B o0

Dengue em Urutai, GO: conhecimentos,
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population and health conditions in their homes
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Resumo

Introdugao: A dengue tem sido considerado um sério problema de satde publica. Embora muitas pesquisas estejam ocorrendo, hé pouca informagéao
sobre as percepcdes e conhecimentos da populagdo sobre a doenga em contextos locais e regionais. Objetivo: Nesse contexto, o presente estudo
objetivou avaliar as percepgdes, conhecimentos e comportamentos/préticas revelados por moradores do municipio de Urutai (GO) e identificar possiveis
caracteristicas sanitarias e ambientais presentes nas residéncias que podem favorecer a disseminagao do inseto vetor e, consequentemente, da
doenca. Métodos: A coleta de dados foi realizada por meio da aplicagdo de um questiondrio e de visitas nas residéncias dos entrevistados. Resultados
e discussao: Foram entrevistados 206 moradores e visitadas 200 residéncias. A maioria dos entrevistados afirmou ser favoravel a campanhas de
prevencéo do dengue, que reconhece o dengue como uma enfermidade grave, considera-se bem informado sobre a doenca e foi capaz de identificar
o vetor do dengue, porém nem todos sabem que o agente etiolégico da doenga é um virus. Além disso, muitos moradores afirmaram que contribuem
com a prevencdo da dengue. Contudo, foi verificado durante as visitas em suas residéncias que eles tém o hébito de jogar lixo na rua e em terrenos
baldios, acumulam lixo nas residéncias, e estocam recipientes em posicéo propicia para o armazenamento de dgua. Conclusao: Apesar da identificagao
de conhecimentos e percepcdes favordveis quanto ao controle/prevencéo do dengue, observaram-se atitudes e condigdes propicias a proliferagao do
mosquito vetor e, consequentemente, da doenca.
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Abstract

Introduction: Dengue has been considered a serious public health problem. Although much research is taking place, there is little information on

the people s perceptions and knowledge about the disease at local and regional contexts. Objective: This study aimed to evaluate the perceptions,
knowledge and behaviors/practices revealed by residents of Urutai, Goiés, Brazil, and identify potential environmental and health effects present in
homes that may favor the spread of the insect vector and, consequently, the disease. Methods: Data collection was conducted through a questionnaire
and visits to the homes of respondents. Results and discussion: We interviewed 206 residents and visited 200 homes. The majority of respondents
claimed to be in favor of campaigns to prevent dengue fever, and recognizes dengue as a serious illness, is well informed about the disease and was
able to identify the vector of dengue, but not everyone knows that the etiological agent of disease is a virus. In addition, many residents said that

contribute to the prevention of dengue. However, it was verified during visits to the homes of residents that they have the habit of littering and waste
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lands, accumulate waste in homes, in addition to stockpile containers in a position favorable for water storage. Conclusion: Despite the identification

of knowledge and favorable perceptions regarding the control/prevention of dengue, attitudes and observed conditions conducive to the proliferation of

the mosquito vector and therefore the disease.
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Introducao

Nos tltimos 20 anos, o dengue tem se destacado como um grave
problema de satide publica no Brasil. Do ponto de vista clinico, trata-se
de uma doenga aguda e sistémica, causada por quatro variantes virais
(virus do dengue 1, 2, 3 e 4), do género Flavivirus, as quais corres-
pondem aos quatro sorotipos distintos: DENV-1, DENV-2, DENV-3
e DENV-4'. Sua incidéncia e distribui¢io geografica vém se expandin-
do continuamente na tltima década, bem como a ocorréncia das suas
formas graves™’.

O inseto transmissor da doenga, o Aedes aegypti, é encontrado
atualmente numa extensdo que vai desde o Uruguai até o sul dos Es-
tados Unidos, tendo sido registrados surtos de grande importancia em
paises como Venezuela, Cuba, Paraguai e Brasil, o que corresponde
a 3,5 bilhdes de pessoas infectadas no mundo’. No Brasil, o aumento
demogrifico, a urbanizagdo e as condigdes socioambientais, como con-
digdes inadequadas de saneamento, pouco tratamento e destinagdo ndo
seletiva de lixo, ma distribui¢io de renda e baixa escolaridade da maior
parte da populagio, contribuem muito para a disseminagio do vetor®.

Em Goias, especificamente, o inseto vetor do dengue introduziu-se
em 1987, no sul do estado’. O comportamento sinantrépico e antropo-
filico do mesmo possibilitou sua expansio geografica e em 1990 foi
descrito pela primeira vez em Goi4nia’. Cinco anos depois, 59 munici-
pios registravam epidemias de dengue. A partir dai, a doenga mostrou
tendéncia ascendente, mesmo com as atividades de controle. A trans-
missdo apresenta comportamento ciclico, intercalando anos com altas e
baixas incidéncias. Os picos das epidemias coincidem com as estagdes
chuvosas e o fator de risco mais importante tem sido morar ou circular
em dreas onde estejam ocorrendo casos’.

