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RESUMO

O SaMi-Trop é um estudo de coorte que acompanha pacientes com doenca de Chagas,

desenvolvido em 21 municipios endémicos. Objetivo: Realizar o consolidado das publicagdes
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produzidas pela coorte. Metodologia: Trata-se de uma reviséo narrativa dos artigos publicados
com dados da coorte. Resultados: Foram identificados 18 estudos, sendo 17 publicados em
inglés, em periddicos com fator de impacto variando de 1,3 a 4,7 e Qualis CAPES de Al a B4.
Nos delineamentos identificaram-se trés estudos de apresentacdo do perfil da coorte, seis
estudos epidemioldgicos convencionais, um estudo epidemiologico de abordagem multinivel,
cinco estudos de epidemiologia molecular, um estudo de abordagem qualitativa e dois estudos
usando inteligéncia artificial. Dentre as tematicas, ha fatores associados ao tratamento
antiparasitario, a qualidade de vida, ao prognostico e a sobrevida, criagdo de escore de risco e
modelos de inteligéncia artificial para prever mortalidade e outros desfechos, identificacédo de
novos biomarcadores, associacdo entre alteracdes cardiacas e biomarcadores, além dos desafios
para a assisténcia a doenca de Chagas na atencdo primaria. Concluséo: A coorte SaMi-Trop
tem contribuido com producdo de conhecimento cientifico relevante quanto ao diagndstico,
tratamento e progressdao da doenca de Chagas. Seus resultados tém sido publicados em
relevantes periddicos, trazendo a tona o cenario negligenciado.

Palavras-chave: Doenca de Chagas; Publicacdo Periddica; Estudos Longitudinais.
ABSTRACT

SaMi-Trop is a cohort study that follows patients with Chagas disease, developed in 21 endemic
municipalities. Objective: To consolidate the publications produced by the cohort.
Methodology: This is a narrative review of articles published with cohort data. Results:
Eighteen studies were identified, 17 of which were published in English, in journals with an
impact factor ranging from 1.3 to 4.7 and Qualis CAPES from Al to B4. In the designs, three
cohort profile presentation studies, six conventional epidemiological studies, one multilevel
epidemiological study, five molecular epidemiology studies, one qualitative study and two
studies using artificial intelligence were identified. Among the themes, there are factors
associated with antiparasitic treatment, quality of life, prognosis and survival, creation of risk
scores and artificial intelligence models to predict mortality and other outcomes, identification
of new biomarkers, association between cardiac changes and biomarkers, in addition to the
challenges for Chagas disease care in primary care. Conclusion: The SaMi-Trop cohort has
contributed to the production of relevant scientific knowledge regarding the diagnosis,
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treatment and progression of Chagas disease. Its results have been published in relevant

journals, bringing to light the neglected scenario.

Keywords: Chagas Disease; Periodical; Longitudinal Studies.
INTRODUCAO

A doenca de Chagas (DC) é uma doenca tropical negligenciada, transmitida pelo
Trypanosoma cruzi (T. cruzi), que afeta aproximadamente 6 milhdes de pessoas, a maioria delas
nas areas endémicas de paises latino-americanos®. No Brasil, estima-se que ha cerca de 1.1
milhdes de individuos infectados?. A DC apresenta elevada carga de mortalidade no pais, sendo
uma das quatro maiores causas de morte por doencas infecciosas e parasitarias®. Minas Gerais

é 0 estado brasileiro que apresenta o maior nimero de 6bitos por DC no pais®.

A ocorréncia da DC ¢ classicamente associada a pobreza de éareas rurais®, sendo uma
doenca reconhecidamente relacionada a contextos de vulnerabilidade social>®. Sua detecc&o e
manejo continuam sendo um desafio para assisténcia’, pois além do diagnostico tardio, ha
dificuldades de manutencdo dos cuidados de saude adequados em areas remotas e de dificil
acesso. Considerada uma doenga negligenciada, o conhecimento produzido em DC, muitas
vezes, nao se reverte em avancos terapéuticos. O baixo interesse da industria farmacéutica nessa
tematica, justificado pelo reduzido potencial de retorno lucrativo para a inddstria®, vem
limitando o desenvolvimento de novos farmacos, novos métodos diagndsticos e vacinas. Tudo

isso parece contribuir na permanéncia da “invisibilidade” da DC®.

Esse cenario problematico evidencia a necessidade de estudos robustos sobre a DC, que
contribuam com a elucidacdo de questBes relativas a carga social da DC, sua progressdo,
tratamento, bem como tragam a tona a discussdo sobre os contextos em que € produzida e 0s
problemas decorrentes. Assim, estudos de coorte que acompanham os pacientes ao longo do
tempo e estdo no topo da escala de producdo de evidéncia cientifica no que se refere a estudos

etiologicos™® se fazem necessarios para maior compreenséo da DC™.

O Centro de Pesquisa em Medicina Tropical de Sdo Paulo-Minas Gerais (SaMi-Trop) é
um estudo multicéntrico de coorte prospectivo envolvendo pacientes com DC que vem sendo
realizado desde 2013 em 21 municipios do norte de Minas Gerais e Vale do Jequitinhonha.

Idealizado por uma rede de cientistas colaboradores de quatro Universidades publicas
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brasileiras dos estados de Séo Paulo e Minas Gerais (Universidade de Séo Paulo, Universidade
Federal de Minas Gerais, Universidade Federal de Sdo Jodo del Rey e Universidade Estadual
de Montes Claros), a coorte SaMi-Trop recebeu as devidas aprovagdes dos Comités de Etica
em Pesquisas (USP, 042/12; e Unimontes 2.393.610) e conta com financiamento do National
Institutes of Health (NIH) dos EUA™,

A coorte SaMi-Trop é uma das maiores coortes sobre a DC realizadas no mundo. Seu
principal objetivo é identificar biomarcadores que serdo utilizados para prever o risco de
progressdo e morte na DC!2. Porém, estudos com diferentes delineamentos também sio
desenvolvidos com dados dessa coorte a fim de contribuir com a amplia¢do do conhecimento
sobre DC.

