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RESUMO

Objetivo: Conhecer o perfil epidemiológico dos indivíduos diagnosticados com 
COVID-19 no estado do Acre. Método: Trata-se de um estudo epidemiológico 
descritivo-analítico retrospectivo, com dados coletados através de entrevistas 
telefônicas com pacientes diagnosticadas com COVID-19, no período de 17 de 
março a 26 de agosto de 2020. As variáveis sociodemográficas analisadas foram 
gênero, faixa etária e raça/cor. Resultados: O estudo entrevistou 1405 indivíduos 
diagnosticadas com COVID-19, a faixa mais acometida foi entre 30-39 anos (37%) 
pacientes, o sexo feminino (51%) e a raça parda (69%). Conclusão: A análise dos 
resultados sugere que as variáveis gênero, faixa etária e raça/cor podem influenciar 
na infecção pela COVID-19 na população do Acre. Podendo ser útil para guiar 
futuras medidas de saúde pública e na prevenção da doença.

Palavras-chave: Acre. COVID-19. Perfil Epidemiológico. 
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1 INTRODUÇÃO
        A pandemia de COVID-19 é um evento global de saúde pública sem 

precedentes que surgiu em Wuhan, China, no final de 2019 (WU et al., 2020; ZHOU 

et al., 2020). Devido à transmissão principal através de gotículas respiratórias ou 

contato com superfícies contaminadas, o vírus rapidamente se espalhou pelo 

mundo, afetando milhões de pessoas (LI et al., 2020).

 A doença é causada por uma nova cepa de coronavírus, SARS-CoV-2, que 

pode causar uma ampla gama de sintomas, desde infecção assintomática até casos 

graves de doença respiratória que podem resultar em hospitalização e morte (WHO, 

2020).

Em resposta à pandemia, medidas de saúde pública como o distanciamento 

social, o uso de máscaras e o rastreamento de contatos foram implementadas 

globalmente, juntamente com o desenvolvimento de vacinas (ECDC, 2020, CDC, 

2021). Apesar dos esforços, o vírus continua a ser uma ameaça global, e é crucial 

que continuemos a aprender e compreender mais sobre sua natureza e transmissão 

para combater eficazmente a COVID-19 (FAUCI et al., 2020).

No Brasil, a pandemia da COVID-19 tem sido uma ameaça séria, afetando 

várias regiões, incluindo a Amazônia Ocidental. O país enfrentou um elevado 

número de casos confirmados e uma das maiores taxas de mortalidade em 

comparação com outros países (MS, 2021). Desde o início da pandemia, enfrentou 

desafios como à falta de recursos, equipamentos médicos, planejamento e 

coordenação. Embora as taxas de infecção tenham diminuído recentemente devido 

ao uso de medidas de saúde pública e a vacinação da população, a pandemia ainda 

é uma ameaça séria no Brasil e a luta contra a COVID-19 é uma prioridade crítica 

para a saúde pública e o bem-estar da população (MS, 2021).

Na Amazônia Ocidental, o estado do Acre foi afetado pela pandemia e teve 

um impacto significativo na saúde (MEDEIROS et al., 2020). O estado tem a terceira 

menor população do país, ficando à frente apenas de Roraima e Amapá (IBGE, 

2020), a região enfrenta desafios adicionais na resposta à pandemia, como a falta 

de infraestrutura médica adequada (SANTOS et al., 2020) e a dificuldade de acesso 

aos cuidados de saúde para algumas comunidades indígenas e rurais (SILVA & 

OLIVEIRA, 2019). 

Para controlar a propagação da doença e proteger a saúde da população, é 

crucial compreender a situação local da COVID-19 e identificar o perfil 
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epidemiológico da população infectada (WHO, 2020). No entanto, ao longo dos 

últimos anos, apesar da quantidade significativa de pesquisas sobre a epidemiologia 

da COVID-19 em diferentes partes do mundo (CDC, 2021), poucos estudos foram 

realizados na região da Amazônia Ocidental (SANTOS et al., 2020).

Este estudo visa preencher essa lacuna na literatura, tendo como objetivo principal 

conhecer o perfil epidemiológico dos indivíduos diagnosticados com COVID-19 no 

estado do Acre, analisando as variáveis gênero, faixa etária e raça/cor. A hipótese é 

que tais variáveis possam ser fatores de risco para infecção pela COVID-19 na 

população no Acre.

