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RESUMO

O Herpes-Zoster (HZ) € uma afeccdo resultante da reativacdo do virus Varicela-Z6ster (VZV), o mesmo agente etioldgico
da catapora. Tendo em vista 0 seu elevado potencial de transmissao e a sua relagdo com graves complicagdes como a
neuralgia pos-herpética e infecgdes secundérias, o presente estudo teve como escopo analisar o perfil de internacfes e
6bitos por HZ no Brasil, com foco no estado do Paran4, entre os anos de 2013 e 2023. Trata-se de um estudo observacional
e descritivo, com dados extraidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Sadde (DATASUS), por meio
do Tabnet/SIM e Tabnet/SIH. As varidveis analisadas incluiram ndmero absoluto de internagdes e dbitos, distribuicdo
etaria e a proporcao de mortalidade. Os resultados revelaram uma tendéncia crescente de internagdes e mortes ao longo
da década, com maior prevaléncia em individuos com 60 anos ou mais, evidenciando o envelhecimento populacional
como fator de risco predominante. Os achados reforgam a importancia da vigilancia epidemioldgica, da ampliagdo da
cobertura vacinal e da qualificacdo da atencdo priméaria como estratégias essenciais para a mitigacdo dos impactos da
doenca, além de subsidiarem o aprimoramento das politicas publicas e a promoc¢do da qualidade de vida para 0s grupos
mais vulneraveis.
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PROFILE OF HOSPITALIZATIONS AND DEATHS DUE TO VARICELLA-ZOSTER VIRUS INFECTION
IN THE STATE OF PARANA BETWEEN 2013 AND 2023: AN EPIDEMIOLOGICAL ANALYSIS

ABSTRACT

Herpes zoster (HZ) is a condition resulting from the reactivation of the varicella-zoster virus (VZV), the same etiological
agent responsible for chickenpox. Due to its high transmissibility and potential for severe complications, this study aimed
to analyze the profile of hospitalizations and deaths caused by HZ in Brazil, with a focus on the state of Parang, between
2013 and 2023. This is an observational and descriptive study, based on data obtained from the Department of Informatics
of the Brazilian Unified Health System (DATASUS), using the Tabnet/SIM and Tabnet/SIH platforms. The variables
analyzed included the number of hospitalizations, deaths, and age distribution. The results revealed an upward trend in
both hospitalizations and mortality over the decade, with a higher prevalence among individuals aged 60 years or older,
indicating population aging as a key risk factor. These findings reinforce the importance of epidemiological surveillance,
increased vaccination coverage, and the strengthening of primary health care as essential strategies to mitigate the
disease’s impact. Furthermore, the results contribute to the improvement of public health policies and the promotion of
quality of life among vulnerable populations.
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1. INTRODUCAO

O virus Varicela-Zoster representa um importante problema de saude publica em escala
mundial, ndo apenas por sua alta transmissibilidade, mas também por ser responsavel por duas
entidades clinicas distintas: a varicela, comum na infancia, e a herpes-zoster, condi¢édo que resulta da
reativacdo viral apos laténcia prolongada no sistema nervoso sensitivo. Apos o episddio primario de
varicela, geralmente adquirido na infancia até os 10 anos de idade, 0 VZV pode permanecer latente
nos ganglios das raizes dorsais e ser reativado décadas depois, manifestando-se clinicamente como
HZ, com lesdes cutaneas dolorosas e, por vezes, incapacitantes (Kennedy; Gershon, 2018).

Embora possa acometer individuos de diferentes faixas etarias, a HZ ocorre com maior
frequéncia entre pessoas idosas e individuos imunocomprometidos, sendo responsavel por
significativa carga de morbidade e impacto na qualidade de vida. Suas complicacGes mais frequentes
incluem a neuralgia pos-herpética, que se caracteriza por dor neuropatica crénica no dermatomo
afetado, frequentemente resistente ao tratamento analgésico convencional (Almeida e colaboradores,
2020). Essa condicdo, associada a outros desfechos adversos, como infec¢des secundarias e aumento
na demanda por internacdes, justifica a crescente preocupacdo das autoridades sanitérias,
especialmente em paises como o Brasil, com processo acelerado de envelhecimento populacional.

