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Resumo

O estudo teve como objetivo analisar o perfil epidemioldgico dos casos de coqueluche no Brasil em 2024 ¢ a taxa de
incidéncia, propondo estratégias mais eficazes de prevencdo e controle. Tratou-se de um estudo epidemioldgico de
base de dados secundarios de carater transversal e descritivo. Foram utilizados dados publicos disponibilizados pelo
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS) e Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN). A analise desses dados revelou que o Brasil registrou 6.939 casos de coqueluche em 2024, dos
quais mais de 90% evoluiram para cura. O nimero de casos cresceu de forma constante ao longo do ano, atingindo
um pico de 1.544 (22,1%) casos em outubro. A maior incidéncia da doenga foi observada em individuos do sexo
feminino, na faixa etaria de 10 a 14 anos. O estado do Parana concentrou a maior parte dos casos, ¢ a maioria das
confirmagdes foi realizada por critério laboratorial. Essa analise mostrou que, comparada a anos anteriores, a
coqueluche apresentou mudangas no perfil etario e regional, mas manteve a sazonalidade. Diante disso, as estratégias
de satde publica devem focar na implementacdo de campanhas de refor¢o vacinal direcionadas & populacdo mais
vulneravel.

Palavras-chave: Coqueluche; Bordetella pertussis; Epidemiologia.

Abstract

The study aimed to analyze the epidemiological profile of pertussis cases in Brazil in 2024 and the incidence rate,
proposing more effective prevention and control strategies. This was a cross-sectional, descriptive epidemiological
study using secondary databases. Public data provided by the Department of Information Technology of the Unified
Health System (DATASUS) and the Notifiable Diseases Information System (SINAN) were used. Analysis of these
data revealed that Brazil recorded 6,939 pertussis cases in 2024, of which over 90% were cured. The number of cases
grew steadily throughout the year, peaking at 1,544 (22.1%) in October. The highest incidence of the disease was
observed in females aged 10 to 14. The state of Parand accounted for the majority of cases, and most confirmations
were made through laboratory criteria. This analysis showed that, compared to previous years, pertussis showed
changes in age and regional profiles, but maintained its seasonality. Therefore, public health strategies should focus
on implementing booster vaccination campaigns targeting the most vulnerable populations.
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Resumen

El estudio tuvo como objetivo analizar el perfil epidemioldgico de los casos de tos ferina en Brasil en 2024 y la tasa
de incidencia, proponiendo estrategias de prevencion y control mas efectivas. Se traté de un estudio epidemioldgico
descriptivo transversal que utilizé bases de datos secundarias. Se utilizaron datos publicos proporcionados por el
Departamento de Tecnologia de la Informacion del Sistema Unico de Salud (DATASUS) y el Sistema de Informacién
de Enfermedades de Declaracion Obligatoria (SINAN). El andlisis de estos datos revelé que Brasil registrdé 6.939
casos de tos ferina en 2024, de los cuales mas del 90% fueron curados. E1 nimero de casos crecié de forma constante
a lo largo del afio, alcanzando un méximo de 1.544 (22,1%) en octubre. La mayor incidencia de la enfermedad se
observo en mujeres de 10 a 14 afios. El estado de Parana representd la mayoria de los casos, y la mayoria de las
confirmaciones se realizaron mediante criterios de laboratorio. Este analisis mostr6 que, en comparacion con afios
anteriores, la tos ferina mostré cambios en los perfiles de edad y region, pero mantuvo su estacionalidad. Por lo tanto,
las estrategias de salud publica deben centrarse en implementar campaifias de vacunacion de refuerzo dirigidas a las
poblaciones mas vulnerables.

Palabras clave: Tos ferina; Bordetella pertussis; Epidemiologia.

1. Introducao

A coqueluche é uma infecgdo aguda altamente contagiosa, causada pela bactéria Bordetella pertussis, um cocobacilo
gram-negativo ¢ imovel. Esse agente compromete principalmente o aparelho respiratorio, incluindo a traqueia e os bronquios,
sendo o ser humano o seu unico reservatorio natural. Em neonatos e lactentes menores que seis meses de idade, apresentam
maior gravidade e morbidade, em adultos e adolescentes ndo evoluem para a forma mais grave, mas s@o potenciais
transmissores (Silva et al., 2022).

