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Introducéo

A dengue é uma arbovirose transmitida pela picada do mosquito fémea, principalmente da espécie
Aedes aegypti, que afeta bebés, criancas e adultos. Existem 4 sorotipos diferentes do virus que causa a
doenca, e a imunidade conferida pela recuperacdo da infeccdo s6 é total e vitalicia contra o sorotipo
adquirido, sendo possivel uma mesma pessoa ser infectada por todas as cepas da doenca 2.

Deste modo, a doenca pode ser assintomatica ou apresentar sintomas como: febre, cefaleia, dor
retro orbital, mialgia, artralgia, assim como erupc¢des cutaneas. Ela pode progredir para a dengue grave
(hemorrégica), com choque, dispneia, hemorragia intenso e/ou complicagcdes graves nos 6rgdos. A principal
forma de prevencdo, atualmente, é o controle do vetor do Aedes aegypti, pelo manejo integrado dos vetores e
pela prevencéo pessoal dentro dos domicilios L.

Sendo assim, a dengue continua a ser um desafio de saude publica em diversas regiées do mundo,
devido a presenca de focos de transmissdo. A propagacao do virus é fortemente influenciada pelas condi¢des
ambientais em que se desenvolve, tais como a presenca de adgua parada, altas temperaturas e a proliferacéo
de mosquitos vetores 3. Vale ressaltar, também, a importancia da vigilancia epidemioldgica na detecgéo
precoce de casos e na adogdo de medidas de controle capazes de impedir novas ocorréncias *.

Este informativo também ird abordar a espiritualidade, bem como a religiosidade. A
“espiritualidade” entende-se como uma das dimensdes possiveis da pessoa, ligada as suas vivéncias e
crencas, sem necessariamente uma ligacdo ao sagrado, enquanto a “religiosidade” implica uma relagao do
ser humano com um ser trascendente, sagrado®. Esses fatores sdo importantes determinantes sociais que
orientam a prética de saude, visto que auxiliam os pacientes a lidar com a saude e a doenga, influenciando na
sua recuperacdo tanto fisica, como mental. Também sabe-se que a espiritualidade é um fator
multidimensional, que influencia em diversos &mbitos da vida de um individuo, mediando também as
atitudes do ser humano em relagio ao seu comportamento sobre medidas profilaticas e percepgdo de risco >
6.

Este trabalho tem como objetivo demonstrar os casos de dengue dentre os anos de 2019 a 2023 em
relacdo ao sexo, idade, tipos de atendimento procurado pelos pacientes, no estado de Mato Grosso, em
Vérzea Grande e na microrregido 48 da Unidade de Saude da Familia Manoel Bernardo de Barros-Unipark
deste mesmo municipio. Além disso, esse projeto consta a respeito da espiritualidade e sua relacdo geral
com o enfrentamento de doencas. Foram utilizados os dados coletados na microrregido e no banco de dados
do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude - DATASUS para a elaboracio deste

documento.



Dengue

A dengue € a ser uma preocupacao de saude publica no Brasil, sendo transmitida pelo mosquito
Aedes aegypti®. No contexto epidemioldgico, é fundamental compreender a dindmica da doenca para
implementar estratégias eficazes de prevencdo e controle. Assim, na imagem 1 é possivel observar a
distribuicéo da taxa de incidéncia de dengue entre os estados que compdem o Brasil.

Imagem 01 - Distribuicdo da taxa de incidéncia de dengue por municipio do Brasil.
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Fonte: Sinan On-line (banco de dados atualizados em 2/1/2023 para dengue e chikungunya, referente a SE 52). Sinan NET (banco
de dados atualizado em 8/12/2022, referente & SE 48).

O préximo grafico detalha a trajetoria dos casos de dengue de 2019 a 2023 em Mato Grosso,
focalizando o estado como um todo, o municipio de Véarzea Grande e a regido especifica da ESF Unipark
Manoel Bernardo de Barros, localizada em Varzea Grande, microarea 46 e 48.

Ao analisar o estado de Mato Grosso, observamos uma representacdo grafica anual que destaca
picos e vales na incidéncia de dengue. Esta visdo global permite uma compreensao da dindmica da doenca
ao longo do tempo.

J& o municipio de Vérzea Grande, destacada com uma linha exclusiva no gréfico, oferece uma
comparacdo direta com os dados estaduais. Essa abordagem permite a identificacdo de variagdes
significativas na incidéncia, possibilitando a implementacdo de estratégias direcionadas.

As microareas 46 e 48 da ESF Unipark Manoel Bernardo de Barros, recebem atencdo especifica,
permitindo uma andalise mais detalhada dos padrdes locais de incidéncia. Isso contribui para a compreensao

de dindmicas particulares em areas especificas, auxiliando na tomada de decisdes focadas.



