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Vigildncia de ambientes da febre maculosa: explorando
as dreas silenciosas do Brasil

Surveillance of environments of spotted fever: exploring the quiet areas of Brazil

Vigilancia de ambientes de la fiebre maculosa: explorando las dreas silenciosas de Brasil

Stefan Vilges de Oliveira Nicolau Maués da Serra-Freire
Unidade Técnica de Vigiléncia de Zoonoses, Coordenacdo Geral de Laboratério de Referéncia Nacional em Vetores das Riquetsioses, Instituto
Doencas Transmissiveis, Departamento de Vigiléncia Epidemiolégica, Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil
Secretaria de Vigiléncia em Sadde, Ministério da Sadde, Brasilia,
Distrito Federal, Brasil Karen Medeiros Cardoso
Programa de Pés-Graduacdo em Medicina Tropical, Universidade de Laboratério de Referéncia Nacional em Vetores das Riquetsioses, Instituto
Brasilia, Brasilia, Distrito Federal, Brasil Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil
Simone Valeria Costa Pereira Ana Beatriz Pais Borsoi
Unidade Técnica de Vigiléncia de Zoonoses, Coordenacdo Geral de Laboratério de Referéncia Nacional em Vetores das Riquetsioses, Instituto
Doengas Transmissiveis, Departamento de Vigiléncia Epidemiolégica, Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil
Secretaria de Vigiléncia em Sadde, Ministério da Sadde, Brasilia,
Distrito Federal, Brasil Marinete Amorim

Laboratério de Referéncia Nacional em Vetores das Riquetsioses, Instituto
Fernanda Voietta Pinna Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil
Unidade Técnica de Vigildncia de Zoonoses, Coordenacdo Geral de
Doencas Transmissiveis, Departamento de Vigilancia Epidemiolégica, Eduardo Pacheco de Caldas
Secretaria de Vigiléncia em Sadde, Ministério da Saude, Brasilia, Unidade Técnica de Vigildncia de Zoonoses, Coordenacdo Geral de
Distrito Federal, Brasil Doencas Transmissiveis, Departamento de Vigilancia Epidemioldgica,

Secretaria de Vigiléncia em Sadde, Ministério da Sadde, Brasilia,
Lidsy Ximenes Fonseca Distrito Federal, Brasil
Unidade Técnica de Vigildncia de Zoonoses, Coordenacdo Geral de
Doengas Transmissiveis, Departamento de Vigilancia Epidemiolégica, Gilberto Salles Gazeta
Secretaria de Vigiléncia em Sadde, Ministério da Sadde, Brasilia, Laboratério de Referéncia Nacional em Vetores das Riquetsioses, Instituto
Distrito Federal, Brasil Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil
RESUMO

O presente estudo descreveu as intervencdes realizadas em dreas silenciosas do Brasil, sob o aspecto da promocéo
da salde. As dreas avaliadas durante o periodo de 2014 a 2015 compreenderam as seguintes Unidades
Federadas: Mato Grosso do Sul, Alagoas, Pernambuco, Rondénia, Roraima, Rio Grande do Norte e Maranhéo.
Foram avaliados os dados sobre a vigiléncia da febre maculosa por meio das fichas epidemiolégicas disponiveis
no Sistema de Informacdo de Agravo de Notificacdo, bem como a fauna de vetores e das infeccdes por riquétsias
do grupo da febre maculosa (RGFM). Foram coletados 1.528 vetores de dez espécies diferentes, cuja maior
diversidade foi observada em Rondénia. Neste estudo, 85% dos Estados investigados apresentaram RGFM em
vetores ou em humanos, sendo Mato Grosso do Sul, Rondénia e Pernambuco, os mais prevalentes. Os resultados
apresentados apontam para a necessidade permanente de qualificacdo das equipes de profissionais de satde e
ambiente, a fim de aprimorar os dados sobre a febre maculosa em nosso meio.

