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RESUMO
A Doenca de Chagas permanece como um importante problema de saude publica no Brasil, sendo
fortemente influenciada por determinantes sociais, econdmicos e ambientais. Este estudo teve como
objetivo analisar o perfil epidemioldgico da doenga no pais e avaliar as estratégias de educagdo em saude a
luz dos determinantes sociais da saude. Trata-se de uma revisdo integrativa, com abordagem
epidemioldgica, realizada a partir de buscas nas bases SciELO, PubMed e Latindex, além de documentos
oficiais, no periodo de 2022 a 2026. Os resultados evidenciaram distribui¢do heterogénea da doenga, com
maior concentracdo nas regioes Norte e Nordeste, predominancia em adultos e idosos, € associagdo com
baixa escolaridade e populagdes racialmente vulnerabilizadas. Observou-se, ainda, a transi¢cao do perfil de
transmissdo, com destaque para a via oral em determinadas regides. No que se refere a educagdo em sauide,
identificou-se que estratégias participativas e contextualizadas apresentam maior efetividade, embora ainda
enfrentem desafios relacionados a continuidade, articulacdo intersetorial e adequagdo sociocultural.
Conclui-se que a persisténcia da Doenga de Chagas estd diretamente relacionada as desigualdades sociais,
sendo necessario o fortalecimento de politicas plblicas integradas, com énfase na educacdo em satde e na
equidade. O estudo contribui para a compreensdo ampliada da doenga e para o desenvolvimento de

estratégias mais eficazes de enfrentamento.

Palavras-chave: Determinantes sociais da saude; Doenca de Chagas; Educacdo em saude; Epidemiologia;

Saude publica.

1 INTRODUCAO

A Doenca de Chagas, também denominada tripanossomiase americana, configura-se como um
importante problema de saude publica na América Latina, com expressiva relevancia no Brasil devido a
sua elevada carga historica, social e epidemiologica. Trata-se de uma enfermidade causada pelo protozoario
Trypanosoma cruzi, transmitida principalmente por vetores triatomineos, embora outras formas de
transmissdo, como transfusional, congénita e oral, também sejam reconhecidas (Sousa et al., 2024;
Hochberg; Montgomery, 2023). Apesar dos avangos no controle vetorial, a doenga permanece como desafio
persistente, sobretudo em populagdes vulneraveis, refletindo desigualdades estruturais e limitagdes no
acesso aos servicos de saude (WHO, 2024; OPAS, 2023).
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No contexto brasileiro, a Doencga de Chagas apresenta caracteristicas epidemioldgicas complexas,
marcadas pela transi¢do do perfil de transmissdo vetorial classica para formas associadas & ingestdo de
alimentos contaminados, especialmente na regido amazoénica (Brasil, 2024). Ademais, estimativas recentes
apontam para uma prevaléncia significativa de casos cronicos distribuidos heterogeneamente entre os
municipios, evidenciando a persisténcia da doenca mesmo apds décadas de intervencdes sanitarias (Laporta
et al., 2024). Essa heterogeneidade espacial estd fortemente associada a fatores ambientais,
socioecondmicos e culturais, que influenciam tanto a exposic¢éo ao vetor quanto o acesso ao diagnostico e
tratamento (Lino; Azeredo; Oliveira, 2024).

Sob a perspectiva clinica, a Doenca de Chagas apresenta evolucdo bifasica, compreendendo uma
fase aguda frequentemente assintomética ou oligossintomatica, seguida por uma fase crénica que pode
evoluir para formas graves, especialmente a cardiomiopatia chagéasica, considerada a principal causa de
morbimortalidade associada a doenca (Jimenez; Winokur, 2023; Marin-Neto et al., 2023). Essa condi¢éo
impacta significativamente a qualidade de vida dos individuos afetados e sobrecarrega os sistemas de salde,
reforcando a necessidade de estratégias eficazes de prevencdo, diagnostico precoce e manejo clinico
adequado (Santos; Costa; Silva, 2025).

Entretanto, para além dos aspectos biomédicos, a Doenca de Chagas deve ser compreendida a luz
dos determinantes sociais da salde, os quais englobam condicGes de moradia, renda, escolaridade, acesso
a servicos de salde e contextos socioculturais. Historicamente associada a pobreza rural e a precariedade
habitacional, a doenca mantém-se como marcador de iniquidades sociais, perpetuando ciclos de
vulnerabilidade e exclusdo (Gomes, 2022; Pereira-Silva; Mello; Aradjo-Jorge, 2022). Nesse sentido, a
invisibilidade social dos portadores crénicos, muitas vezes negligenciados pelas politicas publicas, constitui
um dos principais entraves ao enfrentamento efetivo da enfermidade.