No comeco da década de 1980 eram notificados mais de 40 mil casos anualmente. Nessa época havia uma alta
morbidade da coqueluche no Brasil. A partir de 1995, notou-se uma queda na quantidade de casos e um crescimento da
cobertura vacinal, especialmente desde 1998, o que resultou na alteragdo do perfil epidemioldgico da doenga no pais.
Entretanto, em 2011, ocorreu um aumento surpreendente dos casos que continuou nos anos de 2013 e 2014 (Brasil, 2025).

A infecg¢@o por B. pertussis inicia-se com a adesdo da bactéria as células epiteliais ciliadas do trato respiratorio,
mediada por adesinas como pertactina e hemaglutinina filamentosa. A colonizagdo leva a proliferagdo bacteriana e ao dano
tecidual local, esse dano ¢é causado principalmente pela toxina dermonecrotica e pela citotoxina traqueal. A toxina pertussis
provoca efeitos sistémicos ao aumentar os niveis de Monofosfato de Adenosina ciclico (AMPc) intracelular, resultando em
hipersecrecdo de muco, o que contribui para os episddios de tosse paroxistica caracteristicos da doenga (Murray, Rosenthal &
Pfaller, 2021).

A coqueluche é uma doenca cujo curso clinico tipico é composto por trés fases sucessivas. A fase inicial, denominada
catarral, estende-se pela primeira semana da doenga ¢ manifesta-se por sintomas inespecificos que se assemelham a uma
infec¢do viral das vias aéreas superiores. A partir da segunda semana, instala-se a fase paroxistica, na qual os episddios de
tosse se tornam intensos e caracteristicos. Nessa fase, observa-se um quadro de linfocitose, com contagem leucocitaria superior
a 20.000 leucocitos/mm?*, embora essa alteragdo possa estar ausente em individuos parcialmente imunizados ou na presenga de
infecgdo bacteriana secundaria. A terceira fase, denominada convalescenga, ¢ marcada pela redugdo progressiva da frequéncia
e da intensidade das crises de tosse, podendo estender-se por até quatro semanas (Decker & Edwards, 2021).

Apesar da ampliagdo das vacinacdes com as vacinas pentavalentes (DPT, Hib e Hepatite B) a coqueluche ainda
representa um importante desafio a satde publica, devido a sua taxa de complicagdes e mortalidade infantil. O aumento de
casos pode estar relacionado a vigilancia mais eficaz, a emergéncia de cepas adaptadas a pressdo vacinal e a menor duracao da
imunidade induzida por vacinas acelulares (Rudi ef al., 2024; Silva et al., 2022).

A vacinagdo constitui a principal estratégia de prevengdo contra a coqueluche. Atualmente, estdo disponiveis dois

tipos de vacinas com componente pertussis: a de células inteiras (WP), que utiliza Bordetella pertussis inativada e gera forte
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resposta imune em criangas, no entanto, devido a maior ocorréncia de efeitos adversos, seu uso deixou de ser recomendado
para adolescentes e adultos; e a vacina acelular (aP), composta por antigenos purificados que apresenta melhor tolerabilidade e,
por esse motivo, tornou-se a opcao mais amplamente utilizada (Rudi et al., 2024).

O tratamento da coqueluche ¢ baseado, principalmente, na administragdo de antibidticos pertencentes a classe dos
macrolideos, como a azitromicina, claritromicina ou eritromicina, os quais sao eficazes na erradicacdo da Bordetella pertussis,
especialmente quando iniciados nas fases iniciais da doenga. Além do uso de antimicrobianos, o tratamento da coqueluche
pode incluir fAirmacos sintomaticos para controle da tosse paroxistica e, em casos graves, suporte com oxigenoterapia. O
isolamento do paciente ¢ uma medida fundamental para prevenir a disseminagdo da Bordetella pertussis entre individuos
suscetiveis. Contudo, os sintomas iniciais sao inespecificos, o que dificulta o diagnostico precoce. Como consequéncia, o inicio
do tratamento costuma ocorrer de forma tardia, favorecendo a progressdo da doenga para quadros mais graves (Machado &
Marcon, 2022).

De acordo com dados do Painel Epidemioldgico do Ministério da Satude (2025), a analise da evolucdo temporal dos
casos notificados revela uma tendéncia de queda progressiva entre os anos de 2014 ¢ 2020. Em 2014, foram registrados 8.622
casos, numero que sofreu uma redugdo significativa nos anos subsequentes. Entre 2021 ¢ 2023, observou-se uma média anual
de aproximadamente 200 casos notificados. No entanto, a partir de 2023, identificou-se uma reversdo dessa tendéncia, com um
aumento gradual que atingiu seu apice em 2024, quando foram notificados 7.440 casos em todo o territorio nacional. Em 2025,
até o momento, ja foram confirmados 1.479 casos, sinalizando a continuidade do aumento observado no ano anterior (Brasil,
2025). O estudo teve como objetivo analisar o perfil epidemiologico dos casos de coqueluche no Brasil em 2024 ¢ a taxa de
incidéncia, propondo estratégias mais eficazes de prevengao e controle.

