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Comments
O artigo tem um tema relevante e atual, e é de grande interesse para a saúde pública, podendo contribuir 
com evidências importantes para o enfrentamento da hepatite C no Brasil.

Transmito algumas considerações que podem auxiliar na melhoria do manuscrito:

O título é claro, mas pode ser mais direto e impactante. Sugestão:

“Fatores de risco associados à infecção pelo vírus da hepatite C no Paraná (2007–2022): análise transversal 
de base populacional”

A introdução, embora bem escrita, poderia ser mais concisa. Algumas informações sobre hepatites A e B 
podem ser reduzidas para dar foco maior à hepatite C. Sugiro reduzir repetições e priorizar dados mais 
recentes e específicos da população do Paraná.
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O Pseudo R² de 0,083 é baixo, o que indica que outras variáveis relevantes podem estar ausentes. Isso deve 
ser mencionado mais enfaticamente como limitação.

Uma sugestão é que os autores poderiam explorar técnicas de machine learning supervisionado para 
comparação, como árvore de decisão ou random forest, que podem captar interações complexas entre 
variáveis.

A discussão, embora bastante informativa, é extensa. A estrutura poderia ser mais objetiva, com subtítulos 
(por exemplo, “Drogas injetáveis”, “Hemodiálise”, “Fatores sociodemográficos”) para melhorar a navegação. 
Algumas afirmações podem ser mais diretamente ligadas às evidências do estudo, evitando generalizações 
(ex: sobre tatuagens ou práticas de biossegurança).

Nas limitações do estudo, é importante pontuar que a omissão de dados por incompletude é uma limitação 
importante e deve ser mais destacada como potencial viés de seleção. A ausência de variáveis como condição 
socioeconômica, local de moradia ou tempo desde a exposição poderia ser mencionada como lacuna.

Tratando das referências, elas estão atualizadas e bem selecionadas, porém algumas estão mal formatadas 
ou repetidas (ex: referência 6 aparece duas vezes com links distintos). Recomenda-se revisar cuidadosamente 
a fromatação.

Por fim e não menos importante, saliento que a categorização da faixa etária (18–59 e 60+) foi simples. A 
discussão aponta limitações, mas o artigo ganharia se isso fosse discutido já nos métodos como limitação 
a priori e se outras faixas fossem testadas. Sobre a redação, há pequenas imprecisões ou frases longas que 
poderiam ser reescritas para maior fluidez. Exemplo: “...as hepatites virais manifestarem características 
epidemiológicas, clínicas e laboratoriais semelhantes...” → poderia ser simplificado para “...as hepatites virais 
compartilharem características clínicas e epidemiológicas...”

Feitas essas correções, o manuscrito terá maior qualidade e as chances de publicação serão mais altas.
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