Apesar da existéncia de muitas pesquisas a respeito dos aspectos
biomédicos da doenga, atualmente hd a necessidade de se obter infor-
magdes acerca das percepgdes e conhecimentos sobre o dengue ou so-
bre sua importincia em contextos locais e regionais. Em se tratando
de estudos voltados a avaliagdo de percepgdes e conhecimentos sobre
doengas, poucos foram os trabalhos desenvolvidos nessa linha de pes-
quisa, destacando-se os de Villela ez al’, sobre a doenga de Chagas,
Lima et al.?, sobre zoonoses em geral, e Lenzi et a/.’, Donalisio ez al."’,

Santos'', Cavalgante ez al."” e Figueirédo", dentre outros, sobre dengue.

Conforme discutido por Santos', é de extrema importancia que
os conhecimentos, as percepgdes e os comportamentos/ praticas da po-
pulagdo sejam levados em consideragio para a efetiva implementagio
de politicas de prevengdo/controle de enfermidades. De acordo com
o apresentado por Lima et al?, estudos de abordagem local, aqueles
que buscam tragar um perfil de determinadas cadeias de transmissdo
ou o conhecimento da populagio sobre a dindmica de determinadas
enfermidades, em dada area geografica, sdo a base para a aplicagio de
agBes de cardter preventivo. Segundo Vasconcelos', as crengas e ini-
ciativas da populagdo devem ser avaliadas para que sejam confeccio-
nadas mensagens educativas compreensiveis e atraentes, aumentando
o contingente de pessoas que auxiliam na resolugio ou controle de um
determinado problema de satide.

Nesse sentido, o presente estudo teve por objetivo avaliar as per-
cepgdes, conhecimentos e comportamentos/praticas revelados por
moradores do municipio de Urutai (GO). Além disso, buscou-se, nes-
ta pesquisa, identificar possiveis caracteristicas sanitarias e ambientais
presentes nas residéncias, que podem favorecer a disseminagdo do
inseto vetor e, consequentemente, da doenga. A hipétese de que co-
nhecimento ndo necessariamente leva a mudangas de comportamento/

atitudes/ praticas sobre o dengue foi considerada inicialmente.

Material e Métodos

A pesquisa realizada tratou-se de um inquérito domiciliar, de ca-
rater exploratério descritivo, desenvolvido entre os meses de fevereiro
a dezembro de 2011. O presente estudo foi realizado no municipio de
Urutai (GO), no sudeste goiano, pertencendo a mesorregido de Pires
do Rio e apresentando 4rea aproximada de 400 km’. Em termos po-
pulacionais, o local possui pouco mais de 3 mil habitantes (n=3074)".

A coleta de dados foi realizada em duas etapas. Inicialmente foram
feitas entrevistas domiciliares, com aplicagdo de um questionario, junto
a populagio, e, em seguida, houve avaliagdo das condigdes sanitarias e
ambientais das residéncias dos participantes da pesquisa, utilizando-se
um protocolo.

O questionério aplicado foi estruturado com questdes objetivas
e discursivas, elaboradas de modo a avaliar as percepgdes, os conhe-

cimentos e os comportamentos/praticas dos moradores de Urutai
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relacionados a dengue. Ele investigou as fontes de informagio dos
moradores relativas a doenga, as agdes desenvolvidas no municipio
pelos agentes comunitarios de satde, nivel de informacio da popula-
¢do sobre o dengue, conhecimento dos moradores sobre a morfologia
e o habito hematéfago do vetor (4. aegypti), o agente causador, a
gravidade, o modo de transmissdo, entre outros.

O protocolo utilizado para avaliar as condigdes sanitarias e am-
bientais das residéncias visitadas foi elaborado com questdes que pos-
sibilitaram a identificagdo das residéncias com risco potencial de trans-
missdo do dengue no municipio. Para cada questio do protocolo foi
atribuido escore: zero, quando a resposta era positiva (“sim”); e um, se
negativa (“ndo0”). Foram avaliadas as condigdes das caixas d’agua das
residéncias (se abertas, fechadas ou com presenga de frestas), possivel
acumulo de dgua em vasos de plantas, presenca de recipientes expostos
em posi¢do propicia para o armazenamento de dgua (pneus, residuos,
latas de lixo, etc) e obstrugdes de calhas, lajes e/ ou ralos, entre outros.

Os participantes da pesquisa e as residéncias visitadas foram esco-
lhidos aleatoriamente, de forma mais homogénea possivel. Para isso, o
municipio foi dividido em cinco dreas (Figura 1) de tamanhos aproxi-
madamente iguais. Vale salientar que essa divisdo foi realizada apenas
para facilitar a realizagdo da pesquisa de campo, ndo tendo sido levada
em consideragio a classe econdmica e social dos bairros inseridos nas
respectivas dreas. Além disso, os dados obtidos em cada drea foram
analisados em conjunto, e ndo separadamente.

Os critérios estabelecidos para a sele¢io dos sujeitos foram: ser
morador da residéncia visitada e aceitar participar da pesquisa volun-
tariamente depois de ler e assinar o termo de consentimento, conforme
exigéncia da Resolugio n° 196/96, de 16 de outubro de 1996, do Con-
selho Nacional de Satide do Ministério da Satide'.

Vale salientar que o presente estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) do Instituto Federal Goiano, sob o parecer
002/2010 de 2 de dezembro de 2010.

