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RESUMO

INTRODUCAO: A dengue é uma arbovirose transmitida pelo Aedes aegypti, sendo uma
doenca de grande incidéncia no Brasil e de alto impacto na saldde publica. Condicdes
ambientais, demograficas, sociais e de infraestrutura aumentam a vulnerabilidade e o risco de
sua ocorréncia na populacao (1). A populagédo idosa, a qual convive com o maior numero de
comorbidades, como hipertensédo arterial sistémica, diabetes mellitus, doenga renal crbnica,
entre outras, tende a apresentar, como consequéncia, uma evolu¢cdo mais desfavoravel ao
contrair a dengue, e necessita de maiores cuidados. Assim, é imprescindivel o reconhecimento
desta vulnerabilidade, especialmente no sentido de ampliar acapacidade de predi¢cdo de fatores
de risco e de diagnostico precoce da doencga, tal como na efetividade do combate ao vetor
(2). O objetivo do estudo € analisar o niumero de interna¢des e Obitos por dengue na
populagcdo acima de 60 anos no estado de Goias no ano de 2017, a fim de correlacionar com
os fatores de risco e possiveis medidas de controle da doenca.

METODOLOGIA: E um estudo descritivo transversal, em que foram coletados dados sobre o
numero de casos notificados, assim como numero de hospitalizagdes e 6bitos devido a dengue
na populacdo acima de 60 anos no estado de Goias. Os dados foram obtidos por meio do
Sistema de Internacdes Hospitalares (SIH-SUS) e Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN- NET).

RESULTADOS E DISCUSSAO:

Durante o ano de 2017 foram observados em Goids 63.494 casos de dengue na populacdo
geral, com 3.008 hospitalizacdes e 54 evolugdes para 6bito. Quando avaliado na populagéo
acima de 60 anos, observaram-se 5.465 caos, com 474 hospitalizacdes e 22 evolugdes com obito,
mostrando o quanto a populacdo idosa possui uma vulnerabilidade maior as complicacdes da
dengue, com maior morbimortalidade (3). Os idosos apresentam risco de morte por dengue até 12
vezes maior do que a populacdo geral brasileira (4). Isso se deve a maior prevaléncia de
doencas crbnicas associadas e uso continuo de medica¢cBes como antiagregantes plaquetarios,
anticoagulantes, antiinflamatérios e imunossupressores, que predispdem a uma evolucao clinica
desfavoravel, com maior incidéncia de dengue grave e choque, necessitando de um tempo maior
de internacdo (5). O reconhecimento precoce de sinais de gravidade, como dor abdominal
continua, vémitos persistentes, palidez de extremidades, alteracdes do sensério, boca seca e
hipotensado, faz-se necesséario para tratamento de suporte adequado. Dessa forma, amplo
acesso a unidades de salde é importante ndo apenas para diagndstico e avaliagdo de conduta,
mas também para orientacdes quanto aos sinais de alerta e possiveis complicacdes em
pacientes tratados de forma ambulatorial (6).

Além disso, é possivel identificar fatores socioecondmicos e demograficos que predispdem
surtos de dengue, o que torna possivel intervenc¢do na reducao de casos na populagéo idosa a
partir de medidas de saneamento, como desobstrucdo de escoamentos de agua, regularidade
de abastecimento de agua, coleta adequada de residuos e legislacdo sobre o meio ambiente e
saude. O Aedes aegypti exibe um comportamento sinantrépico e antropofilico, beneficiando-se
de condicBes ecolégicas criadas pelo proprio homem para poder se instalar em um determinado
ambiente. O tipo mais comum de criadouros sao os locais de depésito removiveis como plasticos,
sucatas, latas, entulhos, ferro-velho e pneus, sendo a eliminagao de tais criadouros a maneira mais
eficaz de impedi de controle do vetor. Dessa maneira, € necessario contar com a participacao ativa
da populacdo, que em sua grande parte possui esses reservatorios em suas casas mesmo com
a disponibilidade de coleta de lixo (7). Fatores sociais como a falta de acesso a informacgéo por
parte da populacédo carente sobre a transmissdo de dengue foram apontados como uma causa
social das epidemias, levando ao acumulo de agua parada e lixo em quintais, beiras de corregos e
rios, com a subsequente proliferagdo do mosquito e aumento na dissemina¢éo da doenca.
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CONCLUSAO: Tendo em vista o dificil controle da dengue e o maior risco de formas graves na
populacao idosa, medidas educativas podem fortalecer a consciéncia individual e coletiva, visando
estabelecer reducdo do nimero de casos, maior qualidade de vida e reducdo de internacdes.
Urge a necessidade de se estabelecer medidas que possam prevenir a ocorréncia da doenca
nessa faixa etaria, como maior fiscalizagdo de domicilios, aplicacdo de multas elevadas para
caso de os agentes comunitarios da saude encontrem larvas de A. aegypti em residéncias.
Além disso, faz-se preciso a mobilizacdo dos profissionais atuantes na atencdo primaria para
realizar educacdo em saude ndo somente por meio de palestras sobre o combate a dengue, mas
também em consultas individuais e em visitas domiciliares de cada familia em sua microarea,
dando destaque para os idosos.
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