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APRESENTACAO

A colecéo “Prevencdo e Promocdo de Saude” é uma obra composta de
onze volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos
desenvolvidos em todo o territério nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor
conhecimentos nos diversos campos da prevencédo como educacgao, epidemiologia
e novas tecnologias, assim como no aspecto da promog¢édo a saude girando em
torno da saude fisica e mental, das pesquisas basicas e das areas fundamentais
da promocgao tais como a medicina, enfermagem dentre outras.

Sabemos que fatores genéticos, sociais, ambientais e condi¢cdes derivadas
de exposi¢cdo microbiologica, toxica etc., determinam diretamente a ocorréncia e
distribuicdo dos processos de saude-doenca. Deste modo averiguar a distribuicéo
das doencas e seus determinantes é um processo chave para a prevencao e
promocéao da saude.

Nesse terceiro volume o leitor podera observar estudos como da avaliacdo da
frequéncia ou distribuicdo das enfermidades, assim como os fatores que explicam
tal distribuicdo, assim tanto aspectos epidemiologicos descritivos quanto analiticos
serao abordados como eixo central dos trabalhos aqui apresentados.

Deste modo, a colecao “Prevencao e Promoc¢ao de Saude” apresentaumateoria
bem fundamentada seja nas revisdes, estudos de caso ou nos resultados praticos
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quéo importante
€ a divulgacéo cientifica para o avanco da educacéo, e a Atena Editora torna esse
processo acessivel oferecendo uma plataforma consolidada e confiavel para que
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO:
causadores das arboviroses, sdo transmitidos

Introducao: Arbovirus, agentes

aos seres humanos durante a hematofagia
dos mosquitos Aedes aegypti. Os arbovirus
considerados problemas de salude publica e
de maior circulagdo no Brasil s&o os sorotipos
da dengue, o chikungunya e o Zika. Obijetivo:
Investigar os aspectos populacionais e
ambientais relacionados ao desenvolvimentos
das arboviroses no municipio de Boa Vista,
Roraima. Metodologia: O sistema de
notificacédo eletrénico da Unidade de Vigilancia

Epidemiolégica do Hospital Geral de Roraima
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do municipio foi consultado. Deste sistema foram retirados as seguintes informacoes:
idade, género e endereco de cada paciente notificado nos periodos de 2014 a 2017 para
chikungunya, de 2013 a 2017 para dengue e de 2015 a 2018 para Zika. Resultado:
Foram notificados 284 casos de Chikungunya, 390 casos de Dengue e 41 casos de Zika.
A média de idade dos pacientes foram de 43,2 para Chikungunya, 38,2 para Dengue
e 36 para Zika. O género feminino foi o mais frequente entre todas as arboviroses
do estudo e a analise da distribuicdo espacial identificou a zona oeste como sendo
a mais acometida do municipio. Conclusao: Quanto aos aspectos populacionais,
conclui-se que o género feminino, com média de idade representativa de um publico
economicamente ativo, estdo sob maior risco de exposicéo aos arbovirus no municipio
de Boa Vista, Roraima. Associado a este entendimento, a desorganiza¢do urbana da
zona oeste da capital configura um aspecto ambiental importe que dificulta o controle
destes arbovirus e facilita a disseminagédo dos mesmos pelo municipio.
PALAVRAS-CHAVE: Arbovirus, arboviroses, epidemiologia, fatores de risco, Brasil.

ABSTRACT: Introduction: Arboviruses, which cause arboviral diseases, are
transmitted to humans during the hematophagy of Aedes aegypti mosquitoes. The
arboviruses considered public health problems and of greater circulation in Brazil
are dengue serotypes, chikungunya and Zika. Objective: Investigate the population
and environmental aspects related to the development of arboviral diseases in the
municipality of Boa Vista, Roraima. Methodology: The electronic notification system of
the Epidemiological Surveillance Unit of the Roraima General Hospital was consulted.
The following information was removed from this system: age, gender and address
of each patient notified from 2014 to 2017 for chikungunya, from 2013 to 2017 for
dengue and from 2015 to 2018 for Zika. Result: 284 cases of Chikungunya, 390 cases
of Dengue and 41 cases of Zika were reported. The average age of the patients was
43.2 for Chikungunya, 38.2 for Dengue and 36 for Zika. The female gender was the
most frequent among all arboviral diseases of the study and the spatial distribution
analysis identified the west zone as being the most affected in the city. Conclusion:
Regarding the population aspects, it is concluded that the female gender, with
average age representative of an economically active public, are at greater risk of
exposure to arboviruses in the municipality of Boa Vista, Roraima. Associated with this
understanding, the urban disorganization of the west zone of the capital configures an
important environmental aspect that makes it difficult to control these arboviruses and
facilitates their dissemination throughout the municipality.

