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APRESE NTAÇÂO

A Superintendência de Campanhas de Saúde Pública ‘SUCAM)
originária da fusão do Departamento Nacional de Endemias Ru
rais (DNERu) com as Campanhas de Erradicação da Malária (CEM)
e da Varíola (CEV), em 22 de maio de 1970, destaca—se n pano
rama da saúde pública brasileira por desenvolver programas de
controle das grandes endemias, possuindo estrutura tecnico—ad—
ministrativa em todas as Unidades brasileiras, constituída por
26 Diretorias Regionais e 80 Distritos. Antes de sua criaçao,
Srgãos que constituíram suas raízes obtiveram marcantes exitos
na erradicação da febre amarela urbana, bouba e varíola, nas
décadas de 40, 60 e 70, respectivamente. A experiência hoje a
cumulada pela SUCAM na luta contra a malária, doença de Cha
gas, esquistossomose, febre amarela, peste, leishmanioses,
tracoma e filariose por W.bancko6tL transformaram—na em insti
tuição respeitada na comunidade científica.

Na execução de seus programas a SUCAM atualiza conhecimen
tos básicos sobre grandes endemias, relativos a prevalência e
incidência, variações das áreas endêmicas, distribuição 3.o—
gráfica e biologia de vetores e reservatórios, avaliação da
eficácia de medidas de controle e realização de testes com no
vos métodos de controle. Esta vai iosa informação, procedente
do campo e condensada em boletins ou relatórios, é normalmente
analisada pelos técnicos interessados e posteriormente arqui
vada na Divisão correspondente. Não tem havido uma competente
divulgação no âmbito da SUCAM, permanecendo o material no ní
vel central. Habitualmente são descentralizados apenas dados
estatísticos finais dos vários programas que chegam às Direto
rias Regionais e Distritos através dos relatórios anuais.

Para registro e difusão dessa informação obtida durante a
execução dos seus programas e de pesquisas operacionais, a
SUCAM decidiu criar uma publicação anual — a COLETÂN.A SUCAM.
Ela permitirá Que um maior número de pessoas envolvidas nas a
tividades-fim da SUCAM tenham acesso a conhecimentos que ante
riormente permaneciam restritos a indivrduos diretamente li
gados ao assunto.

A COLETÂNEA SUCAM não deve ser encarada como uma iniciativa
de um indivíduo ou de um grupo de técnicos do nível central,

Co1ctnea SÀEA$/5
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embora algumas pessoas estejam envolvidas, por necessidade, na
sua organização e confecç5o Ela é impessoal e pertence a to
dos os servidores da SUCAM. Isto significa também um compro
misso de todos nós, pois seremos responsveis pela sua grande
za, pelo seu conteúdo, que dependero de nossa contribuiç&o.
Ressalte-se, entretanto, que os primeiros números sero re
trospectivos e devero reunir os trabalhos produzidos por
técnicos da SUCAM (ou com participaço destes) nos últimos
cinco anos — 1979/83. A idéia original foi de reconstituir a
memória da SUGAM ao longo do tempo, porém, isto no se mostrou
vi&vel a curto prazo.

Preliminarmente podemos considerar como objetivos da COLE
TÂNEA SUGAM a difuso de conhecimentos até o nível de Distri
to o intercmbio de experiéncias que poderio complementar es
forços com vistas a soluçio de problemas vinculados ao con
trole das endemias e a possibilidade, no futuro, de avaliaço
de trabalhos. Alem destes, um dos seus objetivos mais rele
vantes poderia ser o de estimular técnicos da SUCAM para re
gistrar suas próprias experincias e difundi—las, a fim de
serem aproveitadas pelos colegas mais jovens ou de outras á
reas de trabalho. Em síntese esta publicaço devera se cons
tituir em veículo de comunicaço interna da SUCAM, devendo
promover maior aproximaçao entre os seus técnicos.

6/Colet&nea SUCAN



ESTADO ATuAL DO CONHECIMENTO SOBRE OS
BRASILEIROS DE ONCOCERCOSE

FOCOS

Án.thonrj
Le&o 8.

MoJtco4 A.

A.P. Mo’Lae.ó
J. ShcUey
CaIÍLCLftO4 * * *

S. Pofl_to***

INTRODUÇÃO

A exist&ncia da oncocer
cose no Brasil & de conheci
mento bem recente. O primei
ro caso foi encontrado em
1967, por Bearzoti e.t aL., (1)
na cidade de Campinas, Estado
de So Paulo. A paciente—uma
criança de 3 anos, filha de
ummisSionarioamericaflOpro
cedia, no entanto, do Tér—
ritório Federal de Roraima,
onde adquirira a doença, em
algum ponto da serra do Pari—
ma.

O achado de novos ca5os,
oriundos tamb&m do extremo
Norte do Brasil, a partir de
1970, por Moraes & Dias(19fl)
(14) e Horaes E, Chaves (19714)
(6), todos em missionárias
estrangeiras que viviam en
tre índios do grupo Vanomama,
únicos habitantes da regio,

veio mostrar que aoncocercose
deveria ser endEmica neste
grupo, provavelmente j afe
tando a maior parte de suas
aldeias ou matocas.

Confirmando essa hipótese,
Moraes eta!. (l97;) (5), no
rio Toototobi, um afluente
do rio Demini, Estado do Ama
zonas, observaram microfi1—
rias de O.uofvuus na pele
de 57 (62,6%) índios Yanomama,
dentre 31 examinados. Outras
investigações, levadas a ca
bo posteriormente em vrios
pontos do território Vanoma—
me, revelaram entretanto que
nem todo o grupo estava afe
tado, como suposto a princí
pio. As maiores taxas de in
festaçáo parecem ocorrer nas
aldeias localizadas na parte
montanhosa mais próxrna da

!tLt.ato Evandko Chagas,
bttca, SeLem do PWuz.

Fundaçao Seitu.Lçoz’ de Saude

** Instttwto OhwaLdo Ckuz, Fundação O4watdo C’tuz, Ris de Ja
ne-uw, Ri.
Supenintendë.nc%a de Campanhas de saude P&bLica (SUCÂM ,ML
rvisten..o da Saude, 8itaóc.Ua, V.F.
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fronteira do Brasil com a
Venezuela. 0 mesmo fato, aliás,
tem sido observado nos Vano

os rNDIos YANOMAMA

O grupo Yanomama compreen
de mais de 15.000 indígenas
distribuídos esparsamente pe
lo Brasil e Venezuela, em al
deias ou mOIoCa2 que tem em
m&dia 100 a 150 indivíduos. No
lado brasileiro vivem, segun
do as estimativas mais recen
tes, cerca de 5 a 6 mil ín
dios, cujas malocas podem ser
encontradas em uma larga fai
xa, ao longada fronteira, que

abrange os rios Cauabori , fia—

rauiá, Marari (afluente do
Padauari) , Toototobi e Hapu—
laú (afluentes do Demini)— no
Norte do Estada do Amazonas
- e os rios Parima, Auaris
Uraricaá e partes altas do
Catrimâni, Mucajaí e Urari—
coera - na metade ocidental
do Território de Roraima(Fig.
1). Na Venezuela habitam mais
de 10.000 desses indígenas, em
aldeias que se espalham pelo
alto Orinoco e seus afluentes

8/Calrünea SUCAM

(Padamo, Ocamo,Manaviche, fia—
vaca e Ugueto), pelo Siapo e
partes altas dos rios Ventua—
ri, Erebato, Caura e Merevari.

Calcula—seemquase 200.000
Km2 a área hoje ocupada por
todo o grupo. Seu território
se superpõe em parte ao dos
Maki ri tare, principalmente
na Venezuela.

Os Yanomama conservam ain
da um elevado grau de isola
mento, merci da dificuldade
de acesso aos locais onde re
sidem. Somente há pouco tem
po - quinze anos, no máximo
— passaram eles a ter contato
sistemático com os brancos,
representados por missioná
rios das missões Novas Tribos
do Brasil e Evangálica da
Amazônia, e padres da Ordem
Sal es i ana.

De acordo com Higl iazza
(1967) (3), distinguem—se no
grupo ou família lingUística
Vanomama quatro línguas ou

subgrupos, a saber: 1) subgru—

p0 Vanomam ou Yanomami , com
aldeias junto aos rios Pari—
ma, alto Mucajaí, TsiboraG,
Lobo D’Almada, Toototobi, fia
pulaú, Cunha Vilar, Taraú
alto Padauari, alto Marauiá,
Maturacá e alto Cauabori - no
Brasil — , e rios Siapo, al
to Orinoco, Orinoquito, Mana
viche, Ocamo, Padamo e fiava
ca - na Venezuela. Possui
mais de 10.000 indíviduos e
3 ou 4 dialetos; 2) subgrupo

mama do lado venezuel
prevalância diminui 3
qde cresce a distância
aldeias para a serra d
ma, no limite entre os
países (Rassi, 1975)
so claras ainda as
desse comportamento da
mia.

ano: a
medida

das
o Pari-

dois
17). No
razões
ende
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Fig. 1 - Mapa do extn.esiio .bn-te do SnaóLf. Á Linha pontUízada
mkca o &mttc. apni,xÁniado do teaLtonio Yanoniama.
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Sanum ou Sanem, que se dis
tribui por um território que
compreende os rios Auaris e
Aracaça, no Brasil, e os rios
Emecuni , Herevari , Canaracuni
(afluente do Caura), alto Ere—
bato e alto Ventuari, na Ve
nezuela. Seu número é estima
do atualmente em mais de
4.000 índios. Esta língua tem
pelo menos dois dialetos: odo
Rio Auaris e o do rio Araca—
ça. Os Sanumã do rio Auaris
vivem juntoaosMakiritare (da
família Karib) e deles sofrem
uma influência muito grande;
3) subgrupo Ninam, com um pe
queno numero de indivíduos,

cerca de 500, encontrados nos
rios Uraricaé, médio Mucajaí
e alto Parégua, este na Vene
zuela. Os dos rios Parégua e

Urarica falam o dialeto Xi
riana e os do médio Hucajar,
o dialeto Xi.rixana; 4) subgru—
po Yainoma, também com um
número reduzido de indígenas,

que falam dois dialetos: o
primeiro compreende cerca de
200 falantes, dos rios Apiau

e médio Ajarani, eosegundo

com um número de falantes um

pouco maior, & formado pelos

habitantes do alto rio
rani e médio Catrimini.
alguns estudiosos da 1
Yanomama (Borgman, 1977)

os índios do rio Catrimêni
pertenceriam ao subgrupo Ya—
nomam.

1O/Coleünea 5JCM

A ÁREA ENDEMICA BRASILEIRA

Investigaç6es levadas a
efeito, até agora, por Moraes
e-t aZ. (1974) (5,7,8), Moraes
& Chaves (1974) (6) e Rassi
et aZ. (1976) (18), em loca
lidades acessíveis dentro do
territorio Vanomama — rios
Toototobi, Auaris, Uraricoera,
Hucajaí e Catrim3ni e serra
dos Surucucus — revelam o se
gu i n te:

RLo Too.totob: o local on
de est& a misso (Novas Tri
bos do Brasil) fica a 180 me
tros de altitude e aí existem
vérias aldeias indígenas do
subgrupo Yanomam. Emum inqué
rito realizado em 1973 — o
primeiro que se fez na regiêo
dos Yanomama -, por Moraes et
aZ. (1974) (5), encontrou -se
um rndice de infestaç5o de
62,6 em 91 indígenas adultos
submetidos a exame ( biõpsia
da regi5o escapular). Outro
inquérito, levadoacabo ain
da por Moraes eX aZ. (1976)
(9), três anos depois, com
preendendo 97 indígenas, dos
quais 70 haviam feito parte
do primeiro inquérito, mos
trou, entretanto, um índice
de 91,fl. Essa diferença no
foi interpretada como cres
cimento da endemia, pois, na
nova pesquisa, duas bi&psias
eram retiradas de cada mdi
víduo: uma da regio escapu
lar e outra de uma das néde—
gas. Conforme se observou en

L -

Aj a -

Para
íngua

(2)



tio, as microfilárias de O.
voluafus predominam na parte
inferior do corpo dos indíge
nas atacados: para 58 casos
em que as microfilárias apa
receram em maior quantidade na
biâpsia das nádegas, apenas 29
mostraram o contrário. O n&

Como se vê no Quadko
tes dos 20 anos mais de
dos indivíduos já estao
tados. Na verdade, o í
de infestaçáo deve ser
do que o referido1 pois
índios - positivos no
meiro inquérito — haviam
to tratamento pela 5urami
mostraram-se negativos
1976.

mero médio de microfilárias
por miligrama de pele foi
igual a 14 nas bi6psias das
nádegas, e igual a 5 apenas
nas bi&psias da regio esca
pular. Sem dúvida, o aumento
no índice teve como causa
principal a bi6psia das náde—
gas.

QUADRO 1

Os resultados do rio Tooto—
tobi podem ser considerados
corno representativos da re
giao de todo o alto rio Demi—
ni. Com efeito, em 1974, por
ocas io de uma epidemia de
maiana entreos índios do

rio Mapulaú, vários se diri
giram, em busca de tratamen
to, misséodoToototobi, on
de 13 foram biopsiados. Ape
sar de só a biópsia da regiao
escapular ter sido usada, 10
(76) apresentaram microfi—
lárias na pele.

SeNta daó Sun.ucueuh:opos
to da miss&o aí existente fi
ca em um pequeno vale, a Suo
metros de altitude. Diversas
tribos (cada aldeia represen
ta uma tribo e tem um nome
diferente) vivem em torno do
mesmo. Em 1973, examinaram—se
57 rndios pertencentes
seguintes tribos: Aikamteri,

Colct&nea WCANII1

Rio Toototobi, Brasil
Pesquisa de Hicrofilárias de Onchoeekco. VoZvatus em índios

por Grupo Etário e sexo (1976)
do

HOMENS MULHERES TOTAL
Idade Exam. Posit. Exam. Posit. Exam. Posit.

15—19 11 10 90,9 11 11 100,0 22 21 95,5
20—29 17 14 82,3 17 16 94,1 34 30 88,2
30-39 10 8 80,0 9 9 100,0 19 17 89,4
40—49 9 8 88,8 5 5 100,0 14 13 92,8
50e+ 5 5 100,0 3 3 100,0 8 8 100,0
Total 52 55 86,5 45 44 97,7 97 89 91,7

1, an—
90
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ndice
maior
três
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Koamaiteri, Parafuri, Xamo—
kremoteri, Ximixiuteri e Xi—
namoteri (Moraes & Chaves
1974) (7). 0. índice de infes—
tação foi de 47%, bem mais
baixo do que o encontrado no
rio Toototobi.. Recentemente
contudo, Moraes & Shelley
(1977) (14) puderam reexami
nar, agora com o emprego das
duas biâpsias, IS índios Ai—
kamteri, quase o mesrro núme
ro examinado em 1973. A taxa
de infestação subiu de 46,6%,
do inquérito anterior na mes
ma tribo, para 95%, aproxima
damente.

RLa Âuan%á: o posto da
missão fica à margem do rio,
a 670 metros de altitude. Per
to do mesmo hã uma aldeia de
rndios Hayongong, do grupo
Makiritare. Este grupo vive
quase todo na Venezuela e a
aldeia do rio Auaris talvez
seja a única existentenoBra—
sil. Outras aldeias locali
zadas nas imediaç6es do pos
to pertencem todas ao subgru—
P0 Sanuma.

Rassi e.t aLjl976) (18)
neste local, em 1974, encon
traram 25 índios com micro—
filãrias em 102 examinados
(SanumS e Mayongong). A taxa
de infqstação (24,5%) no foi
entretanto confirmada por
Horaes Lt a!. (1977fli2), em
uma nova pesquisa feita em
1978. Apesar do uso das duas
biópsias, o índice atingiu
somente a 19%. Microfilfrlas

lflColctinea StAN

de Man.óoneila ozzaAdi exis
tentes no sangue dos indíge
nas do rio Auaris —os únicos,
até agora, em todo o territó
rio Vanomama a apresentarem
esta filãria — foram respon
sabilizadas pela diferença.
Conforme demonstraram Moraes
et ai. (1976) (lo) e Moraes
(1976) (11), as microfilãrias
de M.ozzwtdÁ_, que circulam no
sangue, podem também ser en
contradas nas preparações de
pele usadas para o diagnósti
co da oncocercose. Por uma
falha na identificação das
mesmas, jã foi a oncocercose
as5inalada no alto rio SoM-
moes e no alto rio Negro, en
tre índios Tikuna e Maku, nos
quais posteriormente se con
firmou apenas o parasitismo
por M. ozzaÂdi.

RZo Cat’zhiianj.: o posto lo-
cai (Missão da Consolata) per
tence à Ordem Salesiana e fi
ca à margem esquerda do rio,
a uma altitude de 230 metros.
O índice de infestação foi aquí
de 51,4%,em um inquérito,
realizado por Moraes e-t a!.
(1977) (13) (com o emprego da
dupla biõpsia), que envolveu
70 índios. Apenas 29, no en
tanto, pertenciam à tribo Wa
kathau!eri, da aldeia ligada
à missao; os demais eram todos
visitantes. Entre os Wakathau—
teri, somente 2 (6,8%) esta
vam infestados por O. voivu
iuó.. Os visitantes apresenta
ram índices multomaiseievados,

1



principalmente aqueles oriun—
dos dos rios Lobo D’Almada e
Jundi (100% em 11 rndios) e
alto Mucajaf (79,1%) em 24).

Pio MucajaZ: margem es
querda do médio rio Mucajaí,
em um local prõximoicachoei
ra dos índios, fica um posto
da Misso Evangélica da Ama—
z6nia. A altitude nesse ponto
é de 200 metros, aproximada
mente. Em torno da missao vi
ve uma tribo do subgrupo Ni—
nam, chamado Porapateri Um
primeiro inquérito ( Moraes,
19714) (8) , mostrou que apenas
4 em lOS examinados,
tinham microfilárias de O.
voZuaZu4 na pele. E os qua
tro eram todos visitantes
três da tribo Malaxiteri ( do
alto rio Mucajaí) e umda tri
bo Parimiteri (do rio Urari—
coera). Outro inquérito, mais
recente, feito por Moraes et
ai. (1977) (13), com a dupla
bi6psia, confirmou o resulta
do anterior: o índice de in—
festaço foi de 10,3%
em grande parte prese
4 visitantes Malaxiteri
quais três com microfi
de O. voZvuluh.

Pio Un.anicovta: um
chamado Parimip3, da
Evangélica da Amazônia,
em fase de instalaço da
gem direita deste rio. O
cal dista cerca de 260 qu
metros de Boa Vista e
altitude é de 300 metros.
índios que vivem ao seu

dor, do subgrupo Yanomarr per
tencem tribo Parimiteri . Em
1974, por causa do indígena

raes & Shelley, 1977)(114) te
ve lugar em duas aldeias Pa
rimiteri. Na primeira, junto

missao, apenas um índio den
tre 23 submetidos s duas
biópsias estava infestado por
O. uofvafu..s. Na segunda,
margem de um pequeno afluen
te, entre Parimiú e Uaicé,
a taxa de infestaç3o foi maior
(23%), em 26 índios adultos
que aí residem.

LESÕES CUTANEAS E OCULARES NOS
FOCOS BRASILEIROS

O dnico estudo clrnico
existente, sobre lesões cutê
neas e oculares determinadas
nos Yanomama por O. uova&L,
foi o realizado em fevereiro
de 1976, por uma equipe do Mi
nistério da SaGde (Moraes ct
ai., 1976) (9), na rea do
rio Toototobi.

Em um total de 96 índios
examinados, 36 (37,5%) apre
sentavam n6dulos. Entre esses
36,haviam 4 cujas bi6osias se

desta tribo
tivo no rio
ram—se mais
ent5o viviam
to velho de
Parimiú, no
O exame cons
biõpsia e ne
na tribo apa

Em 1977,

encontrado posi
Mucajaí, examina—
60 Parimiteri, que

no chamado pos
Uaicé, acima de
rio Uraricoera
tou de uma Gnica
nhum outro índio
receu infestado.
nova pesquisa(Mo

devido
nça de

dos
lérias

posto
MissEo

esté
na r —

lo-
ii 6-
sua

Os
re
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mantiveram sempre negativas.
Um deles tinha feito trata
mento pela suramina, em tia-
naus, cerca de um ano antes
e em outro, o emprego de si
mulídeos, com as devidas res
triç6es ao método, acabou re
velando as microfilérias.

Considerando todos aqueles
positivos nas biópsias — 88
ao todo ‘-, vê—se que apenas
36,3* dos índios com micro
filárias na pele so portado
res de nódulos. No total, fo
ram encontrados’ 52 nódulos, de

localização seguinte: 33 na
cabeça (63,5Z), 1 no dorso
(1,9%), 1 na nédega (1,9*), 5
na reqiSo sacra (9,6*), 8 na
regiio do cóccbc (15,4*) e 4

em outras localizações (7,7*).
Embora os ndulos predo—

minem na cabeça, é na parte
inferior do corpo que as mi
crofilérias so mais abundan
tes. Deve—se notar, poróm,que
nódulos situados profundamen
te passam muitas vezes des
percebidos, mesmo 5 pa)paçêo.
Uma localizaçao interessante,
de reconhecimento difícil, é
na extremidade inferior do
cóccix, junto ao ênus.

Nao houve relaç&o entre a
presença dos nódulos e a dis—
tribuiç5o e quantidade de mi—
crofil5rias na pele. índios
com um grande número de mi
crofllfrias n5o apresentavam
nódulos; outros, exibindo es
tas lesoes, tinham uma densi
dade relativamente baixa na

pele. Quanto é idade, a maio
ria dos indivíduos com nódu
los (60*) se situava nas fai
xas etérias acima de 30 anos.

Entre as manifestações cu
tineas atribuíveis és micro—
fil5rias de O. votuafus, as
mais freqUentes compreendiam

perda da elasticidade e enru
gamento da pele — a qual se
mostra como que envelhecida
- no dorso, nédegas e coxas.
Sua localizaçéo, ao contrério
dos nódulos, esté de acordo
com a distribuiçêo das micro—
filérias no tegumento. Em ca
sos extremos, o local adquire

um aspecto interessante de
‘‘pele de sSurio’’

O exame oftalmológico, em
92 índios (86 positivos e 6

negativos), mostrou que 58
dentre os positivos e 4 den
tre os negativos nenhuma le—
s3o apresentavam. Cegueira de
um ou de ambos os olhos foi
encontrada apenas em 3 indi
víduos - 2 do sexo masculino

e 1 do feminino. Neste últi
mo, com um número de microfi—
lérias na derme muito baixo -

inferior a uma por mg de pele

— a oncocercose pode ser ex
cluída como causa. Nos demais,
as lesoes poderiam ser atri—
buídas a O. uotvu1u4. Um de
les, bastante idoso, com ce—
ratite esclerosantenoolho 0,
e uveíte anterior e catarata
senil no olho E, tinha uma
densidade apenas um pouco aci
ma da média. O outro, cego dos
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dois olhos, apesar de novo
(33 anos) estava intensamente
infestado, tendo sido encon
tradas 40 e 100 microfilárias
por mg de pele, respectiva—
mente, nas biópslas do ombro
e da nádega. Este caso apre
sentava ceratite esclerosante
e sinêquias posteriores emam—
bos os olhos.

