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Abstract. This paper presents partial results of a research aimed at developing
a predictive risk model for chikungunya in Pernambuco, integrating social, ter-
ritorial, and climatic determinants. In this initial stage, 106,223 microdata re-
cords from SINAN/DATASUS. Exploratory analysis revealed epidemic concen-
tration in 2021-2022, first-semester seasonality with peak frequency in May,
and female and mixed-race predominance, consistent with socioeconomically
vulnerable populations. The integrated database will support georeferenced
cluster mapping and predictive modeling of risk areas.

Resumo. Este trabalho apresenta resultados parciais de uma pesquisa que visa
desenvolver um modelo preditivo de risco a chikungunya em Pernambuco, inte-
grando determinantes sociais, territoriais e climdticos. Foram integrados nesta
etapa inicial 106.223 microdados do SINAN/DATASUS. A andlise exploratoria
revelou concentragdo epidémica no biénio 2021-2022, sazonalidade com pico
predominante no primeiro semestre com maior frequéncia em maio e predo-
mindncia feminina e parda, consistente com populacées socioeconomicamente
vulnerdveis. A base integrada subsidiard mapeamento georreferenciado de
clusters e modelagem preditiva de dreas de risco.

1. Introducao

As doencgas transmitidas por vetores, em especial as arboviroses, representam um cres-
cente problema de saude publica no Brasil e na América Latina. A chikungunya, causada
pelo virus CHIKV e transmitida pelo mosquito Aedes aegypti, emergiu como epidemia
no Brasil a partir de 2014, com padrdo endémico-epidémico nas regides Nordeste e Su-
deste. Segundo o Boletim Epidemiolégico do Ministério da Sadde, foram notificados
102.259 casos provaveis somente da 1% a 23" semana epidemioldgica de 2025, dos quais
Pernambuco concentrou parcela expressiva [Brasil. Ministério da Saude 2025].

As doengas tropicais negligenciadas (DTNs) afetam predominantemente
populacdes em situagcdo de pobreza, com infraestrutura sanitdria precdria e limitado acesso
a servigos de saide [Organization et al. 2022]. No Brasil, as condi¢gdes climdticas tro-
picais, a rapida urbaniza¢do desordenada e as iniquidades socioeconOmicas estruturais



criam ambiente propicio para a proliferacao do vetor. Indicadores como o coeficiente de
Gini, a propor¢ao de domicilios sem coleta de lixo e a densidade populacional estao asso-
ciados a maior incidéncia de arboviroses [Kikuti et al. 2015, Aguiar-Santos et al. 2023].

A vigilancia epidemiolégica baseada em dados (Data-Driven Surveillance) per-
mite integrar registros de notificacdo compulsdria, censos demograficos e dados de mobi-
lidade humana para identificar padrdes de transmissao e estratificar populacdes de risco
[Coelho and Carvalho 2015]. O presente trabalho propde a constru¢cdo de uma base de
dados integrada para a caracterizacao socioespacial de dreas vulnerdveis a chikungunya
em Pernambuco, com potencial de subsidiar politicas publicas de vigilancia vetorial com
maior precisdo territorial.

2. Objetivos

O objetivo geral é estruturar uma base de dados integrada para andlise de vulnerabili-
dade socioespacial a chikungunya em Pernambuco, a partir de fontes publicas brasilei-
ras, para subsidiar o desenvolvimento de um modelo preditivo de machine learning para
identificacdo de areas de risco. Os objetivos especificos sdo: (1) identificar preditores de
vulnerabilidade; (ii) treinar algoritmos de classificacdo supervisionada para mapeamento
de hotspots; (iii) validar o modelo com dados histéricos; e (iv) desenvolver um dashboard
georreferenciado para apoio a decisdo em saude publica.

3. Metodologia

A pesquisa adota abordagem quantitativa exploratdrio-descritiva com dados secunddrios,
seguindo o framework CRISP-DM [Wirth and Hipp 2000] adaptado a satde publica. O
pipeline foi implementado em Python versao 3.11.

3.1. Fontes de Dados

Utilizou-se 0 SINAN/Chikungunya (CID-10: A92.0)
[Brasil. Ministério da Saide. DATASUS 2020], acessado  via  biblioteca  Py-
SUS [Coelho et al. 2026] pelo FTP do DATASUS. Como fontes complemen-
tares: SIDRA/IBGE [IBGE 2023] para indicadores socioecondmicos do Censo
2022; Atlas Brasil [PNUDetal. 2013] para IDH municipal; SIVEP-Gripe
[Brasil. Ministério da Saude. DATASUS 2021] para co-circulagdo viral; e malha
municipal IBGE [IBGE 2022] para analise espacial.

3.2. Pipeline de Pré-processamento

Os dados foram extraidos para 2017-2023 e filtrados: (i) agravo CHIK na extracao; (ii)
restricdo a Pernambuco por SG_UF_NOT = 26; (iii) verificacdo de integridade (n=0 ex-
cluidos). O campo de data foi padronizado para datetime64. Das 122 varidveis originais,
49 foram retidas por completude 70% e relevancia epidemioldgica — as demais corres-
pondiam a resultados laboratoriais e sinais de gravidade, sistematicamente subnotifica-
dos. CS_ESCOL_N (28,9% nulos) e EVOLUCAO (20,2% nulos) foram mantidas com
ressalva.

A integracdo com SIDRA/IBGE seré realizada pelo c6digo IBGE de municipio (7
digitos), compativel com ID_MUNICIP no SINAN. A andlise espacial utilizara geopandas
com left join sobre a malha municipal do IBGE, preservando municipios sem registro
como missing explicito. Os arquivos DBC foram convertidos para Parquet via PySUS,
reduzindo o tempo de leitura nas iteracdes subsequentes.