Gréfico 01 - Namero de casos notificados de dengue por local e ano de notificagdo. MT,
VG e UBS; 2019-2023.
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Fonte: Informagdes de Salde (TABNET) - Datasus, dados extraidos nos dias 09/10/2023 e 16/10/2023. Sujeito a alteragéo.

Tabela 1 - Frequéncia por tipos de atendimento/tratamento de dengue nas microrregides 46 e 48 da

ESF Unipark Manoel Bernardo de Barros; 2019-2023.
TIPO DE ATENDIMENTO N

UPA (Unidade de Pronto Atendimento) 8

Farmacia 4

Tratamento em casa 1

UBS (Unidade Basica de Salide) 3

1

1

1

PA (Pronto Atendimento)
PS (Pronto Socorro)
Nenhuma
TOTAL 19

Fonte: Autoria propria, dados extraidos nos dias 09/10/2023 e 16/10/2023. Regido do Unipark, VG.



Tabela 2 - NUmero de casos notificados de dengue por sexo, faixa etaria e ano de
notificagdo. MT, VG e UBS; 2019-2023.
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Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net

Analise de sexo/género
O grafico seguinte expressa os dados referentes aos casos de dengue nos ultimos cinco anos de
acordo com o sexo/género. Nele é possivel observar que a relagdo entre o sexo feminino e masculino

apresentam, em sua maioria, certo equilibrio, uma vez que os numeros absolutivos pouco se distanciam.



Grafico 02 - Numero de casos confirmados de dengue por sexo. MT, VG e UBS; 2019-2023.
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Fonte: Informacdes de Salde (TABNET) - Datasus, dados extraidos nos dias 09/10/2023 e 16/10/2023.

Andlise por faixa etaria

O grafico da pagina seguinte oferece dados referentes aos anos de 2019, 2020, 2021, 2022 e 2023 e
a faixa etaria acometida. Para melhor andlise, é possivel observar que a distribuicdo das idades aparecem em
grupos, 0s quais ndo seguem nenhuma classificacdo predeterminada por nenhum estatuto. A partir de uma
interpretacdo geral, pode-se afirmar que ndo ha uma Unica faixa etaria com maior nimeros absolutos, porém
em quase todos os anos nota-se dados significativamente altos nos grupos de 20-39 anos, bem como nos

menores de 15 anos de idade.
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Hiimemo de casos

Escolhas de atendimento em casos suspeitos de dengue

O tratamento da dengue ndo requer muitos remeédios ou internacdo na maioria dos casos. Um teste
rapido, um exame sorologico e um hemograma feitos em uma unidade de salde ddo o diagnéstico. Dado
positivo, 0 paciente é tratado basicamente com soro fisiol6gico na veia para se reidratar e com remédios a
base de paracetamol para dor e remédios contra enjoo para as nduseas. “O tratamento da dengue ¢ simples
porque consiste basicamente na hidratacdo e de remédios para dor e para ndusea. Mas um hemograma feito
com rapidez pode detectar uma queda acentuada das plaquetas, que indica 0 sangramento, e mostrar a

gravidade da doenga”, diz Janot. J& em casa, o doente de dengue tem que ficar em repouso, tomar muito



liquido e remédios para diminuir os sintomas até eles desaparecerem, por volta de uma semana apdés o inicio.
Se os sintomas ficam mais intensos, ele deve voltar a procurar ajuda médica.

Grafico 04 - Numero de pessoas do Unipark que procuraram algum tipo de atendimento.
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Fonte: Autoria propria, dados extraidos nos dias 09/10/2023 e 16/10/2023. Regi&o do Unipark, VG.

Espiritualidade

A historia espiritual € um conjunto de perguntas para que os pacientes compartilnem suas crencas e
praticas religiosas ou espirituais, especialmente em sua relagdo com a sadde®. Diante disso, foi utilizado o
questionario “FICA” na USF Manoel Bernardo de Barros, com intuito de recolher dados a respeito da
espiritualidade e sua influéncia nas doencas.

Desenvolvido em 1999, pela americana Dr. Christina Puchalski, o instrumento consiste num
questionario de quatro perguntas relacionadas a fé e crencas, sua importancia e influéncia na vida do
paciente, se 0 paciente pertence a alguma comunidade religiosa e se 0 paciente gostaria que os profissionais
de salide abordassem sua espiritualidade durante o tratamento da satde8. Deste modo, o Anexo 1 demonstra
0 instrumento ja validado e como ele se organiza.

Nesse sentido, foram entrevistadas um total de 23 pessoas no dia 24 de outubro de 2023, das quais
21 eram mulheres e 2 homens, sendo 3 pessoas de 20-30 anos, 2 de 31-40 anos, 7 de 41-50 anos, 5 de 51-60
e 3 de 61-74 anos.