Palavras-chave: Doencas Transmitidas por Carrapatos; Zoonoses; Febre Maculosa; Capacitacdo em Servico;
Vigilancia Sentinela.
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INTRODUCAO

A febre maculosa é uma doenca febril aguda
causada  por riquétsias, bactérias intracelulares
obrigatérias, transmitidas principalmente por
carrapatos'. No Brasil, Rickettsia rickeftsii é a espécie
mais relevante, apresentando casos graves na Regido
Sudeste?® e, mais recentemente, na RegiGo Sul’.
A doenca pode evoluir de forma rdpida, com um
comprometimento  clinico importante, apresentando
elevado coeficiente de letalidade, sendo, por isso,
agravo de nofificagdo compulséria®.  Amblyomma
sculptum e Amblyomma aureolatum s@o incriminados
em sua transmissdo®.

Entretanto, casos mais brandos de febre maculosa
foram identificados nas Regides Sul, Sudeste e Nordeste
do Pais®>¢’, apresentando linfadenopatia e escara de
inoculacdo como manifestacées clinicas relevantes.
A doenca pode estar associada & Rickettsia sp. cepa
Mata Atlantica, espécie filogeneticamente préoxima a
Rickettsia parkeri®’ e tendo como vetor envolvido no
ciclo epidémico Amblyomma ovale®587.

Em uma abordagem de investigacdo dos
ambientes com potencial risco para a presenca da
febre maculosa, o Ministério da Saldde promoveu
capacitacdes técnicas aos profissionais da rede do
Sisema Unico de Satde, priorizando inicialmente
as dreas endémicas da doenca'®. Paralelamente
aos treinamentos, materiais instrucionais no formato
de videoaulos foram produzidos e disponibilizados,
abordando os aspectos da vigiléncia epidemiolégica e
ambiental’®'12 Essa iniciativa é parte de um processo
que tem como objetivo qualificar e habilitar equipes
para realizar investigacées de ambientes, e essas acdes
buscam apoiar os programas municipais e estaduais de
vigiléncia das doencas transmitidas por carrapatos'®.

Contudo, tem-se observado baixa frequéncia de
suspeicdo clinica e epidemiolégica de casos na Regido
Norte e parte das Regides Nordeste e Centro-Oeste,
consideradas dreas silenciosas para a doenca*'%'3,
Nessas dreas o conhecimento sobre a histéria natural
e da distribuicGo de riquetsioses de interesse médico

ainda é incipiente?.

O presente estudo descreveu um conjunto de
iniciativas promovidas pelo Ministério da Satde a fim
de intensificar a vigilancia ambiental e epidemiolégica,
bem como aprimorar o conhecimento sobre as dreas
consideradas silenciosas para a febre maculosa no
Brasil.

MATERIAIS E METODOS

O estudo foi realizado de 2014 a 2015 e iniciado
com o convite a todos os Estados do Brasil que, até
2013, néo haviam informado casos confirmados
de febre maculosa. Os Estados do Mato Grosso
do Sul (MS), na RegiGo Centro-Oeste; Alagoas
(AL), Pernambuco (PE), Rio Grande do Norte (RN) e
Maranhéo (MA), na Regido Nordeste; e Rondénia (RO)
e Roraima (RR), na Regido Norte, foram incorporados
ao projeto, apés manifestacdo de interesse.

CAPACITACOES EM AREAS SILENCIOSAS

Foram realizadas  copacitacées  técnicas  em
investigacées de casos e vigildncia de ambientes da
febre maculosa em dreas consideradas silenciosas para
presenca da doenca. O programa buscou tratar da
epidemiologia das doencas transmitidas por carrapatos,
das rotinas de encaminhamento de materiais biolégicos
para andlise laboratorial, das atividades préticas
de campo e de laboratério e do uso adequado de

equipamentos de protecdo individual e coletiva'®''2,

INVESTIGACAO DA FAUNA DE VETORES E DE
HOSPEDEIROS

Foram realizadas coletas de carrapatos no ambiente
e em hospedeiros. Os carrapatos foram coletados
com auxilio da técnica de arrasto, armadilha de CO,
ou pela busca ativa, diretamente nos hospedeiros e no
ambiente'?. A prioridade foi dada para investigar as
dreas urbanas e periféricas, onde havia o conhecimento
prévio da densidade de vetores com consequente
parasitismo humano. Essas dreas incluiram dreas
publicas ou privadas, como parques, canis, haras,
fazendas de universidades, abrigos de animais
domésticos e silvestres'?.