Em 26 indígenas, dos quais
2 negativos para microfilá—
rias, opacidades existiam nas
córneas, com 1 m aproximada
mente de diêmetro, sem redu
çao da acuidade visual. As
nubéculas de um dos negativos

traumatismos; no outr entre—

poderiam

ser. atribuídas a

tanto, uma índia de 22 anos,
eram elas semelhantes que—
las vistas nos casos positi
vos. Assinale—se que esta ín
dia, com 2 nódulos na cabeça,
fora também negativa em 1973.
N5o houve relaçáo ent?eapre—
sença de opacidades corneanas
e nôdulos do couro cabeNdo
nos casos positivos. Também
nao se verificou relaçáo en
tre ceratite e predomináncia
de microfilárias na parte su
perior do corpo. Ao contrá
rio, predominavam elas na
parte inferior, em quase to
dos os casos com les6es ocu
lares.

VETORES DE O. VOLVULLLS NO BRASIL

De acordo com Rassi et ai.
(1974) (16), em cada um dos
três principais focos da área

endêmica há uma espécie dife
rente de simulrdeo antropofí—
lico que predomina nitidamen—
te sobre as outras. Na área
do rio Auaris, a espécie pre
dominante é Sírnu.Uwn ptntaL
D’Andretta & D’Andretta 1946;
na serra dos Surucucus predo—
mi na Sijrnt&um £ncn.u4fafum
Lutz 1910, e norioToototobi,
a única espécie encontrada a
picar o homem foi Sima&um
amazan2cum Goeldi 1905. For
mas evolutivas (salsichoides)
de filárias puderam ser ob
servadas apenas em S.amazon.L
cism, numa proporçãoaliás mui
to baixa: 7 fêmeas positivas
(0,75) em 992 submetidas á
dissecçSo (Rassi €XaL.,1975).

Infelizmente, há muita in
certeza a respeito da espécie
SimaUum amazonicum, a qual,
por outro lado, parece ter
uma larga distribuiço em to
da a bacia amazônica. A fê
mea foi descrita por Goeldi
em 3905, de modo incompleto,
em material que lhe havia si
do remetido dos rios Sol imões
e Purus por A. Ducke e J. Hu—
ber, respectivãmente. No tra
balho original náo há refe
rência a pupas. Presume—se
que os tipos da espécie te
nham sido depositados no Mu
seu Goeldi, em Belém do Pará,
na época dirigido pelo pró
prio Goeldi. Uma busca nas
coleç6es do Museu, entretan
to, resultou infrutífera.

Tendo descoberto o local

L
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de captura dos espécimes pro
venientes do rio Purus — uma
lagoa perto da cidade de Boca
da Acre, Amazonas — Shelley
e-t ai. (1977) (19), recente
mente, fizeram a descriçêo
completa da fêmea de S.amazo

e apontaram sua grande
semelhança com as fêmeas das
espécies S. 4anguinewn Knab
1915 e S. taLta1Çen.oae Ramirez
Perez 197). £ prov5vel que uma
das duas venha a cair em si
nonímia deS.amazoni.cum, quan
do os estédios imaturos desta
última forem melhor conheci
dos. Além disso, espécimes de
S. amazoaLeum, coletados em
diferentes partes da Amazônia
brasileira, mostram pequenas
variações no desenho do escu
do, o suficiente para indicar
a existência talvez deumcom
plexo de espécies, tal como
foi assinalado na Africa para
S. damnaówn e S. neave.L.

Os trabalhos de Shel)c7
(no publicados), feitos a
partir de 1976, mostraram que
l espécies de simulídeos—três
antropófilas e uma zoófila —

podem ser capturadas no rio
Toototobi. Elas inicialmente
receberam as denominações de
Sisnattwn sp A, B, C e D, por
causa da identificaço incer—
ta. Mais tarde, porém, foram
assim reconhecidas:

Sijnuj2um sp A: SimeLUum ama
zonZeum Goeldi 1905 ou Sima
tium 4anguin€um Knab 7915.

Sirnuf.%um sp 8: SimaUum pLn
to.L D’Andretta £ DAndretta
1946 ou SimatLum gdanenóe
Wise 1911.

SímuLLum sp C: S.Lma&um
9UWn Roubaud 1906.

SLma&um sp 0: zoáfila, pro
vavelmente SimutLum quadn%L
dum Lutz 19)7.

Das três espécies antropõ
filas, S. amazon.LcumouS.óan
gu.Lneum predomina durante o
ano todo e apresenta uma taxa
de infestaço (formas salsi
chóides) de 0,5%. S. eüguum
é a segunda espécie mais co
mum, apesar de muito menos
freqUente; seu índice de in—
festaço por larvas salsi
chõides foi de 1,9% em 202
fêmeas dissecadas. S. pbtta.i
ou S. 9LLÃ.anen4e, embora pre
sente também durante todo o
ano, é achado sempre em quan
tidade pequena.

No rio Auaris, quatro es
pécies antropófilas foramcap
turadas: S.p&vto.Lou S. gttici

flCn4€, 5. £nowsta-twn, S.anu
zopvLcum ou S .4anguÁ.neum e ma i

Simatium u.taLnotum Cerquei
ra & Nunes de Meio 1968. Hd
uma variaço anual grande no
número de indivíduos para ca
da espécie. O índice de in—
festaçio para 3. incn.u4tatum
foi de 1,3% em 238 fêmeas dis
secadas. Como as duas filS
rias - M.czzwtdL e O,voLuu.fu4
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— existem nos índios do rio
Auaris, torna—se interessan
te a determinação do vetor de
cada uma.

S. amazonÃcum ou S.hangui
neum é a única espécie an—
tropófila achada nos rios
Catrimâni, Mucajaí e Urari—
coera. Nao há explicaçéo para
o fato de ser ela, por exem
plo, táo abundante no rio Ca—
trimâni — a incidënciade ata
que, em janeiro de 1977, atin
giu a 2.669 por homem/dia — e
ser baixa a prevalência da
oncocercose nos Wakathauteri
O mesmo acontece entre os Po
rapateri do rio Mucajaí, nos
quais é mínimo o índice de
infestação por O.votuulu& Es
sa discrepância reforça a hi
pótese de haver em S.amazan.L
cum ou S. 4angti2netv,i um com
pleto de espécies.

h
q

COMENTAR lOS

A região onde habitam os
Yanomama, de difícil acesso,
tem sido o maior obstáculo a
um estudo melhor dos focos
brasileiros de oncocercose. A
floresta densaeos rios cheios
de perigosas cachoeiras fazem
com que o meio mais prático
de transporte na área seja o
avião, graças ?s pequenas pis
tas abertas na floresta, jun
to às miss5es, algumas com a
ajuda dos próprios índios.
claro que isso não só encare
ce as pesquisas como tem limi—

tado em demasia as áreas de
trabalho.

As comunidades Yanomama são
bastante primitivas e mantêm
ainda um alto grau de isola
mento. A quebra desse isola
mento poderá representar um
grave perigo para a região,
face á possibilidade de dis—
seminação da oncocercosa Dois
fatos recentes, aliás, vieram
mostrar que dificilmente ele
será mantido ainda por muito
tempo e, desse modo, apesar da
pequena expressão atual da
doença, as medidas já tomadas
para o controle da mesma, pe
lo Ministério da Saúde , se
justificam plenamente. Um de
les foi a construção da Rodo
via Perimetral Norte, cujo
trecho entre a cidade de Ca—
racaraí e o rio Padauari, além
de atravessar território ‘(a—
nomama (a missao da Consola—
ta, no rio Catrimãni, ficou
a trës quilômetros do leito
da estrada), vai passar em
seu Km 1 .650 (ponto em que
cruza o rio Demini) a cerca
de 100 quilômetros do rio fia—
pulaú e 150 do rio Toototobi,
dois grandes focos da doença.
O segundo fato surgiu com o
descobrimento de importantes
jazidas de cassiterita na ser
ra dos Surucucus. Apesar da
regio ser de acesso extre
mamente difícil, o valor do
minério fez com que uma com
panhia de mineração enviasse
ao local, em 1976, cerca de
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400 garimpeiros, osquais man

tiveram contato com os nati
vos por alguns meses, até que
uma Tuta, da qual saiu ferido
o chefe de urna das tribos além
de vérios garimpeiros, levou
as autoridade a determinarem

a saída de todos os estranhos

da regio. Se alguns deles se
infestaram - o que&provavél,
pelos altos índices referidos
nos indígenas e o fato de es
tarem jé paras itados todos os
missionérios mais antigos do
rio Toototobi e da serra dos
Surucucus - ao se estabelece
rem em outro local, desde que
aí exista o vetor apropriado,
poderio servir muito bem de
ponto de partida para novos
focos de oncocercose. Medidas
poderiam ser tomadas na4rea
visando o controle da entrada
e sarda de pessoas, a fim de
impedir-se a formaço desses
focos secundérios, mas isso
seria, é óbvio, extremamente
difícil.

Com o resultado das Tn—
vestigaç6es, até agora leva
das a efeito, no Norte do Ama
zonas e no Território de Ro
raima, chegou—se conclusão

de que a oncocercose, além de
ocorrer apenas no grupo Ya—
nomama (investigaçóes em ou
tros grupos, no referidas
neste trabalho, especialmente
na regio do alto rio Negro
falharam em revelar O.vofvu

parece estar confinada
zona montanhosa do Parima

Meridional, nos limites en
tre o Brasil e a Venezuela
declinando sua prevalëncia,
em ambos os lados da frontei
ra, medida que se avança
para o interior dos dois paí
ses. No Brasil, a doença é
mais freqüente entre os indí
genas do alto DeminiCincluin—
do os rios Toototobi e Mapu

laú), alto Catrimini ( com os
afluentes Lobo D’AlmadaeJun—
dia), alto Mucajaí, rio Pari—
ma e serra dos Surucucus. No
só é mais freqüente como tam
bém é aí que a endemia apre
senta gravidade relativamente
maior.

A atual distribuiç5o da
oncocercose sugere duas hipó
teses: ou veTo ela recentemen

te para o Brasil e esü agora

em processo lento de expan
so, ou, introduzida no Pa—
rima, ta!vez J h bastante
tempo, nao avançou muito além
porque somente aí existiria o
vetor apropriado. Certas ca
racterísticas da endemia nos
Yanomama, com a fraca densi
dadede infestaço, o nGmero
relativamente baixo de pes
soas com nódulos e a ausëncia
de sintomas graves, tanto cai—
têneos como oculares, indicam
que a oncocercose existe no
Brasil no hé multo tempo. Por
outro lado, essas mesmas ca
racterísticas, que tornam’ a
forma Vanomama da doença mui
to próxima da forma encontra
da em outros focos mais an—
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tigos da Venezuela, indicam
também que, possivelment te
ve ela origem neste país, sen
do desconhecida a maneira co—
mo chegou ao Parima.

Pela curta existéncla dos
focos, parece ser a primeira
hipótese a mais provvel, em
bora no se possa afirmar com
segurança, pelos dados até
agora obtidos, estar a ende
mia realmente em expansio. Ape

sar de recente, talvez no te
nha tido ela condiçóes para
extender—se além dos limites

j alcançados, em virtude da
distribuiçio do vetor restri
ta 5 zona montanhosa da fron
teira. £ da maior relevância.
assim, o estudo do potencial
de transmisso dos simulídeos
da rea, para avaliar—se o
perigo de uma possível disse
minaçio da oncocercose na Ama
zônia brasileira.
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CONTROLE DE VETORES DA DOENÇA DE CHAGAS:*

EXPERIENCIA DO MINIST€RIO DA SAQDE, BRASIL

Ágo&tLnho Ckuz MUtÇUCA*.

RESUMO: Inicialmente é feita uma síntese evolutiva do combate

doença de Chagas, no país, sendo que no período 1950-1968 foi

delimitada a atual rea endmica e estabelecida a distribuiçao

dos vetores. A seguir é apresentado o Programa atual: sua meto

dologia e os resultados alcançados — (1975—1978). Quanto aos

vetores: índices recentes de infecço natural dos mais impor

tantes triatomíneos brasileiros e a distribuiçogeogréfica dos

mesmos na .rea onde se desenvolve o controle da endemia.

ANTECEDENTES

O combate doença de Cha

gas no Brasil foi iniciado em
1950, em alguns municTpios de

Minas Gerais. Gradativamente,

&reas endEmicas de outros Es

tados foramsendo incorporadas

ao Programa. As atividades de

expurgo eram precedidasde in

quéritos entomológicos e so

rológicos, com inquéritos e
le t roca rd iog rf icos em a Igumas

ocasibes. No foi incluido o
Estado de So Paulo: esta Uni

dade Federativa, com recursos

próprios, iniciouevem desen
volvendo, até o momento, um

eficiente programa contra a

endemia.

De 1950 a 1968 foram rea
lizados inquéritos entomoló
gicos em 1.760 municípios,
sendo constatadaa presença de
triatomíneos em 1.238 (70,6%)

destes, 1.096 apresentaram e—

xemplares infectados. Quanto

3s operaç6es de inseticida,de
1950 a 1972 foram feitos mais

de 11 (onze) mi lh6es de expur

905 domiciliares. Identificou-

se os vetores de import3ncia

epidemiolégica, pertencentes

aos gêneros TLÃstoma e Pans
Zkonçyjfuh. Os registros abran

geram, entretanto, mais de 8

gineros e tiO espcies,a gran

de maioria delas responsével

pelo ciclo sflvestre da do-
e nç a.

* Tn.abalho apiteent.ado no Congkesso lntvznaeÃonaf óob.’te ci Doen

ça de Chaga4, R.Lo de Jane.&to, 22-28/07/79, Meóa Redonda

‘Conttote das VeXon.eb da Voença de Chagcu”.
Ez-Viiteton. do Vepastarneato de E.’utacUcaçao e CoatoZe de En

demÃaó, SUCÁM/MS.

?2/Coleünca S4JCA$



A presença de triatomineos
domiciliados foi constatada na
área que se estende do Mara—
nho ao Rio Grande do Sul, com
prolongamento para ooeste ate
Goiás, Minas, Gerais e Mato
Grosso, estimada em 2.000.000
km2. Na Amazõnia os triatomt—
neos foram encontrados em seus
ecâtopos naturais. Asespécies
de maior importância vetorial
identificadas no período: T.
Lna&tanó, P.megL&tu6, T. bfta

L&ivL, T.sokcUdaa T.p<au
donncutata.

A essas atividadesfaltou,
contudo, regularidade e con
tinuidade; noforam trabalha
das áreas contínuas e contí
guas nem se processaram ava—
liaç5es formais. A falta de
recursos contribuiu decisiva—
mente para essa descontinui—
dade. Como consequ&ncia,o pa
norama da doença de Chagas nao
sofreu alteraço significati
va, exceço de São Paulo,
onde se registraram marcantes
progressos. No restante da á
rea endêmica a enfermidade de
Chagas se manteve como sário
problema sanitário, tendo se
agravado em alguns Estados
devido o crescimento das áre
as rurais.

Saúde Pública (SUCAM) iniciou
novo programa de controle da
endemia chagásica, ainda fun
damentado na luta antivetori—
ai, visando interromper, á
curto prazo, a transmissão da
infecçao no ciclo domiciliá
rio.

Metodofog-La

O programa desenvolve-se
em áreas contínuas e cont—
guas, em três fases: Prepara
téria , de Ataque e de Vigi ln—
cia Epidemiol6gica.

a) Na fase Preparatéria as
duas atividades fundamentais
são o reconhecimento geográ
fico e o levantamento triato
mínico, desenvolvidas simui—
taneamente. Atravésda primei
ra são registradas as locali
dades, casas e anexos, e os
seus habitantes. Sao confec
cionados croquis dos municí
pios e localidades, registran
do—se as vias de acesso, con—
diçées sanitárias, recursos
assistenciais e meios de co
municação. Este reconhecimen
to visa identificar, com pre—
cisão, a área de trabalho e
facilitarasdemais ativida
des (levantamento triatomíni
co, operaç6es de inseticida e
vigilância entomolõgica). O
levantamento triatomínicotern,

por finalidade, detectar a
presença ou vestígios de tria

Coletanea SUCAM/?.$

PROGRAMA ATUAL

À partir de
tério da Saúde
pe ri ntendénc ia

1975, o Minis—
através da Su—

de Campanhas de
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tomTneos em todas as casas e

anexos; a captura é feita coi
pinça, iluininaço artificial

(lanterna) e desalojante(”pi—
rirá”), em todas as superfí

cies da casa e seus anexos.
Após esse• levantamento os

municípios so classificados,

de acordo com a proporçao de

localidades positivas (Tndice
de infestaç&,), nos seguintes
grupos:

Grupo 1
Grupo II

Negativos (0,0%)
pequena disper
so (0,1—20,0*)
média disperso
(20,1 — 50,0%)
grande disperso
(acimde 50,1%)

b) A fase de Ataque se carac
teriza pela borrifaçaodasca—
sas’ e anexos, O inseticida
empregado é o MC, Is6mero ga
ma a 30%, põ molhável. O seu
emprego é pratico, eficaze de
custo razovel. No 19 ciclo,
a borrifaço é selet iva por
localidade, isto é, abrange
100% das localidades positi
vas (aquelas com uma ou mais
unidades domiciliares positi
vas) — so borrifadas todas as
casas e anexos dessas locali
dades. Uma segunda borrifaço
sera feita seis meses depois,
nos prédios encontrados posi
tivos no inquérito triatomt—
nicoinicial(levantamentotri—
atomtnico).Àpartirda bor
rlfaço passaa ser realizada
uma Pré—Avaliaço , até que se

Z4IColet&nea SILM4

obtenha um indicedepositivi

dad Igualou inferior a 5% de
localidades infestadas no mu

nicípio. Nessa ocasiaose mi—

ciaa Vigil3ncia Entomologica.

A pesquisa de Triatomíneos
na Pré-Avaliaçao (exemplares
vivos ou ovos embrionados) é
feita através de c;itérios de
amostragem. Urna •vez atingidos
os Tndices estabelecidos para
mudança de fase, urna Comissão
de Avaliaço procederé os es
tudos epidemioi&gicos. enfa
tizando os aspectos de impor
tncia, tais como, focos re
siduais, espécies e Lbitos
dos vetores (densidade, dani
ciaIizaço, Tndices de in
fecçio natural,...), riscos de

reinfestaço da área, etc

Em funçio disso, ainda que o
município seja a unidade de
trabalho, pode suceder que a-
penas uma parte do mesmo seja
transferida i fasedevigilin
da, mantendo—se as áreas de
maior risco i reinfestaço em
fase de ataque.

c) A Vigilincia Entornológica
ser ativa e passiva. No 19
caso a pesquisa de triatomí -

neos seré feita pelo pessoal

do Programa;avigilmncia pas
siva será descnvolvidacoqnau

xtlio da comunidade. Nas áreas
sob vigíláncia durante trás
anos, no mínimo, um inquérito
sorol&gico avaliará a inter
rupçio da transmissSo no gru

Grupo III:

Grupo II

L



po etário abaixo de três anos.

Â.’Lelz & Vzabolho

Atualmente o controle da
endemia chagsica vem sendo
desenvolvido em 13 Estados da
área endêmica: Piauí, Ceará.
Rio Grande do Norte, Paraíba,
Pernambuco, Alagoas, Sergipe,
Bahia, Minas Gerais, Paraná,
Rio Grande do Sul, Goiás e
Mato Grosso. A não inclusão de
São Paulo deve-se ao fato des
sa Unidade Federativa desen
volver um programa contra en
demias, inclusive doença de
Chagas.

As atividades de controle
já se desenvolvem em mais de
60* da área endêmica do pais.

E4tudo do4 Vo2on.e6 (7975—1978)

O levantamento triatomini—
co abrangeu 1.113 municípios
nestes últimos quatro anos,
dos quais 1.058 (cerca de 95*)
apresentaram exemplares domi—
ciliados. A pesquisa abrangeu
mais de 200 mil localidades e
8,8 milhEes de casaseanexos;
destas últimas 250 mil mostra—
ram-se infestadas (índice:
2,8%). Dos 730 mil triatomí—
neos capturados, foi procedi
do exame em 468 mil exempla
res, constatando—se infecçao
natural em 18,4 mil (índice
global: 4,1%).
a) Distribuiçao Geográfica

O P.megLótué apresentou a
maior dispersão — foi regis
trado em 618 municípios de 12
Estados. Apenas em Mato Gros
so do Sul não foi capturado
pela SUCAM. Seguem, em ordem
de frequência, o
(423 municíp los em 9 Estados)
e o T.bokdida (410 municípios
em 6 Estados). O T.p4eudama-
eaZata foi detectado em 317
municípios de lO Estados, en
quanto que o T.bko.hLfien4Ló
foi registrado em 190 municí
pios de 8 Estados. As outras
espëcies apresentaram disper
são mais restrita,havendoal—
gum destaque para os R.ncglec
.ta4 (93 municípios em 2 Esta
dos) e R.nahutUS (62 municí
pios em 2 Estados).
b) índice de infecço natura)

(1975-1978)
Nos ultimos quatro anos, a

SUGAM examinou 90 mil exempla
res de T.bi1jeàtaaó emseisEs
tados (BA, CO, MC, P8, PE, 85),
registrando 7,2 mil positivos
(índice em torno de 8*). Eni
outros Estados o trabalho foi
menos expressivo. O Rio Gran
de do Sul apresentou índice
mais elevado (14,4*), enquanto
que em Pernambuco registrou—
se o menor (0,5*).

O P.megLóta teve 106 mil
exemplares examinados, dos
quais 3,6 mil positivos (ín
dice: 3,4%). A infecção natu
ral sofreu grandes variiaçaes
nos nove Estados (AL, BA, CE,

e

e
Is
a

Is

e

o
e

a

le

o

Is

.0
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CO, MC, PR, PE, RN, SE), ten
do sido mais elevada na Bahia
(7,5%) e maisreduzidaen Ser
gipe (0,5%) e Paran5 (0,7%).

o T. bka4Lfien4.L apresen
tou rndices çxpressivos em
três Estados nordestlnos (CE,
BA, Pi), com maior destaque
para o Cear (9,4%). Em um
quarto Estado, Rio Grande do
Norte, a positividade foi me
nor (1,8%). Foram examinados
56 mH exemplares, com 3,8 mil
positivos, resultando um Tn
dice global de 6,7% paraaes—
pêcie, somente inferior a do

o T.4o%dÁ%a teve 87,5 mil
exemplares examinados em cin
co Estados (fiA, CO, MC, lIS,
PR), com 2,2 mil positivos. O
Tndice gLobal foi de 2,2%. A
maior proporço de positivos
foi registrada no Paraná (10%),
sendo a menor, a de Goiás
(1,1%).

o T.p&cudomacuLoJa teve 79
mil exemplares submetidos a
exame, em sete Estados (BA,CE,
MC, PE, P1, RN, SE), resul
tando um índice global de in—
fecç&onaturalem tornode 1,6%.
Em Pernambuco esta o mais e—
levado (3,3%) enquanto que,
em Sergipe, o mais baixo
(0,15%).

Combate acá Veto%e4

As operações de inseticida
abrangeram 851 munictpios e

Z6IColetinea 54Km
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104 mil localidades, em 13 Es
tados, com a borrífaço de
mais de três milhoes de uni
dades (casas + anexos) . O in
seticida empregado foi o hexa—
clorociclohexano (BHC), isô—
mero gama a 30%, formulaço
pó molhãvel, dissolvendo-se
350 gramas em 10 litros de â—
gua. Da aplicaç5o resulta cer
ca de 500 miligramas por me
tro quadrado de superftcie.