Diante desse cenario, emerge a necessidade de abordagens integradas que articulem vigilancia
epidemioldgica, atencdo a saude e acdes de educacdo em saude, especialmente em contextos de maior
vulnerabilidade. A educacdo em salde configura-se como ferramenta estratégica para a promog¢do do
conhecimento, fortalecimento da autonomia dos individuos e incentivo & adogdo de praticas preventivas
(Aguiar et al., 2022; Oliveira; Barbosa; Rodrigues, 2023). Experiéncias desenvolvidas em comunidades
ribeirinhas e quilombolas demonstram que intervencdes educativas contextualizadas podem contribuir
significativamente para a redugdo de riscos e melhoria dos indicadores de satde (Jesus et al., 2025).

Apesar dessas iniciativas, observa-se que as estratégias de educacdo em saude ainda enfrentam
desafios relacionados a sua efetividade, continuidade e adequacdo sociocultural, especialmente em
territorios marcados por desigualdades estruturais. Nesse contexto, a Atengdo Priméria & Saude (APS)
desempenha papel fundamental na implementagédo de a¢des educativas e no acompanhamento longitudinal

dos pacientes, sendo essencial para a consolidacéo de préaticas integrais e resolutivas (Dariva, 2023; Brasil,
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2021).

Dessa forma, delimita-se como problema de pesquisa a persisténcia da Doenca de Chagas no Brasil,
mesmo diante dos avangos no controle e nas politicas publicas, evidenciando lacunas na abordagem dos
determinantes sociais da saude e na efetividade das estratégias de educacdo em salde. Questiona-se,
portanto, em que medida as a¢fes educativas tém contribuido para a reducdo da incidéncia e melhoria das
condicGes de vida das populagdes afetadas, considerando as especificidades epidemioldgicas e sociais da
doenca.

O presente estudo tem como objetivo analisar o perfil epidemiolégico da Doenca de Chagas no
Brasil e avaliar as estratégias de educacdo em saude implementadas, a luz dos determinantes sociais da
salde. Busca-se, assim, compreender as relacBes entre fatores sociais, ambientais e culturais e a dindmica
da doenca, bem como identificar potencialidades e limitagdes das a¢des educativas no enfrentamento desse
agravo.

A relevancia desta pesquisa justifica-se pela necessidade de aprofundar a compreensdo sobre uma
doenca historicamente negligenciada, que ainda representa importante desafio para a salde publica
brasileira. Ao integrar a andlise epidemiolégica com a avaliacdo de estratégias educativas e dos
determinantes sociais, 0 estudo contribui para a formulacdo de politicas mais equitativas e eficazes,
alinhadas aos principios do Sistema Unico de Satde (SUS), especialmente no que se refere a integralidade
e a equidade da atencéo.

Por fim, destaca-se que o enfrentamento da Doenca de Chagas requer abordagens intersetoriais e
sustentaveis, que considerem nao apenas 0s aspectos clinicos e epidemioldgicos, mas também as dimensfes
sociais que perpetuam sua ocorréncia. Nesse sentido, estratégias inovadoras e culturalmente sensiveis,
aliadas ao fortalecimento da vigilancia em saude e da educa¢do em satde, mostram-se fundamentais para a

reducdo das desigualdades e para o controle efetivo da doenca no Brasil (Hernadndez-Flores et al., 2025).

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa caracteriza-se como um estudo epidemioldgico, de abordagem qualitativa e
quantitativa, do tipo revisdo integrativa da literatura, com o objetivo de analisar o perfil epidemioldgico da
Doenca de Chagas no Brasil, bem como avaliar as estratégias de educacdo em satde a luz dos determinantes
sociais da saude. Esse tipo de estudo permite a sintese de evidéncias cientificas disponiveis, favorecendo a
compreensdo ampliada do fendmeno investigado e subsidiando a tomada de decisdo em salde.

A pesquisa foi norteada pela seguinte pergunta: quais sdo as caracteristicas epidemioldgicas atuais
da Doenca de Chagas no Brasil e de que forma as estratégias de educacdo em saude tém contribuido para
seu enfrentamento, considerando o0s determinantes sociais da satde no periodo de 2022 a 2026?

Para a construgdo do estudo, realizou-se uma busca sistematizada nas bases de dados cientificas
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Scientific Electronic Library Online (SciELO), Latindex e PubMed, além da consulta a documentos oficiais
disponibilizados por érgdos governamentais brasileiros, como o Ministério da Satde e a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria. A inclusdo dessas fontes justifica-se pela relevancia e confiabilidade das
informac0es, especialmente no que se refere a dados epidemioldgicos e diretrizes em saude publica.

Foram utilizados descritores controlados e ndo controlados, combinados por meio dos operadores
booleanos AND e OR, nos idiomas portugués e inglés. Dentre os principais descritores, destacam-se:
“Doenga de Chagas”, “Epidemiologia”, “Educagdo em Saude”, “Determinantes Sociais da Salde”,
“Chagas Disease”, “Epidemiology”, “Health Education” e “Social Determinants of Health”. A
estratégia de busca foi adaptada conforme as especificidades de cada base de dados, visando ampliar a
sensibilidade e especificidade dos resultados.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos cientificos completos, publicados entre os anos de
2022 e 2026; estudos disponiveis nos idiomas portugués, inglés ou espanhol; pesquisas que abordassem
aspectos epidemioldgicos da Doenca de Chagas no Brasil ou estratégias de educagdo em saude relacionadas
a doenca; além de documentos oficiais atualizados que tratassem de diretrizes, protocolos e dados
epidemioldgicos. Por outro lado, foram excluidos estudos duplicados, artigos que ndo apresentassem
relacdo direta com o tema proposto, publicacbes anteriores ao recorte temporal estabelecido, resumos
simples, editoriais, cartas ao leitor e trabalhos sem acesso ao texto completo.

