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RESUMO

A dengue € uma doenca transmitida por um artrpode que acomete o ser humano e constitui um grave
problema de salde publica no Brasil e no mundo. Doenca causada pelo Dengue virus, do género
Flavivirus. Sdo conhecidos no mundo 4 sorotipos de dengue (1, 2, 3 e4). O quadro clinico é caracterizado
por febre classica e hemorrégica. Essa pesquisa buscou compreender a epidemiologia da doenca no
municipio de Marituba - regido metropolitana de Belém-PA - Brasil, onde foi realizado |evantamento de
dados no Setor de Vigilancia Epidemiol 6gica do municipio, referente aos anos de 2008-2010. Os dados
mostram que o critério de confirmagao de diagnostico a doenca (clinico-epidemiol 6gico ou laboratorial),
foi realizado por meio do isolamento viral do sorotipo. Obteve-se um total de 942 casos parainvestigagcao
da dengue, sendo que o0 municipio busca trabalhar com a confirmagdo através do quadro clinico-
epidemiolgico com maior propor¢do e em menor quantidade para a confirmacdo por meio de exame
laboratorial. Verificou-se ainda que o sorotipo 1, 2 e 3 sd0 0s mais predominantes no municipio e que o
género feminino € o mais acometido pela doenca.

Palavras Chaves: Virus. Dengue. Soroepidemiologia. Belém. Brasil.
INTRODUCAO

Cotidianamente nos veiculos de comunicacles, estdo circulando informagdes que expressam inimeros
episodios, que sdo considerados de grande importancia para a populacédo. Dentre os fatos que séo mais
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tratados pelos meios de comunicagdo social, estdo agueles voltados para os problemas na &rea da salide
publica, principalmente na atualidade, pode-se citar a dengue. Desde os tempos antigos, as sociedades
tinham interesse em estabel ecer relacdes entre os fatores ambientais e a salide, para prevenir a ocorréncia
e adisseminacéo de novos casos de doencas como € o caso da dengue (TEIXEIRA e BARRETO, 2008).

O municipio de Marituba esta localizado na mesorregido metropolitana de Belém- Para, integrando a
microrregido de Belém. Possui um clima tropical umido, cuja sua temperatura durante o ano atinge em
média 26° C. Os meses quentes sdo os compreendidos entre agosto e dezembro. Nesse periodo do ano a
média maxima chega a 32° C e amédia minima atinge 22° C. A precipitagdo pluviométrica média anual
atinge os 2.500 mm. A umidade relativa do ar chega a 85% (SUDAM, 1984). O municipio de Marituba,
como outros municipios do Brasil, tem a preocupacédo de prevenir contra a dengue que é uma doenca que
esta namidiaem todo o pais e que acomete e que alguns casos matam a cada ano mais pessoas, tornando-
Se assim um grave problema de salide publica.

A dengue é uma doenca febril aguda, de etiologia viral conhecida por um arbovirus do género
Flavivirus e pertencente a familia Flaviviridae. Este género tem como abrangéncia sessenta virus, sendo
gue vinte e um s80 patogénicos a espécie humana. Imunologicamente sdo conhecidos quatro sorotipos.
Dengue 1, Dengue 2, Dengue 3 e Dengue 4. Na sua evolugdo benigna, na forma classica, que €
caracterizada, a sintomatologia apresenta-se por um quadro de febre, moleza, dores musculares
intensamente principalmente nas regides lombares e nas pernas, dores nas articulacfes, cefaléia, dor
epigastrica, nauseas, vomitos, diarréia entre outros.

Naforma grave dadoenca os sintomas iniciais sdo parecidos aos da dengue classica. Quando se apresenta
na forma grave-hemorrégica em trés a quatro dias, comegcam a ocorrer sangramentos internos, a pressao
sanguinea diminui, os labios ficam roxos, ocorrem dores abdominais e alternam-se periodos de letargia e
de agitacdo, sendo que a dengue hemorragica pode levar o individuo infectado & morte (AMABY'S,
2006).