4. Resultados e Discussao

4.1. Bases Coletadas e Volume de Dados

Conforme a Tabela 1, apds extracdo e filtragem, a base do SINAN resultou em 106.223
registros de notificagao de chikungunya para o periodo de 2017-2023, abrangendo todos
os municipios de Pernambuco. Os dados socioecondmicos do IBGE encontram-se em
extragdo via SIDRA, a partir do Censo Demografico 2022, e serdo integrados na etapa
subsequente.

Tabela 1. Dimensoes das bases de dados obtidas na fase inicial.

Base Registros Variaveis Cobertura
122 (brutas), 49
(sel.)

Nota: As 49 varidveis selecionadas (completude >70%) abrangem identificacdo da
notificagdo, temporalidade, dados demogrdficos, sintomas clinicos, comorbidades e des-
Jfecho. Nenhum registro foi excluido no pré-processamento (n=0).

SINAN — Chikungunya | 106.223 PE - 2017-2023

A presente andlise utiliza exclusivamente a base do SINAN, j4 pré-processada.
A integracdo com SIDRA/IBGE e a malha municipal encontra-se em andamento e serd
incorporada nas etapas subsequentes, permitindo andlises espaciais e de determinantes
socioecondmicos.

4.2. Analise Exploratéria Preliminar

A andlise exploratoria investigou a distribui¢do temporal dos casos de 2017 a 2023.
Observou-se variabilidade interanual no més de pico de transmissao: margo (2023), maio
(2017, 2018, 2019 e 2022), junho (2021) e julho (2020). A propor¢cao de casos entre
marco e junho variou de 24,3% em 2020 a 73,4% em 2022. A Figura 1 evidencia esse
contraste, com a curva de 2022 apresentando pico acentuado em maio, compativel com o
periodo chuvoso de Pernambuco.

Distribuicado Mensal de Casos de Chikungunya — Pernambuco (2017-2023)
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Figura 1. Distribuicdo mensal de casos de chikungunya em Pernambuco, 2017-
2023.

O biénio 2021-2022 concentrou 72.053 notificagdes (67,9% do total), consistente
com o enfraquecimento das acdes de controle vetorial durante a pandemia de COVID-19.



A queda em 2023 (7.421 casos; 7,0%) pode refletir reduc@o da suscetibilidade popula-
cional e retomada da vigilancia vetorial. A distribuicdo por sexo indicou predominéncia
feminina: 61.875 casos (58,3%), contra 43.969 masculinos (41,4%) e 379 com sexo ig-
norado (0,4%). Entre os casos com raca/cor informada, houve prevaléncia de pardos:
56.822 registros (53,5%), seguidos de brancos (10,3%), pretos (2,4%), amarelos (0,5%) e
indigenas (0,5%). A alta incompletude de raca/cor (32,7%) limita interpretagdes conclu-
sivas (Figura 2).

Perfil sociodemografico — Chikungunya PE (2017-2023)
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Figura 2. Distribuicao de casos de chikungunya por sexo e raca/cor, Pernam-
buco, 2017-2023.

As Figuras 3a e 3b apresentam a distribuicdo espacial da proporcao de casos fe-
mininos e pardos por municipio, em quintis. Observa-se tendéncia de maior proporc¢ao
feminina na porcao oeste do estado, padrao a ser verificado estatisticamente. A propor¢ao
de casos pardos € expressiva em praticamente todo o territdrio, refletindo o perfil de-
mografico pernambucano e sua associacdo com vulnerabilidade socioecondmica.

5. Consideracoes Finais

As atividades da etapa inicial permitiram estruturar a base metodologica e de dados ne-
cessdria para as andlises subsequentes do projeto. A extragao dos microdados do SINAN
foi concluida com éxito, resultando em 106.223 registros de notificacdo de chikungunya
para o estado de Pernambuco no periodo de 2017 a 2023. A extra¢dao dos indicadores
socioecondmicos do IBGE para todos os municipios pernambucanos encontra-se em an-
damento, com integracdo a base epidemioldgica prevista para a etapa seguinte. A andlise
exploratdria revelou variabilidade interanual significativa, com concentracdo expressiva
de casos no biénio 2021-2022 (67,9% do total), padrdo consistente com o enfraqueci-
mento das acdes de controle vetorial durante a pandemia de COVID-19 e a dindmica de
recorréncia do CHIKV. A distribui¢do mensal indicou predominancia no primeiro semes-
tre, com pico em maio, compativel com o periodo chuvoso de Pernambuco. O perfil
sociodemografico revelou predominancia feminina (58,4%) e prevaléncia de individuos
pardos (53,6%), achados consistentes com a literatura epidemioldgica. A andlise espacial
desta etapa limitou-se a visualizacao coroplética por quintis, sem valida¢do estatistica dos
padrdes identificados. A préxima fase incluird o cdlculo do Indice de Moran Global e
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Figura 3. Distribuicao espacial da proporcao de casos por municipio, Pernam-
buco, 2017-2023. (a) Proporcao de casos femininos; (b) Proporcao de ca-
sos pardos. Classificacdao por quintis. Fonte: SINAN/DATASUS; Malha
municipal: IBGE (2022).



estatisticas LISA para confirmag¢do dos clusters, bem como o uso de taxas de incidéncia
padronizadas por 100.000 habitantes para controle da densidade populacional. A préxima
fase compreendera a integracdo dos dados censitirios em nivel de setor censitdrio, o
célculo de taxas de incidéncia padronizadas por 100.000 habitantes, a incorporacdo de
indicadores de desenvolvimento humano via Atlas Brasil e a constru¢dao de indices de
vulnerabilidade socioespacial para caracterizagdo das dreas de risco a chikungunya em
Pernambuco.
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