O processo de selecdo dos estudos ocorreu em etapas sequenciais: identificacdo, triagem,
elegibilidade e inclus&o. Inicialmente, os estudos foram identificados nas bases de dados a partir da
estratégia de busca definida. Em seguida, procedeu-se a leitura dos titulos e resumos para exclusao dos
artigos irrelevantes. Posteriormente, os textos completos foram analisados quanto a adequacao aos critérios
estabelecidos. Ao final, os estudos selecionados compuseram a amostra da revisao.

A sistematizacdo do processo de busca e selecdo dos estudos estéd representada na Figura 1, que
ilustra o fluxograma das etapas metodologicas adotadas, desde a identificacdo dos registros até a inclusdo

final dos artigos analisados.
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Figura 1 — Fluxograma do processo de selecdo dos estudos

Numero de Bases: 03 Artigos excluidos antes
da triagem:

Numero de artigos: 57 " Duplicados: 07
Inelegivel: 04

Identificagao

|

Artigos para triagem: 46 »| Artigos excluidos pelo o
titulo e/ou resumo: 11

Artigos separados para
leitura: 35

'

Artigos lidos na
integra: 29

Artigos excluidos sem acesso
ao conteddo: 06

Triagem

Artigos excluidos por
néo apresentara a
tematica: 09

Total de artigos para
andlise: 20

Inclusdo

Fonte: Autoria propria (2026)

Para a andlise dos dados, utilizou-se a técnica de analise de conteldo temaética, permitindo a
organizacao e interpretacdo das informacdes em categorias analiticas relacionadas ao perfil epidemioldgico
da doenca, aos determinantes sociais da saude e as estratégias de educacdo em salde. Essa abordagem
possibilitou identificar padrdes, lacunas e convergéncias na literatura, contribuindo para uma analise critica
e fundamentada.

Por fim, ressalta-se que foram respeitados os principios éticos da pesquisa cientifica, com a devida
citacdo das fontes utilizadas, conforme as normas da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT),

garantindo a fidedignidade e integridade das informacGes apresentadas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo integrativa evidenciam que a Doenca de Chagas permanece como
importante problema de satde publica no Brasil, apresentando distribuicdo heterogénea e fortemente
influenciada por determinantes sociais, ambientais e estruturais. A analise dos estudos selecionados no
periodo de 2022 a 2026 permitiu identificar padrOes epidemioldgicos relevantes, aléem de lacunas
persistentes nas estratégias de enfrentamento, especialmente no que se refere a educacdo em salde e a
equidade no acesso aos servigos.

No que tange a distribuicdo geografica, observa-se que a ocorréncia da doenca varia
significativamente entre as regides brasileiras, com maior concentracdo de casos nas regides Norte e

Nordeste, sobretudo em &reas rurais e comunidades tradicionais. Essa distribui¢do esta associada tanto a
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presenca de vetores quanto as condigBes socioambientais favordveis a transmissdo, como habitacdes
precérias e dificuldades no acesso a servicos de saude (Brasil, 2024; OPAS, 2023). Ademais, a regido
amazonica tem se destacado pelo aumento de casos relacionados a transmissao oral, especialmente por
meio do consumo de alimentos contaminados, como o acai (Santos; Costa; Silva, 2025).

A Figura 2 apresenta a distribuicdo do numero de casos confirmados por regido, evidenciando a
predominancia nas regides Norte e Nordeste, seguidas pelo Centro-Oeste, enquanto as regides Sul e Sudeste

apresentam menor incidéncia, porém com significativo contingente de casos cronicos.

Figura 2 — Namero de casos confirmados por regido

2 Regiao 3 Regiao 5 Regiao Centro-
Ano 1° Sintoma(s) | 1 Regiao Norte Nordeste Sudeste 4 Regiao Sul Oeste Total
16 11 10

TOTAL 1.923 49 2.009
2019 22 1 23
2020 162 1 4 1 168
2021 324 9 1 4 2 340
2022 387 16 7 2 3 415
2023 526 9 3 < 1 543
2024 502 14 1 1 2 520

Fonte: Ministério da Satde/SVSA - Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo - Sinan Net (2026)

No que se refere a variavel sexo, os estudos analisados demonstram discreta predominancia do sexo
masculino entre os casos confirmados, o que pode estar relacionado a fatores ocupacionais, como maior
exposicdo a ambientes rurais e atividades agricolas, além de menor adesdo aos servicos de salde por parte
dos homens (Lino; Azeredo; Oliveira, 2024). No entanto, destaca-se que a doenga acomete ambos 0s sexos
de forma significativa, sendo necessario considerar abordagens de cuidado que contemplem as
especificidades de género.

