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RESUMO

Sao apresentados os resultados do controle dos transmissores
da doenca de Chagas no estado de S3o Paulo que levaram a
eliminacdo do Triatoma infestans do solo paulista. S3o descritas
as fases pelas quais passou o programa, destacando os fatores,
somados as agbes de controle, que contribuiram para o seu
éxito. Finalmente, sdo descritas as acdes de vigilancia dos vetores
vigentes no estado, desencadeadas a partir de notificacGes de
insetos, originadas pela populacdo, cujos resultados apontam
continuidade e garantem sustentabilidade ao Programa.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de chagas. Vigilancia entomoldgica.
Controle de vetores. Triatoma infestans.
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ABSTRACT

We show in this article the results of Chagas’ disease vector

control program in S3o Paulo state, Brazil, which resulted in

the eradication of Triatoma infestans from the state territory.

We describe the various phases of the program, emphasizing

the factors which complemented such control actions and

contributed to their success. Then, we describe the vector

surveillance actions in effect in this state, based on insect

notification by the population, which show continuity and

warrant the sustainability of the program.

KEYWORDS: Chagas disease. Entomological surveillance. Vector

control. Triatoma infestans.

INTRODUGAO

As primeiras referéncias sobre a
existéncia de triatomineos no estado de Sado
Paulo datam do inicio dos anos 1910. Carini
e Maciel (1914) mapearam as localidades
que constituiam habitat para vetores, o
que lhes permitiu dividir o estado em uma
zona infestada, ao norte, na divisa com o
estado de Minas Gerais, onde a populac¢do
humana era mais densa devido ao maior
desenvolvimento ali observado, da cultura
do café e da cana-de-agucar, e outra indene,

em larga faixa correspondente ao litoral.

No Brasil, embora o inicio das atividades
de controle de Triatoma infestans, principal
vetor da doenga, tenha se dado no estado
de Minas Gerais, no final da década de 1940
(Dias & Pelegrino, 1948), anteriormente a
esse periodo, até a década de 1930, as a¢des

contra os triatomineos no estado de Sdo
Paulo eram representadas por atividades
isoladas (Rocha e Silva & Rodrigues, 2000).

Entre o final da década de 1940 e inicio
da década de 1950, o Servico de Profilaxia
da Malaria — SPM, precursor da Instituicao
gue ora é responsavel pelas atividades de
controle de vetores no estado de Sdo Paulo,
isto é, a Superintendéncia de Controle de
Endemias — SUCEN, realizava as operagoes
de combate ao vetor nas moradias da zona
rural paulista. Para isso tinha o respaldo
da Lei estadual n? 1.317, de 04/12/1951
(Buralli, 1985). Dos
existentes na época, 231 (62,6%) possuiam

369 municipios

moradias em que foi revelada a presenca
de triatomineos, sendo que em 148 destes
(40,1%) comprovou-se a infecgcdo destes
insetos (Lima & Silva, 1952). De acordo
com Fonseca et al. (1952), as espécies mais
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destacadas eram: T. infestans (positividade
para Trypanosoma cruzi da ordem de
8,5% em 13.824 exemplares examinados);
Triatoma sordida (1,9% de positivos para
T. cruzi em 365 exemplares examinados) e
Panstrongylus megistus (5,5% de positivos

para T. cruzi em 18 exemplares examinados).

As medidas de controle foram organizadas
de modo a atender demandas especificas,
de acordo com o conhecimento técnico-
-cientifico existente. Além do alerta da
comunidade cientifica em suas publicaces,
para a gravidade do problema de saude
publica ocasionado pela doenca (Rocha e
Silva et al.,, 1979) havia a necessidade de
avaliar-se a extensdao desse problema nas
areas de intensa exploracdo pela frente de
desbravamento do interior, para atender
planos de investimentos econdmicos na
lavoura do café. Esses fatos justificaram
o ressurgimento do interesse nas agdes
contra a doencga (Silva, 1986). Assim, no
periodo que abrange a década de 1950, o
Servico de Profilaxia da Malaria (SPM), que
mais tarde passou a denominar-se Servico
de Erradicacdo da Maldria e Profilaxia
da Doenca de Chagas — SEMPDC, tem
autorizacdo oficial, dada pela Lei estadual
n? 1.317, de 04 de dezembro de 1951,
para atuar também no controle da doenca
de Chagas (Buralli, 1985; Wanderley et al.,
2006a). Na década de 1950, o Estado de Sao
Paulo representava uma das areas de maior
ocorréncia da doenga de Chagas no pais
(SUCEN, 1984; Buralli, 1985).