Para a determinagdo do nimero de participantes da pesquisa,
levou-se em consideragdo o método psicométrico e o nimero total
aproximado de habitantes do municipio (n=3.000). Quanto ao método
psicométrico, é usado comumente para escalas de atitude, o qual busca
identificar o niimero de respondentes necessérios para gerar um grau de
saturagdo do fendmeno ou caracteristica medida, ou seja, quando os da-
dos capturados pelo instrumento de pesquisa comegam a se repetir ou
reduzir significativamente sua variabilidade!”. O processo de saturagio
se inicia quando a quantidade de itens de um questionario é multiplica-
da por uma escala que varia de seis (minimo) a dez (6timo) (Figura 1).

No presente estudo adotou-se o critério de dez, multiplicado pela
quantidade de itens especificos do questiondrio (n=30), prevendo a
necessidade de entrevistar um total de 300 moradores. Entretanto, a
fim de garantir amostragem mais representativa quantitativamente, ja
que o municipio de Urutai possui aproximadamente 3 mil habitantes,
optou-se por entrevistar um total de 750 moradores (150 de cada 4rea

demarcada na Figura 1).

Figura 1: Delimitagao das éreas investigadas no municipio de Urutai (GO)

Para a andlise dos dados, recorreu-se a planilha do software Ex-
cel. Ja para andlises quantitativas de respostas das questdes objetivas
do questionario foi utilizada estatistica descritiva, e na interpretagio
qualitativa das respostas as questdes discursivas, houve anilise de

contetido'®.

Resultados e Discussao

Um total de 206 moradores foi entrevistado e 200 residéncias ava-
liadas quanto as suas condigdes sanitarias e ambientais, o que represen-
ta 27,5% e 26,7% do previsto inicialmente (n=750, para ambos). O alto
percentual de participantes que negaram participar do estudo ou que
impediram a avaliagdo de sua residéncia (mesmo tendo respondido ao
questiondrio) explica esse baixo percentual.

Do total de moradores estudados apenas 54 (26,2%) eram do
sexo masculino. Embora tanto individuos do sexo masculino, quanto
do sexo feminino, tenham sido convidados a participar da pesquisa,
as mulheres, na maioria dos casos, foram mais receptivas no tocante
a contribuir com o estudo. E preciso considerar o fato de que na so-
ciedade geralmente é dispensada as mulheres a responsabilidade pelos
cuidados da casa, o que explica, a0 menos parcialmente, a auséncia de
um percentual maior de individuos do sexo masculino. Claro et a/."”
destacam que as mulheres desempenham papel relevante nas questdes
que envolvem satide e maior participagdo no controle doméstico dos
criadouros do vetor do dengue. Outra explicagdo para o predominio
do sexo feminino entre os participantes do estudo pode estar relacio-
nada ao hordrio das visitas domiciliares, que ocorreram sempre no
periodo de expediente de trabalho.

No que se refere a faixa etdria, a idade dos entrevistados va-
riou de 15 a 90 anos. Verificou-se que 16,5% dos individuos (n=34)
estavam na faixa entre 15 a 25 anos; 11,2% (n=23) na faixa de 26
a 35 anos; 10,2% (n=21) entre 36 a 45 anos; 15,0% (n=31) de 46 a
55 anos; € 32,5% (n= 67) tinham mais de 56 anos. Do total, 14,6%

(n=30) nio relataram sua idade.
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Quanto a escolaridade, os dados mostram que é pequeno o indi-
ce daqueles que nunca estudaram (1,4%; n=3). Todavia, foi observado
que o publico investigado possuia baixa escolaridade, sendo que apenas
9,7% (n=20) relataram ter cursado o Ensino Fundamental completo,
somente 19,9% (n=41) o Ensino Médio completo e apenas 7,8% (n=16)
disseram ter concluido um curso superior. Quanto a profissdo e as ca-
racteristicas ocupacionais da populagdo estudada, a maioria dos entre-
vistados é dona de casa (21,4%; n=44) e aposentado (23,8%; n=49).
Na sequéncia, as profissdes mais referidas foram: funcionario publico
(8,2%; n=17), comerciante (5,8%; n=12), empregada doméstica (4,9%;
n=10) e estudante (8,3%; n=17).

Quando os entrevistados foram perguntados se o municipio de
Urutai pode ser considerado propicio a proliferagio do dengue, a
maioria, totalizando, 57,3% (n=118) afirmou que ndo, 41,3% (n=85)
afirmaram que sim e 1,5% (n=3) ndo respondeu a questdo. Sobre esse
aspecto, é importante ressaltar que o municipio de Urutai, apesar de
ndo ser considerado endémico para o dengue, estd localizado a uma
distancia relativamente pequena de dois municipios goianos que até
setembro de 2010 apresentavam elevados niimeros de casos da doen-
ca. Tais municipios referem-se a Anapolis (terceiro lugar no ranking
dos municipios goianos com casos de dengue registrados, com 5.743)
e Cataldo (oitavo lugar no ranking, com 1.255 casos de dengue), se-
gundo a Secretaria de Satde do Estado de Goias™.