A Figura 3 ilustra a distribuicdo dos casos confirmados por sexo, evidenciando a diferenca

percentual entre homens e mulheres, ainda que ndo haja discrepancia acentuada entre 0s grupos.

Figura 3 — NUmero de casos confirmados por sexo

TOTAL 1.077 932 2.009
2019 9 14 23
2020 106 62 168
2021 178 162 340
2022 208 207 415
2023 294 249 543
2024 282 238 520

Fonte: Ministério da Saude/SVSA - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net (2026)

Em relacdo a faixa etaria, verifica-se maior prevaléncia da Doenca de Chagas em individuos adultos
e idosos, especialmente acima dos 40 anos, refletindo o carater crénico da doenca e a exposi¢ao passada a

condicBes de maior risco de transmissdo (Laporta et al., 2024). Esse achado estd em consonancia com 0
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historico de controle vetorial no Brasil, que reduziu a incidéncia em geracdes mais jovens, mas manteve
elevada a carga de doenca entre individuos infectados anteriormente.

A Figura 4 apresenta a distribuicdo dos casos por faixa etéria, destacando a predominancia em
adultos de meia-idade e idosos, o que reforca a necessidade de estratégias especificas de acompanhamento

clinico para esse grupo populacional.

Figura 4 — NUmero de casos confirmados por faixa etaria

Ano 1°
Sintoma(s) 60-64 | 65-69 | 70-79 | 80e+ Total

TOTAL 2.009
2019 1 5 2 1 2 7 4 - - 1 - 23
2020 e 4 10 9 10 64 61 2 2 4 2 168
2021 5 14 22 28 30 108 95 9 10 16 3 340
2022 5 21 23 39 24 139 107 21 18 14 4 415
2023 1 33 43 38 57 175 134 16 14 15 7 543
2024 6 17 41 51 44 180 128 12 17 18 6 520

Fonte: Ministério da Satde/SVSA - Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo - Sinan Net (2026)

No que concerne a escolaridade, observa-se que a maior parte dos casos esta concentrada em
individuos com baixo nivel de instrucéo, especialmente aqueles com ensino fundamental incompleto ou
sem escolaridade formal. Esse dado evidencia a relacdo direta entre a Doenga de Chagas e os determinantes
sociais da saude, uma vez que menores niveis educacionais estdo associados a menor compreensao sobre
medidas preventivas, menor acesso & informacdo e maior vulnerabilidade social (Aguiar et al., 2022).

A Figura 5 demonstra a distribui¢do dos casos confirmados segundo a escolaridade, evidenciando a
predominancia em individuos com baixa escolaridade, o que reforca a necessidade de estratégias de

educacdo em salde acessiveis e adaptadas ao contexto sociocultural dessas populagdes.

Figura 5 — NUmero de casos confirmados por escolaridade

12a4? 52382
série 42 série série i il Ennlno Educagao | Educagao
Ano 1° incompleta | completa | incompleta | fundamental superior superior | Nao se
Sintoma(s) IgnIBraneo Analfabeto do EF do EF do EF completo | incompleto oompletn moompleta completa | aplica Total

TOTAL 344 116 298 100 151 296 88 174 2.009
2019 = 3 3 4 1 1 4

2020 30 6 23 11 33 12 7 21 4 12 9 168
2021 56 14 60 21 49 12 23 57 7/ 13 28 340
2022 56 12 89 18 68 28 34 61 4 10 35 415
2023 101 20 80 26 75 21 45 71 19 25 60 543
2024 89 14 89 37 69 26 M 82 9 28 36 520

Fonte: Ministério da Salde/SVSA - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - Sinan Net (2026)

No que diz respeito & variavel raga/cor, os estudos apontam maior incidéncia entre populagdes
autodeclaradas pardas e pretas, refletindo desigualdades histéricas e estruturais no acesso a saide, moradia
e condicbes de vida adequadas (Pereira-Silva; Mello; Aradjo-Jorge, 2022). Esse cenario evidencia a

interseccionalidade entre fatores sociais e epidemiologicos, reforgando a necessidade de politicas publicas
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que promovam equidade e justica social.
A Figura 6 apresenta a distribuicdo dos casos confirmados por raga/cor, destacando a maior

proporcao entre populacdes negras e pardas, em consonancia com a literatura analisada.