As amostras coletadas seguiram o fluxo da Rede
Nacional de Vigilancia de Ambiente para Febre
Maculosa e Outras Rigquetsioses, implementada pelo
Ministério da Salde durante as capacitacées na
investigacdo de casos e vigildncia de ambiente para
febre maculosa das dreas com casos confirmados'®'12,
Os carrapatos foram analisados e identificados de
acordo com as chaves dicotémicas'.

Na investigacdo  molecular dos  bioagentes
transmitidos por carrapatos, os vetores foram submetidos
4 extracdo de DNA e quantificacdo de DNA extraido,
individualmente ou em pool. Foram utilizados primers
género-especificos (gltA) para identificacdo de Rickettsia
spp. e primers grupo-especifico, para identificacdo
de riquétsias do grupo da febre maculosa (RGFM)
(ompA)'>1¢. As andlises foram realizadas no Laboratério
de Referéncia Nacional para Vetores de Riguetsioses na
Fundacdo Oswaldo Cruz no Estado do Rio de Janeiro.

ANALISE DE DADOS EPIDEMIOLOGICOS

Dados epidemiolégicos dos respectivos  Estados
foram analisados utilizando, como base, os registros das
fichas de notificacdo e investigacéo de febre maculosa
inseridas no Sistema de Informacéo de Agravo de
Notificacdo durante o periodo de 2014 o 2015.
Foram considerados como caso suspeito: individuo que
apresentou febre, cefaleia, mialgia e histéria de picada
de carrapatos e/ou contato com animais domésticos
e/ou silvestres e/ou frequentou drea sabidamente de
transmissdo de febre maculosa nos Gltimos 15 dias e/ou
apresente exantema maculopapular ou manifestacées
hemorrégicas''. E como caso confirmado: individuo
suspeito com diagnéstico laboratorial,  sorolégico
ou molecular confirmatério'’. Registros que ndo se
enquadraram na definicio de caso, proposta pelo
MS, foram excluidos da andlise'’. As varidveis foram
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analisadas de acordo com a classificacdo do municipio
de notificacdo (local onde foi notificado o caso suspeito)
e do municipio da infeccéo (local onde foi comprovada,
por meio de investigacdo epidemiolégica, a autoctonia
do caso ao municipio)*'®. Os dados foram apresentados
por numeros brutos e frequéncias. Foram utilizados os
softwares TabWin 32 v3.6b para tabulacdo de dados;
Microsoft Office Excel 2010 para producédo de planilhas
e grdficos; e TerraView v3.2.0.1 para elaboracgo de
mapas*!3,

ASPECTOS ETICOS

Por se tratar de uma estratégia do servico de
vigil&incia em satde, o presente estudo n&o foi submetido
previomente a um comité de ética em pesquisa. No
entanto, obedeceu aos preceitos éticos estabelecidos
na Resolugéo n° 466/2012 do Conselho Nacional de
Sautde, ndo abrangendo dados que pudessem identificar
os individuos registrados no sistema de informacdo. A
coleta de vetores em animais silvesires foi autorizada
pela licenca do Instituto Brasileiro de Meio Ambiente,
processo n°® 02001.000812/2013-01 n°® 003. A
conteng@o e manuseio de animais domésticos seguiram
as normas estabelecidas pelo Conselho Federal de
Medicina Veterindria.

RESULTADOS
CAPACITACOES EM AREAS SILENCIOSAS

Foram capacitados 161 profissionais: MS
AL = 18; PE = 10; RO = 18; RR = 19; RN = 29;

I Unidades Federadas capacitadas
na 1¢ etapa

B Unidades Federadas jé capacitadas

Bl Municipios capacitados na
2 etapa — dreas silenciosas

N
A

km

0 600 1.200 1.800

e MA = 38. As sete capacitacées realizadas tiveram
representantes de 56 municipios (Figura 1). Quanto ao
perfil de escolaridade dos treinandos, 64,4% possuiam
nivel superior, sendo que 7,6% tinham mestrado e
0,8% doutorado; 22,7% possuiam nivel médio, 2,3%
nivel fundamental e 2,3% ndo informaram seu nivel
de escolaridade. Quanto & formacdo profissional,
28,79% eram  bidlogos, 21,97%  veterindrios,
21,97% tinham outras formagées superiores ou
técnicas e 27,27% ndéo informaram sua formacéo
académica.

