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NOTATECNICA N°06/2024/CoAVS - DENGUE

A Dengue é hoje a mais importante arbovirose que afeta o homem, constituindo um sério
problema de saude publica no mundo, em especial nos paises tropicais, onde as condi¢cbes do meio
ambiente favorecem o desenvolvimento e a proliferacdo do principal mosquito transmissor. O Brasil
registrou 6,5 milhdes de casos provaveis de dengue até 7 de outubro de 2024, de acordo com o
Ministério da Saude. Para efeito de comparacdo, no mesmo periodo de 2023, foram registrados 1,3
milhdo de casos provaveis dadoenca, com 1.179 mortes confirmadas ao longo do ano. O aumento de
casos em 2024 é 400% maior emrelacdo ao ano anterior. O Distrito Federalaparece em primeiro lugar
com 9.876 para cada 100 mil habitantes, seguido por Minas, Parana e S3o Paulo com 4.841.

Possuindo padrdo sazonal, o aumento do nimero de casos e 0 risco para epidemias,
principalmente é esperado entre os meses de outubro de umanoamaio do ano seguinte, coincidindo
com a chegada do periodo chuvoso, onde a probabilidade de novos criadouros do mosquito
transmissor aumenta, ativando o ciclo do Aedes aegypti. A temperatura elevada também contribui,
acelerando o ciclo de vida do mosquito, encurtando o periodo de incubacdo em cinco a seis dias, em
média. Com a maior incidéncia de chuvas nos primeiros meses do ano, os servigos encontram-se em
alerta com os casos suspeitos de dengue e com possibilidade de aumento de casos graves e
hospitalizagdes, em especial se ndo houver manejo clinico oportuno e adequado.

Preocupada com a declaragao de epidemia de dengue no Distrito Federal e da incidéncia do
numero de casos nacidade e, em particular, naUnB, a Coordenacdo de Atencao e Vigilanciaem Saude
(CoAVS) participa desde fevereiro do Grupo de Trabalho constituido por Ato da Reitoria destinado a,
no ambito da Universidade de Brasilia (UnB), coordenar acdes e adotar medidas, discutindo e
compartilhando informacgdes de forma sistematizada, para o enfrentamento do surto de dengue no
campus Darcy Ribeiro. O grupo tem trabalhado para controlar eventuais focos de proliferacdo do
mosquito nos campi da UnB, bem como realizar agdes concretas com a proposicao de medidas de
combate ao mosquito A partir dessas a¢des, desde junho estd emandamento o Projeto de Extensao:
Controle de Aedes aegyptina Universidade de Brasilia usando Esta¢des Disseminadoras de Larvicidas
(EDLs), em parceria com Secretaria de Meio Ambiente (SeMA), Prefeitura do Campus (PRC), Faculdade
de Medicina e Faculdade de Ceilandia. Destaca-se que as EDLs estdo distribuidas emtodos os campie
dentre outras fung¢des, monitoram a circulacdo do mosquito a fim de colaborar com as ag¢des de
controle do mosquito.

A CoAVS reforca desse modo, agées que a comunidade universitaria deve adotar:



e utilizagdo de telas nas janelas e repelentes em areas de reconhecida transmissao;

e remocdo de recipientes que possam se transformar em criadouros de mosquitos;

e vedacdo dos reservatorios e caixas de agua;

e desobstrucdo de calhas, lajes e ralos;

e participa¢do na fiscalizacdo das acGes de prevencdo e controle da dengue executadas pela
Secretaria de Saude do Distrito Federal.

A dengue é uma doenca febril aguda, sistémica e dindmica, que pode apresentar amplo
espectro clinico, podendo parte dos pacientes evoluir para formas graves, e inclusive levar a dbito. A
quase totalidade dos ébitos por dengue é evitavele depende, namaioria das vezes, da qualidade da
assisténcia prestada e organizacdo da rede de servicos de saiide. Todo individuo que apresentar febre
(39°C a40°C) deinicio repentino e apresentar pelo menos duas das seguintes manifestacdes - dor de
cabeca, prostra¢do, dores musculares efou articulares e dor atrds dos olhos — deve procurar
imediatamente um servico de saude, afim de obtertratamento oportuno.No entanto, apds o periodo
febril deve-se ficar atento. Com o declinio da febre (entre 3° e 0 7° dia do inicio da doenca), sinais de
alarme podem estar presentes e marcar o inicio da piora no individuo. Esses sinais indicam o
extravasamento de plasma dos vasos sanguineos e/ou hemorragias, sendo assim caracterizados:

e dorabdominal (dor na barriga) intensa e continua;

e vOmitos persistentes;

e acumulo de liquidos em cavidades corporais (ascite, derrame pleural, derrame pericardico);
e hipotensdo postural e/ou lipotimia;

e letargia e/ou irritabilidade;

e aumento do tamanho do figado (hepatomegalia) > 2cm;

e sangramento de mucosa; e

e aumento progressivo do hematdcrito.

Passada a fase critica da dengue, o paciente entra na fase de recuperacdo. No entanto, a
doenca pode progredir paraformas graves que estdo associadas ao extravasamento grave de plasma,
hemorragias severas ou comprometimento de grave de 6rgaos, que podem evoluir para o ébito do
individuo.

Como a dengue é uma doenca causada por virus, ndo existe necessidade da realizagdo de
exames especificos para o tratamento da doenca, j3 que é baseado nas manifestacdes clinicas
apresentadas. O tratamento consiste em aliviar os sintomas, por meio da prescri¢do de antitérmicos,
ingestdo de liquidos e repouso. Em dezembro de 2023 a vacina contra dengue foi incorporada no
Sistema Unico de Satde (SUS). Ainclus3o da vacina é uma importante ferramentano SUS para que a
dengue seja classificada como mais uma doengaimunoprevenivel. O Brasil & o primeiro pais do mundo
a oferecer o imunizante no sistema publico de saide. No entanto, o indice de adesdo a vacina
preocupa autoridades. A SES-DF alerta que 84,4% das criancas e dos adolescentes estdao com o
esquema vacinal incompleto. A meta é chegar aos 90%.

Embora exista a vacina contra a dengue, o controle do vetor Aedes aegypti é o principal
método paraa prevencdo e controle paraa dengue e outras arboviroses urbanas (como Chikungunya
e Zika), sejapelo manejointegrado de vetores ou pela prevencao pessoal dentro dos domicilios. Para
tanto, é necessario o engajamento da populagdo.
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