Estudos realizados por Silva e colaboradores (2021) e pela Sociedade Brasileira de Imunizacdes
(SBIm, 2023) reforcaram que a incidéncia e gravidade do Herpes-zoster estdo diretamente
relacionadas a senescéncia imunoldgica e ao uso de imunossupressores, a0 mesmo tempo em que
ressaltam a importancia da vacinagdo como medida de prevencdo primaria. A Organizacdo Mundial
da Saude (2022) recomenda a imunizagdo em adultos acima de 50 anos, grupo no qual a probabilidade
de reativacdo viral e hospitalizacao € substancialmente mais elevada.

Apesar da existéncia de vacina, a cobertura vacinal permanece limitada no Brasil, com baixa
insercdo no calendario do Sistema Unico de Saude (SUS). Além disso, a vigilancia epidemioldgica
do HZ no pais ainda depende majoritariamente dos sistemas de informacdes hospitalares e de
mortalidade, como o Sistema de Informac6es Hospitalares (SIH/SUS) e o Sistema de Informagdes
sobre Mortalidade (SIM), o que restringe 0 monitoramento clinico em tempo real e a formulacéo de
politicas publicas baseadas em evidéncia.

Diante desse cenario, torna-se necessario desenvolver estudos epidemioldgicos regionais que
explorem a carga da doenga no contexto brasileiro. Santos e colaboradores (2022), evidenciaram que
a producédo de dados locais permite a identificacdo de grupos de risco, a analise da efetividade das
medidas de prevencao e o fortalecimento das a¢Oes de vigilancia. Nesse contexto, o presente estudo
teve como objetivo analisar o perfil de internacGes e Obitos por Herpes-zdster no Brasil entre 2013 e
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2023, com destaque para o estado do Parana, visando subsidiar o planejamento de politicas publicas
mais efetivas no enfrentamento das complicagdes causadas pela doenca.

2. REVISAO DE LITERATURA

O virus varicela-zoster pertence a familia Herpesviridae e é classificado como um alfa-
herpesvirus, com alta transmissibilidade e capacidade de provocar duas manifestacdes clinicas
distintas: a infeccdo primaria, conhecida como varicela, e sua posterior reativacdo, denominada
herpes-zoster (HZ). A infeccdo inicial, geralmente adquirida na infancia, caracteriza-se por lesdes
cutdneas vesiculares e disseminadas. Apds a resolugdo do quadro agudo, o VZV estabelece laténcia
nos ganglios sensoriais da raiz dorsal ou de nervos cranianos por tempo indefinido, podendo ser
reativado sob determinadas condi¢es clinicas ou imunologicas (Kennedy; Gershon, 2018; Almeida
e colaboradores, 2020).

A fisiopatologia do VZV é composta por trés fases principais: infeccéo primaria, laténcia neural
e reativacdo. Inicialmente, o virus penetra no organismo por meio da mucosa das vias aéreas
superiores ou da conjuntiva, replicando-se localmente nas células epiteliais. Em seguida, ocorre a
chamada viremia primaria, a qual o virus é transportado por células como mondcitos e linfécitos para
os 6rgaos do sistema reticuloendotelial — figado, baco e medula éssea— promovendo nova replicacado
viral. Posteriormente, uma viremia secundaria distribui o virus para a pele, onde surgem as lesdes
cutaneas caracteristicas da varicela, com progressao centrifuga e distribuidas em diferentes estagios
evolutivos. Vale ressaltar que os linfocitos T infectados, por sua vez, desempenham um papel crucial
na disseminacdo do VZV em direcdo aos tecidos cutaneos e ganglionares, onde o virus pode
estabelecer sua laténcia por um periodo de décadas (Kennedy; Gershon, 2018; Dominguez Filho e
colaboradores, 2021).

