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RESUMO
TESE DE DOUTORADO EM MEDICINA TROPICAL
William de Almeida Marques

A dengue é considerada um problema sério para a salide publica e com a inexisténcia
de uma vacina eficaz contra o virus, para reduzir a transmissdo combate-se ao Aedes
aegypti, o qual também é vetor do virus chikungunya e Zika no pais. Embora na literatura
Aedes aegypti seja considerado como espécie de Culicidae com maior nimero de
informacdes, as dificuldades de controle desta espécie, em grandes e médias cidades no
Brasil, sdo muitas, considerando as facilidades para sua proliferacdo e limita¢bes para
reduzir seus indices de infestacao, geradas pela complexidade da vida urbana atual.

Nos programas de controle de dengue, a vigilancia entomoldégica é realizada com o
uso de diferentes tipos de armadilhas para coleta de estagios imaturos e adultos. O
presente estudo foi realizado com objetivo de monitorar populacfes de Aedes aegypti e
Aedes albopictus através do uso de armadilhas de oviposi¢do (ovitrampa) em diferentes
areas verdes urbanas e residenciais do municipio de Nova lguacu, estado do Rio de
Janeiro. O estudo foi realizado no municipio de Nova Iguagu que apresenta importante
histérico de dengue, com o isolamento de diferentes sorotipos virais nesta localidade e
sucessivos casos de epidemias ao longo de anos. Foram instaladas 160 armadilhas de
oviposicdo, ovitrampas, em duas areas amostrais, 80 em cada localidade, e foram
realizadas 8.320 inspec¢des ao longo de 52 semanas epidemioldgicas, das quais obtivemos
um total de 354.030 ovos coletados, sendo 162.633 de Ae. aegypti e 37.825 de Ae. albopictus.
No sub-bairro Parada amaral (area verde urbana) os ovos apresentaram uma taxa de
eclosdo de 38, 1% larvas de Ae. Aegypti para 22,2% larvas de Ae. albopictus, sendo o
indice de Densidade de Ovos (IDO) igual 36,9 e Indice de Positividade de Ovitrampa
(IPO) 75,2%.

Ja no bairro do Moquetéa (area urbana residencial), eclosédo total de 51,9 % larvas
Ae. Aegypti e 1, 9 % de larvas Ae. albopictus, com IDO de 48, 2 e IPO, 81,9%%. A variavel
climatica pluviosidade influenciou a densidade populacional dos espécimes ao longo do
periodo de observacdo. Os recipientes mais produtivos nas duas localidades foram aqueles
de abertura larga e que estavam situados no peridomicilio, independentes do tamanho. A
observacdo das armadilhas ao longo das 52 semanas e comparando com o LIRAa
realizado na &rea de estudo, indicam risco ~ infestacdo por Ae. aegypti nas duas
localidades. A abordagem associada a acdo ue conscientizagdo sensibilizou tanto os
profissionais de saude, quanto a populacdo das localidades onde foi realizada a pesquisa,
quando a prética de vigilancia individual.
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ABSTRACT

DOUTORATE THESIS IN TROPICAL MEDICINE
William de Almeida Marques

Dengue fever is considered a serious problem for public health and the absence of
an effective vaccine against the virus, to reduce the transmission to combat Aedes aegypti
which is also the chikungunia virus vector and Zica in the country. Although in literature
Aedes aegypti is considered as species of Culicidae with largest number of information, the
difficulties of control of this species, in large and medium cities in Brazil, are many,
considering the facilities for her proliferation and limitations to reduce her rates of
infestation, generated by the complexity of the current urban life.

The entomological surveillance is carried out, with the use of different types of traps
for collecting immature stages and the adult form. The present study was conducted to
monitor the population of Aedes aegypti and Aedes albopictus through the use of ovitraps
in different urban green areas and residential municipality of Nova Iguagu, Rio de
Janeiro’s state. The study was conducted at the municipaty of Nova Iguacu which have an
important historic of dengue fever, with the isolation of different viral sorotypes in this
local and successive cases of epidemics over the years. 160 ovipositon, ovitrampas, traps
were installed in two sample areas, 80 in each local, and 8.320 inspections were conducted
over 52 epidemiological weeks, from which we obtained a total of 354.030 eggs collected,
being 162.633 of Ae. Aegypti and 37.825 of Ae. albopictus. In the Amaral district (urban
green area) eggs showed a rate of 38, 1% hatching larvae of Ae. aegypti to 22, 2% larvae of
Ae. albopictus, being the Index of Density of eggs (IDO) equal 36, 9 and Pesitivity’s Index
of Ovitrampa (IPO) 75, 2%

However the Moqueta district (residential urban area) showed a total 51.9%
hatching larvae Ae. aegypti and 1.9% of larvae Ae. albopictus, with 48,2% IDO and 81,9%
IPO. The climate variable rainfall influenced the population density of specimens
throughout the observation period. The most productive vessels in those two localities
were those with wide opening and which were situated in the periodomestic habitats
independent of the size. The observation of the traps along the 52 weeks and comparing to
the LIRAa conducted in the study area, indicate risk of infestation by Ae. aegypti in both
locations. The approach associated with the raised awareness, action that moved both the
health professionals, as the population of the locales where were conducted the research
when the practice of individual monitoring.
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1. INTRODUCAO

1.1- Doencas Tropicais Negligenciadas

As doencas negligenciadas (DN), grupo de doencas que afeta principalmente
populacdes da Asia, Africa e América Latina, sdo consideradas pela Organizagio
Mundial de Saide (OMS/OPAS) e pela Organizacdo Panamericana de Saude (OPAS)
como “doencas infectocontagiosas relacionadas a pobreza” ou “doencgas infecciosas da
pobreza”.

Embora estes problemas ndo sejam exclusivos de paises em desenvolvimento, as
DN, em geral, ndo despertam interesse das grandes industrias farmacéuticas, uma vez
que a omissao histdrica para estas etiologias impacta diretamente nas condi¢des sociais
e econdmicas de populacdes pobres e marginalizadas (Barreto 2006).

As doencas negligenciadas possuem alto grau de prevaléncia e morbidade, que
geram impactos sociais e econdmicos, levando a um panorama de enfermidade,
sofrimento, incapacidade com impacto psicossocial e econdémico para milhdes de
homens, mulheres e criancas. Sendo assim, estas doencgas tém a capacidade de afetar
diretamente a qualidade de vida e impdem limitacOes sérias as sociedades atingidas
(OMS 2010, Alison e Robert 2010).

Em 2002, a pedido da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) junto do programa
Médicos Sem Fronteiras (MSF), um grupo de economistas elaborou um relatério
intitulado de Macroeconomia e Saude, no qual foram propostos os termos Doencas tipo
I, Il e Ill, sendo caracterizados como doencas globais, negligenciadas e mais
negligenciadas, respectivamente (Yamey 2002), como definido a seguir:

I.  Globais: é o grupo que representa a maior concentracdo de P&D (Pesquisa e
Desenvolvimento) da industria farmacéutica. Dentro deste grupo, temos o
cancer, doencas cardiovasculares, doencas mentais e distirbios neurol6gicos.

Il.  Negligenciadas: Compreende o grupo de doencas que despertam um interesse
apenas marginal na indastria farmacéutica; dentre elas, temos como exemplo, a
tuberculose e a dengue.

I1l.  Extremamente Negligenciadas: Neste grupo estdo as doengas que afetam em
maior parte as populag¢fes dos paises em desenvolvimento. Como a maioria dos
pacientes € pobre, eles ndo representam praticamente nenhum mercado, ficando

excluidos dos esforcos de P&D da industria e, portanto, negligenciados pelo


jbento
Highlight


mercado farmacéutico. Este ultimo grupo de doencas € composto pela doenca do
sono, Chagas, leishmaniose, dentre outras (Beyrer 2007).

Algumas doengas negligenciadas possuem uma subclassificacdo, sendo
denominadas de doencas tropicais (DT), ou doengas tropicais negligenciadas (DTN),
necessitando de condi¢des climaticas quentes e umidas para se proliferarem (Lindoso e
Lindoso 2009). Segundo a OMS, as DTN sdo compostas por dengue, raiva, tracoma,
ulcera de Buruli (infeccdo por Mycobacterium ulcerans), treponematoses endémicas,
hanseniase (doenca de Hansen), doenca de Chagas (tripanossomiase americana), doenca
do sono (tripanossomiase africana), leishmaniose, cisticercose, dracunculiase (infeccdo
pelo verme da guiné), equinococose, infec¢Bes por trematddeos causadas por alimentos,
filariose linfatica, oncocercose (cegueira dos rios), esquistossomose (bilharziose) e
helmintiases transmitidas pelo solo, incluindo também HIV/AIDS, tuberculose, malaria

e outras infeccBes negligenciadas (OMS 2011, Dias e Dessoy 2013).

A primeira oficina de prioridades em doencas negligenciadas foi realizada no
Brasil, no ano de 2006, abordando dados epidemioldgicos, o impacto causado na
sociedade bem como sua relacdo com os dados demogréaficos regionais. Este trabalho
foi resultado de uma parceria entre o Ministério da Saude (MS), Ministério de Ciéncia e
Tecnologia (MCT) e a Secretéaria de Vigilancia em Saude, e na ocasido foram definidas
sete doencas negligenciadas, sdo elas: dengue, doenca de Chagas, leishmaniose,
maldria, esquistossomose, hanseniase e tuberculose. (http://www.cdts.fiocruz.br
inctidn/index.php?option=com_k2&view=item&layout=item&id=112&Itemid=6).

Dentre as doencas tropicais negligenciadas, aqui sera abordada somente a dengue,

que € objeto desta tese.

1.2- A dengue como doenca tropical, negligenciada da pobreza

A dengue j4 era classificada como doenca tropical desde o inicio do século XIX e
isso influencia diretamente na forma de pensar sobre sua origem, transmissdo e as
possibilidades de prevencgéo e controle (Cook 1995, Worboys 1997, Benchimol 1999,
Caponi 2003, Benchimol e Sa 2006, Schweickardt 2011). No entanto, a partir do século
XX, areas como saude publica, saude internacional e saude global, embora sendo areas
interdependentes e relacionadas entre si, com visdes epidemiologicas, econdmicas e
sociais distintas, passaram a nomear as doencas infecciosas de diferentes formas

(Quadro 1). Um dos fatores que levou a esta nomeacao diferenciada foi o fato do padrao
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de saude publica na América latina, em especial no Brasil durante a década de 1970, do
século passado, ter sido bastante questionado, o que levou a construgdo de um campo
denominado de saude coletiva, que além de suas caracteristicas proprias de abordagens
em saude, também déa énfase as questdes sob a dtica das ciéncias humanas e sociais em
saude (Paim e Almeida-Filho 1998). Desta forma, as instituicdes mundiais que
financiam pesquisas em doencgas tropicais e negligenciadas, como o Bill e Melinda
Gates Foundation, Drugs for Neglected Disiases initiative (DNDi) e a propria
Organizacdo Mundial da Saide (OMS), por exemplo, tém cada vez mais suscitado a
importancia destas outras ciéncias para a compreensdo dos processos de disseminacao,
prevencéo e controle de doencas, dentre elas a dengue (Porter et al. 1999, Sommerfeld
2003).

Area do conhecimento| Foco Classificagdo Periodo

Clima, posicionamento
geografico (linha do equador)
das doengas

Medicina tropical * Doenga tropical Século XIX até dias atuais

Saude da populagdo, justica
social e equidade, dados e
evidéncias para apoiar a a¢ao;
prevengdo x cura

* Doengas infecciosas Meados do século XIX até dias atuais

Saude publica + Doengas transmissiveis

Doengas e condigbes (guerra,
catéstrofes naturais) dos paises| «

Salde internacional

de renda média e baixa;
controle de endemias que
transcendem as fronteiras

Doenga emergentes e
reemergentes

* Doenga transmitida por vetor

Fim do século XIX

(Vector-borne disease)
entre nagdes

(intergovernamental)

Globalizagao e
desenvolvimento; pobreza;
agoes de cunho global, acima
dos interesses dos Estados-
nagdes; insercdes de novos
atores (midia, organizagbes
privadas). Requer
essencialmente abordagens
interdisciplinares.

* Doenga negligenciada

* Doenga negligenciada da
pobreza

* Doenga promotora da pobreza|

* Doenga infecciosa da pobreza

Satde global Década de 1990 até a atualidade

Quadro 1 - Comparagdo entre areas do conhecimento e a classificagcdo de doencas infecciosas.
Fonte: Adaptado de Koplan et al.2009, Brown et al 2006.

Neste contexto, da década de 1990 do século passado até a atualidade, devido ao
seu perfil de disseminagdo, bem como fatores relacionados a sua prevaléncia, mesmo
em meio a controvérsia de alguns autores, a dengue é denominada como uma doenca
infecciosa tropical da pobreza (Brown et al. 2006, Koplan et al. 2009, Zhou 2012).

Contudo, o governo federal, com o objetivo de romper barreiras sociais, politicas,
econémicas e culturais que segregam pessoas e regides, criou o Plano Brasil sem
Miséria (BSM). Dentro da perspectiva deste plano, o Instituto Oswaldo Cruz —
IOC/FIOCRUZ, através de uma nota técnica, sugeriu a necessidade de inclusdo das

doencgas negligenciadas neste programa, como requisito primordial para o combate a



miséria em Nosso pais (www.fiocruz.br/ioc/media/NotaTecnica_IOC,

www.brasilsemmiseria.gov.br).

1.3- Plano Brasil Sem Miséria (BSM)

O plano Brasil Sem Miséria € um programa do governo Federal Brasileiro e teve
inicio no més de junho do ano de 2011, sob a coordenacdo do ministério do
Desenvolvimento Social (MDS) do governo da época. Trata-se de um programa que
articula varios outros programas ja existentes e outros novos, e tem como objetivo
principal elevar a renda e as condi¢cbes de bem estar de populagdes brasileiras
consideradas miseraveis, além de buscar garantir que esta populacdo vulneravel seja
contemplada pelas politicas publicas vigentes, ja que na maioria das vezes também sao

as mais atingidas pelas doencas negligenciadas (Campello e Mello 2014, Brasil 2014).

1.4- A dengue no contexto do Plano Brasil Sem Miséria
Mesmo em meio a toda sua importancia, bem como ao alto impacto na salde
global por se tratar de uma doenca endémica em muitas regibes dos diferentes

continentes, e em todo o territério nacional, pesquisas sobre a dengue contam com
menos de 15% do financiamento global, comparado a maléaria (Moran et al. 2011),

fator que levou a OMS, bem como Vvérias outras organizacfes a incluirem dengue na
lista das doencas tropicais negligenciadas (WHO 2010).

O Brasil é responsavel por 98,5% das notificacdes ocorridas no continente, quando
comparado aos demais paises da América do Sul (WHO 2009). Como a distribuicdo dos
casos ndo € homogénea, tendo alguns estados que apresentem mais casos que outros,
acredita-se que este fato estd relacionado a extenséao territorial do pais, a distribuicdo
desordenada da populacdo em determinadas areas, se aglomerando sobre tudo nas
periferias dos grandes centros urbanos, bem como as diferencas climaticas e
socioecondmicas entre estas regides (Motta e Ajara 2001).

Os maiores problemas e desafios no controle da dengue séo a inexisténcia de uma
vacina barata e eficaz que seja disponivel gratuitamente para a populacédo, a existéncia
de grandes areas de disseminacdo do mosquito, 0 conhecimento cientifico insuficiente
para a reducgéo das populacOes do vetor, os problemas na deteccdo e notificagdo precoce
dos casos da doenga, bem como a fragilidade da integracdo entre a vigilancia
entomologica e a vigilancia epidemioldgica (Brasil 2010).


http://www.fiocruz.br/ioc/media/NotaTecnica_IOC
http://www.brasilsemmiseria.gov.br/

Sendo assim, a Unica solugdo € evitar que 0 mosquito transmissor do agente
etiologico se desenvolva, impedindo assim a disseminagdo do virus na populacdo
(WHO 2008, Ghosh e Dar 2015). Embora na literatura Aedes aegypti (Linnaeus, 1762)
seja considerado como espécie de Culicidae com maior nimero de informacdes, as
dificuldades de controle desta espécie, em grandes e médias cidades no Brasil, sdo
muitas. Considerando as facilidades para sua proliferacdo e limitacdes para reduzir seus
indices de infestacdo, geradas pela complexidade da vida urbana atual, sobretudo nas
grandes periferias, onde se concentra a maior parcela da populacdo considerada
vulneravel e, onde muitas vezes existe precariedade dos servi¢os do governo que atuam
neste aspecto (Braga e Valle 2007a, Zara et al. 2016).

O mosquito vetor da dengue se mostra bastante resistente aos diversos métodos
existentes, cujo objetivo esta voltado para alternativas de controle de sua prevaléncia,
tais como o controle quimico através dos inseticidas e o controle mecanico, que consiste
no manejo ambiental e eliminacdo dos criadouros que muitas vezes é o proprio lixo
exposto (Tauil 2002, Souza 2008).

As caracteristicas cosmopolitas dos vetores de dengue, bem como seu alto grau de
antropofilia mostra a facilidade que eles tém de se desenvolver em diferentes ambientes,
principalmente em domiciliares e peridomiciliares. Sua capacidade de adaptacdo a
alteracbes ambientais pelas acOes antrépicas faz com que estes sejam alvos de atencéo,
sobretudo, nos locais de grandes aglomeracdes urbanas e mais desprovidos de recursos
(Souza 2008).

Desta forma, o Programa Nacional de Controle de Dengue (PNCD) do Brasil, que
é vinculado ao SUS, reconhece que os programas de prevencao da dengue devam ser
multifocais e com abordagem interdisciplinar das diferentes areas, tais como a area da
educacdo, comunicacdo, informacdo, além da saude, criando assim, estratégias e acoes
coordenadas e compartilhadas de prevencéo e controle (Chiaravallot-Neto et al. 1998,
Dias 2000, Algusto et al. 2005, Pimenta 2007, 2008).



1.4.1- Breve histérico da dengue

O termo dengue, no sentido da doencga, tem menos de quarenta anos de uso oficial
(CIOMS, 1983). Antes, a doenca era conhecida por outros nomes que tem relagéo direta
com a localidade, a época e a cultura dos locais onde foi observado o surgimento do
virus, sua relacdo com o vetor e hospedeiro vertebrado (Vasilakis e Weaver 2008).

Trata-se, entdo, de uma doenca que j& vem causando problemas para a salde da
humanidade a muito tempo, cujos registros mais antigos que relatam uma doenca
emergente de perfil semelhante datam do século 111, na China, durante a dinastia Chin
(265 — 420 d.C.), onde a doenga entdo era chamada de “veneno d'agua”, com alusao a
insetos voadores de &gua parada e o quadro clinico que a mesma apresentava. Mais
tarde também foi observado durante a dinastia Tang (610 d.C.), no século VII, e dinastia
Sung do Norte (992 d,C.), século X (Gluber1997), e seis séculos depois, no ano de
1635, quadro semelhante a doenca nas Antilhas Francesas e em 1699 no Panama
(Gubeler 1997; Anonymous 2006; Vasilakis e Weaver 2008). Mas, foi somente durante
o0 periodo de 1779 até 1788, com o aumento do comércio global, as colonizacGes e 0
trafico de escravos, os quais consiste em um conjunto de atividades voltadas a
necessidade de armazenamento de agua tanto nas areas de fronteiras como nos navios,
que favoreceu tanto o virus, quanto o vetor a se espalharem pelos trés continentes, Asia,
Africa e América do Norte, culminando na distribuicio da doenca pelos tropicos.
Considera-se que a primeira epidemia de dengue no mundo, com proporcoes
pandémicas ocorreu em 1788 , seguida de uma segunda onda de epidemias que atingiu
da Africa para a India, da Oceania para as Américas, nos anos de 1823 e 1916, segundo
registros histéricos (Halstead 2008; Weaver e Vasilakis 2009).

A doenca teve diferentes denominacgdes ao longo do tempo, bem como em lugares
distintos, que até hoje levam a questionamentos a respeito da real origem do termo
dengue (Gluber1997) (Quadro 2). Alguns autores acreditam que este termo foi usado
primeiramente pela rainha da Espanha, Maria Luisa, em relato da doenca em cartas
arquivadas no Palacio Real de Madrid, no ano de 1801 (Gluber1997). No entanto, com
base nos registros das epidemias de 1823 e 1870 na costa leste da Africa, onde a doenca
era chamada de Ki-dinga pepo, cujo significado era“caimbras causadas por espiritos
malignos”, que foi dando origem aos termos ding ou denga, usado para se referir a
doenca durante este periodo das epidemias neste local. O comércio de escravos
favoreceu que, tanto a doenga, quanto o termo se espalhasse e quando a doenca chegou

a Cuba, na epidemia de 1828, ja era chamada de dunga, que mais tarde transformou-se
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em dengue, e ja foi comecando a ser adotado este termo para se referir a doengca em
varios lugares do mundo (Gluber1997; Vasilakis e Weaver 2008).

Os registros da chegada da dengue no Brasil datam de meados do século X1X, com
ocorréncia da mesma no Rio de Janeiro, S&o Paulo e Salvador em 1846. Nesse tempo, a
dengue era conhecida como febre de pouca, patuleia e febre eruptiva reumatiforme e
ainda urucubaca em S&o Paulo, no periodo das epidemias que ocorreram nos anos de
1851, 1853 e 1916 neste estado (Silva et al. 2008). Em 1981, ocorreu uma epidemia em
Boa Vista (RR), sendo rapidamente controlada, o que evitou a sua expansdo para outros
locais (Osanai et al. 1983). Porém, no ano de 1986 ocorreram importantes epidemias no
Rio de Janeiro, com disseminagdo para outros estados do Brasil (Barbosa-da-Silva et al.
2002; Nogueira et al. 2007). Somente a partir do ano de 1983 do século passado que o
termo dengue, no sentido de agravo, tornou-se oficial, quando foi incorporado a
Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com
Saude da Organizagdo Mundial de Satde (OMS) (CIOMS 1983).