Com relagio as fontes de informagdo sobre o dengue e o ve-
tor da doenga, a televisdo (93,2%; n=192), agentes de satde (25,2%;
n=52), radio (16,5%; n=34), folhetos informativos (5,3%; n=11), in-
ternet (4,4%; n=9) e revistas (1,9%; n=4) configuram, nesta sequén-
cia, as mais mencionadas. Resultados semelhantes, com pequenas di-
ferengas, foram obtidos nos estudos de Lenzi ez a/.’, Donalisio ez a/."’,
Santos'!, Cavalcante et a/l.' e Figueirédo". Ressalta-se apenas que nos
estudos de Lenzi ez al.’ e de Figueirédo' nio houve mengio a agentes
que realizam o controle do vetor; ja nos outros, agentes de controle
do dengue aparecem em seguida de televisdo. Para Figueirédo", os
meios de comunicagdo em massa (televisdo e radio) e os profissionais
de satide sdo importantes para informar e conscientizar a populagio
sobre o controle de doenga.

Com relagio a programas e campanhas de prevengido do dengue,
a grande maioria dos entrevistados (99,5%; n=205) afirmou que o de-
senvolvimento de agdes para disseminar informagdes e conhecimentos
sobre a doenga é importante. Apenas uma pessoa disse que ndo con-
sidera importante o desenvolvimento de programas de prevengio de
dengue. Tendo em vista que se constitui em sério problema de satide
publica, com surtos epidémicos anuais, coloca-se vital a implementagio
de politicas de prevengio a essa doenga.

Para Fuck?, a¢bes educativas sdo de extrema importncia para o
sucesso do controle do dengue, sendo consideradas formas de fortalecer
as agOes ja desenvolvidas e criar meios alternativos de controle. Em ou-
tro estudo, Neto ez al.** avaliaram os resultados de um trabalho educati-

vo desenvolvido em um bairro periférico de Sio José do Rio Preto (SP)
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sobre prevengio do dengue e a relagio existente entre conhecimentos e
praticas desta populagdo. De acordo com os autores, posteriormente as
atividades educativas, houve ganho de conhecimento sobre a doenga,
seu vetor e criadouros, mas ndo em termos das medidas adotadas para
controle de recipientes. Os estudiosos destacam que os achados da pes-
quisa sdo preocupantes, uma vez que um dos principais resultados a ser
alcangado pelo trabalho educativo, a mudanga de praticas em relagdo
aos criadouros dos vetores do dengue, nio foi viabilizado.

Claro et al.”, por meio de uma revisdo bibliogrifica sobre conhe-
cimentos, crengas, atitudes, praticas e representagdes populares a res-
peito do dengue, concluiram que os estudos desenvolvidos até aquele
ano revelam pouca efetividade das campanhas informativas na mudan-
¢a de comportamento da populagio em relagdo ao controle da doenga.
As conclusdes apontam que as estratégias educativas relacionadas a
dengue ndo levam em conta os conhecimentos prévios e a visdo que
a populagdo tem sobre a questdo, e ndo incentivam sua participagio na
elaboragdo das propostas educativas e na discussdo sobre suas priori-
dades. Contrariamente, no estudo de Brassolatti ez a/.”, em Campinas
(SP) sobre o impacto de um programa educativo (curso de 20 horas) de
prevengdo a dengue para professores e, consequentemente, o trabalho
destes para alunos e seus familiares, foi verificado, ap6s a intervengio
educativa, aumento do conhecimento relativo a dengue e a redugio ou
eliminagdo de sitios de criagdo dos vetores da doenga nos ambientes
escolares e nas residéncias dos estudantes. Os resultados levaram os
autores a concluir que trabalhos educativos com criangas produzem
comportamentos mais adequados.

Em vérios municipios brasileiros, as Prefeituras Municipais, por
meio de Secretarias de Satide, mantém uma equipe de vigilancia e
controle do mosquito 4. aegypti. Para realizar o controle do vetor do
dengue, o municipio de Urutai (GO) conta com a Fundagdo Nacional
de Satide, a qual oferece o trabalho de agentes comunitarios de satide
(ACS). Eles tém por fungio realizar visitas aos domicilios e informar a
populagdo sobre o controle e prevengdo do dengue, bem como eliminar
possiveis criadouros do mosquito 4. aegypti.

A partir da perspectiva de que o controle do vetor e a prevengio
do dengue encontram-se, atualmente, em carater emergencial, e que
os ACS constituem uma ferramenta fundamental ao combate, os mo-
radores foram indagados sobre a agio dos ACS. Observou-se que a
maioria dos entrevistados considera o trabalho dos agentes satisfatério,
sendo que 64,7% (n=132) dos entrevistados classificaram boa a atuagdo
dos ACS; 16,0% (n=35) regular; 6,8% (n=14) ruim; 4,9% (n=10) muito
boa; € 5,9% (n=12) excelente. Dois moradores alegaram que nunca fo-
ram visitados por um ACS.