Durante a fase aguda, o VZV alcanca terminag0es nervosas sensoriais e se desloca por
transporte axonal retrogrado até os ganglios sensitivos, estabelecendo a laténcia. A reativacédo viral
estd intimamente relacionada com o avanco da idade devido a diminuicdo da resposta imune mediada
por células T, principalmente em individuos acima dos 55 anos (DOMINGUEZ et al., 2021). Ja entre
criangas e jovens, sua ocorréncia € incomum e geralmente associada a imunodeficiéncias secundérias,
neoplasias ou uso de imunossupressores.

Paralelamente, o Brasil tem enfrentado um rapido envelhecimento populacional nas dltimas
décadas, fruto da transicdo demogréfica. Estudos como o de Capote e colaboradores (2021)
demonstram que o Brasil ja foi considerado um pais jovem, mas atualmente esta enfrentando um
aumento significativo na proporcédo de idosos em sua populacéo total. Este fendmeno esta diretamente
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relacionado a transicdo demografica, caracterizada pela reducédo das taxas de fecundidade e aumento
da expectativa de vida, fatores que contribuem para uma maior prevaléncia de doencas, incluindo as
infectocontagiosas.

Vale ressaltar que individuos imunossuprimidos também sdo mais comumente afetados pelo
VZV, como por exemplo, pacientes com condi¢cdes clinicas oncoldgicas, imunossupressao
desenvolvida pos-transplante, processos de quimioterapia e/ou sindrome da imunodeficiéncia
adquirida. Nesses casos, a vigilancia imunoldgica mediada por linfocitos T CD4+ e CD8+ torna-se
insuficiente para conter a replicacdo viral, permitindo o retorno do virus a periferia por meio de fibras
nervosas. O resultado clinico é o herpes-zoster, caracterizado por lesdes vesiculares localizadas em
dermatomos especificos e dor intensa (Saguil e colaboradores, 2017).

Segundo Saguil et al. (2017, p. 03), a neuralgia pés-herpética é a complicacdo mais comum da

herpes-zoster:

A neuralgia pds-herpética, a complicacdo mais comum do herpes zoster, é definida como dor
em uma distribuicdo dermatomal que € sustentada por pelo menos 90 dias ap6s a erupcao
cutanea. Ocorre em aproximadamente 20% dos pacientes com herpes zoster, 27,28 e 80%
dos casos ocorrem em pacientes com 50 anos ou mais. A dor € descrita como ardente ou
semelhante a choque elétrico e pode estar associada & alodinia ou hiperalgesia. A neuralgia
pos-herpética é causada por danos secundarios ao nervo a uma resposta inflamatéria induzida
pela replicagdo viral dentro de um nervo. Os fatores de risco incluem idade avangada,
prédromo ou erupgdo cutanea grave, dor aguda grave de zoster, envolvimento oftalmico,
imunossupressdo e condi¢Bes cronicas, como diabetes mellitus e lGpus. A dor da neuralgia
pos-herpética ¢ muitas vezes debilitante e afeta o funcionamento fisico, o bem-estar
psicoldgico e a qualidade de vida.

Outras manifestacdes clinicas e complicacbes associadas a reativacdo do VZV incluem
vasculite, encefalite, miocardite, lesdes oftalmoldgicas e alteracdes gastrointestinais e renais (Patil e
colaboradores, 2022; Eid e colaboradores, 2021). Além disso, a infeccdo pode exacerbar quadros
clinicos preexistentes, como hipertensdo arterial e diabetes mellitus, agravando o desfecho dos
pacientes (Freitas e colaboradores, 2022).

A literatura também aponta para diferencas de género em relagdo a morbimortalidade por VZV.
Embora as mulheres apresentem maior frequéncia de internacdes, 0s homens sdo mais propensos ao
Obito por complicacdes associadas, 0 que pode estar relacionado a fatores biologicos, imunoldgicos
e comportamentais (Zuk e colaboradores, 2009).