A coorte contemplou 3 etapas distintas até 0 momento: linha de base (2013-2014); 1°
seguimento (2015-2016) e 2° seguimento (2021- em andamento). Um total de 2157 portadores
da DC foi incluido na linha de base do estudo. Desses, 145 participantes evoluiram para 6bito

apos dois anos e 1709 permaneceram no 1° seguimento®?,

Assim, o presente estudo tem o objetivo de realizar uma revisdo dos artigos cientificos
produzidos pela coorte SaMi-Trop, seguindo a linha do tempo das publicacdes. Propde-se reunir
o0s principais achados alcancados por essa coorte a fim de facilitar o acesso de pesquisadores,

gestores e trabalhadores de salde aos conhecimentos produzidos sobre DC.
METODOS
Desenho de estudo

Trata-se de um estudo de reviséo narrativa dos artigos publicados com dados da coorte

SaMi-Trop até o més de maio de 2022.
Critérios de elegibilidade dos estudos

Foram reunidos artigos originais, produzidos com dados da coorte SaMi-Trop, sem
filtros de tempo e de lingua. Para a selecdo dos artigos foram pesquisadas as seguintes bases de
dados indexadas: Pubmed, Web of Sciense e Scielo. Na busca dos artigos foram utilizados de
forma combinada os seguintes termos: SaMi-Trop, estudo de coorte e doenca de Chagas. Além
disso, foi realizado contato direto com a coordenacdo da pesquisa a fim de assegurar a
identificacdo de todas as publicacbes. Foram incluidos somente artigos publicados em
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periddicos cientificos, e que tenham mencionado utilizacdo de dados da coorte SaMi-Trop.
Foram excluidos outros tipos de producgdes, que ndo artigos cientificos, bem como artigos

publicados apds a data estipulada para encerramento da coleta desse estudo.
Extracéo de dados

Cada artigo identificado foi lido na integra e revisado, sendo que as seguintes
informacdes foram extraidas: autores, ano de publicacdo, periodico, seu fator de impacto e
Qualis CAPES, titulo, objetivo, sumarizagdo da metodologia, resultados e conclusfes. Também
foram coletados dados sobre nimero de individuos incluidos, variavel dependente, varidveis
independentes, tipo de analise estatistica, associacdes encontradas e cada estudo foi classificado
segundo seu delineamento. Em alguns casos, as informacdes foram extraidas das tabelas ou
figuras de dados disponiveis. Foi elaborada uma planilha no Microsoft Excel 2010®, onde 0s
dados extraidos foram registrados em ordem cronoldgica, onde cada estudo foi sumarizado em

uma linha.

RESULTADOS

Foram identificados 18 artigos publicados com dados da coorte SaMi-Trop de 2016 a
2022. Quanto ao delineamento, identificou-se trés estudos de apresentacdo do perfil da coorte,
seis estudos epidemioldgicos convencionais, um estudo epidemioldgico de abordagem
multinivel, cinco estudos de epidemiologia molecular, um estudo de abordagem qualitativa e
dois estudos usando inteligéncia artificial. Tais trabalhos foram publicados em peridédicos com
fator de impacto que variou de 1,322 a 4,660. Quanto ao Qualis CAPES, 11 estudos foram
publicados em periddicos classificados como A1, um estudo em A2, quatro estudos em B1, um
estudo em B2 e um em B4, totalizando 18 estudos. A maioria desses artigos foram publicados
em revistas internacionais e na lingua inglesa, com excecao de um tnico que foi publicado em
periddico regional a fim de facilitar o retorno local dos achados. Quanto aos dados utilizados,
observou-se que 09 estudos utilizaram dados da linha de base e 09 utilizaram dados de ambas

as avaliacOes, linha de base e 1° seguimento.

Dentre as tematicas abordadas, ha fatores associados ao tratamento antiparasitario, a
qualidade de vida, ao prognostico e a sobrevida, criagdo de escore de risco e modelos de
inteligéncia artificial para prever mortalidade e outros desfechos, identificagdo de novos
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biomarcadores, associacdo entre alterac6es cardiacas e biomarcadores, , além dos desafios para

a assisténcia a DC na Atencdo Primaria a Saude (APS).

O Quadro 1 apresenta o consolidado desses estudos de acordo com ano de publicacéo,

periddico, tema, objetivos, metodologia e suas principais conclusdes:

Autor/ ano de

publicacéo

Tema Objetivo Metodologia Resultados/ concluses
Periddico
GRANJON et | Desenvolvimento | Desenvolvimento | Além de amostras do | O Multiplex se mostrou
al., 2016%. de um novo | e apresentacdo de | SaMi-Trop, foram | um teste confirmatorio
imunoensaio um teste | utilizadas também | confidvel para 0
Plos Neglected
Tropical (Multiplex Multi- | (Multiplex) para | amostras originarias de | sorodiagnéstico da DC,
. cruzi) para | confirmagdo da | diferentes centros e | melhorando sua
Diseases
confirmagéo DC baseada em | paises; e foram | confirmacéo sorolégica e
*
(Fi+A4.4/ soroldgica da | Elisa submetidas a andlise | podendo indicar o nivel
Qualis doenca de Chagas por PCR quantitativo; de parasitemia.
Capes:Al)

Foi projetada uma nova
matriz de doze
antigenos e realizada a
leitura em placas de 96

pOGOS.

248

amostras positivas para

Foram testadas
T. cruzi, 94 amostras de
doadores de area nao
endémica e sem teste de
sorologia prévio
(diagnostico

desconhecido), 49

amostras de doadores

de sangue negativos
para T. cruzi, 7
amostras falso-
positivas e 3

inconclusivas.
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As reatividades
observadas foram
analisadas para propor

um algoritmo de arvore

de decisdo que
classificasse

corretamente as
amostras, com
potencial para
discriminar resultados
falso-positivos e

amostras inconclusivas.

CARDOSO et
al., 20162,

BMJ

(FI*: 2.4/
Qualis Capes
A2)

Estudo
longitudinal  de
pacientes com

cardiomiopatia
chagasica cronica
no Brasil (Projeto
SaMi-Trop): perfil
da coorte

Descrever a coorte
SaMi-Trop e
caracteristicas dos
participantes  do

baseline da coorte.

Descrigdo da Coorte:

Estudo realizado em 21
municipios do Norte de
Minas Gerais,
endémicos para DC,
com seguimento de 2
anos. A avaliacdo
inicial ocorreu em 2013
e incluiu coleta de
informacdes

sociodemogréficas,

determinantes  sociais
de saude,
comportamentos

relacionados a salde,
comorbidades,
medicamentos em uso,
histéria de tratamento
anterior para DC, classe
funcional, qualidade de
vida, coleta de amostras
de sangue e
eletrocardiograma.

Participaram dessa fase

Entre os individuos
portadores de DC
participantes, houve
predominio do sexo
feminino, idade 50-74

anos, baixa renda e baixo
nivel educacional, com
DC diagnosticada hé&
mais de 10 anos e com
comprometimento
funcional. O tratamento
antiparasitario especifico
foi relatado por apenas
25,2%.

Descobertas até o}
momento:  marcadores
clinicos e laboratoriais

preditivos de DC grave e
progressiva foram
identificados (altos niveis
de NT-ProBNP e
sintomas de insuficiéncia
cardiaca avancada).