A dengue atualmente é uma das mais importantes doencas transmitida por artropodes, insetos do género
Aedes, que no Brasil a espécie conhecida € o Aedes aegypti. Existem outros como Aedes albopictus e
Aedes africanus gue sdo vetores secundarios dos continentes asiaticos e africanos, que afetam o homem e
constituem-se em sério problema de salde publica no mundo. No Brasil especialmente nos paises
tropicais, onde as condi¢cdes do meio ambiente favorecem o desenvolvimento e a proliferacdo do Aedes
aegypti, este é o principal vetor.

Para isso € necessario um amplo esclarecimento para a populagéo sobre os locais onde 0s insetos usam
como criadouros, afim de que cada pessoa possa contribuir mais ativamente na acdo, promocao e
manutencdo da sua salide e da coletividade (AGUIAR, 1998). Para tanto é necessario levantar a bandeira
como um alerta contra um possivel surto de dengue, pois embora a sociedade tenha preocupacéo com a
doenca, ainda hAmuito a se fazer, principal mente em municipios que apresentam um sistema de col eta de
lixo inadequado e falta de saneamento basico (DONALISIO; GLASSER, 2002).

Por conseguinte a coordenacdo de Vigilancia em Salde no Estado do Para esta fazendo a prevencéo em
municipios onde a doenca aparece com mais frequéncia. Com base nestes dados este trabalho buscou
descrever os aspectos epidemioldgicos de casos de dengue no municipio de Marituba, na regido
metropolitana de Belém, no Estado do Par& Brasil, durante o periodo de janeiro de 2008 a dezembro de
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2010 onde foram detectadas notificagdes da doenca, a forma de confirmagéo da dengue, o seu isolamento
viral e o sorotipo, e ainda relacionou-se com um comparativo entre sexo masculino e feminino, onde
confirmou-se que o género feminino € ainda o grande alvo da doenca em relagcdo ao género masculino.

O dengue atualmente constitui um sério problema de salde publica, onde 0 municipio de Marituba por
estar situado em uma regido com climatropical € propicio para favorecimento e proliferacdo de insetos
Aedes aegypti, sendo que esse vetor tem como fator importancia a capacidade de conviver tanto nos
domicilios e peridomicilios como nas areas rurais, fazendo com isso disseminar as epidemias de dengue
(VERONESI, 1991). Com base nessas informagdes, levantou-se 0 seguinte problema: Quais 0s casos
epidemiol 6gicos da dengue no municipio de Marituba, localizado naregido metropolitana de Belém?

Sendo assim a principal relevancia do projeto € divulgar dados sobre a epidemiologia da dengue no
municipio de Marituba e com isso contribuir para a conscientizacdo da populacéo sobre a gravidade de
casos de dengue nesta &rea, sensibilizando- a sobre a necessidade de uma parceria governo/sociedade para
combater a proliferagdo da dengue no municipio, buscando também enfatizar a responsabilidade social,
resgatando a cidadania para refletir sobre a responsabilidade por s mesmo e por sua comunidade, uma
vez gue essa infeccdo viral ndo existe tratamento especifico apenas medicacdo sintomética (FUNASA,
2002).

Esse projeto buscou realizar um levantamento de casos notificados através do Sistema de Informagéo de
Agravos de Notificagdes (SINAN) de pacientes com suspeita de dengue e posteriormente fazer uma
correlagcdo com os casos da doenca pesquisados no municipio de Marituba através do Setor de Vigilancia
Epidemiol 6gica do municipio nos periodos de janeiro de 2008 a dezembro de 2010.

Diante desse contexto, a presente pesguisa teve como objetivo geral realizar uma anadise
soroepidemiol 6gica retrospectiva do virus da dengue no municipio de Marituba - Pard, Brasil, por meio
do levantamento de casos notificados nos anos de 2008-2010.

