre tifoide
em Belém, que resultou na Comunicagéo de Eventos
em Salde Publica n® 03, datada de 22 de novembro
de 2024 (Figura 4). O CIEVS-IEC também monitorou
rumores e noticias relevantes para a saldde publica,
produzindo 26 clippings com base nas informacgdes
coletadas.

A esporotricose humana, uma doenca infecciosa
fungica, ganhou destaque devido ao grande volume
de registros na Regido Metropolitana de Belém. Em
2024, a SEEPI registrou 153 casos, com atendimentos
iniciados em 2023. O diagndstico foi realizado por
critérios clinico-epidemioldgicos e, quando disponivel,
por exames laboratoriais. Esses registros foram
fundamentais para consolidar fluxos assistenciais
no IEC e em outras instituicdes, aprimorando tanto
a compreensao sobre a doenca (pesquisa) quanto a
assisténcia direta aos afetados.

Em 2025, a esporotricose humana passou a
integrar a Lista Nacional de Notificagdo Compulséria
de Doengas, Agravos e Eventos de Salde Publica
(Portaria GM/MS n© 6.734/2025)°, tornando obrigatdria
a notificagdo dos casos suspeitos e confirmados da
doenca pelas unidades publicas e privadas de salde
aos o6rgaos de vigilancia epidemioldgica.
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i 3 COMUNICACAO DE EVENTO
Semana Epidemiolégica 23 a 45/2024

Evento: Febre tifoide Local: Belém-PA

Data de Inicio: 03/06/2024

T
|5] Historico clinico-epidemiolégico

No dia 03/06/2024, paciente masculino, 48 anos, residente no bairro Jurunas em Belém, foi atendido no setor clinico de vigilancia sindromica febril
(SOAMU) da Segdo de Epidemiologia/IEC, apresentando: febre, astenia, L ia. Foram solicitadas amostras de sangue e fezes e
encaminhadas aos laboratorios para investigagdo direcionada clinicamente de sindrome febril. O exame de hemocultura resultou crescimento de
Salmonella tiphy, agente etiologico da Febre tifoide. Esta caso indice e outros trés diagnosticados em sequéncia, foram informados além dos sistema

Volume1 | Nimero1 | jan - dez 2024

Data comunicado:
22/11/2024

Data de atualizagio de
dados: 11/11/2024

oy Acdes Desencadeadas
LA

-Comunicagdo ao CIEVS/PA
-Notificagdo dos casos pela VE municipal
em modo surto no SINAN

SINAN no primeiro comunicado feito por este CIEVS IEC em junho 2024 (Comunicado 02/2024). -Acc I dos resultados no GAL
A partir do dia 12 062024 até a data de lizagdo (29/10/2024) P ao IEC outros 24 pacientes, residentes em diferentes bairros (Figura 1), ~
L " g < AN P ET . A =, Acgdes Recomendadas
com predominio no bairro caso-indice (Jurunas). Informagdes epidemioldgicas adicionais seguem sendo analisadas — Vide slide 3.
it}
Idad Dia de inicio dy S FRITSR
Casos Sexo (a:“:) Bairro " si:::::: 0 Exame Resultados Critério de confirmagio -Investigagdo  epidemioldgica  eficaz
stdo de estudo tipo caso-controle
1* M 48 Jurunas 10/04/2024 Hemocultura S. tiphy Laboratorial “Inclusdo por parte da SMS da notificagao
F(6;M H I Laboratorial (4 i 5
12 @ 9-42 Jurunas 09/05—26/07 femocultra (9) S. tiphy (4) _ Laboratorial (4) de surto e planilha de casos no Mddulo
©) Coprocultura (3) Clinico-epidemiolgico (8) Surto do SINAN.
2 M@ | 24-35 Condor 03/10-21/10 Hemocultura (2) S tiphy (1) ai Laboratorial (1) . -Alerta imediato para todo quadro febril
(1) iado & cefaleia, mialgia, diarreia ou
2 M(2) 27-38 Fitima 31/08 —30/09 Hemocultura (2) S. tiphy (2) Laboratorial (2) constipagdo intestinal e dor abdominal,
1 F 23 Barreiro 02/10/2024 Hemocultura S. tiphy Laboratorial com hemograma normal ou leucopénico
na atengdo basica municipal.
1 F 45 Canudos 06/08/2024 Hemocultura S. tiphy Laboratorial “Investigagio sanitiria da qualidade de
Nio h sciments s P
1 M 18 Coqueiro 06/09/2024 Hemocultura 0 houve erescimento Clinico-epidemiolégico dgua em focos indicados pelo mapa de
bacteriano calor (em construgdo) dos casos.

'.||'.f|i- H
SECRETARIA DE VIGILRRCIA
EM SAUDE E AMBIENTE
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Secao de Epidemiologia — SEEPI/IEC
Centro de Informacées Estratégicas em Vigilancia em Saide — CIEVS/IEC

NOTA TECNICA 01/2024 - SEEPI/CIEVS/IEC/SVSA/MS

ASSUNTO: CASOS DE ESPOROTRICOSE HUMANA NA REGIAO
METROPOLITANA DE BELEM — PARA

A Sec¢do de Epidemiologia (SEEPI) em seu setor de Vigilancia
sindrémica (SOAMU) observou aumento da incidéncia de Esporotricose
humana na Regido Metropolitana de Belém (RMB), acompanhando a
tendéncia de crescimento exponencial de casos da doenga no Para e no Brasil.
No Estado do Espirito Santo (ES) foram notificados 2.910 casos de
Esporotricose em humanos (e-SUS-VS) de 2020 a 10/2023 (Boletim
Epidemiologico Regional do Estado do ES). No Estado de Pernambuco (PE)
foram notificados 463 casos de Esporotricose em humanos em 2022 ¢ 297 em
2023, com 181 (61%) confirmados (84 por vinculo clinico-epidemioldgico e
97 por vinculo laboratorial).

A SEEPI informa no periodo de janeiro a junho de 2024 a notificacao
de 65 casos confirmados de Esporotricose humana (Figura 1), tanto em
critério clinico-epidemioldégico como laboratorial por método especifico, em
residentes na RMB e outros municipios do Para (Figuras 2).

Fonte: CIEVS/SEEPI/IEC, 2024.

Figura 4 - Produtos da atuagdo do CIEVS-IEC em 2024: comunicagado de evento sobre febre tifoide e nota técnica
sobre esporotricose humana
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