Dessa forma, compreender a fisiopatologia do VZV e suas repercussdes clinicas em grupos
vulneraveis, como idosos e imunossuprimidos, é essencial para a elaboracdo de politicas publicas
baseadas em evidéncias. O estudo do perfil epidemioldgico da doenca no Parand contribui para
identificar padrdes regionais, subsidiar estratégias de imunizacéo e qualificar a assisténcia a saude no

enfrentamento das infec¢Ges causadas por esse agente viral.
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3. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, com abordagem quantitativa, fundamentado
na analise de dados secundarios de dominio pablico. O recorte temporal abrange o periodo de 2013
até 2023 e teve como populacdo-alvo tendo como populagdo-alvo todos os casos de internacdes
hospitalares e dbitos registrados no estado do Parand por infec¢do causada pelo virus varicela-zoster.

As informac6es foram obtidas por meio do (DATASUS), disponivel na plataforma TABNET.
Foram considerados os registros de morbidade hospitalar e mortalidade, codificados conforme a
Classificagdo Internacional de Doengas — 10% Revisdo (CID-10), especificamente o cddigo B02,
correspondente a herpes-zoster.

As varidveis analisadas incluiram: ano do evento (internacdo ou Obito), faixa etaria, sexo,
cor/raca e tipo de desfecho. Os dados foram tabulados e organizados em planilhas eletrdnicas
utilizando o software Microsoft Excel®, onde se procedeu a categorizacdo das variaveis e a analise
estatistica descritiva, com apresentacdo de numeros absolutos e percentuais. Também foram
calculadas as proporc¢des de internacdes e Obitos por grupo etério e por sexo, além da participacéo
relativa do Parana no total de casos registrados nacionalmente.

Foram incluidos todos o0s registros que apresentavam como causa principal de internagdo ou
6bito o codigo BO2 durante o periodo estabelecido. Casos com auséncia de codificacdo especifica
para 0 VZV ou inconsisténcias nos dados foram excluidos da analise.

Por se tratar de um estudo de carater quantitativo, baseado em dados secundarios de acesso
publico e sem identificacdo de individuos, ndo se fez necesséria a submisséo ao Comité de Etica em

Pesquisa, conforme previsto na Resolucdo n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo de 2013 a 2023, foram registradas 3.406 internacfes e 200 Obitos por
infeccd@o causada pelo virus varicela-zoster (VZV) no estado do Parana. A letalidade hospitalar total
observada foi de 5,87%, evidenciando o impacto clinico significativo da infec¢do, especialmente em
populagBes mais vulneraveis.

A anélise temporal dos dados apresentados na tabela 1 revelou demonstrou que o ano de 2013
concentrou 0 maior numero absoluto de internacées (n = 441) e de obitos (n = 33), correspondendo a
12,9% e 16,5% dos totais observados na série historica, respectivamente. Esses dados iniciais

sugerem uma carga significativa da doenca ja no inicio do periodo analisado.
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Entre 2014 e 2019, observou-se um padréo de relativa estabilidade nos indicadores, com média
anual de 369 hospitaliza¢des e 18 6bitos, indicando manutencdo da morbimortalidade pelo VZV em
niveis constantes durante o periodo pré-pandémico. A partir de 2020, contudo, 0s registros passaram
a apresentar oscilacdes relevantes. O ano de 2021 destacou-se por apresentar 0s menores nameros
absolutos da série, com 144 internacgdes e sete Obitos, o que pode ser atribuido a pandemia de COVID-
19. A emergéncia sanitaria global resultou na sobrecarga dos servicos de saude, interrupcdo de
atendimentos ambulatoriais, redirecionamento de recursos e possivel subnotificacdo de doencas ndo
relacionadas ao SARS-CoV-2.

Em 2022, os dados indicaram um aumento nas hospitalizacdes (n = 186) e dbitos (n = 11),
tendéncia que se manteve em 2023, com 196 internacfes e 17 6bitos. Esse crescimento pode ser
explicado pela retomada dos fluxos assistenciais, pelo restabelecimento das notificacdes regulares,
bem como por alteracdes na imunidade celular associadas a infec¢do ou a vacinagdo contraa COVID-
19. Nesse sentido, estudos conduzidos por Martins e colaboradores (2021) relataram episédios de
reativacdo do herpes-zoster em pacientes imunizados contra a COVID-19 ou que se encontravam em
fase de recuperacdo da doenca, levantando hipéteses sobre possiveis disfungdes imunologicas
transitorias.