Figura 6 — NUmero de casos confirmados por raca

et T T T T
TOTAL 29 139 122 7 1.687 25 2.009
2019 - 3 19 1 23
2020 1 14 3 144 6 168
2021 5 30 19 1 280 5 340
2022 9 23 24 1 353 5 415
2023 8 4 34 3 451 6 543
2024 6 28 42 2 440 2 520

Fonte: Ministério da Satde/SVSA - Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo - Sinan Net (2026)

Além das variaveis sociodemograficas, a analise dos estudos permitiu identificar aspectos relevantes
relacionados as estratégias de educacdo em saude. Observa-se gque intervencdes educativas desenvolvidas
em contextos comunitarios, especialmente em areas rurais, ribeirinhas e quilombolas, apresentam
resultados positivos no aumento do conhecimento sobre a doenga, na adogdo de préaticas preventivas e na
busca por diagndstico e tratamento (Jesus et al., 2025). No entanto, essas a¢cdes ainda sdo pontuais e
carecem de maior sistematizacao e continuidade.

Nesse sentido, o Quadro 1 sintetiza as principais estratégias de educacdo em saude identificadas nos

estudos analisados, bem como seus impactos e limitacfes no contexto brasileiro.

Quadro 1 — Sintese das estratégias de educacdo em saide na Doenca de Chagas

Estratégia de
Educacao em Saude

Principais A¢des
Desenvolvidas

Impactos Observados

LimitacBes
Identificadas

Referéncias

Educagéo comunitaria
participativa

Desenvolvimento de
rodas de conversa,
oficinas dialdgicas e
atividades educativas
contextualizadas, com
valorizacdo dos saberes
populares e utilizagdo
de linguagem acessivel,
considerando as
especificidades
socioculturais dos
territorios

Ampliacdo significativa
do conhecimento
sobre formas de
transmisséo, preven¢do
e controle da doencg;
fortalecimento do
protagonismo
comunitério e incentivo
a adocdo de praticas
preventivas sustentaveis

Descontinuidade das
acoOes educativas,
fragilidade no suporte
institucional e
limitacdo de
recursos para
manutencao de
iniciativas a longo
prazo

Jesus et al., 2025;
Aguiar et al., 2022
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Acdes educativas no
ambito da Atencéo
Primaria a Saude

Realizacdo de
atividades educativas
individuais e coletivas,

incluindo palestras,
orientacOes durante
consultas, visitas

Melhoria na
identificacdo precoce
de casos,
fortalecimento do
vinculo entre
profissionais e usuarios

Sobrecarga de trabalho
das equipes, limitada
capacitagao especifica e
fragilidades estruturais
nos servigos de saude.

Dariva, 2023; Brasil,
2021

domiciliares e e maior adesdo ao
acompanhamento acompanhamento
longitudinal, integrando clinico
educacdo
e cuidado
Campanhas Elaboracdo e Aumento da Comunicacdo Brasil, 2024; OPAS,
informativas disseminacdo de visibilidade da frequentemente 2023
institucionais materiais educativos, doenca e descontextualizada, com
campanhas em midias disseminacéo de baixa

tradicionais e digitais e
acBes de sensibilizacdo
em ambito nacional e
regional

informacdes bésicas a
populacdo em geral

efetividade em
populacdes vulneraveis
e dificuldade de alcance
em areas remotas

Educacdo em salde no
ambiente escolar

Inser¢dode conteddos
sobre adoengaem
atividades pedagogicas,
projetos
interdisciplinares e
acoes educativas
voltadas & promocdo da|
salde no contexto
escolar

Formacéo de sujeitos
multiplicadores do
conhecimento,
sensibilizacdo precoce
e potencial impacto
intergeracional na
prevengao

Auséncia de
institucionalizagéo
curricular continua e
fragilidade na
articulacéo entre
setores da salde e da
educagdo

Oliveira; Barbosa;
Rodrigues, 2023

Capacitagdo e educagdo
permanente de
profissionais de satde

Promocgéo de cursos,
treinamentos e
atualizagdes
técnico-cientificas sobre
diagnostico, manejo
clinico e vigilancia
epidemioldgica da
doenca

Qualificacdo da
assisténcia prestada,
fortalecimento das
acOes de vigilancia e
maior resolutividade
dos servigos de salde

Acesso desigual as
capacitacdes,
descontinuidade das
aclGes formativas e
disparidades regionais
na qualificacdo
profissional

Santos; Costa; Silva,
2025
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Educacdo em salde
orientada pelos
determinantes sociais

Implementacéo de
acBes educativas
integradas que abordam
condicGes de vida,
moradia, renda e acesso
a servigos, articulando
salide com outras

Compreensdo ampliada
do processo saude-
doenga, fortalecimento
da autonomia dos
individuos e maior
adesdo a praticas de
cuidado

Dificuldades na
operacionalizagéo
intersetorial, limitada
integrac&o entre
politicas publicas e
persisténcia de desafios
estruturais.

Pereira-Silva; Mello;
Araljo-Jorge, 2022

politicas publicas

Fonte: Autoria propria (2026)

De modo geral, as estratégias mais eficazes sdo aquelas que consideram o contexto sociocultural
das populacgdes, utilizam linguagem acessivel e promovem a participacdo ativa da comunidade. Por outro
lado, acOes verticalizadas e descontextualizadas tendem a apresentar menor efetividade, evidenciando a
importancia da abordagem territorial e da valorizacdo dos saberes locais (Oliveira; Barbosa; Rodrigues,
2023).