KEYWORDS: Arboviral diseases, arboviruses, epidemiology, risk factors, Brazil

INTRODUGCAO
Arboviroses sédo doencas infecciosas causadas por um grupo de virus
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conhecido como arbovirus, 0os quais sao transmitidos aos seres humanos durante a
hematofagia do vetor Aedes aegypti (DONALISIO et al, 2017). Estas doencas séo
consideradas um crescente problema de saude publica, sobretudo pela capacidade
de adaptacéo a novos ambientes e hospedeiros (vertebrados e invertebrados), pela
possibilidade de causar epidemias e pela ocorréncia de grande niumero de casos
graves, com acometimento neurolégico, articular e hemorragico (VASCONCELOS
et al, 2015).

O Aedes aegypti é um vetor predominantemente urbano, reconhecido
inicialmente como causador de epidemias de dengue em paises tropicais e
subtropicais (BARBOSA, et al, 2018). A transmisséo do virus se da ap0s a picada
das fémeas infectadas, as quais tem habitos diurnos e se alimentam basicamente de
sangue humano, sobretudo ao amanhecer e ao entardecer, para se reproduzirem.
A reproducédo acontece em agua parada (limpa ou suja), a partir da postura de ovos
pelas fémeas (BRASIL, 2019).

No Brasil, os arbovirus de maior circulacao e com maior impacto nos indicadores
de saude publica sdo Dengue, Chikungunya (CHIKV) e Zika virus (ZIKV). A primeira
epidemia de dengue documentada ocorreu em 1981 em Boa Vista-RR. E, desde
entdo, a dengue vem ocorrendo no Brasil de forma continuada e intercalando-se
com epidemias (EVANGELISTA et al, 2019). Em 2014, o Brasil passou a conviver
com uma segunda doenca transmitida pelo Aedes, o CHIKV e, no primeiro semestre
de 2015, com ZIKV (EVANGELISTA et al, 2019; BRASIL, 2017).

O cenario de circulagédo concomitante dos quatro sorotipos de dengue (DENV1,
DENV2, DENV3 e DENV4) e dos CHIKV e ZIKV apresenta extensas implicacdes
sobre os servicos de saude, visto que nao ha tratamento especifico ou vacinas para
prevencéo (DONALISIO et al, 2017). Dessa forma, é de grande relevancia a adogéo
de medidas efetivas de prevencéao e controle destas doencas, o que, de certa forma,
exige um conhecimento mais aprofundado sobre a populacdo acometida e sobre 0
ambiente em que a mesma esta inserida. Por isso, este trabalho buscou investigar
0s aspectos populacionais e ambientais relacionados com o desenvolvimento das
arboviroses no municipio de Boa Vista, Roraima.

METODOLOGIA

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humano, parecer 2.386.336. Para analisar os aspectos populacionais e ambientais
associados ao desenvolvimento das arboviroses da capital Boa Vista-RR, o
sistema de notificacéo eletrénico da Unidade de Vigilancia Epidemioldgica (UVE)
do Hospital Geral de Roraima (HGR) do municipio foi consultado. Deste sistema,
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foram coletadas as informacdes referentes a idade, género e o enderego de cada
paciente notificado nos periodos de 2014 a 2017 para CHIKV, de 2013 a 2017 para
dengue e de 2015 a 2018 para ZIKV.

RESULTADOS

No periodo estudado, 284 casos de CHIKV (2014 a 2017), 390 casos de
Dengue (2013 a 2017) e 41 casos de ZIKV (2015 a 2018) foram notificados pela
UVE do HGR. A média de idade dos pacientes foram de 43,2 para CHIKV, 38,2
para Dengue e 36 para ZIKV. Com relagao ao género, para todas as arboviroses, o
feminino foi o mais frequente, conforme ilustrado no grafico 1.