Quanto a percepgio acerca das fungdes e competéncia dos ACS,
77,2% (n=159) caracterizaram a fungdo/competéncia dos ACS como
visitagdo nas casas; 76,2% (n=157) como fiscalizagdo; 65,0% (n=134)
como aconselhamento; 6,8% (n=14) colocar larvicida nas plantas; 3,9%
(n=8) retirar lixo dos quintais; e 0,9% (n=2) doar saco de lixo. Dados

semelhantes foram obtidos no estudo de Chiaravalloti ez a/.*, dirigido a
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um grupo focal de mulheres em um bairro periférico de Catanduva (SP)
sobre os fatores que interferem na adesdo das moradoras as praticas
preventivas do dengue. Conforme as entrevistadas neste estudo, a
rotina dos agentes que realizam o controle do vetor envolvem ati-
vidades de visitagdo nas casas, fiscalizagdo, vistoria, aconselhamento
e orientagdo, retirada do lixo, doagdo de sacos de lixo e colocagio do
larvicida nas plantas.

Ressalta-se que perpassa erroneamente entre a populagio a per-
cepgdo de que os ACS tém, entre outras, a fungdo/competéncia de re-
colher lixo doméstico. No estudo de Gongalves Neto ez al.”, em Sdo
José do Rio Preto (SP), sobre os aspectos que interferem na atuagio
dos agentes de controle de vetores e dos agentes comunitérios de satde
no Programa de Controle do Dengue e na adesdo da populagio, foi
evidenciado que a imagem dos agentes que realizam o controle do vetor
tem se perpetuado erroneamente como a de catador de lixo. Nessa pes-
quisa, os agentes relatam que realizar a limpeza do terreno é fungio dos
moradores e que a tarefa deles é orientar a populagio a realizar ativida-
des de controle de criadouros do vetor em suas residéncias. Ressalta-se
que a identificagdo dos agentes como coletores de lixo das residéncias,
por parte da populagdo, pode contribuir para que os moradores nio
realizem a retirada de lixo de suas residéncias, favorecendo o actimulo
de residuos e a veiculagio de doengas ligadas ao lixo.

Em relagdo a contribuir para prevenir o dengue no municipio, os
moradores, em maioria (93,2%; n=192), declararam realizar alguma
forma de controle do vetor em suas residéncias. Contudo, ficou eviden-
te que nem todos os entrevistados que afirmaram realizar atividades de
controle adotavam, de fato, medidas que contribuem efetivamente para
a prevengdo do dengue no municipio. Foi possivel observar grande va-
riedade de atitudes e préticas propicias ao desenvolvimento do dengue,
sendo que 38,8% (n=80) dos entrevistados afirmaram que “n3o” fazem
dentincias a Prefeitura de casos que podem favorecer a transmissio da
doenga; 17,0% (n=35) ndo mantém fechadas latas de lixo; 15,5% (n=32)
afirmaram que acumulam, mesmo que de vez em quando, algum lixo no
quintal de suas residéncias; 6,3% (n=13) possuem o habito de jogar lixo
na rua e terrenos baldios; e 4,9% ndo se preocupam com entupimentos
em calhas, laje ou ralos de suas residéncias. £ importante ressaltar que
conhecimento, nem sempre se traduz em atitudes e praticas preventivas
e adequadas contra a transmissdo do dengue, conforme discutido por
Cavalcante ez al."’.

Em relagio a gravidade do dengue, observou-se que 71,4%
(n=147) dos entrevistados reconhecem que se trata de uma grave do-
enga e que pode causar a morte, 14,0% (n=29) referiram que é uma
doenga terrivel, 5,4% (n=11) uma doenga comum, 7,3% (n=15) uma
doenga simples e de facil tratamento, 0,9% (n=2) alegaram ser uma do-
enga incuréavel e outros 0,9% (n=2) nio responderam a questio. £ im-
portante salientar que o dengue é uma doenga infecciosa, de evolugio
benigna na forma classica (febre alta acompanhada por cefaleia e dores
musculares e articulares) e grave ou letal quando se apresenta na forma

hemorrégica (doenga febril aguda caracterizada por manifestagdes he-

morragicas com tendéncia a evolugdo para a sindrome de choque, que
pode ser fatal)®.

Dados semelhantes aos encontrados no presente estudo foram
evidenciados nos trabalhos de Lefévre et al.”, realizado em Sio
Sebastido (SP), e de Cavalcante ez al.”?, realizado em Sdo Sebastido
(DF). No primeiro, o dengue foi considerado uma enfermidade grave
por mais de 90,0% dos entrevistados e observou-se que a populagio
estudada apresenta um grau de informagio amplo sobre a enfermi-
dade e sua gravidade. J4 no segundo, a doenga foi considerada gra-
ve por 52,9% da populagio pesquisada. Discordando dos achados
destes e do presente trabalho, o estudo de Santos', em Gléria do
Goitd (Recife), sobre a percepgdo da populagio relativa ao dengue
e as condigdes socioambientais que favorecem a manutengio dessa
endemia na drea de estudo, a populagdo pesquisada classificou a do-
enga benigna por ter baixa letalidade.

Embora grande parte da populagio estudada tenha referido ao
dengue como uma enfermidade grave, foram observadas condi¢des
propicias a proliferagio do mosquito 4. aegypti em varias residéncias.
Em 35% (n=70) delas foram encontrados recipientes expostos em posi-
¢do favordvel ao armazenamento de dgua, em 20% (n=40) havia pneus
velhos expostos ao relento, em 24% (n=48) haviam residuos (lixo) que
podem acumular agua espalhados pelo terreno das residéncias e em
23% (n=46) dos domicilios foram observado vasos de plantas cujos
pratos estavam com agua em condi¢Ges ideais ao desenvolvimento do
mosquito transmissor da doenga.

