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RESUMO

A varicela, causada pelo virus varicela-zoster, € altamente contagiosa e perigosa para
grupos vulneraveis, como criancas, idosos e imunocomprometidos. A introducdo da
vacina no Programa Nacional de Imunizac¢des (PNI) reduziu significativamente os casos
graves, mas a pandemia de COVID-19 impactou a adesao as campanhas de vacinacao.
Este estudo analisou o perfil epidemiolégico de pacientes com varicela no Brasil entre
2019 e 2023, utilizando uma abordagem quantitativa e dados do DATASUS. Foram
registrados 51.073 novos casos no periodo, com taxa média de 4,86 casos por 100 mil
habitantes, sendo o pico em 2019. O perfil predominante foi de individuos do sexo
masculino, entre 1 a 4 anos, de raca parda e residentes da regido Nordeste. Apesar da
reducdo na incidéncia ao longo dos anos, a pandemia prejudicou a cobertura vacinal,
evidenciando desafios no controle da doenca. O estudo reforca a importancia da
vacinagao para prevenir complicacdes e destaca a necessidade de a¢des coordenadas
e continuas para manter altas coberturas vacinais. Profissionais de saude e gestores
devem investir em estratégias para melhorar a ades@o as vacinas, protegendo os
grupos mais vulneraveis e promovendo a salide publica.

Palavras-chave: Perfil epidemiolégico. Varicela. Cobertura vacinal. Brasil.

ABSTRACT

Chickenpox, caused by the varicella-zoster virus, is highly contagious and poses
significant risks to vulnerable groups such as children, the elderly, and
immunocompromised individuals. The introduction of the vaccine into Brazil’'s National
Immunization Program (PNI) significantly reduced severe cases; however, the COVID-
19 pandemic negatively impacted vaccination campaign adherence. This study
analyzed the epidemiological profile of varicella patients in Brazil between 2019 and
2023, using a quantitative approach and data from DATASUS. A total of 51,073 new
cases were reported during the period, with an average detection rate of 4.86 cases per
100,000 inhabitants, peaking in 2019. The predominant profile included male individuals
aged 1 to 4 years, of mixed race, and residing in the Northeast region. Despite a decline
in incidence over the years, the pandemic hindered vaccination coverage, highlighting
challenges in disease control. This study underscores the importance of vaccination in
preventing complications and emphasizes the need for coordinated and
continuous efforts to sustain high vaccination coverage. Healthcare professionals and
policymakers must invest in strategies to improve vaccine adherence, protecting
vulnerable groups and advancing public health.
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1. INTRODUCAO

A varicela, também conhecida como catapora, € uma doenca viral altamente
contagiosa, acometendo predominantemente criancas, mas que pode acometer individuos
de todas as idades. Causada pelo virus varicela-zoster (VVZ), da familia Herpetoviridae,
manifesta-se principalmente por lesdes cutaneas pruriginosas. Apesar de, em sua maioria,
apresentar um curso autolimitado com resolucdo espontanea em aproximadamente sete
dias, a doenca pode evoluir com complicacdes secundarias graves, como infeccdes
cutaneas, acometimento de articulacdes, ossos, pulmdes e sistema nervoso central,
especialmente em individuos imunocomprometidos, idosos e gestantes.t 2

Altamente transmissivel, a varicela estd amplamente disseminada ao redor do
mundo. A infeccéo ocorre principalmente pelo contato com goticulas respiratdrias liberadas
ao tossir ou falar, bem como pelo contato direto com lesdes cutaneas ativas. A facilidade
de transmisséo, aliada a presenca do virus em diferentes climas e ambientes, favorece sua
rapida disseminacdo, especialmente em populacdes com baixa cobertura vacinal ou
imunidade comprometida.3

A introducéo da vacina contra a varicela no Programa Nacional de Imunizacdes
(PNI) do Brasil, em 2013, representou um avanco significativo na prevencédo da doencga.*>
Contudo, o periodo de 2019 a 2023 apresentou desafios adicionais, particularmente devido
a pandemia de COVID-19, que afetou diretamente as campanhas de vacinacdo e a
cobertura vacinal nacional.®

As campanhas de vacinacdo desempenham papel essencial na reducdo de
casos de varicela no Brasil, demonstrando o impacto direto das politicas de imunizagdo nas
taxas de morbidade e mortalidade.” A incluséo da vacina tetravalente, que também oferece
protecdo contra a varicela, consolidou-se como uma estratégia fundamental para o controle
da doenca, ampliando a protecdo em criancas e outros grupos vulneraveis.®

