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RESUMO

Introducdo: A febre Chikungunya é um arbovirose reemergente de grande repercussdo mundial
por afetar a qualidade de vida da populacdo economicamente ativa. Tem como triade de
manifestacOes regides articulares, osteomusculares e neuroldgicas. Nesse sentido, o objetivo deste
artigo € analisar as repercussfes sociais e a qualidade de vida das pessoas afetadas por febre
Chikungunya. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura realizada nas bases de dados
(SCiELO, PubMed e Lilacs). Foram selecionados artigos com recorte temporal de 2014 a 2024.
Apos a selecdo, 9 artigos elegiveis tiveram sua tematica voltada para 0s objetivos deste presente
estudo. Os resultados evidenciaram que a Chikungunya tem alto poder de incapacidade, além de
interferir nas atividades diérias e no desempenho funcional. Nota- se que as manifestacdes
osteomusculares, sdo mais recorrentes, e que a repercussdes neuroldgicas e cognitivas ao longo
prazo, podem ter maior gravidade em decorréncia do fator idade e, cronicidade da doenga. A
abordagem precoce, e o tratamento eficaz é essencial para desfechos favoraveis, e preservagdo da
capacidade funcional da populag&o, principalmente em idosos. O combate das arboviroses é ainda
um desafio nos territdrios, e faz-se necessario a identificacdo precoce dos sinais e sintomas da
Chikungunya, e 0 acesso ao servi¢o de salude em tempo oportuno para que haja a orientacdo de
efetivas acGes de controle e prevencéo.
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Introducéo

As arboviroses tem sido um grande problema de saude publica em todo mundo.

Recentemente tem se notado a reemergéncia de vérias doencas virais transmitidas por mosquitos, com
énfase para a febre de Chikungunya e febre de Zika em diversos paises das Américas. O primeiro
registro da Febre de Chikungunya se deu em meados de 2013 na llha de Sdo Martinho, e apds o primeiro
ano de sua introducéo no continente mais de um milh&o de casos ja haviam sido detectados *.

A Chikungunya é uma patologia de carater viral transmitida pela picada da fémea do
mosquito Aedes aegypt. A doenca se apresenta com quadro de febre abrupta, mialgia, nduseas e
geralmente acompanhada de artralgia, e que pode perdurar por até duas semanas ou mais, podendo se
tornar cronical. As manifestacdes neuroldgicas ocasionadas por essas doencas tém alto poder de
impacto na satide da populagéo, e repercutem na qualidade de vidal. Essas manifestacdes podem ser
agravadas pela idade, logo na populagdo mais velha, ha mais registros de incapacidade fisica,
depressdo, artrite e diminuicdo de mobilidade 2.

O impacto das arboviroses na morbidade e mortalidade se intensifica & medida que extensas
epidemias acometem grandes ndmeros de individuos acometidos, com implicagdes sobre 0s servicos
de saude, principalmente diante da auséncia de tratamento, vacinas e outras medidas efetivas de
prevencdo e controle 2. Nesse contexto, os profissionais da area da satide devem estar preparados para
intervengdes em momentos oportunos de maneira a tentar reduzir as complicacdes que as infeccbes
reemergente, como a Chikungunya, podem trazer para a populacgéo®.

Repensar as praticas de mapeamento das areas de risco, e intervengdes pontuais se fazem
necessario para o controle da doenca no Brasil e no mundo, entretanto, é necessario fortalecer as acoes
de manejo, diagnostico da doenca e suas repercussdes na saude fisica e mental, que possam interferir
na qualidade de vida da populacdo.

A escassez de estudos sobre essa tematica tem corroborado para o interesse dessa pesquisa,
cujo objetivo € analisar as repercussfes sociais e a qualidade de vida das pessoas afetadas por
Chikungunya.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), United States National Library of Medicine
(PubMed), e Scientific Electronic Library Online (Scielo). Na oportunidade foi utilizado 0 método
PICO, na intencao da definicdo do objetivo e elaboracéo da pergunta, para permitir uma melhor busca
de dados de interesse da pesquisa em questdo. As buscas das literaturas foram a partir da pergunta
norteadora: “Como a qualidade de vida das pessoas afetadas por Chikungunya tem repercutido no
cotidiano de vida? E quais impactos de salude estas pessoas tém convivido em decorréncia de
sequelas?”.

Os descritores foram combinados com os operadores booleanos AND e OR, como estratégia
de busca foram realizadas as seguintes combinacgdes: Virus Chikungunya AND Sinais e Sintomas OR
Qualidade de vida.