Termos Locais / Periodos
Veneno d’agua China, 992
Coup de barre Antilhas Francesas, 1635
Mal de genoux Cairo (Egito), 1779
Bengasi, Tripoli (Libia), 18562
Knockelkoorts Batavia (Jacarta), Indonésia, 1779
Escarlantina reumatica Filadélfia (EUA), 1780
Bilios remitting fever, Filadélfia (EUA), 1780
Breakbone fever
Abu rocab Cairo, c. 1780
La piadosa Cadiz/Sevilha (Espanha), 1784-1786
Dengue Espanha, 1801
Ki dinga pepo, denga’ Zanzibar (Africa Oriental), 18231 ou c. 18802
Ephemeral fever Cacuta (india), 1824
Febre dandy/ dandy, bouquet St. Thomas (llhas Virgens), 1827
Dunga/ Dengue Cuba, 1828
Febre de polca? Brasil, 1845- 849
Fievre des dates Jeda (Arabia Saudita), 1847-1856
Bonon Havai 1847-1856
Trancazo Africa Oriental, 1870
Baridiyabis Africa Oriental, c. 1870
Homa mguu Africa Oriental, c. 1870
Abou-ndefu Africa Oriental, c. 1870
Fiever rouge, giraffe Siria, 1870-1873
Three-day or seven-day fever india, 1909
‘Ban-'sha (ou ‘ban- ‘sa) Taiwan, 1916
Five-day fever Indonésia, 1960
Dengue Council for International Organization of
Medical Sciences (CIOMS/OMS), 1983

Quadro 2- Termos utilizados para descrever doengas compativeis com dengue durante epidemias
ocorridas no mundo. Gluber19971, Vasilakis e Weaver 2008, Existem autores que ndo reconhecem esse
termo como referéncia a dengue (Vasilakis e Weaver 2008) ® Fonte: Valle et al. 2015.

O fato € que a prevaléncia da dengue bem como a expansdo das epidemias no

mundo sempre esteve relacionada as mudancas sociais, ecoldgicas, demograficas,




epidemioldgicas e politicas ao longo da historia do homem, onde os processos de
urbanizacdo sem planejamento nos paises tropicais em desenvolvimento, o incremento
dos meios de transporte, a globalizacdo e a falta de controle vetorial eficaz, levaram ao
aumento de populacdes susceptiveis a infeccdo, favorecendo bastante tanto a
proliferacdo do mosquito vetor, bem como a sinergia de diferentes sorotipos virais,
(Holmes e Twiddy 2003; San-Martin e Brathwaite-Dick 2007).

1.4.2- O que é dengue

A dengue é uma doenca infecciosa de grande importancia global, com ampla
distribuicdo nas regibes tropicais e subtropicais do planeta, endémica, reemergente,
negligenciada e causada por um virus que € transmitido por insetos vetores, 0 que a
caracteriza como uma arbovirose (Tauil 2002, Bhatt et al. 2013, Povoa et al. 2014). O
conceito de doengas emergentes e reemergentes, geralmente é tratado da mesma forma
pelas ciéncias que as abordam em suas investigacbes. No entanto, tratando-se de
doencas infecciosas transmitidas por vetores, é extremamente importante conceitua-las
separadamente, devido as diferencas quanto a esséncia tedrica e pratica que estdo
diretamente relacionadas; uma vez que as doencas consideradas emergentes exigem
medidas e intervencOes diferentes das ja empregadas em protocolos vigentes, por
apresentarem situacdes em todo ou em parte novas. J& as consideradas reemergentes sao
conhecidas e condicionadas a acfes e politicas previamente determinadas voltadas para
a intervencdo e o controle (Batista et al. 2001). As acOes antrépicas que alteram ou
degradam o ambiente sdo citadas como condicdo frequente para caracteristicas
relacionadas com o aparecimento de doencas emergentes. No entanto, é pouco
considerada em estratégias de politicas publicas, onde a terapéutica € a regra antes da
prevencdo de doencas, o que pode leva-las a condicdo de doencas reemergentes ou
negligenciadas (Batista et al. 2001; Schmidt 2007). No caso da dengue, em razdo da
disseminacdo do virus e de seu vetor ter sido facilitada pelo fluxo internacional das
grandes navegacOes, e a deficiéncia das acGes de combate do mosquito e controle da
doenca, ela se tornou endémica em grande parte dos continentes globais, com cerca de
2,5 bilhdes de pessoas vivendo em areas de risco (Halstead 2008; Bhatt et al. 2013;
Kikuti et al. 2015). Atualmente, mais de 100 paises se encontram atingidos pela doenca
(WHO 2015), mas com maior prevaléncia nos paises da Africa, Asia, América Central e
do Sul (Bhatt et al. 2013) (Figura 1). Estes locais de maior prevaléncia da doenga

apresentam algumas caracteristicas em comum que vdo desde fatores climaticos, tais
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como altas temperaturas e chuvas abundantes em periodos distintos do ano, até as mas
condigdes de politicas organizacionais de habitacdes, que resultam em crescimento
urbano desordenado. Fatores estes que caracterizam a dengue como uma doenga tropical
negligenciada, relacionada aos paises pobres e em desenvolvimento (WHO 2015, Bhatt
etal. 2013).

" January isotherm

10.C

/\ e ) Y July isothen
™ 3 3

{ 10.C 4
Countries or areas where | X

dengue has been reported The contour lines of the January and July isotherms indicate areas at risk, defined by the geographical limits of the northem and
southern hemispheres for year-round survival of Aedes aegypti, the principal mosquito vector of dengue viruses.

Figura 1 — Mapa global da distribuicdo dos paises que apresentam areas de risco de dengue. A cor em
laranja representa as dreas continentais que foram reportadas a doenga. Os limites e nomes
apresentados e as designages utilizadas neste mapa ndo implicam a expressdo de qualquer opinido por
parte da organizagdo mundial da saude em relagdo ao status legal de qualquer pais, territério, cidade ou
area ou de suas autoridades, ou em relagdo a delimitacdo de suas fronteiras ou limites. As linhas
pontilhadas e tracejadas nos mapas representam linhas de fronteira aproximadas para que ainda ndo
haja acordo total. Fonte: WHO 2014.

1.4.3- Caracteristicas epidemiolégicas da dengue

Esta doenca é caracterizada por um quadro de febre aguda, que pode ser de curso
benigno ou grave, dependendo da forma como se apresente. A primeira manifestacao é
a febre, geralmente alta (39°C a 40°C), de inicio abrupto, associada a cefaleia, adinamia,
mialgias, artralgias, dor retro orbitaria, com ou sem presenca de exantema e/ou prurido.
Podem ser observadas por 2 a 6 dias a presencga de anorexia, nauseas, vomitos e diarreia
(Brasil 2010).

Em todas as apresentacGes clinicas da dengue, podem ocorrer as manifestagdes
hemorrégicas e alguns pacientes podem evoluir para formas graves, principalmente
quando a febre cede; que acontece entre o terceiro e o sétimo dia do seu inicio, quando
ocorre a defervescéncia da febre, com surgimento de sinais e sintomas como vomitos,

dor abdominal intensa, hepatomegalia dolorosa, desconforto respiratério, letargia,



derrames cavitarios, podendo o paciente evoluir para instabilidade hemodinamica, com

hipotenséo arterial, taquicardia e choque (Brasil 2010).

1.4.4- A dengue nas Américas

O maior problema com a dengue nas Américas aconteceu bem no inicio na década
de 70 do século passado, com a interrupcdo dos programas de febre amarela, que, até
entdo era o grande desafio da saude publica na época, e o programa visava eliminar o
mosquito vetor, e tinha o incentivo da Fundacdo Rockfeller de 1930 a 1940,
posteriormente coordenada pela Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), na
década de 1940 e 1950 (Franco 1976; Soper 1965). O programa foi um sucesso na
época, a febre amarela foi controlada e 0 mosquito vetor havia sido eliminado de quase
toda a América, com excecao de Estados Unidos, Suriname, Venezuela, Cuba, Jamaica,
Haiti, Republica Dominicana e parte da Colémbia (Lowy 1999; Soper 1965). Porém,
devido as negligéncias nas campanhas de combate ao vetor e como 0 mosquito € o
mesmo que transmite a dengue , a partir de 1980, esta doenca passou a ser considerada
um problema no continente (Glubere Clark 1995; Rodrigues-Cruz 2002). Muitos fatores
contribuiram para a piora das condicGes de saude publica na época, que comegou com a
desestruturacdo dos programas voltados para o controle do vetor, a deterioragdo dos
programas verticais descentralizando as acdes de controle de nivel federal para os
estados e municipios, que muitas vezes nao tinham suporte pra manter, logo isso ndo
obedecia a agenda de prioridades, bem como as intensas atividades voltadas para a
urbanizacdo de perfil desordenado e de saneamento bésico precéario que estava
acontecendo na época, nestas regides, e que ocorrem até hoje em muitas localidades
(Lounibos 2002; San-Martin e Brathwaite-Dick 2007, Braga e Valle 2007a; Bhatt et al.
2013).
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1.4.5- A dengue no Brasil

No Brasil, apos 1986, a dengue tornou-se endémica em vérias cidades das regides
Sudeste e Nordeste (Silva-Jr et al. 2002). Apos sucessivas epidemias na década de 1990,
a doenca tornou-se endémica também em centros urbanos das regides Centro-Oeste e
Norte (Tauil 2002; Barreto e Teixeira 2008). Este cenario é reflexo da disseminacéo
tanto dos diversos sorotipos virais (DENV-1, DENV- 2, DENV- 3 e DENV- 4) quanto
do mosquito Ae. aegypti em todo o territorio nacional, principalmente a partir de 1994.
Atualmente, os quatro sorotipos virais se encontram circulando no pais, com
predominancia de cerca de 90% de deteccdo do DENV — 1 (MS 2016, Valle et al.
2016). Porém, recentemente foi identificada uma epidemia por um novo sorotipo
(DENV- 5) na regido da Malasia, em amostras isoladas de um agricultor hospitalizado,
no ano de 2007 (Mustafa et al. 2015). Os efeitos impactantes do ambiente resultantes
dos processos de urbanizacdo desordenada dos centros urbanos ocasionam grande
disponibilidade de residuos descartaveis que albergam &gua, servindo como criadouros
de mosquitos. Isso somado a enorme facilidade de dispersdo passiva do vetor,
decorrente da maior disponibilidade, frequéncia e rapidez dos meios de transporte,
dentre outros fatores, tornam dificil o controle eficiente do mosquito (Pimenta e Da
Silva 2001).

1.4.6- A dengue na cidade do Rio de Janeiro

O Rio de Janeiro, como uma grande metropole, apresenta uma alta densidade
demografica com diversas caracteristicas que favorecem a prevaléncia da dengue, que
vao desde os fatores relacionados ao clima e a cobertura vegetal, bem como os
relacionados ao sistema produtivo industrial moderno, que produz muitos recipientes
descartaveis, dentre latas, potes plasticos, garrafas e outros de natureza diversa, cujo
destino, muitas vezes é o quintal, a periferia das casas e 0s ambientes publicos de lazer,
e também, os problemas relacionados ao saneamento basico, particularmente servigo de
abastecimento de agua e coleta de lixo irregular nas grandes periferias das cidades,
assim como a distribuicdo desordenada da populagdo em cada mesorregido, que acarreta
no processo de favelizacdo e favorecendo, também o aumento do nimero de criadouros
potenciais, que consequentemente, pode levar ao aumento da populagcdo do mosquito
vetor nestes locais (Gluber1997; Tauil 2001; Hondrio et al. 2009).

A dengue no Rio de Janeiro é considerada sazonal, com maiores indices de

transmissdo durante os periodos de meses quentes (novembro - abril), que tende a
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diminuir nos periodos mais frios do ano (maio - outubro), porém com casos isolados o
ano inteiro. Este fenbmeno esta diretamente relacionado a biologia do inseto vetor
(Gluber1988, 1996; Focks et al. 1993 a,b; Nogueira et al. 2002; Hondrio et al. 2009).

1.5- Arbovirus

Os virus da dengue, chikungunya e zika, apesar de possuirem 0 mesmo vetor, sao
arbovirus diferentes e, atualmente amplamente distribuidos pelo globo (Figura 2). A
definicdo de arbovirus tem seu entendimento, segundo a sua forma de transmissao,
como virus que infectam artropodes vetores, tais como 0s mosquitos, por exemplo
(Forrester et al. 2014, Valle et al. 2015).

No catélogo Internacional de Arbovirus estdo registrados 534 arbovirus, onde 214
dos quais sdo apontados como causadores de arboviroses. Os outros 287 sdo
considerados como possiveis causadores de arboviroses e 33 sdo listados como provavel
ou definitivamente ndo causadores de arboviroses, onde 134 sdo documentados como
causadores de doenca em humanos (Gluber1998). Os arbovirus sdo formados por 8
familias virais e 14 géneros, onde 0s que apresentam importancia em Salde Publica
pertencem a trés familias: Flaviviridae, Togaviridae e Bunyaviridae (Gluber1998).

Os arbovirus sdo mantidos circulando na natureza por meio de um ciclo de
transmissdo que envolve tanto os hospedeiros vertebrados quanto os mosquitos
hemato6fagos (Gluber1998, Mackenzie et al. 2004).

No Brasil, as arboviroses que mais representam problema de satde publica, por
serem causadoras dos maiores surtos ou epidemias, sdo as provocadas pelos virus dos
géneros Flavivirus, Bunyniavirus e Alphavirus (Pinheiro 1982, Figueiredo1994,
Vasconcelos et al. 1992).

O virus chikungunya (CHIKYV), pertence ao género Alphavirus, familia
Togaviridae; ja o Zika virus é pertencente ao género Flavivirus, familia Flaviviridae, o
mesmo a qual pertence o virus dengue (Pierre et al. 1994, Donalisio e Freitas 2015,
Vasconcelos 2015, Brito 2015).
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Figura 2 — Distribuicdo geografica dos virus zika, chikungunya e dengue pelo globo. Os pontos em
vermelho representam o zika virus, os azuis sdo chikungunya e os em verdes representam o virus da
dengue. Fonte: Centers for Disease Control and Prevention (CDC), 2015.

1.6- Flavivirus

Com base nas relages antigénicas cruzadas, detectados por reagdes sorolégicas,
os flavivirus foram divididos em oito subgrupos por meio de testes especificos de
neutralizacdo. Estes sdo: o virus da encefalite japonesa (JEV), Tyuleniy, Ntaya, Uganda
S, Modoc, Tick Born Encephalitis (TBEV), Rio Bravo e dengue (DENV). Também, 18
flavivirus ndo foram agrupados e dentre estes estdo incluidos os brasileiros Ilhéus
(ILHV), Rocio (ROCV), virus da febre amarela (YFV), Cacipacoré (CPCV) e Iguape
(IGUV). No entanto, vale ressaltar que esta classificacdo vem sendo corroborada e
aprimorada por estudos filogenéticos baseados no genoma destes virus (Frank et al.
1991, Wengler 1991, Proutski et al. 1997).

1.7- O Virus da dengue

O virus dengue (DENV) compartilha caracteristicas comuns quanto & morfologia,
determinantes antigénicos e a organiza¢do genémica junto aos virus pertencentes ao
género a que pertence, flavivirus. Possuem sua unidade de medida quanto ao seu
tamanho, em escala de nanémetros (nm), medem em torno de 40 a 50 nm de diametro,
logo tem formato esférico, com uma bicamada lipidica associada as proteinas de
membra (M) e as proteinas do envelope (E). Apresentam um capsideo proteico protetor,
composto pela proteina de capsideo (C) e possuem um RNA de fita simples, com
polaridade de cargas positivas, envolto por um nucleotideo ou nucleocapsideo de
simetria icosaédrica, ou seja, um formato sélido platdnico de 20 lados triangulares
(Figura 3) (Rice et al. 1986, Monath e Heinz 1996, Pimenta et al. 2009).
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Figura 3 — Particula viral e composi¢ao dos DENV. Na figura é possivel ver a estrutura do DENV, com as
proteinas da membrana (M), do envelope (E) e do capsideo (C) e seus respectivos pesos moleculares,
bem como o formato esférico da particula viral e icosaédrica do nucleocapsideo.

Fonte: Batista 2007.

Quanto as suas caracteristicas fisico - quimicas, esses virus sdo sensiveis a
temperaturas acima de 50° C, quando sdo rapidamente inativados e sua capacidade
infectiva decresce em 50% a cada dez minutos de exposicdo a essa temperatura.
Também séo sensiveis a inativacdo por detergentes i6nicos, digestdo por tripsina e
exposicao a raios ultravioletas (Guzman 1980).

Estes virus sdo altamente infectivos, e sua infectividade se mantém estavel em pH
em torno de 7 a 9, podem ser mantidos por até 5 anos em temperaturas média de -70° C
ou com o material criodessecado (liofilizado), que consiste no processo de
congelamento em temperatura tal, que permita a menor quantidade de agua possivel no
material, e conservado a 4°C (Guzman 1980, Brinton 1986).

As sucessivas passagens pelos diferentes hospedeiros que causam acumulos de
mutacdes e recombinacdes diversas, a falta de um mecanismo de correcdo da RNA
polimerase viral durante as répidas taxas de replicacdo, bem como os efeitos das
pressdes diante das respostas imunologicas dos hospedeiros, tudo isso confere a estes
virus um auto grau de variabilidade genética (Kuno 1997, Twiddy e Holmes 2003).

O DENV tem como hospedeiros naturais 0s primatas ndo-humanos, 0s mosquitos
do género Aedes Meigen, 1818 (Culicidae) e 0 homem. No entanto, os seres humanos
sd0 0s unicos hospedeiros capazes de desenvolver as formas clinicas da febre

hemorrégica da dengue (FHD), bem como a sindrome de choque por dengue (SCD),
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além de apresentar infeccBes inapetentes ou ainda sindrome febril da infecgdo, mesmo
de forma benigna (Gluber2002).

1.8- O Vetor de dengue

Os mosquitos transmissores da dengue sdo insetos hematofagos, ou seja, em algum
momento necessitam se alimentar de sangue humano. S&o pertencentes a ordem
Diptera, género Aedes, subgénero Stegomyia, cuja espécie de maior importancia
epidemioldgica € Aedes (Stegomyia) aegypti (Linnaeus, 1762), que atualmente também
estd incriminado na transmissdo de chikungunya e Zika (Teixeira et al. 2015, Nunes et
al. 2015). No entanto, outra espécie denominada Aedes (Stegomyia) albopictus (Skuse,
1894) é considerado vetor potencial de dengue no Brasil, ja& que em condicBes
laboratoriais apresentam competéncia de se infectar e transmitir o virus (Lourenco-de-
Oliveira et al. 2003). Porém, mesmo que Ae. albopictus nunca tenha sido encontrado
naturalmente infectado pelo virus da dengue no pais, recentemente, este mosquito foi
encontrado infectado com esse virus numa plantacdo de abacaxi na Costa Rica
(Calderon-Alguedas et al. 2015). Mas, Ae albopictus é um importante vetor de virus
chikungunya em diversos paises das regides tropicais da Africa, sul e sudeste da Asia e
em Ilhas do oceano Indico, e também no Brasil (Lourenco-de-Oliveira et al. 2003,
Castro et al. 2004, Hondrio et al. 2015) (Figura 4).

Figura 4 - Foto dos mosquitos Ae. aegypti (A) e Ae. albopictus (B).

Fonte: http://www.planetainvertebrados.com.br/index.asp?pagina=artigos_ver&id=119
Fotos de Daniel Ramos e Sonia Furtado.

Mosquitos pertencentes a este subgénero tém sua distribuicdo pelas regides
zoogeograficas Afrotropical, Australasiana e Oriental. Somente o Ae. aegypti e 0 Ae
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albopictus que se disseminaram de forma passiva para as areas das regides Neartica,
Neotropicais e Paleartica, por conta das atividades antropicas. Atualmente, estes
mosquitos séo considerados cosmopolitas, com ampla distribuicdo geogréfica (Consoli
e Lourenco-de-Oliveira 1994; Forattini 1996; Diallo 2005) (Figura 5 e 6).

Figura 5 - Distribuicao geografica de Ae. aegypti. A possibilidade de ocorréncia de Ae aegypiti obedece a
um gradiente de cores que vao do azul (menor possibilidade) ao vermelho (maior possibilidade).
Fonte: https://github.com/SEEG-Oxford/seegSDM

Figura 6 - Distribuicdo geografica de Ae. albopictus. A possibilidade de ocorréncia de Ae albopictus
obedece a um gradiente de cores que vdo do azul (menor possibilidade) ao vermelho (maior
possibilidade). Fonte: https://github.com/SEEG-Oxford/seegSDM
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1.9- Aedes aegypti (Linnaeus, 1762)

Aedes aegypti é originario do Velho Mundo, e evidéncias das faunas primitivas e
silvestres indicam que ele tenha surgido no continente africano, na regido do Egito,
Ccomo sugere seu nome, e posteriormente introduzido nas Americas durante o periodo
das grandes expedicGes colonizadoras e trafico de escravos (Franco 1969). Existem na
Africa, duas subespécies de Ae. aegypti: uma semissilvestre, restrita a este continente e
que apresenta uma coloragdo mais escura, Ae. aegypti formosus, e uma outra mais
sinantrépica, ou seja, mais adaptada ao ser humano, que se dispersou para 0S outros
continentes, devido as movimentacGes humanas. Esta apresenta uma coloracdo mais
clara e é a subespécie nominotipica, Ae. aegypti aegypti, sendo referida pela literatura
médica apenas como Ae. aegypti, por ser responsavel por quase todos os casos de
dengue que sdo notificados no mundo (Diallo et al. 2005).