METODOLOGIA

O presente trabalho foi realizado por meio de pesquisas bibliogréficas em livros, revistas, e artigos
cientificos seguidas de pesquisa de campo, sobre a epidemiologia da dengue no municipio de Marituba,
Pard Foi readlizado também um estudo ecoldgico com variaveis. espacial, temporal, distribuicdo da
doenca e indice de infestacdo do inseto transmissor (Aedes aegypti).

A obtencdo dos dados em campo ocorreu nos meses de agosto a dezembro de 2012, no setor de Vigilancia
Epidemiol6gica do Municipio de Marituba, através do SINAN, com andlise da ficha de investigacéo da
dengue, abrangendo o periodo de janeiro de 2008 & dezembro de 2010. Cabe ressaltar que o periodo
determinado para estudo (2008-2010), ocorreu diante o fato de todos os dados investigados neste trabalho
sobre dengue, j& estarem disponiveis para a pesquisa, bem como notificados no SINAN. Diante das
pesquisas sobre a dengue foi feito um estudo epidemiol égico no municipio de Marituba, para sensibilizar
a sociedade sobre a dengue e evitar que ocorra um surto no municipio uma vez que a populagdo
desconhece a gravidade da doenca.

RESULTADOSE DISCUSSAO
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O municipio de Marituba esta localizado na mesorregido metropolitana de Belém- Pard, integrando a
microrregido de Belém. “Esse municipio tem a menor extensdo territorial do estado do Parg, com 109,10
km sua coordenada geografica: 01° 21'15” de latitude oeste de Greenwich (IDESP, 2009). Possui um
climatropical imido, cuja suatemperatura durante o ano atinge em média 26 C°, 0s meses quentes sd0 0S
compreendidos entre agosto e dezembro. Nesse periodo do ano a média maxima chega a 32C° e a média
minima atinge 22 C°, a precipitacéo pluviométrica média anua atinge os 2.500 mm. A umidade relativa
do ar chegaa 85% (SUDAM, 1984).

As chuvas ndo se distribuem igual mente por todo 0 ano e apresenta maior incidéncianos meses de janeiro
ajunho. Enguanto o periodo mais quente coincide com menor intensidade de chuva.

O municipio de Marituba possui aproximadamente uma populacdo de 101,158 habitantes (IBGE, 2009)
divididos em bairros e localidades que somam 30.

A presente pesquisa teve como foco principal avaliar os dados da dengue inseridos no SINAN nos anos
de janeiro de 2008 a dezembro de 2010, para compreender o perfil do agravo da doenca no municipio de
Marituba.

Os dados referentes aos casos notificados no SINAN (Gréfico 1) foram obtidos com o Setor de Vigilancia
Epidemiol 6gicado Municipio de Marituba. Foram notificadas durante os trés anos de dados col etados, as
informacdes de 942 casos para investigacdo de dengue em todo 0 municipio.

Grdfico 1: Frequéncia por Ano da Motificaglio de Casos de Dengue no Municipic de
Marituba.

B CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE

2010 | ———— 151

2009 I 17

2008 — 373

Fonte: Dados Investigagio Dengue- STNAN net 2008 a dezembro de 2010,

No Gréficol, no ano de 2008 foram investigadas nos bairros de Marituba, 373 notificacbes de casos de
dengue sendo que no ano de 2009 esse indice diminuiu para 178, porém, ndo houve politicas publicas
para essa reducdo e sim fatores que ocasionaram a falta de notificacdo nas Unidades de Salde, como
devido a falta comunicacdo entre os profissionais da area de salde para executar o trabalho contra a
dengue.