Foram considerados elegiveis para esta pesquisa apenas textos disponiveis completos, e de
interesse epidemioldgico dentro da vertente sobre a Chikungunya, com manifestacdes sistémicas ou
locais de agravo, nos idiomas em portugués, inglés e espanhol, e publicados de janeiro de 2016 a julho
de 2024. Foram excluidos deste estudo teses, dissertacdes, ensaios tedricos, editoriais, cartas ao editor,
resumos, opinido de especialistas, resenhas, livros, capitulos de livros, relatos de experiéncia e revisdes
integrativas, narrativas e sistematicas.

A busca nas bases de dados, inicialmente foram 820 resultados, e destes, 41 na base da
LILACS, e 433 artigos na PubMed, e 135 artigos na Scielo. Apds esse refinamento, com a busca de
titulo, e objetivo de pesquisa, a estratificacdo pela afinidade com a temética proposta foram
encontrados 9 artigos voltados para o objeto de interesse.

Os estudos selecionados foram organizados de modo sistematico e analisados, no qual
inicialmente a leitura minuciosa do titulo e resumo foi realizada, a fim de identificar se haveria o
enquadramento nos critérios de inclusdo e exclusdo do estudo, além de verificar se 0s artigos
respondiam a pergunta norteadora deste estudo.
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Resultados

A busca literéria, a partir do cruzamento dos descritores nas bases de dados resultaram em um
total de 820 artigos, a partir dos critérios de exclusdo e elegibilidade, apenas 9 destes foram
selecionados para leitura na integra. A Figura 1 demonstra o fluxograma da sele¢do dos artigos.

Figura 1 - Fluxograma da selecéo de artigos para este estudo.

ldentificacao de noves estudos por meio de bances de dados e registros

b

Tolal de estudos identificadoes nas Registras  removidos antes da
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SCIELD: 135 Registros removidos por  outros
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2-M&0 estar disponivel na intagra.

Estudos incluidos na revisso: O

Fonte: Autoria propria, 2024.

Os artigos estavam na lingua portuguesa, espanhola e inglesa. Quanto aos anos de publicacdo ndo
houveram predominancia entre os anos, porém, destacaram-se os anos de 2023, 2022, 2021 e
2019, seguidos do ano de 2016. Portanto, ndo houve artigos elegiveis dos anos anteriores incluidos no
recorte temporal desse estudo. Sendo a Tabela 1 organizada com o0 nome do autor e ano, titulo, objetivos
e resultados encontrados.

Tabela 1 - Representacao dos artigos elegiveis com o nome do autor/ano, titulo, objetivos e resultados.
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AUTOR/ANO TITULO OBJETIVOS RESULTADOS
Dias et al. Interferéncia da  dor, Avaliar a associacdo entre as Os resultados mostram que
(2023) sintomas do tipo caracteristicas da dor e a mais da metade dos
neuropatico, intensidade da incapacidade em participantes participantes da pesquisa,
dor e sintomas de acometidos pela febre apresentam sintomas
‘ sensibilizacéo central Chikungunya na fase cronica.  neuroldgicos, além da alta
( impactam negativamente a incapacidade de desenvolver
incapacidade do individuo algumas atividades diérias.

apos febre Chikungunya:
67estudo transversal
Helioterio et al Associagdo entre infeccdo Analisar a associagdo entre H& uma associacdo positiva
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(2023) pelo virus infeccéo prévia por entre
Chikungunya e sintomas ~ Chikungunya e  sintomas Chikungunya e sintomas
depressivos entre  depressivos em trabalhadores depressivos,  emocionais,
trabalhadores e dasaude. comportamentais e
trabalhadoras da psicossociais.
salde
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Cavalcante
al. (2022)

et Artralgia

al.

Lemos et al.

/ Neumann et al.
(2021)
Maciel de-
Aradjo et al.
(2019)
Panato et al.
(2019)

I Castro et al.
\‘ (2016)
/A‘

Discussao

cronica
Chikungunya reduz
funcionalidade, qualidade
de vida e desempenho
ocupacional: estudo
transversal descritivo

por

Disfungdo cognitiva da
infeccdo pelo  virus
Chikungunya em adultos
mais velhos

Prevaléncia, articulacbes
acometidas e intensidade
das artralgias em
individuos na fase cronica
da febre Chikungunya

Exercicios resistidos
melhoram a funcdo fisica
em pacientes com febre
com

Chikungunya cronica: um
ensaio clinico
randomizado
Manifestacbes clinicas em
pacientes com dor
musculoesquelética
chikungunya

pos-

Avaliacgdo da incapacidade

funcional apds infeccéo
por
Chikungunya
Chikungunya: visdo do
clinico de dor

Fonte

Avaliar funcionalidade, dor,
qualidade de vida e qualidade
do sono de individuos com
artralgia cronica por CHIKV e
relaciona-los com sintomas
clinicos, produtividade no
trabalho e comprometimento
de atividades.

