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RESUMO

Introdu¢do: A dengue ¢ uma infecgdo arboviral hiperendémica no Brasil, com impacto historico e
epidemioldgico significativo no Piaui, embora haja uma caréncia de analises recentes sobre o atual cenario
estadual das hospitalizagdes. Objetivo: Mapear a morbidade hospitalar por dengue classica no estado do Piaui,
contemplando o periodo de 2022 a 2025. Método: Trata-se de um estudo transversal e retrospectivo, de natureza
quantitativa, realizado através de dados secundérios extraidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Saude (DATASUS). Resultados: Foram registradas 4.290 internacdes pela doenga no periodo, com o maior
volume em 2022 (1.943 casos), seguido por 2024 (1.216 casos), 2025 (705 casos) e 2023 (426 casos). A faixa
etaria mais acometida foi a de 20 a 29 anos, com 668 registros, seguida por 30 a 39 anos (570 internacdes),
demonstrando uma clara vulnerabilidade demografica de adultos jovens. Discussdo: Os picos de internagdes
refletem o recente agravamento endemoepidémico nacional, o qual ¢ impulsionado por determinantes sociais,
vulnerabilidade socioecondémica, maior exposicdo e menor adesdo a medidas profilaticas individuais.
Conclusio: O estudo cumpriu seu objetivo de mapeamento, evidenciando que, apesar de uma melhora em
relagdo aos anos anteriores, o estado ainda demanda a implementacdo de agdes profilaticas mais rigorosas e
estudos primarios continuos para mitigar o grave impacto dessa patologia na saude publica.
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ABSTRACT

Introduction: Dengue is a hyperendemic arboviral infection in Brazil, with significant historical and
epidemiological impact in Piaui, although there is a lack of recent analyses regarding the current state scenario of
hospitalizations. Objective: To map hospital morbidity due to classical dengue in the state of Piaui, covering the
period from 2022 to 2025. Method: This is a cross-sectional and retrospective study, of a quantitative nature,
conducted using secondary data extracted from the Department of Informatics of the Unified Health System
(DATASUS). Results: A total of 4,290 hospitalizations for the disease were recorded during the period, with the
highest volume in 2022 (1,943 cases), followed by 2024 (1,216 cases), 2025 (705 cases), and 2023 (426 cases).
The most affected age group was 20 to 29 years old, with 668 records, followed by 30 to 39 years old (570
hospitalizations), demonstrating a clear demographic vulnerability of young adults. Discussion: The
hospitalization peaks reflect the recent worsening of the national endemoepidemic situation, which is driven by
social determinants, socioeconomic vulnerability, greater exposure, and lower adherence to individual
prophylactic measures. Conclusion: The study fulfilled its mapping objective, showing that, despite an
improvement compared to previous years, the state still requires the implementation of more rigorous
prophylactic actions and continuous primary studies to mitigate the severe impact of this pathology on public
health.
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INTRODUCAO

A dengue ¢ uma infec¢do arboviral transmitida pelo Dengue flavivirus (DENV), sendo
hiperendémica em climas tropicais/subtropicais e afetando majoritariamente tanto areas
urbanas quanto semi-urbanas, com relatos de 100 a 400 milhdes de infec¢des anuais em todo
o mundo'?. No contexto brasileiro, relatos de epidemias de dengue sdo registradas desde
1846, mas somente em 1982 foram coletadas evidéncias reais através do isolamento dos
sorotipos DENV1 ¢ DENV4’. Especificamente, no Piaui, estudos recentes demonstram que
foram registrados aproximadamente 70 mil casos de dengue entre os anos de 2011 a a 2021,
revelando a vulnerabilidade da regido a esta patologia®.

Todavia, ha uma caréncia relativa de estudos recentes que analisam a situacdo
piauiense no contexto da dengue. Devido a isso, € perceptivel que ocorre uma invisibilidade
do cenario estadual recente. Logo, ¢ necessario que sejam conduzidos estudos visando
continuar o mapeamento desta regido. Assim, o objetivo deste trabalho ¢ mapear a dengue
classica no estado do Piaui, contemplando os anos de 2022 a 2025, a fim de demonstrar as

alteragdes e padrdes presentes.