196 404

34
CHIKV DENGUE

Gréfico 1. Casos notificados de CHIKV, Dengue e ZIKV separados por género de Boa Vista,
Roraima

Ao analisar a distribuicdo espacial dos casos notificados, observou-se que a

zona oeste foi a mais acometida por arboviroses no municipio de Boa Vista (grafico
2).
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Gréfico 2. Georreferenciamento dos casos notificados de CHIKV, Dengue e ZIKV entre as
zonas de Boa Vista, Roraima

DISCUSSAO

Diante do levantamento realizado neste trabalho, foi possivel compreender
qgue a populacéo do género feminino, com idade economicamente ativa e residente
da zona oeste do municipio de Boa Vista € a mais acometida por arboviroses.
Dentre os fatores que podem explicar essa discrepancia em detrimento do sexo
masculino, destaca-se o fato de que as mulheres apresentam o habito costumeiro
de usufruirem mais do sistema de saude, dessa forma, infere-se que muitos casos
qgue afetam os homens séao subnotificados (LEVORATO et al, 2014).

Ademais, o habito doméstico do vetor pode estar contribuindo para uma maior
vitimizacao de mulheres, pois mesmo com o aumento da insergao das mesmas
no mercado de trabalho, elas ainda passam mais tempo no ambiente doméstico
em relagdo aos homens, contribuindo, portanto, para uma maior exposi¢cdo desse
segmento ao vetor, visto que a disperséo do Aedes aegypti envolve, principalmente
ambientes urbanos, em especial no intra e no peridomicilio humano, uma vez que
nesses ambientes, essa espécie encontra condi¢cdes ideais para a reproducao e tem
a disposicao fontes de alimentacéo, o que favorece a propagacao das arboviroses
nessas localidades (ZARA et al, 2016).

Além do género feminino, este trabalho evidenciou que a maior parte dos
pacientes acometidos se encaixa em uma média de idade de uma populagdo
economicamente ativa, ou seja, entre o final do periodo de adultos jovens e o
inicio do periodo de adultos de meia-idade. Essa populagcdo apresenta um ciclo
vital caraterizado pela atuagcdo no mercado de trabalho, independéncia financeira,
constituicdo de familia, além do papel de representatividade social (ANDRADE,
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2010).

Em consonéancia a essa situacao, tém-se os resultados da analise dos dados
das nove capitais do nordeste brasileiro, as quais apresentaram maior incidéncia de
dengue na faixa etaria de 20-39 anos (42,1% dos casos), seguida pela faixa etaria
de 40-59 anos (19,3% dos casos) (SILVA, MACHADO, 2018). Nesse panorama, em
Manaus (AM), a faixa etaria mais acometida pela dengue foi a de 25-65 anos (64%
dos casos), em concordancia ao observado nas capitais do nordeste (FIGUEIREDO
et al 2004). Além disso, no estados do Para, a idade mais acometida pela dengue
foi de 16-45 anos (64,6% dos casos), sendo que 45,8% dos casos sao oriundos da
regido metropolitana (Belém e cidades proximas) (ARAUJO et al, 2002).

Portanto, percebe-se que a situacéo é similar ao observado em Boa Vista (RR),
amédia de idade mais acometida € a que estd inserida em uma vida mais ativa, a qual
demanda maior movimentacgao pelos grandes centro urbanos e, consequentemente
mais exposta ao meio, que em associagcdo aos habitos diurnos do vetor, pode
explicar a maior incidéncia dessas infeccdes nesses individuos (MAJEED et al.,
2014). Nesse sentido, a situacéo na cidade de Boa Vista (RR) agrava-se, pois a
sua estrutura urbana desorganizada pode ser considerada de risco. Prova disso,
segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2010), a
cidade possui apenas 54,1% de domicilios com esgotamento sanitario adequado e
4,3% de urbanizacdo em suas vias publicas (IBGE, 2010). Dessa forma, evidencia-
se a falta de estrutura de saneamento da cidade, fator que esta relacionado com
a proliferacdo dos mosquitos responsaveis pela disseminacdo desses arbovirus
devido ao ambiente propicio a reproduc¢édo do vetor. Associado a isso ha a fato de
que 35,5% do domicilios da capital roraimense possuem renda de até %2 salario
minimo, indicando que uma parcela consideravel da populacéo é de baixa renda,
fator associado ao acesso limitado a educacao (SILVA; MACHADO, 2018; IBGE,
2010).