Rocha e Silva et al. (1979) apresentaram a
divisdo das fases de controle de triatomineos

no Estado ao longo do tempo, segundo as
acOes que as caracterizaram, detalhadas
posteriormente por Buralli (1985). Revendo-as
brevemente:

e intermitente, durante o periodo de
1950 a 1959, caracterizada por atividades de
controle nem abrangentes nem continuas;

o de trabalho intensificado, entre 1960
a 1964, realizado durante a Campanha de
Erradicacdo da Malaria (CEM) em déreas
de sobreposicao da presenca de malaria e
doenca de Chagas, visando ao controle das
duas endemias;

e arrastdo, a partir de 1965 até 1967,
caracterizada pela aplicagdo de inseticidas
(Hexaclorociclohexano — BHC) na totalidade
das casas e seus anexos da zona rural;

e seletivo, de 1968 a 1972, com pesquisa
em casas e anexos, situados em areas da
zona rural; expurgo seletivo naquelas onde
se evidenciara a presenga de triatomineos.
Como atividade adicional, além das pesquisas
entomoldgicas, a avaliagdo da extensdo da
infeccdo chagasica foi feita com a realizacao
de cerca de 50 mil reacdes soroldgicas a base
da fixacdo de complemento de Guerreiro-
-Machado, entre escolares de 9 a 14 anos de
idade, em todo o Estado, com excecdo dos da
Grande S3o Paulo, o que forneceu percentual
de positividade da ordem de 1,5% (Guarita et
al., 1978);

e prioridades, de 1973 a 1983, onde
se adotou o conceito de estratificacdo
epidemioldgica (“prioridades”) envolvendo
medidas estruturadas com base no risco
da transmissdo da doenca, adequando a
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periodicidade da pesquisa de triatomineos
aos indices de infestacdo de cada espécie
de destacada importancia epidemioldgica.
Nessa fase iniciou-se o estimulo da prética
da denuncia de encontro de triatomineos
pelos moradores. Inquéritos escolares em
amostras de alunos com média de idade
entre 7 e 8 anos foram aplicados anualmente
nos seis municipios de maiores prevaléncias
do grande inquérito realizado entre 1968 e
1970 (Guarita et al., 1978), em cada uma de
oito regionais do Estado. Observou-se queda
da positividade (inicialmente 0,65%) para
a infeccdo, ao longo do tempo, até serem
alcancados valores nulos em 1983 (Carvalho,
2000).

A partir de 1984 a fase vigente é a de
consolidacdoyvigiléncia entomoldgica, com o
objetivo de manter a interrupcdo da transmissdo
natural da doenca de Chagas, com critérios
especificos de prioridade em notificacGes
de triatomineos e seu pronto atendimento,
eliminac¢do dos focos residuais de Triatoma
infestans, implantacdo da vigilancia
entomolégica para espécies secundarias,
detectando e prevenindo a formacdo de
colonias domiciliares do vetor (Wanderley et

al., 2006b).

Este artigo tem por objetivo descrever os
principais resultados das a¢cdes de controle
vetorial e de vigilancia entomoldgica
da doenca de Chagas no estado de Sao
Paulo, alcancados em diferentes fases do
Programa, culminando com a possibilidade
de se manter uma vigilancia sustentdvel em

parceria com os municipios.

MATERIAL E METODOS

Descreve-se o controle dos vetores da
doenca de Chagas no estado de Sdo Paulo,
associando-o a evolucdo das fases em que foi
organizado o Programa da Superintendéncia
de Controle de Endemias (SUCEN) e das
instituicbes que a antecederam, que
culminou no éxito alcancado contra a

principal espécie vetora, Triatoma infestans.