Ja no ano de 2010, o nimero de casos saltou para 391, onde a preocupacdo maior ocorreu no sentido
desses dados deixarem de representar apenas surtos nos bairros que compreendem o municipio, para
ocorrer uma endemia. O gque segundo Aguiar (1998). 1SS0 € um processo progressivo que precisater essa
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notificacdo de casos de suspeita de dengue nas Unidades de Salide no periodo de vigéncia de surtos, para
gue ocorram assim as investigacfes epidemiol 6gicas corretamente, pois se hdo for tomada providéncias
de planegjamento e implementacdo de medidas de controle geogréfico dos casos da doenca a popul agéo se
tornara vulneravel a epidemia de dengue.

A incidéncia de casos de dengue nos bairros do municipio de Marituba ocorre muitas vezes por falta de
conscientizagcdo da propria populagdo, bem como por falta de saneamento basico oferecido pelo poder
publico municipal e estadual. 1sso reflete o fato do municipio de Marituba ter surgido ha pouco tempo,
umavez que o mesmo foi emancipado em 1994, onde passou da condi¢do de bairro de Ananindeua para
municipio do Estado do Para (GRANHEN, 2002).

O diagnostico dos casos de dengue no municipio de Marituba é feita de acordo com dois critérios de

confirmag&o: um clinico-epidemiol 6gico e outro laboratorial. O Grafico 2 mostra ainvestigagdo dos casos

de dengue no municipio de Marituba.
Grifico 2: Frequéncia por Critério Confirmagiio da Dengue
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Fonte: Dades Investigagio Dengue- 5TNAN net 2008 a dezembro de 2000

Nos anos de janeiro de
2008, a dezembro de 2010, na amostragem de dados coletados da dengue no municipio, ocorreu um total
de 1358 casos para confirmagao da doenca. O gréafico apontou que em 2008, foram notificados 550 casos
por critério de confirmacdo, sendo que 15 amostras estdo aguardando confirmacdo, 129 casos
confirmados pelo laboratério para dengue e 406 confirmag&o por clinico- epidemiol égico.

Em 2009 houve 327 confirmagdes, com 22 aguardando confirmacéo, 94 confirmado em laboratério e 211
com confirmacao clinico- epidemioldgico. Uma reducdo significativa comparada ao ano anterior (2008),
no entanto em 2010 o quadro volta a subir para 481 casos para confirmagao, sendo que até dezembro de
2010 89 casos de notificacdo estédo ainda aguardando para confirmacdo, 124 confirmados através de
laboratério e 268 com confirmagao clinico- epidemiol dgico.

A confirmagdo laboratorial oscila na média dos ultimos trés anos, 2008, 129 confirmagdes, 2009, 94
confirmagfes e 2010 com 124 confirmacdes. O mais preocupante dainvestigaco de dengue paracritério
de confirmacéo € o ignorado e branco, onde durante o ano de 2008, 2009 e 2010, ainda estdo aguardando
a confirmacao laboratorial. Ou sgja, informagdes que o laboratério dificilmente ira proporcionar ao Setor
de Vigilancia Epidemiol6gica do municipio de Marituba. Esses testes soroldgicos s80 a maneira mais
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simples e rgpida para a confirmagdo de uma suspeita clinica. Entretanto, ainterpretacdo de seus resultados
pode, na maioria das vezes, deparar-se com alguns problemas (VERONES!I, 1991).

Ledo (1997) reporta-se que o diagnostico laboratorial especifico tem uma importancia fundamental nas
areas sem transmissdo do vetor, e também nas &reas com transmissdo estabelecida, mas com poucos
casos, onde deverdo ser confirmados laboratorialmente. Ja com a presenca de casos, onde o diagnostico é
clinico e epidemioldgico, o laboratério também esta presente, porém em situagdes onde 0s casos se
agravam para identificar o sorotipo da doenca.

O quadro clinico- epidemioldgico é a forma rapida de diagnosticar a doenca, pois a confirmacdo do
sintoma de dengue em area onde houve uma notificacdo da doenca é feita através de exames laboratoriais
ou em area onde o vetor e encontrado pela vigilancia epidemiologica dar-se 0 nome de vinculo
epidemiol dgico € quando os sintomas da dengue sdo apresentados em paciente onde na area o vetor se
instala (FUNASA, 2005).