Desde sua aparicdo em 1955, ocorreram muitas tentativas de erradicacdo deste
mosquito no Brasil, como em 1958, que apos ter sido encontrado na Bahia, com muito
esforgo das campanhas de controle da dengue na época, foi obtido sucesso e 0 mosquito
desapareceu. No entanto, no final da década de 1960, foi observado que o vetor estava
presente novamente no Brasil, nos estados do Para e do Maranhdo, sendo mais uma vez
erradicado em 1969. Mas a partir de um foco em Salvador em 1976, comecgou a
recolonizagdo no Brasil mais uma vez (Tauil 1994). Ae. aegypti se encontra atualmente
presente em todos os 27 estados da federacdo brasileira (Braga e Valle 2007).

Esses mosquitos se alimentam de carboidratos contidos na seiva vegetal, mas as
fémeas ap6s a copula necessitam realizar o repasto sanguineo, ou seja, se alimentar de
sangue para obter proteinas especificas que auxiliam no desenvolvimento dos ovos no
ovario até a oviposicdo (ciclo gonotrofico). No entanto, estas espécies sdo altamente
antropofilicas e antropofagicas, caracteristicas que fazem com elas pratiguem a
hematofagia exclusivamente em humanos, e isso ocorre geralmente no periodo diurno,
preferencialmente no inicio da manhd e ao final da tarde. Porém, apresentam
discordancia gonotrofica, ou seja, podem se alimentar mais de uma vez a cada
oviposicdo, sobretudo quando é perturbada antes de estar totalmente ingurgitada,
caracteristica que a difere das demais espécies do género, que ovipbe a cada
alimentacdo. Assim sendo, elas podem, oportunamente, se alimentar ao longo de todo
um periodo de vitelogénese, de duas ou mais pessoas em um mesmo periodo (Marques
e Gomes 1997, Gomes et al. 2005, Consoli & Lourengo-de-Oliveira 1994).
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Por ser sinantropico, € um mosquito que se apresenta perfeitamente adaptado ao
meio urbano, preferindo viver junto dos seres humanos e as fémeas fazendo uso dos
recipientes encontrados ou abandonados no domicilio ou no peridomicilio como: caixas
dagua, cisternas, baldes, potes temporarios, latas, garrafas, pneus, barris, e vasos de
planta, que estejam albergando &gua parada, ndo turva, e geralmente em locais
sombreados de fundo ou paredes escuras, para postura de ovos e desenvolvimento de
suas larvas. Estes sdo chamados de criadouros do tipo artificial (Figura 7B), mas
também podem ser encontradas larvas desta espécie de mosquito em criadouros naturais
(Figura 7A), tais como embricamento das folhas de bromélias, que albergam agua, ocos
de bambus e de arvores e pocas d"agua (Nelson 1986). Por estas caracteristicas o Ae.
aegypti é considerado como uma espécie de mosquito antropofilica (Nelson 1986,
Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994).

A fémea deste mosquito pGe ovos aderidos, individualmente, nas paredes dos
criadouros, na parte interna, bem acima da superficie da dgua. Nesta regido acima do
menisco d"agua, que é um local Umido, 0s 0vos permanecem Viaveis por muito tempo, e
mesmo o volume d"agua baixando ou até mesmo secando, na primeira oportunidade em
que estes sejam hidratados serdo estimulados a eclosdo. Logo, esses ovos sdo bem
resistentes a dessecacao, podendo permanecer por anos nestas condi¢cdes de seca destes
depdsitos e mesmo assim, eclodirem ao primeiro contato com agua (Nelson 1986,
Hawley 1988, Consoli e Lourenco-de-Oliveira 1994, Thavara et al. 2001, Lourenco-
de-Oliveira et al. 2004, Lima-Camara et al. 2006). Sendo assim, as chuvas, influenciam
diretamente na densidade populacional desta espécie, uma vez que quando a
pluviosidade é elevada, os ovos aderidos em diferentes niveis nas paredes dos
criadouros sdo atingidos pela dgua e induzidos a eclodirem, gerando as formas imaturas,
que ao final de seu desenvolvimento culminam no aumento a populacdo de mosquitos
(Consoli e Lourenco-de-Oliveira, 1994).

Evidentemente, essa alta resisténcia que 0s ovos apresentam em condigdes secas
contribui para um sério obstaculo na tentativa de erradicagdo dessa espécie, ja que ovos
aderidos em criadouros transitorios como pneu, tonal, barril, vasos de plantas, dentre
outros, podem ser transportados até locais bem distantes do foco original, o que facilita
a dispersdo passiva da espécie, e que € causada pelo proprio homem através das
migracOes, em meios de transportes como trens, avides, embarcagfes, automoveis,

dentre outros (Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994, Neves, 2005).
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As fémeas Ae. aegypti, além de apresentarem todas estas caracteristicas citadas
acima, também tém a capacidade de transmitir verticalmente o virus dengue para a sua
prole, evento chamado de transmisséo vertical, ou transmissdo transovariana. Sendo
assim, uma fémea infectada pGe ovos que vado gerar mosquitos ja infectados. Este
conjunto de caracteristicas confere a ela uma importante competéncia vetorial para o
virus dengue (Consoli e Lourenco-de-Oliveira 1994).

Atualmente, Ae. aegypti é o vetor de dengue no Brasil e também est4 incriminado

na transmissao de outras arboviroses (Teixeira et al. 2015, Nunes et al.; 2015).

1.10- Aedes albopictus (Skuse, 1894)

J& Ae. albopictus ¢ um mosquito cuja a origem vem do sudeste Asiatico, muito
embora seja bem disseminado em &reas tropicais, subtropicais e temperadas da Asia,
dos oceanos indico e Pacifico, Europa mediterranea, Australia e Américas. Comparado
a Ae. aegypti, apresenta maior tolerancia ao frio, podendo estar presente em areas onde
o inverno € bem mais intenso (Miller 1988, Boyer et al. 2012, Valle et al. 2015).

Este mosquito, diferente de Ae. aegypti, teve sua dispersdo pelo mundo datada bem
mais recente, onde sua primeira aparicdo nas Américas foi ao meado do ano de 1980
(Forattini 1986, Boyer et al. 2012). No Brasil, o primeiro achado de Ae. albopictus
ocorreu ao final do més de maio, do ano de 1986, no municipio de Itaguai, estado do
Rio de Janeiro. No entanto, os estudos de investigacGes desta espécie realizadas neste
periodo indicavam que este mosquito ja se encontrava presente em outros estados do
Brasil, como Minas Gerais e Sdo Paulo, posteriormente atingindo o estado do Espirito
Santo e em aproximadamente um ano, jd se encontrando presente em toda regido
sudeste do pais (Forattini 1986). Acredita-se que o constante comércio de pneus talvez
tenha sido o principal responsavel pela dispersdo desta espécie para a ocupacao de
novas areas (Lounibos 2002).

A invaséo do Ae. albopictus no Brasil ocorreu mais de uma vez e de origens
distintas, como a América do Norte e o Japdo, e provavelmente se deu especificamente
pelo porto do Espirito Santo, devido a pratica da exportacdo de minério de ferro para o
Japdo, e pelo fato da populacéo de Ae. albopictus presente ter aparéncia semelhante com
as cepas do Japdo, comparado a cepas invasora da América do Norte (Consoli e
Lourenco-de-Oliveira 1994).

Enquanto o Ae. aegypti é bem antropofilico e antropofagico, Ae. albopictus se

apresenta de forma mais eclética, até mesmo com relacdo ao seu habitat, sendo
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encontrado frequentando além do ambiente urbano, geralmente frequentando também e
com facilidade, &reas rurais, semi-rurais e silvestres, mesmo com pouca presenca de
humanos, e realizando hematofagia entre humanos e outros vertebrados (Forattini
2001). Neste contexto, esta espécie comumente é encontrada coabitando com Ae.
aegypti os mesmos locais, desovando nos mesmos criadouros artificiais e também nos
naturais como ocos de arvores, imbricamento de bromélias, orificio de bambu, pogas
d"agua, etc. (Klowden 1993, Forattini et al. 2000, Honorio et al. 2006, 2009) (Figura 7)

Assim como Ae. aegypti, somente as fémeas se alimentam de sangue, e muito
embora ndo sejam tdo antropofagicas quanto as de Ae. aegypti, o ato da hematofagia,
bem como a postura dos ovos obedecem ao mesmo padrdo de comportamento, e a
abundancia dos adultos esta relacionada também as altas pluviosidades. Porém, como
esta espécie apresenta maior resisténcia ao frio, sua presenca tende a ser mais expressiva
nas estacdes mais frias, comparado a populacdo de Ae. aegypti que tende a baixar
(Consoli e Lourenco-de-Oliveira 1994).

Embora estudos realizados com cepas de Ae. albopictus procedentes do Brasil
comprovam sua competéncia vetorial para diferentes arboviroses, tais como febre
amarela e o virus da encefalite equina venezuelana, Chikungunya, e ja tenham sido
encontradas uma vez, larvas desse mosquito naturalmente infectadas com o virus
DENV-1, ele ainda ¢é considerado vetor secundario para dengue no pais, ja que sua
distribuicdo e abundancia ndo coincidem com as da doenca (Miller 1988, Serufo 1993).
Mas, ja foi observado que em condicBes laboratoriais Ae. albopictus apresenta
competéncia de se infectar e transmitir este virus, sendo um importante vetor de virus
Chikungunya em diversos paises das regides tropicais da Africa, sul e sudeste da Asia e
em llhas do oceano Indico e também no Brasil (Lourenco-de-Oliveira et al. 2003,
Castro et al. 2004, Hondrio et al. 2015). No entanto, Ae. albopictus nunca foi
encontrado infectado pelo virus Dengue naturalmente no Brasil. Porém, bem préximo,
na Ilha de Costa Rica, ja foi encontrado Ae. albopictus infectado com este virus numa
plantacdo de abacaxi (Calderon-Alguedas et al. 2015).

As fémeas deste mosquito realizam a hematofagia nos horarios diurnos, seu pico
de maior atividade geralmente acontece ao amanhecer e pouco antes do creplsculo
vespertino, mas também pode eventualmente se alimentar a qualquer hora do dia,
sugando o homem, e por vezes os animais domesticos também. Embora seja mais
comum serem encontradas em peridomicilios, podem eventualmente frequentar o

interior do domicilio humano (Consoli e Lourenco-de-Oliveira 1994).
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Dadas as caracteristicas bioldgicas de Ae. albopictus, como a sua capacidade de se
alimentar, entre outros, de sangue humano, a ocupacdo de ambientes rurais, urbanos e
peri-urbanos e de sua competéncia vetorial para transmitir varias doengas, sobretudo
dengue e chikungunya, é importante que se acompanhe a evolucdo da sua presenca e

sua convivéncia com Ae. aegypti em diferentes locais (Hondrio et al. 2006; 2009; 2015).

Foto: William Marques

= Foto: William Marques
Foto: William Marques

Figura 7 — Criadouros de mosquitos. Em A, estdo os criadouros considerados artificiais e em B, os

criadouros considerados naturais.

1.10.1- O ciclo de desenvolvimento de Aedes aegypti e de Ae. albopictus

O ciclo de vida de ambas as espécies, tanto Ae. aegypti, quanto Ae. albopictus é
bem parecido. Ambos apresentam desenvolvimento holometabolico ap6s eclodirem dos
ovos, que significa metamorfose completa, regulada por horménios, e que consiste de
quatro estadios larvais antes da transformacdo em pupa, estdgio em que ja ndo se
alimenta mais, e depois adulto (Consoli e Lourenco-de-Oliveira 1994) (Figura 8)

Os ovos sdo postos fora da agua, aderidos na parede externa e Umida dos
criadouros por uma substancia cimentante bem resistente, e permanecem ali durante a
embriogénese que dura por volta de 2-3 dias apds postura e em temperatura ambiente
em torno de 25° C, podendo durar mais tempo em condi¢Oes de temperatura abaixo de
20° C (Farnesi et al. 2009). Assim que entram em contato com agua e os ovos ficam

totalmente submersos, eclodem as larvas. A quantidade de ovos que eclode em uma
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mesma postura tende a variar de acordo com alguns parametros, tais como temperatura,
umidade relativa e tempo de resisténcia a dissecacdo apds postura, uma vez que estes
ovos podem ficar por muito tempo viaveis sem contato com &gua (Juliano et al. 2002,
Valle et al. 2015).

Os ovos de Ae. aegypti, quando em contato com agua, eclodem todos ao mesmo
tempo, ja os de Ae. albopictus eclodem sem nenhum padrdo de sincronia, além de serem
menos resistentes que os de Ae. aegypti, quanto ao tempo de exposic¢ao a baixa umidade
combinada a temperaturas elevadas (Juliano et al. 2002 ).

As larvas sdo aqudticas, e se alimentam de matéria organica presentes nos
criadouros. Tém no aparelho bucal estruturas em forma de escovas, cheias de cerdas que
ao se movimentarem, lancam particulas de forma aleatdria para a regido da boca, que
podem ser desde bactérias, algas até detritos vegetais e de animais invertebrados. A
respiracdo das larvas se da por meio de duas aberturas espiraculares, localizadas em um
sifdo presente no oitavo segmento abdominal, sendo assim, elas ficam em posi¢édo
transversal ao menisco d"agua (Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994).

A medida que vdo se alimentando, as larvas crescem e trocam o exoesqueleto por
um maior, abandonando o anterior ( a exuvia). Este processo é denominado ecdise
larvar ou muda, e elas fazem isso quatro vezes, ao longo de aproximadamente 7 a 10
dias, em temperatura que variam de 26 - 28° C. A rapidez com que as larvas de mesma
postura vao se desenvolver depende de fatores tais como os descritos para eclosdo dos
ovos. Mas, além disso, também depende do sexo, sendo que larvas que vdo gerar
individuos de sexo masculino se desenvolvem mais rapido (Juliano et al. 2002, Valle
2005). Todavia, a fase larval de Ae. albopictus, em condi¢Ges desfavoraveis, tais como
alta densidade e pouco alimento, pode durar menos tempo, comparada as de Ae. aegypti
(Juliano et al. 2002, Valle 2005, Farnesi et al. 2009, Tripet et al. 2011).

Apds o estagio larval, tem-se o0 estagio de pupa, durante o qual o inseto ja ndo se
alimenta mais e permanece quase todo o tempo imdével na superficie da 4gua, respirando
por duas estruturas coniformes localizadas na regido da cabeca, denominada trombetas
respiratorias. Este estagio dura em torno de dois dias, dependendo basicamente da
influéncia da temperatura em torno de 26 - 28° C. Por néo sofrerem tantas interferéncias
do ambiente para sua sobrevivéncia, este estagio tem uma taxa de mortalidade bem
baixa, quase nula e por isso, se sugere que a prevaléncia de pupas em um determinado

criadouro seja comparada a de adultos que vdo emergir (Souza Santos 1999, Hondrio e

22



Lourenco-de-Oliveira et al. 2001, Juliano et al. 2002, Valle 2005, Maciel-de-Freitas et
al. 2007).

Os adultos emergem lentamente das pupas por meio de uma abertura longitudinal,
localizada no cefalotérax pupal, permanecendo ainda parados por alguns minutos sob a
superficie da agua, por meio da tensdo superficial, até a secagem das asas, e depois
alcam voo em busca de abrigo em locais protegidos do vento e da luz, porém Umidos e
geralmente proximos ao criadouro. Durante este periodo em que ficam abrigados,
ocorre 0 enrijecimento das estruturas da genitalia dos machos, bem como a rotacdo para
a posicdo que permite a copula. Ja as fémeas tém seu desenvolvimento mais tardio, de
forma que ao emergirem, em geral, 0s machos ja passaram por todo esse processo e
estdo aptos para a cOpula, capturando-as no momento em que alcam voo para se
alimentar. O reconhecimento das espécies se da por meio dos batimentos ritmicos das
asas das fémeas. Apds copularem, elas armazenam durante toda a vida espermatozdides
viaveis em estruturas denominadas espermatecas (Consoli e Lourengo-de-Oliveira
1994).

Figura 8 — Ciclo de desenvolvimento de Ae. aegypti e Ae. albopictus. Apds a postura dos ovos nos
criadouros, quando em contato com a dgua, em aproximadamente trés dias eclodem as larvas que
passam por trés estagios de desenvolvimentos, L1, L2, L3 e L4, por um espago de tempo que pode variar
de 5 a 7 dias, e apds isso, se transformam em pupa, que em até 3 dias viram mosquitos adultos.
Fonte: Imagem disponivel no Google. Adaptado por Oliveira, AA, para este trabalho.
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1.10.2- Os ovos de Aedes aegypti e de Ae. albopictus

Os ovos de Ae. aegypti e de Ae. albopictus tém medida aproximada em torno de
1mm de comprimento, séo fusiformes, tendo o centro mais largo, se estreitando para as
extremidades. Tém coloracdo esbranquicada no momento da postura, mas rapidamente
mudam de cor, por oxidagdo, e adquirem uma coloracdo enegrecida e brilhante
(Forattini 1962, Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994 ( Figura 9 A e B). A medida que
a fémea do mosquito realiza a postura, os ovos vao sendo fecundados, e em torno de 48
horas se completa o desenvolvimento do embrido (Consoli e Lourengo-de-Oliveira
1994, Silva 1998).

Figura 9 — Ovos de Ae. aegypti com detalhe da coloragdo no momento da postura e minutos depois.
Assim que a fémea ovipde, os ovos tém coloragdo esbranquicada (A), e momentos depois, apresentam
coloragdo enegrecida (B). Fonte: Imagem disponivel do Google. Adaptado por William Marques.

1.10.3- As larvas de Aedes aegypti e de Ae. albopictus

Tanto as larvas de Ae. aegypti, como de Ae. albopictus tém aspecto vermiforme,
coloracdo esbranquicada, corpo dividido em cabeca, torax e abdome com estruturas
importantissimas para a sistematica, tais como cerdas e espinhos (Figura 10 A e B).
Algumas sdo de mais facil visualizacdo ao estereoscopio, como 0s espinhos toracicos
em forma de gancho localizados lateralmente nass larvas de Ae. aegypti, sendo esta
estrutura significativamente pequena em larvas de Ae. albopictus, ou ausentes (Figura
11 A e B). O abdome e formado por nove segmentos, no ultimo, conhecido como anal,
encontra-se o sifdo respiratorio, geralmente curto, grosso e de coloragdo escura (Figura

12 A e B). As larvas destas espécies ficam em posicao perpendicular ao menisco d“agua
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para respirarem (Figura 13). Também estdo presentes, na regido do nono segmento,
estruturas especificas de grande importancia na identificacdo das espécies, dentre elas,
alguns espinhos de formato diferenciado, facilmente identificaveis ao estereoscopio
(Figura 10 C e D) (Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994).

A cabeca € de coloracdo escura, podendo variar do marrom ao negro e possui
aparelho bucal do tipo mastigador-raspador, com um par de escovas que quando em
movimento trazem o alimento em direcdo a boca (Figura 14) (Consoli e Lourengo-de-
Oliveira 1994).

As larvas, em geral, sdo sensiveis a movimentos bruscos na agua e no caso das de
Ae. aegypti, apresentam fototropismo negativo, ou seja, quando expostas a luz

procuram se refugiar ao fundo do depdsito (Forattini 1962).

Espinhos com formato de forquilha, Espinhos alongados, dispostos como
dispostos como pente. pente.

Figura 10 - Fotografia de larvas de Ae. aegypti (A) e Ae. albopictus (B), onde é possivel observar o corpo
dividido em cabecga, torax e abdome. Abaixo, estd ilustrado o segmento anal da larva de Ae. aegypti (C) e
Ae. albopictus (D), destacando os espinhos presentes nesta regido, de importancia taxonGmica. Larvas
de Ae. aegypti (C) apresentam espinhos, com trés pontas, dispostos enfileirados como um pente,
enquanto larvas de Ae. albopictus apresentam estes espinhos com ponta Unica, alongados (D). Fonte:
Figuras disponiviveis no site http://fmel.ifas.ufl.edu/fmel---mosquito-key/genera-and-species/genus-
aedes/aedes-albopictus/. Créditos das fotos: Michele M. Cutwa, University of Florida. Adaptado por
William Marques.
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Pequenos ganchos na
lateral do torax, ou

ausentes.
Ganchos fortes e

negros na lateral do § g /

torax.