Estudos como os de Donalisio ez a/."” e Gongalves Neto ez al.®
também identificaram, nas dreas estudadas, a existéncia de criadouros
domiciliares favoraveis ao desenvolvimento do vetor e consequen-
te propagacio da doenga. Das residéncias examinadas por Donali-
sio et al.' em Santa Barbara D’Oeste (SP), em 69,1% foi observado
pelo menos um tipo de recipiente que pode acumular dgua, como pratos
com vaso de plantas, pneus e garrafas. No estudo de Gongalves Neto
et al®, em Sio Luis (MA), foram observados criadouros potenciais
em toda a area pesquisada (843 residéncias), sendo mais frequentes os
reservatorios domésticos de armazenamento de dgua (tambor, tanque,
barril, tina, tonel e caixa d’agua), seguidos de vasos com agua e pratos
de plantas, garrafa, lata, plastico e pneus, entre outros. Merece especial
atengdo o fato de que o habito de guardar vasilhames, pneus usados e
demais recipientes em casa contribui para que a doenga acometa maior
nimero de pessoas, pois, como se sabe, s3o nestes locais que o mosquito
do dengue prolifera, conforme discutido por Cavalcante ez al.'>.

Ressalta-se que, na auséncia de uma vacina que garanta a
imunizagdo das pessoas, o controle do dengue centra-se na quebra
da cadeia de transmissdo da doenga e, portanto, a melhor medida
de combate é eliminar os ambientes favorédveis ao desenvolvimen-
to do mosquito A4. aegypti, os quais se encontram, em sua maioria,
dentro dos domicilios. Logo, uma das alternativas vidveis para o
controle seria a mobiliza¢do e a colaboragio da comunidade na

manutengdo de suas residéncias livres de potenciais criadouros
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do vetor. Cavalcante et al.'? ressaltam ainda que a participagdo
da comunidade ndo apenas contribui para o controle da doenga,
mas também permite desenvolver atitudes e praticas saudaveis que
melhoram a higiene do ambiente doméstico. Nesta abordagem, se-
gundo os autores, estd implicita a ideia de que o desenvolvimento
da conscientizagdo a respeito do problema do 4. aegypii pode le-
var ao reconhecimento de outros problemas comunitirios, como
coleta de lixo deficiente e abastecimento de dgua irregular.

No presente estudo, muitos moradores mencionaram que colocam
em prética medidas de prevengdo a dengue, sendo que 95,1% (n=196)
dos entrevistados afirmaram que se preocupam com o entupimento de
calhas, laje ou ralos de suas residéncias. Entretanto, foi observado que
6,8% (n=14) das residéncias apresentavam obstrugdo nas calhas, laje
ou ralos. Em 90,0% (n=180) dos domicilios nos quais havia recipientes
nos vasos com plantas, por exemplo, 31,7% (n=57) dos seus moradores
afirmaram que depositavam areia no fundo dos recipientes para nio
armazenar agua.

Latas de lixo mantidas adequadamente fechadas foram relatadas
por 83,0% (n=171) dos moradores, mas em 22,8% (n=57) das residén-
cias visitadas observaram-se latas de lixo abertas. Em 89,0% (n=178)
dos domicilios nos quais havia caixa d’agua, 42,7% (n=76) dos entre-
vistados relataram que verificam se a caixa d’agua estava mal tampada
ou se havia alguma fresta (tampa danificada). Além disso, em 8,0% des-
tas residéncias verificou-se que a caixa d’agua ndo estava adequada-
mente fechada.

Cavalcante ez a/.'? também constataram que, apesar da grande
maioria dos entrevistados ter demonstrado conhecimento satisfatério
sobre a transmissdo da doenca e dos meios para reduzir a densidade de
mosquitos, nos domicilios e arredores foi encontrada grande quantida-
de de criadouros potenciais ao desenvolvimento do vetor do dengue.

Segundo Tauil®

, para o controle do dengue é importante a incorpora-
¢do de determinados habitos ao cotidiano das populagdes, como evitar
potenciais reservatérios de dgua em quintais, troca periédica da dgua
de plantas aquaticas e manutengio de piscinas com dgua tratada, en-
tre outros. Ainda conforme apresentado pelo autor, a estratégia para
alcangar estas metas inclui uma intensa mobilizagdo comunitaria por
todos os meios de comunicagio modernos e um processo continuado e
sustentado de educagio em satude.

Com relagio ao nivel de informagio da populagio sobre o vetor,
a doenga e seu controle, o presente estudo evidenciou que para 65,5%
(n=135) dos entrevistados a sociedade estd muito bem orientada sobre
o dengue, ndo faltando informagdo sobre o assunto. Por outro lado,
quando os moradores foram questionados sobre o habito de se man-
terem informados sobre o dengue, curiosamente 66,5% (n=137) rela-
taram ndo ter esse habito. Nota-se, na presente pesquisa, discrepancia
entre percepgio e comportamento sobre ter informagio e o habito de
se manter informado sobre o dengue. O discurso divergente, da po-
pulagdo estudada, possivelmente esta relacionado a circulagio de in-

formagdes, pelos ACS e pelos diversos meios de comunicagio, sobre a
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doenga, como, por exemplo, ndo deixar d4gua parada, colocar areia nos
vasos e tampar caixa d’agua, entre outros.