Outro aspecto relevante identificado refere-se a atuacdo da Atencdo Primaria a Saude (APS) no
enfrentamento da Doenca de Chagas. Estudos apontam que a APS desempenha papel central na
identificacdo de casos, no acompanhamento de pacientes crénicos e na implementacdo de a¢6es educativas,
sendo fundamental para a consolidacdo de uma abordagem integral e continua do cuidado (Dariva, 2023).
Contudo, limitagdes estruturais, como escassez de recursos e capacitacdo profissional insuficiente, ainda
representam desafios significativos.

Adicionalmente, destaca-se a persisténcia da invisibilidade social dos individuos acometidos pela
doenca, especialmente na fase crénica, o que contribui para o atraso no diagnéstico e para a baixa adesao
ao tratamento (Pereira-Silva; Mello; Aradjo-Jorge, 2022). Essa invisibilidade esta diretamente relacionada
a fatores sociais, como estigma, pobreza e excluséo, reforcando a necessidade de estratégias que integrem
acOes de salde com politicas sociais mais amplas.

Por fim, os resultados evidenciam que, embora haja avangos no controle da Doenca de Chagas no
Brasil, ainda persistem desafios importantes relacionados a vigilancia epidemioldgica, ao acesso aos
servicos de saude e a efetividade das estratégias de educacdo em saude. A superacdo desses desafios requer
a adocao de abordagens intersetoriais, que considerem os determinantes sociais da salde e promovam a
equidade no acesso ao cuidado (Hernandez-Flores et al., 2025).

Dessa forma, a analise dos dados reforca a necessidade de fortalecimento das politicas publicas
voltadas ao enfrentamento da Doenca de Chagas, com énfase na integracéo entre vigilancia, assisténcia e
educacdo em saude, visando a reducéo das desigualdades e a melhoria das condi¢des de vida das populacGes
afetadas.

A discusséo dos achados evidencia que a Doenca de Chagas permanece como um agravo complexo
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e multifatorial, cuja persisténcia no Brasil esta diretamente relacionada a interacdo entre fatores
epidemioldgicos, sociais e estruturais. Nesse sentido, a andlise critica dos resultados sera estruturada em
trés eixos tematicos: (1) perfil epidemioldgico e desigualdades regionais; (2) determinantes sociais da salde
e vulnerabilidade; e (3) estratégias de educacdo em saude no contexto brasileiro. Tais dimensdes permitem
compreender a doenca de forma ampliada, a luz das evidéncias cientificas recentes e das transformactes

no cenario sanitario nacional.

3.1 PERFIL EPIDEMIOLOGICO E DESIGUALDADES REGIONAIS

O perfil epidemiologico da Doenca de Chagas no Brasil evidencia uma distribuicdo espacial
heterogénea, fortemente influenciada por desigualdades regionais historicas. Conforme destacam Sousa et
al. (2024), embora o controle vetorial tenha apresentado avancos significativos nas Gltimas décadas, a
doenca mantém-se endémica em diversas regides, especialmente no Norte e Nordeste, onde condicGes
socioambientais favorecem a manutencdo da transmissao. Nessa perspectiva, Brasil (2024) ressalta que a
persisténcia de casos esté associada a coexisténcia de diferentes formas de transmissdo, com destaque para
a via oral, que tem se tornado predominante em determinadas localidades.

Santos, Costa e Silva (2025) enfatizam que a regido amazonica apresenta crescente relevancia
epidemioldgica, devido ao aumento de surtos associados ao consumo de alimentos contaminados,
evidenciando uma mudanga no perfil classico da doenca. Tal transformacdo imp&e novos desafios a
vigilancia epidemioldgica, que deve adaptar suas estratégias para contemplar essas dindmicas emergentes.
Paralelamente, Laporta et al. (2024) apontam que a elevada prevaléncia de casos crénicos em regides como
Sudeste e Centro-Oeste reflete a heranca epidemiolégica de periodos anteriores, nos quais a transmissao
vetorial era mais intensa.

No que se refere as caracteristicas sociodemogréaficas, Jimenez e Winokur (2023) destacam que a
maior concentracdo de casos em adultos e idosos esta relacionada ao longo periodo de laténcia da doenca,
bem como a evolucdo para formas crénicas, especialmente a cardiomiopatia chagasica. Esse cenario reforca
a necessidade de estratégias de cuidado voltadas ao manejo de condi¢des cronicas, com énfase na
integralidade da assisténcia. Além disso, Hochberg e Montgomery (2023) ressaltam que os fluxos
migratorios internos tém contribuido para a urbanizagdo da doencga, ampliando sua distribuicdo geogréfica
e complexidade epidemioldgica.