Figura 11 - Fotografia da regido do térax de larvas de Ae. aegypti (A) e Ae. albopictus (B), onde é possivel
observar a presenca de espinhos em forma de gancho ma regido lateral das larvas de Ae. aegypti (A),
enquanto em larvas de Ae. albopictus (B), esta estrutura é significativamente pequena ou ausente.
Fonte: Figuras disponiveis no site http://fmel.ifas.ufl.edu/fmel---mosquito-key/genera-and-
species/genus-aedes/aedes-albopictus/. Créditos das fotos: Michele M. Cutwa, University of Florida.
Adaptado por William Marques.

sifao sifdo

respiratorio respiratorio

Figura 12 - Fotografia do sifdo respiratdrio das larvas de Ae. aegypti (A) e Ae. albopictus (B). Na figura,
percebe-se que é uma estrutura grossa e de cor escura. Fonte: Figuras disponiveis no site
http://fmel.ifas.ufl.edu/fmel---mosquito-key/genera-and-species/genus-aedes/aedes-albopictus/.
Créditos das fotos: Michele M. Cutwa, University of Florida. Adaptado por William Marques.
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Figura 13 - Posicdo de larvas de Ae. aegypti na agua. Na figura é possivel ver as larvas em posi¢ao
perpendicular ao menisco d’agua do criadouro, respirando pelo sifdo respiratorio que fica localizado na
regido posterior do abdome. Fonte: Figuras disponiveis no site
http://www.riocontradengue.com.br/Site/Conteudo/Porque.aspx

Figura 14 - Detalhe da cabega de uma larva de Ae aegypti. Setas mostrando na regido da boca, uma
estrutura semelhante a um par de escovas, que quando em constante movimento traz o alimento em
diregdo a boca, junto ao fluxo d*agua. Fonte: Figura disponivel no site
http://tiggernut.com/BackyardMosquitoes/Larva.html Adaptado por William Marques.
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1.10.4- As Pupas de Aedes aegypti e de Ae. albopictus

A pupa tem formato de virgula (virguliforme) e apresenta o corpo dividido em
cefalotérax e abdome, ou seja, a cabeca e o0 torax sdo unidos (Figura 15 A e B). Este € 0
Gltimo estagio antes de emergirem os adultos e, apesar de permanecer imével a maior
parte do tempo, a pupa pode ser muito agil e se movimentar com rapidez com a ajuda de
estruturas presentes no Gltimo segmento abdominal, denominadas palhetas natatorias,
onde a borda das de Ae. albopictus é mais pilosa, comparada a de Ae. aegypti (Figura 16
A e B) (Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994).

trombetas respiratorias

trombetas respiratorias

Figura 15 - Pupas de Ae. aegypti (A) e Ae. albopictus (B). Na figura é possivel ver o formato virguliforme,
com as divisdes do corpo em cefalotérax e abdome. Na regido da cabega,se encontra o par de
trombetas respiratdrias, e na regido posterior do abdome, se encontram as palhetas natatorias.
Fonte: Figuras disponiveis no site http://fmel.ifas.ufl.edu/fmel---mosquito-key/genera-and-
species/genus-aedes/aedes-albopictus/ Créditos das fotos: Michele M. Cutwa, University of Florida.
Adaptado por William Marques.

Figura 16- Palheta natatéria de pupa de Ae. aegypti (a) e Ae. albopictus (B). Notar a diferenga na

palheta destas duas espécies quanto a presenca de cerdas bem finas nas bordas, onde a de Ae.
albopictus (B) é bem mais numerosa e evidenciada, comparada a de Ae. aegypti (A). Fonte: Figuras
disponiveis no site http://fmel.ifas.ufl.edu/fmel---mosquito-key/genera-and-species/genus-
aedes/aedes-albopictus/ Créditos das fotos: Michele M. Cutwa, University of Florida. Adaptado por
William Marques.
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1.10.5 - Os adultos de Aedes aegypti e de Ae. albopictus

Aedes aegypti e Ae. albopictus, quando adultos, vivem em torno de 35 dias na
natureza e durante esta fase ocorrem a reproducdo e a dispersao ativa destes mosquitos.
As fémeas de Ae. aegypti quanto Ae. albopictus tém suas medidas em torno de 0,5 cm
de uma asa a outra, enquanto os machos sao menores, com medidas em torno de 0,4 cm.
Ambos possuem corpo metamerizado, ou seja, dividido por segmentos, onde € possivel
definir as regides da cabeca, térax e abdome. Sdo didicos, ou seja, apresentam Sexos
distintos, com os machos diferindo das fémeas por possuirem antenas plumosas e 0s
palpos, que sdo estruturas sensitivas localizadas na regido da cabeca, préximo ao estojo
bucal, mais longos, enquanto as fémeas apresentam antenas pilosas e palpos curtos
(Figura 17) (Consoli e Lourengo-de-Oliveira 1994). Ambas espécies apresentam
escamas de coloracdo geralmente escura, com manchas claras alternando-se com as
escuras, na regido posterior da cabeca, nos segmentos abdominais e nas pernas, com
faixas pretas e brancas em contraste (Forattini 1996, Consoli e Lourengo-de-Oliveira
1994, Pessoa et al. 2013). Por apresentarem esta caracteristica, algumas vezes sdo
popularmente referidos como mosquito-tigre, no caso particular do Ae. albopictus,
devido sua referéncia de origem geografica, mosquito-tigre-asiatico. Estas duas espécies
distinguem-se por apresentaram escamas prateadas no escudo toracico (regido dorsal do
inseto), formando desenhos e forma de lira no caso do Ae. aegypti, e no caso do Ae.
albopictus, uma faixa longitudinal e central (Figura 18 A e B) ( Consoli e Lourengo-de-
Oliveira 1994, Forattini 1996). Uma fémea pode liberar até 200 ovos a cada postura, e
estes podem ser disseminados em diferentes tipos de criadouros, uma vez que estes
mosquitos apresentam a caracteristica de ndo colocar todos 0s ovos em um mesmo local
(Consoli e Lourenco-de-Oliveira 1994).

Somente as fémeas sdo hematdfagas, e quando copuladas, tém sua voracidade por
sangue maior que as fémeas virgens, sobretudo a partir do 3° dia apds a emergéncia das
pupas. Os machos alimentam-se apenas de carboidratos das plantas (Consoli &
Lourenco-de-Oliveira 1994, Valle 2015).

Na natureza pode acontecer a copula cruzada entre estas duas espécies, sobretudo
entre machos de Ae. albopictus com fémeas de Ae. aegypti, um tipo de competicéo, ja
gue muitas vezes coabitam o mesmo nicho, mas isso torna estas fémeas de Ae egypti
estéreis (Tripet et al. 2011).
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Figura 17- Diferencas quanto ao sexo dos mosquitos transmissores de dengue. Apresentam corpo
dividido em cabega, térax e abdome, e os machos diferem das fémeas por seu menor tamanho (medidas
em torno de 0,4 cm, de uma asa a outra) e pelas antenas plumosas e palpos longos, enquanto as
fémeas, além de serem maiores (medidas em torno de 0,5 cm), apresentam antenas pilosas e palpos
curtos. Fonte: Figuras disponiveis no site http://luizamarques2015.blogspot.com.br/2015/09/amplie-os-
cuidados-contra-o-mosquito.html Adaptado por William Marques.

Escudo apresenta escamas
prateadas em forma de
faixa longitudinal

Escudo apresenta escamas
prateadas em forma de lira

Figura 18- Diferenca entre os adultos de Ae. aegypti e Ae. albopictus. no que diz respeito ao
ornamento do tdrax, onde Ae. aegypti (A) apresenta em forma de lira e Ae albopictus(B) uma faixa
longitudinal. Fonte: Figuras disponiveis no site http://fmel.ifas.ufl.edu/fmel---mosquito-key/genera-and-
species/genus-aedes/aedes-albopictus/ Créditos das fotos: Michele M. Cutwa, University of Florida.
Adaptado por William Marques.
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1.11- Acdes de controle da dengue

Um dos maiores problemas e desafios no controle da dengue é a inexisténcia de
uma vacina barata e eficaz disponivel. Desta forma, as campanhas para controle deste
agravo consistem em entender a dinamica da doenca (Ghosh e Dar 2015).

A dindmica desta doenca na natureza, bem como sua prevaléncia em determinado
local envolve uma relagéo estreita entre trés elementos fundamentais, a presenca dos
subtipos virais circulando, existéncia de pessoas doentes, bem como do mosquito vetor
na localidade; sendo estes elementos considerados alvos para se propor métodos de
controle (Medronho 2006, Miyazaki et al. 2009).

No entanto, como promover a triagem de todas as pessoas doentes em determinado
local ainda é um desafio para o servico de saude, devido dificuldade no diagndstico
precoce do quadro clinico desta doenca, que muitas vezes é confundida com outras
viroses; bem como o mapeamento de todos os sorotipos DENV circulantes € caro,
complicado e demanda tempo; o elo mais fragil e barato desta relagéo, para se propor o
controle da doenca consiste em evitar a proliferagdo do mosquito vetor (Tauil 2001,
Penna 2003, Honorio et al. 2009).

As investigacbes e acdes de controle realizado, na tentativa de eliminar esta
doenca nos centros urbanos da América do Sul, revelaram que uma reducdo substancial
no numero de criadouros de mosquitos, na maioria das vezes, extinguia a transmissao
dos patdgenos (Focks e Chadee 1997). Ou seja, a reducdo de focos levava a reducdo da
densidade do vetor a niveis que interrompia a transmissao. Desta forma, propde-se uma
série de pesquisas voltadas para o reconhecimento dos indices de infestacdo por formas
imaturas do mosquito, buscando-se métodos para se medir a densidade do mosquito Ae.

aegypti em ambientes modificados na regido sudeste do Brasil (Ribeiro et al 2006).

1.11.1- Dos indices de infestacao adotados

O Servigco de vigilancia toma como base diferentes fatores para mensurar
determinantes de dengue em determinada localidade, tais como presenca do mosquito
vetor, abundancia de criadouros de mosquito dentro dos imdveis e nas areas periféricas
a eles, quantidade de larvas encontradas nestes criadouros, além da quantidade de casas
com ocorréncia da doenga (Braga et al. 2000). O LIRAa, levantamento rapido do indice
de infestacdo de mosquitos numa determinada area de forma rapida, € o indice
atualmente adotado pelo servico de vigilancia, e é feito com base no indice de

infestacdo predial (IP), que é a percentagem de casas positivas para larvas ou pupas, e 0
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indice de Breteau (IB), que é percentagem de recipientes positivos com larvas e pupas
(Connor & Monroe 1923; Breteau 1954).Desta forma, é possivel obter o indice de
infestacdo de Aedes ndo s6 de forma répida, mas também divido por extrato com o0s
bairros e o criadouro predominante em cada area e assim nortear as acdes de combate. O
IP de uma determinada area tem sua importancia com base em alguns parametros, IP <1
corresponde a Baixo Risco, IP 1 = 3,9 Risco Médio e IP > 3 significa Alto Risco
(Brasil, Ministério da Saude - SVS 2005). Para a realizagdo do LIRAa, a equipe de
Agentes de Combate a Endemias, visita os quarteirdes obedecendo a seguinte
metodologia, 1 casa SIM para 4 casas NAO. Em geral o municipio deve fechar o
LIRAaem 5 a 7 dias para serem tomadas as providéncias quanto ao combate ao vetor.

Antes, 0 LIRAa era feito somente para monitorar a populacdo (e disperséo) do
Ae. aegypti. No entanto, com a recente introducdo da febre de chikungunya e Zika em
nosso pais, esta metodologia passou a ser adotada também para o monitoramento do
Aedes albopictus, incriminado na transmissdo destes agravos (Brasil, Ministério da
Saude - SVS 2005, Nasci 2014, Donalisio e Freitas 2015, Honorio et al. 2015).

O LIRAa enfrenta muitas criticas, j& que pesquisas domiciliares sdo caras para
serem realizadas com a frequéncia necessaria para a vigilancia, uma vez que sdo
altamente dependentes tanto do esforco do agente, quanto da disponibilidade do
morador da residéncia, e além disso, s6 fornecem dados qualitativos referentes a
densidade de larvas por depositos e residéncia inspecionada. No entanto, a prevaléncia
larvar da residéncia ndo é uma medida precisa da densidade do mosquito adulto no
local, bem como a fase envolvida na transmissdo do virus dengue (Maciel-de-Freitas et
al. 2007, Valle et al. 2015). Desta forma, as armadilhas sdo consideradas alternativas
promissoras para pesquisas de vetor, visto que foca o esforco dos agentes de satde para
0 proprio mosquito (Gomes 1998, Valle et al. 2015).

1.11.2- Utilizag&o de armadilhas

Para captura e monitoramento da abundéancia e frequéncia de mosquitos vetores,
0s 6rgdos de controle dos programas de vigilancia entomolédgica, bem como muitos
pesquisadores da area, também tém feito uso de diferentes métodos, com uso de
diferentes tipos de armadilhas, de perfis de atracdo variados, tanto voltados para o vetor,
guanto para as formas imaturas, tais como adultrap e mosquitrap (coleta de adultos),
larvitrampa (coleta de imaturos) e ovitrampa (coleta de ovos) (Figura 19). Porém, como

ndo existe um padrdo-ouro para comparar os indices com base nas armadilhas, a decisao
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na escolha de qual tipo seria 0 melhor a ser usada consiste ainda em um grande
problema para vigilancia, uma vez que os resultados do inquérito levardo em conta o
indice da armadilha e o qudo melhor ela informar sobre o crescimento, declinio ou

distribuicdo da populacdo de mosquitos (Codeco et al. 2015).

adultrap

Figura 19- Armadilhas de mosquitos. Lado esquerdo esta adultrap (A) e mosquitrap (C), para
captura de adultos, e ao lado direito esta larvitrampa (B) e ovitrampa (D), para captura de imaturos.
Fonte: Fotos disponiveis no google. Adaptado por William Marques.
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1.11.3- Ovitrampas

Dentre as armadilhas utilizadas na busca do aprimoramento da vigilancia de
mosquitos vetores e a prevencao de surtos de doengas, ja foi observada a superioridade
das ovitrampas até em condicGes de baixa prevaléncia do vetor (Marques et al. 1993,
Braga et al. 2000, Morato et al. 2005).

As ovitrampas, mesmo ndo fornecendo medidas absolutas da populacdo adulta,
que devem ser expressas em mosquitos/area, ou por pessoa, seus indices levam em
consideracdo a densidade de ovos/larvas por armadilhas positivas em determinado local,
nas diferentes estacdes ao longo do ano, que resulta em resultados qualitativos (% de
armadilhas positivas) e quantitativos (numero de captura por armadilhas). Além disso,
permitem a realizacdo da analise da distribuicdo espacial da infestacéo através do indice
de positividade da Ovitrampa (IPO), e o numero de ovos encontrados nas palhetas
possibilita o céalculo do indice de densidade de ovos (IDO), indicando o periodo de
reproducdo das fémeas de mosquitos, o que direciona para realizacdo de inquéritos com
maior frequéncia e de forma pratica e barata (Gomes 1998, Hondrio e Lourengo-de-
Oliveira et al. 2001, Gomes et al. 2005, Miyazaki et al. 2009, Reis et al. 2007, Honorio
et al. 2009, Marcombe et al. 2012, Monteiro et al. 2014, Valle 2015).

As ovitrampas foram desenvolvidas a partir de pesquisas laboratoriais, com
intuito de compreender as preferéncias de oviposicdo das fémeas de Ae. egypti, e foram
primeiramente descritas e utilizadas para 0 monitoramento da populacdo desta espécie
de mosquito por Fay e Parry (1965), em Miami na Florida, Estados Unidos (Fay e Perry
1965, Fay e Eliason 1966). Atualmente, continuamente sdo realizados inquéritos de
controle e monitoramento de mosquitos, tanto Ae aegypti, quanto Ae albopictus, em
diferentes localidades do Rio de Janeiro, fazendo uso deste tipo de armadilha (Braga et
al. 2000, Hondrio e Lourengo-de- et al. 2001, Hondrio et al. 2009, Reis et al. 2010,
Oliveira e Maleck 2014, Soares et al. 2015).

1.11.4- Das ferramentas estatisticas
Como os metodos utilizados para mensurar 0s determinantes de dengue com base
nos indices, bem como utilizagdo de armadilhas, ndo oferecem dados que reflitam a
realidade e sim uma estimativa, a utilizacdo de ferramentas estatisticas pode auxiliar na
confiabilidade dos dados obtidos e promover analises mais proximas da realidade

provavel. A estatistica espacial, por exemplo, consiste num conjunto de técnicas de
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analise geografica que utiliza ferramentas quantitativas e qualitativas para evidenciar o
evento em estudo, as quais buscam descrever a variagdo espacial do evento, a partir de
amostras acessiveis. Com o advento de tecnologia fundamental em técnicas como
sensoriamento remoto, foto interpretacdo, digitalizacdo de mapas, GPS (Global
Positioning System) e Sistemas de Informacdo Geogréaficas (SIG), abriu-se a
possibilidade de monitorar as paisagens, que esta estreitamente relacionada ao
desenvolvimento da cobertura vegetal no solo, e com isso melhor analisar as variaveis
que possam estar diretamente relacionada a ocorréncia ou auséncia de vetores em
determinado local (Camara et al. 2001).

Muitos trabalhos tém feito uso das ferramentas de geoprocessamento e analises
espaciais para abordar a dindmica epidemioldgica das doencas transmissiveis, bem
como a distribuicdo dos vetores destas doencas; uma vez que buscar compreender 0s
fendmenos que estdo acontecendo em dado local, sob uma oOtica espacial, € uma
alternativa para resolver algumas questdes relacionadas ao problema com o foco mais
direcionado (Scholten e Lepper 1991). Esta metodologia pode ser aplicada em
diferentes areas do conhecimento, tais como a geografia, agronomia, a saude, dentre
outras (Scholten e Lepper 1991, Albuguerque 1993, Souza-Santos et al. 2008, Lagrotta
et al. 2008, Prado et al. 2011, Rollemberg et al. 2011, Coutinho et al. 2012).

Sdo diferentes os fatores podem influenciar a prevaléncia da dengue em
determinado local, que vao desde questdes da geografia, culturais, sociais, bem como
perfil socioecondbmico da populacdo de uma determinada area (Kikuti et al. 2015,
Mondini e Neto 2007, Miyazaki et al. 2009, Costa e Calado 2016). Neste contexto, a
andlise detalhada do ambiente se torna essencial, visto que as variacGes espaciais,
temporais e ambientais podem determinar ou ndo a manutencao do ciclo de transmissao,
bem como a prevaléncia da doenca em determinadas areas. A realizacdo de um
diagndstico com base nos eventos determinantes para o problema em dado local pode
ser utilizados para realizacdo de inquéritos diferenciados e direcionados, fornecer
subsidios para explicacdo causais, definir prioridades de intervencgéo e avaliar o impacto

das mesmas (Scholten e Lepper 1991).

35



1.11.5- Das acdes de educacédo em saude
E fundamental que a populacdo que vive em area de ocorréncia de mosquitos
transmissores de patdgenos esteja sempre informada sobre estes vetores, para que
tomem as medidas necessarias garantindo uma melhor condicdo de vida (Esteso 1984,
Garcia-Zapata e Marsden 1994, Martinez 1996, Sanmartino e Crocco 2000). A
Educacdo em Saude vem sendo cada vez mais utilizada na atualidade para promover a
atuacdo conjunta da populacdo e as instituicdes, no planejamento e elaboracdo de

atividades de cunho educativo voltadas para prevencéao da dengue (Santos et al. 2012).

Em estudos realizados sobre o efeito de uma campanha educacional para reduzir
criadouros de Ae. aegypti, alguns autores concluiram que esta reduz mais efetivamente
que produtos quimicos (Passos et al. 1998). Sendo assim, para o controle de Ae. aegypti
e Ae. albopictus a adesdo da populacdo é imprescindivel, sendo relevante a promocao de
acOes educativas, para que a populacdo tenha um maior conhecimento de como prevenir

e combater a dengue (Santos et al. 2012).

A maioria dos focos é intradomiciliar, por isso, € muito importante a
participacdo das pessoas além do poder publico nas atividades educativas e operacionais

ao combate do mosquito vetor (Teixeira 2008).

A dengue é endémica no Rio de Janeiro, 0 que torna a importancia da vigilancia
entomoldgica constante em todas as localidades. No entanto, em &reas mais periféricas,
as acdes de controle da dengue costumam ter seus efeitos reduzidos, dada muitas vezes
a dificuldade de acesso facilitado, a criminalidade, ou outros fatores relacionados as
caracteristicas urbanas e sociais de cada area, e isso faz da populacdo destas localidades
um grupo mais vulneravel aos problemas relacionados a exposicdo ao mosquito vetor
(Hondrio et al. 2009). Neste contexto, a mobilizacdo social tem papel importantissimo,
para auxilio nas campanhas de controle da doenca nestas localidades, com auxilio da
sensibilizacdo dos proprios moradores, e isso se da através das praticas de educacgéo
popular em saude (Valla 1999, 2001).

Desta forma entdo, o campo de préatica e conhecimento do setor Salde tem se
ocupado mais diretamente com a criacdo de vinculos entre a agdo médica e o0 pensar e
fazer cotidiano da populagdo, atuando a partir de problemas de saude especificos ou de
questBes ligadas ao funcionamento global dos servigos. Dedica-se a ampliacdo dos

canais de interacdo cultural e negociacgGes (cartilhas, jornais, assembleias, reunides,

36



cursos, Vvisitas etc.) entre os diversos grupos populares e os diversos tipos de
profissionais e instituicbes. A Educacdo Popular consiste em um projeto pedagogico
que valoriza a diversidade e heterogeneidade dos grupos sociais, a intercomunicagéo
entre diferentes atores, o compromisso com as classes subalternas, as iniciativas dos

educandos e o didlogo entre o saber popular e o saber cientifico (Valla 1999).

Os Municipios da Baixada do Rio de Janeiro se encontram em constante estado
de alerta para a ocorréncia de uma epidemia de dengue, e dentre eles, Nova Iguagu
(www.riocontradengue.com.br/informeepidemiol6gico 001/2015).
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1.12- Nova Iguagu

O municipio de Nova lIguacu apresenta historico de casos de dengue desde a
década de 1980, quando foi incriminado por ter sido porta de entrada para uma grave
epidemia de dengue tipo 1 (DENV1), atraves dos bairros Califérnia, Prata e Vila Nova,
préximos a rodovia Presidente Dutra e logo se espalhou por todo estado do Rio de
Janeiro e outros estados do Brasil (Marzochi 1987, Nogueira 1988, Teixeira 1999).

Mais tarde, ja no final de abril de 1990, Nova lguacu juntamente com outros
municipios do Rio de Janeiro voltaram a enfrentar uma nova epidemia de dengue,
causada por um novo sorotipo da doenca, sorotipo 2 (DENV-2) (Nogueira et al. 1999).
Ja em dezembro de 2000, o sorotipo 3 do dengue (DENV-3) apareceu no Brasil, e foi
isolado pela primeira vez em pacientes do municipio de Nova lguacu, e posteriormente
em mosquitos também coletados no municipio (Nogueira 2001, Lourengo-de-Oliveira et
al. 2002).