Quando os moradores foram indagados sobre o motivo pelo qual
a doenga ainda nio foi controlada no Brasil, observou-se que a maioria
dos participantes (60,7%; n=125) atribui isso a falta de conscientizagio
da populagdo sobre a importancia da doenca e da necessidade de todos
agirem em prol da prevengio do dengue.

Resultados semelhantes foram observados por Santos''. Segun-
do os participantes deste estudo, o controle da doenga depende da
responsabilidade dos individuos que ndo tomam os devidos cuidados
para o controle do vetor. Ressalta-se que a cada dia que passa fica
mais claro que o controle e a epidemiologia da doenga apontam no
rumo da necessidade da participagio comunitaria, a0 mesmo tempo
em que diminuem a visibilidade da doenga em éreas sob controle.
Além disso, as a¢des de prevengdo do dengue necessitam de envolvi-
mento de outros setores da sociedade, particularmente na questio da
melhoria das condigdes de urbanizagio e habitagdo, coleta regular de
lixo, abastecimento permanente de d4gua encanada e educagio escolar,
conforme discutido por Tauil”.

Quando perguntados sobre o periodo do dia em que o inseto
transmissor do dengue encontra-se mais ativo, observou que a maioria
da populagio desconhece o periodo em que 0 hematofagismo é mais in-
tensamente realizado. 33,0% (n=68) dos participantes responderam que
a hematofagia ocorre durante a tarde, 15,0% (n=31) durante o amanhe-
cer, 15,0% (n=31) preferencialmente no amanhecer e entardecer, 13,6%
(n=28) pela manhi e 6,8% (n=14) durante a madrugada. Outros 31,6%
(n=65) alegaram ndo saber. £ importante salientar que o 4. aegypti é
um mosquito de habitos domésticos (seu comportamento restringe ao
domicilio e peridomicilio) e diurnos (se alimenta durante o dia, prefe-
rencialmente no inicio da manhi e no final da tarde) e tem preferéncia
acentuada por sangue humano®. Santos'' observou, em seu estudo, que
a maioria dos individuos pesquisados desconhecem o comportamento
hematéfago do vetor 4. aegypti.

Ainda sobre esse aspecto, é interessante que a populagdo saiba do
perfodo mais critico do dia em que o transmissor da doenga pode po-
tencialmente infectar uma pessoa, para o seu controle efetivo. O estudo
de Lenzi ez al.’, em uma comunidade de baixa renda do complexo de fa-
velas de Manguinhos (Rio de Janeiro), sobre crengas e praticas relacio-
nadas com o dengue e aos aspectos socioculturais que as influenciam,
foram referidas, pela populagdo pesquisada, praticas noturnas para o
controle do mosquito do dengue, como uso de inseticidas e ventilado-
res, ndo adequados para o combate ao transmissor da doenga — de habi-
to diurno. Segundo Santos'', 0 incomodo noturno decorrente da muri-
coca é confundido, por uma parcela da populagio, como sendo de risco
para o dengue. Assim, busca-se protegdo contra a picada do mosquito a
noite, deixando de tomar medidas de controle no periodo diurno.

Quanto a morfologia caracteristica do 4. aegyptz, a maioria dos
entrevistados (91,3%; n=188) reconhece o vetor (por meio de imagem),

semelhantemente ao evidenciado no estudo de Cavalcante ez al.'2, no
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qual 68,23%, em uma amostra de 85 individuos, também o reconhe-
cem. Por outro lado, estudando populagdes urbanas de bairros de Por-
to Alegre (RS), Caregnato et /., com a finalidade de avaliar agdes
educativas relacionadas a proliferagdo do vetor, constataram a falta de
conhecimento sobre as suas caracteristicas morfolégicas. No estudo de
Santos", o desconhecimento da morfologia do inseto transmissor da
doenga também foi evidenciado. Sabe-se que o conhecimento efetivo
da populagio em relagdo ao inseto transmissor do dengue é importante
para que possa adotar medidas apropriadas de controle. Com este intui-
to, geralmente, as campanhas publicitdrias de esclarecimento a respeito
do dengue privilegiam a divulgagdo dos aspectos morfolégicos do 4.
aegypti para que a populagdo possa conhecé-lo e, consequentemente,
adotar comportamento adequado para combaté-lo. Ainda assim, é im-
portante salientar que no presente estudo o conhecimento da morfolo-
gia do vetor foi avaliado por meio de imagem. Nesse caso, resultados
divergentes podem ser obtidos quando da avaliagio realizada por meio
de exemplares (vivos ou fixados) do préprio transmissor, quando mos-
trados aos entrevistados junto a outras espécies de mosquito.

Outro aspecto interessante a ser considerado é que nem todos
os entrevistados neste estudo sabem que o dengue tem como agente
etiolégico um virus. Para 4,4% (n=9) dos sujeitos o dengue é causa-
da por uma bactéria, 0,9% (n=02) acham que o causador é um fungo,
0,5% (n=01) por um protozodrio e 0,5% (n=01) por um pernilongo. Os
dados indicam que ainda falta conhecimento sobre alguns aspectos do
dengue, como, por exemplo, o seu causador (agente etiol6gico).