A analise de tendéncias temporais evidencia o impacto positivo das campanhas
de vacinacao, destacando que o aumento da cobertura vacinal é essencial para conter o
avanco de doencas preveniveis, como a varicela. No entanto, é fundamental monitorar as
taxas de abandono vacinal, pois a cobertura incompleta pode comprometer a eficacia das
campanhas e favorecer o surgimento de surtos.® Além disso, observa-se uma queda na

cobertura vacinal no Brasil, influenciada pela disseminacgéo de desinformacao, o que reforca
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a necessidade de politicas publicas voltadas a educacédo da populacéo e ao incentivo a
adeséo as vacinas.®10

Apesar dos avangos na vacinagao, a varicela continua sendo uma doenca de
grande relevancia epidemioldgica. A vigilancia continua e a manutencéo de altas taxas de
cobertura vacinal sdo essenciais para prevenir o ressurgimento da doenca, especialmente
em populagdes que ndo receberam a imunizagdo completa.

A pandemia de COVID-19 agravou esse cendrio ao comprometer a adesao
vacinal, resultando no ressurgimento de surtos previamente controlados.! Nesse contexto,
torna-se imprescindivel analisar a relacdo entre vacinacdo e incidéncia da varicela,
avaliando as mudancas no perfil epidemioldgico entre 2019 e 2023. Tal analise é crucial
para orientar politicas publicas, fortalecer estratégias de imunizacdo e assegurar a
adaptacdo continua as necessidades do sistema de saude brasileiro no periodo pos-
pandemia.

Esse estudo tem o objetivo de analisar o perfil epidemiolégico de pacientes com
varicela no Brasil entre 2019 e 2023, visando avaliar os efeitos da vacina¢ado nesse periodo

critico.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de carater epidemiolégico, descritivo, quantitativo e
transversal, com o objetivo de analisar a prevaléncia de varicela nas macrorregides
brasileiras e sua relacdo com a cobertura vacinal. A pesquisa utilizou dados secundarios
coletados entre 2019 e 2023 de fontes oficiais e confiaveis, como o Sistema de Informacdes
de Agravos de Notificacdo (SINAN) e o Departamento de Informatica do SUS (DATASUS),
os quais foram extraidos para analise de variaveis como numero de casos, sexo, faixa
etaria, raca, evolucdo da doenca e taxas de vacinacao.

A escolha do periodo de 2019 a 2023 fundamenta-se em fatores epidemioldgicos e
sanitarios cruciais para a analise da varicela no Brasil. A introdugéo da vacina no Programa
Nacional de Imunizacbes (PNI) consolidou-se como estratégia eficaz na reducédo da
morbidade e mortalidade da doenca. No entanto, a pandemia de COVID-19 impactou
negativamente a cobertura vacinal, influenciando diretamente a incidéncia da varicela. O
periodo em questdo abrange tanto a fase pré-pandémica, permitindo a avaliacdo da
tendéncia de casos antes da crise sanitaria, quanto os anos subsequentes, possibilitando

a investigacdo das repercussdes da pandemia na adesdo a imunizacdo e na dinamica




DOI: 10.18606/2318-1419/amazonia.sci.health.v13n1p226-241 SILVA AP; TONIN DG; BASSANI C; TANNO LK
Revista Amazoénia Science & Health Perfil epidemiolégico de pacientes com varicela no Brasil nos
2025, Vol. 13, N° 1 anos de 2019 a 2023 e a relagcdo com a vacinagéo

epidemioldgica da doenca. Assim, a andlise desse intervalo temporal fornece subsidios
para a compreensao dos desafios na manutencao da cobertura vacinal e no controle da
varicela no contexto brasileiro.

Por intermédio do SINAN, do Programa Nacional de Imunizacdes (PNI) e da base de
dados foram observadas as relacdes existentes entre as macrorregidoes brasileiras e as
seguintes varidveis: numero de casos confirmados, sexo, raca, faixa etaria, evolugéo e
cobertura vacinal.

O estudo incluiu cidaddos com confirmacdo de varicela entre 2019 e 2023 nas
macrorregides brasileiras, conforme registros do SINAN. Casos sem confirmacao
diagnostica da doenca foram excluidos da analise. Observa-se que cada comparacao
produz um p-valor, uma medida estatistica que orienta a interpretacdo dos testes
realizados.