Atualmente, Nova Iguacu estd em estado de alerta para a ocorréncia de novas
epidemias de dengue, pois apresentou os maiores indices de presenca destes mosquitos
dentre os outros municipios da Baixada Fluminense, no Rio de Janeiro, segundo estudo
feito pelas respectivas Secretarias Municipais de Saude. De acordo com o levantamento
de indice réapido para Ae. aegypti (LIRA&), dos locais vistoriados em Nova Iguacu, 2%
tinham larvas do mosquito, quando o ideal € que o indice esteja abaixo de 1%

(www.riocontradengue.com.br/informeepidemioldgico 001/2015).

Por isso, reforca-se a necessidade de manter a vigilancia entomolégica no
municipio de Nova Iguacu, no intuito de conduzir estudos sobre a ecologia e biologia de
mosquitos vetores de dengue, de modo a identificar os fatores que favorecem a
prevaléncia da doenca nesta localidade.

Desta forma, este projeto visa realizar o estudo da bioecologia dos mosquitos
vetores de dengue em duas localidades do municipio de Nova Iguagu, Regido
Metropolitana do Rio de Janeiro, e em paralelo, desenvolver acdes de educacdo em
salde com énfase na promocao do conhecimento sobre dengue em auxilio na prevengéo
e controle da doenca, em duas localidades distintas socioeconomicamente deste

municipio.
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2. OBJETIVOS GERAIS E ESPECIFICOS

2.1- Objetivo geral
Analisar a distribuicdo, abundancia, frequéncia de mosquitos vetores da dengue,
Aedes aegypti e Ae. albopictus e desenvolver acdes educativas em satide como forma de

prevencao de arboviroses, no municipio de Nova Iguacu, estado do Rio de Janeiro.

2.2- Objetivos especificos

- Analisar a frequéncia de Ae. aegypti e Ae. albopictus em diferentes areas verdes
urbanas e residenciais em duas localidades distintas no municipio de Nova lguagu,
utilizando armadilhas ovitrampas como método de coleta, correlacionando com o0s
dados abidticos: temperatura, precipitacdo pluviométrica e umidade relativa;

- Avaliar a sensibilidade das ovitrampas quanto a positividade através do indice de
densidade dos ovos (IDO), nestas duas localidades;

- Avaliar a frequéncia e abundéncia de imaturos em distintos criadouros
determinados em pontos especificos de coleta, durante dois periodos do ano que
correspondem a baixa e alta precipitacéo;

- Avaliar a distribuicdo dos tipos de criadouros, durante dois periodos do ano que
correspondem a baixa e alta precipitacdo, em localidades distintas
socioeconomicamente do municipio de Nova lguacu;

- Confrontar os resultados obtidos com a metodologia utilizada neste trabalho, com
os resultados obtidos pela metodologia do LIRAa realizados pela secretaria de satde da
area de estudo com fins de detectar indices de infesta¢do;

- Divulgar o conhecimento sobre os vetores da dengue, sua biologia e medidas de
prevencdo entre os profissionais de salde que atuam no municipio e para populacéo,
demonstrando a importancia da manutencao da vigilancia entomoldgica e sanitaria para

a comunidade com finalidade de melhor controle do vetor e da doenca.
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3- JUSTIFICATIVA

Segundo dados obtidos no DATASUS as doengas transmitidas por vetores
constituem, ainda hoje, importante causa de morbidade no Brasil e no Mundo. Uma das
doencas transmitidas por vetores € a dengue, sabendo-se que durante a 20* semana
epidemioldgica de 2013 (de 1° de janeiro até 25 de maio) foram notificados 178.765
casos suspeitos de dengue no estado do Rio de Janeiro, com 28 Gbitos
(http://www.riocontradengue.rj.gov.br/Site/Conteudo/PlantaoDetalhe.aspx?C=698).

As atividades educativas e operacionais sdo fundamentais para o controle da
doenca, uma vez que a maioria dos focos € intradomiciliar, sendo, portanto muito
importante a participacdo das pessoas além do poder publico (Teixeira 2008). Nova
Iguacu apresentou altos indices de mosquitos, segundo os resultados realizado pelo
LIRAa. Portanto, é uma éarea bastante interessante para a realizacdo de estudos
voltados a bioecologia de mosquitos vetores de dengue, pois apresenta importante
histérico desta doenca, com o isolamento de diferentes sorotipos virais nesta localidade
e sucessivos casos de epidemias ao longo de anos (Marzochi 1987, Nogueira et al. 1988,
1990, 2001, Teixeira 1999, Lourenco-de-Oliveira et al. 2002). Trata-se de um municipio
muito grande (area territorial de 519,159 km2 e 796.257 hab), com bairros de perfis
geogréficos e socioecondmicos bastante diferenciados, onde 52% dos domicilios estdo
ligados a rede coletora de esgoto, porém apenas 1% desse esgoto € tratado. Ainda se
encontram sem asfalto 60% dos logradouros e 70% desprovidas de servico de esgoto,
segundo o IBGE 2010.

Foram selecionadas, duas localidades deste municipio com base no histérico de
casos de dengue reportado por inquéritos efetuados previamente pela Superintendéncia
de Vigilancia Ambiental em Salde — SUVAM, bem como pelas diferencas
socioeconémicas, ambientais e geograficas que estas duas areas apresentam, sendo uma
com perfil totalmente urbano e outra com um perfil de carater intermediario entre o
urbano e o rural. Estas areas também diferem em termos de densidade humana, servico
de distribuicdo de agua e esgoto, tipo de moradias, coleta de lixo e cobertura vegetal, e
este conjunto de caracteristicas pode contribuir diretamente na prevaléncia de diferentes
espécies de mosquitos vetores em determinadas localidades (Reis et al. 2010; Honorio
et al. 2009, Rios -Valasques et al. 2007, Lima-Camara et al. 2006, Chiaravalloti-Neto et
al. 2002).

E importante ressaltar a necessidade de melhorar o controle vetorial em municipios

infestados com Ae. aegypti, uma vez que somente essa espécie de mosquito esta, até o
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momento, associada a transmissao de trés tipos de arboviroses no Brasil e, também, o
enorme desafio da vigilancia epidemioldgica em reconhecer precocemente as novas
areas com transmissdo para minimizar o impacto dessas doencas na populacdo
(\Vasconcelos 2015).

Identifica-se a necessidade de agregar acdes educativas a esta tese, pois fica clara a
necessidade de um trabalho de informagdo mais amplo visando contribuir para o
fortalecimento do trabalho de vigilancia entomoldgica em areas onde ha a incidéncia de
mosquitos. Desta forma, pretende-se dar continuidade a atuacdo do grupo, que vem
trabalhando em varios municipios brasileiros, em acdes educativas ndo formais através
da dindmica de troca de saber e ecologia de conhecimento, além de programas de
sensibilizacdo, utilizando como ferramentas metodologicas apostilas, “folders”, video-
aulas e outros materiais educativos com contetdo diferenciados para atender aos
diferentes segmentos alvo (profissionais e comunidade). Ressalta-se ser fundamental
que a populacdo esteja sempre informada sobre o inseto vetor e as doencas por eles
transmitidas, para que tomem as medidas necessarias, garantindo uma melhor condigéo
de vida. Assim, a educacdo é uma importante ferramenta para garantia de sucesso em
programas de prevencao e erradicacdo de doencas, pois representa instrumentos para a
manutencdo de politicas institucionais de controle.

Neste contexto, em consonancia com objetivos institucionais que se alinham aos
desafios do Plano Brasil sem Miséria (BSM), tivemos a pretensdo de convergir acdes de
vigilancia entomoldgica e epidemioldgica aliadas a a¢fes de ensino e divulgacdo em
ciéncia e cultura fortalecendo a promoc¢do da salde em duas localidades distintas
socioeconomicamente do municipio de Nova lguagu, Rio de Janeiro, Brasil.
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4- MATERIAL E METODOS

4.1- Consideracdes Eticas

Considerando que o presente estudo ndo utilizou pesquisa in vivo, seja com
animais, nem com humanos, ndo houve a necessidade da sua aprovacao perante um
comité de ética. As coletas dos espécimes foram realizadas por componentes da equipe
do Laboratério Interdisciplinar de Vigilancia Entomoldgica em Diptera e Hemiptera -
FIOCRUZ e do Laboratorio de Diptera do Instituto Oswaldo Cruz — FIOCRUZ.

4.2- Area de estudo

A érea de estudo compreende duas localidades distintas no municipio de Nova
Iguacu, regido metropolitana do Rio de Janeiro (Figura 20). O bairro Moqueta,
localizado no centro de Nova lguacu (Figura 21), e o sub-bairro Parada amaral,
localizado no bairro de Santa Rita (Figura 22). A distancia entre as duas localidades de
coleta é de 8, 23 Km. Fizemos uma adaptacdo do mapa dos quarteirfes utilizado pelos
agentes de saude (AGS) destas localidades.

As localidades investigadas, tanto aquelas onde foram encontradas ovitrampas
positivas bem como aquelas onde as ovitrampas foram negativas, foram geo-
referenciados com um aparelho de GPS Garmin™ Legend. A escolha da éarea se deu
devido as notificacbes de casos de dengue reportada por inquéritos efetuados
previamente pela Superintendéncia de Vigilancia Ambiental em Sadde — SUVAM, de
Nova Iguacu, junto com os agentes dos postos de salde que atendem estas localidades,
e pelas diferencas socioecondmicas, ambientais e geograficas que estas duas areas
apresentam, uma vez que o Moqueta tem um perfil totalmente urbano e o0 Amaral um

perfil de carater rural.
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Figura 20- Area de estudo. Mapa do Rio de Janeiro (3 esquerda), mapa de Nova Iguagu (a direita)
destacando o Bairro Moqueta (1) e sub-bairro Parada Amaral (2), abaixo, o desenho do mapa do Bairro
Moqueta (a esquerda) e sub-bairro Parada Amaral (a direita) utilizado pelos agentes de endemias do
local.

Localidade 1: Bairro Moquetd, Municipio de Nova lIguacu, estado do Rio de

Janeiro.

Y

G L . o\
o SANTATCATARINALS

Figura 21- Bairro Moquetd. Em vermelho esta destacada a area que trabalhamos. Fonte: Foto do
Google Maps. Adaptado por William Marques, para ser usado na tese de doutorado do programa de
pos-graduagdo em medicina tropical do I0C/FIOCRUZ.
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De acordo com informacgdes obtidas pelo Censo 2010, o bairro Moqueta é
totalmente urbanizado, localizado no centro de Nova Iguagu ( 22°44'48"S 43°27'3"W),
com 8.585 habitantes, sendo considerado um bairro jovem (22,2% de jovens contra
9,8% de idosos). Apresenta cobertura nos servicos de distribuicdo de agua e esgoto,
bem como transporte publico e coleta de lixo seletiva regularizadas. Este bairro possui

cerca de 3.145 domicilios ocupados em meédia por 3 moradores.

Localidade 2: Bairro Parada Amaral, Municipio de Nova Iguacu, estado do Rio de

Janeiro.

PARQUE
0,

Figura 22- Sub-bairro Parada Amaral. Em vermelho estd destacada a area que trabalhamos
Fonte: Foto do Google Maps. Adaptado por William Marques para ser usado na tese de
doutorado do programa de pds-gradua¢do em medicina tropical do IOC/FIOCRUZ.

No Censo de 2010 ndo constam informacGes sobre o sub-bairro Parada amaral, ja
que ndo é oficializado ainda, sendo considerado um sub-bairro do bairro Santa Rita, na
regido de Vila de Cava (22°41'4"S 43°29'9"W). Desta forma, as informagdes foram
obtidas através dos agentes de endemias lotados no posto de saude Santa Rita,
localizado no bairro de mesmo nome e que prestam servico no local. Com
aproximadamente 3.255 imdveis, o bairro € uma érea considerada de transicdo entre
urbano e rural, desprovida de asfalto, saneamento basico, sem distribuicdo de agua,
obrigando os moradores a estocarem agua em recipientes transitorios e fazerem uso de
pocos e cisternas. Esta localidade também apresenta precariedade nos servigos de
transporte publico, bem como servico de coleta de lixo irregular. Ndo tem escolas ou
postos de salide, nem servicos essenciais como salde e educa¢do, contando apenas com
uma biblioteca infantil administrada por servigo voluntario e uma organizacdo nao

governamental (ONG).
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4.2.1- Instalacao das armadilhas

A armadilha de oviposicao utilizada é conhecida como ovitrampa (Service 1993),
consistindo em um vaso plastico preto, de 15cm de diametro por 15cm de profundidade,
contendo cerca de 300mL de &gua desclorada, sendo 250mL de agua e 50 ml de solugéo
de feno e uma palheta de Eucatex (12 x 2 cm) fixada, verticalmente na parede interna do
vaso com auxilio de um clips niquelado tipo grampo trancado. Cerca de 2/3 da
superficie desta palheta fica imersa na agua que, por capilaridade, espalha-se pela
palheta, mantendo-a sempre Umida. E nesta parte emersa da palheta onde as fémeas de

mosquitos fixam seus ovos (Service 1992) (Figura 23) .

Palheta

Recipiente escuro

I

Ovos de mosquitos

Agua comfeno

e —

Esquema de Ovitrampa

Figura 23- Esquema de armadilha de oviposi¢ao “ovitrampa”. A esquerda esta detalhada a
metodologia utilizada para montar uma ovitrampa para uso, onde pode ser visto o recipiente de cor
escura, a fragdo da solugdo de dgua e feno e a palheta de elcatex porosa com ovos de mosquitos
aderidos. A direita segue uma foto da armadilha montada, pronta pra uso.

Fonte: M.Hoyos BASF, adaptado por William Marques, para ser usado na tese de doutorado do
programa de pds-graduagdo em medicina tropical do IOC/FIOCRUZ.
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4.2.2- Desenho amostral

As armadilhas “ovitrampas™ foram instaladas no bairro de Moquetd e no sub-
bairro Parada Amaral, nos dias 19 e 20 maio 2015, distribuidas ao acaso, buscando
cobrir toda a area de investigacdo. Para isso, contamos com um total de 14 agentes em
campo, formando duas equipes de 7 para cada localidade, duas viaturas que partia da
Fiocruz até as localidades de destino e mais 4 técnicos em laboratério manipulando o
material que vinha do campo. Todos os pontos foram georreferenciados e 0s pontos
vermelhos no mapa abaixo indicam a localidade onde as mesmas foram instaladas
(Figura 24).

Figura 24- Foto de satélite das duas localidades, sub-bairro Parada Amaral (a esquerda) e bairro
Moqueta (a direita), Nova Iguagu — Rio de Janeiro, com destaque dos pontos vermelhos representando
as armadilhas distribuidas. Fonte: Google satélite. Adaptado por William Marques, para ser usado na
tese de doutorado do programa de pds-graduacdo em medicina tropical do I0OC/FIOCRUZ.

Antes da instalacdo das armadilhas, os moradores foram comunicados sobre a
parceria realizada junto a Secretaria Municipal de Salde de Nova lguagu para a
realizacdo do estudo e informados da metodologia a ser empregada, da abordagem em
conjunto com os agentes de salde que ja realizam rotinas nas casas destas localidades,
para conhecimento e eventual colaboragdo com o evento. Das casas selecionadas para
instalar as armadilhas, o aceite em colaborar foi realizado através da assinatura de
consentimento dos moradores destas residéncias, mediante a apresentacdo dos agentes
de salde que ja exercem atividades de rotina na casa deles, e estas casas receberam a
denominacdo de “casas chave”, ou seja, a casa que albergou as armadilhas.

Instalamos um total de 160 ovitrampas, sendo 80 no Parada Amaral e 80 no
Moqueta, em dez quarteirbes de cada localidade, de acordo com a proximidade no
namero de residéncias destes quarteirbes entre as duas localidades, e cada quarteirdo
recebeu, em média, de oito a dez armadilhas bem distribuidas.
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As casas onde as armadilhas foram instaladas foram selecionadas aleatoriamente,
obedecendo a uma distancia, entre as mesmas, de cinco a dez casas, com 0 intuito de
cobrir bem cada quarteirdo. As armadilhas foram deixadas no peridomicilio proximo as
residéncias, em ambiente sombreado, sendo monitoradas semanalmente durante o
periodo compreendido das quatro estacdes climaticas do ano, transpassando entdo as
estacOes mais secas e as chuvosas.

Os Indices utilizados foram:

a) Indice de positividade de ovitrampa (IPO)

NAP/NAE x 100

Onde NAP= numero de armadilhas positivas; e NAE= nimero de armadilhas
encontradas.

b) indice de densidade de ovos (IDO)

NO/NAP

Onde NO= numero de ovos e NAP nimero de armadilhas positivas.

As variacbes de temperatura e umidade relativa do ar foram mensalmente
mensuradas a partir de consulta do site do Instituto Nacional de Meteorologia (INMET)
e na climatica da estacdo Vila militar A621, Rio de Janeiro. Os dados foram coletados
semanalmente e armazenados num programa de computador, gerando assim um banco
de dados que foi cuidadosamente processado para posterior geracdo de um gréfico das
variacdes de temperatura durante os periodos de coleta e comparacdo com os resultados

obtidos em cada localidade.

4.2.3- Inspecéo das ovitrampas

As inspecbes das ovitrampas e coletas das palhetas foram realizadas em intervalos
de 7 dias. Esse intervalo foi escolhido por corresponder ao tempo suficiente para se
completar o ciclo gonotréfico das fémeas (desde a alimentagcdo sanguinea até a postura
dos ovos produzidos a partir desta alimentacdo). Procedendo desta forma, podiamos
coletar as palhetas com os ovos sem a preocupacdo das armadilhas gerarem formas
adultas nas casas chaves. A cada data de coleta, a 4gua das armadilhas foi vertida na
terra para eliminacdo de qualquer larva que pudessem conter, as armadilhas foram
limpas com esponjas para retirar ovos aderidos e as palhetas foram imediatamente

retiradas e substituidas por novas.
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4.2.4- Criacao em laboratorio

As palhetas positivas (contendo ovos) foram separadas na unidade laboratorial da
SUVAM, que fica sediada no SESC de Nova lguacu, sendo colocados em bandejas
transparentes, com dimensdes de 27 cm x 19cm X 7cm para secagem e posteriormente
contagem dos ovos com a utilizacdo de um estereoscopio (Zeiss®). Apos a contagem,
estas palhetas foram imediatamente imersas em copos plasticos com capacidade de 500
mL contendo &gua, para acompanhamento da eclosdo dos ovos e do desenvolvimento
das larvas até o 3° ou 4° instar. Durante o periodo de estudo, todos os dados referentes a
cada armadilha, tais como a casa onde esta instalada, o local e se esta na sombra ou

encobertos, foram devidamente anotados em boletins especificos.

4.3- Coleta de larvas e pupas

Foi realizada uma vez por més busca ativa de formas imaturas de mosquito nos
recipientes presentes nas casas chaves. Cada residéncia foi inspecionada quanto a
presenca de criadouros. A &gua contida em criadouros de pequeno e médio porte foram
vertidas em bandejas e as formas imaturas coletadas, com o uso de pipetas ou de
peneiras, conhecidas como pesca-larvas. Para a medida de quantidade de &gua dos
recipientes de pequeno e médio porte foi utilizada uma proveta. Por outro lado, para a
determinacédo da profundidade, comprimento e largura dos recipientes de grande porte,
foi utilizada uma trena, com objetivo de calcular o volume de agua. Para a coleta de
formas imaturas nesses tipos de recipientes, utilizamos um método adaptado a partir de
outros estudos (Tun-Lin et al. 1994; 1995, Kubota et al. 2003), que consistiu de 10
peneiradas com 30 segundos de duracdo cada, em forma de oito para depositos com
capacidade de 1.000 litros.

Algumas caracteristicas dos recipientes inspecionados foram levadas em
consideracdo, como por exemplo: a forma da abertura (se larga ou estreita do tipo
gargalo), a capacidade e a quantidade de &gua armazenada ou potencialmente
armazenada (pequeno, até 1.000 litro; médio, de 1.000 litros até 10.000 litros; e grande,
mais de 10.000 litros), o local (se estd no peridomicilio ou intradomicilio) e a
luminosidade (se esta ao sol ou abrigada).

As formas imaturas foram transportadas em tubos do tipo falcon, etiquetados com
informacOes referentes a data, o tipo de depdsito em que foi realizada a coleta, o

endereco do local e 0 nome de quem realizou a coleta. No laboratorio, todo material foi
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contado e identificado segundo a espécie. Neste trabalho sé levamos em consideracdo o
resultado da frequéncia de mosquitos dos géneros Aedes.

4.3.1- Identificacdo dos espécimes

A identificacdo dos espécimes foi realizada pela observacéo direta dos caracteres
morfologicos evidenciaveis ao microscopio estereoscopico e microscopio de luz
transmitida, utilizando chaves dicotdmicas proposta por Consoli e Lourencgo-de-Oliveira
(1994) e Forattini (2002). Os nomes genéricos e subgenéricos foram abreviados
conforme Reinert (1975, 1982, 1991).

4.4- Geoprocessamento

A utilizacdo de técnicas de Geoprocessamento possibilita trabalhar um grande
volume de informacg6es, permitindo a combinagédo e integracdo de dados de fontes e
origens diferentes a partir de suas espacializacfes. A espacializacdo dos dados viabiliza
a visualizacdo de padrdes espaciais de uma determinada variavel e permite avaliar ndo
sO quantitativamente os dados, como relacionar as informagdes de salde com dados
ambientais, socioecondmicos e com a posicdo que 0 evento ocupa na superficie
terrestre.

Os sistemas de informacdes geograficas (SIG) sdo instrumentos aplicados a
diversas areas de conhecimento, entre elas a entomologia. O SIG tem se mostrado capaz
de integrar a epidemiologia, geografia e a entomologia fornecendo informagdes para
caracterizacdo e andlise de dados espaciais (Glass 2000).