Dessa forma, observa-se que o perfil epidemiolégico da Doenca de Chagas no Brasil ndo pode ser
analisado de maneira isolada, uma vez que esta profundamente imbricado em contextos sociais e territoriais.
A persisténcia de desigualdades regionais evidencia a necessidade de politicas puablicas mais equitativas,

capazes de responder as especificidades locais e reduzir as iniquidades em salde.
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3.2 DETERMINANTES SOCIAIS DA SAUDE E VULNERABILIDADE

A anélise dos determinantes sociais da saude revela que a Doenca de Chagas permanece fortemente
associada a contextos de vulnerabilidade, sendo considerada uma doenca negligenciada que reflete
desigualdades estruturais. Nesse sentido, Gomes (2022) destaca que a historicidade da doenca esta
intrinsicamente ligada a pobreza rural, a precariedade das condicdes habitacionais e a exclusdo social,
fatores que continuam a influenciar sua distribui¢do no territorio brasileiro.

Pereira-Silva, Mello e Araudjo-Jorge (2022) enfatizam que a invisibilidade social dos individuos
acometidos pela doenca, especialmente na fase cronica, constitui um dos principais obstaculos ao seu
enfrentamento. Segundo os autores, essa invisibilidade esta relacionada a marginalizacdo social, ao
estigma e a baixa priorizacdo da doenga nas agendas de salde publica, o que contribui para o
subdiagnéstico e a baixa adesdo ao tratamento. Nesse contexto, a doenca ultrapassa o campo
biomédico, configurando-se como expressao de desigualdades sociais persistentes.

Adicionalmente, Lino, Azeredo e Oliveira (2024) evidenciam a correlacdo entre fatores ambientais
e sociais, como condicdes precarias de moradia, baixa renda e acesso limitado a educacdo, com o0 aumento
do nimero de casos da doenca. Esses determinantes ndo apenas favorecem a exposi¢do ao vetor, mas
também dificultam o acesso a informacoes e servigos de saude, ampliando a vulnerabilidade das populac6es
afetadas. Nesse sentido, a escolaridade emerge como variavel relevante, uma vez que niveis educacionais
mais baixos estdo associados a menor compreensao sobre medidas preventivas e a menor utilizacdo dos
servicos de saude.

No que concerne as desigualdades raciais, Pereira-Silva, Mello e Aradjo-Jorge (2022) destacam que
a maior incidéncia da doenca em populacdes negras e pardas reflete o impacto do racismo estrutural na
determinacdo das condic¢des de salde. A interseccionalidade entre raca, classe social e territorio evidencia
que a Doenca de Chagas afeta de forma desproporcional grupos historicamente marginalizados, refor¢ando
a necessidade de politicas publicas que promovam equidade.

A Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2024) também ressalta que a Doenca de Chagas
permanece entre as principais doencas tropicais negligenciadas, afetando predominantemente populagdes
em situagdo de pobreza e exclus&o. Tal reconhecimento internacional reforga a necessidade de estratégias
globais e locais que abordem ndo apenas 0s aspectos clinicos, mas também os determinantes sociais que
sustentam a doenca.

Dessa forma, compreende-se que a Doenca de Chagas é expressao de um contexto social complexo,
no qual desigualdades estruturais perpetuam sua ocorréncia. O enfrentamento desse agravo requer,
portanto, abordagens intersetoriais que articulem sadde, educagdo, habitacdo e assisténcia social, visando a

reducdo das vulnerabilidades e & promogéo da equidade.
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3.3 ESTRATEGIAS DE EDUCACAO EM SAUDE NO CONTEXTO BRASILEIRO

As estratégias de educacdo em salde constituem elemento central no enfrentamento da Doenca de
Chagas, especialmente no que se refere a promogdo do conhecimento, prevencdo e fortalecimento da
autonomia dos individuos. Nesse sentido, Aguiar et al. (2022) destacam que ac¢des educativas baseadas em
metodologias participativas e contextualizadas apresentam maior efetividade, uma vez que consideram as
especificidades socioculturais das populac6es envolvidas.

Corroborando essa perspectiva, Jesus et al. (2025) evidenciam que intervengOes realizadas em
comunidades ribeirinhas e quilombolas contribuiram significativamente para 0 aumento do conhecimento
sobre a doenca e para a adocao de praticas preventivas. Segundo os autores, a valorizacdo dos saberes locais
e a utilizacdo de linguagem acessivel sdo fatores determinantes para o sucesso das acdes educativas,
especialmente em contextos de vulnerabilidade social.

Entretanto, Oliveira, Barbosa e Rodrigues (2023) ressaltam que as estratégias de educacdo em saude
ainda apresentam limitagdes importantes, como a descontinuidade das acfes e a falta de articulacdo
com outras politicas publicas. Essa fragmentacdo compromete a efetividade das intervencdes,
reduzindo seu impacto a longo prazo. Nesse contexto, a institucionalizacao de préaticas educativas no ambito
dos servicos de saude mostra-se fundamental para garantir sua sustentabilidade.

No ambito da Atencdo Primaria a Salde, Dariva (2023) destaca que a educacdo em salude
desempenha papel estratégico na identificacdo precoce de casos e no acompanhamento de pacientes,
contribuindo para a integralidade do cuidado. No entanto, desafios como sobrecarga de trabalho das
equipes, limitada capacitacdo especifica e fragilidades estruturais nos servi¢os de saude dificultam a
implementacdo dessas acdes de forma sistematica.