O isolamento viral constitui o método ideal para a determinacdo do arbovirus especifico, responsavel pela
infeccdo. Sangue total, soro, plasma ou codgulo sGo os materiais de escolha para as tentativas de
isolamento (FACCACIO, 2010).

De acordo com o Gréafico 3 a coleta para o isolamento viral, em janeiro 2008, até dezembro de 2010,
apresentou um total de 1358 casos para diagnostico da dengue. No entanto em 2008, apenas 04 casos
foram confirmados para dengue, 25 foram descartadas; 15 aguardando confirmacdo e 506 ndo foram
realizados, devido os casos terem sido confirmados com quadro clinico-epidemiol 6gico.

Grifico 3: Isolamento Viral Sepunde Ano da MNotificagio.
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Fonte: Dades Investigagio Dengue- 5TNAN net 2008 a dezembro de 2000

Sie

Ja em 2009 do total de 327 casos para confirmacéo, ndo houve confirmac&o positiva para nenhum caso;
07 casos tiveram confirmag&o negativa para dengue e 23 aguardando confirmagdes. O que podemos
ressaltar € que o total de 397 casos, 297 ndo foram realizados testes laboratoriais. Em 2010, foi obtido um
total de 481 casos para confirmagdo, sendo que houve apenas um caso confirmado para o isolamento
viral; 04 casos negativos e 85 casos ndo foram realizados os testes.

6/12



Revista Cientifica Multidisciplinar Nucleo do Conhecimento - RC: 1290 - | SSN: 2448-0959
https://www.nucleodoconheci mento.com.br/saude/virus-da-dengue

Devido a grande demanda de casos para a confirmagdo da doenga, nem todos os pacientes tem o
diagnostico confirmado através de isolamento viral para detectar que sorotipo circula no municipio. O
fator clinico epidemiolégico € mais usado, porque trata de forma rdpida a doenca e a vigilancia
epidemiol 6gica faz trabal hos de conscientizacdo nas areas onde tem maior concentracéo do vetor e casos
de paciente doente nessas éreas. Para V asconcelos (2000). A explicagdo mais plausivel para esse fato de
diagnosticar através de clinico- epidemioldgico é o atendimento e a busca ativa de casos de dengue na
localidade, que por suavez se torna possivel encontrar o maior nimero de portadores com a doenca.

A Tabela 01 mostra os sorotipos circul antes do virus da dengue no municipio de Marituba, de acordo com
os testes laboratoriais realizados:

Tabela 1: Sorotipos segundo os anos de notificagdes.

Ano Aguardammlﬂ Dengue 01 Dengue 02 Dengue 03
confirmacio

2008 546 01 03 -

2009 327 - - -

2010 480 - - 01

Fonte: Dados Investipagdo Dengue- SINAN net 2008 a dezembro de 2010.

Conforme é possivel perceber, com as informacfes laboratoriais, constatou-se, que 0s sorotipos que
circularam no municipio em 2008, foram os sorotipos 1 e 2. Esses dados foram obtidos por meio das
andlises laboratoriais das 550 pessoas que apresentaram sintomas de dengue, sendo gque neste ano (2008),
a confirmacéo do sorotipo ocorreu apenas em uma pessoa para DEN 1 e trés para DEN 2 , as 546 pessoas
ainda estdo aguardando a conclusdo dos testes para identificac&o do sorotipo ou os dados clinicos foram
suficientes para fechar o diagndstico epidemiol ogicamente. No ano de 2009, foram obtidas327 amostras
para verificagdo dos sorotipos da dengue, ndo houve nenhuma confirmagdo de sorotipo, no ano de 2010,
das 481 amostras, apenas 01 foi confirmada com o sorotipo DEN3 e os demais 480 aguardam resposta
dos resultados dos testes que estdo sendo realizados pelo Laboratério Centra do Estado do Para
(LACEN).

