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A doenca diarréica aguda (DDA) é tida como importante causa de
morbimortalidade no Brasil. Tem relacdo direta com as precarias condi¢ces de
vida e saude dos individuos. A vigilancia desse agravo visa detectar surtos,
investigar suas causas e intensificar atividades de educacdo em saude para
reduzir sua incidéncia e letalidade. O objetivo deste trabalho foi descrever o
perfil epidemioldgico das doencas diarréicas agudas nos municipios da | regiao
de Saude de Pernambuco no ano de 2015. As analises foram de dados obtidos
nas semanas epidemioldgicas (SE) 1 a 52 retirados do Sistema de Informacgéo
de Vigilancia Epidemiolégica das Doencas Diarréicas Agudas (SIVEP-DDA).
Neste periodo foram notificados 74.223 casos na | Regido de Saude, sendo o
maior niumero no municipio de Recife 24,36% (18.087 casos), seguido por
Camaragibe 15,17% (11.260 casos) e Ipojuca 9,53% (7.073casos). O
coeficiente de incidéncia para a Regido de Saude ficou em aproximadamente
1.791/100.000 habitantes. A faixa etaria com maior frequéncia foi 10 anos ou
mais com 42.235 casos (56,90%), seguida de 1 a 4 anos com 16.632 casos
(22,40%). Os planos de tratamento mais utilizados foram: tipo A (40,93%) e tipo
C (33,86%). Identificou-se 10 surtos de DDA, destes 70% (7) foram
investigados e 54,14% (4) coletadas amostras laboratoriais. 449 unidades de
saude atenderam aos surtos até a SE 52. Destas, 277 unidades
implementaram o monitoramento das Doencas Diarréicas Agudas (MDDA), e
90,61% notificaram. Anéalises como a que observamos no estudo, devem ser
cada vez mais frequentes dentro do servico, fortalecendo e intensificando as
acOes integradas de atencdo e de vigilancia em saude. Diante do exposto,
observa-se a relevancia do monitoramento dos casos de DDA devidamente
registrados para a reducao da morbimortalidade.
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