Neste trabalho, foi analisada a influéncia dos dados climaticos (temperatura e
pluviosidade) sobre a distribuicdo populacional dos mosquitos, integrado ao SIG
visando verificar se existe associacdo espacial entre determinado tipo de cobertura de
vegetacdo, e a presenca/ auséncia de determinadas espécies de mosquitos. A
espacializacdo dos dados sobre mosquitos auxiliard no estabelecimento de fatores que
possam atuar como limitantes na ocorréncia dos mosquitos vetores de dengue nas duas
localidades alvo deste estudo no municipio de Nova Iguagu.

4.5- Analise estatistica

Na analise estatistica dos dados, utilizamos teste t de student e foram construidos
mapas de kernel para cada semana utilizando o software QGis 9.1. Para avaliar a
associacdo entre ponto estratégico e positividade das armadilhas, foram confeccionados
gréficos para a distribuicdo acumulada de armadilhas positivas em funcéo da distancia

destas em relacéo a cada ponto estratégico.
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4.6- Acdes de divulgacao e popularizacao

Das atividades com Integrantes da &rea de satde do municipio: No més de abril de
2015, um més antes de iniciarmos as atividades de campo, foi realizado um curso de
capacitacdo e uma oficina de saberes com integrantes da area de salude do municipio,
com duracao de 4 dias e carga horaria de 12 horas, sendo 3 horas em cada dia.

Desta atividade participaram um total de 20 profissionais do municipio de Nova
Iguacu, dentre agentes de salde e agentes de endemias indicados pela Secretaria de
Saude, junto com os membros da equipe do laboratorio.

Foram realizadas palestras e discussdes em grupos, com circulo de troca de
saberes entre todos, promovendo a troca de conhecimentos e experiéncias de cada um a
respeito da dengue e curiosidades sobre 0 mosquito vetor e outros arbovirus, bem como
a experiéncia que tinham em atividades de campo.

Para a realizacdo destas atividades, além das palestras, fizemos uso de filmes sobre
o0 tema, apresentacdo de caixa entomoldgica contendo mosquitos fixados para discussao
a respeito de caracteristicas de identificagdo e promogéo de debate sobre o assunto.

Durante o0 evento os agentes de salde e guardas de endemias tiveram a
oportunidade de discutir, sanar as duvidas e sugerir idéias que puderam ser aplicadas
junto aos moradores destas localidades, tendo em vista 0 conhecimento prévio de seu
universo de trabalho.

Atividades com a Populacdo local: As pesquisas no domicilio foram
acompanhadas de inquéritos informais sobre questdes do mosquito vetor e as doencas
que ele pode transmitir.

Em um primeiro momento foi produzido por mim e membros do laboratério, junto
com a Superintendéncia de Vigilancia Ambiental em Saude (SUVAM) de Nova Iguacu,
um informativo comunicando os moradores sobre a parceria oficializada com a
Secretaria Municipal de Salde e a SUVAM, responsavel pela equipe que exerce
atividades de saude nestas localidades, tais como os agentes de endemias e agentes de
salde do programa Saude da Familia.

Além disso, houve a participacdo no projeto: Producdo de recursos educacionais e
a utilizagdo das redes sociais para a formagdo continuada dos agentes comunitarios de
saude, que também busca dar suporte com esclarecimentos de duvidas aos profissionais
de saude, guardas de endemias e demais pessoas interessadas, atraves das ferramentas

de um portal aberto do YouTube.
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5- RESULTADOS

A instala¢do de 160 armadilhas de oviposi¢do “ovitrampas”, sendo 80 localizadas
no bairro Moquetd e 80 no sub-bairro Parada Amaral, monitoradas a cada 7 dias,
resultou em um total de 8.320 observacdes ao longo de 52 semanas epidemioldgicas,
correspondentes ha 12 meses, periodo compreendendo de maio de 2015 a maio de 2016.

Considerando os pontos amostrais, foram coletados 354.030 ovos nas duas
localidades de estudo. Desse total, 162.633 (45.9%) eclodiram larvas de Ae. aegypti e
37.825 (10,6%) larvas de Ae. albopictus. Dentre as demais espécies encontradas nas
armadilhas de oviposicdo durante o periodo de troca das palhetas, observamos a
presenca de Aedes fluviatilis (Lutz, 1904), Limatus spp. e Culex spp. no sub-bairro
Parada amaral e Culex spp. nas armadilhas do Moquetd, juntas correspondendo a 153.58
(43,3%).

5.1- Anélise comparativa nas 52 semanas de observacdo em relacdo ao
ndmero total de ovos

Analisando os resultados foi possivel observar que no bairro Parada Amaral, a
semana em que coletamos a maior quantidade de ovos foi a de Numero 21, com 8,709
ovos, onde 3.680 (42,3%) eclodiram Ae. aegypti e 2.095 (24,1%) Ae. albopictus. O IDO
nesta semana foi 108,9 com IPO igual a 81,3%. Esta mesma semana foi a que
apresentou o maior indice de eclosdo destas duas espécies de mosquitos.

A menor quantidade de ovos coletados foi observada na semana 17 (579) sendo
280 (48,4%) de Ae. aegypti e 128 (22,1%) de Ae. albopictus. O IDO nesta semana foi
7,2 com IPO igual a 38,8% (Quadro 3).

A analise destes valores para o bairro Moqueta revelou que a semana de maior
quantidade de ovos foi a 23, com total de 7.733 ovos, onde 3.603 (46,6%) foram de Ae.
aegypti e 47 (0,6%) de Ae. albopictus, com IDO correspondente a essa semana igual a
96,7 e IPO de 93,8%. Esta foi a semana epidemiolégica que apresentou maior taxa de
eclosdo dos ovos de Ae. aegypti (Quadro 4).

Ja a semana em que foi coletado o menor nimero de ovos no Moqueta
correspondeu a 52 (595), destes eclodiram 560 (94,1%) de Ae. aegypti e apenas 1
(0,2%) de Ae. albopictus, o IDO correspondente a essa semana foi de 7,4, IPO igual a
72,5% (Quadro 4).
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Quadro 3 - Numero total de ovos e larvas de Ae. aegypti e Ae. albopictus (Culicidae) e indices de

positividade e densidade de ovos das ovitrampas inspecionadas em 52 semanas de coleta no bairro do

Parada Amaral, Nova Iguagu — Rio de Janeiro.

Semana Ovos Ae.aegypti. (%)Ae.aegypti. Ae.albopictus (%)Ae.albopictus IDO 1IPO
1 5605 1893 33,8% 1361 24,3% 70,1 70,0%
2 2974 2055 69,1% 788 26,5% 37,2 80,0%
3 4210 1864 44,3% 417 9,9% 52,6 72,5%
4 4554 1391 30,5% 469 10,3% 56,9 66,3%
5 5945 1734 29,2% 1081 18,2% 74,3 88,8%
6 2188 933 42,6% 381 17,4% 27,4 61,3%
7 2107 1003 47,6% 256 12,1% 26,3 60,0%
8 3719 1502 40,4% 789 21.2% 46,5 77,5%
9 3442 1364 39,6% 716 20,8% 43,0 71,3%
10 672 83 12,4% 61 9,1% 8,4 38,8%
11 1252 514 41,1% 250 20,0% 15,7 57,5%
12 2091 501 24,0% 215 10,3% 26,1 57,5%
13 2088 1032 49,4% 311 14,9% 26,1 56,3%
14 2294 1270 55,4% 496 21,6% 28,7 56,3%
15 3453 1427 41,3% 500 14,5% 43,2 71,3%
16 732 381 52,0% 86 11,7% 9,2 42,5%
17 579 280 48,4% 128 22,1% 7,2 38,8%
18 4943 1764 35,7% 1097 22,2% 61,8 76,3%
19 4287 1619 37,8% 1308 30,5% 53,6 71,3%
20 3822 1825 47,7% 852 22,3% 47,8 76,3%
21 8709 3680 42,3% 2095 24,1% 108,9 81,3%
22 5605 2202 39,3% 763 13,6% 70,1 82,5%
23 6164 2800 45,4% 1035 16,8% 77,1 92,5%
24 4388 2136 48,7% 753 17.2% 54,9 87,5%
25 3573 1402 39,2% 481 13,5% 447 92,5%
26 5123 1765 34,5% 1098 21,4% 64,0 96,3%
27 7859 2494 31,7% 1823 23,2% 98,2 97,5%
28 4659 2138 45,9% 794 17,0% 58,2 90,0%
29 2095 741 35,4% 312 14,9% 26,2 86,3%

30 3670 1526 41,6% 1040 28,3% 459 90,0%
31 1719 707 41,1% 485 28,2% 215 75,0%
32 1528 596 39,0% 455 29,8% 19,1 73,8%
33 1911 568 29,7% 408 21,4% 23,9 83,8%
34 1769 584 33,0% 403 22,8% 22,1 70,0%
35 2390 621 26,0% 435 18,2% 29,9 81,3%
36 2375 682 28,7% 826 34,8% 29,7 92,5%
37 3044 906 29,8% 961 31,6% 38,1 88,8%
38 1850 660 35,7% 561 30,3% 23,1 80,0%
39 1486 352 23,7% 742 49,9% 18,6 85,0%
40 2178 395 18,1% 997 45,8% 27,2 82,5%
41 2717 864 31,8% 839 30,9% 34,0 81,3%
42 2729 988 36,2% 952 34,9% 34,1 78,8%
43 3467 1151 33,2% 1197 34,5% 43,3 80,0%
44 1869 608 32,5% 730 39,1% 234 71,3%
45 1036 333 32,1% 209 20,2% 13,0 66,3%
46 1121 436 38,9% 306 27,3% 14,0 60,0%
47 1088 484 44,5% 382 35,1% 13,6 68,8%
48 1441 476 33,0% 608 422% 18,0 88,8%
49 1787 780 43,6% 477 26,7% 22,3 90,0%
50 953 189 19,8% 44 4,6% 11,9 70,0%
51 944 157 16,6% 61 6,5% 11,8 77,5%
52 1230 632 51,4% 274 22,3% 154 77,5%
Amaral 153434 58488 38,1% 34108 22,2% 36,9 75,2%
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Quadro 4 - Numero total de ovos e larvas de Ae aegypti e Ae. albopictus e indices de positividade

e densidade de ovos das ovitrampas inspecionadas em 52 semanas de coleta no bairro do Moquets,

Nova lguagu — Rio de Janeiro.

Semana Ovos Ae.aegypti. (%)Ae.aegypti. Ae.albopictus (%)Ae.albopictus IDO IPO
1 3204 694 21,7% 61 1,9% 40,1 77,5%
2 4157 2062 49,6% 8 0,2% 52,0 81,3%
3 5596 2940 52,5% 147 2,6% 70,0 76,3%
4 3036 2189 72,1% 8 0,3% 38,0 66,3%
5 5150 1936 37,6% 78 1,5% 64,4 68,8%
6 2409 665 27,6% 29 1,2% 30,1 55,0%
7 4741 2146 45,3% 0 0,0% 59,3 78,8%
8 5406 3364 62,2% 76 1,4% 67,6 85,0%
9 5316 2443 46,0% 30 0,6% 66,5 87,5%

10 2681 1397 52,1% 133 5,0% 33,5 65,0%
11 3539 809 22,9% 0 0,0% 44,2 71,3%
12 3661 2064 56,4% 12 0,3% 45,8 75,0%
13 3897 1814 46,5% 0 0,0% 48,7 86,3%
14 3579 1839 51,4% 2 0,1% 44,7 80,0%
15 3594 1672 46,5% 49 1,4% 44,9 67,5%
16 4244 1766 41,6% 143 3,4% 53,1 78,8%
17 2060 1031 50,0% 7 0,3% 25,8 55,0%
18 4644 2312 49,8% 75 1,6% 58,1 75,0%
19 4657 2729 58,6% 97 2,1% 58,2 80,0%
20 4162 2379 57,2% 30 0,7% 52,0 82,5%
21 6139 2986 48,6% 41 0,7% 76,7 93,8%
22 5275 1907 36,2% 40 0,8% 65,9 95,0%
23 7733 3603 46,6% 47 0,6% 96,7 93,8%
24 6038 3484 57,7% 243 4,0% 75,5 91,3%
25 5328 2634 49,4% 35 0,7% 66,6 87,5%
26 7403 3038 41,0% 16 0,2% 92,5 92,5%
27 7082 3455 48,8% 231 3,3% 88,5 96,3%
28 5820 2413 41,5% 222 3,8% 72,8 96,3%
29 4847 2985 61,6% 89 1,8% 60,6 88,8%
30 4801 2722 56,7% 7 0,1% 60,0 91,3%
31 2069 647 31,3% 87 4,2% 25,9 77,5%
32 2682 1536 57,3% 142 5,3% 33,5 82,5%
33 5179 3225 62,3% 108 2,1% 64,7 86,3%
34 2110 1388 65,8% 110 5,2% 26,4 71,3%
35 3257 2027 62,2% 83 2,5% 40,7 87,5%
36 5237 3344 63,9% 155 3,0% 65,5 92,5%
37 4863 3055 62,8% 103 2,1% 60,8 92,5%
38 4703 2983 63,4% 109 2,3% 58,8 95,0%
39 3448 1953 56,6% 193 5,6% 43,1 92,5%
40 3425 2462 71,9% 109 3,2% 42,8 90,0%
41 5804 2875 49,5% 112 1,9% 72,6 96,3%
42 4040 1922 47,6% 136 3,4% 50,5 93,8%
43 3168 1870 59,0% 112 3,5% 39,6 98,8%
44 1819 1369 75,3% 20 1,1% 22,7 75,0%
45 1098 710 64,7% 19 1,7% 13,7 61,3%
46 1254 400 31,9% 26 2,1% 15,7 72,5%
47 1200 970 80,8% 26 2,2% 15,0 72,5%
48 1466 1089 74,3% 10 0,7% 18,3 83,8%
49 1132 918 81,1% 85 7,5% 14,2 85,0%
50 766 470 61,4% 15 2,0% 9,6 76,3%
51 1082 894 82,6% 0 0,0% 13,5 87,5%
52 595 560 94,1% 1 0,2% 7,4 72,5%
Moqueta 200596 104145 51,9% 3717 1,9% 48,2 81,9%
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Analisando a populacdo total de Ae. aegypti e Ae. albopictus em relagdo ao
namero total de ovos, foi constatado que as armadilhas instaladas no sub-bairro Parada
amaral contribuiram com 38,1% de eclosdes de Ae. aegypti, e 22,2% de Ae. albopictus,
enquanto o bairro do Moqueta apresentou 51,9 % de Ae. aegypti, para 1,9 % de Ae.
albopictus. Observou-se portanto, que nas duas localidades estudadas mesmo
apresentando quantidades expressivas de larvas eclodidas de Ae. aegypti (38,1% e
51,9% respectivamente), foi possivel notar uma diferenca na presenca de Ae. albopictus
quando estas localidades sdo comparadas (22,2% e 1,9% respectivamente) (Quadros 3 e
4, Figura 25).
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Figura 25- Produtividade das palhetas para ovos eclodidos de Ae. aegypti e Ae. albopictus, com
desvio padrao para cada espécie, nos bairros de Parada Amaral e Moqueta, Nova Iguacu — Rio de
Janeiro.

5.2- Anélise espacial

Com os dados do georreferenciamento, foi possivel gerar mapa de calor utilizando
0 programa Qgis, nas duas areas de amostragem, tomando como base 0 quantitativo de
ovos coletados ao longo das 52 semanas epidemioldgicas. Os resultados mostraram que,
no bairro Parada Amaral, a area que se mostrou mais expressiva correspondeu ao local
de maior aglomerado de casas, localizado na regido central mais ao sul, onde foi
possivel observar a coloracdo mais forte em vermelho. J& o bairro Moqueta, a regido
mais expressiva foi proximo ao cemitério, area marcada em vermelho mais forte no

mapa (Figura 26 e 27).
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Legenda:
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Figura 26 - Mapa de calor do bairro Parada Amaral, Nova Iguacu — Rio de Janeiro, gerado pelo
Qgis. As cores com variagdo gradativa do verde, amarelo e vermelho, mostram a gradiente de densidade
de ovos coletados por armadilhas, em determinada area, ao longo das 52 semanas epidemioldgicas.
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Figura 27 - Mapa de calor do bairro Moquetd, Nova Iguagu — Rio de Janeiro, gerado pelo Qgis. As
cores variando do verde, amarelo e vermelho, mostram o gradiente de densidade de ovos coletados por
armadilhas, em determinada area, ao longo das 52 semanas epidemioldgicas.
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5.3- Analise dos totais das amostras coletadas nas duas localidades por

semana, ao longo das 52 semanas epidemioldgicas, em relacdo aos meses do ano

Em relacdo aos meses do ano, maio e setembro em geral foram os meses onde
foram registradas as menores quantidades de ovos nas armadilhas. Ja 0 més de outubro
foi 0 mais produtivo nas duas localidades. Ao comparar o nimero total de ovos
coletados por semana nas duas localidades foi observado que existe variagdo no
quantitativo de cada localidade, com maior abundancia de ovos no bairro Moqueta, ao

longo do periodo de coleta, com resultado do teste t, p= 0,01 (Figura 28).
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Figura 28 - Produtividade das palhetas por semana comparando o total de ovos nas armadilhas, no

bairro do Parada Amaral e Moquetd, Nova Iguacgu — Rio de Janeiro

Comparando a eclodibilidade das larvas em laboratério, com o nimero total de
ovos das espécies coletadas nas ovitrampas de cada localidade ao longo das 52 semanas
epidemioldgicas, foi observado que o nimero de ovos coletados de cada armadilha €
significativamente superior comparado ao numero de espécies que eclodem destes ovos
em laboratdrio, sendo a maioria de Ae. aegypti em geral.

O mesmo padrédo da quantidade de ovos, quanto aos meses de coleta observados na
figura anterior se manteve quando comparado a eclosdo destes, onde observamos que 0s
meses de maio e setembro apresentaram menos ecloséo de ovos, enguanto outubro mais

eclosbes ocorreram tanto no Parada Amaral quanto no Moqueta (Figura 29 e 30).
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Figura 29 - Produtividade das palhetas comparando a quantidade de ovos encontrados e eclosdo de
larvas de Ae. aegypti e Ae. albopictus, nos meses de maio de 2016 a maio de 2017, no bairro do Parada

Amaral, Nova Iguagu — Rio de Janeiro
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Figura 30 - Produtividade das palhetas comparando a quantidade de ovos encontrados e eclosdo de
larvas de Ae. aegypti e Ae. albopictus, nos meses de maio de 2016 a maio de 2017, no bairro do

Moqueta, Nova Iguacu — Rio de Janeiro
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5.4- Analise mensal dos Indices de Densidade Larvar das Ovitrampas (IDO),
nas duas localidades por semana, ao longo e no total das 52 semanas

epidemioldgicas

Com base na quantidade de ovos obtidos a cada semana foi calculado o indice de
densidade de ovos (IDO) por semanas de investigacdo. De acordo com os resultados
obtidos nas duas localidades, com base nos valores do teste t, onde p= 0,01, foi possivel
observar diferenca significativa entre elas, com o bairro Moqueta apresentando um total
de 48,2 de densidade de ovos de Ae. aegypti coletados em 52 semanas, enquanto o
bairro Parada Amaral 36,9 (Tabela 1).

Tabela 1 - indice de densidade de ovos (IDO) e indice de produtividade de ovos (IPO), no total de
52 semanas de coleta, para os bairros Parada Amaral e Moqueta, Nova Iguagu — Rio de Janeiro.

IDO IPO

Amaral 36,9 75,2%

Mogqueta 48,2 81,9%

Aplicando o mesmo teste para a analise IDO das armadilhas por semanas
epidemioldgicas (Figura 31), foi possivel observar que na semana 17 houve queda deste
indice,7,2 (bairro Parada Amaral); 25,8 no bairro Moqueta, sendo o menor valor deste
indice para Moqueta na semana 52 ( IDO= 7,4); quando comparadas as outras. No
entanto, os maiores valores de IDO foram 108, 9 (semana 21) no Parada Amaral; e 96,7,

semana 23 no Moqueta. Estas semanas correspondem aos més de outubro (Figuras 31).

58



120,0 4

100,0
80,0 -
8 60,0 -
40,0 -
20,0

0,0 —

SN 5&@0 W& F P 5 TS I PP (@ (B W @
Semanas/Meses
— Amaral — Moqueta

Figura 31- indice de densidade de ovos (IDO) obtidos das palhetas coletadas em 52 semanas nas
duas localidades, bairro Parada Amaral e Moquetd, Nova Iguagu — Rio de Janeiro

5.5- Anélise mensal dos Indices de Positividade de Ovitrampas (IPO) nas duas
localidades por semana, ao longo das 52 semanas epidemioldgicas

O indice de produtividade de ovos (IPO) por armadilhas foi calculado no total das
52 semanas e foi possivel observar que também existe diferenca nestas duas localidades
em relacdo a este indice (p= 0,006). O resultado obtido foi igual a 75,2% e 81,9% no
total das 52 semanas para o bairro Parada Amaral e Moquetd, respectivamente (Tabela
1).

Quando analisado por semanas separadamente, foi possivel observar decréscimo
destes indices nas semanas 10 e 17, cujos valores foram 38,8% e 38,8%
respectivamente, que correspondem aos meses de julho e setembro, no bairro Parada
Amaral. Ja no Moquetd, a reducdo foi nas semanas 6 e 17, com valores iguais a 55,0% e
55,0% respectivamente, correspondentes aos meses de junho e setembro.