Ávaz2açao do Pkog’tana

Diferentes trabalhos rea
lizados a partir de 1950 de
monstraram os bons resultados
obtidos com a utilizaço de
suspensio de SHC no combate
aos transmi ssores da doença de
Chagas. Para a obtençodom—
ximo de redução da populaço
triatomínea nas áreas endê
micas, n5o somente as casas
foram tratadas com esse inse
ticida mas tamb&mgalinheiros,
chiqueiros, depósitos diver
sos, etc.., ao ladodascasas.

H mais de 10 anos, obser
vações reallzadasemMinas Ge
rais comprovaram quea aplica
çao intradomiciliar de inse
ticida, juntamente com melho
rias habitacionais, promoveram
a interrupço da transmisso
da endemia chagsica (Prata—
pol is—Ma)

Recentemente, em fevereiro
e março do ano corrente, uma
Comissao de Avaliaçoda SUCAM,

6—



realizando estudos epidemio—
lógicos em dez municrpios da
área end&mica do Rio Grande do
Sul, comprovou que horrifações
domiciliares negativaram as
casas e anexqs quanto a pre
sença de triatomíneos. Os mu—
nictpios avaliados foram Bar
ra do Ribeiro, Dom Pedrito,

Erva), Formigueiro, Guaíba,
General Câmara, Pelotas, Pedro
Osório e São Lourenço do Sul.
Eles totalizam 20.250 Ksn2 com
767 localidades, i4.67l casas
e 585.36! habitantes. Em 1978
estes munlcTpios apresentaram
rndices de dispersão e de in
festação domiciliar de 0,Ot

01 . Controle da doença de Cha
gas: &rea detrabalho(ma—
pa)

02. Infecção natural dos tria—
tomíneos de maior impor—
tância epidemiológica
(quadro)

03. Infecção natural doT.in
624.tanó - 1975178.

04. Infecção natural do P.me.—
gi_Ltuh - 1975/78.

05. infecção natural doT.óofl.
dtdtz - 1975/78.

06. Infecção natural doT.&ftsz
— 1975/78.

07. Infecção natural do
T.P4pjzdoniacu.fa.tg - 1975/78.

08. Infecção natural do R.na
4u.tLL4 - 1975/78.

09. Infecção natural do R.ne.
gtectuô - 1975/78.

lO. Controle dos vetores da

doença de Chagas; Borri
façóes realizadas no pe
rrodo — 1975/78.

11. Distribuição geográfica
dos triatomineosdo Brasil
— Capturados nos domict—
lios e anexos, pela SUCAM
(MS) 1975/78.

12. Distribuição geográfica
dos triatomineos do Bra
sil: Espécies mais fre
quentes — 1975/78.
Estados: Piaut, Ceará, Rio
Grande do Norte, Paratba,
Pernambuco, Alagoas, Ser
gipe, Bahia,Mlnas Gerais,
Paraná, Rio Grande do Sul,
Goiás e Mato Grosso do
Sul. (dados apresentados
por municfpios, agrupados
em microrreglões homogë
neas, por Estado).

1
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
Superintendência de Canwcnhas de Saúde Pública

DIVISÃO DE DOENÇA DE CHAGAS

PROGRAMA DE CONTRÕLE DA DOENÇA DE CHAGAS

lues

lilsi.

:1.

:5.6

di JSni,’O

rio, o,.ocd,.

O ÁREA NO ESTUDADA OU SUPOSTAMENTE NÃO CHAGASICA

ÁREA CHAGÁSICA CONHECIDA

3:: ÁREA TRABALHADA OU EM TRABALHO

IREA TRABALHADA PELA SUCEN

Co1etnea WCANIZ9



INFECÇÃO NATURAL DOS TPIATOMINEOS DE MAIOR IMPORTÂNCIA EPIDE

MIOLÓGICA - 1975I78.

EXEMPLARES (MI)
142 DE

E 5 P É C 1 E s
ORDEM EXAM. P0517.

(li T.infestans 90.816 7.264 8,0

02 T.sordida 97.5V2 2.222 2,2

03 7.pseudomaculata 79.322 1.322 1,6

04 T.brasiliensis 56.580 3.78) 6,7

05 P.megistus 106.527 3.663 3,4

06 R.nasutus 21.694 32 0,15

07 R.negieetus 622 16 2,5

7 O 7 A 1 453.153 18.302 4,04

Fonte: Divis3o de Doença de Chagas - DECEN!SUCAH.

INFECÇÃO NATURAL DO. T.INrLSTAHS - 1975/78

EXEMPLARES (142)

142 DE
ORDEM

UNIDADE

EXAM. POSIT. %

01 Bahia 9.995 619 6,2

02 Goiás 8.468 586 6,9

03 Minas Gerais 49.490 3.606 7,3

04 Paranh 1.174 219 3,0

05 Pernambuca 201 1 0,5

06 Rio Crande do Sul 15.488 2.233 14,4

7 O T A L 90.816 7.264 8,0

Fonte; Divisio de Doença de Chagas - DECEN/SUCAH.

3OICo1tt,aa 54WAM



INFECÇÃO NATURAL Do P.HEGISTUS - 1975/78

EXEMPLARES (N9)N’DE
UNIDADE

ORDEM
EXAN. POSIT.

01 Alagoas 16.970 353 2,0
02 Bahia 16.123 211 7,5
03 Cearí 1.302 63 4,8
04 Coib 1.601 49 3,0
05 Hina5 Geral, 48.150 1.245 2,6
06 Paran 131 1 0,7
07 Pernambuco 15.028 703 4,6
08 Rio Grande do Norte 257 4 1,5
09 Sergipe 6.965 34 0,5

T O T’ A L 106.527 3.663 3,4

Fonte: Divisio de Doença de Chagas - DECEN/SUCAM.

INFECÇÃO NATURAL DO T.SORDIDA - 1915/78

Nt DE EXEMPLARES (N2)

ORDEM UNIDADE

EXAM. POSIT. %

• 01 Bahia 17.901 252 1,4
02 Cois 10.069 111 1,1
03 Nato Grosso do Sul 7.194 268 3,7
OU Minas Gerais 61.840 1.530 2,5
05 Paran 588 £1 10,4

T O T A 1. 97.592 2.222 2,2

Ponte: Divisio de Doença de Chagas - DECEN/SUCAM.
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INFECÇÃO NATURAL DO T.BRASILIENSJS - 1975/78

Fonte: Ojyis5o de Doença de Chagas - DECEN/SUCAM.

N DE U N 1 D A D E
EXEMPLARES (NU

ORDEM
EXAM. POSIT. %

01 Bahia 3.095 184 5,9

02 Cear 29.213 2.746 9,4

03 Piauí 15.598 695 4,4

04 Rio Grande do Norte 8.674 158 1,8

T O T A L 56.580 3.783 6,7

Fonte: Diyiso dc Doença de Chagas - DECEN/SUCAM.

INFECÇÃO NATURAL DO T. PSEUDONACULATA - 1975/78.

ORDEM
U N 1 D A D E

EXEMPLARES (NU

EXAM. POSIT. %

01 Bahia 11.018 177 1,6

02 cear1 23.743 654 2,9

03 Minas Gerais 261 3 1,1

04 Pernambuco 2.561 86 3,3

05 Piaui 294 8 2,7

06 Rio Grande do Norte 40.033 389 0,9

07 Sergipe 3.412 5 0,15

T O T A L 79.322 1.322 1,6

32jCoiet&nea SUCAN



INFECÇÃO NATURAL DO R.HASUTUS - 1975/78.

N2 DE
EXEMPLARES (NU

ORDEM
U N 1 D A O E

EXAM. POSIT.

01 Cear& 666 19 2,8

02 Rio Grande do Norte 21.028 13 0,06

T O T A L 21.694 32 0,15

Fonte: Diviso de Doença de Chagas - DECEN/SUCAM.

INFECÇÃO NATURAL 00 R.HECIECTUS - 1975/78.

N2 DE
EXEMPLARES (NU

ORDEM
U N 1 D A D E

EXPM. POSIT. %

01 Goiís 406 16 3,9

02 Minas Gerais 216 0,0

T O T A L 622 16 2,5

Fonte: Divis5o de Doença de Chagas - DECEN/SUCAK.
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CONTROLE DOS VETORES DA DOENÇA DE CHAGAS:

BORRIFAÇÔES REALIZADAS NO PERÍODO - 1975/18.

ORDEM
U 11 1 D A D E 5

ÁREA DE TRAB. 112 DE BORRIFAÇOES

MUN. LOCAL CASAS ANEXOS TOTAL

01 Alagoas 29 1.816 37.639 37.631 75.276

02 Bahia 94 18.411 230.906 328.950 559.856

D3 Cearh 20 7.943 131.801 90.409 222.210

04 Goiás 159 10.221 190.957 119.779 310.756

05 Mato Grosso do Sul 49 4.389 69.267 60.053 129.320

06 Minas Gerais 218 27.712 264.979 600.417 675.396

07 Paraíba 36 6.6)3 78.054 43.928 121.982

08 Paraná 59 3.326 65.755 112.700 178.455

09 Pernambuco 46 1.970 66.003 29.533 95.536

10 Piauí 17 5.077 48.784 9.747 58.531

11 Rio Grande do Norte 41 9.102 75.971 294.490 370.462

12 Rio Crande do Sul 44 5.330 147.760 209.572 357.332

13 Sergipe 39 1.155 25.063 7.812 32.880

T O T A 1 851 103.291 1.432.944 1.755.047 3.187.991

Fonte: Divisio de Doença de Chagas - DECENISUCAM.
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L

Floriano

02- Eliseu Martins

03- Flores do P1
04- Floriano

05- Guadalupe
06- Itaueira
07- Derunenha
08- Nazaré do
09- Rio Grande

Piauí
55o Fco. do

5. 3os da
Peixe

Baixi,es Agrícolas

Piauiense
12- Bocaina
13— Dom Expedito

Lopes

Fco. Santos
Fronteiras
Ipiranga do
Itaincpolis

Daic6s
Ociras
Mons.

Padre
Picas

14-
15—
16-

17-
18-
19-

20-

21-
22-

(a) P. Lutzi, R. pictipes

36IColeünea SIJCAN

P1

x

x

DZSTRI8VIÇÃD CEOCRÂFICA DOS TRZATONÍNEOS DO BRASIL:
ESPCSES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: PIAUÍ

49: Valença do Piauí

01- Inhuma

50:

x x P. Lutzi

x
x
x

x
x
x
x

P. Lutzi

P1
do

x
x
xx

10-

11—

x
x

NR 51

x P.

x

x

Lutzi

P1

x

1’. Lutzix
x
x

x
x
x

x
x
x

Hipólito

Marcos

P. Lutzi

x

P. Lutzi

x (a)



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATO*I1ICOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: PIAUÍ

TRIATOHA
PANST RHODNIUS OUTRASHICRORRECIÂO/,ØJHICÍPIO

ESPËCIESlHE IPdI8RAS HASNEC

23-PioU X X
24- Santa Cruz

do Piaui X
25- Sto. Antonio

de Lisboa X X
26- Sto. Inhcio

do Piauí X X
27- Sio Dosé do

Piauí X X
28- 5o 3u1io X X P. Lutzi
29- Sim6es x x

52: Alto Parnaiba
Piauiense
30- Sta. Filomen. X

+ 53: Ndio Qirguia
31- Paimeiras do

Piauí X
32- Redençio do

Curguia X
33- Santa Luz X

1 54: Altos Piauí e
Canind

34- Anísio de
Abreu X

35- Caracol X X X
36- Campinas do

P1 X
37— Conceiçio do

Canind X
38- Canto do

Buriti X X

Coleünra WCA11137

1
Folha 02



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOHÍ1IEOS DO BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

39- Isaías Coe
lho

40- Paes Landim

41- Paulistana

42- So 3oo do

Piauí
43- Sio Raiimjnd,

Nonato
44- Socorro do

Piaui

+ 55; Oiapadâes do Ex—

tr Sul Plail

45- Avelino Lope
46- Corrente

Fonte: Boletins da Divisic
radicaço e Contrc
nhas de Saóde Póbli

x
3’

3’ E E

E E

E E E

E

E E
E E

dc Doença de Chagas
le de Endemias, da S
‘a (SUCAM).

do Dq irtasento de Er
erinter linda de Campa-

ESTADO: PIAUÍ

TRIATOMA PANST RHODNIUS OUTRAS
HICRD4RECIÂO/I4*4ICÍPIO

xw Son jwcJaii*s
CC. NASj HEC ESPÉCIES

Folha 03

E

P. Lutzi

[ 38ltoletkiea wcnq



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍItOS DO BRASIL:

isftics MAIS FRCQ1NTES - 1975178

ESTADO: CEARÁ

TRIATONA PANST RKODNIUS OUTRAS
MICRORREÇIÃ0/14J11c1p10

1fF IIaa ,€c. NASINEC ESPftIES

+ 60: Litoral de Pacajús

01- Beberibe E E E

02- Cascavel E E

03- Pacajás E E

+ 61: Baixo Zaguaribe
04- Aracati E E E E

05- Alto Santo X E E E P. Lutzi

06- Itaiçaba E E E E

07- aguaruana E E E E

08- Limoeiro do

Norte E E E E P. Lutzi

09- Morada Nova E E E E P. Lutji

10- Palhano E E E

11- Qui*er& E E E E P. I..utzl

12- Russas E E E E P. Lutzi

13- 5. oio do

Jaguaribe E E E E

14- Tabuleiro do

Norte E E E E

+ 65: Serra & Baturité

15- Aracoiaba E E E

16- Aratuba E E E

17- Baturit E E E

18— Cçjaramiranga E

19- *i1ungt E

20- Pacoti E

21- Pa1mcia E

22- Redenço E E E E

+ 70: Médio 3aguaribe

23- Jaguareta.a E E E E

24- Oaguaribara E E E E

Coletâra SIJCAH/39



DISTRIBUIÇÃO CLOGRÁFICA DOS TRIATONÍNEOS DO BRASIL:
ESPCCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: CEARÁ Folha 02

TRIATOHA OUTRAS
MICRORRECIÃO/IJNICÍPIO

PANSI RHODNIUS

INE 50R I’I811 MEC. NASINEC ESPftIES

25- Jaguaribe X X X

Ç 71: Serra do Perelro
26- Iracesa X X E X P. Lutzi
27- Pereiro E E E P. Lutzi

+ 72: Setio do Inhan
28-Tau4 x x x

1€ 73: Iguat
29- Ons E E P. Lutzi

+ 74: SertZo do Salgado
30- Baixio E E E
31-Cedro E E E E
32- Ic. E E E P. Lutzi
33— Ipaumirim E E X
34- Lavras da

Mangabeira E E E E
35-Umari E E E

+ 75: Serraria & Canil

açu
36- Vhrzea Alegre E E E

HR 76: Sertio do Cariri
37- Hauriti E E

Fonte: Boletins da Diviso le Doença de Chagas, lo Depar anento d Erradica
ço e Controle de Em mias, da Superintem ncia de Carçanha de Saúde
Pública (SUCAN).

40/ColetLiea SJCA$



TRIATOMA PANST RHODNIUS OUTRAS
MICR0RRECIÂQ/MUNICIPIO

1493 NEC ESPÉCIES
lHE SOR

I4 81: Açá e Apodi
01— Ipanguaçu X
02— 5o Rafael X X X
03— Messias Tar—

áino X X X

MR 82: serüo de Angicos

04- Angicos X X
05- Santana do

Matos X X

MR 85: Serrana Norte—Rio
grandense -

06- Água Nova X X
07- Almino Afonso X X X X P. diasi
08- Antonio Mar

tins X X X X
09- Alexandria X X X X
10- Coronel Dojo

Pessoa X X
11- Doutor Seve

riano X E E P. diasi
12— Encanto E E E
13- Eco. Dantas E E E E
14- Frutuoso Co

mes E E E P. diasi
15— Do5o Dias E E E E
16— Dos da Penha E E E
17- Lucrécia X E E
18- Luiz Comes E E
19- Marcelino Vi

eira E E X E
20- Martins E E E E

Coletinta SJCANI41

DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS 00 BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

2 ESTADORI0 GRAWE DO NORTE

5

-J



OISTRIOUIÇÂO GEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO ORASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTAflO RIO GRANDE DO NORTE rolha 02

T RIA T 011 A OUTRAS
MICRORREGIÃO/MUNICÍpIO

PANST RHODNIUS

INF SOR JPNACIBRAS
MEG.

NASINEG
ESPÉCIES

21- Olho d’Água

dos Borges X X X X P. diasi

22- Paran X X
23-Patu X X X X

24- Pau dos Fer

ros X X X

75- Pilões X X X X

26- Portalegre X

27- Rafael Godei

ro X X X

28- Rafael Fer
nandes X X X

29- Riacho da
Cruz X X X

30- Riacho de
Santana X X X X

31- Rodolfo Fer

nandes X X X X

32- So Fco. do

Oeste X X X

33- So Miguel X X X

34- Taboleiro
Grande X X X X

35- Ten. Ananlas X X X

36- Umarlza! X X

37— Viçosa X X X

MR 86: Seridí

38- Acari X X X P. diasi

39— Caic X X X

40- Carnaúba dos

Dantas X X X P. diasi

4i— Cerro Cor X X X P. dias!

42/Coleünea SUCAN

1



DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOHÍNEOS DO 8RASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: RIO GRANDE DO NORTE Folha 03

TRIATOMA OUTRASHICRORRECIÂO/HUNICÍpIO PANST RHODNIUS

1H!’ SOA
MEC.

NASINEU
ESPCIES

42- Cruzeta X x
43- Currais No

vos x x x
44- Equador X X X
45— Flornia X x x
46- Ipueira X X
47- Jardim de

Piranhas X X X (a)
48- Jardim do

Seridó X X X P. Lutzi
49- Ducurutu X X X
50- Lagoa Nova

(negativo)

51- Ouro Branco X X X
52- Parelhas X X X P. Lutzt
5.3- Santana X X X
54- S5o Fernando X X X
55- So Doo do

Sabugi X X
56- S5o 3os do

Seridó X X
57- So Vicente X X x
58- Serra Negra

doNorte X X X
59- Timbaúba dos

Batistas X X X X 1’. diasi

Fonte: Boletins da Divisi de Doença de Chagas do Dep rtamento Je Erradi
caç5o e Controle c Endemias, da Super ntendnc la de Campanhas de
Saóde Póbiica (SUC/ 1).

(a) P. Lutzi, P. dias!.

Coietjnea S4JCAM/43



11—
12—
13—

Be1m
Duas Estradas
Lagoa de Den

tro

Serra da Raiz

x

DISTRIBUIÇÃO GEOCHÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:

ESPËCIES MAIS FREOV[NTES - 1975/78

ESTADO; PARAÍBA

11H 90: Serid& Paraibano

01— Cubati

02- Frei Martinho

03 Juazeirinho
04- Nova Palmeira

05- Pedra Lavrada
06- Picui
07- Seridá

x
x
x
x
x
E
E
x

HR 91

P. Lutzi
P. Lutzi

E
E
E
E

Santa

P. Lutzi
P. Lutzi

Curiaataó
08- Barra de

Rosa
Cult
Nova Floresta
(negativo)

09-

10-

E
E

E
E

11H 92:

E
E

Pie.c,nte da
raa

P. Lutzi
P. Lutzi

E
E

14-

E
E

11H 95:

E

Alto

E
E

Drprns&o do

Piranhas

15- Condado

16- Souza

11H 96:

E
E

E
E

Carirís Velhos

17— Aroeiras

18- Gurjo

19- Natuba

20- Olivedos

P. Lutzi

E

E
E
E

1’. Lutzi

E

P. Lutzi

44/Coletinca SUCAN



DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: PARAÍBA Folha 02

TRIATOMA OUTRAS
MICRORRECIÃO/MUNJCÍPIO PANST RH0DNIUS

XNF SOR JPHACJBRAS
NEO. NAS NEO ESPÉCIES

21- Soledade

22- Sumé

23- Umbuzelro

MR 97: Agreste da

Borborana
24- Areial

25- Esperança

26- Fagundes
27- Lagoa Seca

28- Montadas

(negativo)

29- Pocinhos

30- Puxinan

31- Queimadas

32- Remigio

33- So1nea

NU 98: Brejo Paraibano

34- Alagoa Nova

35— Arara

36- Areia

37- Bananeiras

38- Borborema

39- Pll6es

x
x
x

x

x
x
x

x
x

x

x x

x

x x

x
x x

x
x
x

x

x
x

x

x

x

x

x
x

x
x
x
x
x

x

P. Lutzi

P. Lutzi

T. meia
nocephala

P. Lutzi

T. meia

nocephala

T. nela

nocephala

P. Lutzl

P. Lutzi

Coletmnea SUCAN/45

j
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DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOMh€OS DO BRASIL:

ESPftIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO; PARAÍBA Folha 03

40- 5. SebastIo
da L. da Roça

41- Serraria

Fonte : Boletins da Div
caço
Saóde Pbllca (

Doença de Chagas
da Super!

Erradi
nhas de

4CIColet&nea SUCAN



DISTRIBUIÇAO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍ1EOS DO BRASIL:
ESPtCIES MAIS FREQUENTES - 1975/76

ESTADO: PERNAMBUCO

102: Salgueiro
01- Salgueiro

104:

x

Alto PaJeó
02— Serra Talhada

x

P1 105:

x

Sertio do Nozot6
03- Custádia
04- Ibimirim

107:

x

p.

x
x

Lutzt

x
x P. Lutzi

Agreste Setaitri.
nal Pnnadi.rn
05- Bom Jardim
06- Cumarj
07- Feira Nova
06- Frei Miguel!

Mio
3oo Alfredo
Limoeiro

x
x

x

09-
10-

p. Lutzi

x
x

x

11— Machados

p.

x

Lutzi

12-
13—
14-
15-

x
x

x

Orob
Paz si ra
Salgadinho
Santa Maria
do Cambuch
5. Vicente
Ferrer
Surubim

T. meia
nocephala
3. meia—
nocephala
P. Lutzi

16-
x

17-

x

16-

x
x
x

x

Taquaritinga
do Norte

P. Lutzi

Coletinea SOCAH/47



Agreste Meri

dional Perna.

bucano

28- Agrestina
29- Barra do

Guabiraba

Bonito

Camocim de

So Flix

Cupira
Lagoa dos

Gatos

S3o Doaqui

do Monte

Sal r

DIsrRIaurçÂo czocnÂrrcA 005 rRxAroMfNcos 00 BRASIL:

ESflCIES RAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: PERNAMBUCO Folha 02

19- toritama

20- Vertentes

MR 108:

x x

23-

24-

25-

Vale do Ipojuca

21- Bezerros

22- Brejo da

Madre de

Deus

Caruaró

Gravata

Riacho das

Almas

Sta. Cruz

do Capiba

ribe

x

x
x

x

x

e
26-

x x

27-

MR 109:

(a)

x

(b)

x

30-

31-

x x

32-

33—

34-

x

35-

x

(a) T. rubrofasciata, P. Lutzi;

Cc)

(b) P. Lutzi, T. meianocephala;

48/Cojet5nea SUCAN

Cc) T. rnelanocephala, T.rubrofasciata,

P. Linz!.

1



Pauda 1 ho

Timbatba

1 racu nh um
Vicncja

Rita (tida

Pcrna.ttjcana

47- Agua Pre

48- Amaraji

49- Barreiros

(neqatLvo)

BeIm de

Maria

Ca tende

Cortes

Escada

unil 1 vi,)

Camelej ra

Joaquim Na

buco

Mara tal

1

DISTRIOUIÇÃO cr.0CRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO LflASIL:

[SPÊCIES MAIS CREQUUIT[s - 1975/78

ESTAOO: PERNAMBUCO Colha 03

fUi 110:

x x

35-

39-

x

Mata Seca
Pernatucana

36- Aliança

37- fumos

A ires

Camu tanga

Condado

(nega tive)

Cerreiros

Macaparana

l3dlarc Cd

Mata

x

x

40-

51-

42-

x

x

x x

43-

44-

45-

46-

x

x

liR 1 12:

x

1. rubro—

f se ia t a

x

P. Lutzi

la

50-

51—

52-

53-

54-

55-

56-

Cojet&nea SUCAN/49

j



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:

ESPÉCIES KMS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: pfpjJJjanjj Folha 04

57—
58-
59-
60-

61-

Palmares
Qvipaph
Ribeirio
5. Benedito
Sul
5. 3os da
Coroa Grande
(negativo)
Sirinha.