Foi analisada a série histdrica de presenca

de triatomineos segundo distribuicdo
geografica das espécies Triatoma infestans,
Triatoma sordida e Panstrongylus megistus
no inicio das atividades de controle do
vetor, em 1951, e na fase de vigilancia

entomoldgica, entre os anos de 2000 e 2008.

Casas e anexos, pesquisados e positivos
para triatomineos, foram quantificados no
periodo de 1968 a 2001, compreendendo
as fases distintas do Programa, a saber:
“Seletivo”, “Prioridades” e “Consolidagdo/
Vigilancia entomolégica”.

As informacdes referentes a exames
para detec¢ao de Trypanosoma cruzi nos
exemplares capturados de acordo com as
trés espécies mais importantes do estado
(T. infestans, T. sordida e P. megistus) sdo
apresentadas para o periodo de 1984 e 2008,
que abrange as fases de “Consolidacdo/

Vigilancia entomolégica”.

Para avaliar os resultados da sorologia
de infeccdo chagasica, igualmente foram
consideradas as informacgbes referentes
ao periodo de 1984 a 2008. Reacbes de

imunofluorescéncia indireta (RIFl) e de
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imunoensaio enzimatico (ELISA) foram
Unidades

com presenca de

moradores de
(UDs)
triatomineos infectados por T. cruzi, de acor-

aplicadas a
Domiciliares

do com as diretrizes técnicas preconizadas
no Programa de Controle (SUCEN, 2002). A
analise soroldgica é proposta para subsidiar
a eficacia do controle de vetores, observando-se
a positividade por faixas etarias.

Apartirdoanode 2004 foram consideradas
informagdes atinentes a metodologia da
vigilancia instituida por meio de notificacdes
espontaneas pela populacdo, que deflagra
pesquisa na casa notificante e naquelas
situadas a um raio de 200 metros em area
de T sordida e 100 metros em drea de
P. megistus.

Para avaliar a sustentabilidade do

Programa de Controle, foram consideradas
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as varidveis relacionadas com as respostas
ao sistema de notificacdo de triatomineos
tendo os municipios a responsabilidade
de atuar na descentralizagdo das acgdes
requeridas para a finalidade proposta.

Os dados foram extraidos do sistema
de informagdes da SUCEN, com excecdo
daquelesreferidosa 1951, que foram obtidos
do artigo publicado por Lima & Silva (1952).

RESULTADOS

No inicio da década de 1950, a regido
endémica era vista como uma darea ampla
e continua, abrangendo todo o planalto
paulista. A distribuicdo das trés principais
espécies vetoras, T. infestans, T. sordida e
P. megistus, no ano de 1951 e em periodo
mais recente, compreendendo os anos de
2000 a 2008, pode ser visualizada na Figura 1.

2000 a 2008

Figura 1. Frequéncia de encontro de triatomineos das espécies Triatoma infestans,
Panstrongylus megistus e Triatoma sordida. Estado de Sdo Paulo, 1951 e 2000 a 2008
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No periodo correspondente a fase de
trabalho intensificado (1960 a 1964), a
prioridade foi dada ao controle da malaria,
nem sempre coincidindo com aquelas
onde se verificava a presenca de vetores da
doenca de Chagas. Até 1964 as atividades de
controle apontam que o trabalho realizado
ndo havia permitido o avanco da espécie
T. infestans, embora as espécies secundarias
tivessem aumentado sua distribuicdo
(Buralli, 1985). Registra-se que, em 1961, a
positividade soroldgica para todas as idades
era da ordem de 9,3% em levantamentos
realizados pelo SEMPDC, sendo, nas criangas