Para o nivel de significancia, foi adotado 0,05 (5%), que define a margem de erro
estatistico aceitavel nas conclusées. Assim, todos os intervalos calculados ao longo da
analise foram estabelecidos com um nivel de confianca de 95%, assegurando rigor nas
interpretagdes estatisticas.

Para avaliar a relacdo entre o nimero de casos e a incidéncia de varicela em relagéo
a cobertura vacinal, aplicou-se a Correlacdo de Pearson, que permite medir o grau de
interdependéncia entre as variaveis, indicando o quanto uma influencia a outra. Quando a
correlagdo é positiva, significa que, a medida que uma variavel aumenta, a outra também
tende a aumentar proporcionalmente. Em contrapartida, uma correlacdo negativa indica
gue as variaveis sdo inversamente proporcionais, de modo que, ao passo que uma cresce,
a outra tende a diminuir, e vice-versa.

Os dados utilizados nesta pesquisa foram extraidos de fontes secundérias
provenientes de bancos de dados publicos e oficiais do governo. Por tratar-se de dados de

acesso publico, a aprovacéo por um Comité de Etica em Pesquisa nédo se fez necessaria.

3. RESULTADOS

No periodo de 2019 a 2023, foram notificados 51.073 casos de varicela no Brasil. O
ano em que houve mais registros da doenca foi 2019 (n= 28.076), seguido de 2022 (n=
7.644), 2020 (n=5.995), 2021 (n=5.339) e 2023 (n=4.019). No inicio do periodo analisado,
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a taxa de incidéncia era de cerca de 2,4 casos por 100 mil habitantes, mas em 2023, essa

incidéncia foi reduzida para menos de 1 caso por 100 mil habitantes (Figura 1).
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Figura 1. Namero de casos de varicela no Brasil (2019-2023).
Fonte: Ministério da Saude, Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo. 2024.

Dentre as macrorregides analisadas, houve maior prevaléncia na regido Nordeste (n=
14.797), seguida da regido Sudeste (n= 14.598), Sul (n= 9.811), Centro-Oeste (n= 6.530)
e, por fim, Norte (n=5.337) (Figura 2).
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Figura 2. Macrorregides de incidéncia de varicela no Brasil (2019-2023).
Fonte: Ministério da Saude, Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo, 2024.

De 2019 a 2023, o sexo masculino predominou entre 0S Nnovos casos,
representando 52,8% (n= 26.972) do total de pacientes, enquanto o sexo feminino ocupou
47,2% (n= 24.072) dos casos.
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Em relacdo a faixa etaria, no periodo estudado a maior prevaléncia ocorreu na
faixa de 1 a 4 anos, com 26,4% (n= 13.531), seguida por 5 a 9 anos, com 20% (n= 10.242)
e 10 a 14 anos, com 19% (n=9.789).

Ao longo dos 5 anos analisados, a raca parda predominou entre 0S Nnovos casos
notificados, representando 53,3% (n= 21.262) do total. Em seguida, a raca branca
correspondeu a 39,2% (n= 15.639) dos casos, enquanto a raga preta ocupou a terceira
posicédo, com 5% (n=2.017) dos registros.

Quanto ao resultado evolutivo dos casos estudados, observa-se que a maior
parte dos pacientes (99,71%) evoluiu para um estado de cura. Apenas 59 pessoas
infectadas foram a 6bito pelo agravo da doenca durante o periodo analisado.

No que tange a cobertura vacinal contra o virus da varicela-zoster (VVZ) , 0 ano
de 2020 apresentou o melhor resultado, com 74,43% e o pior indice de imunizacao ocorreu
em 2021, com 67,05% (Figura 3).
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Figura 3. Cobertura vacinal da varicela no Brasil (2019- 2023).
Fonte: Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacbes (SI-
PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS), 2024.

Entre os anos analisados, observa-se uma associagdo consistentemente
negativa entre a cobertura vacinal e a incidéncia, o numero total de casos e a mortalidade
por varicela, sugerindo que o aumento na cobertura vacinal pode desempenhar um papel

essencial na contencado da doenca. Com a ampliacdo das taxas de vacinacéo, a incidéncia
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da varicela tende a diminuir, embora essa relacdo, em termos de intensidade, se mostre
moderada.