Esse atraso para a confirmagdo de sorotipo, dificilmente tera resultados concluidos, devido o tempo que
foram feitas as coletas, com isso pode haver uma grande preocupacdo para a populacdo do municipio de
Marituba. Para Teixeira (1999) reporta-se que o virus do dengue pode alterar o seu potencial epidémico e
também as suas de apresentagdes clinicas quando se move entre as popul agdes. Quando a dengue acomete
a sociedade ela ndo distingue o género do individuo. Os gréficos 4-A e 4-B, a seguir, demonstram a
frequéncia de acometimento pela dengue em relacdo ao género masculino e género feminino no
municipio de Marituba nos periodos de analises dessa pesquisa.
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Grlifien d=A: Frequéncia por Género Mascoline.
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Fonte: Dadoe Investigasio Dengue- SINAN net 2000 a desembro de 20100,

Observando os gréficos 4-A e 4-B, em relagdo ao género dos pacientes notificados pelo SINAN nos anos
de 2008 a 2010, percebe-se que foram registradas 1358 notificagcdes para dengue, sendo que ano de 2008,
das 550 pessoas notificadas, 232 foram do sexo masculino, apresentando 03 casos para aguardar para
serem notificados, 83 casos confirmados para dengue classico; 141 descartados para dengue e 05
inconclusivos. Ja para o sexo feminino no ano de 2008, foram notificados 318 casos, sendo que 04 casos
estdo aguardando confirmagao de laboratério; 137 casos de dengue cléssico; 01 caso com complicagoes;
173 casos descartados para dengue e 06 casos inconclusivos.

No ano de 2009 de 327 casos notificados 01 caso foi descartado devido a falta do preenchimento
adequado da ficha para o SINAN, dessa forma ndo foi declarado o sexo do paciente. Nesse ano para o
sexo masculino foram notificados 146 casos, sendo que destes, 66 foram confirmados para dengue
classico; 03 confirmagdes para dengue com complicagbes, 69 foram descartadas para doenca e 08
inconclusivos. Para o sexo feminino 180 casos notificados, sendo 64 confirmados para dengue classico;
02 casos para dengue com complicagdes; 100 casos para descartados para dengue e 14 inconclusivos.

E no ano 2010, foram registrados 481 casos no total, sendo para 0 sexo masculino 223 casos registrados.
Destes 12 estdo aguardando por confirmagdo; 139 casos confirmados para dengue cléssico; 05 casos
confirmados para dengue com complicacfes, 47 descartados e 20 inconclusivos. Para 0 sexo feminino
foram 258 casos registrados para dengue, onde 130 para dengue classico; 07 casos de dengue com
complicagoes; 01 caso de Gbito em consequéncia da febre hemorrégica do dengue; 63 descartados para
dengue e 39 inconclusivos.
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Vaeressaltar que o gréfico aponta 0 maior nimero de casos notificados em pessoas do sexo feminino, e
segundo dados da literatura isso € devido a vestimenta das mulheres, pois 0 mosquito vetor tem
preferéncia por sugar principalmente nos pés ou nas partes inferiores das pernas, no entanto isso ndo quer
dizer que esses insetos ndo possam sugar outras partes do corpo humano e de animais (NEVES, 2003).

O gue se pode observar também com esses dados € que 0 sexo masculino, apesar dos casos notificados
serem em menor nimero em relacdo ao sexo feminino, apresentam a de forma cléssica da doenga, e isso
ocorre devido ao homem adquirir o primeiro sorotipo em virtude de alguns fatores, como por exemplo,
trabalhar forado local de seu domicilio e por usar vestimentas que dificultam a picadados insetos. Japara
0 sexo feminino a preocupagdo é maior, porque devido a transmissdo ocorrer mais no domicilio e
peridomicilio, o risco de adquirir dengue € maior nas mulheres que compdem 0s grupos que permanecem
maior tempo em suaresidéncia (LEAO, 1997).