Embora represente um
grande desafio, a coorte
SaMi-Trop contribui com
conhecimentos a serem

aplicados na Atencédo
Primaria a Salde e
fornecer informacdes

sobre o desenvolvimento
e progressdo da DC em
areas remotas com
desigualdade sociais €
econdmicas.
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2157

pacientes, sendo 1959

do estudo

com sorologia para DC

confirmada.

FERREIRA et | Uso de | Conhecer a | Estudo transversal que | Aproximadamente ¥4 dos
al., 2016°. benzonidazol em | prevaléncia de | utilizou dados do | pacientes com DC
PlosOne pacientes com | pacientes com DC | baseline da coorte | avaliados relataram uso
cardiomiopatia gue ja haviam sido | SaMi-Trop. Individuos | prévio do medicamento
*.
(FI=2.7/ chagéasica cronica | previamente com DC que ja haviam | antiparasitario, sugerindo
Qualis ~ Capes em wuma regido | tratados com o | sido tratados com o | baixa proporcdo  de
Al) endémica do | Unico benzonidazol foram | pacientes que recebem
Brasil medicamento comparados aos que | tratamento especifico no
antiparasitéario nunca haviam sido | Brasil.
isponivel n r m L
disponive 0| tratados  co esse Este tratamento foi maior
Brasil medicamento. Analises s .
entre individuos mais
(benzonidazol), estatisticas foram | . .
jovens, com  maior
bem como | conduzidas para .
escolaridade, com menor
identificar o perfil | garantir  nivel de .
renda per capita mensal,
desses pacientes | confianca adequada as . -
que praticavam exercicio
n mparacdes realiz o, .
quando comparac@es realizadas fisico, que tinham
mpar ntr is gr . . s
comparados aos | entre 0s dois grupos conhecimento prévio do
nao foram s
qué nhao fora diagnéstico de DC, sem
previamente hipertensdo arterial e
tratados com este S .
individuos com mais
medicamento. tempo de diagnoéstico de
DC.
ZREIN et al., | Um novo | ldentificar um | Um ensaio de sorologia | O estudo verificou que
2018, biomarcador biomarcador multicruzi foi projetado | um  Unico  anticorpo
substituto para | sorolégico para avaliar a | (Ab3) pode ser um
Unimontes Cientifica, Montes Claros (MG), Brasil, v. 24, n. 1, p. 1-28, jan/jun. 2022 8




Plos Neglected | anticorpos  para | simples que | diversidade biomarcador atil para
Tropical monitorar a | poderia substituir | anticorpos em pacientes | detectar e  rastrear
Diseases persisténcia  de | as técnicas de | com cardiomiopatia | infeccdo  ativa  pelo
(FI*:4.4/ parasitas em | PCR para | chagasica cronica ndo | T.cruzi em pacientes
Qualis Capes | pacientes deteccéo da | tratados e tratados com | infectados. O anticorpo
Al) infectados  com | persisténcia  do | benzonidazol. Foram | identificado (Ab3)
Trypanosoma parasita (T cruzi) | testados 15 antigenos | revelou-se como um
Cruzi seja no sangue ou | diferentes para avaliar | biomarcador eficaz que
nos tecidos de | anticorpos de soro de | pode orientar a decisdo
pacientes com | pacientes chagasicos, | médica para a terapia. O
DC. participantes da coorte | Ab3  foi  fortemente
SaMi-Trop.  Andlises | associado a positividade
das respostas de PCR em pacientes nao
anticorpo  especifica | tratados, e foi observada
foram avaliadas a fim | uma queda significativa
de identificar qual | de Ab3 em pacientes
apresentaria maior tratados que eliminaram
sensibilidade a parasitemia (com base
relacionada com no PCR). Também foi
persisténcia do parasita. | observado que o Ab3
apresentou sensibilidade
superior para a
persisténcia / eliminacéo
do parasita em
comparacdo comaPCR e
superou a sorologia
padrédo para monitorar a
eliminacdo do parasita.
BRITO et al.,, | Associagdo entre | Descrever Dados obtidos da linha | Os homens apresentaram
2018%, 2?;:(12':3?:;%% alteragGes no | de base da coorte SaMi- rgélé ggomzli(rjﬁgfhsergg
Journal of | & tipicas e | eletrocardiograma | Trop. Os ECGs foram | As alteracBes

Electrocardiol

ogy

elevacdo de NT-
proBNP em uma
grande coorte de
pacientes com
doenca de Chagas

(ECG) de
pacientes com DC

de &rea endémica

analisados
considerando

anormalidades

tipicas

eletrocardiograficas

tipicas da DC foram
relacionadas & maior
chance de elevagdo do
NT-proBNP, que é um

*
(FI*:1.3/ de &rea endémica | e identificar | da DC (infarto do | marcador da gravidade
Qualis ~ Capes possiveis miocardio,  bloqueios da ce_lrd|~0m|opat|a. Es~ta
B2) _ _ _ associagdo ndo
associagOes entre | intraventriculares, apresentou grandes
Unimontes Cientifica, Montes Claros (MG), Brasil, v. 24, n. 1, p. 1-28, jan/jun. 2022 9




0 nimero de
alteragBes no ECG
e 0S niveis
elevados de NT-
proBNP

(biomarcador da
funcéo

miocardica).

alteracGes nos
segmentos ST ou da

onda T, fibrilacdo atrial

ou flutter,
anormalidades graves
na conducdo

atrioventricular ou uso
de  marcapasso e
frequéncia cardiaca
menor que 40 bpm). Os
valores do NT-proBNP
foram considerados
normais ou alterados de
acordo com a faixa
etaria do participante

(<50, 50-75, >75 anos).

Regresséo Logistica foi
conduzida para testar
anormalidades no ECG
com niveis elevados do
NT-proBNP. Os
modelos foram
ajustados para idade,
Sexo, e para a presenca
de fatores de risco para
doencas
cardiovasculares
(hipertensdo, diabetes,
tabagismo, doenca
renal, infarto prévio e

colesterol alto).

alteracbes, mesmo ao
considerar outros fatores
de risco

cardiovasculares, sexo e
idade.