A reducdo do numero total de casos também acompanha o aumento da
cobertura vacinal, indicando que uma populacdo mais vacinada esta menos sujeita a
infeccbes, reforcando o impacto positivo das campanhas preventivas. O efeito mais
significativo, porém, ocorre entre a vacinagdo e a mortalidade: com o aumento da
vacinacgao, verifica-se uma queda mais acentuada nos oObitos, sugerindo que a imunizagao
nao apenas reduz a transmissao, mas também contribui para a diminuicdo da gravidade

dos casos (Figura 4).
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Figura 4. Comparativo entre cobertura vacinal de varicela e incidéncia (2019-2023).
Fonte: Sistema de Informagcdo do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-
PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS), 2024.

Embora essas associacfes estatisticas ndo comprovem uma relacdo de
causalidade direta, elas reforcam uma possivel ligacdo entre a expansdo da cobertura
vacinal e a queda da incidéncia, do nimero de casos e da mortalidade por varicela. Tais
resultados destacam a importancia da vacinacdo como ferramenta de saude publica,
fundamental ndo apenas para controlar a propagacao do virus, mas também para reduzir

0s impactos mais graves da doenca na populagéo (Figura 5).
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Figura 5. Comparativo entre cobertura vacinal de varicela e interna¢des (2019-2023).

Fonte: Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-
PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS); Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), 2024.

A andlise de série temporal dos dados de cobertura vacinal e de notificacdo de casos
e Obitos por varicela, entre 2019 a 2023, foi realizada utilizando o coeficiente de correlacéo

de Pearson, tendo o propésito de avaliar a associacdo entre as variaveis (Figura 6).
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Figura 6. Correlagdo entre a cobertura vacinal, casos e 6bitos (2019-2023).

Fonte: Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizagcdes (SI-
PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS); Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), 2024.
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Nos resultados obtidos, observou-se uma correlacdo negativa moderada entre a
cobertura vacinal e o nimero de casos de varicela (r = -0,58), indicando uma tendéncia de
reducdo nos casos conforme a taxa de imunizagdo aumenta. Todavia, ao calcular o valor
de p, constatou-se que essa relacédo nao foi estatisticamente significativa (p = 0,304) (Figura
7).
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Figura 7. Correlagdo entre cobertura vacinal e nimero de casos (2019-2023).

Fonte: Sistema de Informacéo do Programa Nacional de Imunizagées (Sl-
PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS); Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), 2024

Simultaneamente, a andlise de mortalidade por varicela revelou também uma
correlacdo negativa entre a cobertura vacinal e o nimero de 6bitos (r = -0,42), sugerindo
uma tendéncia de reducéo na taxa de mortes conforme o aumento das vacinacdes. Essa

correlacdo, no entanto, também néo foi estatisticamente significativa (p = 0,245) (Figura 8).
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Figura 8. Correlacdo entre cobertura vacinal e mortalidade (2019-2023).

Fonte: Sistema de Informac¢éo do Programa Nacional de Imunizagdes (Sl-
PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS); Ministério da Saude - Sistema de Informag¢des Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), 2024

Por fim, a Tabela 1 mostra o resumo das informacfes concernentes aos

cidadaos infectados pelo VVZ.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas de pacientes com varicela no Brasil no periodo
de 2019 a 2023.

Variaveis 2019 2020 2021 2022 2023 Total no Periodo
Regido

Norte 2922 519 779 708 410 5338
Nordeste 8511 1683 1396 2163 1036 14789
Sudeste 7686 1938 1235 2479 1267 14605
Sul 5220 1166 1157 1341 916 9800
Centro 3730 688 771 950 390 6529
Ignorado/Exterior 7 1 1 3 - 12
Sexo

Ignorado 25 1 - 1 2 29
Masculino 14698 3158 2804 4139 2173 26972
Feminino 13353 2836 2535 3504 1844 24072
Raca

Ign/Branco 6987 1301 1002 1292 624 11206
Branca 8429 1880 1706 2330 1294 15639
Preta 1016 264 200 357 180 2017
Amarela 161 68 89 65 35 418

Parda 11223 2409 2278 3507 1845 21262
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Indigena 260 73 64 93 41 531
Faixa Etéaria
Em branco/IGN 4 4 1 - - 9
<1 Ano 2954 723 721 656 386 5440
1-4 6825 1656 2114 1909 1027 13531
5-9 7218 969 653 929 473 10242
10-14 5320 890 652 2019 908 9789
15-19 2132 506 313 793 463 4207
20-39 2917 944 651 1040 564 6116
40-59 538 216 148 216 130 1248
60-64 51 26 33 26 24 160
65-69 47 29 14 10 21 121
70-79 47 20 27 36 14 144
80e+ 23 12 12 10 9 66
Evolucéo
Ign/Branco 9332 2300 1939 2597 1218 17386
Cura 18701 3680 3394 5029 2788 33592
Obito pelo agravo notificado 29 9 2 11 8 59
Obito por outra causa 14 6 4 7 5 36
Total de Casos |28076(5995(5339|7644[4019[51073

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificacéo - Sinan Net, 2024.