Nesse sentido, esta pesquisa busca compreender o comportamento epidemiologico da doenca, identificar a taxa de
incidéncia, bem como produzir conhecimento atualizado, baseado em evidéncias, que possa auxiliar profissionais da saude,

gestores e pesquisadores a aprimorar politicas publicas e estratégias de enfrentamento.

2. Metodologia

Tratou-se de um estudo epidemiologico de base de dados secundarios de carater transversal, descritivo, numa
investigagdo documental de fonte direta no sistema DATASUS e, numa pesquisa de natureza quantitativa (Pereira et al., 2018)
e com uso de estatistica descritiva simples com graficos de barras, graficos de linhas, classes de dado por faixa etaria, més,
Estado do Brasil e, valores de frequéncia absoluta (Shitsuka ef al., 2014). O estudo teve como objetivo analisar a ocorréncia de
casos confirmados de coqueluche no Brasil no ano de 2024, com foco em variaveis demograficas, clinicas e imunologicas dos
individuos acometidos.

As informagdes analisadas foram obtidas a partir do Sistema de Informag@o de Agravos de Notificagdo (SINAN),
acessado por meio da plataforma do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS), que disponibiliza
registros de agravos de notificacdo compulséria de dominio publico. Incluiu-se no estudo todos os casos confirmados de
coqueluche registrados no SINAN durante o periodo de janeiro a dezembro de 2024. Os casos de coqueluche foram descritos
por meio de variaveis demograficas (faixa etaria, sexo, unidade federativa e numero de notificagdes por més) e clinico-
epidemioldgicas (critério diagnostico e evolugdo dos casos).

A partir dos dados obtidos no SINAN, foram construidos graficos no Microsoft Excel (2021), os quais analisou-se por
meio de estatistica descritiva e analitica. Devido as informagdes obtidas por meio de um banco de dados de dominio publico,
segundo o inciso IIT da Resolugdo n® 510/2016, ndo se fez necessario submeter o estudo ao Comité de Etica em Pesquisa

(CEP).
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3. Resultados

No ano de 2024, foram registrados no Brasil 6.939 casos de coqueluche. A faixa etaria mais acometida pela doenca foi a
de 10 a 14 anos, totalizando 1.609 (23,2%) casos notificados, seguida por criangas menores de 1 ano, com 1.225 casos
(17,7%). Além disso, destacam-se as faixas etarias de 15 a 19 anos, que concentraram 974 casos (14%), de 20 a 39 anos, com
930 casos (13,4%), e de 40 a 59 anos, com 771 casos (11,1%), evidenciando a ampla distribui¢@o etaria da doenca. As faixas
de 1 a 4 anos, responsaveis por 686 casos (9,9%), e de 5 a 9 anos, com 512 casos (7,4%), também apresentaram registros
consideraveis. Idosos a partir de 60 anos, ainda que com niimeros menos relevantes, também apresentaram registros. Os dados

referentes a distribuicao dos casos por faixa etaria estdo apresentados na (Figura 1).

Figura 1. Distribuicdo dos casos de coqueluche por faixa etaria no Brasil em 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Analisando a distribui¢do dos casos de coqueluche por Unidade Federativa (UF) no Brasil em 2024 (Figura 2), foi
notorio o expressivo nimero de casos no estado do Parana com 2.696 (38,8%) casos, seguido por 1.579 (22,7%) casos em Sdo
Paulo, 759 (10,9%) casos em Minas Gerais, 558 (8%) casos no Rio de Janeiro, 380 (5,5%) casos no Rio Grande do Sul e Santa
Catarina com 327 (4,7%) casos. Os demais estados apresentam valores progressivamente menores, com destaque para Alagoas

e Paraiba com 1 (0,01%) caso e 2 (0,02%) casos em Tocantins ¢ Sergipe, que registram as menores notificagdes.