(negativo)
62-

Fonte: Boletins da
radicaçio e
nlias de Saóde

de Doença de Chagas
da

Ii

(SUCAN).

SOIColetInea 50CM



DISTRJBUIÇÂO CEOGRÁFICA 005 TRIATOMÍtEOS DO ORASIL:
ESPtCIES MAIS FREQUENTES - 1975/76

ESTADO: ALAGOAS

TRIATOMA PANST RHOONIUS OUTRAS
MICRORRECIÂO/pØ4ICf PIO

s c ESPÉCIES
11W 5CR 1fl4kCIMAS NA

€ 116: Nata Alagoana
01- Atalaia
02- 8ranquinha
03- Colinia Leo

poldina
04- Cajueiro
05- Capela
06- Flexeiras
07- Ibateguara
08- 3acuípe
09- 3oaqui. Cones
10- 3undih
li— Manias
12- *jricl

13- NOVO tino
14- Santana do

Mundaó
15- So 3os da

Laje
16- Unio dos

Palmares

+ 111: Utoral Norte
Alagoano
17- Barra de Santo

Antonio
18- Daparatlnga
19- Haragogi
20— Matriz de

Camaragibe
21r Passo do

Camaragibe
22- Porto Calvo

x
x

x
)1
x
x
x
x
x
x
x
x

x

x

x

x

x
x
x

x

x
x

Coleünea SUC*151

J
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DISTRIBUIÇÃO GEOCRÁFJCA DOS TRIATONÍNEOS DO SRASIL:
ESPtCIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: ALAGOAS Folha 02

23- Porto dé
Pedras

24- So Luiz do
Quitunde

25- Sio Miguel do
Milagres

12O:Hacciá
26- Coqueiro Seco
27— Pilar
28- Rio Largo
29- Sta. Luzia do

Norte
30- Satuba

Fonte: Boletins da Divi
caço
Saúde Pública

1.

de Doença de Chagas,
Endemias, da

Erradi—

as de

S2IColetSs.ea SUCAN



DISTRIBUIÇÃO (XOGR4ICA DOS TRIATOML?€OS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQ(.bITES - 1975/78

ESTADO: SERGIPE

TRIATOMA
PANST RHODNIUS OUTRASHICR0RREGIÃO/flj4IpO

i ,€G ESPÉCIES( SOP (PKPCBRAS NAS! MCC

Ifi 123: Sertio Sergipano
do 5. Francisco
01- Canindé do 5.

Francisco
02- Cararu
03- Monte Alegre

de Sergipe
(negativo)

04- Nossa Sra. da
C1&ia
(negativo)

05- Poço Redondo
O- Porto da

Folha

+ 124: Propr1
01- Asparo do 5.

Francisco
(negativo)

08- Brejo Grande
(negativo)

09- Canhoba
10— Ilha das Flo

res (negativo
11- Neápoiis
12- Nossa Sra. de

Lourdes
13- Pacatuba

(negativo)
lê- Propri
15- Telha

li 125: Mossa Sra.da,
Dores

x
x

E

E

E

E

E

E

E

Coleünea MJCP.M153



Áquidabi

Carira
Cedro
Joo
Cunhe
Feira Nova
(negativo)
Frei Paulo
Gracho Cardoso
Itabf

Japoat
Malhada dos
Munheca
Nossa Sra.

Dores
Pedra Mole

Pinho

Rlbeirápolis

55o Francisco
s5o Miguel do
Aleixo

DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNCOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: SERGIPE Folha 02

16-

17-

18- de Sao

x

x

19-
20-

x

-

23—
24-

25—

26-
27-

x
x
x

x

x

x
das

28-

29-

30-

31—
3?-

x

x
x
x
x

x

M

35-

x
I* 126:Cotlnguiba

33- Capela
34- Carmpoiis

(negativo)
Divina Pastora

(negativo)
General
Maynard

(negativo)

Japaratuba

(negativo)

36-

37—

MI

54JColet&iea 5(1CM



Laranjeiras
(negativo)
Naruim
Pirambu
(qegativo)
Riachuelo
(negativo)
Rosirio do
Catete (nega
tivo)
Santo Amaro
das Brotas
(negativo)
Sta. Rosa de
Lima
Siriri

Agreste de
Itabaiana
46— Areia Branca

(negativo)
Campo do Brito
Itabaiana
Macambira
Malhador
Moita Bonita
So Domingos

DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOM!NEOS DO BRASIL:
ESPËCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESrADO: SERCIPE

is-

Folha 03

39-
40-

41-

x

42-

43-

44-

45-

MR 127

x
x

x

47-
48-
49-
50-
51—
52—

x
x
x
x
x
x

t 128
53—

54-
55—
56-

Arau
&iqu 1 m

Lagarto
Pedrinhas

x
x
x

C.lflan 9CPM/55

-J
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DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍFEOS Da BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: SERGIPE Folha 04

TRIATOMA OUTRAS
HICRORREGJÀo/j.MICjpIo

PANST RHOOHIUS

1w 1 IPHACIBRAS
FtG. ESPÉCIES

57- Riacbo dos
Dantas X

58- Salgado X
59— Simo Dias X X

Ç 129: Utoral Sal
Sergipano
60- Barra dos Co

queiros (ne
gativo)

61— Estncia X X
62- Indiaroba X
63- Itaporanga

d’Ajuda X X
64- Nossa Sra. do

Socorro (ne
gativo)

65- Sta. Luzia do

Itanhy X
66- Sio Cristóvio

(negativo)
67- U.baiba X

t 130: Sertio do Rio
Real
68- Cristinpolis X 1
69- Poço Verde X

Fonte: Boletins da Divisio de Doença de Chagas, do Depa: tamento Erradi
caçio e Controle de Endesias, da Superin endinci, de Campa has de
Saude Póblica (SUCA ).

%JColet&nea SCII



oISrRIBuIçÂo CEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS 00 BRASIL:
CSPftIES MAIS FREQUENTES - 197 5/78

M9 131: Cbapadbes do Alto
Rio Grande
01— Crist6poiis
02- Riacho das

Neves

MR 132: Chapadaes do Rio
Corrente
03— Canpo1is
04- Correntina
05- Cocos (nega

tivo)
06- Coribe

(negativo)
07- Santa Maria

da Vitcria
08- Santana
09- Serra Dourada

(negativo)

HR 13): Baixo N&dio So
Francisco
10— Casa Nova
11— Ibotirama
12- Morpar (ne

gativo)
13- Remanso
14- Sento S

HR 134: H&fto S&o Fco.

15- Bom Desus da
Lapa

x x
x x x

x x
x x x

x x x x
x x x

x xx
x x x

Coleünea 9JCAH/57

4 ESTADO: BAHIA

TRIATOMA OUTRASMICRORREGIAO/MUNICIPIO PANST RHODNIUS

INF SeR II» MEC.
NASI NEO ESPCIES

x

x x x

x

x

x x x

j



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNCOS DO BRASIL:
ESPCIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: BAHIA Folha 02

TRIATOMA
MICRORRECIÃo/$jicfpj PANST RHODNIUS OUTRAS

1w 1 MCC.
HASINEC

ESPÉCIES

16- Carinhanha X X X
17- Malhada E E E
18- Paratinga E E

1€ 135: Chapada Dia.anti
na Setentrional
19- Barra do

Hendes E E
20- Cafarnaum E E E E
21- Canarana E E E E X
22- Central E E
23- Gentio do

Ouro E E
24- Ibitita E E
25- Ibipeba E E
26- Ireci (nega

tivo)
27— Jussara E E
28- Morro do Cha

p&J E E E
29- Presidente

Outra E
30- Souto Soares E E E E
31- UibaÍ(negati_

vo)

MR 136: Chapada Diaanti
na Meridional
32- Abaira E E
33- Áçjua Quente E E
34- Andaraf E E E
35- Barra da Es

tiva E E

5e/Coleta,iea 5UCAM



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: BANIA Folha 03

TRIATOMA
HICRORREGIÃQ/MIJJICIPIO PANST RHODNIUS OUTRAS

INF SOR I’t4i81M5 MEG. NASJNEG ESPÉCIES

36- Brotas de
Hacaibas

37- Boninal
38- Boqulra
39- Botupor
40- Contendas do

Sincorh
41- Ibipitangà
42- Ibitiara
43- Ibicoara
44- Ipupiara (ne

t ivo)
45- Iramaja
46- Iraquara
47- Itaeti
48- Lençáis (nega

tivo)
49- Macaóbás
50- Mucug
51- Oliveira dos

Brejinhos
52— Palmeira!
53- Paramirim
54- Piat
55- Rio do Pires
56- Seabra
57- Tanhaçu
58- Utinga

MR 137:Serra Geral da
Bahia
59- Cunasbi
60- Dacaraci

x x
x

)( x
x x

x

x
x

x
x
x

x
x x
x x

)1 1C

x

x
x

x x
x

x x
x

x x
x

x

)1

x
x

E

E

E
E
E
E

E E X
E * E

E

E

E

E

E

E

E

E

x

E

E

E

E
E

E

1
IL j

Coieünea WCM/59



DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA Dos TRIATOMfNCOS DO BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO; SARJA Folha 04

TRIATOMA OUTRAS
MICRORREGIÂO/MUNICfPIO

PANST RHODNJUS

INF SOR IPMtI85 MEG.
NASINEG

ESPÉCIES

61- Palmas de Hon

teAlto X x
62- Riacho de

Santana X X X
63- Sebastlo

Laranjeiras X X X
64- Urandi X X X

MR 138: Senhor do Sonfl.
65- Antbnjo Com

Çalves X
66- Caldelr5o

Grande x X
67- Campa Formoso X X X X
68- 3aguarari X X
69- Mirangaba X X X X
70- Pindobaçu X X X
71- Sadde x
72- Senhor do Bom

fim x X X X

NR 139: Plesonte da
Diasan tina
73- Baixa Grande X X

Boa Vista do
Tupim X X X

75- Cam X X
76- Ibiquera X X
77- Itaberaba X X X X X
78-3acobjna X X X X X
79- Lajedinho X X
80- Hacajuba X X X
81- Hairi X X

6O/Coletnea SUCAH



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:
ESPLCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: BAHIA Folha 05

TRIATOMA OUTRAS
MICRORRECIÃO/MLMICIPIO PANST RHODNIUS

INF ( SOR JPI4ACjBRAS
MEC. NASINEC

ESPÉCIES

82- Miguel Calmon
83- Mundo Novo
84- Piritiba
85- Rui Barbosa
86- Serrolndla
87— Tapiramut
88- Vhrzea do

Poço

MR 140: Corredeiras do
So Francisco
89- Abar

90- CuraçS
91- Duazêiro

141: Serüo de Camidos
92- Euclides da

Cunha
93- Itiúba
94- Monte Santo
95- Uau

142: Serrinha
96- Araci
97— Biritinga
98- Candeal
99- Conceiçio do

Coité

100- Ichó

101- Lamario
(negativo)

102- Riacho do
Dacuipe

E

E
E
E

E E

E

E E

E E E
E E E E
E E E E

E
E

E E

E E
E E
E E

E

E

E

E

E

E E

E
E
E
E
E
E

E

E

E

E

E

E

E

Colet&nea SUCAW61



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: BAHIA Folha 06

TRIATOMA OUTRAS
MICRORRECIÃO/MUNICÍPIO

PANST RHODNIUS

lHE SOA IPMAcIBRAS
MEO. NASNEC ESPÉCIES

103- Serrinha X

104- TeofilndIa X

HR 143: reira de Santana

105- Castro Alves X X X

106- Elisio Medra

do X X

107- Iaçó X X X X

108- Ipir X X X

109- Santa Terezi
nha X

110- Serra Preta X

MR 144: 3equ1
111- Alquara X

112- Amargo5a X X

113— Brej6es X

114- Cravo1nd1a X

115- Irajuba x

116- Itaquara X

117— Itagi X

118— Itiruç X

119- 3aguaquara X X

120- 3equi X X

121— Jiquiriçh X

122- Jitaóna X

123— Lafalete
Coutinho X

124- Laje X

125- Marac&s X X X

126- Milagres

(negativo)

127- Mutuipe X

&2/Co1etjie SUCAJI



128- HarcionIliO
Souza

129— Nova Itarana
(negativo)

130- Planaltino
(negativo)

131- Ubalra

I* 145 Planalto de
Conquista
132- Anag

133- Barra do
Choça

134- Belo Campo
135- Boa Nova
136- Manoel

Vitorino
137— Planalto

138- Pnç6es
139- Vitdria da

Conquista

x x x
x x

x x x
x
x

x

Coleünea SLJCAII/63

DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS THIATOMÍFI[OS DO BRASIL:
ESPCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO BAHIA Folha 07

5

TR IATOMA OUTRASNICRORRECIÃO/HUNICÍPIO
PANST RHODNIUS

lHE SOR (PKACjBRAS
MEG.

NASINEC
ESPÉCIES

x

x x

x

x

x

x
x
x

HR 146: Pastoril de
Itapetinga
140- Itambé

Mli 148: Agreste de
Alagoinha
141- Acajutiba

x

x

-J



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOHÍNEOS DO SRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: BAN IA Folha 08

TRIATONA PANST RHODNIUS OUTRAS
HICRORREGIÃO/IU4ICÍPIO

1 NEO. F4ft5 NEO ESPÉCIES
1W SU

142— Apor X
143- CIp. X
144- Itapicuru X
145- Nova 5oure X
146- Dlindlna X

Fonte: Bolet’lns da Dlvls&o de Doença de Chagas, do Depa tamento e Erra
dicaço e Controle e Endemias, da Superi tend&nc a de Cam ambas
de Saúde Póblina (5 ‘CAM).

64/Coleünea SiEAJ4
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Chapades do
Paracatii
04— Bonfin6polis

de Minas
Buritis
Guarda-Mor

3oo Pinheiro
Lagamar
ParacatL
Presidente
oieghrio
Unal
Vazante

Alto M&dio So
Francisco
13— Buritizeiro

DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOHhCOS DO BRASIL:
ESPftIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: MINAS GERAIS

H [IR 157: deSan rranciscana
jano&ria
01- 3anuaria
02— So Fco.

I 158:

x
x

x
x

Serra Ceral de
Minas
03- Riacho dos

Macacos

[IR 160:

x x x x

05-

06-
07-

08-
09-
10-

x

x
x
x
x

x
x
x
x
x
x

11—
12-

x
x
x

MA 161:

x
x
x

x

14-

x

Pirapora

x

x

15-

x

Santa F

Minas
de

x x

P. genicu
latus
P. genicu
latus

P. genicu
latus

Colet&nea SUCANI6S

j



OISTRIBUIÇÂO GEOCRÁFICA DOS TRIATONIIEOS DO 8RASIL
ESPtCIES MAIS FREQ(tHTES - 1975/78

ESTADO: MINAS GERAIS Folha 02

TRIATOMA
MICRORRECIÂO/t4MICIPIO

PANST RHOONIUS OUTRAS

1 BRAS
I€C.

NASI NE:c ESPËCIES

+ 162: Montes Claros
16- Bocaiuva X X X X P. geni

culatus
17— Brasília de

Minas X X X
18- Capito Enas E E E
19- Claro dos

Poçoes E E E X E
20- Engenheiro

Navarro E
21- Francisco

Dumont E E E E E
22— Francisco S E E E
23- Ibiaí E E E
24- Oanaóba E
25- aequitaf E x P. geni

culatus
26- 3urai.ento E E E P. geni

cu la tu s
27- Lagoa dos

Patos E E
28- Mirabela E E E E
29- Montes Claros E E E E E P. geni

cii la tu s
30- So 30k da

Ponte E E E E
31-Ubaí E E E

+ 163: Hineradora do Alte

32- Bottnlrim E 1. vltti

ceps
33- Crist1ia E E E

&lCo1etjnea &LAfl



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMPEOS Do BRASIL:
ESPCCIES MAIS FREQUENTES - 1975178

L ESTADO: MINAS GERAIS
Folha 03

5
TRIATOMA OUTRASNICRORREGIÃQfl4LJN xcx PANST RHODNIUS

TNF 5041 IPt4I85 MEG. ESPCCIES

34- Grão Nogal X X X
35— Itacambira E E (a)

€ 166: N&llo Rio das
Velhas

36- Augusto de
Lima E X

37— Buenópolis x x x
36— Corinto E E E
39- Curvelo E E E
40- Iniqijtaba E E
41- 3oaquim

Feudo E E E
42- Lassance E E -x
43- Nonjolos E E
44- Morro da

Garça E E
45— Presidente

Duscelino E E
46— Sto. Hiptlito E E E
47- V&rzea da

Palma E E E P. geni
culatus

1€ 167: Hineradora de
Diaantjna

46- Diamantina E E

1€ 170: (terlindia
49- Araguari E E E

(a) T. vitticeps, P. geniculatus.

Coleünea &JCM/67



i

50- Cachoeira
Dourada

51- Canhpoiis
52- Capinpo1is

53- Centrallna
54- Gurinhat5
55- Ipiaçu
56- Itulutaba
57- Monte Alegre

de Minas
58- Santa Vitcria
59- Tupaciguara

60- Uber1ndia

MR 171: Alto Paranalba

61- Abadia dos
Dourados

62- Cascalho Rico

63- Coromandel
64- Cruzeiro da

Fortaleza
65- Douradoquara

66- Estrela do
Sul

67- Grupiara

68- lndianápolis
69- Monte Carmelo
70- Patrocínio
71- Romaria
72- Serra do Sal!

tre

DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:

ESPftIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: MIRAS GERAIS Folha 04

x x
x x
x x
x x
x x
x x
x x

x x
x x
x x

x z

5’
5’

5’
5’
5’

5’ 5’

5’ 5’
5’ 5’

5’ 5’
5’
5’ 5’
5’ 5’

5’

5’

IIR 172: Mata da Corda

6SICoIetjnea &rm



TRIATOMA
PANST RHODNIUS OUTRASMICRORREGIÂO/wJHIcfPio

1 NEO. ESPCIE511W SOR I(8RA5

73- Arapua X
74- Carmo do Para

nafta X X
75- Guimarnia X
76- Lagoa Formosa X X
77- Matutina X
78- Patos de Minas X X
79— Rio Paranaiba X
80- So Gonçalo do

Abaet X X X
81- 55o Gotardo X
82— Tiros X X

HR 173: Tr,s Marias
83- Abaet X X X
84- Diquinhas X X
85- Cedro do Abae

x
86- Feiix1ndia X X X

V. qeni
culatus87- Martinho Cam

pos x x
88- Morada Nova de

Minas X X X
89- Paineiras X X
90- Pomp&i X
91- Quartel Geral

x
92- Tr&s Marias X X

NR 174: Bacia do SuaçuÍ
93— Alvorada de

Minas X

Coleünea 5UCM169

DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMfNEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: MINAS GERAIS Folha 05

5



DISTRIBUIÇÃO GEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: MINAS GERAIS Folha 06

TRIATOMA PANST RHODNIUS OUTRAS
MICRORRECIAO/HIJNICIPIO 1 MEG. RASINEG

ESPÉCIES
1W 5aR

94— Mater1india X

95- Sto. Antonio
do Itant X

96- Serra Azul de

Nina5 X

€ 177: Portal do Trl&n—

guio Mineiro
97- Campina Verde X X X

98- Comendador

Comes X X X

99- Fronteira X X

100- Fruta!’ X X

101- Itapagipe X X X

102- Iturama X X X

103- Pirajuba X X

104- Planura X X

105- Prata X X X

106- So Fco. de
Saies X X X

tE 178: (trraba

107- Água Compri

da X X X

108- Campo Flori

do X X X

109- Conceiço

das Magoas X X X

110- Conquista X X X

111- Uberaba X E E

112- Veríssimo E E E

lOjColeünea WCAN
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DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMINEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

I4 179: Planalto dc
Araxa
113— Arax
114-. Campos A1to
115— Ibi&

116- Iraí de Mi
nas

117- Nova Ponte
118- Pedrinópoli:
119- Perdizes
120- Pratinha
121- Sacramento
122- Santa Dulia

na
123- Tapira

S3o Fco.
Araújos
Arcos
Bambui
Bom Despach
ConceIção dc
Par

129- Córrego Dan
ta

130- Dores do
Inda1

131- Doresópolls
132- Iguatama
133— 3aparalba
134- Lagoa da

Prata

x x
x

x x
x x

x
x

x

x
x x

x
x x

x
x
x
x
x

x

x
x
x
x

x

x

x

x
x

x

P. gemi
culatus

Coleünea WCANI71

ESTADO: MINAS GERAIS6

ES

TRIATOMA
OUTRASMICRORREGIÃO/MUNICÍPIO PANST RHODNIUS

1W Sou IPMACIBRAS
HEG. NASI NEG ESPÉCIES

rolha 07

x
x
x

x
x

x

x

x

MR 180: Alto
124-
125-
126-
127-
128-

x

x

x

x



DISTR8UIÇÂ0 CEOGRÁFICA DOS TRIATONÍNEOS Do BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQÜENTES - 1975/78

ESTADO: MINAS GERAIS Falha 05

TRIATOMA PANST RHODNIUS OUTRAS
MJCRORRECIÃ0/HUNIcIpIO

1 HEC. NASjNEC ESPÉCIES

135- Leandro
Ferreira

136— Luz
137— Medeiros
138- Noema

139- Nova Serrana

140- Pains
141- Perdiga
142- Pitangui
143- Piul
144- Santa Rosa

da Serra

145- Santo Antonii
da Monte

146- Sio Roque de
Minas

147- Serra da
Saudade

148- Tapíraí

149— Vargem Bonita

NA 181: Ca1crios de Sete

Lagoas
150— Ançaí

151- Baldim

152- Caetanpo11s

153- Cordisburgo

154- Fortuna de
Minas

155- Funi1ndja
156- Inheúma
157- 3abot1catuba

158- Dequitibh

x

x

x

x

x

x
x

E
x
x

:4

:4
E
E
E
:4
:4
E
E
E

E

E

E

E

E

x
x

E
E

E

E
:4

E
E

—l

72/Co1etnea SEAN



169-
170-
171-
172-

173-

te

Betim

Caet

tivo)
Capim Branca
Contagem
Esmeraldas
Ib1rit

3os de Mel
(negativo)
Lagoa Santa
Matozinhos
Pdro Leopal
da

Prudente de
Maraes
Ribejro das
Neves
Rio Acima

(negativo)
Sabar

DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATONINFOS DO ORASIL;
ESPËCIES MAIS FREQUENTES - 1975/18

ESTADO: MINAS GERAIS Falha 09

159-
160-
161-
162-
163-

x

Maravilhas
Papagaias
Paraopeba
Pequi

Santana de
Pirapama

Santana do
Riacho
Sete Lagoas

164-
x

165-

HR 182:

x
x

Belo
166-

Horizonte

167-
168-

x
(nega

174-

175—

176-
x

177-
x

178-

179-

180- x

Coletàea SÀSAH173
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DISTRIBUIÇAa CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS Do BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: MINAS GERAIS Folha 10

TRIATOMA OUTRA5
MICRORRECIÃO/Ffl1Icf pIo

PANST RHODNIUS

INF ( SQ c(As
MEU. NASINEG

ESPÉCIES

181- SantaLuzia

182- Taquaraçu de
Minas

183— Vespasiano

Sider&qica

184- Antonia Dias

185- 8aro de Co-
cais (nega

ti vo)

186- Bom Jesus dc
Amparo (ne
gativo)

187- Conceiço dc
Mato Dentro

188- Congonhas dc
Norte

189- Dionisio

190- Ferros
191— Itabira

192- Itambé do
Mato Dentro

193- Daguaraçú
194- Mar1iria
195- Morro do

Pilar

196- Nova Era
197- Passabem
198- Santa Baba—

ra
199- Santa Maria

de Itabira

x

x

x x

x
x

x

x

x
x

x
x

x
x
x

x
x
x

x

x

74/Coleünea StrAbq
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DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:
ESPtCJES MAIS FREQÜENTES - 1975/78

ESTADO: MINAS GERAIS Folha li

TRIATONA
OUTRASMICRORRECIÃO/MUNICÍPIO PANST RHODNIUS

INF ( SOR IPMACIGRAS
MEG. NAS{NEC E5PÉCIE5

200- Santo Anto
nio do Rio
Abaixo E

201- Domingos
do Prata E

202- S5o Gonçalo
do Rio Abai
xo E

203- Si0 3os do
Colabal E

204- Sio Sebas
tu0 do Rio
Preto E

E 184: Nata deCaratinga
205- Caratinga E

t 186: Divlnspolls
206- Carmo do

Cajuru E
207- Divinápolis E
208- Florestal E
209- Iguaratingã E
210- Igarapé E E
211- Itaóna E
212- Mateus Lene E
213- Onça do P1-

tangui E
214- Para de Mi

nas E
ls- sio Gonçalo

do Pari E

o

5

ES

C.kú.aa MCANfl5
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Formiga
237- Bom Sucesso
238- Camacho
239- Campo Belo
260- Carmo da Na’
281- Carmtpolis

Minas
Clhudio
Formiga
Ibituruna
Itaguara
Itapecerica
Oliveira
Passa Tempo
Pedra do In
dai
Per&es
Piracema
Ribeirk
Vermelho
Santana do
3acar

£2

DISTRIBUIÇÃO CEOQ1ÁFICA DOS TRIATaMÍEOS DO BRASIL:
ESFCCIES MIS FREQUENTES - 1975/78

E5TADO MINAS CERAIS rolha 13

235- 5h Zoo
tista do
ria
Varginha236-

1€ 191

x
11

4’

1

E
242-
243-
284-
245-
246-
247-
248-
249-

250-
251-
252-

r 253—

254-

255-
do Amparo
Sio Fco. de
Oliveira

2%-

Colet&iea 2JCMQV
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Coronel Xa

vier Chaves

Desterro de
Entre Rios
Entre Rios

de Minas
Lagoa Doura

da
Nazareno
Prados

Resende Cos

DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 2975/78

ESTADO: MINAS GERAIS Folha 14

HR 194:

PANST
NEC.