Em contrapartida, os maiores valores correspondente ao célculo destes indices
foram nas semana 27 com IPO= 97,5% no Parada Amaral; semana 43 de IPO=98,8% no

Moqueta; correspondentes ao més de novembro e margo, respectivamente (Figura 32).
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Figura 32 - indice de produtividade de ovos (IPO) obtidos das palhetas coletadas em 52 semanas
nas duas localidades, bairro Parada Amaral e Moquetd, Nova Iguacu — Rio de Janeiro.

5.6- Analise das variaveis climaticas nas duas localidades por semana, ao
longo das 52 semanas epidemioldgicas

Durante as 52 semanas de coletas, a temperatura média foi de 25,0°C, com a
minima e maxima apresentando variacbes em torno de 21,0 °C a 28,0°C
respectivamente; a média da umidade relativa do ar em torno de 76,4% e a precipitacao
com variagdo de 0- 107 mm3, sendo que os meses de precipitacbes mais baixas foram
julho, agosto e outubro de 2016, e abril de 2017, com valores variando de 0- 3,7 mm®.

No entanto, foi possivel observar maiores picos de temperatura nos meses de
dezembro e janeiro, com temperaturas medias em torno de 31,0°C e 29,0 °C
respectivamente, e minima e maxima de 26, 0°C e 37,0°C; 27,0°C e 32,0°C. Com
relagdo a precipitagcdo, os meses de janeiro, fevereiro e margo, foram os mais chuvosos
durante as 52 semanas de coleta, com valores de 104,9 mm?, 105,4 mm® e 107, 4 mm?®
respectivamente. Da semana 40, correspondente ao més de fevereiro, em diante, a
temperatura media, minima e maxima apresentaram valores muito proximos e
constantes entre 26°C e 28,0°C (Figura 33).
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Figura 33 - Variagdo de temperatura e precipitagdo pluviométrica do municipio de Nova lguagu — Rio de

Janeiro por semanas, obtidas a partir do site do Instituto Nacional de Meteorologia (INMET), estacdo

Quando avaliada a umidade relativa do ar (U.R.A) ao longo das 52 semanas de

coleta, observamos gue esta se manteve constante, em torno de 61,9% e 83,7% (Figura

34).
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Figura 34 - Variagdo de umidade relativa do ar (U.R.A) e precipitagdo pluviométrica do municipio
Nova Iguagu — Rio de Janeiro por semanas, obtidas a partir do site do Instituto Nacional de Meteorologia

(INMET), estacgdo climatica da Vila militar A621, Rio de Janeiro.
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5.7- Analise da regressdo linear entre as variaveis climaticas com o total de
ovos coletados nas duas localidades por semana, ao longo das 52 semanas
epidemioldgicas

Realizando a regressdo entre a precipitacdo pluviométrica e o quantitativo de ovos
encontrados ao longo das 52 semanas de coleta, nas duas localidades, Parada Amaral
(A) e Moqueta (B), ndo foi possivel observar influéncia direta entre estas duas variaveis,
com P=0, 79, R? = 0,0013 para Ovos do Parada Amaral e P= 0, 52, R* = 0,0083 para 0
Moqueta (Figuras 35 A e B).
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Figura 35: A- Regressdo linear mostrando a correlagao entre a quantidade de ovos coletados e a
precipitacdo pluviométrica ao longo das 52 semanas de coletas, com P=0, 79, R® = 0,0013, no bairro
Parada Amaral, Nova Iguagu — Rio de Janeiro; B- Regressao linear mostrando a correlagdo entre a
quantidade de ovos coletados e a precipitacdo pluviométrica ao longo das 52 semanas de coletas, com
P=0, 52, R? = 0,0083, no bairro Moquetd, Nova Iguagu — Rio de Janeiro
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Esse mesmo padrdo se repete quando correlacionado quantidade de ovos com a
temperatura, P= 0,87, R? = 0,0005 e P= 0, 82, R* = 0,0010 para Parada Amaral e

Moquetd, respectivamente; ndo apresentando influéncia aparente entre o total de ovos

encontrados com a temperatura ao longo das 52 semanas de observacdo (Figura 36 A e

B).
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Figura 36: A- Regressao linear mostrando a correlagdo entre a quantidade de ovos coletados e a
temperatura ao longo das 52 semanas de coletas, com P=0, 87, R? = 0,0005 no bairro Parada Amaral,
Nova Iguagu — Rio de Janeiro; B- Regressdo linear mostrando a correlagao entre a quantidade de ovos

coletados e a temperatura ao longo das 52 semanas de coletas, com P=0, 82, R?= 0,0010 no bairro

Moqueta, Nova Iguacu — Rio de Janeiro
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5.8- Analise da regressao linear entre as variaveis climaticas com o IPO nas
duas localidades por semana, ao longo das 52 semanas epidemioldgicas

Quando avaliamos a relagdo IPO com a temperatura, nas duas localidades ao longo
de um ano, foi possivel observar uma relacdo significativa entre estas variaveis tanto no
Parada Amaral, quanto no Moqueta, P= 0,005, R? = 0,1464 e P= 0,001, R? = 0,1855
respectivamente (Figura 37 A e B). Este resultado pode ser explicado de duas formas,
uma é pelo fato de mesmo a temperatura ndo sofrendo grandes variacOes, ela se
manteve alta durante todo o periodo de coletas, contribuindo para os valores de IPO alto

e a segunda € que o IPO considera a porcentagem e ndo os valores absolutos.
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Figura 37: A- Regressao linear mostrando a correlagdo entre o IPO e a temperatura, ao longo das
52 semanas de coletas, com P=0, 005, R? = 0,1464 no bairro Parada Amaral, Nova Iguagu — Rio de
Janeiro; B- Regressao linear mostrando a correlagdo entre o IPO e a temperatura, ao longo das 52
semanas de coletas, com P=0, 0,001, R? = 0,1855 no bairro Moquetd, Nova Iguagu — Rio de Janeiro.
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Quando comparado o IPO com a precipitagdo pluviométrica ao longo de todo o
periodo de coletas, tambem ndo foi observada correlagdo significativa tanto para o
bairro Parada Amaral, quanto para Moqueta, com P= 0,06, R*= 0,681 e P= 0,40, R* =
0,0138 respectivamente, provavelmente pela baixa precipitacdo ao longo do periodo de

coletas (Figura 38 A e B).
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Figura 38: A- Regressao linear mostrando a correlagdo entre o IPO e a precipita¢do, ao longo das
52 semanas de coletas, com P=0, 0,06, R’ = 0,681 no bairro Parada Amaral, Nova lguagu — Rio de
Janeiro; B- Regressao linear mostrando a correlagdo entre o IPO e a precipitacdo, ao longo das 52
semanas de coletas, com P= 0,040, R’ = 0,0138 no bairro Moquetd, Nova Iguagu — Rio de Janeiro.

A partir dos resultados, foi analisada a correlacdo entre as espécies Ae. aegypti e
Ae albopictus com as variaveis climaticas em cada localidade, individualmente. Aedes
aegypti e Ae. albopictus do bairro Parada Amaral (P= 0,20, R°= 0,0318; P= 0,36, R’=
0,0550); e Moquetd (P= 0, 43, R*=0,0124; P= 0, 29, R*= 0, 0221) apresentaram
correlacdo negativa para precipitagdo pluviométrica. Também foi observado que néo
houve relacdo positiva para Ae. aegypti e Ae. albopictus no Parada Amaral (P= 0,41,
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R?= 0, 0130; P= 0,18, R*= 0,0342, e nem para Moqueta (P= 0,29, R?>= 0,0217; P= 0,04,

R?=0,0788), quando comparado com a temperatura média.

5.9- Produtividade relativa de criadouros

Este resultado refere-se a avaliagdo dos diferentes tipos de recipientes
inspecionados nas casas que albergavam as armadilhas, durante dois periodos de
observacdo (estacao seca e estacdo chuvosa), com analise para imaturos.

Foram inspecionados 525 recipientes com agua no bairro Parada Amaral, no més
de agosto de 2015 (estacdo seca) onde encontramos um total de 217 imaturos entre Ae.
aegypti e Ae. albopictus. J& no periodo de alta precipitacdo, correspondente ao més de
fevereiro de 2016, nos 527 recipientes encontrados com agua, foram coletados um total
de 135 imaturos (Tabela 2).

No bairro Moquetd, dos 302 recipientes encontrados com agua, 44 estavam
positivos para imaturos, no mesmo periodo de baixa precipitacdo. Mas quando
realizamos o inquérito no més de alta precipitacdo, encontramos nos mesmos 302
recipientes, um total de 93 imaturos (Tabela 3).

Todos os depositos inspecionados tanto no Parada Amaral, quanto no Moqueta
estavam localizados no peridomicilio e a maioria apresentava abertura larga.

Da anélise destes depdsitos comparando a produtividade relativa para imaturos,
nos dois periodos de investigacdo, seco e chuvoso, observamos que no bairro Parada
Amaral, os recipientes que mais contribuiram com imaturos nestas duas estacdes foram
pneus e baldes, dep6sitos de porte médio, de abertura larga e expostos ao sol. Estes dois
tipos de recipientes se mantiveram positivos para imaturos nas duas estacoes, onde dos
87 pneus encontrados, um total de 32 imaturos foram coletados no periodo do més de
Agosto , e 38 no més de fevereiro. Nos baldes, dos 46 encontrados positivos, coletamos
41 imaturos no més de agosto e 31 no més de fevereiro. Outros dois recipientes que
também apresentaram imaturos nas duas estaces climaticas foram as caixas d"agua,
com 29 imaturos coletados no més de agosto e 13 em fevereiro, das 31 encontradas
positivas; e os potes, com 53 e 29 imaturos coletados dos 77 positivos, no més de
janeiro e fevereiro respectivamente. No entanto, foi possivel observar uma reducdo da
quantidade de imaturos coletados nestes dois Ultimos recipientes de uma estacédo
climatica para a outra, ambos na sombra, considerando, porém, as caixas d’agua como

um deposito grande e os potes como pequenos (Tabela 2).
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Concha de caramujo (espécie Achatina fulica), embora seja um recipiente pequeno
e transitorio, possui abertura larga e estes também foram encontrados frequentemente
positivos para imaturos nas duas estagdes de investigacdo, no bairro Parada Amaral. J&
0 recipiente de abertura estreita, tais como garrafas e galées ndo foram encontrados
positivos no més de fevereiro (Tabela 2).

No bairro Moquetd, xaxins e potes foram os recipientes que ndo sé foram
encontrados positivos para imaturos nas duas estacdes de coleta, como também tiveram
aumento na quantidade de imaturos coletados nestas duas estacdes. Em agosto, 0s
xaxins contribuiram com um total de 7, dos 32 encontrados com agua, e em fevereiro
foram coletados 32; j& os potes contribuiram com um total de 7 imaturos dos 23
inspecionados no més de agosto, e 12 imaturos no més de fevereiro. Jarros de planta
também foram encontrados positivos nas duas estacfes, mas apresentaram reducdo na
quantidade de imaturos coletados na estacdo de alta precipitacdo. Estes trés depdsitos
séo considerados pequenos de abertura larga e estavam na sombra (Tabela 3).

Os depdsitos considerados outros, corresponderam a potes d"agua de animais,
garrafas cortadas, cascas de ovos, copos descartaveis, tampas de garrafas e outros

descartaveis transitorios (lixo).

Tabela 2 - Dados referentes aos recipientes inspecionados durante um periodo considerado seco
(més de agosto) e um chuvoso (més de fevereiro), nas casas onde foram instaladas as armadilhas no
bairro Parada Amaral, Nova Iguagu, Rio de Janeiro.

Bairro Parada Amaral

Agosto 2015 Fevereiro 2016
T|p_os_ de Tamanho Abertura Local ?Om Imaturos ?Om Imaturos
recipientes agua agua
Caixa D’agua Grande  Larga Sombra 31 29 31 13
Poco Grande  Larga Sombra 19 0 19 0
Tonel Médio Larga Sol 65 26 65 0
Balde Médio Larga Sol 46 41 46 31
Galdo Médio Estreita Sombra 34 22 34 0
Garrafa Pequeno Estreita  Sol 98 5 98 0
Potes Pequeno Larga Sombra 77 53 77 29
Pneus Médio Larga Sol 87 32 87 38
Concha_s de Pequeno Larga Sol 16 2 9 9
caramujos
Outros - - - 52 7 61 15
Total - - - 525 217 527 135
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Tabela 3 - Dados referentes aos recipientes inspecionados durante um periodo considerado seco
(més de agosto) e um chuvoso (més de fevereiro), nas casas onde foram instaladas as armadilhas no
bairro Moquetd, Nova Iguacu, Rio de Janeiro.

Parada Moqueta

Agosto 2015 Fevereiro 2016
Tlpos_ de Tamanho Abertura Local g:om Imaturos g:om Imaturos
recipientes agua agua
Caixa D’agua Grande  Larga Sombra 63 3 63 2
Cisterna Grande  Larga Sombra 41 0 41 0
Tonel Medio Larga Sol 15 2 15 5
Balde Médio Larga Sombra 29 9 29 0
Garrafa Pequena Estreita  Sol 19 1 19 5
Jarro de planta Pequeno Larga Sombra 32 13 32 8
Xaxim Pequeno Larga Sombra 47 7 47 32
Potes Pequeno Larga Sombra 23 7 23 12
Outros - - - 33 2 33 29
Total - - - 302 44 302 93

5.10- Anélise da quantidade de depdsitos encontrados com agua e 0s positivos
para imaturos, nas duas estagdes de observacdo, més de agosto de 2015 e fevereiro
de 2016

De acordo com os resultados referentes aos recipientes inspecionados nas duas
localidades durante os meses de agosto (periodo seco) e fevereiro (periodo de chuva),
confeccionamos um grafico para verificar a relacdo entre a quantidade de recipientes
encontrados com agua em cada uma destas estacfes climaticas, e 0s que estavam
positivos para imaturos no bairro Parada Amaral (Figura 39 A e B) e bairro Moqueta
(Figura 40 A e B). Os resultados mostram que no bairro Parada Amaral houve uma
pequena reducdo dos depositos encontrados positivos do periodo seco para o0 chuvoso
(Figura 39A e B). Este padrdo se mostrou invertido no bairro Mogueta, onde houve um
pequeno aumento na quantidade de recipientes positivos em relacdo aos encontrados
com agua no més de fevereiro, comparado ao més de agosto (Figura 40 A e B). As
observagdes foram inseridas em uma planilha modificada, idealizada a partir das
planilhas utilizadas pelos agentes de endemias da Secretaria Municipal de Sadde de

Nova Iguagu (Figura 41).
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(A) Total de recipientes inspecionados no bairro Parada Amaral — Més de Agosto -
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Figura 39: A- Total de recipientes encontrados com dgua no més de agosto de 2015, e total de
imaturos encontrados em cada depésito inspecionado no bairro Parada Amaral, Nova Iguagu, Rio de
janeiro. B- Total de recipientes encontrados com agua no més de fevereiro de 2016, e total de imaturos
encontrados em cada recipiente inspecionado no bairro Parada Amaral, Nova Iguacu, Rio de janeiro.
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(A) Total de recipientes inspecionados no bairro Moquetd — Més de Agosto -
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(B) Total de recipientes inspecionados no bairro Moquetd — Més de Fevereiro -
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Figura 40: A- Total de recipientes encontrados com agua no més de agosto de 2015, e total de
imaturos encontrados em cada recipiente inspecionado no bairro Moquetd, Nova Iguacu, Rio de janeiro;
B- Total de recipientes encontrados com agua no més de Fevereiro de 2016, e total de imaturos

encontrados em cada recipiente inspecionado no bairro Moquetd, Nova Iguacu, Rio de janeiro.
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Figura 41- Planilha idealizada com base nas utilizadas pelos agentes de endemias da FUNASA,

para coletar informacdes sobre os depdsitos inspecionados e dos imaturos de mosquito, durante os

periodos seco e chuvoso, nas duas localidades, bairro Parada amaral e Moqueta, Nova Iguagu, Rio de

Janeiro.
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5.11- Acdes de divulgacao e popularizacéo

5.11.1- Oficinas de troca de saberes junto aos profissionais de salde da area

Como resultado do curso de capacitagdo e oficinas de troca de saberes,
observamos que os participantes demonstraram diferentes perfis de curiosidade a
respeito do assunto abordado, bem como a relativa importancia da pesquisa e interesse
em participar (Figura 42).

Esta atividade realizada antes dos inquéritos em campo promoveu a melhor
interacdo entre estes profissionais e com a equipe do laboratério, bem como padronizou
0 método de abordagem junto aos moradores das casas visitadas, uma vez que cada
grupo trazia consigo experiéncias distintas.

A realizacdo desta oficina de troca de saberes e debates contribuiu para que estes
profissionais ndo sé ficassem mais interessados no assunto da pesquisa, como fez com
gue se sentissem mais confiantes e seguros com a logistica adotada para a realizacéo.

Todos os participantes desta atividade adquiriram conhecimento bésico, porém
suficiente, para sanar as possiveis ddvidas dos moradores das areas onde foi realizada a
pesquisa, e demostraram satisfacdo, dedicacdo e seguranca em dar atencdo aos
moradores, quando abordados para falar sobre dengue e o mosquito vetor, bem como a
dindmica da doenca.

Desta forma, foi extremamente necessario este tipo de atividade para nivelar e
padronizar as questdes relacionadas a realizacdo do trabalho em campo com este grupo

de profissionais de perfis tdo variados e experiéncias distintas.

Figura 42 - Grupo de agentes de salde e de endemias que participaram do curso de capacitacdo
para profissionais das duas localidades, bairro Parada Amaral e Moqueta, Nova Iguacu — Rio de Janeiro.

Foto divulgada mediante a comunicado prévio e posterior autorizagao dos integrantes
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5.11.2- Ac¢ao de divulgacéo e popularizacao junto aos moradores locais

Foi produzido um informe de comunicacdo aos moradores sobre a pesquisa em
parceria com a SUVAM — NI, e neste informe, distribuido em cada residéncia, foram
dados esclarecimentos sobre a pesquisa realizada nos bairros, deixando claro que os
inquéritos seriam realizados em conjunto com estes profissionais, obedecendo a agenda
de rotina deles (Figura 43). O resultado desta abordagem foi satisfatorio, pois ndo
tivemos problemas aparentes, referentes a aceitacdo para a realizacdo da pesquisa, € 0s

moradores demonstraram percepc¢do da importancia do trabalho.
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Amigo morador!

A FICCRUZ em parceria com a SUVAM de Nova Iguacue a CAPES estdorealizando uma
pesquisa sobre o mosquito Aedes aegypfino seu bairo

Algumas casas foram selecionadss slestoriamente para instalacdode armadilhas do tipo
“ovitrampa®, com intuitoda coleta de ovos destes mosquitos

Sua casa foi selecionada para participar desta parceira.

Visitas periodicas serdo realizadss, para troca das armadilhas

Esperamos que esteja de acordo e contamos com sua colaboracdo.

rs20 Osveio Onx = FIOCRUZ -RJ
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Tel 286212€ I3
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Figura 43- Modelo do comunicado produzido e distribuido para moradores das areas selecionadas
para a realizacdo do inquérito, enfatizando a parceria junto a Secretaria Municipal de saude de Nova

Iguacu e esclarecendo sobre a pesquisa a ser realizada nestas areas.

Ainda nesse contexto, elaboramos uma carta detalhando o tipo de armadilha que
seria implantada nas casas escolhidas e deixando claro que esta ndo conferiria dano
algum aos que elas albergassem. Esta carta foi levada pelos proprios agentes de saude
que exercem trabalho de rotina nestas casas (Figura 44). Este tipo de abordagem foi
satisfatorio, visto que favoreceu maior seguranca dos moradores, devido a

familiarizagdo com estes agentes, o que facilitou durante as abordagens.

73



—
Mausténio da Ssude = ST s s
(7 b PREPRITURA DA CIOADE DE NOVA IGUACK
YOCRU. ‘ \\ v / SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SENGS
. - Tastituto Oswaldo Cruz o DEVIRAO DI SALDE COLATIVA
" Os Crus e V2 013 e > COORDENAGAD DO CONTROLE D VITORES

CARTA AO MORADOR
Amigo morador!

AFIOCRUZ em parceria com a SUVAM de Nova Iguagu e a CAPES estdo realizando uma
pesquisa sobre o mosquito Aedes aegyptino seu bairro e algum as casas foram selecionadas
alestoriamente para instalagio de ammadihas do tipo “"ovtrampa®, com intuto do
monitoramento destes mosquitos a partir da coleta periédica de ovos, no prazo de 1 ano.

A armadilha consiste em um pote de cor escura contendo um pouco de dgua, solugéo de feno
e uma palheta de madeira, onde os mosquitos fardo a postura de ovos, como no desenho
esuemético a baixo.

As palhetas contendo os ovos dos mosquitos serdo trocadas semanalmente, garantindo que
n&o havera tempo de virarem mosquitos adultos, e 0s ovos serfo analisados em laboratério.

Sua casa foi selecionada para participar desta pesquisa.

Aingtalagéo dessa armadilha em sua casa ndo traré qualguer prejuizo ou problem as de saldde
& sua familia.

Esperamos gue esteja de acordo e contamos com sua colaboragéo.

Concordo em participar da pesquisa

Aproveito pra comunicar que o morador tem a liberdade de néo querer mais paricipar da
pesquisa em qualguer momento,

nstitsto Oswaldo Cruz = FIOCRUZ -RJ
Laboratério Interdisciplinar de Mgildnda E l6gica em Diptera e Hemiptera — LMODH
Tel:. 25621212, 25621352
Superintendéncia de Mglancia Ambiental em Saide — SUVAM - NI- RJ
Tel:. 26682300

Figura 44- Modelo da carta informativa entregue aos moradores das casas selecionadas,

detalhando o tipo de armadilha que seria implantada em suas residéncias e esclarecendo que ndo

oferece risco algum a rotina de suas casas.