de 0a9anos, 6,3% (Coutinho, 1962).
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A partir de 1964, na fase arrastdo, foram
tratadas em média 700.000 casas/ano, ou seja,
guase a totalidade das existentes, e os seus
respectivos anexos (Figura 2). Nessa figura
também é apresentada, comparativamente,
a série historica referente a casas e anexos
pesquisados e positivos para triatomineos, do
periodo abrangido entre os anos 1968 e 2001,
envolvendo as fases: seletivo, prioridades e de
implantacdo davigildncia entomoldgica. A partir
do periodo seletivo, a borrifagao de inseticida
indiscriminada e em area continua, nas casas
e em anexos de zona rural é substituida pela
aplicacdo de inseticida precedida de pesquisa
entomoldgica (Rocha e Silva et al., 1998).
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Figura 2. Casas e anexos pesquisados e positivos em rotina de persquisa de
triatomineos. estado de Sdo Paulo, 1968 a 2001
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No ano de 1984 foram redefinidos os
critérios para priorizacdo das dreas a serem
programadas pela pesquisa de triatomineos,
tomando-se como unidade de trabalho a
localidade. Esses critérios foram revistos em
1989, restringindo cada vez mais a area de
pesquisa entomoldgica, ao mesmo tempo

5,000 -
4.500 -
4,000 -
3.500 -
3.000 -
2,500 -
2/000 -
1.500 -

em que ia se consolidando no programa
a prioridade para o estimulo a notificacdo
de insetos pela populagio e o respectivo
atendimento com pesquisa integral da unidade
notificante (Figura 3). Cada vez mais era escasso o
encontro de T. infestans, como se pode observar
na Tabela 1, para o periodo de 1984 a 2008.
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Figura 3. Notificagdes de triatomineos atendidas e positivas no Programa de
Controle da Doenga de Chagas. Estado de Sao Paulo, 1984 a 2008

Tabela 1. Exemplares de triatomineos coletados, examinados e positivos. Sdo

Paulo 1984 a 2008

Triatoma infestans

Inatoma sordida

Panstrongylus megistus

% % %
Ao MWWH " Coldados Exammados mmmmmm

1984 142 140 0 00 16118
1985 2 2 0o 00 2019
1986 1 1 0 00 1469
1967 1 1 0 00 12297
1988 10 10 0o 00 7911
1989 29 39 0o 00 a7z
1990 1 1 0o 00 013
1991 0 0 0o 00 6169
1992 0 0 0o 00 8742
1993 0 0 0o 00 8280
1994 1 1 0o 00 9810
1995 0 0 0o 00 6874
1996 0 0 0o 00 8nz
1997 0 0 0 00 11569
1998 2 2 0 00 6358
1999 106 35 0o 00 5845
2000 0 0 0 00 8172
2001 0 0 0 00 7332
2002 0 0 0 00 7401
2003 0 0 0o 00 5227
2004 0 0 0o 00 7494
2005 0 0 0 00 14564
2006 0 0 0 00 9031
2007 0 0 0 00 6267
2008 0 0 0o 00 6530
Total 305 232 0
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O movimento de Reforma Sanitdria
e o processo de implantacdo do Sistema
(SUS) viriam
novas estratégias de atuacdao a assisténcia

Unico de Saude imprimir
a saude. As grandes endemias que eram

enfrentadas com programas especiais
implementados por 6rgaos federais ou
estaduais em campanhas verticais passariam
para a responsabilidade dos municipios,
em um processo descentralizado, onde os
servicos locais de saude constituiriam o locus
institucional de vigilancia (Vasconcelos, 1998).
Esquemas simplificados e municipalizados de
vigilancia sdo organizados e implementados
por todo o Brasil, tendo como tbnica a
notificacdo de triatomineos pela populacdo
(Dias, 2001). A partir do ano de 2004, com a
suspensdo da pesquisa ativa de triatomineos
por parte do servico de controle, restringe-se
a vigilancia a notificacdo de triatomineos pela
populagdo (SUCEN, 2002).

No periodo de 1984 a 2008 foram
266.336
triatomineos, sendo T. sordida o mais
frequente (87,5%) (Tabela 1). Dos 645

municipios existentes e levando-se em

capturados exemplares de

consideracdo a distribuicdo das espécies,
para o periodo de 2000 a 2008, T. sordida
esteve presente em 48,5% dos municipiose P.
megistus em 35,0%. Embora ndao constantes
da Tabela 1, R. neglectus foi encontrado em
43,2% dos municipios e T. tibiamaculata em 3,1%.