RHODNIIJS

NAS 1 NEC

OUTRAS

ESPÉCIES

x
Moqiana Mineira

257- Arceburgo
258— Cabo Verde
259— Capetinga

260- Claraval
261- Guaransia

262- Guaxupé
263— Ibiraci
264— Itamogi

265- Monte Santo

266—
de Minas
Muzambinho

267-
o do Parai

50

268-So Tomás de
Aquino

MR 195: Cos da Hanti

queira
269- Cassiterita

270-

271-

272-

273-
x z

274-
275-
276-

ta x

78/Coleünea SIJCAN



DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍê€os DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

277— Rltpo1is
278- So Zoio dei

Rei
279- SSo Tiago
280- Tiradente,

F 197: Poços de Caldas
281— Andradas
282- Botelhos

m 199: Alto Rio Grande
283- Madre de

DtU5 de Mina
284- Piedade do

Rio Grande

Coietanea WCA$179

ESTADO: MIMAS GERAIS

5

TRIATOMA OUTRASMICRORREGIAO/HUHICÍPIO PANST RHODNIUS

11W J SOR JPMACJBRAS
l

NASIHEG
ESPÉCIES

Folha 15

x

x

x

E
E

E

E

do Depa tamento Erra
intend eia de C ripanhas

Fonte: Boletins

dicaço
de Saóde

de Doença de Chagas,
de Endemias, da Supe
CAIO.

da Divis5o
e Controle
Pib1ica (5

[—4



Ibrts vii. a
Vecn1aa &az
04- Carlipolis
05- Canselh.iro

NaIrlnk
Curiuvi
Caipira.
Ibaiti
3aboti
3.pir.
1.
vora
P1&Ia1IO
Quatines
Salto do
Itarar
Santana
Itarar&
Sio 3os4
Boa Vista
Sapápesa
Siquiira
Caspas
Tasnjna

DISIMSJIÇAO OaIAFICA DOS TREATOMI1EOS 00 BRASIL:
£SPtCIES MAIS FRLQENTES - 1975178

ESTAfO: PARARA

274: r» a 3.-
giaraiva
01- Arapoti
02- aguaraiva
03- Sang4s

x
E
E

1€ 278:

E

06-
07-
08-
0,-
10-
11—

E

E
E
E
E
E
E

12
13-
14-

EE
E
E

15— do

16-
E

di

17-
ia—

E
E

19-
E
E

Vencesliu
Ora E

a/ce1n.. SEM



DI5rRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATONÍt€O5 DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS rREQUENTE5 - 1975/78

ESTADO: PARANÁ Folha 02

1€ 279:

us

de

xx
x
x

25—
26-
27-

x
x
x

E
E
*

28-
29—
30-

tbrte Velho
3acarezinbo
21- Andir
22— Abatia
23- Bandeirantes
24- Barra do

Jacaré
Caiitar&
tongonhinhas
Cornlio
Procápio
ltainbaracj
3acarezinho
3undiaí do
Sul
Leápolis
Nova Asn&ica
da Colina
Nova Fatima
Ribejro
Claro
Ribeiro
Pinhal
Santa Amlia

EE
E

E

31—
32-

E

33—
36-

E

E

35—
E

do

36-
37—

E
E

E

x
*

38-

39-
E

Santo Antoni
da Platina
Santo Antonii
do Paraíso
Sertaneja40-

*

* E

i L_



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATONINEOS DO ORASIL:
ESPftIES MAIS FREQUENTES - 1915/78

ESTADO: PARARÁ Folha 03

TRIATOMA
NICRORRECIÂO/p*JNICÍ pio PANST RHOF»1IUS OIJTRAS

INF SOR Ilas NEO.
UASHEC

ESP[CIES

+ 280: Algodoeira de
Asaal
41— Anal x
42- Jataizinho X x
43- Rancho Alegn X
44- Santa Cecull

doPavo E E X
45- So aeranimo

da Serra E
46- Uraí E

tS 281: Norte Novo de
Lcndri,u
47- Ibipor E E
48- Londrina

(So Luiz) E
49- Londrina

(Lirro Vilie E E
50- Londrina

(Parquer&) E E
51- Sertantpolis E

+ 283: Norte Novissiso
de Paranaval
52- Querncia do

Norte *

‘ti 285: Norte Ibvlssi.a
de Iasaraa
53-Altania (ne

gativo)
54- Alto Piquiri E

BZIColet&nea SOCAS



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍPEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQ(tNTES - 1975/76

55- Cruzeiro do
Oeste

56- Ipori
57- Pérola (nega

tivo)
58- Lk.jarama
59- Xambri (nega

tivo)

I 286:C,o Iburio
60- Mariluz

t 288:Extr Oeste Pa
ranaense
61- Cu Azul
62— Cuafra
63- Marechal Can

dido Rondon
64- Medianeira
65- Nova Aurora
66- Santa Helena
67- Terra Roxa
68- Toledo

Fonte: Boletins da Divisio
dlcaçio e Controle
de Saóde Pibllca (5

x

x
x
x
x
x

de Doença de Chagas,
e Endemias, da Super
CAIU.

ESTADO: PARANÁ

T RI A T OMA
MICRORRECIÃO/I4JNICÍPIO PANST RilOONIUS OUTRAS

1W 5O4 (so.c
ia. €G ESPÉCIES

Folha 04

x
x

x

x

x

do Depa tamento e Erra
nttndin la de Cai panhas

—A

Colet&nca SUCMIIS3



Colonial do
Taquart
05- Som Retiro

Sul

Fiaiasltora de
Santa Cruz do
Sul
06- Arroio do Ti

gre
Candelria
Dona Fco.

Faxina! do
Soturno
sova Palma
Santa Cruz
Sul
Vera Cruz

DISTRI8UIÇÃO CEOGRÁFICA Dos TRIATOMIt€OS DO BRASIL:
E5PCIEs MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: RIO GRANDE DO SUL

KICRORREGIÂO/plIjqiIcIpIo

308: Porto Megn
01- Cuaiba

MR 309:

x

Colonial da En
costa da Serra

Geral
02- Hontenegro
03- So Sebastijo

do Caí

311:

x

x

Vinicultura de
Caxias do Sul
04- Garibaldi

x

313:

x

I 314:

1

07-

06-

09-

x
x

x

10-
ii—

x
x

do

12-
1
x

84/Coietiraea gJCNÇ



x

x

x
x

5

DISTRIBUIÇÂO GEOGRÁFICA Dos TRIATONÍNEOS DO BRASIL:
ESPftIES MAIS FREQUENTES - 1975178

ESTADO: RIO GRAND€ DO SUL Folha 02

1€ 315:

14-
15—

Vale do Jaájl
13- Arrolo dos

Ratos
ButiS
Cachoeira
Sul
General Cama

*
x

do

16-
*

17-
16-

ra
Rio Pardo
So Jer&nimo

*
E
E

1€ 316:

E

E
E
*
*
E

Santa Piaria
19- Formigueiro
20- Jaguari
21- Mata
22- Restinga
23- Santa Marta
24- Sio Pedro do

5$11
Sio Vicente
do Sul

25-
x

317:

*

Lagoa dos Patos
26- Camaqu

27- Cangussu

E

Pelotas

26-
29-
30-

31-

T. rubro—
varia
T. rubro-
varia

do Sul
Tapes

x
*

Coleünea swmlas

—4



40-

x

DISTRIBUIÇÃO GEOCRÁFICA DOS TRIATOMIP&O5 DO BRASIL:

ESPÉCIES KAIS FREQUENTES - 1975/76

ESTADO: RIO CRM4E DO SUL

W 319:

Folha 03

Lagoa Hiri.

32- Arroio Gran

de

33- Erval

1€ 320:

x

Alto ra...

36- Caçapava
Sul

do

35—
x

do Sul x

36-

x

37-

x
Lavras do
Sul
Pinheiro

Machado
Piratini

Santana da
Boa Vista

38-
39-

)1

x

5o Sep E

111 321
61- Alegrete

T. rubro-

varia
T. rubro-
varia

42-
43-

44-

Bag
Cacequi

Do Pedrito

x
E
E

T. rubro-
varia

45-
46-

Quaraí

Roskio
Sul

E
do

E

8&Jcoletanea 9.1CM



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO ORASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: RIO GRANDE DO SUL Folha 04

TRIATONA OUTRASMICRORREGIÂO/,lJtIcipIo PANST RHODNIUS

11W SOA IcIss MEG.
NASINEG

ESPÉCIES

I I
47- Santana do

Livramento X T. rubro-

varia
48- So Gabriel X

T. rubro-

49- Uruguaiana X varia

NA 322: Triticijitora de
Cruz Alta
50- Dólio de Cas

tilhos x
51- So Fco. de

Anis X

Fonte: Boletins da Divis5’ de Doença de Chagas , do De1 wtamentc de Erra
dicaço e Controle de Endemias, da Supe. intend&j ia de Ca ‘panhas
de Saúde Pública (1 UCAM).

o1et3nea SUCPSI87

L

J



Nédio Tocantins

- Arajaia

07- Alvorada

08- Brejinho

Nazaré
Cristal&ndia

Dueré (nega

tivo) \
Formoso

Araguala

Curupi
Mi racema

Norte
Miranorte

Monte do

Carmo

DISTRIBUIÇÃO GEOCRÁFICA 005 TRIATOHINEOS DO BRASIL:

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: GOIÁS

MR 345 Extro Norte

Colam
01- Itaguatins

02- Tocantlnipo

lia

MR 347:

x

x

Tocantina de Pe

dro Afonso
03- Lizarda

o4- Novo Acordo

(negativo)
Ponte Alta

do Norte (ne

gativo)

Tocantinia

05-

x

06-

MR 348

x 1(

x
de

x

09-
10-

x

x

x

11— do

12-
13—

x
x

do

14-
IS—

x
x

x x

SSIColet&nea sucm



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA DOS TRIATOMÍNFOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: coiÁs

5

r
16-

Folha 02

Paraiso do

17—

10
19-

Pei*e
Plir
Porto

x
x
x

E
E

E
Macio-

nal

MR 349:

E x

deSerra Geral
CoL&s
20- Alma5
21- ArraSas
22— Aurora do

Norte

E

E

E E

23-
24-

E

E
E

E E
Conceiç5o
Norte
flianópolis25-

E

26-

E

E

E

E
x

E

27-
28-
29-

E

E

E

E

E

E

E

de Cois
Natividade
Parani
Ponte Alta
do Bom 3esu
Pindorama di
Colas
Taguatinga

30-

E

E

E

31—
E
E

KR 350:

E
E

E

Alto Tocantins
32- Cri.’s
33- Estrela

Norte
34- Formoso

E

E

do
E

E

E

E

E

CoIet&nea 9JCANIO9

1 -4



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNEOS DO BRASIL:
ESPÊCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: GOIÁS

TRIATOMA OUTRAS
MICRORREGIÀO/MUNICIpIO

PANST RIIODNIUS

INF Soa IPMACIBRAS
MEO. NASNEG ESPÉCIES

35- Mara Rosa X X
36- Mutunópolis x
37- Porangató X X
38- Sta. Terna

de Gois X
39- Sta. Terezinh,

de Golis X X
40- So Miguel do

Araguala X
41- Uruaçu X X X

1W 351: Chapada dos Vea

deiros
42- Alto Paraiso

de Gois X
4)- Cavalcante X X X
44- Nique1&ndj X X X X
45- Nova Roma X
46- 5o 3oo da

Aliança X X

MR 352:Vo do Paran
47- Alvorada do

Norte X X X
48- Damianpolis X X X
49- FloresdecO X X X
50- Galheiros X X
51-Guaranideco X X X
52- Jaclara X X X
53- Mambal X X
54: Posse X x x
55- So Domingos X X

Folha 03

x

90/Colet&nea SUCAN



TRIATONA PANST RHODNIUS OUTRASMICRORREGIÀQ/HQHICÍPJO
1 1 MEC.

NJSINEc
ESPtCIESVir 1 SOA IPKACIORAS

56- Sítio d’Aba
dia X X X

MR 353: Rio Verlho
57- Aruan X
58- Golis X X X
59- Itapirapua X X
60- Jussara X X X
Si- Hozarindia X

MR 354: Mato Grosso de
coih
6& Amorin6polis X X
63-Anípolis X X X X X
64- Anicuns X A X X X
65- Auri1ndia X X X
66- Avelincpolls X A A
67- Barro Alta A A A
68- Cachoeira de

Colis A A
69- Campestre de

Colis A A A
70- Cdrrego do

Ouro A A A
71- Firmincpolis A A
72- Goiansia A A A A
73- Golanípalis X A
74— Golanira A
75- Goi&nla A A A A
76- Hidrolina A A
77- Iporh A A
78- Israel&ndja A A A
79- Ivoindja A A

Coletinta SUCANI9I

oIsrRIauIçÀo CEOGRÁFICA DOS TRIATOHÍNEOS DO BRASIL:
ESPftIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

LSTÁDO: GOIÁS Folha 04

5

—4



DISTRIBUIÇÂO GEOGRÁFICA DOS TRIATONINEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/76

ESTADO: coxAs Folha 05

TRIATOMA
MICRORRECIÃ0/IJNICLpIO

PANST RHODNIUS OUTRAS

1W SOA IPtIB1M5 MEC.
NASINEG

ESPtCIES

80- Itaguaru X X X
81- Itapuranga E x
82- Jaragu E X x
83- Moipor E X E
84- Hossimedes X E E
85- Naúrio E E
&ç- Novo Brasil E E E
87- Ouro Verde di

Go1s E E
88- Sanclerlindi. E E E
89- Sta. Baibara

deGoüs E E E
90- Sta. Rosa de

Gois E E
91- 5. Luiz de

Montes Belos E E E
92- Trindade E E E
93- TurvSnia E E x x

355: Planalto Goiano
94- AbadiSnia E E E
95— Ale,c3nia E E E E
96- Cabeceiras E
97- Cristalina E
98-Luii&nja E E E E E
99- Fornosa E E E
100- Padre Ber

nardo E E E
101- Pirenápolis E E E
102— P1.,naltina E E E

F€ 356: Alto Araguala
Goiano

92/Coletjnea SIGAM



DISTRIBUIÇÂO CEOGRÁFICA Dos TRIATOHÍHEOS DO BRASIL:
ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: coxÁs Folha 06

TRIATOMA
OUTRASMICRORREcIÃO/tqtjwIfp

RHODt4IUS

IH! J IP$Ac(BRAS t€C. ESPÉCIES

103- Aragarças x
104- Baliza (ne

gativo)
105- Bom 3ardim

deGois X X
106— Caiapania X X X
107— Diorama X

108-

Mineiros
109- Piranhas X X
110- PortelSndia X
iii- Sta. Rita do

Araguaia E

êe 357: Serra do Caiap&
112- Apor E
113- Jandaia E E E
114- Jataí E
11$- Palminópolis x x
116- Paraóna E E x
117- Rio Verde E E E
118- Serranópolis E E

PIR 358: biela Ponte
119- Água Limpa E E E
120- Aparecida de

CoiSnia x
121- Aragoinia E E
122- Bela Vista

deColhs E E E E E
123- Caldas Novas E E E E
124- Cristiancpo

lis E E
125- Cromínia E
126- Ed1a E E E

E
Coleünea S4JCPM193

1—



Sudoeste Goiano

136- Anhanquera

137- Campo Alegre

de Coi&s

Catal5o

Corumbalba

Cumari

Oavin6potis

Coiandira

Ipameri

Leopoldo

Sul h5es

Nova Auro

Orizona

Ouvidor
Palme lo
Pires do
SilvSnia

Tr&s Ranchos
Uru tal

Vianópolis

x
x

DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍITEOS DO DRASIL

ESPÉCIES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: coiÁs Folha 07

x127—
128-
129-
130-
131-

x x
x

x x
x

de

Guapá
Hidroindja

Malripotaba

Marzago

Palmeiras

Cois
P1 racanjuba

Pontallna

Sta. Cruz
Gol h5

Va rJo

132-

133—
134-

xx

x

x
x
x

de

135—

MR 359:

x

x

x
138-
139-
140-
141-
142-
143-

144-

x
x

r

x
x
x
x
x

x
x
x
x

x
de

ra

x
145-
146-
147-
148-
149-

150-

15-1 -

152-
153-

x

Rio
x
x
x
x

x
x
x
x
xx

94ICo1etnea SUGAM



DISTRIBUIÇÃO CEOCRÁFICA Dos TRIATOMINEOS 00 BRASIL:
CSPCIES HAIS FREQUENTES - 1975/78

Vertente Goiana
do Parnaiba
154- Alondia
155- Buriti Ale

gre
Cachoeira
Alta
Caçú
Colatuba
Itaj
Itarum
Itumblara
Doviinia

x

x

x

Coletne& SUCM195

ESTADO: GOIÁS Folha 08

?IR 360:

x x

156-
x x

x

x

157—
158-
159-
160-
161-
162-
163-
164-
165-
166-

x

x
x

x
x
x
x

x
x
x

x
x

x xMorrinhos
Panamh
Paranaigua
ra

167- Qulr1npo-
lis

168- Sta. Helena
de Cois

169- So Slmo

x

x

x x

x

tm 361: Brasilia
170- Brasília x x

Fonte: Boletins da Divis de Doença de Chagas , do 0ei artamenti de Erra—
dicaç5o e Controle de Endemias, da Supe intcnd&j eia de C panhas
de SaGde Pbljca (SUCP.M).



DISTRIBUIÇÃO CEOGRÁFICA DOS TRIATOHÍNEOS DO BRASIL:
ESPCCJES MAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: MATO GROSSO DO SUL

TRIATOMA RHODNIUS
MICRORRECIÂO/MUNICÍPIO

PANST OUTRAS

lHE IPMAcIBMs MEC. NASIHCG
ESPftIES

MR 338: Pantanais
01- Anasthcio x
02- Aquidauana X X

03- Coruab X X X

04- Ladrio X

05- Hiranda X X

06- Porto Muni

nho X X

+ 339: Alto Taquari
07- Camapui X

08- Coxim X

09- Pedro Comes X

10- Rio Verde de

Mato Grosso X X

+ 340: Paranaiba

11- Aparecida do

Taboado X X

12- Cassilindia X X

13- Inovncia X

14- Paranaiba X X

Il 341: Bodoquena

15- Antonio 3oio X X

16— Bela Vista X X

17- Bonito X X

1$- Caracol X X

19- Guia Lopes
de Iaquna X X

20- Jardim X X X

T. rubro

fasciata

%IColet&nea SUCM



DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOMÍNCOS DO BRASIL:
ESPFCIES HAIS FREQUENTES - 1975/78

ESTADO: MATO GROSSO DO SUL Folha 02

TR IATOMA
HICRORREGIÂO/HUIIICIpIO PANST RHODNIUS OUTRAS

INF 5CR ItIss MEC. NASIHEG
rSPÉCIES

21- Nioaque X

MR 342: Pastoril de Cn
Grande
22- Bandeirantes X
23- Campo Grande X X
24- Corguinho X
25— Zaraguari X
26- Maracaju X
27- Ribas do Rio

Pardo X
28- Rio Bri1hant X
29- Rio Negro X
30- Rochedo X
31— Sidrol5ndia x x
32- Terenos X X

+ 343: Tris Lagoas
33- Água Clara X
34— BrasilSndia X
35— Tris Lagoas X X

+ 344: Caios de Vacari
as e Nata de Dou
rados
36- Amambai X
37- Anaurilmndia X X

a 38- Bataguaçu X
39- Bataipor X
40- Caarapó X
41- Dourados X

Coletinea 9iCM197



Fctima do

Glória dc
Dourados

Iguatemi

(negativo)

Itapor

Ivinhema

Dateí
Na vira 1
Nova Andradi
na
Ponta Por

DISTRIBUIÇÃO GEOGRÁFICA DOS TRIATOHÍNEOS DO BRASIL:
ESflCIES MAIS FREQUENTES - 1975/75

ESrAOO: MATO GROSSO OU SUL Folha 03

42-
4)-

Su. x

44-

x x

x45-

46-

47-

48-
49-

x

x

x

x

x

50-
À
x

Fonte: Boletins da Dlvi
dicaço e Contro

de Satde PúblIca

de Doença de Chagas Erra —

nhas

98/Colet&s,ea SUcAN



PROGRAMA DE ERRADICAÇÃO DA MALÁaIA NO BRASIL*

ANTECEDENTES

Edinatdo Atueh Pinhün.o

L

O programa de erradicaço
de malária foi criado no
bito do Departamento Nacional
de Endemias Rurais, em 1958,
tendo sido organizado e im
plantado por um Grupo de Tra
balho dirigido pelo próprio
Ministro da Saõde. O seu pla
no de operações, elaborado no
ano anterior (1957), começou
a ser posto em prática em
1959.