METODO

Trata-se de um estudo transversal e retrospectivo, com métodos quantitativos,
conduzido através de dados secundarios coletados no DATASUS, através das secdes
“Morbidade Hospitalar do SUS - por local de internagdo - Piaui”, “Internacdes segundo
Municipio”, “Lista Morb CID-10: Dengue [dengue clédsssico]”, dos anos de 2022 a 2025. Para
analisar os dados e gerar os graficos, foi feito uso do software Libre Office. Por se tratarem de
dados secunddrios disponibilizados publicamente, este estudo dispensa aprovacdo pelo

Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

RESULTADOS

No total, foi verificado que houveram 4290 casos de morbidade hospitalar por dengue
classica. O maior numero de casos foi registrado em 2022, onde 1943 pacientes foram
internados, seguido por 2024, com 1216 registros de morbidade, 2025 em que 705 pessoas
foram diagnosticadas e por fim 2023, com 426 internagdes, como demonstra a figura 1.

Figura 1: Internagdes por dengue [dengue classico] no Piaui, de 2022 a 2025.
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Fonte: Ministério da Satde, 2026°.

No que tange a idade, notou-se que a faixa dos 20 a 29 anos apresentou o maior
nimero de casos, 668 no total, seguido por 30 a 39 anos com 570 internagdes e 40 a 49 anos,
onde foram verificados 468 internagdes. As faixas com menor numero de morbidade
hospitalar foram respectivamente menor que 1 ano (92 casos), 80 anos e mais (171 casos), 1 a
4 anos (222 casos) ¢ 70 a 79 anos (262 casos). Por fim, de 5 a 9 anos foram 376 pacientes
internados, 10 a 14 anos houveram 390 internagdes, de 15 a 19 anos verificou-se 346 casos,
50 a 59 anos com 390 registros de morbidade hospitalar e 60 a 69 anos com 335 casos.

Figura 2: Internacdes por dengue [dengue classico] no Piaui, de 2022 a 2025, organizados por

faixa etaria.
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Fonte: Ministério da Satde, 2026°.

DISCUSSAO

Os picos de internagdes por dengue observados no Piaui refletem o recente
agravamento endemoepidémico do Brasil, que registrou uma escalada significativa de
notificagdes e hospitalizagdes a partir de 2022%7. Esse recrudescimento sistémico consolida o
pais como o epicentro latino-americano da enfermidade, respondendo por mais da metade dos
registros suspeitos e graves da regido, impondo severa pressdo a saude publica®’.

A predominancia de morbidade entre adultos jovens de 20 a 29 anos espelha a
tendéncia demografica nacional, intrinsecamente ligada a maior exposi¢do dessa faixa etaria e
a menor adesdo a medidas profilaticas individuais™®. Paralelamente, as variagdes de
acometimento evidenciam que a disseminagdo da dengue ndo ¢ apenas climatica, mas
fortemente influenciada por profundos determinantes sociais, como raca, escolaridade e

vulnerabilidade socioeconémica’?®.

CONCLUSAO

O presente estudo foi capaz de mapear quatro anos de epidemiologica da dengue no
estado do Piaui, cumprindo com seu objetivo principal. Todavia, os dados ndo sdo
completamente um reflexo da realidade estadual, devido as limitagdes inerentes ao uso de

dados secundarios, como a subnotificagao.



Ademais, ¢ perceptivel que o estado epidemioldgico piauiense demonstra uma
melhora em comparagdo aos anos anteriores a 2022. Todavia, € necessario implementar mais
medidas profilaticas para combate a dengue, a fim de diminuir ainda mais os casos. Além
disso, mais estudos, preferencialmente com dados primarios, devem ser realizados para
mapear adequadamente os municipios do estado. Assim, espera-se que este trabalho tenha

contribuido para melhorar a satide publica brasileira.
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