Investigar se a infeccdo pelo
CHIKV pode causar
comprometimento  cognitivo
em pessoas mais velhas.
Avaliar a prevaléncia, as
articulagbes acometidas e a
intensidade das artralgias em
individuos na fase crénica da
febre

Chikungunya

Avaliar a eficacia de um
protocolo de exercicio
resistido sobre a funcéo fisica,
dor e qualidade de vida dos
pacientes com Chikungunya.

Com o objetivo de analisar
as
manifestacbes

psicofuncionais daqueles
individuos que  possuem
gueixas de dores

musculoesqueléticas
decorrente da

chikungunya

Investigar se pacientes na fase
cronica da infeccdo pelo CHIK
desenvolvem incapacidade
funcional e estimar

a prevaléncia.

Discutir 0 quadro
clinico da dor, a partir de
sintomas da chikungunya.

: Autoria propria, 2024.

A manifestacdo cronica da
chikungunya com
apresentacdo  de  dores
bilaterais nas articulacdes
altera 0 modo de vida do
individuo.

Como resultado, adultos
mais aumenta em 7,242% as
chances de consequéncias
neurolégicas

Ha elevada prevaléncia das
artralgias, de  carater
recorrente e maior
predominio pela manha. As
articulagdes mais
acometidas pelas dores
foram joelhos, tornozelos e
0s punhos e as artralgias
foram mais intensas nos
joelhos,  tornozelos e
metacarpo-

falangeanas

Houve reducdo da dor e
melhora da qualidade de
vida nos pacientes que
realizavam de forma regular
0s exercicios apos 12
semanas.

Dores crbnicas sdo mais
predominante nos membros

inferiores e com média
intensidade. Além de
alteracbes psicoldgicas e

piora na qualidade de vida.

Os pacientes na fase crbnica
do CHIK apresentaram
incapacidade funcional.

Foi possivel observar que
40% dos pacientes estudados
evoluiram para a dor
cronica.

Este estudo analisou que as manifestagdes articulares comprometem a capacidade funcional de
adultos e idosos em decorréncia da cronificacdo da patologia, e tem repercutido na qualidade de vida.
Nota-se que a além das manifestacGes articulares, as manifestagcdes neuroldgicas e cognitivas, tem se
mostrado de grande impacto! . N&o obstante, a infeccdo por Chikungunya pode desencadear
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encefalopatia, paralisia facial, neurite, perda da memoria, além do declinio cognitivo a longo prazo em
pessoas idosas, favorecendo para deméncia futura nessa populagéo®.

A febre de Chikungunya possui trés fases de evolugdo: aguda, subaguda e cronica. A fase aguda
esta caracterizada pela persisténcia dos sintomas por 7 dias, apds esse periodo, a fase é caracterizada
como subaguda, podendo durar até 90 dias. Ja a tltima fase, é responsavel pela incapacidade funcional
em decorréncia da persisténcia da dor leve a moderada, e a predominancia de dor nociceptiva®. Essa
fase também pode ser reconhecida pela presenca de outras manifestacfes como a fadiga, cefaleia,
tendinite, bursite e transtorno depressivo, e com perduracéo do quadro por até 3 anos?.

Entretanto, a fase crbnica da doenca também pode ser caracterizada principalmente pela
artralgia e dor musculoesquelética intensa, podendo ser maximizadas em decorréncia de outras
patologias, como hipertensdo, diabetes, obesidade, dislipidemias e doenga reumatica preexistente®.
Observou-se que o reumatismo inflamatorio cronico ocorre em aproximadamente 25% dos casos de
Chikungunya e a artrite crénica ocorra em 14% dos casos, sendo que, no geral, aproximadamente 40%
dos casos apresentam dor cronica®’.

A alta prevaléncia das artralgias e a recorréncia da dor no periodo matinal nos individuos
acometidos por Chikungunya é um fator que chama atengdo em pacientes nessa situagdo®®. Tal fato,
poderia ser justificado pela rigidez matinal, comum nas doengas reumaticas. Os estudos se mostraram
convergentes quanto ao local de especificagdo da dor, tendo énfase nos membros inferiores, articulagao
dos joelhos, tornozelos e os punhos®2.

Estes sintomas podem variar de acordo com idade e sexo, sendo mulheres em idade mais
avancada apresentando maiores prejuizos, o que pode comprometer o desempenho funcional, e a
realizagdo de atividades diarias basicas, bem como a qualidade de vida®!*. A identificacio e 0 manejo
precoce dos casos sdo essenciais para evitar a progressdo da doenca para um desfecho desfavoravel®.