2 MATERIAL E MÉTODO 

Trata-se de um estudo epidemiológico descritivo retrospectivo, com 

abordagem quantitativa. Os dados foram coletados através de entrevistas 

telefônicas com os indivíduos diagnosticados com COVID-19, no período de 17 de 

março a 26 de agosto de 2020. Os casos confirmados de COVID-19 foram obtidos 

por meio das notificações da Secretaria Estadual e das Secretarias Municipais de 

Saúde do Acre, confirmados por exames laboratoriais.

A privacidade e segurança dos dados foram garantidas através da utilização 

de siglas (Ids) para os nomes dos participantes e armazenamento dos dados no 

REDCap.

As variáveis sociodemográficas analisadas incluem gênero, faixa etária e 

raça/cor de indivíduos diagnosticados com COVID-19. As informações coletadas 

foram analisadas através da análise estatística descritiva simples usando o Microsoft 

Office Excel 365®.

Os resultados foram apresentados em tabelas, incluindo médias de gênero, 

faixa etária e raça/cor aos indivíduos diagnosticados. A análise estatística descritiva 

simples foi utilizada para avaliar as relações entre as variáveis sociodemográficas.

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 

Federal do Acre, Brasil, de acordo com o formulário de documentação n °. 4.012.361 

de 6 de maio de 2020 (CAAE: 30781620.5.0000.5010).  

3 RESULTADOS
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Foram analisados 1405 indivíduos diagnosticados pelo vírus COVID-19 no 

estado do Acre, no período de 17 de março a 26 de agosto de 2020.

Em relação ao perfil dos indivíduos diagnosticados com a COVID-19, faixa 

etária dos pacientes com COVID-19 revela uma distribuição heterogênea, 

abrangendo pacientes com idades que variam de menos de 19 anos a mais de 80 

anos. Em relação aos pacientes mais jovens, nota-se uma prevalência relativamente 

baixa, com apenas 11 pacientes menores de 19 anos (1%). Por outro lado, a maioria 

dos pacientes concentrou-se na faixa dos 30-39 anos, com 515 pacientes (37%), 

seguida pela faixa dos 40-49 anos, com 364 pacientes (26%), e 20-29 anos, com 

233 pacientes (16%). A partir dos 50 anos, houve uma queda gradual na prevalência 

dos pacientes, com 168 pacientes na faixa dos 50-59 anos (12%), 73 pacientes na 

faixa dos 60-69 anos (5%) e 26 pacientes na faixa dos 70-79 anos (2%), atingindo 

uma prevalência mínima com 15 pacientes com mais de 80 anos (1%). A idade 

média dos pacientes da amostra foi de 40 anos, com desvio padrão de 15 anos, 

conforme descrito na Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuição de casos por COVID-19 segundo faixa etária. Acre, Brasil 

2020.

Faixa etária Casos
Nº %

≤19 11 1
20-29 233 16
30-39 515 37
40-49 364 26
50-59 168 12
60-69 73 5
70-79 26 2
80+ 15 1

Total 1405 100

Os resultados da análise do gênero dos pacientes com COVID-19 mostraram 

uma distribuição relativamente equilibrada, com 711 (51%) do sexo feminino e 694 

(49%) do sexo masculino, de acordo com o apresentado na Tabela 2. A proporção 

de pacientes do sexo masculino e feminino na amostra foi de aproximadamente 

50%, indicando uma distribuição bastante homogênea em relação ao gênero. 
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Tabela 2 - Distribuição de casos por COVID-19 por gênero. Acre, Brasil 2020.

Gênero Casos
Nº %

Feminino 711 51
Masculino 694 49

Total 1405 100

A análise dos resultados da variável raça/cor revelou que a maior parte dos 

pacientes da amostra (69%) era pardos, seguidos pelos pacientes brancos (19%) e 

pretos (9%). A faixa de outras raças/cores representou apenas 3% da amostra, 

conforme Tabela 3.

Tabela 3 - Distribuição de casos por COVID-19 segundo raça e cor. Acre, Brasil 

2020

Raça/cor Casos
Nº %

Parda 974 69
Branco 262 19
Preto 125 9
Outro 44 3
Total 1405 100

4 DISCUSSÃO
A discussão dos resultados obtidos na pesquisa sobre o perfil epidemiológico 

da COVID-19 no estado do Acre aponta para a importância de se investigar as 

variáveis gênero, faixa etária e raça/cor como possíveis fatores de risco para a 

infecção pela doença.

Em relação ao gênero, a análise dos resultados demonstrou que houve uma 

distribuição relativamente equilibrada, com 711 do sexo feminino e 694 do 

masculino, sugerindo que ambos os gêneros estão igualmente vulneráveis ao vírus. 