Quanto &  ocupagdo/funcdo, 52,42%  eram
responsdveis técnicos, 20,16% eram técnicos em
entomologia, 12,90% eram agentes de controle de
endemias e de vigiléncia em salde, 8,87% eram
agentes em satde publica, 2,42% eram técnicos em
enfermagem e 3,23% eram estagidrios, estudantes,
sanitaristas ou técnicos em saneamento.

INVESTIGACOES DA FAUNA DE VETORES E DE
HOSPEDEIROS

Foram coletados 1.528 potenciais vetores nas dreas
investigadas em multiplos hospedeiros e ambientes
(Tabela 1). A positividade para RGFM foi observada
em PE, RO, RR, RN e MA (Figura 2). O Estado de
Alagoas foi capacitado, mas ndo enviou amostras
dentro do fluxo da Rede Nacional de Vigilancia de
Ambiente para Febre Maculosa e Outras Riguetsioses
e, desta forma, ndo foi possivel analisar a fauna de
vetores desse Estado.

Figura 1 - Distribuicdo dos municipios brasileiros e das Unidades Federadas com profissionais
capacitados para proposta de estruturacdo da Rede Nacional de Vigildncia de
Ambientes para Febre Maculosa e Outras Riquetsioses no Brasil
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Tabela 1 — Espécies de potenciais vetores coletados em dreas silenciosas do Brasil (2014/2015), durante o periodo
de treinamento para vigildncia de ambiente e investigacdo de casos para febre maculosa, segundo cada
Unidade Federada capacitada

Unidades Federadas

Espécie de potencial vetor MS PE RO RR RN MA
N Hosp % N Hosp % N Hosp % N Hosp % N Hosp % N Hosp %
Carrapatos
Amblyomma cajennense - - - - - - 22 A - 13 A 500 - - - - —
Amblyomma naponense - - - - - - 3 A - - - - - - - - - -
Amblyomma scalpturatum - - - - - - T A - - - - - - - - - -
Amblyomma pseudoconcolor - - - 20 T 90,9 - - - - - - - - - -
Dermacentor nitens — - - - — — 177 E 0,8 63 E — 176 E/B - 14 E 2,7
Rhipicephalus sanguineus 108 A/C - 23 C - 117 A/C 1,5 238 A/C/E 1,7 208 A/C/B - 183 A/C 2,7
Rhipicephalus microplus 2 B - - - - 41 B/E 9,0 10 B 16,6 72 E/B 58 - -
Pulgas
Ctenocephalides felis 2 G - - - - 10 C 100,0 3 C - 17 C - - - -
Xenopsylla cheopis - - - - - - 2 A - - - - - - - - - -
Acaro
Tur turki - - - - - - 3 R - - - - - - - - -

B Casos notificados

% Casos confirmados

O Vetores positivos para RGFM

N

A

600

1200

Quildmetros

Fonte: Grupo Febre Maculosa (RGFM).
N: ndmero de espécimes coletados; Hosp: local de coleta (A — ambiente, B — boi, C — cdo, E — equinos, G — gato, R — rato, T — tatu); %: percentual de positividade para
riquétsia. Sinal convencional utilizado: — Dado numérico igual a zero néo resultante de arredondamento.

Figura 2 — Casos notificados e confirmados de febre maculosa, segundo o municipio de
notificagdo e de infeccdo, e infeccdes por RGFM em vetores coletados em é&reas
silenciosas do Brasil, 2014 a 2015