Em sintese, a evolucao dos registros ao longo da série historica permite identificar dois periodos
distintos: uma fase de estabilidade relativa entre 2013 e 2019 e, posteriormente, um periodo de
flutuac&o e elevacdo nos indicadores, fortemente influenciado pela conjuntura sanitaria decorrente da
pandemia. Esses achados reforcam a importancia da vigilancia epidemioldgica continua, da
ampliacdo da cobertura vacinal contra 0 VZV e do fortalecimento das estratégias de prevencdo em

grupos de risco, especialmente entre idosos e imunossuprimidos.

Tabela 1 — Numero de casos de internacdo e 6bitos segundo 0 ano de processamento no Parana.

Ano Internacdes Obitos
2013 441 33
2014 374 23
2015 337 16
2016 368 16
2017 393 18
2018 356 25
2019 360 20
2020 251 14
2021 144 07
2022 186 11
2023 196 17
Total 3.406 200

Fonte: Autores (2024)
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A distribuicéo dos casos por sexo, conforme demonstrado na tabela 2, revela que, entre 2013 e
2023, foram registradas 3.406 internacdes por infeccdo pelo virus varicela-zoster no estado do Parana,
das quais 1.767 (51,9%) ocorreram em individuos do sexo masculino e 1.639 (48,1%) em individuos
do sexo feminino. No entanto, ao se analisar a mortalidade, observa-se uma diferenca mais
expressiva: dos 200 Gbitos registrados, 113 (56,5%) ocorreram entre homens, enquanto 87 (43,5%)
foram contabilizados entre mulheres. Esses dados indicam que, embora o nimero de internagdes
tenha sido ligeiramente superior no sexo masculino, a letalidade proporcional também foi maior nesse
grupo, reforcando o padrdo observado em outras infeccdes de maior gravidade.

A taxa de letalidade hospitalar foi de 6,4% entre os homens e de 5,3% entre as mulheres, o que
sugere maior vulnerabilidade do sexo masculino a evolucdo desfavoravel da doenca. Na literatura
cientifica, esse padrdo é consistente com achados que apontam para um risco mais elevado de
complicacBes e mortalidade por infeccBes entre individuos do sexo masculino. Essa diferenca tem
sido atribuida a madltiplos fatores, incluindo 0 menor engajamento dos homens em praticas
preventivas, menor adesdo ao acompanhamento médico, além de aspectos imunoldgicos relacionados
a modulacdo hormonal. Segundo Zuk e colaboradores (2009), os homens apresentam uma resposta
imunoldgica menos eficiente frente a determinados patdégenos, 0 que se associa a maior carga
parasitaria e evolucdo mais grave das doencas infecciosas.

Ainda que a diferenca absoluta entre 0s sexos ndo seja marcante em termos de internages, 0
comportamento da mortalidade indica que o sexo masculino constitui um grupo de risco relevante
para desfechos graves relacionados ao VZV. Tal achado reforca a importancia de considerar recortes
de género nas estratégias de vigilancia epidemioldgica, bem como nas campanhas de vacinacao e

promocao da salde direcionadas a popula¢des adultas e idosas.

Tabela 2 — NUmero de internagdes e Obitos por sexo segundo ano de processamento no Estado do
Parana

Sexo Internacodes Obitos
Masculino 1.767 113
Feminino 1.639 87

Total 3.406 200

Fonte: Autores (2024)

A tabela 3 revela uma distribuicdo heterogénea ao longo das faixas etarias, com predominio
marcante de desfechos graves entre individuos com 60 anos ou mais. No periodo de 2013 a 2023,
esse grupo respondeu por 1.354 das 3.406 internacGes (39,7%) e concentrou 151 dos 200 6bitos
(75,5%). O alto numero absoluto e proporcional de mortes entre 0s idosos evidencia a forte associacao

entre envelhecimento e desfecho letal da infeccdo, relacdo amplamente descrita na literatura
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cientifica. A imunossenescéncia — caracterizada pela reducdo progressiva da imunidade celular —
compromete a resposta do organismo & reativacdo do VZV, tornando os idosos mais suscetiveis a
formas graves da doenca, incluindo neuralgia pos-herpética, encefalite e outras complicacdes
viscerais.