Com relagido ao modo de transmissio da doenga, 90,3% (n=186)
dos individuos responderam adequadamente a questdo, alegando que
adoenga é transmitida pela picada do inseto transmissor, ao passo que
2,9% (n=6) dos moradores acreditam que a transmissdo ocorre pelas
fezes do inseto, 6,3% (n= 13) pelo sangue do inseto e uma pessoa pela
poeira presente nas patas do inseto. Nos estudos de Santos et al."!,
Cavalcante ez al.'*, Gongalves Neto et al.”® e Lenzi ez a/.” a maioria das
pessoas pesquisadas também reconheceu que a picada do mosquito é
a forma de transmissdo da doenga.

Quando interrogados sobre quais os sinais/sintomas que po-
deriam ser apresentados por um individuo com dengue, houve re-
feréncia a manchas e erupgdes na pele semelhante ao sarampo (454
referéncias), febre alta (154), forte dor de cabega (132), dores nos
ossos e articulagdes (93), diarreia (26), dor atras dos olhos (21), perda
do paladar e apetite (4) e nauseas e vomitos (30). Os resultados dos
estudos de Figueirédo®, Cavalcante ez a/.'* e Santos', todos sobre o
conhecimento, atitude e a pratica da populagdo em relagdo a dengue,
evidenciam conhecimentos adequados quanto aos sinais/sintomas do
dengue. Quanto a primeira pesquisa, os sinais/sintomas da doenga
mais referidos foram a febre, dor de cabega, dor nos olhos, dor nos
miusculos, vermelhiddo na pele, dor nas articulagdes e cansago. Em
relagdo a segunda pesquisa, os mais citados foram o cansago, falta de

ar e erupgdes na pele. Na tltima pesquisa, a populagio participante
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relatou febre, dores de cabega e dores nas articulagdes como os prin-
cipais sinais/sintomas caracteristicos do dengue.

Sobre a conduta que tomariam em face de um caso suspeito de
dengue, a maioria dos entrevistados (94,8%; n=194) alegou que pro-
curaria assisténcia médica, enquanto 1,9% (n=4) afirmou que tomaria
muito liquido e 1,5% (n=3) que tomariam qualquer remédio. E impor-
tante destacar que a conduta mais adequada quando se tem suspeita de
dengue é evitar a automedicagio e procurar assisténcia médica para o
diagnéstico da doenga. Vale destacar que ndo ha tratamento especifico
para o dengue. Quando diagnéstico é indicada a ingestdo de liquidos
(agua, sucos, chas, etc) e a utilizagdo de medicamentos paliativos para
os sintomas/ sinais, como analgésicos e antitérmicos. Além disso, ndo
devem ser utilizados medicamentos a base de acido acetil salicilica devi-
do ao risco de hemorragias. No estudo de Gongalves Neto ez al.*, aque-
les que haviam contraido o dengue, ao constatar os sintomas ou sinais
clinicos, afirmaram ter procurado assisténcia médica em uma Unidade
de Satde, e alguns erroneamente procederam a automedicagao.

Em conclusio, este inquérito permitiu identificar, de maneira
geral, que a populagdo pesquisada apresenta bom nivel de conheci-
mento sobre as caracteristicas e a dinimica do dengue e medidas de
controle e prevengdo a essa enfermidade. Porém, foram observadas
praticas cotidianas e condigdes, nas residéncias, propicias para o de-
senvolvimento do vetor e, consequentemente, propagacio da doenga
no municipio. A constatagdo parece refletir uma problematica rele-
vante no que se refere ao controle/ prevengio da doenga, ou seja, ndo
basta apenas conhecimento especifico sobre o dengue, é necessirio
que ele seja traduzido em atitudes e praticas que de fato contribuem
para a prevengdo/controle da doenca.

Neste contexto, uma interessante abordagem seria a sensibilizagio
das pessoas sobre a importincia de suas atitudes, comportamentos e
praticas ligadas a prevengdo/ controle da doenga. A sensibilizagdo pode
ser promovida, por exemplo, por meio de campanhas de carater educa-
tivo (mais eficazes), abarcando aspectos como o cuidado das condigdes
sanitdrias e ambientais das residéncias, uma vez que os principais focos
de larvas do mosquito do dengue residem no interior dos domicilios.
Por outro lado, também ¢é necessario, por parte do poder ptiblico, pro-
piciar a populagio condigbes de saneamento basico e servigos regulares
de coleta de lixo para que as pessoas ndo depositem seus residuos em
locais inadequados, criando condigdes ideais para a reprodugdo do ve-
tor A. aegypti. Além disso, é essencial que os servigos de abastecimento
de dgua sejam oferecidos de modo canalizado para ndo serem criadas e
mantidas formas alternativas de armazenagem de dgua para consumo e
uso nas residéncias, muitas vezes em condigdes que favorecem a repro-
dugdo do transmissor da doenga.

Por fim, pode-se dizer que o presente trabalho oferece a Secreta-
ria de Satide do municipio pesquisado informagdes tteis que poderdo
servir de base para uma melhor estruturagio dos programas voltados a

prevengdo do dengue.
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