O nivel de escolaridade se relaciona com a probleméatica do baixo nivel
informacional dessa populagdo, o que apresenta-se como um empecilho para a
adocao de medidas profilaticas contra o vetor. Assim, o baixo nivel educacional pode
estar relacionado ao desconhecimento das formas de controle do vetor, corroborando
ao fato de que é uma populacdo mais acometida por doencga negligencias, como a
dengue (BRASIL, 2010; FAJERSZTAJN; VERAS; SALDIVA, 2016).

Ademais, determinantes sociais como moradia e alimentagcdo também exercem
influéncia negativa nesses moradores, prejudicando ainda mais o desempenho em
saude desse grupo social. Soma-se a isso, as precarias condi¢des de moradias que
favorecem a proliferacéo dos vetores responsaveis pela transmissao. No que tange
a alimentacdao, dieta e sistema imunolégico estdo intimamente relacionados, dessa
forma, individuos que nao dispde de uma alimentacdo adequada tem as defesas
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contra os variados patégenos comprometida (FAJERSZTAJN; VERAS; SALDIVA,
2016).

Outro importante resultado observado neste trabalho refere-se ao
georreferenciamento, o qual foi possivel identificar que a zona Oeste do municipio
de Boa Vista é a mais acometida por este tipo de doenca. Esta area é caracterizada
por ser a maior em extensao territorial e por abranger os bairros mais pobres da
cidade (FALCAO; BURG; COSTA, 2015), os quais sao caracterizados por auséncia
de saneamento basico e condi¢cdes seguras de moradia. O saneamento basico,
em especial o abastecimento de agua e a coleta de lixo proporcionam aumento
do numero de criadouros potenciais do mosquito vetor, facilitando, portanto, o
grande numero de infeccdes verificadas nesta regidao (FERREIRA; NETO, 2017).
De acordo com Kuno (1995) e Tauil (2002), a urbanizagcdo desorganizada dos
centros urbanos, associado ao saneamento pouco eficientes, combinado com a
capacidade de colonizagdo do Aedes aegyptia diversos ambientes contribuem para
uma distribuicdo mais rapida dos arbovirus.

Diante desses fatores que propiciam um cenario ideal para a disseminacéao
das arboviroses, os resultados obtidos a partir do georreferenciamento dos casos
em Boa Vista estdo em consonéncia com a realidade da localidade mais afetada
com a problematica. Desse modo, pelos fatores de risco citados anteriormente a
populacédo da zona oeste esta mais suscetivel a ser acometida pelas arboviroses.

Como tentativa de controle, o Ministério da Saude disponibiliza continuamente
aos estados e municipios apoio técnico e fornecimento de insumos, a exemplo
dos larvicidas para o combate ao vetor, além de veiculos para realizar os fumacés,
e testes diagnésticos (BRASIL, 2019). Além disso, destaca-se nos municipios, a
atuacédo dos agentes comunitarios de saude, cujo trabalho junto da comunidade
por meio da orientacdo aos moradores, vistorias dos domicilios e encaminhamento
dos casos suspeitos a Unidade Basica de Saude é primordial para essa causa.
Entretanto, a erradicacédo das arboviroses depende ndo somente das acdes dos
o6rgao competentes, mas também do engajamento social (BRASIL, 2019).

Dessa forma, entende-se que mais ac¢des educativas devem ser realizadas,
principalmente para os trabalhadores ativos, do género feminino do municipio
residentes na zona oeste da capital Boa Vista.

CONCLUSAO

Este trabalho evidenciou que os aspectos populacionais que estéao
envolvidos no desenvolvimento das arboviroses correspondem a uma populacao
predominantemente do género feminino, com média de idade economicamente ativa.
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Com relacéo ao aspecto ambiental, foi possivel compreender que a urbanizagao
desorganizada da zona oeste do municipio dificulta o controle do vetor e facilita a
disseminacéo dos arbovirus. Diante destas informacdes, acredita-se que ha uma
necessidade essencial de amplificacdo das acbes educativas sobre as formas de
prevencao e controle das arboviroses para a populagao residente desta zona a fim
de se melhorar os servicos de saude de Boa Vista, RR.
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