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A DOENCA E SUAS MANIFESTACOES

A Doenga de Chagas estava primitiva-
mente restrita aos pequenos mamiferos das matas
e campos da América, desde a Patagbnia até o
Sul dos Estados Unidos. Descoberta por Carlos
Chagas, esta doenga vém apresentando cada vez
maior interesse no Brasil e em outros pafses lati-
no-americanos.

Sua alta prevaléncia e suas taxas eleva-
das de morbidade e mortalidade lhe conferem
grande importincia médico-sanitdria. Acresce
ainda que a doenga humana apresenta limitagées
e dificuldades aos tratamentos especificos e sin-
tométicos.

Com a migragdo das populagGes rurais
para as grandes cidades, o parasita acompanhou
o homem e passou a ser transmitido por transfu-
sao de sangue, dentro do ambiente hospitalar,
configurando-se uma verdadeira ‘“Urbanizagdo”
da doenga.

Os sinais iniciais da doenga se produzem
no préprio local da picada, af determinando uma
inflamacdo. O sinal de Romaiia, sinal inconstan-
te, aparece quando a infecgdo se d4 no olho ou
préximo a ele. Podem aparecer também fnguas e
outros sintomas, a febre € um dos sintomas mais
freqiientes nessa fase da doenga, as vezes o tini-
co.

A descoberta da doenga nessa fase ini-
cial € extremamente importante, pois 0s recursos
de tratamento, hoje disponfveis, podem inclusive
proporcionar cura total da infecgao.

Na fase crénica muitos pacientes podem
passar um longo perfodo, ou mesmo toda a sua
vida sem apresentar nenhuma manifestagdo da
doenga. Em outros casos, entretanto, a doenga
prossegue ativamente, podendo comprometer
muitos setores do organismo, salientando-se o
coragao e o aparelho digestivo.

PESSOAS ATINGIDAS

. A previsdao € de que hoje existam pelo
menos 12 milhGes de pessoas infectadas pelo 7.
cruzi, das quais 5 a 6 milhées em nosso pafs.

No Inquérito Nacional realizado entre
1976 e 1980, a prevaléncia situava-se pouco
acima dos 4% para o pafs, sendo os Estados do
RS, MG e GO os que apresentaram as maiores
taxas (maiores de 8%). Outros 16 Estados tam-
bém apresentam taxas varidveis da prevaléncia.

O VETOR

No Brasil ja foram assinaladas 43 espé-
cies vetoras, sendo que apenas cinco (05) delas
apresentaram importincia epidemiolSgica.

PROFILAXIA

Essa € a principal medida de controle
utilizada contra a transmissao vetorial da doenga
e estd sendo feita com aplicagdo de Piretréides de
3% geragdo e largo poder letal para os insetos,
poder residual de cerca de 1 ano e pequena toxi-
dade para o homem e animais domésticos.

Indiretamente, a medida mais aconselhéd-
vel € a melhoria da habitagido seguida da higieni-
zagéo do peridomicflio.

A populagdo poderd participar nos se-
guintes aspectos:

- na notificagao de insetos suspeitos;

- participando de projetos de melhoria

da habitagdo;

- fazendo protegao individual;

- comparecendo periodicamente ao Mé-

dico ou Unidades de Saiide;

- ndo permitindo dentro da casa animais

que possam transmitir a doenga etc.
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