CARDOQSO et | Efeitos benéficos | Diante da relativa | Dados do baseline e do | Pacientes  previamente
al.,2018% do benzonidazol | controvérsia  da | seguimento de dois | tratados com
na doenca de | literatura anos da coorte SaMi- | benzonidazol tiveram a
Plos Neglected
Tropical Chagas: estudo de | cientifica acerca | Trop foram utilizados. | parasitemia secundéria
. da utilidade de uso | A amostra foi dividida | reduzida, menor
Diseases
Unimontes Cientifica, Montes Claros (MG), Brasil, v. 24, n. 1, p. 1-28, jan/jun. 2022 10




(FI*: 4.4/ | coorte NIH SaMi- | do benzonidazol | em  pacientes  que | prevaléncia de
Qualis Capes | Trop em pacientes com | relataram ter realizado | marcadores de
Al) cardiopatia tratamento prévio com | cardiomiopatia grave
chagasica, foi | benzonidazol  (grupo | (NT-ProBNP) e menor
conduzido  este | tratado) vs pacientes | mortalidade apds dois
estudo. Objetivou- | nunca tratados com | anos de
se avaliar se o | benzonidazol (grupo | acompanhamento. Se
tratamento prévio | controle). Os desfechos | usado nas fases iniciais, 0
com benzonidazol | considerados ap6s dois | tratamento com
estaria associado a | anos de | antiparasitario
menor acompanhamento (benzonidazol)  parece
mortalidade, foram: a morte; | melhorar os resultados
doenca cardiaca | presenca de | clinicos e parasitoldgicos
menos avancada | anormalidades no ECG | em  pacientes  com
e\ou menor | associadas & DC, niveis | cardiopatia avangada na
parasitemia em | de NT-ProBNP | DC, especialmente
pacientes com | sugestivos de | naqueles com menos de
cardiopatia insuficiéncia cardiaca e | 50 anos.
chagasica. positividade para PCR.
OLIVEIRA et | Auséncia de | Considerando a | Foram obtidas amostras | Foram encontrados 149
al., 20191, evidéncia de | preocupacdo com | de sangue e realizada | (7%) individuos
Rev. do infeccdo a  sensibilidade | sorologia e PCR de | soronegativos, mas
Instituto e soronegativa em | dos testes para | 2.091 individuos | nenhum  deles  teve
Med. Trop.de &rea endémica da | deteccdo de T. | identificados como | resultado positivo por
Stio paulo doenca de Chagas | cruzi na triagem | portadores de DC | PCR, mostrando que, se
(FI* 14/ soroldgica de | autorreferida, existem infeccBes
Qualis Capes doadores de | moradores de areas | parasitémicas
B1) sangue apos | endémicas, todos | soronegativas, elas sdo

relatos de PCR-
positivos em
individuos

soronegativos, foi
proposto  avaliar

tal situacdo entre

participantes da coorte
SaMi-Trop. Os
participantes foram
entrevistados e tiveram
uma amostra coletada

para teste sorolégico e

muito raras. Assim, ndo
foram encontradas

evidéncias de infeccdo

soronegativa por T.
cruzi apés  testes  de
triagem sorolégicos e

portadores de DC | PCR para verificar a | PCR rigorosos  de
de areas | propor¢do de | amostras  codificadas.
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endémicas, ao se | inconsisténcias  entre | Esses  achados  sdo
comparar exames | tais testes. tranquilizadores e
soroldgicos com indicam que os testes de
PCR. triagem sorolégica de
doadores sdo altamente
sensiveis na deteccdo de
anticorpos contra o T.
cruzi.
OLIVEIRA et | ELISA na saliva | Avaliar o uso de | Foram selecionados | Os melhores resultados
al., 2020%7. para deteccdo de | uma ferramenta | 100 individuos | na discriminagdo entre
. anticorpos contra | simples, ndo | infectados com T.cruzi | infectados e néo
The American
.Trypanosoma invasiva (teste da | e 50 controles | infectados foi observada
Journal of
. cruzi: uma | saliva) para | saudaveis da coorte | com o kit Wiener
Tropical
1 1 ifi 3 i- ibili 0
Medicine and alternativa  para | identificacio de | SaMi-Trop, (sensibilidade de 97% e
. . . I 0
Hygiene (FI*: pesquisas anticorpos contra | confirmados por PCR. | especificidade de 100%).
.| soroldgicas em | o T. cruzi. Foram recolhidas | O uso da saliva pode ser
2.2/ Qualis
regides endémi mostr liva em | um Iternativ r
Capes B1) egides endémicas amostras de saliva e uma alternativa para
tubos de  plastico | pesquisas de
(salivete). Foram | rastreamento em larga
testados cinco Kkits | escala na  deteccdo

comerciais de ELISA

para  deteccdo

anticorpos contra
cruzi:
Chagas
Chicago, IL),
REC

Manguinhos,

Chagas
Rio

Janeiro, Brasil), Kit

de
T.

ARCHITECT
(Abbott,
ELISA
(Bio-

de

test

Gold ELISA Chagas

(REM,  Sio

Paulo,

Brasil), Kit Chagatest —

ELISA

recombinante

v.4.0 (Wiener, Rosario,
Argentina), e Kit Test

ELISA Chagas
(Grupo Bios S.A

de anticorpos contra 0 T.
cruzi. Além de ser um
método ndo invasivo para
coleta de amostras, €
potencialmente vantajoso
para rastreamento em

criangas.
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Diasorin, Santiago,
Chile). Todos os testes
foram avaliados quanto
a sensibilidade e a
especificidade  destes

Kits.

OLIVEIRA et
al., 2020,

Journal of the
american heart
association
(F.I*: 4.6/
Qualis Capes
Al)

Escore de risco
para previsdo de
mortalidade em 2
anos em pacientes
com
cardiomiopatia
chagésica de areas
endémicas: estudo
de coorte SaMi-

Trop

Desenvolver um
escore de risco
simples para
prever a

mortalidade em 2
anos em pacientes
com
cardiomiopatia

chagésica.

A estatistica de riscos
proporcionais de Cox
foi usada para
desenvolver um modelo
de previsdo de
mortalidade com base
nos principais
preditores de doenca
cardiaca (avaliacdo
clinica, ECG e NT-
proBNP). Os pacientes
foram da coorte SaMi-
Trop (n= 1551) foram
classificados em trés
categorias de risco de
acordo com  suas
caracteristicas no inicio
do estudo (baixo, <2%;
intermediario, >2% a
10%; alto, >10%). Uma
validacdo externa foi
também realizada
aplicando o escore em
outra populacdo
independente com DC
(n= 1462). Um escore
de risco para predizer a
morte em 2 anos foi

desenvolvido e

A taxa de mortalidade
geral foi de 3,5 mortes
por 100 pessoas/ano. No
modelo  proposto  0s
preditores independentes
de mortalidade incluidos
foram: idade, niveis de
corte de NT-proBNP por

idade, duragdo da onda

QRS e  frequéncia
cardiaca. A
discriminacéo da

pontuacdo foi boa tanto
no corte de
desenvolvimento quanto
na de validacdo. Essa
pontuacdo pode ser (til
na Atengdo Primaria,
prevendo riscos e

direcionando condutas.
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validado, usando uma