Além disso, Hernandez-Flores et al. (2025) enfatizam que o enfrentamento efetivo da Doenca de
Chagas requer a integracéo entre diferentes setores, incluindo satide, educag&o e assisténcia social. Segundo
0s autores, a auséncia de articulacdo intersetorial constitui um dos principais entraves para 0 sucesso das
estratégias educativas, evidenciando a necessidade de abordagens mais integradas e sustentaveis.

Outro aspecto relevante refere-se a adequacao das estratégias educativas aos diferentes contextos
socioculturais. A utilizacdo de linguagem técnica e a desconsideracdo das especificidades locais podem
limitar a compreensdo das informag0es, especialmente em populagdes com baixa escolaridade. Nesse
sentido, abordagens culturalmente sensiveis e participativas sdo fundamentais para ampliar o alcance e a
efetividade das acdes.

Portanto, a andlise das estratégias de educacdo em salde evidencia que, embora apresentem
potencial significativo para o enfrentamento da Doenca de Chagas, ainda enfrentam desafios relacionados
a sua continuidade, articulacdo e adequacdo sociocultural. Superar essas limitagdes é essencial para

promover mudancgas sustentaveis e reduzir as desigualdades associadas a doenca.
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4 CONCLUSAO

A Doenca de Chagas permanece como um relevante problema de salde publica no Brasil,
evidenciando-se como um agravo complexo e multifatorial, profundamente influenciado por
determinantes sociais, econdmicos e ambientais. A partir da analise realizada, foi possivel
compreender que, apesar dos avancos nas politicas de controle e vigilancia, a doenca ainda apresenta
elevada persisténcia, especialmente em populagdes socialmente vulnerabilizadas, o que reforga seu carater
de doenca negligenciada.

Em resposta a pergunta norteadora, os achados demonstram que a doenca apresenta distribuicdo
heterogénea no territorio nacional, com maior concentracdo nas regides Norte e Nordeste, além de forte
associacao com fatores como baixa escolaridade, condicGes precérias de moradia e desigualdades raciais.
Ademais, verificou-se que as estratégias de educacdo em saude, embora relevantes, ainda apresentam
limitacGes quanto a sua efetividade, continuidade e adequacdo aos contextos socioculturais.

No que se refere aos objetivos propostos, o estudo alcangou a analise do perfil epidemiol6gico da
Doenca de Chagas no Brasil, evidenciando padrdes relacionados a faixa etaria, sexo, escolaridade e
raca/cor, bem como identificou a influéncia dos determinantes sociais na manutengdo da doenca. Além
disso, foi possivel avaliar criticamente as estratégias de educacdo em saude, destacando tanto seu potencial
transformador quanto os desafios que limitam sua implementacdo efetiva.

Os principais resultados indicam que a persisténcia da Doenca de Chagas estd diretamente
relacionada as desigualdades sociais estruturais, que favorecem a exposicao ao risco e dificultam o acesso
aos servicos de saude. Observou-se, ainda, que a transi¢do no perfil de transmissao, com aumento da via
oral, impde novos desafios a vigilancia epidemioldgica. No campo da educagdo em saude, evidenciou-se
que estratégias participativas e contextualizadas apresentam melhores resultados, embora ainda sejam
insuficientemente sistematizadas no &mbito das politicas publicas.

Como contribuicdo, esta pesquisa amplia a compreensdo da Doenca de Chagas a partir de uma
abordagem integrada, que articula aspectos epidemioldgicos, sociais e educativos. Ao evidenciar a
centralidade dos determinantes sociais da salde, o estudo reforca a necessidade de politicas publicas mais
equitativas e intersetoriais, além de subsidiar a atuacdo de profissionais de saude, especialmente no ambito
da Atencdo Primaria, no desenvolvimento de préaticas educativas mais eficazes e contextualizadas.

Destaca-se, ainda, que o estudo contribui para o fortalecimento do debate cientifico sobre doencas
negligenciadas, ao evidenciar a importancia da educacdo em salude como estratégia fundamental para a
promogdo da equidade e para o enfrentamento das iniquidades em saude. Alem disso, ao sistematizar
evidéncias recentes, a pesquisa oferece subsidios para a formulacdo de intervengdes mais alinhadas as
necessidades das populagdes afetadas.

Por fim, sugere-se que pesquisas futuras aprofundem a analise da efetividade das estrategias de
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educacdo em saude em diferentes contextos regionais, bem como investiguem intervencGes
intersetoriais que integrem saude, educacdo e assisténcia social. Recomenda-se, ainda, o
desenvolvimento de estudos longitudinais que avaliem o impacto dessas estratégias na reducdo da
incidéncia da doenca e na melhoria da qualidade de vida dos individuos acometidos, contribuindo para o
avanco do conhecimento e para o fortalecimento das politicas publicas voltadas ao controle da Doenca de

Chagas no Brasil.
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