ANALISE DE DADOS EPIDEMIOLOGICOS

Foram registradas 40 notificagdes de casos suspeitos
de febre maculosa nas dreas silenciosas investigadas no
respectivo periodo. O MS concentrou o maior volume
de notificacées, 57,5% (23/40). Foram confirmados

cinco casos de febre maculosa nos seguintes Estados:
MS, 60% (3/5); RO, 20% (1/5); e PE, 20% (1/5) (Figura
3). Nos Municipios de Campo Grande (2) e Dois Irmaos
do Buriti em MS (1), Ariguemes em RO (1) e Serténia
em PE (1) houve confirmacdo de caso (Figura 2).
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Figura 3 — Casos notificados e confirmados de febre maculosa, segundo as Unidades Federadas de notificacéo e da infeccéio, em

dreas silenciosas do Brasil, 2014 a 2015

DISCUSSAO

Com a iniciativa de intensificar a vigiléncia e
explorar as dreas consideradas silenciosas para a
presenca da febre maculosa no Brasil, foi possivel
identificar a frequéncia de RGFM em 85% das
Unidades Federadas que foram treinadas, sejom em
vetores ou em humanos. No perfodo em que ocorreram
as intervencdes, foram registrados os primeiros casos
humanos de febre maculosa nos Estados de MS,

RO e PE.

Os resultados das intervencées chamam a atencéo
para subnotificaco de casos em dreas das Regides
Centro-Oeste, Norte e Nordeste do Brasil. Os casos de
febre maculosa, mesmo em dreas reconhecidamente
endémicas, ocorrem em baixa incidéncia e com clinica
inespecifica*'®, provavelmente esses s@o os principais
fatores que dificultam o diagndstico clinico em é&reas
onde a presenca da doenca ainda nédo foi assinalada.
O exantema, principal sinal clinico da doenca, nem
sempre estd presente'"'? e, em individuos de pele
escura, quando presente, dificilmente é visualizado'”.

Em dreas ermas do Brasil, o parasitismo por
carrapatos é evento do cotfidiano das populacdes,
o que torna ainda mais dificil fazer o vinculo
epidemioldégico enfre a exposicdo ao vetor e o
desfecho (suspeita clinica da doenca)'®'??. Aliado a
esses fatores, existem parasitoses e arboviroses mais
incidentes (maldria, febre amarela, dengue, Zika e
Chikungunya) que acometem as populagdes dessas
dreas e que consomem quase toda a capacidade
de resposta dos servicos de salde dessas regides?'.
Nesse sentido, a proposta de instituir a vigilncia da
febre maculosa em dreas silenciosas buscou otimizar
atividades rofineiras de vigiléncia em satde de outros
programas, incluindo a febre maculosa entre o escopo
das doencas sob a vigiléncia efetiva nessas dreas.
Também foram discutidas formas de fazer uso oportuno

da riqueza de informacées biolégicas (amostras) e
ecoepidemiolégicas, disponiveis de outros programas
de vigildncia em salde e de outras instituigdes
pUblicas, como currais municipais, abrigos de animais,
centros de friagem de animais silvestres ou mesmo de
instituicdes parceiras.

Recentemente, novas espécies de riquétsias foram
identificadas em vetores no Brasil, como R. parkeri,
Rickettsia sp. Mata Atlantica, Rickettsia amblyommii,
Rickettsia andeanae e Rickettsia monteiroi®®, muitas
da quais a patogenicidade ainda é desconhecida.
Por outro lado, algumas riquétsias transmitidas por
carrapatos, como Rickettsia sp. Mata Atlantica, causam
quadros clinicos mais brandos, o que poderia estar
dificultando a captacdo destes registros e avaliacéo da
real magnitude da febre maculosa em dreas silenciosas.
Dessa forma, investigacdes que busquem caracterizar
os agentes etiolégicos que acometem as populacdes
humanas nessas regides sdo fundamentais para a
compreensdo da doenca.

A amplitude geogrdfica e a vasta biodiversidade
dessas regides tornam estas dreas como campo
prioritdrio nas investigacoes das potenciais
doencas transmitidas por carrapatos. Igualmente, a
caracterizagdo molecular de RGFM é imprescindivel
para melhor entendimento do potencial patogénico
das riquétsios detectadas em uma drea, bem como
para avaliar a vulnerabilidade para o potencial
estabelecimento do ciclo epidémico?.

