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INTRODUGAO

A febre oropouche é uma doenca endémica da
América Latina que € causada por um arbovirus
conhecido como Orthobunyavirus oropoucheense
(ORQOV)', o qual acomete tanto humanos quanto
animais, sendo identificado pela primeira vez no Brasil
em 1960 na amostra de sangue de um bicho-preguica
(Bradypus tridactylus)®>. Em humanos, o primeiro surto
ocorreu em 1961, com cerca de 11 mil casos
diagnosticados e maior numero de casos na Regiédo
Norte dopais?. Apds décadas de baixa prevaléncia, a
doencga foi classificada como reemergente em 2023 e,
atualmente, apresenta maior incidéncia na Regiao
Sudeste, havendo casos reportados em 14 dos 27
estados brasileiros®*. O principal vetor da doenca é o
Culicoides paraensis, popularmente conhecido como
mosquito maruim?®. Clinicamente, a doenca assemelha-
se a outras arboviroses, como a dengue, manifestando-
se com febre aguda, cefaleia, mialgia, artralgia, nausea,
vémito e diarreia’.

OBJETIVO

Descrever o panorama epidemioldgico da febre
Oropouche no Brasil, analisando sua distribuigdo
temporal e espacial e comparando a magnitude entres
as diferentes regides do pais.

METODOLOGIA

Estudo ecoldgico de série temporal,
retrospectivo, que analisou a variagdo do numero de
casos confirmados de febre Oropouche notificados entre
janeiro de 2023 e setembro de 2025. Os dados foram
obtidos do e-SUS Sinan (Sistema de Informacédo de
Agravos de Notificagdo) e analisados por meio de
estatistica descritiva, considerando distribuicao
temporal, espacial e numero de casos por regiao,
organizadas em frequéncias absolutas®.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O primeiro caso de OROV foi confirmado na Regiao
Norte, em 2023 totalizando 834 este ano. Nenhum &ébito foi
confirmado nesse periodo. No ano de 2024, houve um
aumento de 1.661% atingindo 13.856 casos e 4 6bitos no
periodo. Até 26 de setembro de 2025 foram relatados
11.969 casos, tendo 5 obitos confirmados e 2 em
investigacdo. Atualmente a regido que mais concentra
casos é a regiao Sudeste. A descricao do numero de casos
por ano e por regiao esta detalhada na tabela 1.
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831 (99,6%) 5.805 (%) 168 (%)

- 1.607 (%) 1.408 (%)
: 19 (%) 2(%)
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834 13.856 11.969

TABELA 1: Numero de casos de febre Oropouche notificados
no Brasil, janeiro de 2023 a setembro de 2025.

CONCLUSAO:

Apesar de reemergir na Regido Norte, a Febre
Oropouche, atualmente, predomina na Regido Sudeste e,
considerando o perfil epidemiolégico da doenga, a
facilidade da transmissao e a alta capacidade de mutagao
do virus’. E importante investigar a doenca, a sua
incidéncia e as possiveis subnotificacdes. Além disso, a
existéncia de possiveis casos de abortos espontaneos,
infeccdo placentaria e fetal, associada a natimortos e
microcefalia apos a transmissao vertical®,?,'°,"",'2 urge nao
somente combater o vetor da doenga, mas também
estudar a possibilidade de vacinas, a fim de evitar uma
epidemia no Brasil e as complicagdes associadas a
doenga™.
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