escala de 0 a 100 pontos

QUINTINO et
al., 2020 1,

Fatores associados
a qualidade de
vida em pacientes

Avaliar o perfil de
qualidade de vida
(QV) de pacientes

A QV foi avaliada em
625 participantes da
linha de base da coorte

Os dominios “meio
ambiente” e ‘relagdes
sociais” apresentaram o

Plos Neglected com doenca _ de com DC que SaMijTrop, utilizando | menor e 0 maior impacto
Chagas:  projeto | vivem em regifes | um instrumento para | na QV de portadores de
Tropical SaMi-Trop remotas e sua | medir a QV proposto | DC. Na analise
Diseases (FI*: associa(;éq com | pela ' Organizacdo multiyariada, 0s fatores
: caracteristicas Mundial de Saude | associados & pior QV nos
4.4/  Qualis sociodemografica | (WHOQOL-BREF). A | diferentes dominios
Capes A1) S, _ Qua!idade vida foi envo!veram 0 aumento
comportamentais | avaliada de forma | da idade, o uso de
e clinicas. numérica e por | inibidor da enzima
dominios, conforme | conversora da
preconizado pelo | angiotensina e histéria de
instrumento. Foi | infarto agudo do
utilizada estatistica | miocardio. Os achados
descritiva e modelos de | do estudo reforcaram a
regressao foram | importancia dos
construidos e ajustados. | indicadores de QV para o
planejamento do cuidado
e manejo clinico de
pacientes com DC .de

regides remotas
FERREIRA et | Impacto do | Investigar a | Foi realizado um estudo | O estudo evidenciou que
al. 20202 contexto_social no contribuicio  do mult?m'vel que | mais de 12% dos
" prognastico de considerou dados dos | portadores de DC
Plos Neglected pacientes com | contexto social na | 1637 individuos_ com apre_sentaram eventos
Doenca de A DC e de 21 municipios | cardiovasculares em 2

. . - ocorréncia de - X

Tropical Chagas:  analise onde eles viviam (dados | anos de seguimento. Esse

Diseases (FI*:
4.4/ Qualis
Capes Al)

multinivel de uma
coorte brasileira

eventos
cardiovasculares
na DC.

contextuais). Os dados
dos individuos foram
provenientes da coorte
SaMi-Trop. E os dados
dos municipios vieram

de base de dados
publicas oficiais
(IBGE,  DATASUS,
entre outros). A

varidvel dependente foi
a ocorréncia de eventos
cardiovasculares na DC
durante o seguimento
de dois anos, definidos
a partir do agrupamento

de trés eventos
combinados: morte,
desenvolvimento de
fibrilacdo atrial ou
necessidade de
implante de

marcapasso. A analise
foi realizada utilizando-

desfecho foi associado
com as variaveis
contextuais tamanho da
populacéo rural, nimero
de médicos por mil
habitante e cobertura de
ESF; e as variaveis
individuais classe
funcional, nivel de NT-
pro BNP, uso do BZN,
duragdo do complexo
QRS, estado civil e
idade. Esse  estudo
revelou que as
caracteristicas

individuais ndo sdo
protagonistas isoladas da
ocorréncia de eventos
cardiovasculares, sendo
gue o contexto em que 0s
individuos vivem
também constituem
fatores determinantes de
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se a regressdo logistica
binaria multinivel.

um  pior
clinico.

progndstico

DAMASCEN
O et
20202,
Neglected

al.,

Plos

Tropical
Diseases (FI*:
4.4/  Qualis
Capes Al)

Desafios na
assisténcia médica
ao paciente com
doenca de Chagas
no Brasil: estudo
qualitativo  com
médicos da
Atencdo Priméria
a Saude

Explorar 0s
desafios dos
médicos de
familia para
fornecer

assisténcia  aos

pacientes com DC

em regido
endémica no
Brasil com alta
cobertura de

servigos publicos
de APS. Além

disso, o estudo
permitiu gerar
importantes

reflexBes/apontam
entos sobre a
assisténcia médica
ao paciente com

DC na APS.

Este estudo ocorreu de
forma aninhada ao
estudo  de  coorte
SaMiTrop. Trata-se de
um estudo qualitativo
cuja coleta de dados
ocorreu por meio de um
grupo focal (GF) com
15 médicos da
Estratégia Saude da
Familia de um dos
municipios

participantes da coorte
SaMi-Trop. A analise
dos dados foi realizada
com o uso da técnica de
andlise de conteudo do
tipo temética. Foram
realizadas as etapas:
pré-anélise do conteldo
das falas transcritas,
codificacdo, tratamento

dos resultados,
inferéncia e
interpretacéo.

Quatro temas emergiram
dos discursos dos
médicos de familia
participantes do GF:
formacdo médica
insatisfatoria para a
assisténcia ao paciente
com DC; incertezas
guanto ao tratamento
antiparasitario na fase
crbnica da DC;
dificuldade de acesso dos
pacientes a atengdo
especializada e
banalizacdo da doenca
pelos pacientes como
barreira na busca de
cuidados.

O acesso dos pacientes

com DC a assisténcia
adequada, mesmo em
regides endémicas com
alta cobertura de servigos
publicos da APS, é um
grande desafio para 0s
sistemas de saude. Os
resultados obtidos
mostraram a necessidade
de qualificar o manejo
clinico da CD na APS por
meio de investimentos na

formacéo e treinamento

dos médicos, na
implementacéo do
protocolo  clinico e

diretrizes terapéuticas e
na criacdo de Centros de

Referéncia para CD.
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OUARHACH
E et.al.,
20212,

Journal of
Clinical
Immunology (
FI*: 8.3/
Qualis Capes
B1)

Variantes
patogénicas raras
em genes
mitocondriais e
associados a
inflamacdo podem
levar a
cardiomiopatia
inflamatoria  na
doenca de Chagas

Identificar
variantes
genéticas raras em
genes
mitocondriais que
podem levar a
progressdo  para
cardiomiopatia
chagasica cronica
apos infeccdo pelo

T.cruzi

Foi realizado um estudo
com o sequenciamento
completo do exoma
para pesquisar variantes
genéticas raras e de alto
impacto  ligadas a
cardiomiopatia
chagésica cronica
(Cce). o]
sequenciamento foi
realizado em 06
familias contendo
varios casos de DC
(n=25) e em um grupo
de pacientes
assintomaticos ndo
relacionados (n=14)
provenientes da coorte
SaMi-trop e do
ambulatério de DC do
Instituto do Coracéo
(HCMUSP). Todos os
foram submetidos a
entrevista clinica
detalhada, testes
soroldgicos para
T.cruzi. Foram
investigadas variantes
patogénicas raras
compartilhadas por
membros da familia
com CCC, mas ausentes
em membros
assintomaticos
infectados e
assintomaticos
relacionados.

em
nao

Foram encontradas 22
variantes patogénicas de
alto impacto
heterozigéticas raras
associadas a CCC, em 20
genes pertencentes a vias
relevantes para
cardiomiopatia
inflamatoria. Apenas
individuos que eram
soropositivos e
portadores das variantes
patogénicas
heterozigéticas
desenvolveram CCC.

