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Dengue ¢ uma doenga infecciosa de notificagdo
compulséria nacional e de investigagdo epidemiologica
obrigatoria imediata.

O agente etioldgico ¢ um arbovirus (arthropod-
borne viruses) que pertence a familia Flaviviridae e ao
género Flavivirus e possui quatro sorotipos: DEN-I,
DEN-2, DEN-3 e DEN-4, sendo que os sorotipos 1,2 e 3
circulam atualmente no Brasil.

A virose possui como principal vetor e transmissor
o mosquito hematofago Aedes aegypti que se reproduz em
locais com agua parada. Condic¢des sociais e ambientais
favoraveis como infra-estrutura precaria e clima tropical,
existentes no Brasil, possibilitam uma maior expansio e
dispersdo do vetor, aumentando a prevaléncia e incidéncia
do dengue.

E uma doenga aguda em que o periodo de incu-
bagdo médio do virus é de cinco a seis dias e os sinto-
mas se manifestam a partir do terceiro dia. Geralmente
de evolugdo benigna, apresenta-se assintomatica ou sin-
tomatica na forma Classica (em uma primeira exposi¢ao),
com febre, manchas na pele, nauseas, dores de cabega,
prostalgia entre outros e, na forma Hemorragica (em ex-
posigdes subsequentes), com intensificagdo dos sintomas
da forma Classica, apresentando também hemorragias.
Porém, pode ocorrer em uma primeira exposi¢ao a forma
Hemorragica, devido a fatores extrinsecos e intrinsecos
do hospedeiro e do virus. A infecgdo por um sorotipo do
virus confere imunidade permanente contra este sorotipo
e parcial e temporaria contra os outros trés.

Dengue ¢ um dos principais problemas de satude
publica mundial demonstrado por uma estimativa reali-
zada pela Organizagdo Mundial de Satde que revela que
80 milhdes de pessoas se infectam anualmente em mais
de 100 paises, com excegao dos europeus, ¢ dessas, cerca
de 550 mil pessoas necessitam de hospitalizagdo e 20 mil
morrem em decorréncia da doenga'.

O objetivo deste trabalho foi avaliar os dados labo-
ratoriais de dengue do ano de 2001 na area de abrangén-
cia do Instituto Adolfo Lutz - Laboratorio I de Ribeirdo
Preto.

Foram analisadas 27803 amostras de soro coleta-
das de pacientes suspeitos de dengue de janeiro a dezem-
bro de 2001, atendidos nas Unidades Basicas de Saude
dos municipios que compde as Dire¢cdes Regionais de
Saude: DIRs VII-Araraquara , IX-Barretos, XIII-Franca
e XVIII-Ribeirdo Preto, localizadas na regido nordeste do
estado de Sao Paulo.

Para o diagnostico de dengue foi colhida uma
amostra de sangue de cada paciente suspeito a partir do
quinto dia do inicio dos primeiros sintomas. Foi realiza-
da sorologia pela técnica de MAC-ELISA (IgM Antibody
Capture - Enzyme-Linked ImmunoSorbent Assay), padro-
nizada pelo Instituto Adolfo Lutz - Central, para pesquisa
de anticorpos da classe [gM (indicativo de infecgdo agu-
da) anti-sorotipos de dengue 1 e 2 utilizando um espec-
trofotdmetro para leitura das densidades opticas. Foram
considerados positivos (reagentes) os exames em que as
leituras das densidades Opticas das amostras foram > 200);
limites (indeterminados) entre 100 e 200; ¢ negativos (ndo
reagentes) < 100.

Na Tabela 1 sdo apresentados os resultados soro-
logicos dos exames de dengue onde observou-se que do
total de 27803 exames realizados nas quatro Diregdes
Regionais de Saude a positividade ultrapassou 50,0 % e
a DIR XVIII-Ribeirdo Preto apresentou a maior porcen-
tagem de resultados positivos. No entanto, em uma com-
paragdo entre as DIRs, Figura 1, a maior porcentagem de
resultados positivos foi encontrado na DIR IX-Barretos,
com mais de 60,0 %.

Em alguns municipios foi constatado epidemia ca-
racterizada por um niimero de casos positivos maior que
300/100.000 habitantes?.
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Diante desta situagdo que se apresentou em todo
territorio brasileiro, o Ministério da Saude em conjunto
com as secretarias estaduais e municipais de satde im-
plantou, em 24 de julho de 2002, o Programa Nacional
de Controle do Dengue (PNCD), cujo principal objetivo ¢
conscientizar a populagdo sobre a epidemiologia da doen-
¢a para realizar a prevengao e reduzir o numero de casos
de dengue no pais'.

Para o éxito do PNCD ¢ preciso que exista um con-
junto de agdes contando com o apoio de setores importan-
tes como a Educagdo e o Meio Ambiente e, em especial,
que a populagdo desempenhe seu papel para que a doenga

seja controlada a fim de que ndo acontegam epidemias de
dengue no Brasil.
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Tabela 1. Dados laboratoriais de dengue do ano de 2001 na area de abrangéncia do Instituto Adolfo Lutz - Laboratério I

de Ribeirao Preto.

Resultados
Procedéncia Positivos Negativos Limites Total
n % n % n % n %
DIR-VII 980 3,5 1758 6,3 96 0,3 2834 10,2
DIR-IX 6505 23,4 3186 11,4 342 1,2 10033 36,0
DIR-XIII 1514 5,4 1242 4,5 97 0,3 2853 10,3
DIR-XVIII 6898 25,0 4901 17,6 284 1,0 12083 43,4
Total 15897 57,3 11087 39,8 819 2,8 27803 100,0
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Figura 1. Resultado comparativo entre as DIRs dos dados laboratoriais de dengue do ano de 2001.
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