Quanto a infec¢do natural por T. cruzi,
levantamentos realizados desde a década de
1950 mostraram que a partir da década de
1980 P. megistus vem apresentando maiores
indices de infeccdo, quando cotejados com

aqueles observados para T. infestans em
décadas anteriores; P. megistus aparece
com valores préximos a 10,0%; T. sordida em
niveis inferiores a 1,0%; R. neglectus com
valores proximos a 1,0% e T. tibiamaculata,
com valores bem superiores a 10,0%.

Na Tabela 2
resultados de

sdo apresentados os

sorologia para infeccdo

chagasica, da populagdo moradora em
unidades domiciliares com presenca de
triatomineos vetores infectados por T. cruzi,
no periodo de 1984 a 2008, quando foram
examinados 15.226 individuos residentes em
3.600 unidades domiciliares, constatando-se

2,6% de infectados, em todas as idades.

DISCUSSAO

O periodo que vai da descoberta da doenga
de Chagas no territério paulista até o final
dos anos 1930 coincidiu com o avango para o
interior da fronteira agricola, provocado pela
expansdo da cultura do café. Observou-se,
igualmente, a expansao da doenga de Chagas
em nosso Estado (Silva, 1999). Na década de
1940 os trabalhos publicados mostraram a
gravidade e a extensdo do problema (Buralli,
1985). Problema médico-sanitdrio, a doencga
transformou-se  em problema politico,
exigindo acdo das autoridades paulistas. Isto
foi reforcado por dois outros fatos: um de
natureza econdmica, que foi o da recuperagao
da lavoura paulista apds a crise da Bolsa dos
Estados Unidos dos anos 1930 — e outro,
de natureza técnico-cientifica, que foi o
sucesso do emprego do hexaclorocicloexano
ou “Gammexane” (BHC) na luta contra os
triatomineos (Buralli, 1985; Rocha e Silva &

Rodrigues, 2000; Coura et al., 2000).
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TABELA 2. Unidades Domiciliares (UDs) examinadas, amostras examinadas e positivas, segundo
ano no Programa de Controle da Doenga de Chagas no Estado de S3o Paulo, 1984 a 2008

Ano UDs examinadas  Amostras examinadas Reagentes %
1984 296 1446 53 a7
1985 555 3036 100 32
1986 322 1296 53 4.1
1987 481 1613 68 4.2
1988 343 1268 39 38
1989 292 1147 14 12
1990 193 777 10 12
1991 223 760 12 1.5
1992 167 813 5 06
1993 188 1036 13 1.2
1994 113 519 1 2.1
1995 52 240 4 1.6
1996 36 138 2 14
1997 a8 145 3 2.1
1998 23 7 0 0,0
1999 30 151 0 0,0
2000 65 175 7 4.0
2001 47 165 2 1.2
2002 57 167 3 18
2003 36 119 . 25
2004 25 97 1 0,0
2005 10 15 0 0,0
2006 ] 10 1 10,0
2007 2 13 1 [T
2008 2 9 0 0,0
Total 3.600 15.226 405 26

A partir dos anos 1950, observou-se

aceleracdo do ritmo e da intensidade

da urbanizacdo, resultado da crescente
industrializacdo nucleada na cidade de Sao
Paulo e seu entorno, associada a crescente
capitalizacdo do campo e progressiva
mecanizacdo. Em 1940 a urbanizacdo que
era de 37%, alcanga 53% em 1950; e passaria
para63%em 1960 e 89% em 1980 (Gongalves

& Semeghini, 1988; Santos, 1994).