Em contraste, as faixas etéarias de 50 a 59 anos e de 40 a 49 anos apresentaram 21 e 15 6bitos,
respectivamente, representando juntas 18% do total de mortes. Embora essas faixas tenham menor
volume de internacGes em comparacdo ao grupo de 60 anos ou mais, os coeficientes de letalidade
observados ainda sdo relevantes e compativeis com a literatura que aponta o risco crescente de
complicagdes com o0 avango da idade.

Nas faixas mais jovens, observa-se nimero expressivamente menor de 6bitos. Criancas de 1 a
4 anos, por exemplo, totalizaram 342 internacfes e apenas 3 0bitos. Em menores de 1 ano, foram
registradas 270 internac@es e 2 dbitos. As faixas de 10 a 14 anos e de 15 a 19 anos apresentaram 174
e 183 internacdes, respectivamente, sem registro de mortes no primeiro grupo e apenas um o6bito no
segundo. Esses dados reforcam o perfil predominantemente benigno da infeccdo pelo VZV em
criancas e adolescentes imunocompetentes, com baixa letalidade.

Ainda que os 6ébitos em faixas etarias adultas jovens (20 a 39 anos) tenham sido pontuais — 1
a 6 Obitos distribuidos em cada intervalo —, sua ocorréncia sinaliza a importancia de vigilancia
também entre imunossuprimidos jovens, como pacientes com HIV/AIDS, cancer, ou transplantados,
nos quais a reativacdo do VZV tende a assumir comportamento mais agressivo.

A anédlise por faixa etaria reafirma a necessidade de estratégias preventivas voltadas
especialmente a populacdo idosa, como a ampliacdo da cobertura vacinal contra o herpes-zoster, o
monitoramento de grupos com comorbidades e a qualificacdo da atencdo primaria a saude para
detecc¢do e tratamento precoce. O perfil etario dos 6bitos identificados no Parana entre 2013 e 2023
esta em consonéncia com a tendéncia nacional e internacional de agravamento da doenga com o
envelhecimento populacional, fato que exige politicas publicas integradas para mitigar seus impactos

na morbimortalidade.
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Tabela 3 — Numero de internacdes e 6bitos por faixa etdria no Estado do Parana

Faixa etaria Internacoes Obitos

Menor que 1 ano 270 02
1 a4 anos 342 03
5a9 anos 170 01

10 a 14 anos 174 -

15a19 anos 80 -
20 a 29 anos 183 01
30 a 39 anos 195 06
40 a 49 anos 258 15
50 a 59 anos 380 21
60 anos ou mais 1.354 151
Total 3.406 200

Fonte: Autores (2024)

A andlise por cor/raca, conforme demonstrado na tabela 4, evidenciou que a maior parte das
internacdes e Obitos por infecgdo causada pelo virus varicela-zoster no Parand ocorreu entre
individuos brancos, com 2.200 internacfes (64,6%) e 136 &bitos (68%) registrados no periodo
analisado. Esse padrdo reflete, em parte, a composicdo demogréfica do estado, em que a populagao
branca representa a maioria, mas também pode indicar maior acesso aos servicos de saude e,
consequentemente, maior probabilidade de registro oficial dos casos.

Individuos autodeclarados pardos apresentaram 412 internacfes (12,1%) e 36 6bitos (18%),
com uma taxa de letalidade proporcionalmente mais elevada em relacdo ao nimero de internacbes
quando comparados aos demais grupos. Esse dado sugere a presenca de barreiras no acesso precoce
ao diagnostico e tratamento, além de possiveis desigualdades socioecondmicas e assistenciais que
impactam negativamente os desfechos clinicos desse grupo populacional.