Inicialmente as áreas de
trabalho eram selecionadas
segundo critérios geo-só
cio-econômicos, associados a
estudos epidemiol6gicos que
indicavam a viabilidade e
oportunidade de sua execução.
Em 1959 foi iniciado o pro
grama pelo Nordeste e knazô
nia, utilizando-se o DDT em
borrifações daniciliares na
primeira regiáo citada, en
quanto que na Amazônia o mé
todo de ataque escolhido foi
o de cloroquinizaç5o do sal
de cozinha destinado ao con
sumo humano. Dois anos mais
tarde (1961), dificuldade5

operacionais, ligadas a dis—
tribuiço do sal, e problemas
técnicos decorrentes do apa
recimento de cepas de 1’. LaL
c4jziwm tolerantes ou resis
tentes às doses usuais de
cloroquina, provocaram a sus
pensáo deste método, passan
do-se a utilizar o DDT também
na Amazónia.

Em 1965, a Campanha de Er—
radicaço da Malária (CEM)
foi institucionalizada por
Lei, desvinculando-se do De
partamento Nacional de Ende
mias Rurais, tornando—se,por—
tanto, órgio autônomo. Esta
providência revigorou o pro
grama. —

Em 1968, a aplicaçao do
DDT que vinha sendo ampliada
gradativamente, atingiu a co
bertura integral da área ma
lárica brasileira. Ressal
te-se que os primeiros resul
tados favoriveis haviam sido
registrados em 1964, em Sao
Paulo, com a transferéncia
das primeiras áreas da fase
de ataque para consolidaço;

em

* RUat3’tio ap&e4entado na 711 Reuniao de Vae.toke4 do4
v2c06 WacionaLó de EnsadLeac3.o da Mczlania, keaUzada
Oaxtepec, Mokelo4, Mez.ko, em ma&ço de 1979.

** Vi.ke.to4 da V.Luihao de. Malaia - VECEN/SUCM.
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em 1965 cerca de 6,7 mi—
lh&es de habitantes estavam
livres da transmisso da ma—
[ária, número esse que cor
respondia a 18,6% do total da
populaçáo da área malárica do
pais.

Em 1969, problemas insti
tucionais e administrativos
prejudicaram o programa, in
clusive determinaram sua
terrupçio em algumas áreas.

Em 1970, com a criaçio da
Superintendincia de Campanhas
de Saúde Pública (SUCAM) que
reuniu os drg&os responsáveis
pelo combate is endemias, a
CEM incorporou—se a esta Su—
perintendincia. Como persis
tissem as dificuldades, In
clusive orçament&rias, foi
feito novo planejamento con
centrando a luta contra a na—
[ária em áreas prioritárias —

aquelas em fase avançada,
muitas das quais em consoli
dação nas áreas em fase ini
cial à programa foi suspenso.
Como resultado, a transmissio
da malária recrudesceu em di
versos pontos do país (1971);
somente no 29 semestre de
1972, após a consolidação da
estrutura administrativa e
operacional da SUCAN, foi
possível recuperar—se a si—
tuaçio anterior.

Em 1970, fdram introduzi
das modificaçSes na estrat
gia do programa após a com—
provação de que nem todas as
áreas maláricas respondiam da

me5ma maneira,e com idintica
rapidez, is ndidas de ata
que, devido as característi—
cas peculiares de cada área.
Baseado neste fato e nas
prioridades com vistas a er
radicação, a área malárica do
pais foi dividida em áreas de
erradicação a curto e a longo
prazo: —

- a área de erradicaçao a
curto prazo, com 1,8 milhoes
de km2, representa 26% da su
perficie malárica do pais
possuindo, contudo, 36 mi
lhóes de habitantes que cor
respondem a 79% de sua popu
lação total;
- a área de erradicação a
longo prazo, com 5,1 milhões
de km2 e 9,5 mllh6es de habi
tantes representa 74% e 21%
respectivamente, da área ma
lárica brasileira e de sua
população; ela abrange as—
Unidades Federadas da Amazb—
nia, onde fatores ecológicos
e epidemiológicos, somados
aos de ordem antropológica
decorrentes das obras de de
senvolvimento (construção de
estradas, projetos de coloni
zação, agropecuirios, de mi
neraçio, hidrelétricos...),
impedem que se consiga a in
terrupção da transmissão da
malária em curto espaço de
tempo.

A partir de 1972 o progra
ma vem sendo desenvolvido com
regularidade, graças a prio
ridade que vem sendo atribui—

lOOftolctaira 50CM
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Áreas e fases
1) Erradicaço a

— ataque, com
— ataque, com

suspensa
Subtotal

2) Erradicaço a
- ataque, com
- ataque, com

sus pensa
— consolidaç&,
- manutenç5o
Subtotal

curto prazo:
o DT
borrifaço

3.846.916

2.398.138
474.163
178.828

6.898.045

Integral , estan—
Regi5o Amazõnica.

a sltuaçao do
a seguinte:

10.994.765

8.538.121
12.966.016
13.129.258

45.628.160

À partir de 1975, a mci—
dncia geral no país tem
apresentado pequenas eleva—
ç5es, resultantes de exacer—

baç6es ocorridas na Amaz6nia,
onde a implantaçio de proje-.
tos de desenvolvimento tem
dificultado a aplicaçio das

Coleünea SrAMI1O1

da ao mesn pelo Minist&io
da Saúde

SITUAÇÃO ATUAL DO PROGRAMA

Atualmente, nas üreas em
vigilncia vivem 34,6 milh6es
de habitantes que representam
76% da populaço total, da
área mal5rica do pats; naque
las em fase de ataque existem
10,9 milh6es que correspondem

a 24 da citada popuIaço.
Das 23 Unidades Federadas on
de se estende a rea malri
ca, oito (34,7%) encontram-se
totalmente em vlgilmncia, en
quanto que outras onze (47,8%)
estio parcialmente neste es
t&gio. Somente quatro Unida
des (17,5%) ainda se encontram
em cobertura
do todas na

Em 1978,
programa era

Superftcte(km2)
longo prazo:
o DT
borrifaçio

Popu 1 açao

3.444.325 6.784.378

1.668.615
5.112.940

729.523
474.163
178.828

1.785.105

2.804.508
9.588.886

4.210.387

5.733.613
12.966.0)6
13.129.258
36.039.274

3) Total da frea Malrica:
— ataque, com DDT
- ataque, com borrifaçio

suspensa
— consolidaç5o
— manutençEo

Total Geral
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medidas regulares de ataque.
Atualmente, esta Regio tem
contribuido com mais de 90%
dos casos de ma1rla detecta
dos no pais. Os Tndices mala—
rianétricos registrados a
partir de 1976 até o ano de
1978, encontram—se no quadro
que se segue (“md ices mala—
riométricos por ãrea e fase
no período de 1976/1978”).

Na rea de erradicaç&o a
curto prazo, que abrange 79%
da populaçio da írea malirica
do país, os resultados vim
demonstrando que as açEes de
combate ã maléria estio sendo
mais efetivas e os progressos
so alcançados em menor espa
ço de tempo. A positividade
tem oscilado entre 0,4% em
1976 a 0,5* em 1978 em mais
de 1,7 milh6es de amostras de
sangue examinadas. Na área de
erradicaçio a curto prazo - a
transmissio, com carter en—
démico, restringe—se a 13 mu
nicípios dos 1.471 original—
mente mal5ricos.

No momento, as ireas com
maior transmisso concentram—
se em regi6es de ocupaçio
recente da Amazõnla, em popu
IaçGes suscetíveis, maioria
delas procedentes de outras
partes do pais. Nos anos 1976

L

e 1977, muito embora o número
de casos de maléria tenha se
elevado na Amazônia, de 77.822
para 92.624, em termos de
percentagem a positividade
no sofreu modificações; po—
rém, no ano de 1978 esses
valores aumentaram em nú
meros ahcolutos e relati
vos.

Nos últimos anos a Regiio
Amazônica vem contribuindo,
de maneira crescente, com a
grande maioria dos casos de
maliria que se registram no
Brasil. Isto nio significa
uma expansio da endemia, a
qual, pelo contrklo, tende a
concentrar—se em núcleos de
populaçao lnstveI . Apesar
dessas dificuldades alguns
progressos vimsendo alcança
dos na Amazônia, em reas com
populaç5es estiveis, nio in
fluenciadas pelos projetos de
desenvolvimento. Nesta Re
giio, ji se registra uma pro—
porçao maior de casos de 1’.
u.Lvax, em torno de 60*.

— Como resultado das avalia—
çoes epidemiolégicas reali
zadas no 29 semestre de 1978,
a situaçio do programa, por
fases, a vigorar a partir de
Janeiro de 1979, é a seguin—
te:

Ca1etnea SUCANI1O3
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PROBLEMAS QUE DIFICULTAM O
PROGRESSO DO rRooRAMA

Embora erradicada em áreas
de maior importància sócio-e—
con6mica e de maior densidade
demográfica, a malérla ainda
representa um problema de
saüde pública em vários pon
tos da Anazania. Nessa Regi&o
existem condlçóes ambientais
muito propícias à manutençk
da endemia, tais como, tempe
raturas elevadas, umidade ex
cess iva e chuvas abundantes
durante muitos meses do ano.
Estas condiç&s atuam sobre a
vida e o desenvolvimento do
vetor e tem uma açáo funda
mental sobre a rapidez de
multiplicaçáo do parasito no
mosquito. Referincia especial
deve ser feita às habitaçEes
precárias da Amazônia: elas
no exigem domesticidade ao
vetor e favorecem a aç&o dos
mosquitos antropófilos que
mantém a transmissjo da ende
mia.

As atividades de erradica—
ção na Amazônia tiveram mE—
cio em 1959, com o emprego do
sal cloroquinado, cuja apli—

lOêIColeünea JA$

caço foi suspensa em 1961. A
partir deste ano o DDT passou
a ser utilizado, em borrifa
ç6es domiciliares, apenas em
áreas prioritárias. Somente
no 29 semestre de 1968 foi
realizado o 19 ciclo de co
bertura integral . interrompi
do porém nos anos seguintes
(1970, 1971). Na segunda me—
tade de 1972 foi restabeleci
da a cobertura Integral em
toda a Amazônia e as ativida
des de campo passaram a ser
feitas com regularidades até
o momento.

Após vários anos de comba
te à malária na Reglào Amazõ
nka foram identificados al
guns problemas que consti
tuem obstáculos à interrupço
da transmisso. Estes proble
mas abrangem fatores técni
cos, operacionais e adminis
trativos.

a) Fcttoke6 .t&nZco4:
Est&o relacionados com os pa
rasitos, os vetores e o ho
mem. Com relaç&o ao parasito,
estudos iniciados à partir de
1961, em cinco Unidades (Ro
raima, Rondônia, Pará, Miazo

Fase Superfície(km2) Populaç5o

— ataque, com DDT 3.799.532 10.917.925

- ataque com borrifaç5o
suspensa 2.093.170 6.289.575

— consolidaçào 826.515 16.198.807

— manutenção 178.828 13.485.405

Total da área malárica 6.898.045 46.891.712

A



nas e Amapá) comprovaram a
existincia de cepas da P.
aZaLnum resistentes á cio—
roquina. Este problema vem
sendo melhor estudado com a
realização de provas “in vi—
trd’, procurando—se dei imi ti—
lo quanto a sua área de dis—
tribuição. Ele não constitui,
entretanto, um fator de Im—
portáncla decisiva quanto aos
objetivos do programa.

Com relação aos vetores,
cujas principais esp&ies na
M,az8nia estio representadas
pelo Á. (11) da.kLLngZ, Á. 1W)
aqunÁaLLs e. Á (MI aLbLtwt4i4,
nenhum deles tem apresentado
resistincia ao DDT. A consta
tação recente de Indícios de
mudança de hábitos do Á. dait
Ungi. em áreas de ocupação
recente, determinaram a rea—
lizaçio de pesquisas entorno—
lógicas, a finide esclarecer
a ocorrência e determinar o
seu grau de importáncia. O Á.
1W) vutnêztovan%, embora exis
tente em densidade razoável
na Região, não tem demonstra
do nenhuma importáncia como
vetor de malária.

A respeito dos fatores re
lacionados com o homem, seus
hábitos e o ambiente, eviden
cia-se que estes vim exercen
do uma influincia marcante na
epidemiologia da malária, em
várias Unidades da Amazônia.
Com base na política de de
senvolvimento integral do
país e visando a ocupação dos

espaços vazios, o Governo vem
estimulando a empresa privada
para a execução de projetos
agropecuários ou real Izando,
por iniciativa pr6pria, a liii—
plantação de projetos de co
lonização, de mineração, de
hidrelétricas, assim como a
construção de rodovias de pe
netraçio. Em imbito restrito
também exercem Influincia os
deslocamentos humanos de pe
quenas comunidades nômadas
que se dedicam ao extrativis
no vegetal e a caça. Dentre
estas comunidades encon
tram—se os grupos indíge
nas.

Os projetos tini necess Ida
de de contratar trabalhadores
e como há escassez de
mão-de-obra na Região, eles
são trazidos de várias partes
do país, especialmente do
Nordeste, gerando-se fluxos
mlgratários de difícil con
trole. O aparecimento dos
surtos de malária resulta da
concentração dos trabalhado
res, cm acampamentos precá
rios, is lmedlações da mata e
onde se reGnem os vetores, os
portadores de plasmódios e os
suscetíveis.

Nos projetos agropecuários
há derrubada de matas para a
formação de pastagens; os
acampamentos são erguidos no
próprio local de trabalho;
são construçes precárias,
sem paredes, geralmente is
proximidades de criadouros, o

Coletânea JCMJlO5
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que facilita o estabelecimen
to da transmiss&o. Coinciden
temente, as derrubadas ocor
rem nos periodos de maior
transmisso quando no h
chuvas, os criadouros esüo
estabilizados e h5 boa densi
dade de mosquitos adultos.
Estes projetos se concentram
principalmente no sul da Ama—
zania, nos Estados do Par& e
Mato Grosso.

Os projetos de coloniza
ço, de iniciativa governa
mental, vem abrigando milha
res de famílias. Além da frea
do projeto, delimitada para a
ocupaçao planejada, existe em
torno dela a instalaço de
uma populaçio Invasora multas
vezes em número superior i do
projeto. So milhares de in—
divíduos que fogem ao contro
le oficial e como se encon
tram mui precariamente insta
lados, inclusive em locais de
acesso difícil, ficam sujei
tos a graves surtos de mal&—
ria, os quais, geralmente, se
estende populaç5o instalada
oficialmente na frea do pro
jeto. O Território Federal de
Rondônia é atualmente a rea
mais Loniprometida por esta
situaçao. Este Território
que, em 1950, contava com
13.800 habitantes atingiu, em
1960, 30.800 habitantes, che
gando a 116.600 habitantes em
1970. A estimativa oficial
para 1978 seria de 156.000
habitantes, contudo, com a

106/Colrt&g.ea SICAN

implantaço de numerosos pro
jetos de colonizaçio, a sua
populaçio (segundo Censo rea
lizado pela SUCAM) ultrapas
sou aos 400.000 habitantes,
significando ter havido nesse
Território uma verdadeira
“exploso” demogrfica. Este
fato demonstra a grande im
portincia das correntes mi
gratórias na Regio.

Na construçao de rodovias
e de hidrelitricas, embora a
mo-de-obra empenhada nesses

projetos esteja sob controle

sanitério, os surtos aparecem
na populaçio marginal e que
tende a se difundir entre os
trabalhadores. Esta populaçio
marginal é atraTda pelas fa—
cilidades de emprego e busca
de melhores condiç5es de vi
da.

— Por outro lado, as migra

çoes que partem da Amazônia,
constituida por trabalhadores
que regressam aos seus luga
res de origem, têm provocado
o aparecimento de focos de
maléria em reas de vigiln—
da.

Nos últimos anos, vérios
focos têm surgido no Nordeste
e Sudeste devido a tais cor
rentes migratórias.

b) Ftokes opeJtaciono±6:
Estes fatores podem ser con
densados em deficiências do
reconhecimento geogréfico,
falhas de planejamento, su
perviséo deficiente, mü qua
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lidade das atividades de cam
po, cobertura incompleta, aos
quais se associam as dificul
dades de acesso devido a fa
tores naturais ou ausncia de
meios de transportes adequados.

Ressalte—se que as defi—
ciências do reconhecimento
geogrfico que gera outras
falhas (planejamento, cober
tura incompleta, etc .. ‘) tem
ocorrido em regiSes onde o
aumento da populaçéo se faz
em rrtrno to acelerado que
n&o permite o seu cadastra—
mento, na época oportuna, pe
lo pessoal de campo da SUCAN.

As dificuldades de acesso
referem—se is populaçoes que
se instalam em locais distan
tes, no interior da mata, sem
vias de penetraço compatível
com os mais elementares meios
de transportes.

c) Fa.tokg.6 adntiptL4tfla&uo4:
Estes fatores, que prejudicam
também o desenvolvimento do
programa, estio representa
dos, principalmente, pela de—
ficincia numérica de pessoal
técnico, de nível superior, e
problemas logtsticos.

As reas influenciadas por
todos estes problemas abran
gem uma superficie aproximada
de 1.832.000 km2, com uma po—
pulaçio de 1.700.000 habitan
tes. Tais 5reas distribuem—se
por L16 municrpios das nove Uni
dades Federadas que compoem a
Mazbnia Legal , sendo que nos

Estados do Para, Maranho,
Mato Grossa e Territórios de
Rondania e Roraima os proble
mas assumem maior importância
epidemiológica.

APLICAÇÃO DE NOVAS
ESTRATCG IAS

Com a definiçio das prio
ridades epldemiol6gicas com
vistas a erradicaçao (ireas a
curto e longo prazo) , a SUCAM
introduziu mudanças na estra
tégia da luta contra a mali—
ria, objetivando:

a) manter livres de transmis—
s5o as ireas onde a doença
deixou de ser endâmica e que
se encontram em vigilância;

b) completar a interrupçio da
transmiss&o nas ireas com
baixa incidência;

c) reduzir a incidincia aos
níveis mais baixos possíveis
nas ireas de erradicaço a
longo prazo, com elevados ín
dices de transmiss&o, a fim
de que a maliria nio interf i—
ra na implantaço dos proje
tos de desenvolvimento.

A estratégia revisada ca—
racteriza—se pela flexibili
dade e diverslficaçao opera
cionais que visam racionali
zar as ações, levando em con
ta as características epide—
miológicas de cada irea. Esta
reformulaço tem o propósito
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de intensificar, aprimorar e
complementar as medidas de
ataque e de vigiláncia epide
miológica, com vistas ao ob
jetivo final que á a erradi—
caço da malária.

Em funço desses piincT—
pios, a SUCAM, à partir de
1971, vem aplicando as se
guintes metodologias e estra—
tégias no combate à malária:

a) A medida de ataque funda
mental continua sendo a apli—
caçio intradomlciliar de DDT,
em ciclos semestrais. Em al
gumas áreas onde este inseti
cida, por si só, não e suf 1—
ciente para interromper a
transmissão, são empregadas

medidas complementares, vi
sando a eliminação de cria

douros, atravis de obras de
pequena engenharia, e reduçio
da densidade dos vetores ala
dos, pela apflcaçio de outros
inseticidas.

b) Foram suprimidas, da fase
de ataque, as áreas desabita—
das ou de extrema rarefaço
populacional • comprovadamente
sem importincia epidemiológi—
ca. Esta providincia eliminou
longos itinerãrlos,. com bai
xos rendimentos, com economia
de tempo e combustlveis, al&n
do melhor aproveitamento do
pessoal em áreas de maior im—
portincla epidemiológica. e
sócio-econ3mica. Evidentemen

lOBICojetu,ra 58CM

te se um desses vazios demo
gráficos assume impartincia
(inptantaçio de projeto) , ele
passa a receber uma atençio
prioritária.

c) Nas localidades das vár
zeas dos grandes rios da Ama
zônia, sujeitas a inundaçües
periódicas, foram racionali
zadas as operaç&es de inseti
cida, com a execução de um
ciclo anual de borrifaçio, na
ápoca da vazante que corres
ponde ao período de tranmis
são. Entretanto, em áreas com

elevada incidência, mantive
ram-se os dois ciclos, apli
cados antes e após o per rodo
da enchente;

d) Sempre que há necessidade,
principalmente em áreas com
grande aumento populacional e
elevada transmissio (projetos
de colonização, hidrelitri
cas,....), são concentrados
recursos (pessoal , material
transportes) para proporcio
nar melhor proteção á popula
çio, minimizando, ao mesmo
tempo, as falhas operado
na 1 5;

e) Foram intensificadas as
avaliaçoes epidemiolõgicas,
por localidade, nas áreas de
pequena Incidência e baixa

receptividade, com objetivo

de reduzir à área de cobertu
ra com inseticida, sem consi



derar os padr5es clissicos
para os indices malariantri—
cos. Excluiu—se, também, da
borrifaç&o, a quase totalida
de das 5reas urbanas e se—
mi—urbanas, com mais de 500
casas, j sem transmissao;

f) O planejamento da busca de
casos tem sofrido nodifica—
ç6es, racionalizando-se a In
tensidade, extenso e fre—
qu&ncia das visitas s loca—
lidades, em funço direta do
grau de potencial malarígeno
da5 £reas. Como resultado, as
características da vulnerabi
lidade e da receptividade e—
xistentes, prevalecem sobre o
antigo crit&riodevisita men
sal a lOO das localTdades e
das casas, para ser obtida lOt
de amóstras de sangue dapopula—
ço. Por outra lado, reconhe
cendo—se a sua importncia, a
busca 3ssiva de casos conti
nua co,a substrato do sistema
de avaliaço e vigiIncia, em
todas as fases do programa.

Ressalte—se que, nas ireas
com baixa densidade demogrã—
fica e grande extenüo terri
torial , onde é impratlc&vel a
vigilncia habitual, ten
ta-se realizar este trabalho
através da busca passiva de
casos, exclus ivamente;

g) Com o aparecimento de in
fecç6es de P.at&pa.kum resis
tentes a cloroquina, foi au
mentada a dosagem dessa droga

no tratamento presuntivo dos
casos suspeitos de malária,
nas reas de elevada incldn—
cia, e introduzido o emprego
de novo esquema de tratamento
radical, com associaço Sul
fa—pi rimetamina.

OUTRAS SOLUØES PROPOSTAS
OU EM DESENVOLVIMENTO

As soluç&es aqui apresen
tadas referem-se aos projetos
de desenvolvimento e reas de
ocupaç5o recente da Amazbnia.

a) Considerando-se que o es
quema rigido dos itinerfrios
semestrais para a borrifaç&o
no é adequado s reas de
projetos e ocupaçao recente,
é indispensvel um planeja
mento especifico para estas
ireas, com a colaboraçio dos
responsiveis pelos projetos e
da comunidade. O programa de
veri ser notificado, com uma
indispensivel antecedncia,
quanto ao Inicio dos desmata
mentos, localizaçio dos acam
pamentos ou outros grupamen—
tos humanos, e duraçio dos
trabalhos, para a proteçio a
dequada do pessoal

b) A fim de que a apilcaçio
do inseticida pronova a pro—
teçao desejada ao homem, é
necessirio que os responsi
veis pelos projetos construam
barrac5es ou outras habita
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çEes com paredes completas,
não importando o tipo de ma
terial usado (madeira, pa—
lha,...);

c) Antes da admissão dos tra
balhadores ou fixaçáo dos co
lonos deve ser feito o exame
de sangue para pesquisa de
Pfa4mod.Lum, com a finalidade
de descobrir os portadores de
parasitos e tratá—los radi—
calmente. Posteriorrrente este
exame deverá ser feito em to
dos os indivrduos febris para
a identificaç3o e tratamento
dos positivos.