0] sequenciamento
completo do exoma
revelou que, em média,
cada amostra de paciente
continha 41.780
variantes de genes

A contribuicdo genética
para a CCC é poligénica
e impulsionada  por
variantes raras em genes
que diferem entre as
familias, mas estdo
relacionados a
mitocondrias e
inflamacdo, processo
chave para fisiopatologia
da CCC.

SOUZA et al.,
20212,
Revista
Unimontes
Cientifica
(FI:*

registrado/

Nao

Qualis Capes
B4)

Estudo
Longitudinal  de
individuos  com
doenca de Chagas
de regido
endémica
brasileira: a coorte
SaMi-Trop

Apresentar e
descrever a coorte
SaMi-Trop e seus
principais
resultados como
retorno local
voltados aos
gestores

municipais

Estudo descritivo
apresentando a coorte
SaMi-Trop que
acompanha portadores
da DC de regibes
endémicas de Minas
Gerais. Séo
apresentadas
informagdes coletadas
na linha de base (2013 e
2014) e no primeiro
seguimento (2015 a
2016).

Na linha de base, a
coleta de dados
englobou  entrevista,
informagdes  clinicas,
coleta de sangue e
ECG. No seguimento,

Participaram do estudo
2157 individuos na linha
de base desses, 146
faleceram e 1709 se
mantiveram no primeiro
seguimento, apds dois
anos. Houve perda de
302 participantes.

A maioria dos
participantes é do sexo
feminino,  apresentava
idade até 60 anos, uniao
estavel e se
autodeclararam nao
brancos.
Seus
resultados
subsidiar
publicas

principais
podem
politicas

e estratégias
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além dos
procedimentos

conduzidos na linha de
base, a entrevista foi
ampliada e houve a
realizacdo do exame de

ecocardiograma.

para melhorar o0s servigos
de salde ofertados, de
forma direcionada, as
reais necessidades dos
portadores de

DC no Norte de Minas
Gerais e Vale do
Jequitinhonha.

MARTINS Acurécia e | Avaliar o | Foram selecionados | Houve  acurécia na
BARROS confiabi_lidade_ da protocolo de pacientes com DC d_e avalif:u;éo da dimens’éo e
ecocardiografia uma coorte (SaMi- | funcdo do ventriculo
etal., 2021%. | focalizada em | ecocardiografia Trop). Submetidos ao | esquerdo e ventriculo
Pl pacientes com . ecocardiograma direito; assim  como
0sOne focalizada em | .o A s .
doenca de Chagas simplificado no | concordancia intra e
(FI*: 27/ de o reas | pacientes com DC | primeiro  seguimento | interobservador _de
' ' endémicas: estudo de regides (2015-2016).0s moderada a substancial
Qualis Capes | de coorte SaMi- participantes desse | na avaliagéo da
Al) Trop endémicas e (n:725)_ fizeram um ecoce_lrdiografia
identificar gcocardlograma, cuja | focalizada. _ _
imagens foram | A ecocardiografia
caracteristicas avaliadas por um | focalizada  apresentou
relacionadas a0 0bservador que valpres satisfa‘géri_o§ de
desconhecia os dados | validade e confiabilidade
acometimento clinicos e | para avaliacdo  das
. ecocardiogréficos, para | cAmaras cardiacas em
cardiaco. . o .
determinar a acuracia e | pacientes com  DC,
confiabilidade da | exceto para aneurisma
ecocardiografia apical. Essa ferramenta
focalizada para | pode identificar doencas
avaliacdo cardiaca. cardiacas com impacto
potencial no manejo do
paciente no cenario de
recursos limitados.
BRITO etal., | Predicdo por | Analisar Trata-se de um estudo | Entre 0s participantes
20212 intgl_ig_éncia habilidade de um tran_sversal obti_do a deste estudo, 67% eram
artificial de partir  do  primeiro | mulheres, com idade
Plos Neglected [?isfu_ngéo algoritmo de ECG | seguimento (2015- | média d_e 69 anos; havia
sistolica inteligéncia 2016) de uma coorte de | 7,1% individuos com
Tropical ventricular para intelig portadores de DC. Os | DSVE. A maioria dos
Diseases (FI*: esquerda L_Jsandoo (1A) artificial | participantes incluidos paciente_s apresentava
" | eletrocardiograma reconhecer no estudo (n=1304) | anormalidades
4.4/ Qualis | em pacientes com tiveram 0 ECG | importantes no ECG

Capes Al)

doenca de Chagas
— A coorte SaMi-
Trop

disfuncdo sistolica
ventricular
esquerda (DSVE)
em pacientes com
DC, com fracdo de
ejecdo do
ventriculo
esquerdo

determinada pelo

submetido a analise da
maquina previamente
treinada para
reconhecer DSVE. O
desempenho

diagnéstico do ECG foi
habilitado para IA para
detectar DSVE e foi
testado usando um
ecocardiograma como
padrdo-ouro, definido
como uma fragdo de
ejecdo  <40%. Foi
adicionado ao modelo

(59,5%).
0] algoritmo 1A
apresentou uma precisdo

de alto nivel para
reconhecer DSVE,
juntamente com um

excelente valor preditivo
negativo, sugerindo um
papel potencial para
triagem (e exclusdo) de
DSVE nessa populagéo,
além de outra
caracteristica importante
é a utilizacdo da IA-ECG
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Ecocardiograma <

NT-proBNP, sexo

que pode garantir rapido

40% masculino e QRS > | reconhecimento  desse
' 120ms. agravo.
OLIVEIRA Atualizacdo  do | Apresentar os | Trata-se de um estudo | Dos 1.959 participantes
etal. 20212 perfil da coorte: as principais de coorte prospectivo | na avaliacdo inicial,
e " | principais e novas (SaMi-Trop) que | 1.585 (79,9%)
Rev. Inst. Med descobertas_ da | resultados  ap6s | acompanha portad(_)res retornaram apds dois
' ) coorte SaMi-Trop seis  anos  de da DC e regiBes | anos para a segunda
Trop. Sdo | Chagas endémicas de Minas | avaliacdo. A mortalidade
Paulo (FI*: acompanhamento Gergis' desde 2913. foi de 6,7%, mas variou
' da coorte SaMli- Participaram da linha | de 0,9% a 18,2% em
1.8/  Qualis de base ( n=2157) e do | idosos > de 50 anos, com
Capes B1) Trop aos pacientes | primeiro seguimento ( | classe funcional alterada,
portadores da DC n= 1959). Os presenca _de
participantes da 12 | cardiomiopatia chagasica
de regides | visita foram | e com grandes alteracdes
endémicas do seleciqnados me(_jiante eletrocardiograficas.
uma lista de pacientes | O nivel anormal de NT-
norte de Minas | atendidos pela Rede | proBNP ajustado pela
Gerais e Vale do _Telessaude com idade idade_é um forte .preditoy
igual ou superior a 18 | de 6bito. Além disso, foi
Jequitinhonha anos, autorrelato de DC | identificado, maior uso
e alteragBes anormais | de alguns medicamentos
no ECG anterior. Foram | especificos para DC e
submetidos a entrevista, | maior taxa de
ECG e coleta de | mortalidade entre aqueles
sangue. No 1° | que tém doenca mais
seguimento foi | grave
incluindo uma nova
coleta de sangue para
repetir a dosagem de
NT-proBNP, ECO,
alm do  processo
executado na linha de
base.
FERREIRA et | Modelos de | Avaliar diferentes | A presente investigacdo | Entre os 1654 individuos
al 202227 previsdo de morte modelos de foi conduzida com | participantes deste
v ' de dois anos entre dados da coorte SaMi- | estudo, 134  (7,9%)

