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A malaria mantém elevada carga de transmissao no Distrito Sanitario Especial Indigena
Yanomami e Ye’kwana (DSEI-YY), area de fronteira Brasil-Venezuela caracterizado por
ampla extensdo, mobilidade populacional e areas de garimpo ilegal, fatores que
ampliam a receptividade ambiental e a persisténcia da transmissdo. O objetivo deste
estudo foi analisar comparativamente a dindmica epidemiologica da malaria entre 2024
e 2025. Trata-se de estudo observacional, descritivo, de base secundaria, com
abordagem ecoldgica, utilizando registros do SIVEP-Malaria. Foram analisados numero
de exames, casos confirmados, taxa de positividade e distribuicdo por espécies,
agregados por periodo e polo base. Em 2024 foram realizados 270.900 exames, com
33.463 casos. Em 2025, os exames aumentaram para 309.734 (+14,3%), elevando a
razao de exames por habitante de 8,0 para 9,1, considerando populagdo de 33.884
indigenas, enquanto os casos reduziram para 25.860 (-22,7%). Os testes rapidos
aumentaram 45% (31.540 para 45.768), ampliando a cobertura diagnéstica. O
percentual de exames positivos reduziu de 12,4% para 8,3%. Em 2024, seis Polos Base
concentraram 51,5% dos casos, com destaque para Auaris, Surucucu e Maraua. Em
2025, cinco polos concentraram 51,2%, mantendo Auaris, Maraua e Palimiu como
principais areas de transmissdo, 0 que sugere reorganizagcdo espacial do risco,
concomitante a redugcao da magnitude global da transmissao. Os casos por Plasmodium
falciparum reduziram de 9.903 para 8.071 (-18,5%), enquanto as infecgbes nao
falciparum reduziram 24%, mantendo predominio de P vivax. A redugdo ocorreu
concomitantemente a ampliagdo da vigilancia diagnostica, indicando que o declinio
observado nao se associa a diminuicdo da oferta de exames. Observa-se transi¢cao de
cenario de ampla disseminagdo para padrdo mais focalizado de transmissdo, com
persisténcia de bolsdes territoriais possivelmente influenciados por mobilidade
transfronteiri¢ca, garimpo e elevada receptividade ambiental.