Esses resultados são similares aos encontrados por outros estudos, tanto no Brasil 

(SILVA et al., 2020) quanto nos Estados Unidos (CHUGHTAI et al., 2020), que 

também não identificaram diferenças significativas na incidência da doença entre os 

gêneros.

Já em relação à faixa etária dos pacientes, os resultados deste estudo 

mostraram uma distribuição heterogênea, com a maioria dos pacientes concentrada 
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nas faixas de 30 a 49 anos. Dentre; a faixa 30-39 anos foi a mais afetada, com 515 

pacientes, seguida da faixa dos 40-49 anos, com 364 pacientes. Esses resultados 

são coerentes com outros estudos, como "Características epidemiológicas e clínicas 

dos casos de COVID-19 em uma população adulta no Rio de Janeiro, Brasil" 

(CUNHA et al., 2020), que também identificou uma maior incidência da doença em 

adultos jovens. Portanto, os resultados da faixa etária apontam para uma tendência 

semelhante em diferentes países, sugerindo que a maior incidência da doença 

ocorre entre pacientes com idade média. (SILVA et al., 2020; CHUGHTAI et al., 

2020). 

Outros estudos também destacaram a importância de considerar diferentes 

faixas etárias na análise da incidência da doença, já que diferentes grupos etários 

apresentam diferentes níveis de vulnerabilidade (MARTINS et al., 2020),

Em resumo, a distribuição de casos de COVID-19 por faixa etária mostra que 

a doença afeta indivíduos de diferentes idades e que é importante considerar essas 

diferenças na análise da incidência e na implementação de estratégias de prevenção 

e controle da doença. É importante destacar que os resultados apresentados devem 

ser comparados com cuidado com outros estudos, uma vez que a distribuição de 

casos pode variar de acordo com a região e as características da população 

estudada.

A distribuição dos pacientes por raça/cor mostrou uma predominância de 

pacientes pardos (974), seguidos de brancos (262), pretos (125) e de outras 

raças/cores (44). Esses resultados sugerem que a raça/cor pode ser um fator de 

risco para a infecção pela COVID-19, corroborando os achados de outros estudos, 

como "Desigualdades raciais e sociais na COVID-19: revisão sistemática" 

(BARBOSA et al., 2020), que também identificou desigualdades na distribuição da 

doença em relação à raça/cor.

A análise da situação epidemiológica da COVID-19 no estado do Acre se 

mostrou coerente com outros estudos já realizados, apontando para a importância 

de se investigar as variáveis gênero, faixa etária e raça/cor como fatores de risco 

para a infecção pela doença. Além disso, os resultados destacam a necessidade de 

se adotar medidas para combater as desigualdades na distribuição da COVID-19. 

Essas medidas incluem a monitoração dessas variáveis e a implementação de 

políticas públicas que visem a reduzir as desigualdades e garantir acesso igualitário 

ao tratamento e à prevenção da doença para toda a população.
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É importante destacar que as conclusões deste estudo são baseadas em 

uma amostra limitada e podem ser influenciadas por diversos fatores, incluindo a 

qualidade da coleta de dados, a representatividade da amostra e o impacto de 

fatores não incluídos na análise. Portanto, são necessários mais estudos para se ter 

uma compreensão mais abrangente e precisa da situação epidemiológica da 

COVID-19 no Acre. Além disso, a realização de pesquisas adicionais é fundamental 

para ampliar o conhecimento sobre o perfil epidemiológico da COVID-19 e contribuir 

para a formulação de estratégias eficazes de prevenção e controle da doença.

5 CONSIDERAÇÕES FINAIS
O presente estudo destaca a importância de se conhecer o perfil 

epidemiológico dos indivíduos diagnosticados pela COVID-19, no estado do Acre. A 

maioria dos infectados são indivíduos do sexo feminino entre 30 a 39 anos de 

raça/cor parda. 

Os resultados do estudo apontam para uma distribuição heterogênea dos 

casos confirmados da doença em relação à faixa etária e a raça/cor, já o gênero 

percebe-se uma distribuição homogênea o que sugere que as variáveis 

sociodemográficas podem ter influência na infecção pela COVID-19. Essas 

informações são cruciais para a implementação de medidas eficazes de prevenção e 

controle da doença, bem como para o planejamento de ações de saúde pública.

Por fim, a pesquisa contribuiu para a compreensão da epidemiologia da 

COVID-19 no Acre, podendo ser útil para guiar políticas públicas de saúde para essa 

região.
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