A coleta de dados foi realizada através da ferramenta Google Forms, que descreveram as respostas

de cada um para que, mais tarde, fosse feita uma analise quantitativa e qualitativa a respeito do tema.



Questionario FICA
° FE

1- Vocé se considera religioso ou espiritualizado? Se ndo, o que te da significado a vida?

2 - Vocé tem crencas espirituais ou religiosas que te ajudam a lidar com problemas?

o IMPORTANCIA

3 - Que importancia vocé da para a fé ou crencas religiosas em sua vida?

4 - A fé ou crencas ja influenciaram vocé a lidar com estresse ou problemas de saude?

5 - Vocé tem alguma crenca especifica que pode afetar decisGes médicas ou o seu tratamento?

COMUNIDADE
- Vocé faz parte de alguma comunidade religiosa ou espiritual?
- Ela te da suporte, como?

- Existe algum grupo de pessoas que vocé "realmente” ama ou que seja importante para vocé?

© 00 ~N O e

- Comunidades como igrejas, templos, centros, grupos de apoio sdo fontes de suporte importante?

o ACAO NO TRATAMENTO

10 - Como vocé gostaria que o seu médico ou profissional da &rea da salde considerasse a questdo
religiosidade/espiritualidade no seu tratamento?

11 - Indique, remeta a algum lider espiritual/religioso.

Resultados da aplicacao do questionario

° FE

1- ldentificacdo como religioso/espiritualizado: observa-se que 99% das

pessoas entrevistadas (22 pessoas), se consideram religiosas, apenas uma se considera espiritualizada e uma
pessoa ndo se identifica como religiosa e/ou espiritualiza, ela acredita ser o proprio sentido de sua vida.

2 - Crencas espirituais/ religiosas e sua relacdo com os problemas: 82% (19 pessoas) acreditam que suas
crencgas as ajudam na resolucdo de problemas em sua vida pessoal e 18% (3 pessoas) ndo acreditam nesse
potencial.

Nesse sentido, a espiritualidade ndo é um conjunto estatico de crencas e praticas; € um processo dinamico,
direcionado inicialmente para a descoberta de significado. Diante dessa descoberta, as pessoas séo
motivadas a nutrirem e manterem seu relacionamento através das praticas religiosas. Esse processo pode ser
tanto baseado na socializacdo, quanto nas necessidades e motivos internos.

o IMPORTANCIA

3 - Importéncia da fé e crencas religiosas na vida: 100% das pessoas acreditam que a fé é
incondicional e estd em primeiro lugar em sua vida, a maioria citando Deus como seu protetor.

4 - A fé ou crenca e a influéncia com estresse ou problemas de saude: 99% (22 pessoas)

confirmaram uma influéncia positiva da fe sobre seu bem estar, apenas 1% negou tal relacéo.



5 - Crengas e decisdes médicas: apenas 1% possuia uma crenca que poderia afetar o tratamento, a qual
era a transfusdo sanguinea.

Nesse viés, a influéncia da religiosidade/espiritualidade tem demonstrado potencial impacto sobre a satde
fisica, definindo-se como possivel fator de prevencdo ao desenvolvimento de doencas, na populacéo
previamente sadia, e eventual reducdo de 6bito ou impacto de diversas doencas. As evidéncias tém-se
direcionado de forma mais robusta e consistente para o cenario de prevencao; estudos independentes, em sua
maioria de grande numero de voluntarios e representativos da populacao, determinaram que a pratica

regular de atividades religiosas tem reduzido o risco de 6bito em cerca de 30% e, ap0s ajustes para fatores de
confusdo, em até 25%.

° COMUNIDADE

6 - Participacdo de comunidades religiosas ou espirituais: aproximadamente 83% das pessoas faziam
parte de uma comunidade, sendo que 18 frequentavam

igrejas evangélicas e 1 era catolico. Os 17% das pessoas restantes negaram, sendo um deles praticante da
terapia holistica.

1 - Como as comunidades supracitadas dao suporte a populacédo: 99% dos entrevistados citaram a
oracdo como principal modo de suporte, mas também houveram resposta como pelo fortalecimento da uniéo
familiar, resolucdo de impasses pessoais, dar sentido a vida e a ser mais resiliente.

2 - Afeto por um grupo de pessoas: aproximadamente 87% das pessoas (20) citaram sua familia
como principal grupo de pessoas que ama,outros responderam amigos e a si proprio.

3 - Comunidades e suportes: aproximadamente 91% das pessoas (21) afirmaram que comunidades
como igrejas, templos, centros, grupos de apoio sdo fontes imprescindiveis para ter suporte. Enquanto 9%
afirmaram que estes ndo possuem tamanha relevancia.