A busca pelo controle dos sintomas das artralgias tem sido um grande desafio para cessacao da
dor, e suas repercussdes sociais. O tratamento da doenca, baseia-se em medidas farmacologicas e néo-
farmacologicas. Na fase cronica, o tratamento consiste no alivio da dor, e a na reducdo do processo
inflamatorio, com uso de uso dos analgésicos, opioides, anti-inflamatorios ndo esteroides e
corticosteroides®?. No entanto, chama-se atengdo, sobretudo na populagdo idosa, a qual se torna mais
vulneravel a polifarmécia e a complicacdes devido as interagdes medicamentosas®®.

Cabe destacar que o tratamento ndo farmacoldgico, como atividades fisicas e fisioterapia, tem
sido uma alternativa para amenizar o sofrimento fisico e emocional advindo dessa arbovirose'*. Além
disso, tem sido recomendado na fase aguda e crénica do Chikungunya para aliviar a dor, e preservar a
funcdo articular'® 4. A adocdo de exercicios, e de técnicas ndo invasivas de neuromodulagio
associadas as estratégias terapéuticas vem sendo um dos caminhos para o alivio da dor crénica®.

Um aspecto marcante refere-se as repercussdes sociais da doenca na vida das pessoas afetadas
pelo Chikungunya devido seu grau incapacitante, e com significativo impacto econémico. As
consequéncias advindas da cronificacdo repercutem na auséncia do trabalho e na reducdo da
produtividade no trabalho, onerando custos para os individuos e a sociedade®. Além disso, os aspectos
funcionais, psicologicos e sociais, tem se relacionado também a saude fisica, emocional e a qualidade
de sono, comprometendo a qualidade de vida do individuo®’.

Consideracoes finais

A persisténcia de doencas reemergentes continua sendo um grande desafio para saude publica
mundial. A febre de Chikungunya, é uma das arboviroses que possui um grande impacto na qualidade
de vida do individuo, influenciando na morbidade e no desempenho funcional da populacdo
economicamente ativa, e na populacédo idosa, gerando prejuizos aos afetados e ao sistema de salde.

Em relacdo as barreiras do presente estudo envolvem as limitacGes de informagGes sobre essa
tematica, além da escassez de estudos que oferecessem dados pertinentes para correlacionar a
qualidade de vida e possiveis impactos causados pela Chikungunya, isso pode ser explicado pela
exclusdo de estudos teses, dissertacOes, ensaios teodricos, editoriais, cartas ao editor, resumos, opinido
de especialistas, resenhas, livros, capitulos de livros, relatos de experiéncia e revisdes integrativas,
narrativas e sistematicas.



Diante do exposto, faz-se necessario implantacdo de medidas de controle ambiental e vetorial,
bem como acbes de educacdo em saude no territério, visando o combate das arboviroses, assim como,
a identificacdo precoce dos sinais e sintomas da Chikungunya, e 0 acesso ao servi¢o de saude em
tempo oportuno para que haja a orientagéo de efetivas acdes de controle e prevencao.

Por fim, espera-se que este estudo possa contribuir no campo da saude, e fornecer subsidios
para os profissionais de salde da atencdo primaria & satde, sobretudo na assisténcia dos individuos
acometidos pelo Chikungunya, e propor elaboracdo de planos terapéuticos para reducdo de danos
ocasionados pela artralgia cronica, e promover a qualidade de vida.

\‘ RevICO. 2025; 23:0008
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ABSTRACT

Introduction: Chikungunya fever is a reemerging arboviral disease of great global impact, as it
affects the quality of life of the economically active population. Its manifestations include a triad
of joint, osteomuscular, and neurological regions. In this regard, the objective of this article is to
analyze the social repercussions and the quality of life of individuals affected by Chikungunya
fever. This is an integrative literature review conducted in the databases (SciELO, PubMed, and
Lilacs). Articles from 2014 to 2024 were selected. After the selection process, nine eligible articles
were focused on the objectives of the present study. The results highlighted that Chikungunya has
a high disability potential, in addition to interfering with daily activities and functional
performance. It was observed that osteomuscular manifestations are more recurrent, and that
neurological and cognitive repercussions in the long term can be more severe due to age and disease
chronicity. Early intervention and effective treatment are essential for favorable outcomes and the
preservation of functional capacity, particularly in the elderly. Combating arboviral diseases
remains a challenge in various regions, and early identification of Chikungunya symptoms is
crucial, along with timely access to healthcare services for the guidance of effective control and
prevention actions

Keywords: Chikungunya Fever; Signs and symptoms; Quality of life.