4. DISCUSSAO

Entre 2019 e 2023, observou-se uma diminuigdo continua na incidéncia de casos de
varicela por 100 mil habitantes no Brasil. No inicio do periodo, a taxa era de
aproximadamente 2,4 casos por 100 mil habitantes, enquanto em 2023, esse namero caiu
para menos de 1 caso por 100 mil habitantes. Esse declinio pode refletir o impacto positivo
das politicas de saude publica, como as campanhas de vacinagcdo e estratégias
preventivas, embora fatores adicionais, como mudancas na exposicdo e na dinamica
populacional, possam ter influenciado os resultados. A persisténcia dessa tendéncia ao
longo dos anos sugere um controle eficaz da doencga, resultando na reducao da transmisséo
viral e da morbidade associada.

No que se refere as macrorregioes do pais, o estudo revelou que o Nordeste registrou
0 maior numero de notificagdes no periodo analisado (28,95%). Esse aumento deve-se, em

parte, ao surto ocorrido na Bahia em 2023, que contribuiu significativamente para a alta
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prevaléncia observada na regido.'? Em contrapartida, a regido Norte apresentou o menor
namero de casos dentro do periodo (10,45%).

A analise por sexo revela que os homens foram mais acometidos, com 52,8%
dos casos estudados. Embora a diferenca no numero de casos entre homens e mulheres
seja relativamente pequena em comparacao a outras doencas, € importante destacar a
tendéncia dos homens em evitar cuidados preventivos de saude, como consultas médicas
regulares e adesao a vacinacdo, o que pode impactar negativamente a saude publica ao
aumentar o risco de transmisséo e diminuir a eficacia das campanhas de imunizacgdo.*?

No periodo estudado, observou-se que a faixa etaria mais prevalente foi a
pediatrica. As criancas entre 1 a 4 anos representam 26,4% do total de casos. Esses
resultados sao atribuidos ao fato de que essa populacdo apresenta um sistema imunolégico
em desenvolvimento, tornando-os mais vulneraveis a infecgcbes quando comparados com
adultos.?

No que diz respeito ao contexto racial, a maior prevaléncia da doenca foi
observada entre individuos pardos e brancos, 53,3% e 39,2%, respectivamente. Esse
resultado reflete a composicdo étnico-racial da populacdo brasileira, amplamente
miscigenada e predominantemente constituida por esses grupos. Dessa forma, a
distribuicdo dos casos acompanha a propor¢do demografica desses segmentos no pais,
onde brancos e pardos representam uma parcela significativa da populagéo.

Para obter uma andlise mais precisa da evolucao clinica da doenca, 0s casos
com evolugdo indefinida (n= 17.386) foram desconsiderados na contagem. Com essa
delimitacdo, constatou-se que 99,71% dos pacientes infectados apresentaram
recuperacdo, enquanto apenas 0,17% evoluiram para Obito em decorréncia de
complica¢cbes da varicela. Adicionalmente, 0,12% dos casos analisados resultaram em
Obito por causas ndo relacionadas a doenca estudada. A combinacdo de vigilancia
epidemiologica e programas de imunizagdo tem contribuido significativamente para a
reducdo de casos e complicacdes associadas. Esses dados reforcam a eficacia dessas
medidas na mitigacdo dos impactos adversos da doenca, destacando a importancia do
monitoramento continuo e da vacinacdo como estratégias fundamentais para melhorar a
salde publica e o controle de doencas.*

A relagéo entre a cobertura vacinal, novos casos e 0Obitos notificados nos ultimos
5 anos néo segue um padrdo simples, o que pode ser justificado pela pandemia de COVID-

19. Durante esse periodo, houve um atraso significativo nas campanhas de vacinacéo,
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afetando a confiabilidade das estimativas de cobertura vacinal, bem como a deteccao de
casos e Obitos por varicela, e foram fatores como estes que contribuiram para a baixa
significancia estatistica encontrada na pesquisa. Entretanto, a cobertura vacinal esti
inversamente relacionada a mortalidade e a incidéncia da doenca de forma consistente
com o esperado, reforcando a importancia da imunizacao na prevencao de formas graves
da doenca.