Os grupos religiosas desempenham um papel no ensino doutrindrio sobre os aspectos da moralidade.
Existem momentos na vida em que as pessoas se deparam com grandes eventos que abalam ou destroem
seus modos de vida, e, consequentemente, ficam desorientadas e lutam para recuperar o equilibrio
emocional ou psicolégico. Nesse sentido, elas podem procurar dentro da religido auxilio para ajuda-las a
manter o significado, podendo recorrer a uma variedade de praticas religiosas para enfrentamento de
situacBes estressantes. Um exemplo disso sdo individuos que utilizam simbolos como livros religiosos,
ritos, objetos, oracdes, meditacao, e a realizacdo de boas acdes.

o ACAO NO TRATAMENTO

10 - Relacdo médico-paciente e religiosidade/espiritualidade no tratamento: 99% das pessoas
afirmaram a importancia de os profissionais de saude levarem em consideragdo suas crengas pessoas, muitos
reclamaram do atual cenario de falta zelo e empatia por muitos médicos sobre suas crengas. Apenas 1% das

pessoas se posicionaram como indiferente ao assunto.
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11 - Indicacd@o de lideres espirituais/ religiosos: os mais citados foram Jesus, Papa, pastores,
Nossa Senhora Aparecida e terapeutas holisticos. Assim, os dados obtidos apontam que os médicos atribuem
um valor de importancia quanto a abordagem da espiritualidade durante a consulta médica, entretanto, esta
conduta ndo é adotada perante os pacientes de primeiro atendimento, estando mais atrelado a abordagem
com pacientes em estado grave.

Assim, para que o medico consiga acompanhar devidamente seus pacientes em sofrimento de um
modo seguro, sensivel, tranquilo e com compaix&o, ele deve ser muito bem preparado. E inegavel que o
exercicio da medicina de tal modo requer mais esforco e envolvimento, mas isso € que deve ser a medicina
de verdade.

O estudo exposto neste boletim epidemiologico demonstra que,atualmente ,grande parte das
pessoas carregam crencas consigo que moldam sua forma de vida. Tendo em vista tal cenario, a pesquisa
buscou a relacdo da espiritualidade na saude fisica e mental da populagédo, tendo como resultado que a
maioria das pessoas se sentem impactadas positivamente por sua religiosidade, visto que ela traz esperanca ,
resiliéncia e suporte.

No entanto, a pesquisa expOe que pacientes sentem falta de uma maior atengdo para seu lado
espiritual durante os atendimentos de profissionais da salude, uma vez que essa s6 é lembrada em casos de
doencas graves e terminais. Além disso, muitos dos entrevistados argumentaram ja ter sua religido
negligenciada durante o atendimento medico.

Dessa forma, é imprescindivel que a espiritualidade seja debatida durante a formacdo dos
profissionais de salde, para que a populacdo seja mais acolhida e os atendimentos mais efetivos, sem que

haja negligéncias ou preconceitos.

Concluséo

Diante do cenario epidemioldgico da dengue nas regides abordadas, € relevante ampliar a
capacidade de resposta para reduzir o risco a que a populacao esta exposta. As acdes a serem planejadas e
desenvolvidas devem conter medidas que visem a diminui¢do da incidéncia dos casos, principalmente na
cidade de Vérzea Grande (onde houve um aumento de 66% em compara¢do com 0s 3 anos anteriores),
também medidas protetivas contra a incidéncia da doenca na populacédo de risco, principalmente a populacéo
infantil, bem como a melhoria na coleta das informacdes, visto a dificuldade encontrada pelos pesquisadore
de encontrar informacdes especificas de uma &rea, além da resisténcia apresentada pela populacdo ao
responder a perguntas sobre dengue durante a coleta de dados. Além disso, percebe-se 0 impacto negativo
das subnotificacbes para a andlise e elaboracdo do perfil epidemioldgico, visto que, durante o periodo da
pandemia, os dados tiveram uma queda significativa que ndo necessariamente coincidiu com a realidade,

pois nesse periodo a populagéo so buscou atendimento médico em casos graves da doencga.
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Desse modo, tendo em vista toda a elaboracdo do informe epidemioldgico realizada pelos
académicos do curso de medicina do Univag, esse projeto foi de extrema importancia para os alunos, pois
possibilitou um contato direto com a importancia da vigilancia epidemiologica na disponibilizacdo de dados,
fornecendo respaldo tedrico e pratico. Além disso, o projeto também auxiliou o0s alunos a se tornarem
mais sensibilizados com a realidade da populagcdo, bem como com a importancia do preenchimento das
fichas de notificacdo compulsoria e do armazenamento adequado dos dados de uma unidade de saude e sua

relevancia para a comunidade.
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