Figura 2. Distribuicdo dos casos de coqueluche por UF no Brasil em 2024
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).
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No que se refere a distribuigdo dos casos de coqueluche por més no Brasil ao longo de 2024 (Figura 3), observou-se
que nos primeiros meses do ano, os registros foram baixos, com destaque para fevereiro, que foram notificados 17 (0,2%)
casos. A partir de junho, observa-se um crescimento constante, atingindo seu pico em outubro, com 1.544 (22,1%) casos. Em

novembro, observou-se uma leve redugdo, com 1.397 casos (20%). Essa tendéncia se intensificou em dezembro, quando os

registros cairam para 544 casos (7,8%).

Figura 3. Distribui¢do dos casos de coqueluche por més no Brasil em 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Quanto a distribuigdo dos casos segundo o sexo dos individuos (Figura 4), notou-se que o sexo feminino concentrou o
maior numero de notificagdes, com 3.815 casos, o que corresponde a 54,67% do total. Em contrapartida, o sexo masculino

apresentou 3.163 casos, representando 45,33% das ocorréncias.

Figura 4. Distribuicdo dos casos de coqueluche por sexo no Brasil em 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Ao analisar a variavel Evolugdo (Figura 5), observou-se que 6.649 (95,5%) dos casos evoluiram para a cura, seguido

de 273 (3,9%) casos com evolug¢do ignorada, 29 (0,4%) 6bitos pelo agravo notificado, e 10 (0,1%) por outras causas.
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Figura 5. Evolugao dos casos de coqueluche no Brasil em 2024.
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Legenda: Ign — Ignorados. Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Sobre a distribuigdo dos casos de coqueluche no Brasil em 2024, de acordo com o critério diagnodstico (Figura 6). A
maior parte dos casos foi confirmada por critério laboratorial, totalizando 4.625 (66,4%) notificagdes. Os diagnoésticos clinico-
epidemioldgico e clinico representaram, respectivamente, 1.241 (17,8%) e 1084 (15,6%) casos. Por fim, 11 casos constam

como ignorados ou em branco.

Figura 6. Distribuicdo dos casos de coqueluche por critério diagndstico no Brasil em 2024.
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Legenda: Ign - Ignorados; Epi — Epidemiologico. Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Os resultados obtidos demonstram que, em 2024, foram notificados 6.939 casos de coqueluche no Brasil, com maior
incidéncia na faixa etaria de 10 a 14 anos (23,2%), seguida por menores de 1 ano (17,7%). A distribuigdo etaria foi ampla,
atingindo adolescentes, adultos e idosos. Quanto a distribuigdo temporal, observou-se um aumento progressivo dos casos a
partir de junho, com pico em outubro (22,1%) e redugdo nos meses seguintes. Em relagdo ao sexo, o feminino apresentou
maior numero de notificagdes (54,67%). No recorte por Unidades Federativas, o Parana liderou com 38,8% dos casos, seguido
por Séo Paulo (22,7%) e Minas Gerais (10,9%). Em relagdo a evolugdo dos casos, 95,5% evoluiram para cura, enquanto 0,4%
resultaram em obito. Por fim, quanto ao critério diagndstico, a maioria das confirmagdes foi realizada por método laboratorial

(66,4%), seguido dos critérios clinico-epidemioldgico (17,8%) e clinico (15,6%).
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4. Discussao

De acordo com os dados disponibilizados pelo Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN), pode-se
analisar que o Brasil durante o periodo de janeiro a dezembro de 2024, revelou um padréo epidemioldgico que contrasta com
os dados historicos da doenga, tradicionalmente mais incidente em criangas menores de 1 ano. Embora esse grupo ainda
represente um numero considerdvel de casos, observa-se que a maior ocorréncia foi registrada na faixa etaria de 10 a 14 anos,
com 1.609 notificacdes.

Em 2024, observou-se uma nitida sazonalidade na distribuicdo dos casos de coqueluche no Brasil, caracterizada por
um numero reduzido de notificagdes nos primeiros meses do ano, seguido por um aumento gradual a partir de junho, atingindo
seu pico em outubro (1.544 casos). Nos meses subsequentes, verificou-se uma leve redugdo em novembro (1.397 casos) e uma
queda mais acentuada em dezembro (544 casos). Esses dados seguem um padrdo sazonal ja identificado em estudos anteriores,
como o realizado por Silva et al. (2021), que, ao analisarem as notificagdes entre 2010 ¢ 2019, observaram que os picos de
coqueluche no Brasil tendem a ocorrer entre o final do segundo semestre e o inicio da primavera, com variagdes conforme a
regido do pais.