A positividade de RGFM, em vetores associados &
investigacdo de casos humanos, chama atencdo para
um ciclo silvestre de riquétsias, cujo potencial patogénico
ainda precisa ser esclarecido®?®. Também destaca-se
a presenca de RGFM em Rhipicephalus sanguineus e
Ctenocephalides felis, vetores cujo potencial transmissor
no Brasil ainda é dibio, mas com evidéncias na
manutengdo de RGFM em ciclos enzodticos?*23.
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O processo da formacdo da Rede Nacional de
Vigilancia de Ambientes para Febre Maculosa e Outras
Riquetsioses” tem possibilitado a oportunidade das
intervencées, além da uniformizacdo de métodos de
investigacdo e vigilancia epidemiolégica  (predicdo
e prevencdo) com frequente resposta na deteccdo
de casos, visando a reducdo da morbimortalidade,
objetivos prioritdrios do sistema de vigilncia da febre
maculosa no Brasil.

CONCLUSAO

Conclui-se que a febre maculosa estd presente
em dreas consideradas silenciosas para a doenca
no Brasil. As intervencdes, no &mbito da vigilancia
epidemioldgica e ambiental, possibilitaram a detecgéo
de riquétsias em vetores e a confirmacéo dos primeiros
casos humanos da doenca nos Estados do MS, RO e
PE. Os resultados das intervencées realizadas no émbito
das qualificacées técnicas mostraram a importéncia
dessas iniciativas, tendo em vista que muitas doencas
ndo sdo registradas pelo Sistema Unico de Saude
devido ao desconhecimento da epidemiologia por parte
dos profissionais de satde. A febre maculosa causa
doenca grave na Regido Sudeste do Brasil e, por isso, o

conhecimento de sua distribuicéio em dreas consideradas
silenciosas é importante para o desencadeamento de
estratégias de prevencdo e controle.
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Surveillance of environments of Rocky Mountain spotted fever: exploring the quiet areas
of Brazil

ABSTRACT

This study described the interventions in quiet areas of Brazil, from the aspect of health promotion. The areas were
evaluated from 2014 to 2015, including the following Federal Units: Mato Grosso do Sul, Alagoas, Pernambuco,
Rondénia, Roraima, Rio Grande do Norte and Maranhdo. Data on surveillance spotted fever were evaluated by
noftification forms available in the Notifiable Diseases Information System (SINAN), as well as vectors and the spotted
fever group rickettsial infections (SFGR). A total of 1,528 vectors were collected from ten different species, whose
the highest diversity was observed in Rondénia. In this study, 85% of States which were investigated showed SFGR in
vectors or human, and Mato Grosso do Sul, Rondénia and Pernambuco were the most prevalent ones. The results
showed the necessity of ongoing training of health and environment professionals in order to improve data about the
presence of Rocky Mountain spotted fever among us.

Keywords: Tick-Borne Diseases; Zoonoses; Rocky Mountain Spotted Fever; Inservice Training; Sentinel Surveillance.

Vigilancia de ambientes de la fiebre maculosa: explorando las dreas silenciosas de
Brasil

RESUMEN

El presente estudio describi6 las intervenciones realizadas en dreas silenciosas de Brasil, bajo el aspecto de la
promocién de la salud. Las dreas evaluadas durante el periodo de 2014 a 2015 comprendieron las siguientes
Unidades Federadas: Mato Grosso do Sul, Alagoas, Pernambuco, Rondénia, Roraima, Rio Grande do Norte y
Maranhéo. Se evaluaron los datos sobre la vigilancia de la fiebre maculosa (o manchada) a través de las fichas
epidemiolégicas disponibles en el Sistema de Informacién de Agravamiento de Nofificaciéon (SINAN), bien como
la fauna de vectores y de las infecciones por riquettsias del grupo de la fiebre maculosa (RGFM). Se recolectaron
1.528 vectores de diez especies diferentes, cuya mayor diversidad se observé en Rondénia. En este estudio, 85%
de los Estados investigados presentaron RGFM en vectores o en humanos, siendo los Estados mds prevalentes
Mato Grosso do Sul, Rondénia y Pernambuco. Los resultados presentados sefialan la necesidad permanente de
cualificacién de los equipos de profesionales de salud y ambiente, con la finalidad de perfeccionar los datos sobre
la fiebre maculosa en nuestro medio.

Palabras clave: Enfermedades Transmitidas por Garrapatas; Zoonosis; Fiebre Maculosa; Capacitaciéon en Servicio;
Vigilancia Centinela.
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