Para que estas providn—
cias sejam pastas em práti
ca é necessária a Instalação
de pequeno laboratório no
projeto, com um microscopista
adestrado pelo programa, ge
ralmente um funcionário da
empresa. Bons resultados vêm
sendo alcançados com esta
iniciativa.

Em determinadas circuns—
tncias, quando & posstvel, &
feita a administração profi—
latica de antimaláricos aos
trabalhadores.

d) Considerando—se que os em
preendimentos implantados na
Anaz6nia são responsáveis pe
las exacerbaç6es da malária,
procura—se compatibilizar a
execuço dos mesnDs com a
proteçao saúde dos traba
lhadores. Com esta finalidade
busca—se mecanismos através

110/Colet&nea SUCAN

dos quais as agncIas de fi—
nanciamento (no caso do Bra
sil: Superintendincia de De
senvolvimento da Amazõnia,
Banco do Brasil 5/A, Banco da
Amazênia 5/A) comprometam os
projeto5 para alcançar—se
este objetivo;

e) A criação de um Serviço de
Atividades e Projetos Espe
ciais no mbito da SUGAM, com
a competência de elaborar
planos e manter entendimentos
com os responsáveis pelos
projetos, têm permitido um
melhor entrosamento e uma
ação conjunta no controle das
endemias, inclusive da malá
ria;

f) No sentido de suprir as
deficiências de pessoal téc
nico de nível superior o go
verno autorizou a contratação
de 60 (sessenta) profissio
nais, após concurso público.

A importência proporciona
da pelo Ministério da Saúde
aos problemas ligados ao con
trole das grandes endemias,
fez com que, na V e VI Gonfe
rências Nacionais de Saúde,
realizadas em Brasilia em
1975 e 1977, fosse enfatizada
a participação das empresas
responsáveis pela execução de
projetos, na prevenção e com
bate às doenças endêmicas,
além do controle das migra—
çEes decorrentes de tais pro
jetos.
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NECESSIDADES DE
INVESTI GAÇÕES

Considerando—se a existan—
cia de problemas técnicos que
vém dificultando a erradíca—
çio da malária na Amazônia
Legal, e diante da possibili
dade de tais problemas as
sumirem maiores dimensões, é
de grande necessidade o de
senvolvimento de investiga
ções que visem solucioná—los.

Acreditamos serem essen
ciais, para o programa brasi
leiro, os seguintes campos de
pesquisa:

a) Qasntowtap.& da mat&nia:
estudo da suscetibilidade do
P.aZcipa.4um s drogas anti-
maláricas; estudo da eficácia
de novos esquemas de trata
mento das infecçoes por P.ui—
vax; e, finalmente, provas
clínicas e estudo de campo
com novos fármacos.

li) Imunofogi_a; provas soroló—
gicas para serem aplicadas
como meios de diagnàsticos,e
na vigiláncia epidemiolõgica;

e) E6.tudo da ecofcg.& e. b1n-
Zog-La de. ueton.es;

d) Mtodo4 de. eont/wZe: apli
cação de novos inseticidas em
diferentes situações epide—
miológicas; controle biológi
co de vetores; e métodos com
binados.

Com aux!lio
tendo em vista

da OPAS/ONS,
os campos de

pesquisa relacionados acima,
a SUCAM está iniciando as se
guintes investigações:
- estudo das áreas problemas

da Amazônia, através de um
grupo misto (OPAS/SUCAM),
a fim de verificar as cau
sas que dificultam uma me
lhor resposta ãs medidas
de ataque, e propor novos
métodos de controle;

— ensaio com novo antimalári—
co (mefloquina) em cepas de
P.ÇaZcipa.’ium resistentes ã
cloroquina; este trabalho
será desenvolvido no perío
do de 1979—81, no Estado do
Pará.

CONCLUSÕES

Apesar dos fatores adver
sos enfrentados na Amaz6nia e
da existência de falhas ope
racionais que podem ser en
contradas em programas de
grande envergadura, estão
sendo alcançados resultados
positivos na luta contra a
malária no Brasil. Isto deve—
se, principalmente, a priori
dade que o Ministério da Saü—
de vem proporcionando a este
programa à partir de 1972. As
perspectivas para 1930 prevêm
a completa eliminação da
transmissão endêmica na área
de erradicação a curto prazo,
devendo permanecer a malária
focalizada nas áreas de ocu—
paço recente da Amazónia.
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TREMATODEOS DIGENtTICOS DO ESTADO DE GoiÁs,
BRASIL, PRIMEIRO ISOLAMENTO EM HOSPEDEIRO

DEFINITIVO EXPERIMENTAL, CAMUNDONGO
{MUSMUSCULUS L. ) DE UMA CEPA DE SCHISTÔSOMÂ

MÁNSONI AMBON, 1907, PROVENIENTE DE
8IOMPHÁLÁRIÁ VE GOIÂS*

Afan.gat&ia VobWt Konvna
Moaa&g. Á1ue4 Maia’
Ranulo de Lima ‘

Julieta Machado Paç6

RESUMO: Os autores descrevem o primeiro isolamento de uma cêpa
de Schhà.toàoma man4oat Sambon, 1907, a partir de cercfrias ob
tidas de moluscos &omphatah%a gfab’tata goianos, procedentes
do município de Formosa, Estado de Goiãs, Brasil, confirmando
através da obtenç5o experimental do verme adulto, a diagnose
do parasita realizada em estãdio larvar.

1 NTRODUÇAO

No Estado de Goiás, até o
presente, novembro de 1975,
so raramente assinalados ca
sos autóctones de esquistos
somose mansoni, dos quais sio
reconhecidos pouco mais de una

dezena. Em contraposiçio, é
relativamente frequente, a
constataço de portadores da
prdsitose, face is correntes
migratórias procedentes de
outro3 estados com £reas en—
dmicas.

As primeiras pesquisas so
bre a presença de moluscos
hospedeiros intermedifrios do
Sckü.toh orna man6oai, em terri
tório do Planalto Central, se
gundo a literatura disDonível,
Moraes & Rezende 1960, datam
de 1959, real izadas pelo Dept?.
Nacional de Endemias Rurais,
sob direçiodeAloyslo de Cas—
tro, que constatou a presença
de &omphata*ia gfabnata na
Lagoa Feia, município de For—

- Tkabatho n.ealizado no In6Wato de PatoLo9La TnopLcat
UFGo, publicado na RevLáta de Patologia Tn.op.LcaL, 7976

- P.0Ç TituZa.’z. da VZ4cipLLna de PanaaLtologia.
- Docente do VeptQ de PaAtuLtoZogZa wr_- UFGo.
- Tccnjco da SUCAM Cacun4cnicao de Goia&.
- Bo&i.#iz da UFGO. - FosmacEat1ea sioquimica.
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mesa - Go., nosendoobserva—
dos moluscos parasitados.

A descriço por Moraes &
Rezende em 196O dosdoispri—
neiros casos de esquistosso—
mose autóctones, cuja infec—
ço teria sido contratda em
Jussara ou arredores de Goiá—
fia e que foram comunicados
pelo5 autores ao Dept9 Nacio
nal de Endemias Rurais Cir—
cunscriço de Goiás, levaram
este, a realizarem 1963/1i,Ne—
te Cunha e cols4 um inquérito
epidemiológico na bacia do Rio
Meia Ponte, no perímetro ur
bano de Goiânia, descrevendo em
20 meses, 11 focos de moluscos
&Lomphatoizis st’zamÃna apre
sentando 0,01% a 0,05% de es
tdio larvar de trematódeo
diaqnosticado comocercária de
Sch%4toáoma man4on.L, contudo
nao se procurou a confirmaçao
da diagnoe pela obtençâo ex
perimental do parasitaadulto.

Em 1966, Ribeiro e cols5.,
do DNERu, constatou mais um
achado, na bacia do Rio Meia
Ponte, em 1033 Bisimpha.twtLz
4tkamÃnea 1 exemplarcomestd
dios larvares diagnosticados
como cercárias de ScftiÁto5o-
nia manon4. Posteriormente
no foram assinaladas novas
ocorrnc ias.

Komma2, do Instituto de Pa
tologia Tropical da UFGo. que
a partir dç 1971,vemestudan—
do os estádios larvares de
tremaddeos digenéticos acor—

rentes em 8.LomphaZakia 4tza-
rn%nea de Goiânia, em centenas
de moluscos examinados, nao
assinalou cercârias do tipo
mansoni.

Em abril de 1965, Crespo e
colsl., do DepartamentoNacio
nal de Endemias Rurais do Mi
nistério da Saúde, inicia as
investlgaçBes relativas aos
hospedeiros intermediários do
Sch14to4oma manon%8 na área
do Distrito Federal ( hoje
prossegu ides pela SUCAM), dan
do inTcio aos trabalhos pela
pesquisa da bacia do Rio Pre
to, onde foi assinalada a pre
sença de B.ícmphatwda gfabnzz
a, em sete lôgradouros e 8.
taagopkLta em um, sem contu
do serem assinalados moluscos
pa rasi tados.

Na mesma bacia, no córrego
Capao Rico, de 263 6.gfabnata
examinados, 10,26% dos molus
cos apresentaram larvas de
trematõdeo diagnéstico corno
cercárias de .5. rnan,sopvL, nao
sendo a diagnose consolidada
pela obtenço experimental do
parasita adulto.

Recebemos em abrilde 1975,
através da Svperintend&ncia de
Campanhas de Saúde Pública
(SUCAM), CircunscriçodeGoi—
és, no Dept9deParasitologia,
50 moluscos S4nmphafwda gZa
bkata procedentes do municí
pio de Formosa, Estadode Goi—

nos quais pesquisamos a
infecçao por S. maaóon4 apre-
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sentando—se desta vez a opor
tunidade de confirmar a diag
nose do estádio larvar do pa
rasita pela obtenção do verme
adulto em hospedeiro defini
tivo experimental, camundon—
gos, isolando—se pela primei
ra vez, uma cêpa de S. nnnho—
vvL de 8. 91a&)wS4 goiano.

KATERIAL E MÉtODO

50 moluscos BZomph&taÀia.
gtabn.ata (determinação taxonS
mica baseada na morfologia in
terna) • procedentes domunlcí
pio de Formosa Estado de Goi—
ás. Brasil. da margem esquer
da do Ribeirao Santa Rita,
(bacia do Rio Preto), distante
aproximadamente dois kmda ro
dovia Brasília Fortaleza (Fig.

Em 26/06/75, o lote demo—
luscos foi exposto â luz so
lar vespertina entre 15 a 17
horas, para estimulara liber—
taçao de cercarias, seguidode
exame individual dosnoluscos,
pesquisa de larvas de S. man—
6oni:.

Estudo dos estádios larva—
res observados e sua determi
nação taxon6mica. Infecçãodos
hospedeiros definitivos expe
rimentais banho cercariano:1O
camundongos. Material infec
tante: cercárias provenientes
de 2 moluscos, dos 4 positi—
vos.

Pesquisa da instalação da

infecço decorridos 44 dias
pelo exame de fezes utilizan
do-se o método de sedimenta
ção em £gua para conçentraçao
dos ovos. Colheita por necróp—
sia, de vermes adultos e sua
determtnação taxonGmica. Co
lheita de vísceras para estu
do histopatológico.

Renovação de ciclo bioló
gico, a partir de ovos elimi
nados pelo hospedeiro defini
tivo experimental.

Formação de colônias demo—
luscos 8. gtabhata de cápsulas
ovígeras de esp&cimes do lote
estudado.

RESULTADOS

Dos 50 moluscos BZomphata
‘ria glabnata examinados, 4
apresentaram larvas do ti—’
0 SckL4tooma man4ovL.

A pesquisa da infecção ex
perimental nos 10 camundongos
expostos ao banho cercariano,
após o 1j4 dia, revelou em e-

de fezes, (enriquecimen
to pela sedimentação emágua),
a presença de ovos viáveis de
Schih.tohoma man.óon.L, em todos.

A partir do 54? dia, obser
vou-se a morte espontânea de
8 camundongos, sendo 2,no 44?
dia de infecção; 2, no 47?;
1, no 51’?;l, no 53?; e 1
em data não anotada. Dos ca—
mundongos mortos espontanea—
mente, k foram necropsiados
apresentando intenso parasi—
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[1 - POVOADOS/FAZENDAS
- LOCAL DA PROCEDCHCIA DOS

B.GLMRATA PORTADORES DE
S.MANSONI. 11.0. KOI*4A E

Fig.i - Planta pctc.&t do mWtLCZpLO de Fonmo4a Eátado de
GoLÁ, 8*aaU, C&vtego Santa Rita, local da pMct

dbtcÁa dcô Blanphalaria glabrata poktadoke4 de
Schlstosoma mansoni Sambon, 1907.
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CONCLUSÕEStismo. Dois camundongos foram
desvital izados por inalaço de
clorofórmio e necrópsia,co—
lhidos OS vermes adultos apre
sentando o 19, 53 Sch.t4.to4oma
majuon.i. sendo 21 casais e 11
fêmeas e o 29, 54 casais, 4
machos e 12 fêmeas.

A partir de ovos elimina
dos pelo hospedeiro definiti
vo experimental , procedeu-se
novo ciclo do parasita.

Foram formadas col6nias de
noluscos a partir de cipsulas
ovrgeras do lote estudado.

Presença de infecço por
Schistoboma man6onL Sambon,
1907, em 5-tomphata’da gZab4a-
.ta procedente do córrego St.
Rita Município de Formosa Es—
tadc de Goiês,Brasil,confir—
mada pela obtenço experimen
tal do verme adulto, sendo o
primeiro isolamento de uma
pa do parasita proveniente de
6. gtabkata do Estado de
Co iês.
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SITUAÇÃO ATUAL DA MALÁRIA NA AHAZDNJA*

Âgo4tLnho C4UZ Mans7uc4 **

A Amazônia vem contribuin
do com 90% dos casos de malá
ria no Brasil. Em 1978, dos
117.000 casos dessa enfermi
dade registrados no país
105.000 encontram—se nessa
Reglio. Esta participaço
eleva-se para 95% se forem
acrescentados os casos desta
Área detectados nos Estados
localizados fora da Amazônia.

O Estado do Pari e o Ter
ritório Federal de Rondônia,
com 30.000 e 27.000 casos,
respectivamente, sio as Uni
dades da Amazônia onde se re
gistram maior número de ca
sos. Seguem, depois, o Mara—
nho (13.000), Roraima
(7.000), Amapi (6.800), Mato
Grosso (6.800) e Acre(6.300).
Com menor destaque estio o A
mazônas e Goiás, com manos de
5.000 casos. Todos esses da
dos referem—se a 1978.

A transmisso da malária
nio está uniformemente dis
tribuída na Amazônia. Ela á

mais intensa nas áreas com
problemas têcnicos ligados ao
homem e is migraçôes, com
destaque os projetos de colo
nizaçio e agropecuários. As
áreas com garimpos e projetos
hidrelátricos seguem em im—
portincia. Assim, em 53 muni
cípios da Regiio, correspon
dentes a 14% do total exis
tente que reunem 37% das 15—
minas examinadas no ano (e
quivalentes a 350.000 exames
realizados), foram responsá
veis por 78% das liminas po
sitivas (82.000) da Regiio.

Nessas áreas
transmissio em
cam-se:

a) Em valores absolutos
(número total de casos regis
trados), os municípios mais
comprometidos sio os de Porto
Velho/RO (24.813), Rio Bran
co/AC (5.864), Macapá/AP
(5.811), Boa Vista/RR
(5.345), Marabá/PA (3.582),

* RLóumo da expoLiçao eLta no SemLn&Lio 4obke 7nuetLgaçõe2,
em MaZ&tLa e owtw.L Voençaó TkopieaL, kQatLzado no Hop-L

tE “8wuw 8a,veto”, em 8e2&ii (PA), no dLa 29 de novemb.’w

de 1979, com a pa’rLLcLpaçao do ComLtE de P.n.Ltas em QuLnLo
te’tapLa de Maf&’ria e de TicktLeoá do MLnL&ten..Lo da Saude.

** MEdico SanLtwzLta da SaCAM/lÃS.

de maior
1978 desta-
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Paragomi nas
ratri z/MA
ri-Mi rim/RO
Grosso/MT (2.
(2.762) e
(2.71k)

b)
minas
iminas positivas
examinadas), os
com maiores ndic
tragem significat
seguintes: Porto
chos/HT (40.0%)
triz/MA (35.9%), 1
(34.7%), Hacapá/AP
Boca do Acre/AC (29

sobre as
municípios

es em amos—
iva so os

dos Gaú—
Impera—

tal tuba/PA
(32.7%),

.7%), Pa—

4. -

Lo -

8oZetÚt6 de Ep.LdemLoLogLa do.
VJ.vLao de Mal&’t.La (VIM), do
Vepa.n..tarnento de Eiutacucacao e
CorLtkoZe de EndernLu (VECEV),
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**

/PA (3i458), Impe
(3.185), Guaja

(3.176), Mato
832) , Tucurui /PA

1 tai tuba/PA

ragominas/PA (29.6%)
velho/RO (29.1%), Guaj
rim/RO (29.1%) e Boa
/RR (28.6%)

Porto
arã-M’ -

Vista

Quanto ao índice de 15-
pos itivas (proporção de

c) Finalmente, com refe—
rncia ao rndice anual de
exames de sangue (nGrnero de
casos por 1.000 habitantes),
os municrpios mais destacados
s3o os seguintes: Caraca
raí/RR (314.3), Porto dos
Gaúchos/MT (263.0), Tucu—
rui/PA (230.0), Mato Gros—
so/MT (202.3), Paragominas/PA
(182.0), Itaituba/PA (172.0,
Santana do Araguaia/PA
(153.3), Marab5/PA (115.5) e
Boa Vista/RR (113.8).
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do MLnLtvLo da saade.



IMPORTANCIA DO ESTUDO DA COMUNIDADE

NOS PROGRAMAS DE CONTROLE DAS ENDEMIAS*

Ma,tLa Ánto,v.e,ta Fennandeó da S.ifua**

RESUMO: £ ressaltada a importância do estudo precedendo qual

quer ação ou intervenção externa numa comunidade, como meio
para se conhecer a comunidade nos seus diversos aspectos, tais

como, distribuição e organização da população no espaço, seus

comportamentos e atitudes, seu dinamismo politico, cultural e

institucional. Ainda é importante a comunidade, tendo à sua

disposição recursos institucionais, conhecer a si mesma como

participante desse processo. Focaliza, ainda, a seqüencia ló

gica, a metodologia a ser adotada e a relevância da participa—

ção das lideranças locais, para a elaboração de um diagnóstico

e plano de ação.

INTRODUÇÃO

Uma das fases de fundamen
tal importância é o estudo da
comunidade. Somente através
dele poderá o assistente so
cial, o educador em saüde,
conhecer a comunidade, ou se
ja, o processo de sua própria
existência coletiva e como a
própria comunidade se percebe.
Dentre outros aspectos, este
estudo compreende os fenôme
nos de distribuição e organi
zação da população no espaço
e no tempo, seus comportamen
tos e atitudes, percepções e
valores, seu dinamismo, isto
é: os aspectos ecológico

psicológico, social econômi
co, político, cultural e ins
titucional da vida rural e
urbana. A partir desses co
nhecimentos é que a equipe,
que de preferência, deverá
ser interdisciplinar, poderá
com a participação da5 lide—
ranças locais, formar um
diagnóstico e emseguida, ela
borar um plano de ação. Para
a comunidade será um meio de
desenvolver um grau de inte
resse capaz de levá—la a a
çio. Se a comunidade tem sua
forma própria de conhecer os
problemas, colocá—la diante

* Tkabatho elabokado no Pio de Jan&’zo/1979.
** Ageitte de Saúde PúbLLca, Educado’ta SanLt&tLa da SUCÁM,

.L.tente Soaat com cu&o e4pe&af de Saúde Pub&ca.
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forma chegando a e
de um conhecimento
mais abrangente.

DESENVOLVI MENTO

O estudo da comunidade
consiste na pesquisa ou in
vestigação social para o qual
são coletados, elaborados, a
nal isados e interpretados os
elementos referentes a neces
sidades, deficiências, pro
blemas, recursos e possibili
dades da comunidade ou de um
campo funcional.

O estudo no desenvolvimen
to de comunidades se propõe a:

1- anal isar os problemas e ca
rências quantificando-os e
conhecer aspirações;

2— identificar os recursos na
turais, materiais e humanos
que possam servir ao desen
volvimento, conhecer as for
ças propulsoras e de resis
tência a mudanças;

3— investigar o grau de cons—

ciência da própria comunidade
em relação aos problemas e
possibilidades;

4- definir o nível de desen
volvimento em que se encontra
a comunidade de modo que pos
sa servir de ponto de partida
para estabelecer as metas e
orientar os programas.

Para maior eficiência e
facilidade do trabalho, o es
tudo deverá obedecer a uma
seqüência lógica a saber:
— métodos a serem utilizados;
- antecedentes históricos;
- situação e organização geo—

gr5fica;
— características da popula—

çao;
- necessidades sentidas.

O e5tudo é feito através
de pesquisas ou inquéritos,
conforme o caso. “A pesquisa
no sentido geral é aplicada
a qualquer tipo de problema
das ciências sociais, naturais
ou físicas; diz—se científica
e procura determinar as leis
gerais dos fenômenos estuda
dos. No caso a mais indicada
é a chamada pesquisa part ici—
pante. O inquérito é limita
do as ciências humanas; atra
vés da coleta de informações,
impiica a correlação de ele—
mento5 control5veis e aplica-
se a observação e análise de
situações e que serão utili
zadas numa ação futura”. Pi—
neto, R. e Gravitz. M. “ Me
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de dados obtidos em um leva,,—
tamento,
cons ta ta r
ex is tênc ia
tava. Ela
pressentir
problemas
za exata,
gravidade
do lhes fo
tivos que
der a real

poderá ajudá—la a
problemas de cuja
nem mesmo suspei—
pode, inclusive,

a existëncia dos
e ignorar a nature
a profundidade ou
dos mesmos. O estu
rnecerá dados obje—
lhe farão compreen—
idade de uma nova

laboração
próprio
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thodes des Sciences Socia— outras

les” - Tomo II — Deloz Paris

l96i. Seja qual for a metodo

logia empregada ela não cons—

titue um fim em si, mas um

meio que permite a aplicação

correta dos seus processos em

benefrcio dos indivrduos, dos

grupos e comunidades.
Assim sendo, de acordo com

os objetivos e necessidades

sentidos, para intervenção na

realidade, poderão ser utili

zados métodos e técnicas que

permitirão aos profissionais

e a própria comunidade formar

uma opinião e traçar um plano

de ação calcado no conheci

mento dos problemas e neces
sidades identificadas no es

tudo.