No ano de 2024, houve registro de casos em todas as Unidades Federativas do Brasil, exceto no Piaui, Amapa,
Espirito Santo e Acre. Observou-se, contudo, uma concentracdo nas Regides Sul e Sudeste, com destaque para o estado do
Parana, que respondeu por 38,8% dos casos notificados, seguido de Sdo Paulo, com 22,7%. Historicamente, a maioria dos
casos se concentrava na regido Sudeste, o que era atribuido principalmente a alta densidade populacional dessa area (Caneppa
et al., 2021; Pereira et al., 2025). No entanto, essa tendéncia se alterou em 2024, quando a Regido Sul ultrapassou o Sudeste
em numero de notificagdes, indicando uma possivel mudanca no padrédo epidemioldégico da doenga no pais.

O aumento do niimero de casos de coqueluche no Parana pode ser atribuido a fatores climaticos e comportamentais.
De acordo com o Instituto Nacional de Meteorologia (INMET, 2024), o retorno das chuvas intensas em outubro elevou a
umidade relativa do ar na Regido Sul, criando condi¢des favoraveis a transmissdo de infecgdes respiratdrias, incluindo a
coqueluche. Doengas respiratorias sdo transmitidas com maior facilidade em periodos de maior aglomeracdo de pessoas, fato
comum em ¢épocas de chuvas, quando o recolhimento em ambientes fechados aumenta (Azevedo ef al, 2024). O clima
subtropical e temperado da Regido Sul, com invernos rigorosos, favorece a permanéncia em espacos fechados, facilitando a
disseminag@o da doenga (Geraldo ef al., 2024).

No que diz respeito a variavel sexo, os resultados observados na presente analise, que indicam uma maior incidéncia
de coqueluche entre individuos do sexo feminino (54,67%), estdo em consonancia com os achados de Messias et al. (2024), os
quais demonstraram que, no periodo de 2013 a 2022, o sexo feminino concentrou 55,52% dos casos confirmados da doenga no
Brasil. Essa tendéncia pode estar associada a maior vigilancia e cuidado direcionados as mulheres em idade fértil,
especialmente durante o periodo gestacional, uma vez que a infecgdo por B. pertussis nesse grupo representa risco significativo
de transmissao vertical e complicagdes neonatais (Acosta et al., 2023; Araujo et al., 2023). Essa atencao ampliada a saude da
mulher pode favorecer o diagndstico mais frequente entre esse publico.

Ao analisar a varidvel evolucdo, nota-se que a maior parte dos casos (95,5%) evoluiu para a cura, caracteristica
esperada devido a baixa morbidade da doenga. Entretanto, foram notificados 29 (0,4%) 6bitos causados pelo agravo da
coqueluche. Além disso, 273 (3,9%) casos apresentaram dados de evolugdo ignorados no Brasil entre janeiro e dezembro de
2024.

Dados semelhantes referente a evolugdo da doenga foram apresentados em 2024, por Messias ef al., destacando essa
taxa expressiva de recuperagdo, isso pode ocorrer devido a eficacia de intervencdes médicas e ao suporte clinico apropriado,

que contribuem para diminuir a severidade dos sintomas e evitar complicagdes. Além disso, acdes de saude publica, como o
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incentivo a imunizagdo e a sensibilizagdo acerca da relevancia do diagnostico antecipado, podem exercer um papel crucial no
aprimoramento dos resultados clinicos dos pacientes com coqueluche. A presenca de casos com evolucdo ignorada evidencia a
caréncia de melhorias na qualidade e completude das notificagdes.

Um numero relevante de campos preenchidos como ignorado ou em branco nas fichas de notificagdo, pode sugerir a
ocorréncia de subnotificagdo nos registros de coqueluche (Soares ef al., 2020). Essa caréncia na totalidade das informagdes
torna dificil a confirmacdo de eventuais mudangas reais no padrio epidemiologico da doenga, ja que a falta de dados confiaveis
prejudica a avaliag@o correta dos indicadores de morbidade e mortalidade.

O diagnostico laboratorial emergiu como o principal método de confirmagéo para a maioria dos casos de coqueluche
notificados em 2024, contrastando com achados de Cunha et al. (2025), que apontam para uma maior frequéncia de
diagnosticos clinicos em outros estudos. O diagnodstico laboratorial é reconhecido pela sua alta sensibilidade e especificidade,
sendo altamente recomendado para todos os pacientes com suspeita clinica de coqueluche, seja por meio de cultura em meios
especificos (padrdo-ouro) ou pela técnica de reagdo em cadeia da polimerase (PCR) (Diniz ef al., 2024).