De acordo com os dados obtidos no presente estudo, constatou-se uma possivel
relacdo entre a imunizacdo e o numero de casos, pois o valor de r = -0,58 indica uma
correlacdo negativa moderada entre as variaveis mencionadas. Verificou-se, também, uma
possivel relacdo entre a cobertura vacinal e a mortalidade da doenca, com r = -0,48,
indicando igualmente uma correlacdo negativa moderada.

E de suma importancia destacar que a vacinagdo em massa é essencial para o
controle da doenca, promovendo a imunidade coletiva, dificultando a circulacao do virus e
protegendo individuos vulneraveis. Também contribui para a modulacdo da gravidade da
doenca, tornando-a mais branda e reduzindo o risco de complicagdes graves.

Em consonancia com as constatacbes anteriores, a queda nas taxas de
vacinacao durante os anos pandémicos provocou indices alarmantes em algumas regioes,
afetando inclusive a imunizagéo contra doencas previamente controladas, como a varicela.
Esta reducdo pode ser atribuida a mdltiplos fatores, como a disseminacao de
desinformacéo, a interrupcdo temporaria de campanhas presenciais de vacinagcédo e as
dificuldades logisticas enfrentadas no periodo.

A andlise das internacdes de criancas e adolescentes com varicela em hospitais
gerais, antes e apo0s a implementacédo da vacina, revelou uma reducao significativa nas
hospitalizagOes. Esses dados evidenciam que a vacina ndo apenas previne a infec¢do, mas
também contribui para a diminuicdo da gravidade dos casos, reduzindo substancialmente
o risco de complicacdes graves e a necessidade de internacdo em unidades de terapia
intensiva. Esses resultados reforgcam a eficacia da imunizacéo, ndo apenas na prevencao
da varicela, mas também na mitigacédo de suas manifestacdes clinicas mais severas.*®

Os esforcos para retomar e fortalecer as campanhas de vacinacao tém mostrado
resultados positivos, com uma leve recuperacao nas taxas de cobertura vacinal observada
em relatorios recentes. Regides que implementaram estratégias combinadas, como suporte
de politicas publicas e mobilizacdo comunitaria, apresentaram 0s maiores avancos. Esses

dados demonstram que, com abordagens adequadas, é possivel reverter o quadro de baixa
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adesdo e prevenir surtos de doencas previamente controladas, como a varicela.6?
Portanto, os estudos epidemioldgicos p6s-2023 sdo necessarios para fornecer
uma avaliacdo continua da salde publica e para a criacdo de novas estratégias preventivas.
A adaptacdo e modernizacdo dos sistemas de vigilancia, aliados ao investimento em
infraestrutura e qualificacdo de profissionais, serdo determinantes para enfrentar os

desafios emergentes.

5. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo epidemiolégico, referente ao periodo de 2019 a 2023, identificou o
perfil dos novos casos de varicela, caracterizado predominantemente por individuos do
sexo masculino, com idades entre 1 e 4 anos, de raca parda, residentes na regido Nordeste
do Brasil. Durante esse intervalo, foram registrados 51.073 novos casos de varicela, com
um pico de incidéncia no ano de 2019, atingindo 2,4 casos por 100 mil habitantes. Ao
comparar 0s extremos temporais, observou-se uma reducédo de 85,69% nos casos ao longo
dos anos, resultado do fortalecimento e continuidade das campanhas de vacinacéo apés a
pandemia de COVID-19.

Em relagdo ao controle da transmissdo, foi evidenciado que medidas como a
promoc¢do da vacinacdo, a reducdo de contato com lesbes ativas, praticas de higiene
adequadas e o isolamento de pacientes sdo cruciais para a diminuicdo das complicacdes
graves e para o aumento da taxa de cura individual.

Em conclusdo, o periodo analisado revelou desafios significativos no controle da
varicela, exacerbados pela pandemia de COVID-19. Contudo, os avangos na retomada das
campanhas de vacinacao e os esfor¢cos continuos de conscientizacdo indicam que, com o
planejamento adequado e politicas publicas eficazes, o Brasil tem potencial para reduzir
ainda mais a incidéncia da doenca e garantir a protecéo da saude publica a longo prazo. A
pesquisa demonstrou as contribuicdes positivas dos esforcos de imunizagdo, a0 mesmo
tempo que evidenciou a necessidade de maior atencéo a disseminacdo de informacdes e

ao acesso a vacinacao, especialmente em areas mais vulneraveis.
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