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Dengue: Velhos e Novos Desafios

Com a ocorréncia de epidemias no Rio de Janeiro, Ceara e Alagoas, em 1986 o dengue passou
a ser doenca de notificacdo compulsoria no Estado de Sdo Paulo. Em 1987, foi confirmada
transmissédo no distrito rural de Ribeira do Vale, municipio de Guararapes, com 30 casos
confirmados, e em Aracatuba, com 16. Nos anos 1988 e 1989 foram registrados apenas casos
importados.

Desde o final de 1990, ocorrem epidemias todos os anos. A incidéncia tem variado de 0,12 a
137,3 casos por 100.000 habitantes, sendo as maiores incidéncias constatadas em 2001 e
2002, com 192 e 185 municipios com transmissao, respectivamente, correspondendo a 38% das
cidades paulistas com infestagdo domiciliar por Aedes aegypti.

Distribuicdo de casos confirmados de dengue e municipios com transmissdo —
Estado de Sdo Paulo, 1998 a 2004

ANO  N°DE CASOS INCIDENCIA/ N° MUNICIPIOS /
100.000 HAB TRANSMISSAO
1998 10.630 30,2 102
1999 15.082 42,3 101
2000 3.520 9,4 64
2001 51.472 137,3 192
2002 42.368 111 185
2003* 20.292 51,6 166
2004* 1.209 3,08 166

*dados provisorios até 19/04/2004

Até 1998, os municipios com transmissado de dengue concentravam-se no interior do Estado,
regides Norte e Centro-Oeste. Desde entdo, epidemias de dengue comecaram ocorrer também
na Baixada Santista, Litoral Norte e na regido Leste. Em 2002, 70% dos casos ocorreram nos
municipios da Baixada Santista, que apresentam condi¢cées ambientais propicias para
proliferacao do Aedes aegypti. Em 2001 teve inicio a transmisséo de dengue nas cidades da
Grande Sao Paulo, onde ha um processo de urbanizacédo desorganizado e o abastecimento de
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agua é precario nas regides periféricas dos municipios, dificultando as a¢des de controle. Diante
desse quadro houve aumento da incidéncia de dengue no Estado em 2001 e 2002, juntamente
com a entrada em circulacao dos sorotipos DEN-1, DEN-2 e DEN-3. Havendo, portanto,
condicdes necessarias para ocorréncia de dengue hemorragico.

Em 2004 h&a uma situacdo estavel em Sao Paulo, em relacéo a transmissao da dengue, com
uma incidéncia de 3,08 por 100 mil habitantes. Entretanto, no municipio de Potim houve uma
incidéncia de 3612,63 por 100 mil habitantes, mostrando que a situacao ainda é preocupante,
uma vez que a disperséo do vetor esta cada vez mais rapida, em municipios vulneraveis a
transmissdo da doenca, com populacao totalmente susceptivel aos trés sorotipos.

Incidéncia de Dengue (por 100 mil/hab.), segundo Regional de Saude e ano
no Estado de Sdo Paulo

Desde 1996, vem sendo detectada a circulacao de virus dos sorotipos 1 e 2 no Estado de S&o
Paulo. No Brasil, além da ampla circulacao desses dois sorotipos, em 2001 houve a introducéo
do sorotipo 3 no Rio de Janeiro. Em 2002, ocorreu a introducdo do sorotipo 3 em territrio
paulista, sendo detectada a circulacédo deste sorotipo em 20 cidades, o que corresponde a
62,5% dos municipios que realizaram isolamento viral.

Casos hemorragicos de dengue vém ocorrendo no Estado desde 1999, quando foi detectado o
primeiro caso. Em 2000, 2001, 2002 e 2003 ocorreram, respectivamente, 2, 5, 30 e 22 casos. A
letalidade em 2001 foi de 20%, mostrando a deteccao apenas de casos de febre hemorragica de
dengue (FHD) graus lll e IV e desconhecimento dos profissionais médicos no tratamento da
doenca.

Com o objetivo de melhorar a deteccéo de FHD e reduzir a letalidade da doenca foram
realizadas capacitacdes em atencdo ao paciente com dengue para os medicos das unidades de
saude no periodo pré-epidémico. Para tanto, foram selecionados os municipios com maior
incidéncia de dengue e/ou circulacdo de mais um sorotipo do virus. Em 2002 foram treinados
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796 profissionais e 2003, 950. Posteriormente, foi realizado acompanhamento da qualidade da
notificacdo, investigacao e tratamento dos casos através das FIEs (Ficha de Investigacéo
Epidemioldgica).

Em 2002 foram notificados 179 casos de FHD, com 30 casos confirmados, e em 2003, 79
notificados com 22 confirmados, todos por critério laboratorial. Em relacédo ao estadiamento da
doenca, observou-se um aumento do percentual de casos leves; foram 6 casos grau | e 12
casos grau ll, em 2002, e 5 casos grau | e 14 casos grau Il, em 2003, o que corresponde a 60%
e 86% dos casos confirmados. A letalidade foi de 20% em 2002, e 4,5% em 2003. Em relagéo a
faixa etaria, em 2002 variou de 8 meses a 71 anos, média de 27,7 anos, e de 17 anos a 74 anos
em 2003, média de 36,6 anos.

No ano passado, houve a descentralizacdo dos sistemas de informacéo laboratorial do
diagnostico de dengue. Isso permitiu maior agilidade no repasse dos resultados laboratoriais,
auxiliando nas ac¢des de vigilancia e controle de dengue.

Observa-se, este ano, uma reducao de 50% dos casos, apesar das maiores incidéncias estarem
concentradas nos municipios da Grande Sao Paulo. Os dados mostram a necessidade de
manutencao das acfes de capacitacdo nas areas de atendimento basico ao paciente, vigilancia
e controle da doenca, com o objetivo de impedir a sua endemizacao e evitar casos de FHD e
Sindrome do Choque do Dengue.

Autora: Spinola R., Divisdo de Zoonoses, do CVE

Nota do editor:

Dengue ainda é um problema sério. Apesar de uma significativa reducao da transmissédo em
2004, isso nao significa uma reducao dos fatores de risco. O Aedes aegypti ainda esta
disseminado pelo Estado, ganhando novas areas. A ocorréncia de um surto no Vale do Paraiba,
no municipio de Potim, ainda que rapidamente controlado, & um sinal de que as areas com
potencial de transmissédo de dengue ainda sdo numerosas e a doenca podera causar problemas
nos anos vindouros, se nao forem intensificadas as acdes de controle.

Agéncia Paulista de Controle de Doencas

BEPA - Av. Dr. Arnaldo, 351 - 12° andar s. 1218
Tel.: (11) 3066-8823 / 3066-8824
e-mail: bepa-agencia@saude.sp.gov.br
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