E importante ressaltar também que na ficha médica de investigacdo da dengue, o preenchimento errado
infelizmente prejudica o acompanhamento da pesquisa, pois apresentam dados inconclusivos e/ou com
investigacdo ainda por concluir no periodo de janeiro de 2008 a dezembro de 2010.

Portanto, cabe destacar que essas avaliacdes anuais dos dados clinicos e epidemiol 6gicos da dengue sdo
fundamentais para o0 desenvolvimento e a implantagdo de programas de salde publica, visando melhor
combater a doenca, por meio de medidas socias educativas e preventivas no municipio estudado. Mas
para que isso possa ocorrer é de extrema importancia que os dados sejam coletados corretamente para o
real conhecimento do comportamento do agravo e do perfil do paciente, contribuindo assim para um
planejamento eficaz para o controle da dengue no municipio.

CONCLUSAO

A dengue constitui um dos principais problemas de salde publica em todo o pais, e isso se da devido a
sua facil expansdo e um potencial para casos graves e até mesmo fatais (OPAS, 1991). Os resultados
obtidos com arealizac8o da presente pesquisa enfatizam a necessidade de uma prevencdo mais eficaz no
municipio de Marituba, principamente em relacéo ao vetor da doenca, uma vez que ja se sabe que 0
indice de registro da dengue durante 0s anos pesqguisados (2008 - 2010) apresentou-se consideravel em
termos de salde publica.

Isso é demonstrado pelo critério de confirmagao mais usado no municipio, que € a confirmacéo por meio
de dados clinicos - epidemiol 6gicos, com o apoio de testes de isolamento vira realizado em laboratorios
capacitados, para detectar o sorotipo circulante nessaregido. O comparativo do acometimento da doenca
em relacdo ao sexo também requer atencdo, umavez que mulheres s80 mais acometidas, por estarem mais
sujeitas ao ataque do vetor. Nesse sentido também deveriam existir programas de salide publica voltados
para esse género, como uma melhor orientagdo a cerca de cuidados ambientai s que devem ser adotados no
lar.

Para entender a situacéo epidemiol 6gica que € preocupante no municipio de Marituba, se faz necessario
haver uma articulacdo entre as trés esferas de governo (municipal, estadua e federal), juntamente com a
propria comunidade, visando o controle permanente desta doenca. Uma vez que o0 avanco da dengue é
gerado por uma sociedade estética, € que devemos sensibilizar a populagdo para que haja um combate
coletivo, sobretudo com mais eficécia.
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No municipio de Marituba a dificuldade em controlar a proliferagdo do vetor ocorre devido as condicdes
de saneamento basico e a grande concentracdo da populacdo em é&rea periférica. Para isso se faz
necessario manter continuamente atividades educativas de esclarecimento a populagdo sobre adoencae o
combate ao vetor (GONCALVES NETO et. al, 2004).

Portanto, as notificagdes no municipio de Marituba sdo ainda um problema sério que deve ser corrigido,
uma vez que por falta de algumas informagdes ndo concluidas a respeito das notificagdes do SINAN
sobre a dengue, ocorrem sérios problemas de salide para a populacdo. O municipio precisa fazer um
trabalho érduo de sensibilizacdo como acdes de limpeza na cidade para eliminar o foco do inseto, orientar
os profissionais da salide para diagnosticar de formarapida e eficaz a doenca e também fazer palestras nas
comunidades para prevenir e combater 0 mosquito transmissor da dengue. Com essas acdes a popul acéo
aprende a ficar atenta aos sintomas da doenca e dar subsidio também ao esclarecimento para prevenir
contra o mosquito Aedes aegypti.
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