Plos Neglected
Tropical
Diseases (FI*:
4.4/ Qualis
Capes Al)

pacientes com
doenca de Chagas
usando  métodos
baseados em
aprendizado  de
maquina

aprendizado  de
maquina para
prever a morte em
dois anos de

pacientes com DC

Trop, sendo que as
variaveis preditoras
foram provenientes da
linha de base e o
desfecho do primeiro
seguimento. Dentre as

varidveis preditores
provenientes da
entrevista, foram
consideradas 33
variaveis. O desfecho
“Morte” foi adotado

para esse estudo, e as

analises foram
realizadas com trés
configuracBes

diferentes: somente

faleceram em dois anos
de seguimento. 0
Aprendizado de Maquina
foi capaz de predizer a
morte em um periodo de
2 anos em pacientes com
DC. A predicdo teve uma
boa precisdo para
reconhecer a morte com
um bom valor de G-mean
(entre 059 a 0,77),
variando de acordo com
as técnicas e modelos.
Sendo o melhor modelo
com variaveis de exames
complementares, seguido
pelo modelo que utilizou
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com  varidveis de | exclusivamente o NT-

entrevista, somente | proBNP. O  modelo
com  varidveis de | somente com variaveis
exames de entrevista seria Util em

complementares e, por | cenarios sem acesso aos
fim, com variaveis de | exames complementares
entrevista e variaveis de | e conseguiu um G-mean
exames de 0.64.
complementares. Para
cada experimento
inicialmente
selecionamos as 10
variaveis preditoras

mais importantes.
Utilizou-se,
separadamente, 5
técnicas de
Aprendizado de
Maquina

supervisionado  para
prever o Obito dos
participantes da coorte.
Todos 0s modelos
foram avaliados em

termos de
Sensibilidade,
Especificidade e G-
Mean

*Fl= Fator de Impacto

DISCUSSAO

Esse estudo identificou 18 artigos publicados com dados da coorte SaMi-Trop durante
o0s ultimos anos. A grande maioria dos artigos foram publicados em revistas internacionais e na
lingua inglesa. Foram observados diferentes delineamentos e foi identificada grande
diversidade tematica entre eles, confirmando a amplitude e a contribui¢do cientifica desta

coorte.

Embora tenha diminuido a ocorréncia da DC em todo Brasil, a enfermidade continua
sendo um importante problema de salde publica no pais, evidenciado pela ocorréncia de casos,
até mesmo agudos, em mais de 50% das microrregides brasileiras?®. A coorte SaMi- Trop é um
estudo de grande relevancia para o Brasil, visto que ha escassez de estudos de coorte sobre DC
realizados em paises em desenvolvimento. Comumente estudos desse tipo tém sido conduzidos
em paises desenvolvidos, e seus resultados extrapolados para paises em desenvolvimento, o que

pode representar um problema, dadas as diferencas de populagdes e no manejo das doengas?®.
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A regido onde a coorte SaMi-Trop estd sendo desenvolvida (Norte de Minas Gerais e
Vale do Jequitinhonha), representa cenario tipico de DC no Brasil, em locais onde a doenca é
endémica e negligenciada®3!, Em registros de 9 anos no Brasil, dos mais de 40 mil dbitos como
consequéncia da DC, cerca de 20% foram registrados em Minas Gerais, sendo 0 maior nimero
de 6bitos na macrorregifo de salide Norte®? , ou seja, na regifo do estudo. No Brasil, existe
ainda negligéncia pelo servico de salde, pois ndo ha investigacdo da DC rotineira mesmo em
areas endémicas®, ha escassez de métodos de diagndsticos acessiveis e eficazes¥, gerando
subdiagnostico da doenga®. Além disso, ja foi observada inseguranga, desconhecimento e

caréncia de capacitacdes sobre DC entre médicos da APS de regido endémica®.

A coorte SaMi-Trop chama a atencdo pelo grande nimero de participantes com DC
acompanhados (n= 1959) e por seus estudos trazerem a tona realidades de areas rurais e
remotas'?. Achados desta natureza permitem compreender o perfil de pacientes com DC em um
contexto atual e real®’. Em outros estudos longitudinais ja realizados, como o de Bambui*’ e 0
BENEFIT®®, o nimero de participantes brasileiros com DC foi 1606 e 1358, respectivamente.
O estudo de Bambui (MG) trata-se de uma coorte com 10 anos de seguimento, cujo objetivo
foi acompanhar o envelhecimento de uma populagdo de 1.606 com idade de > 60 anos. Essa
coorte investigou a incidéncia e os preditores de saude revelando a prevaléncia de doencas ndo
transmissiveis, incluindo a DC¥. O ensaio clinico randomizado BENEFIT realizou um
acompanhamento de pacientes com cardiomiopatia chagasica na América Latina, incluindo o
Brasil. Estes pacientes receberam benzonidazol ou placebo por até 80 dias e foram
acompanhados por 5 anos, e 0 objetivo foi avaliar o papel da terapia antiparasitaria nos

portadores da DC com acometimento cardiaco®.

Quanto aos delineamentos adotados nos estudos utilizando dados da coorte SaMi-Trop,
verifica-se a diversidade de abordagens, bem como a presenga constante da
interdisciplinaridade.

Os estudos que retrataram o perfil da coorte SaMi-Trop*2%2% sio relevantes por
apresentarem a caracterizacdo da populagdo envolvida e fornecerem informagdes sobre o
desenvolvimento e progressao da DC, subsidiando inclusive dados para os servigos de saude.
A relevancia desses tipos de estudos foi relatada no Consenso Brasileiro de DC de 2015, que

citava a persisténcia de algumas lacunas nos campos técnico, cientifico e politico que deveriam
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ser superadas para o efetivo enfrentamento desta condicdo extensamente negligenciada em

areas remotas com desigualdades sociais e econdmicas®.