Os moradores de todas as residéncias visitadas tiveram a oportunidade de conhecer

sobre o inseto levado pela equipe com este propésito, e receberam esclarecimentos

sobre a biologia, em que tipos de locais podem ser encontrados e quais as medidas de

controle. Para auxiliar na abordagem, esta atividade foi acompanhada de um folder
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explicativo elaborado pela equipe do Laboratério Interdisciplinar de Vigilancia
Entomoldgica em Diptera e Hemiptera — LIVIDH, IOC/FIOCRUZ, onde além de
constar informacOes a respeito de dengue e seu vetor bioldgico, também elucidam de
forma simplificada outros artropodes de importancia médica, 0os males que podem
causar, bem como proceder se forem encontrados. Esta abordagem foi atendendo a um
pedido dos moradores da comunidade, tendo em vista que deixaram evidente a
curiosidade a respeito de outros agravos pois dengue ndo é considerado Unico problema

pra realidade cotidiana deles (Figura 45).

Figura 45- Folder produzido e distribuido para moradores das comunidades, referenciando sobre

alguns insetos de importancia médicas mais comuns e as doengas que podem transmitir.

5.11.3- Participa¢io no projeto “Producio de recursos educacionais e a
utilizacdo das redes sociais para a formacéo continuada dos agentes comunitérios
de saude”

Este projeto é desenvolvido pelo laboratorio de Comunicacéo Celular do Instituto
Oswaldo Cruz e tem como objetivo promover a formacdo continuada com informacdes
constante sobre os agravos da &rea de atuagdo e rotina dos agentes de salde. Nossa
participacdo neste projeto foi produzindo video-aulas sobre biologia do mosquito vetor
de Dengue, que estdo disponibilizadas em acesso aberto, inclusive através do YouTube
pelo canal criado ( https://www.youtube.com/user/canallcc).

Esta atividade foi interessante, pois deixou disponiveis informacdes abordadas nas
dindmicas do curso de capacitacdo, para os profissionais de salde acessar sempre que
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quiserem, bem como interagirem com perguntas e contribuirem com suas experiéncias
pessoais e profissionais.
Na Figura 46, pode ser visualizado o certificado de participagdo junto a esse

projeto.

Figura 46- Certificado de participagdo no projeto intitulado Produgao de recursos educacionais e a

utilizacdo das redes sociais para a formagao continuada dos agentes comunitdrios de saude.
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6- DISCUSSAO

Diferentes autores discutem sobre a eficiéncia e eficdcia da vigilancia
entomoldgica de mosquitos vetores de dengue no Brasil e em outros paises
considerados endémicos (Rios-Velasquez et al. 2007, Miyazaki et al. 2009, Codeco et
al. 2015). Sendo assim, a busca de processos e metodologias que visam a detec¢édo e a
determinacdo da distribuicdo de Ae. aegypti em areas de perfis geograficos e
socioeconémicos diferentes, de forma agil e direcionada se faz necessario. Neste estudo
buscou-se avaliar a distribuicdo, abundancia, frequéncia de mosquitos vetores e
desenvolver acbes educativas em salde como forma de prevencdo de arboviroses, no
municipio de Nova Iguagu, estado do Rio de Janeiro.

Nova lguagu apresenta um historico de dengue, visto que serviu de entrada ao
virus DENV1 e posteriormente para 0 DENV2 e o DENV3, (Marzochi 1987, Nogueira
et al. 1988, Teixeira 1999), o que nos motivou, assim como a outros autores (Lima-
Camara et al. 2006, Lagrotta et al. 2008, Hondrio et al. 2003, 2009, Reis et al. 2010), a
escolher as localidades de estudo dentro desse municipio. Para o levantamento dos
espécimes, fizemos uso de armadilhas do tipo ovitrampas, que ja foi apontada por
outros autores como ferramenta promissora para realizacdo de inquéritos sobre vetores
de dengue (Chadee 1990, Marques et al. 2003, Hondrio et al. 2009, Reis et al. 2010).

Os pontos de instalagbes das ovitrampas foram definidos com base no mapa do
bairro, onde selecionamos de maneira aleatoria as casas nas quais elas seriam instaladas,
obedecendo ao minimo de distancia entre elas, buscando cobrir toda a &rea. As
armadilhas foram instaladas no peridomicilio, proximas ao nivel do chdo e em ambiente
sombreado e com pouca movimentacao de pessoas e animais, metodologia semelhante a
ja realizada por Nunes et al. (2011) para monitorar Ae. aegypti em determinados
quarteirdes do centro urbano de um bairro no Estado do Amapa.

O uso do sistema de informacgdo geogréfica (SIG) tem auxiliado a construcdo de
mapas de risco relacionados ao dengue, bem como permite gerar mapas de calor, para
uma analise panoramica direcionada. Desta forma tem sido importante ferramenta para
subsidiar os gestores na reflexdo e tomada de decisdéo das medidas a serem
implementadas. A importancia do SIG como ferramenta para a analise espacial é
descrita por diferentes autores (Barcellos & Bastos 1996, Mondini et al. 2005, Lagrotta
et al. 2006, Silveira 2007). A anélise do mapa de calor gerado das duas localidades,
tomando como base o quantitativo de ovos coletados ao longo das 52 semanas

epidemioldgicas, mostrou que na Parada Amaral, a area que se mostrou mais expressiva
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correspondeu a regido central mais ao sul do mapa. Esta area corresponde a Unica
entrada deste bairro, onde concentra-se a maior quantidade de casas, 0 que acreditamos
ser o motivo do resultado observado. J& no bairro Moquetd, a regido mais expressiva
também foi na regido mais ao sul do mapa, que corresponde ao conjunto de casas que
margeiam o cemitério. Neste local, as casas estdo aglomeradas, por morarem muitas
pessoas em um mesmo terreno, caracterizando &reas muito populosas. Entdo,
acreditamos que o padrdo desordenado de moradia, associado a proximidade do
cemitério tenha favorecido a alta produtividade das armadilhas. Alguns autores apontam
cemitérios como lugares favoraveis a proliferacdo de mosquitos vetores (Barrera et al.
1982, Gongalves 1989, Schultz 1989, Natal et al. 1997). Schultz (1989) registrou
influéncia de periodos mais chuvosos e 0 aumento da populacdo de mosquitos em
cemitérios. J& Meara et al. 1992 sugere ter havido competicdo entre Ae. albopictus e
Ae. aegypti, com vantagens para 0 primeiro, em cemitérios na Florida (EUA).

Nossos resultados corroboram a alta sensibilidade de ovitrampas para detectar a
presenca de Ae. aegypti e Ae. albopictus, como observado anteriormente por outros
autores (Mogi et al. 1990, Braga et al. 2000, Focks 2003, Morato et al. 2005, Regis et al.
2008, Hondrio et al. 2009b, Campos et al. 2012). Os resultados da analise das
armadilhas ao longo das 52 semanas de investigagdo mostraram que do total de ovos
coletados nas duas localidades (354.030), a maioria (200.458) foi de Ae. aegypti e Ae.
albopictus juntos.

Quando comparado o total de ovos coletados, com o de Ae. aegypti e Ae.
albopictus eclodidos ao longo das 52 semanas de investigacdo, os resultados da analise
mostraram que deste total de ovos coletados, a maioria foi de Ae. aegypti (162.633)
comparado a Ae. albopictus (37.825 ) entre as duas localidades. Resultado semelhante
foi visto por Reis et al. 2010, em trabalho realizado comparando a densidade de ovos
destas espécies em trés localidades: Higiandpolis em Nova Iguacu, Tubiacanga na llha
do Governador e Palmares no Rio de Janeiro.

Ae. aegypti € uma espécie de mosquito cosmopolita (Consoli & Lourengo-de-
Oliveira 1994) e a literatura mostra que sua frequéncia estd associada a ambientes
alterados pelo homem, condi¢do que o caracteriza essencialmente como um mosquito
do peridomicilio e domicilio humano (Tauil 2001, Hondrio et al. 2009, Kikuti et al.
2015, Costa e Calado 2016). Estes relatos vao ao encontro das caracteristicas que tanto
o0 Bairro Parada Amaral, quanto o Moqueta apresentam, ou seja, mesmo Parada Amaral

apresentando perfil “ruralizado” e o Moquetd mais urbano, ambos sdo locais bastante
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populosos, o que favorece a prevaléncia deste mosquito de caracteristica bem
antropofilica. Esses resultados corroboram o que foi observado por outros autores, como
Wermelinger et al. 2015, em trabalho realizado na cidade de Nova Iguacu e Lima-
Camara et al. 2016 na cidade de S&o Paulo, bem como Hondrio et al. 2009, 2009b, e
Reis et al. 2010 em areas distintas de Nova lguacu.

No entanto, mesmo as duas localidades apresentando estes valores expressivos de
eclosfes de larvas de Ae. aegypti, quando os resultados de ecloséo de Ae. albopictus das
palhetas coletadas nas duas localidades sdo comparados, observa-se que 0 sub-bairro
Parada Amaral apresentou valores mais altos, com 34.108 (22,2%) para 3.717 (1,9%)
do Moquetd, o que pode ter sido influenciado e favorecido pela geografia da localidade,
com presenga de vegetacdo aparente, casas com quintais arborizados e anexos, tais
como galinheiros, currais e canil, que favorecem a presenca e permanéncia de Ae.
albopictus. Estas caracteristicas também foram observadas por outros autores como
Marques et al. 1995, Forattini et al. 1997, 2001, Lima-Camara et al. 2006. Estudos
realizados por Hondrio et al. 2001 e 2003 em Nova Iguagu mostraram que esta espécie
mesmo coexistindo com Ae. aegypti nos mesmos criadouros, sdo mais abundantes em
areas que apresentam essas similaridades.

A dengue no Brasil tem sido considerada de carater sazonal, com maior
aparecimento dos casos nos primeiros 5 meses do ano, correspondentes a0 meses
quentes e umidos do verdo, sendo entdo mais propicios a proliferacdo do mosquito
vetor (Braga e Valle 2007, Maciel-de-Freitas et al. 2007, Costa e Calado 2016). No
entanto, esse padréo nao foi observado em nossos resultados, visto que foi coletada uma
maior quantidade de ovos nas duas localidades investigadas no més de outubro, que
corresponde a primavera, periodo de temperaturas mais amenas. Ja no bairro Parada
Amaral, no inverno foram coletados menos ovos; e em Moqueta, no verdo. Porém,
quando avaliamos a semana onde o IPO foi maior, observamos que no bairro Parada
Amaral foi na primavera e no Moqueta foi no outono. 1sso nos levou a pensar que, se
tratando de vetor de dengue em Nova Iguacu, a atencdo deve ser feita durante todas as
estacoes do ano.

Com base na literatura, € comprovado que os fatores abioticos climaticos
apresentam associacdo com casos de dengue, ja que dentre outros fatores, a temperatura
e a pluviosidade afetam a sobrevivéncia, a reproducdo do vetor, as mudangas na sua
distribuicdo bem como sua densidade (Moore 1985, Teixeira et al. 2001, Keating 2001,

Costa e Calado 2016). Com base na andlise sobre possivel influéncia dos fatores
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climaticos (temperatura, umidade relativa e pluviosidade) na produtividade das
armadilhas de oviposic¢do, sob uma panoramica geral, constatamos que 0s maiores picos
quanto & temperatura foram nos meses de dezembro de 2016, janeiro, fevereiro e marco
de 2017, correspondentes ao verdo, que foram os meses de maior precipitacdo. Ja os
meses de precipitacbes mais baixas foram julho, agosto e outubro de 2016, e abril de
2017 ao longo das 52 semanas de observacao.

Jansen (2010) demonstrou que a temperatura influencia no tempo de
desenvolvimento e na taxa de sobrevivéncia de larvas de Ae. aegypti, bem como no
periodo de incubacdo do virus dengue no mosquito, 0 que acaba comprometendo a
capacidade de transmissdo. Em um trabalho de monitoramento de mosquitos por meio
de ovitrampas, Miyazaki (2009) observou que a variavel precipitacdo foi significativa
para produtividade das armadilhas, no entanto, as varidveis temperatura e umidade
relativa do ar ndo atuaram como fator limitante para as espécies. Nossos resultados, ndo
mostraram uma relagdo direta entre estas duas variaveis, e este mesmo padrao foi visto
quando correlacionado quantidade de ovos com a temperatura. Este resultado pode ter
sido obtido pelo fato de ter chovido pouco durante o periodo das coletas, com
precipitacbes mais expressivas nos meses de janeiro, fevereiro e marco, e pelo fato da
temperatura néo ter sofrido muita variagéo.

Alguns autores observaram que a temperatura, umidade relativa do ar e a
precipitacdo influenciaram no IPO das ovitrampas (Zeidler et al. 2008, Miyazaki et al.
2009, Nunes et al. 2011 e Soares 2015). Inicialmente, nossos resultados também
indicavam essa tendéncia. No entanto, com a realizacao do teste T student foi observado
que apenas a temperatura realmente influenciou no IPO das armadilhas das duas
localidades. As outras varidveis ndo foram significativas.

Nossos resultados comparados com os dados secundarios do LIRAa trimestral
realizado pela equipe de agentes de salde nestas localidades revelaram que, com base
nas médias do IPO encontrado, os riscos de infestacdo de Ae. aegypti é alto nas duas
areas de estudo. Estes resultados sdo preocupantes diante dos obtidos pelo LIRAa
trimestral, onde o nivel de infestacdo foi considerado baixo. Confirmando o exposto sé
o0 bairro Moqueta, que foi apontado pelo LIRAa 2015 e 2016 como area de baixo risco
de infestacdo, apresentou meédias de IPO igual a 89,6% e 79,6% respectivamente e
contribuiu com 104.145 (51,9%) de eclosdes de Ae aegypti, para 58.488 (38,1%) do

Parada Amaral, nas palhetas examinadas durante este periodo.
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Nossos resultados mostram que o LIRAa sozinho tem baixa sensibilidade para
gerar indices adequados de infestacdo, uma vez que indices elevados de positividade e
de densidade de ovos e adultos de Ae. aegypti foram obtidos em estratos onde o LIRAa
classificou como satisfatorio ou de alerta. Dessa forma, o presente estudo aponta para a
necessidade e viabilidade de se executar estratégias integradas de monitoramento com o
objetivo de melhor informar as decisdes de intervencdo para essa grave doenga que
acomete nossa populacéo.

Os processos de adaptacdo de Ae. aegypti e sua consequente disseminacao pelo
mundo foram facilitados pelo seu comportamento antropofilico, aumento de sua
densidade, mobilidade da populagéo e pela alta produtividade de potenciais criadouros
em torno dos domicilios (Tauil 2001, Silveira 2007), tornando-se totalmente
domiciliado e adaptado as condicGes oferecidas pelo homem (Consoli & Lourengo-de-
Oliveira 1994, Nobre 1998). Alguns estudos apontam a importancia de avaliar a
produtividade de alguns depdsitos quanto a abertura, tamanho e local em que estdo
(Forattini et al. 1997, Maciel-de-Freitas et al. 2007). Da inspecdo dos depdsitos nas
casas que albergavam as armadilhas, todos os depositos inspecionados tanto no bairro
Parada Amaral, quanto no Moqueta estavam localizados no peridomicilio e a maioria
apresentou abertura larga. Maciel-de-Freitas (2007) constatou que o0s depdsitos
localizados no peridomicilio e de abertura larga sdo mais produtivos para larvas de Ae.
aegypti. Ja um estudo realizado em Sarasota 1975 na Florida apontou que os depoésitos
artificiais grandes foram relatados como mais produtivos (Schereiber 1975), e resultado
semelhante foi visto por Focks et al. 1981, em Nova Orleans. Entretanto, nossas
observacgdes apontaram que os dep6sitos mais produtivos nas duas localidades foram
aqueles de abertura larga e que estavam no peridomicilio, independentes do tamanho.

Observamos, porém, que alguns deles se mantém permanentes na maioria das
vezes em que estas casas foram visitadas. Alguns, por servirem de recipientes de
armazenamento de agua, como a caixa d’agua que aparecem nas duas localidades com
esta finalidade e sempre estdo positivos no momento de inspecdo. No bairro Parada
Amaral, existe a presenca constante de pneus em areas no peridomicilio, e estes se
mantém sempre positivos nos momentos das inspec¢des. Ainda no bairro Parada Amaral,
observamos que conchas de caramujo, embora sejam um depdsito pequeno e transitorio,
também foram encontrados frequentemente positivos para imaturos nas duas estagdes de
investigacdo J& no bairro Moqueta, os que mais aparecem positivos sdo 0s xaxins de

plantas, depdsitos considerados pequenos e de abertura larga.
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De acordo com os resultados referentes a quantidade de depdsitos encontrados
com agua, em cada estacdo, nas duas localidades; e destes, 0s que estavam positivos
para imaturos, os resultados mostram que no bairro Parada Amaral houve uma pequena
reducdo dos depositos encontrados positivos do periodo seco para o chuvoso. No
Moqueta, este padrdo se mostrou invertido, com um pequeno aumento na quantidade de
imaturos encontrados nos depdsitos positivos em relagdo aos encontrados com &gua no
més de Fevereiro, comparado ao més de Agosto. Acreditamos que as constantes visitas
nas casas tenham causado algum tipo de impacto e alguma sensibilizacdo aos moradores
para a vigilancia. Isso se refletiu bem mais no bairro Parada Amaral, onde os moradores
eram encontrados constantemente em casa e desprendiam mais atencdo para estes
movimentos, sendo mais participativos, enquanto no bairro Moqueta, os moradores em
geral, embora ouvissem as informacdes que estavam sendo passadas, ndo demostravam
tanto interesse em participar da vigilancia pessoal, sendo entdo altamente dependentes
dos servigos dos agentes de endemias.

Muitos autores apontam a necessidade de integracdo da populacdo junto aos
agentes de controle de endemias para o melhor desempenho nas dindmicas de combate
ao mosquito Ae. aegypti, uma vez que apesar dos esforcos das campanhas de combate
ao vetor, a populacdo ainda apresenta pouco conhecimento sobre estas questdes
(Fajardo et al. 2001, Franca et al. 2002, Passos et al. 1998) . Desta forma, realizamos
dindmicas de troca de saberes junto aos profissionais de salude que atuam nas duas
localidades, tanto no Bairro Parada Amaral quanto no Moqueta, e segundo eles, o
resultado foi bem proveitoso, ja que foi uma excelente oportunidade de reciclagem de
conhecimentos.

Recentemente o Ministério da Saude langou a nova resolucdo, n® 15, de 30 de
mar¢o de 2017, que dispde sobre o Plano Operacional para Implementacdo da Politica
Nacional de Educagio Popular em Sadde no Ambito do Sistema Unico de Sadde
(PNEPS — SUS). Desta forma, todo inquérito, as agbes devem ser direcionadas as
necessidades de um determinado local, ambito perfil de vulnerabilidade. Em um
trabalho realizado por Sales 2009, foi observado que toda vez que se perguntava ao
morador a respeito de dengue, ele dizia ja saber sobre isso, mas ao ser questionado
mostrava ter pouco conhecimento ou ignorar. Neste trabalho, paralelo as investidas de
monitoramento das armadilhas no local, também foram realizados inquéritos de
abordagem informal, sobre o conhecimento da populacdo sobre doengas transmitidas

por mosquitos, e mesmo ndo fazendo uso de questionarios, como a abordagem foi
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continua ao longo de um ano de visitas as casas, foi possivel evidenciar a caréncia de
informacdo, bem como a necessidade de atencdo a outras questdes que ndo somente as
relacionadas a dengue. Por isso, a pedido da populacdo, abordamos outros agravos
transmitidos por alguns artropodes de importancia médica e para este fim, foi produzida
uma cartilha basica explicativa sobre o tema e como proceder. Pillon 1986 diz que
atividades de Educacdo em Salde ndo consistem em decidir o que é ou ndo importante,
mas sim facilitar as condi¢Ges para as pessoas encontrarem a melhor forma de cuidar da

salde, com consciéncia de suas atitudes, para melhor decisdo em seus projetos de vida.
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9- CONCLUSOES

- A alta positividade das armadilhas de ovitrampas como método de coleta em
diferentes &reas verdes urbanas e residenciais em duas localidades distintas no
municipio de Nova Iguagu, correspondem as areas mais populosas com maior
quantidade de casas, independente do perfil “ruralizado” ou mais urbano das areas

estudadas.

- Nao houve correlagdo entre a produtividade das armadilhas e a precipitacdo
pluviométrica, entretanto a temperatura influenciou no IPO das armadilhas em ambas

localidades.

- Os criadouros mais produtivos foram aqueles de abertura larga independente do

tamanho.

- Em relagdo a quantidade de depdsitos encontrados com &gua durante dois periodos do
ano que correspondem a baixa e a alta precipitacdo, nas duas localidades, os resultados
mostram que no bairro Parada Amaral houve uma pequena reducdo dos depositos
encontrados positivos do periodo seco para o chuvoso. No Moquetd, este padrdo se
mostrou invertido, com um pequeno aumento na quantidade de imaturos encontrados
nos depositos positivos em relacdo aos encontrados com agua no més de fevereiro,

comparado ao més de agosto.

- O LIRAa sozinho tem baixa sensibilidade para gerar indices adequados de infestacéo,
uma vez que indices elevados de positividade e de densidade de ovos e adultos obtidos
neste estudo apontam para a necessidade e viabilidade de se executar estratégias

integradas de monitoramento

- O trabalho de divulgacao do conhecimento sobre os vetores da dengue, sua biologia e
medidas de prevencdo entre os profissionais de salde que atuam no municipio e para
populagéo resultaram em agdes concretas de maior interagdo entre os profissionais e 0s
moradores, com aderéncia da populacdo no monitoramento de criadouros existentes nos

locais da pesquisa, contribuindo assim para as acGes de vigilancia entomoldgica.
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