Apds quinze anos de controle ndo
sistematicoetrésanosdeborrifacdointensiva
(entre 1950 e 1968), a fase do seletivo
aportou grandes avang¢os no controle da
endemia, sincronizado com a intensificacdo
do esvaziamento demografico, por sua vez

acompanhado da destruicao de habitacdes
de pior padrao no meio rural (Rocha e Silva
et al.,, 1970, 1979; Caldas Jr.,, 1980; Buralli,
1985; Silva, 1999). Estes desdobramentos
reforcaram a ideia de que o controle dos
triatomineos tinha que ser pensado, ndo
s6 de acordo com a drea de distribuicdo
de cada espécie, mas com o risco por elas
representado, estabelecendo-se prioridades
nas acbes e determinando-se o intervalo
de tempo das pesquisas de campo (Buralli,
1985).

No contexto das novas diretrizes a
metodologia adotada propunha, ainda, a
educacdo sanitaria da populagdo, visando
a melhor higiene, com o afastamento dos
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animais domésticos, potenciais reservatorios
de T. cruzi, e a retirada de anexos proximos
a casa. O envolvimento da populacdo
na notificacdo de insetos vetores ja era
aventado por Dias (1957), na década de
1950. Freitas (1968), adicionalmente, sugeria
que houvesse aproveitamento da rede de
notificantes da campanha de maldria para
este fim. Este movimento acompanharia
0 aumento no nivel de conhecimento da
populacdo no contexto dos “cuidados com
a saude”, em vista da expansdo do numero
de salas de aula, refletindo maior alcance
da informacdo ao alunado da zona rural. Os
meios de comunicac¢do seriam outros aliados
nesse percurso (Buralli, 1985; Rocha e Silva
et al., 1998). A participacdo da populacdo
na notificacdo de triatomineos domiciliados
passou a ser fundamental para a vigilancia
epidemioldgica, por meio da criacao
de uma rede de Postos de Informacdo
de Triatomineos — PIFT instalados nos
municipios que ja ndo contavam mais com
a presenca do T. infestans (Rocha e Silva et
al., 1970 e 1979). Simultaneamente, foram
incrementados os recursos humanos da
area de educac¢do em salde, que passaram a
atuar em todo o Estado juntamente com as
equipes de campo para orientar a populacao
na prevencao da doenca por meio do
impedimento da presenca desses insetos em
suas casas, e estimular a sua coleta e envio
a esses PIFTs, valorizando-se a eficacia da

atividade (SUCEN, 1989; Wanderley, 1994).

A comparacdo dos resultados obtidos nas
pesquisas de rotina realizadas pelas equipes
de campo e naquelas onde o morador
notificou o triatomineo demonstrou ser a

notificacdo mais eficaz para a deteccdo de
insetos no interior das moradias do que
a pesquisa integral em uma determinada
localidade Silva et al. (1999).

Ainda na fase de prioridades, de acordo
com Rocha e Silva et al. (1970), adotou-se
pesquisa derotina acadatrésanos paraareas
sem presenca do principal vetor, T. infestans.
Em municipios com a presenca desta espécie,
classificados como Prioridade 1, mesmo que
em numero reduzido, realizava-se pesquisa
anual de todas as casas e anexos, com revisao
de focos apds 60 a 90 dias. Aqueles com
presenca de T. sordida e P. megistus seriam
trabalhados a cada 02 anos, Prioridade
2. Em Prioridade 3 foram classificados
0s municipios que ndo apresentavam
T. infestans e ndo apresentavam grandes
problemas de invasdo de outras espécies,
sendo esta darea aquela que sofreu os
maiores problemas orgamentarios. Nesse
periodo, dos 475 municipios existentes
no Estado, 159
infestagdo por T. infestans. O municipio

apresentavam ainda
era a unidade de trabalho e nas casas
onde se encontrava o vetor realizava-se a
borrifagdo com a utilizacdo de BHC. Nos
municipios classificados em Prioridade 1 foi
introduzida a revisao de casa tratada. Nessa
fase do Programa criou-se uma Comissdo
de Avaliagio de Areas, que avaliava as
propostas de reclassificacdo do municipio.