Os seis estudos epidemiolégicos convencionais produzidos com dados da coorte SaMi-
Trop descreveram estado clinico, tratamento, prognostico e qualidade de vida, além de criar um
escore de risco para mortalidade por DC%11:1518.1924 Estes estudos mostraram que a DC ainda
estd associada ao baixo perfil socioeconébmico e que seu tratamento precoce vem sendo
negligenciado'®. A doenca tem uma histéria natural longa e poucas op¢des de tratamento
antiparasitario especificol. Tais estudos também discutiram o pouco conhecimento sobre a DC
entre a populacdo portadora, a auséncia de consenso sobre os beneficios do tratamento com
BZN na fase cronica, o diagnostico tardio, exame de imagem como ecocardiografia para
identificar caracteristicas relacionadas ao acometimento cardiaco® e as dificuldades de
manutencéo de cuidados de satide adequados em areas rurais pobres e de dificil acesso®.

O estudo que criou um escore de risco para mortalidade por DC a partir de dados da
coorte SaMi-Trop, além de inédito, é de notdria relevancia'®. Um escore capaz de predizer a
mortalidade em 02 anos na cardiomiopatia chagasica, prevendo riscos individuais e
direcionando a terapia adequada, pode auxiliar o profissional médico que atua em areas de
atencdo primaria quanto ao manejo clinico da DC*®, sendo uma ferramenta util e com grande

potencial de implementacao pratica.

O estudo com abordagem multinivel evidenciou a importancia do contexto social no
progndstico cardiaco na DC?°. A dindmica desse tipo de abordagem deixou claro que além do
contexto individual, o contexto social/coletivo influencia o progndstico da DC. Convém
destacar que ndo foram identificados estudos prévios com abordagem multinivel envolvendo a
DC?,

Os cinco estudos que utilizaram biologia molecular abordaram a eficacia de testes
soroldgicos, identificaram um novo biomarcador e variantes genéticas raras em genes
mitocondriais'®!416.17:22 trazendo grande contribuicdo para o diagndstico da DC. Destes, dois
estudos apresentaram um teste sorolégico/diagnostico (Multiplex) e verificaram sua
validade!®!*, Em um destes estudos foi identificado um Gnico anticorpo (Ab3) que pode ser (il
para detectar e rastrear infecgéo ativa pelo T.cruzi'®. Jaem outro estudo® apresentou a validagio

e sensibilidade de testes sorolégicos, como a deteccéo de anticorpos do T.cruzi na saliva, sendo
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um método simples e ndo invasivo. O ultimo estudo?? demonstra que a disfungio mitocondrial
e a inflamacdo podem ser determinadas geneticamente na CCC, impulsionadas por variantes
genéticas raras. Diante do reconhecido desafio da auséncia de biomarcadores claros e de facil
acesso para diagndstico da DC'®, pode-se afirmar que tais estudos representam ferramentas
relevantes para implementar um manejo clinico preciso, a fim de permitir que o paciente inicie

o0 tratamento 0 mais precocemente possivel.

O estudo de abordagem qualitativa traz a tona os desafios enfrentados pela equipe
médica no manejo da DC em areas remotas?. As reflexdes e apontamentos sobre a assisténcia
médica ao paciente com DC na APS, tem sido pouco explorada pela literatura, principalmente

considerando abordagem qualitativa“C.

Os dois estudos com a tematica de inteligéncia artificial apresentam enerme relevancia
para o cenario da DC, pois essa ferramenta pode otimizar e facilitar 0 manejo da doenga,
predizendo a morte em um periodo de 2 anos em pacientes com DC usando variaveis de
entrevistas e/ou clinicas, ou utilizando um algoritmo de ECG para reconhecer disfuncéo
sistolica ventricular esquerda 227, A 1A pode ser usada como uma ferramenta de satide publica,
ajudar no manejo de pacientes com DC, além de impactar no gerenciamento e progndéstico do

paciente?.

O Brasil, como um dos principais paises endémicos, traz consigo a responsabilidade de
gerar evidéncias a partir de pesquisas basicas e aplicadas, bem como de liderar iniciativas para
controle e prevencdo, baseadas em um sistema nacional de vigilancia ajustado as novas
realidades epidemioldgicas, sociais, econdmicas e ambientais®. O destaque das publicacdes
dos estudos da Coorte SaMi-Trop em importantes periddicos cientificos, como Plos Neglected
Tropical Diseases (fator de impacto 4.4/ Qualis Capes Al) e Journal of the American Heart
Association (fator de impacto 4.6/ Qualis Capes Al) vem permitindo parcerias e
reconhecimento internacional, uma vez que se trata de periddicos importantes na comunidade

cientifica, norteando buscas por solu¢6es inovadoras no diagnostico e tratamento da DC.

Esse estudo descreveu e resumiu achados importantes para 0 manejo e estudo da DC. A
coorte SaMi-Trop se mostra relevante pois os dados representam a realidade local de uma regido
endémica. Além de trazer visibilidade para essa regido mediante parceria com instituices

publicas de ensino e um financiamento internacional, possibilitando conhecer uma area de
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maior abrangéncia, tanto de tematicas quanto geograficas. Esses recursos possibilitaram agdes
locais com objetivo de melhorias no manejo clinico do paciente portador de DC, através de
acOes de educacdo em salde que alcangou profissionais e usuérios do sistema de satde publico.
Porém os desafios para o estudo de uma doenca negligenciada como a DC ainda persistem, e a
coorte SaMi-Trop vem tentando contribuir na superacao de tais lacunas, através da contribuicéo

para identificar a situacdo epidemioldgica da DC no Brasil.

Como limitagGes dessa revisdo, ressalta-se que ndo se adotaram instrumentos de
avaliacdo da qualidade metodoldgica e dos riscos de vieses para os artigos selecionados. Apesar
de tais limitacOes acredita-se que os resultados possibilitaram identificar e consolidar o atual
conhecimento com base em evidéncias disponiveis acerca da DC, tema que tem sido, de certa

forma, negligenciado ou pouco investigado na literatura cientifica.

CONCLUSAO

A coorte SaMi-Trop tem contribuido com a producdo de conhecimento cientifico
relevante quanto ao diagnostico, tratamento e progressdo da DC. Seus resultados tém sido
publicados em relevantes periodicos, trazendo a tona o cendrio negligenciado que permeia a
DC no norte de Minas e Vale do Jequitinhonha.

A relevancia do presente estudo esta pautada nas informacdes importantes sobre a saude
e vida de uma populacéo negligenciada. Os resultados apresentados contribuem para que outras
pesquisas sejam desenvolvidas, e facilita 0 acesso aos dados consolidados, tanto da populacéo,

quanto dos gestores dos municipios endémicos pela DC.
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