A sensibilidade da cultura varia de 20% a 80%, sendo mais eficaz nas duas primeiras semanas de tosse ¢ antes do
inicio do tratamento com antibidticos. Sua especificidade ¢ de 100%, o que permite avaliar a resisténcia a antibidticos e
distinguir entre diferentes espécies bacterianas. O PCR, por sua vez, apresenta especificidade entre 88% e 98% e fornece
resultados mais rapidamente, mas tem sensibilidade reduzida apos trés semanas do surgimento dos sintomas (Diniz et al.,
2024).

Além da confirmagio laboratorial, os critérios clinico-epidemioldgico e exclusivamente clinico foram empregados na
identificacdo dos casos. A propor¢do de diagndsticos baseados nesses critérios pode ser atribuida a presenca de tosse,
combinada, no minimo, a mais um sintoma da doen¢a, ¢ ao histérico de contato com um caso confirmado, elementos
considerados suficientes para preencher os requisitos para essa forma de confirmacdo diagndstica (Geraldo et al., 2024).

Uma das estratégias para reduzir o nimero de casos de coqueluche é a vacina. A vacina DTP, contendo o componente
pertussis de células inteiras (wWP), foi introduzida no Brasil no inicio da década de 1980 como parte do esquema primario de
imunizagdo infantil. Em 2012, esse imunizante foi gradualmente substituido pela vacina pentavalente, que inclui o componente
pertussis acelular (aP), considerada menos reatogénica. No entanto, embora apresente um melhor perfil de seguranga, a vacina
aP induz uma resposta imunologica menos duradoura em comparacdo com a WP, com evidéncias indicando uma queda
significativa na protecdo entre quatro e seis anos ap6s a administracdo da ultima dose (Leontari ef al., 2025).

Considerando isso, acredita-se que a mudanca da vacina e a redu¢do do niimero de pacientes buscando a imunizagao,
tem implicagdes diretas no perfil epidemioldgico da coqueluche observado em 2024. As criangas que receberam o esquema
primario com a vacina aP nos primeiros anos apos sua introdu¢ado, especialmente entre 2012 e 2014, correspondem atualmente
a populagdo adolescente na faixa etdria de 10 a 14 anos. Como o calendario vacinal brasileiro ndo contempla, de forma
sistematica, doses de reforgo contra B. pertussis durante a adolescéncia, muitos desses individuos ndo mantiveram niveis
adequados de prote¢do. Nesse contexto, o acumulo de pessoas vulneraveis nessa faixa etaria pode ter sido um fator

contribuinte para o aumento evidente de casos notificados em 2024.

5. Consideracoes Finais

Diante da analise epidemioldgica da coqueluche no Brasil em 2024, observa-se uma reconfiguragdo do perfil da
doenga, tanto em termos etarios quanto geograficos, além da manutengdo de padrdes sazonais ja conhecidos. Portanto, a
predominancia de casos na faixa etaria de 10 a 14 anos e a concentracdo na Regido Sul, especialmente no Parand, sinalizam

uma possivel transicdo no padrdo epidemiologico nacional, possivelmente impulsionada por fatores ambientais, sociais e
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climaticos. Esta sazonalidade evidenciada, com pico de casos nos meses mais imidos, refor¢a a influéncia das condigdes
climaticas na disseminagdo da doenca. A elevada taxa de cura, associada a baixa letalidade, demonstra a eficicia das
intervencdes médicas e das estratégias de saude publica.

Nesse contexto, as estratégias de satide publica devem focar na implementacdo de campanhas de vacinagdo de
refor¢o para adolescentes e jovens adultos, dada a auséncia atual dessa modalidade e o fato de que essa faixa etaria, por ser
mais acometida, representa um potencial risco de transmissdo para outros grupos vulneraveis. Para que se avance rumo a
erradicagdo da coqueluche no Brasil, é imprescindivel uma abordagem integrada e continua, baseada em agdes intersetoriais,
como monitoramento constante dos indicadores epidemioldgicos e investimentos que viabilizem novas campanhas de
vacinagdo, juntamente com o incentivo da compreensdo publica sobre a relevancia da imunizagdo. Essa necessidade ¢ ainda
mais urgente no contexto pos-pandémico, visto que as coberturas vacinais registraram declinios consideraveis, potencializando

o risco de reemergéncia de doengas imunopreveniveis como a coqueluche.
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