Ja os individuos de cor preta contabilizaram 76 internagdes (2,2%) e 3 6bitos (1,5%), enquanto
aqueles classificados como amarelos somaram 36 internacfes (1,0%) e 4 6bitos (2,0%). Apesar da
menor representatividade numérica, a analise desses estratos deve considerar a possibilidade de
subnotificacdo e a necessidade de monitoramento mais atento, dada a crescente heterogeneidade
étnico-racial da populacéo paranaense.

Apenas uma internacdo foi registrada entre indigenas, sem ocorréncia de Obitos no periodo.
Embora esse dado seja estatisticamente irrelevante em termos absolutos, levanta preocupagdes quanto
a subnotificacdo de casos nesse grupo, historicamente marcado por fragilidade no acesso aos servigos
de salde e auséncia de registros adequados.

O numero de casos com cor/raca ignorada foi expressivo, com 681 internacdes (19,9%) e 21
obitos (10,5%), o que compromete significativamente a qualidade da analise estratificada. A auséncia
dessa varidvel essencial nos bancos oficiais de saude dificulta a identificacdo de disparidades e
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fragiliza o direcionamento de politicas publicas equitativas. Como alertam Frias, Szwarcwald e Lira
(2014), a baixa completude das variaveis nos sistemas de informacdo representa um entrave
persistente para a vigilancia em salde e o planejamento eficaz de intervencdes.

Portanto, os dados por cor/raca indicam ndo apenas a distribuicdo epidemioldgica dos casos,
mas também revelam desigualdades estruturais no acesso, diagndstico e cuidado, reforcando a
urgéncia de investimentos em vigilancia qualificada e ac6es de equidade racial no SUS.

Tabela 4 — Numero de internagdes e 6bitos segundo cor/raca no Estado do Parana

Cor/raca Internacdes Obitos
Branca 2.200 136
Preta 76 3
Parda 412 36
Amarela 36 4
Indigena 1 -
Sem informac6es 681 21
Total 3.406 200

Fonte: Autores (2024)

5. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo forneceu uma visdo abrangente sobre o perfil de internagdes e 6bitos por infecgdes
causadas pelo virus varicela-zoster (VZV) no estado do Parana entre os anos de 2013 e 2023. Os
dados revelaram uma tendéncia crescente de casos e refor¢aram a associagao entre o envelhecimento
populacional, a presenca de comorbidades imunossupressoras e o aumento da morbimortalidade
relacionada ao VZV.

Verificou-se maior prevaléncia de hospitalizacdes e 6bitos entre individuos idosos e do sexo
masculino, o que corrobora achados anteriores sobre a vulnerabilidade desses grupos as complicagdes
da doenca. Além disso, observou-se predominancia de 6bitos entre pessoas autodeclaradas brancas,
0 que, embora reflita parcialmente a composi¢do demografica local, aponta para a necessidade de
investigacOes adicionais que aprofundem a compreensdo das disparidades raciais e sociais
envolvidas.

Com base nos achados, recomenda-se a amplia¢do da cobertura vacinal contra o herpes-zoster,
sobretudo entre populagdes vulneraveis, aléem do fortalecimento da atencdo primaria a satde e do
manejo precoce dos casos. A vigilancia epidemioldgica continua e qualificada se mostra fundamental
para subsidiar politicas publicas baseadas em evidéncia, capazes de mitigar os impactos do VZV e

promover melhores desfechos clinicos e qualidade de vida para os pacientes acometidos.
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As evidéncias aqui apresentadas contribuem para a tomada de decisdes estratégicas em saude
publica, ao fornecer subsidios relevantes para o desenvolvimento de intervengdes voltadas a
prevencdo, diagnostico oportuno e tratamento eficaz das infec¢Ges pelo VZV. Também representam
uma base sélida para estudos futuros que busquem aprofundar as analises sobre os fatores
determinantes da morbimortalidade por herpes-zoster em contextos regionais.

Em sintese, estas consideragdes finais sintetizam os principais resultados obtidos e destacam a
importancia de ac6es estruturadas no ambito da saude coletiva, com foco na prevencao e controle das

infeccdes por VZV, particularmente entre idosos e imunocomprometidos.
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