Neste periodo observou-se uma reducao
nos indices de infestacdo com reducdo da
coleta de exemplares de T. infestans, bem
como das espécies secundadrias, T. sordida
e P. megistus. No ano de 1970 o Servico de
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Controle sofreu nova modificacdo, ficando
a Divisdao de Combate a Vetores fundida
com a Comissdo Intermunicipal de Controle
de Poluicdo da Agua e do Ar, formando a
Superintendéncia de Saneamento Ambiental
(SUSAM). A partir do ano de 1975 a Diretoria
deControledePoluicdodoArseriatransferida
para a Companhia Estadual de Saneamento
Basico (CETESB) e a SUSAM passa a
denominar-se Superintendéncia de Controle
de Endemias (SUCEN), responsabilizando-se
pelo Programa de Controle da Doenga de
Chagas (Buralli, 1985).

Atingida a interrupgdo da transmissao
natural da doenca de Chagas, na década de
1970, quando os indicadores entomolégicos
apontavam a reducdo significativa nas

capturas de Triatoma infestans, com
auséncia de infec¢do por Trypanosoma cruzi
a partir de 1979, as agdes contra os vetores
voltaram-se para as espécies secundarias
nativas visando ao acompanhamento de

possiveis processos de domiciliacdo.

No ambito do controle, a preocupacao
com as espécies ditas secundarias na
transmissdo aumentou, a medida que se
constatava o crescimento relativo destas, nas
coletas efetuadas no ambiente domiciliar,
sobretudo a partir do momento em que
se tornou claro que os resultados obtidos
contra o T. infestans ndo se repetiram em
relacio a elas. As espécies secundarias
podem colonizar o ambiente humano e
manter a circulacdo de Trypanosoma cruzi
nesse ambiente, ainda que o homem nao
esteja incluido necessariamente na cadeia
de transmissdo (Buralli, 1985). Com o passar

dos anos, houve uma redugdo no numero
de T infestans no interior das moradias
trabalhadas e um aumento dos exemplares
das espécies secundarias no peridomicilio
(aqui, incluidos os anexos). As medidas
de prevencdo passaram a ser dirigidas
especificamente a protecdo dos individuos.
Dai em diante, educadoras sanitarias
trabalhariam também junto aos moradores

da area endémica e a lideres locais.

Triatoma sordida passou a ser a
espécie mais capturada, dispersando-se
em uma larga faixa de distribuicdo, numa
regido climatica e agricola bem definida.
Inicialmente a instalacdo de atividade
pecuaria favoreceu a dispersdo da espécie;
posteriormente, a agricultura baseada na
monocultura da cana-de-agucar determinou
espacos abertos, sem qualquer tipo de
abrigo natural em areas extensas, passando
a constituir empecilho a sobrevivéncia das
populagdes residuais de T. sordida (Forattini

et al.,, 1973).

Panstrongylus megistus se apresenta
numa faixa mais restrita de distribuicao, com
énfase nas regides nordeste e sul do estado,
onde a sobrevivéncia é favorecida pelo
regime de chuvas, maior umidade e tipo de
cobertura vegetal. Entretanto, a presenca
discreta destes vetores no intradomicilio e as
evidéncias soroepidemioldgicas indicam que
ndo ocorre transmissdo da doencga de Chagas
humana na drea de T. sordida e nem na de P,
megistus (Wanderley, 1994). Estas espécies
invadem esporadicamente as moradias,
ndo encontrando condi¢des de formacdo de
colonias nas mesmas, e sdo coletadas pelos
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moradores e encaminhadas para o servico,
que executa o controle quimico quando
necessario.

Atualmente, dentre as espécies coletadas

com maior frequéncia e densidade,
destacam-se T. sordida e Rhodnius neglectus
dispersos na regidao norte e noroeste do
planalto; P. megistus, encontrado nas
regides noroeste, sudeste e litoral e Triatoma
tibiamaculata, encontrado na regido do

litoral sul.

Em relacdo a espécie T. infestans, em
1978 ocorreu a ultima captura no Estado
de Sdo Paulo de exemplares infectados pelo
T. cruzi. Em 1995, o Estado alcangou a meta
de eliminacdo desse vetor dos domicilios,
conforme  conclusbes da Comissao
Internacional de Avalia¢do, realizada em
novembro de 1995 (Rocha e Silva et al,
1998). Vale a pena reforcar que, durante
a década de 1990 foram observados trés
episddios de presenca de T. infestans no
Estado de Sao Paulo por transporte passivo:
no ano de 1990 com 1 exemplar vindo do
Estado de Minas Gerais; outro em 1994,
detectado no municipio de Sumaré; e o
ultimo em 1999, um foco grande da espécie
num prédio abandonado no municipio de
Paulinia, regido de Campinas (Wanderley et

al., 2006b).

A investigacdo dos individuos com
de 1984 a 1999,
apontou para a aquisicdo da infeccdo em

sorologia reagente,
épocas anteriores ao controle no Estado
de S3o Paulo ou em outras unidades da
Federacdo, nas quais a doenga de Chagas é

ou foi endémica (Carvalho, 2000; Carvalho
et al., 2002). Até a presente data, a sorologia
de infeccdo chagasica em moradores de
residéncias com presenca de triatomineos
das espécies secundarias ndo tem revelado
positividade.

Neste cendrio, a transmissdao da doenca
de Chagas por via vetorial, no Estado de
Sdo Paulo, tem sido bem controlada, e a
probabilidade de deteccdo da forma aguda
da doenca deve se tornar bem rara, como
foi o caso confirmado em 1995, de paciente
que foi a dbito, com histéria de excursdo em
ambiente silvestre e pernoite em domicilios
livres da presenca de triatomineos (Ciaravolo
et al.,, 1997).

Do ponto de vista das estratégias de
vigilancia entomolégica, a grande tendéncia
para o controle vetorial das espécies
secundarias é a vigilancia realizada pela
prépria populacdo, devidamente capacitada
e motivada (Dias, 2000; Silva et al., 2006).
Tem sido constatado que a manutenc¢ao
da presenca de col6nias peridomiciliares é
facilitada pela desordem do peridomicilio,
levando a infestacdo (Yasumaro et al., 1993).
Por outro lado os inseticidas aplicados
nesse tipo de ambiente apresentam menor
eficacia (Oliveira Filho, 1989). A atencdo
ao peridomicilio requer vigilancia continua
para deteccdo de col6nias de triatomineos
e investigacdo de possiveis casos autdctones
da doenca. A estratégia atual da vigilancia
das espécies secundarias na transmissao da
doenca de Chagas no estado de S3o Paulo
privilegia o atendimento as notificagdes
espontaneas de triatomineos por parte da
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populagdo, com vistas a detectar a presenga
de colbnias. Ressalta-se que os numeros
discretos de T. infestans capturados no
estado a partir da fase de vigilancia estiveram
condicionados a participa¢do do morador.

O modelo de vigilancia desenvolvido no
estado permite garantir sustentabilidade
as agles, assegurando a detecgdo precoce
de triatomineos e sua eliminagdo. A
notificacdo por parte da populacdo tem
ocorrido de forma continua, permitindo
monitorar a situacdo. As acles de educacao
em saude, desenvolvidas em conjunto
com os municipios, tém sido consideradas
desta

fundamentais para manutencdo

sustentabilidade, sendo pautadas nos
principios do sistema Unico de saude
de universalizagdo, descentralizacdo,
integralidade e participacdo da comunidade.

Neste contexto, o processo de
transferéncia de atividades requer que a
SUCEN assuma, em relagdo aos municipios,
predominante de

um papel assessor

técnico e responsavel pela capacitacdo
dos recursos humanos, contribuindo para
sua melhor estruturagdo como drgdao de
pesquisa, referéncia na normatizacdo e
investigacdo operacional dos métodos de
controle de vetores de importdncia em
saude publica, fato que ja vem acontecendo,
principalmente com as doencas veiculadas
por vetores urbanos. Espera-se que as
estratégias de vigilancia epidemioldgica em
curso mantenham os resultados alcancados,
salientando que se busquem mecanismos
que promovam a melhoria da efetiva

participacdo da populacdo na vigilancia

peridomiciliar, com vistas a dificultar o
estabelecimento de colbnias de triatomineos
neste ambiente, reduzindo a possibilidade
de ocorréncia de doenca de Chagas humana.
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