METODOLOGIA

A escolha do método e téc

nicas depende das informações

já colhidas, dos meios dispo—
nTveis e do fim a que se des

tina o estudo.
Poderios portanto cons ide

rar:
- As técnicas que permitem ao

profissional ou a equipe

multidiscipi mar, formar

uma opinião e traçar seu

plano de trabalho com de
terminada comunidade;

- As técnicas que permitirão

a participação da comun ida

de no conhecimento de seus
problemas, poderão ser entre

a) Á documcntaçao; estatrsti

cas, histórico da comuni

dade , arquivos públicos e
privados, imprensa,progra
mas de rádio e t.v., lite

ratura e arte local e fol

clórica, etc. Estas fontes

variam em número e conteú

do de acordo com a comuni

dade.
bi kó tccnica4 £nd.v.íduaLó ou

de. ent/teu.L6fa4 - pelas

quais os indivíduos são

entrevistados e suas res

postas consignadas de a

cordo com um esquema prees
tabelecido, como os ques

tionários que em alguns
casos poderão ser elabora

dos por setores da comuni

dade.
ci Á tccnLccu de obáenvaç&o

cuja finalidade é “obser

var’’ os indivíduos e os

grupos agindo e reagindo

uns com os outros. Estas
técnicas, no que interessa

a equipe interprofissional,

podem dividir—se em: “Ob

servação direta’’ — in toco

- da comunidade sob vários

aspectos da sua vida diá
ria; “Observação partici

pante” quando o observador

participa da vida da comu

nidade, e nela, se integra.
A comunidade aceitando

o observador, esquece es

ta qualidade, consideran

do-o um dos seus.
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O que caracteriza esta
fase é a participaç3o dos
interessados no estudo de
sua comunidade.

“A participaç3o é o fa
to de envolver livre e
conscientemente, os in
teressados, no preparo
e determinaço de decisoes
concernentes a comunidade
onde vivem” (Bolbina).

A maior ou menor part i—
cipaço dos interessados,
das lideranças, depende, em
grande parte, do grau de
desenvolvimento social da
comunidade, de suas expe—
riências anteriores com
pesquisas e inquéritos e
fundamentalmente da pos
tura da equipe interpro
fissional no processo.

No se deve levar esta
proposiço ao extremo utó
pico de esperar que toda a
populaço participe cons
ciente econtinuamentedes
ta fase do processo. A mo
bilizaçSo popular intensi
va para causas gerais pode
ser conseguida emsituações
de crise e é difícil de
ser mantida por muito tem
po. As pessoas se interes
sam e participam ativamen
te, quando motivadas por
seus próprios interesses
e ajudadas por métodos e
símbolos mais concretos.

Uma das formas de envolver
econseguirparticipaço da

comunidade é através do “in
quérito com participaç5o” da
comunidade que procura esta
belecer uma relaçao positiva,
num diálogo entre a comun ida
de e os pesquisadores.

Uma das grandes vantagens
do “inquérito com participa
ço” é aliar o estudo a a—
çáo. Requer a presença ativa
dos inqueridores na comunida
de e o auxTlio dos membros
desta comunidade.

Cabe aos educadores e ou
assistente social instrumen—
talizar os indivíduos e gru
pos para coletar os dados
necessérios, analisS—los e
transmitir, através dos meios
de comunicaç&o individual, de
grupos e de massa incentivan
do a reflexo sobre os resul
tados e interpretaço dos da
dos coletados.

A comunidade poderá, então,
tomar conhecimento da situa
çâo real e consciência da am
plitude dos problemas exis
tentes e indicar possíveis so
luções criativas.

Os debates em grupo, do
cumentados em relatórios,
etc. são instrumentos que fa
cilitam a formulação de novas
hipóteses de trabalho.

CONCLUSÕES

O estudo, embora flexível,
deve ter uma finalidade defi
nida. No deve ser muito pro
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longado, a fim de que a comu
nidade não perca o interesse
e os dados não fiquem desatu—
a) i zados -

Deve ser organizado de a—
cordo com os meios dispont—
veis. Os questionãrios devem
ser simples, para serem fa
cilmente entendidos e preen
chidos pelos interessados ou
colaboradores.

A comunidade deve ser in
formada sobre os resultados
do estudo, caso contrãrio
perderá a confiança nos pro
fissionais e em si mesma e
não se promoverá o interesse
necessário para impulsionar a
ação.

Deve ser seguido de alguma
realização. Se nada for feito
em seguida a comunidade per
derá a confiança nas próprias
decis6es e poderá cair na a—
patia, resignação ou escolher
soluçoes extremas ou pouco
objetivas.

Vale ressaltar que o re—

sultado do estudo pode ser
visto sob prisnas diferentes
pela comunidade e o profis
sional. Há os problemas sen
tidos pela própria comunidade
e os diagnosticados pelo as
sistente social ou educador em
saúde, e estes podem nao com
preender aqueles. Necessário
se torna compreender a razão
da atitude da comunidade e
que esta entenda a natureza
e a causa dos problemas apon
tados pelo profissional. En
tretanto, atendendo aos pro
blemas sentidos pela comuni
dade, o assistente social po
de discutir com a comunidade
os problemas que a equipe
diagnosticou, mas evitar sem
pre a manipulaçao pelo “sa
be r’’.

As populaç6es encontrarão
suas próprias soluç6es depois
de elaborar um novo conheci
mento e então conduzir seu
próprio processo de organiza
ção para a mudança.

REFERCNCIAS BIBLIOGRÁFICAS

1 . VIEiRA, 8.0. - Sc’zviço So
ciat - Pkoee),6o4 e.

- 1969.

2. SILVA, M.L.C. - Ve%enuof
u.óie.nf o de. Comun-Ldade. -

Vocumentô 97.
1975.

csc iss

3. FALCÂO, M.C.6. - Svtviçc’
Social - Urna vLó3o
nica — 7977.

lZ4IColeünea SUCAáI



I.

e

m

o
o
e
a

e

Todo o programa de treina—
mento deve estar fundamentado
em políticas bem definidas e
compreendidas por todas as
pessoas que têm alguém sob a
sua direç3o. £ uma funço
“staff” mas é responsabil ida
de dos supervisores.

O treinamento de pessoal é
um processo educativo que vi
sa aumentar conhecimentos, de
senvolver potencialidades, me
lhorar hãbitos e atitudes de
trabalho e contribuir para e—
vitar e resolver problemas de
relações humanas. Difere do
ensino porque é um processo
»cr6nico”: ensina objetiva—

INTRODUÇÃO

mente, treina a execuçio e a
companha o indivíduo para e—
vitar queda no rendimento e
proporcionar-lhe meios para
progredir.

Um bom treinamento conse
gue levar o servidor ao méxi—
mo que lhe permitem suas ap
tidões. £ uma atividade bési—
ca em um serviço de Saúde Pü—
bl ica.

A formaçio do pessoal téc
nico deve ser o mais uniforme
possível, a fim de que o pes
soal Técnico Intermediário e
Auxiliar, possa assimilar a
mesma linha de aprendizagem.

Para que o treinamento a-

L
* TnabaLho etabonado no R%o de Janeao/1979.
** Agente de Saude PabLca, Educada’ra SanLtania da SUCÁM,

4Z4tente So&at com CuAÓo E6pccÁnL de Saude PubUca.
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TREINAMENTO DE PESSOAL COMO*
ATIVIDADE BÁSICA EM SAODE PÚBLICA

Mas& Ân oniettz Fvmande4 da SLZVa**

RESUMO: No presente documento é dado enfoque importmncia que
representa o treinamento de pessoal em atividades de Saúde Pú
blica. £ uma funçio “staff” mas de responsabilidade dos super—
visores. £ enfocado o fato de que o treinamento de pessoal im
plica em um processo educativo que visa ampliar conhecimentos,
desenvolver potencialidades, melhorar hbitos e atitudes de
trabalho e contribuir para evitar e resolver problemas de re
lações humanas. Para atingir—se eficiincia impõe—se além de
urna criteriosa seleçio de pessoal, escolha e utilizaçio ade
quada dos métodos de treinamento.
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tinja os seus fins, neces—

sério se torna a constitu7ço

de uma equipe interdiscipli

nar capaz de planejar e ori
entar os treinamentos nos di—

versos niveis.
Em uma Campanha de Saúde

Pública a equipe de treina—

mento desde os seus dirigen

tes até os instrutores, deve

ter, néo só, o conhecimento

teórico como a indispensével

experiência do serviço préti—

co, Sem este requisito nêo se—

ré possível desonvolver—se um

bom programa.
Ao treinamento segue—se a

supervisio sistemática calca

da ou em objetivos e métodos

que permitam o feedback na
continuidade do processo.

SELEÇÃO DE PESSOAL

A seleço é um imperativo,

nio só quando se dispõe de
mais de uma pessoa, para es
colher a mais indicada, como
quando, há apenas um candida

to, para verificar se ele
preenche, em grau satisfató

rio, as condições para exer—
ëer afuhçao a que se destina.

Os indivíduos diferem uns
dos outros as funções dife
rem uma das outras. Anali
sando as funções, poderemos

descobrir quais os requisitos

necessários para bem exerc&—

las. Examinando os indiví
duos, poderemos apreciar em

ll6lCoIetánea SUCAN

que grau eles apresentam es

tes requisitas, o que permite

selecionar os melhores.
Os requlsitos para execu

tar bem um trabalho podem di

vidir—se em: condições inatas

que revelam a maior ou menor
facilidade para aprender e
desenvolver—se numa funçio.

São expressos em nZuc.Ló de
ap.U&e4; condições adquiri

das que revelam a yossibiH

dade de rendimento atual. Re

presentam os recursos atuais

e são expressos em niuC.i4 de
conhcc.&nenb e eapa&dtzde4;
condições de adaptações de
personal idade a função e ao
ambiente social do serviço.
Representam o modo como o

indivíduo utiliza os recursos

de que dispõe e sua atitude
nas relações humanas. Podem

ser expressas no nZua dci
a.da.ptabLUdade.

Por isto, um processo de

seleção, para ser eficaz, de
ve atender aos três pontos

exame das aptidões, das capa

cidades e da adaptabilidade.
Quando um servidor está

bem adaptado ao trabalho nes
tes três aspectos, realiza as

suas atividades com prazer.
Os instrumentos de seleção

mais usados, geralmente, são:

ficha de inscrição com dados

biográficos mais importantes;

informação de antigos empre

gadores do candidato; entre

vista técnica; exame psico

L



técnico de aptidões, capaci
dade e a adaptabilidade; e e—
xame médico especial izado.

A escolha dos instrumentos,
ser de acordo com cada fun
ço e previamente experimen—
tado.

RECRUTAMENTO

A seleção propriamente di
ta é precedida do procedimen
to que proporciona a atraço
dos candidatos; h diversas
maneiras de proceder ao re
crutamento de candidato. Den
tre eles destacam-se: placa
local, anúncio pela imprensa;
comunicaço direta nas esco
las; cadastro de candidatos.
O recrutamento serve, de cer
to modo, para escolher os
candidatos melhores. As liga—
ções entre os processos de
seleço e os de treinamento
üo muito Tntimas. Urna boa
seleço permite maior efi—
ciéncia do treinamento dos
selecionados.

MÉTODOS DE TREINAMENTO
E SUA APLICAÇÃO

A eficiéncia na escolha e
util izaço dos métodos de
treinamento deve ser proces
sada medianteaaplicaç5o prá—

tica de alguns princTpios da
psicologia da aprendizagem.
No é coisa que possa ficar
ao sabor das preferëncias ou
aversões dos dirigentes ou de
seus assessores. O treinamen—
to como forma de aprendizagem
sofre a influ&ncia de certos
fatores, que n3o se podem des
prezar no momento em que se
cuidar de escolher e por em
aço aqueles métodos.

Requisito de maior impor—
t3ncia no processo da apren
dizagem & a motivação que
AGUAVO CI) definiu como
‘‘interesse vitalizado, poro—
posiço ao esforço sem inte
resse que no provoca espon—
taneamente, a atividade do a—
luno”. A motivação é tanto
mais profunda, quanto mais a—
centuada for a relação posi
tiva entre a aprendizagem e
os interesses, as aspirações e
a experi&ncia doapréndiz. Is
to quer dizer que o aluno de
ve encontrar na aprendizagem
a sensação de estar partici
pando de úma atividade neces—
s&ria, adequada a sua vivn—
cia e, portanto, estimulante.

Sabendo—se que os interes
ses, aspirações eeperi&ncias
dos servidores, dos dife
rentes nrveis, no Serviço Pú
blico, não são uniformes, mas
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toka Nacional - 5. PauLo, 1953.
de J.8. Vaniabco Pena -
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variados, no se poderia ado
tar um único método de trei—
namento, sem violar o princí
pio da motivação. Para o pes
soal de ntvel auxiliar (pes
soal de execução) cuja expe—
ri&ncia intelectual é, geral
mente limitada, e os interes
ses se procedem sobretudo no
trato de coisas concretas,
certos métodos como a demons—
tração, as aulas práticas, os
estágios em serviço e outros
de idêntica natureza — são
em princtpio, mais apropria
dos que as dissertaç6es, as
leituras, as conferências,
preleçêes e demais processos
de cunho abstrato e verbal.

Para o pessoal técnico (de
nível universitário) e pes—
soai Técnico Intermediário
(Pessoal de Supervisão — ní
vel médio) os aludidos, pro
cessos têm maior eficácia.

Desde que, afora casos
excepcionais, não podemos a—
dotar para cada trabalho ou
para cada servidor, o método
de treinamento que é mais in
dicado, devemos mediante as—
sociação de diferentes méto
dos, procurar formar a apren
dizagem adaptável, ao maior
número de casos e imprimir-lhe
o máximo de eficiência.

Para isso1 é preciso co
nhecer os diferentes métodos
de treinamento, suas caracte—

tzeicoietLnea 519cM

rísticas e técnica de aplica
çao.

Por conseguinte, os méto
dos de treinamento devem ser
apreciados e aplicados cuida
dosamente, tendo em vista as
pessoas a serem treinadas, o
local do treinamento, a data e
o instrutor e o conhecimento
que se pretende transmitir.

De acordo com o treinamen—
to, podemos citar alguns mé
todos; a preleção pura, pre
leção seguida de debates ou
de filmes e slides, a confe—
rência, o estudo de casos, o
debate, as discuss6es em gru
po, a demonstração, o simp6-
sio, o painel, dramatizaç6es,
etc. Os métodos podem abran
ger desde a simples transmis
são do conhecimento específi
co até a mobilização da cria
tividade do grupo de treinan—
dos.

Os recursos audiovisuais
são meios que podem ser uti
lizados para facilitar a co
municação mobilizando as á—
reas cognitivas eafetivasdos
indivíduos.

Pesquisas comprovaram que
a aprendizagem se desenvoTve
com maior rapidez e se sedi
menta com maior facilidade
quando, somado ao interesse
de quem está aprendendo, o
conteúdo é transmitido atra
vés de métodos que mobilizam
ao máximo os sentidos.

1
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APLICAÇÃO DO SISTEMA PERT EM SAQDE PQBLICA

Gu2Lheiunc de Matuta MagaLhãe.j *

1 NTRODUÇAO

GeneMlidadCh

Em linhas gerais,SISTEMAé
qualquer entidade cujos ele
mentos, físicos ou no, t€m
ligaç&o de interdepend&ncia,
de interligaçio e de intera—

çio. É um conjunto de partes
coordenadas entre si.

Ao nos referirmosao”PERV
símbolo que resumeaexpressio
“PROCRAM EVALUATION AND REVIEW
TECHNIQUE”, podemos afirmar
que é um sistema técnico que

disciplina a elaboraçio de um
projeto eo controle de sua
execuçio, através da utiliza—
çio de diagramas e representa

ço grifica.
Para o ixito de um projeto

complexo, entendemos que o
planejamento deve dispor de
une técnica eficaz de contro—
le e execução de programas.
Essa técnica deve ser dinimi—
ca, continuamente aperfeiçoa
da, objetivando sempre, um
processo ideal para alcançar

o objetivo determinado.
Como observa o Eng9 Herber

Maranhao da O.l.T., “depara—

mo-nos hoje dom uma tecnolo
gia em desenvolvimento, sis
tematizada de acordo com mc-
de los matemiticos. Métodos di
versos sio aplicados em irea
especiais em busca de soluç6es
“ótimas”, compondo um conjun
to cada vez mais complexo
Incluído como técnica admi
nistrativa, o sistema ‘‘PERT”
vem abrindo novos horizontes
na busca de instrumentos ra
cionais, para o efetivo con
trole da preparaçio e execu
çao de projetos complexos.

Á,ttecedenteÁ HZôtõnicob:

Uma das iniciativas mais
importantes e dispendiosas do
“SPECIAL PROJECTS OFFICE” te
ve inicio em 1957, com o rro
grama Polaris—misseis, ou se

ja, a construçio de submari
nos à propuls&o nuclear (FLEET
BALLISTIC MISSILE — F.B.M.
Tinha o Programa Polaris duas
características essenciais:

A primeira, era a pr6pria
complexidade do proleto. cuja
rede compreendia cerca de

L

* MquLteto, SanLta’cLôta, Chee da Secdo de Ope’taçké de Campe

da Viv4&o de Mataitin, do Vepan.twiwntu de En.nacUcac&o e Cmi

.ttote de. Endemtaó (VECEN), d SUCÁM/MS.
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L



50.000 eventos e que envolvia
a fabricaço e montagem de,
aproximadamente, 70.000 peças
diferentes.

A segunda, a premência de
tempo, dadaa situaco militar
da época.

O Programa Polaris, foi, por
conseguinte, a motlvaço Ini
cial para a soluço de um pro
blema que ruo era afeto ape
nas aquele projeto específi
co: a necessidade da criaço
de um método novo para o pia
nejanento, aval iaçoe contro
le de programas complexos.
Mais ou menos na mesma época
em que a MarinhaAmericanade
senvolvia o “PERT”, a compa
nhia “DUPONT” iniciou um es
tudo com a assessoria da “RE
MINGTON RANO”, do qual resul
tou uma técnica bem semelhan
te e que se tornou conhecida
como CPM ou “CRITICAL PATH
METHOD” ou “Método da Trilha
Crítica’’ou ‘‘Caminho Crítico’’.

No Brasil, os primeiros a
estudar o sistema “PERT”, fo
ram os pesquisadores do Ins
tituto de Pesquisas da Marinha
no ano de 1962, dando lugar ao
19 SEMINÁRIO SOBRE O MflODO
DOS CAMINHOS CRITICaS, patro
cinado pelo Clube de Engenha
ria e a IBM do Brasil. Atual
mente, o uso do sistema “PERT”
em nosso pais é constante, so
bretudo na área da construçio
clvii e os õrgSos do governo
recomendam o seu emprego, em

programas executados mediante
licitações públicas.

VanÁiveÁh ou ModdídadeÃ do
SLhfema

Rpós a construçio do dia
grama “PERT”, mostrando as a
tividades do projeto e suas
Inter-relações, os planejado
res introduzemo elemento tem
po, com base na estimativa do
número de dias, semanasoume—
ses, necessários paraotirmi—
no de cada atividade. Sio as
sim, avaliados cada umdoses
tigios do projetoe determina
do o prazo total para seu tér
mino, sabendo-se, ainda, quais
as atividades quepodem sofrer
atrasos sem que aquele prazo
seja afetado.

Esse conjunto de elementos
que tem como principal variá
vel o tempo, constitue o cha
mado PERT/TEMPO. Pode-se, en
tretanto, aproveitando-se o
mesmo diagrama, introduzirou
tra variável — o custo relati
vo e cada uma das atividades
e determinar o seu custo fi
na). Tem-se entio, o PERT/CUS
TO.

O “PERT” EM PROGRAMAS
DE SAODE POBLICA

Hoje, quando se procura en
contrar caminhos e melhores
soluções pera umapolíticana
cional de saúde e quevise uma
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integração executiva e siste
mática de vários Programas, em
nível federal, estadual e mu
nicipal, necessita—se estabe—
lécer um sistema integrado de
saúde e, para tanto, recorrer
a uma técnica adequada, não só
para a elaboração de um proje
to abrangente, con para ava
liar e controlar a sua execu—
çao.

Da mesma forma, nos progra
mas de campanhas específicas
e que envolvem praticamente
várias instituições do setor
saúde,a exigiraçõesverticais
e integradas, deve—se dispor
de uma técnica eficaz para
planejamento, execução e con
trole.

Assim, considero ainda a—
tual, divulgar nestadécadade
80, um trabalho por mim apre
sentado em outubro de 1969, no
curso de extenSão universitá
ria, realizado na Escola Na
cional de Engenharia do Rio
de Janeiro e patrocinado pela
Associação dos Antigos Alunos
da Politécnica, trabalho esse
intitulado “Aplicação do PERT
em Campanha de Saúde Públ ica”,
para que os colegas da SUCAM,
ainda que tardiamente, tomem
conhecimento de uma forma de
desenvolvimento na aplitação
do modelo PERT-CPM.

Embora correspondendo a uma
etapa vencida no programa de
controle à malária,ou seja, em
sua fase preparatória, o tra—

balho se propõe, na atual cir—
cunstância, a evidenciar a
técnica empregada na elabora
çao de um projeto e que dá o
rigem a um diagrama, ilustra
do no corpo do trabalho.

Para efeito didático ou de
apresentação, consideramos de
maior significado o aspecto
ligado à visual ização do in
ter—relacionamento e interde
pendëncia das atividades que
compõem o sistema.

Um trabalhoposterior, ela
borado em janeiro de 1970,
mostra a aplicação do sisteTa
“PERT” no Plano de Integraçao
da então, Campanha de Erradi—
cação da Malária nos Serviços
Gerais de Saúde.

APLICAÇÃO DO PERU EM
CAMPANHA DE SAODE POBLICA

Dentre as Campanhas de Saú
de Pública em desenvolvimento
ou em fase de execuçãoemnos
so país, destaca—se pele sua
importãncia e prioridade a
serviço da comunidade a Cam
panha de Erradicaçao da Malá
ria.

Além de prestar assistán
cia medicamentosa às popula
ções das regiõesendãmicasvi
sa, precipuamente, alcançar a
supre ssao da doença e das fon
tes de infecção, através de
atividades operacionais de
profundo alcance.

132/CoLeü,ra slxM



Fundamentam—se as atuais
campanhas de erradica
çao da endemia no esgotamento
natural das fontes de infec—
çio, na transmisso intrado—
miciliária e na açao de inse
ticida de efeito residual - o
D.D.T. As dedetizações domi—
ciliares constituem. por assim
dizer, a grande arma de comba
te aos mosquitos infectados ou
que possam infectar-se e re
sultam em medida extremamente
eficaz para romper a cadeia
epidemiológica da malária, ou
cadeia de transmissao.

O desenvolvimento de uma
campanha dessa natureza deve
obedecer a um plano de opera-:.
çóes que, fundamentalmente,
consiste em quatro fases dis
tintas e sucessivas, a saber:
Preparatória, Ataque, Conso—
lidação e Manutenção.

Do canpleto ëxito na rea
1 ização da 1 fase, a Prepara
tória, muito dependerá o su
cesso das Operações de Campo
na fase de Ataque. As várias
atividades executadas nessa
fase devem obedecer a uma se—
quncia lógica e comumperto—
do de tcmpo previsto de reali
zaçao.

Em nosso trabalho, ou seja,
no presente projeto de avali
ação de aproveitamento, pro
curamos utilizar o sistema
‘‘PERT’’, que disciplina a ela—
boração de um projetoe o con
trole de sua execuçáo, para um

plano que se destina a ser a
plicado na fase preparatória.

Para tanto, selecionamos
uma área malárica, já em fase
adiantada de Ataque com D.DJ.,
mas que, para efeito de estu
do torna—se bem representati
va e, cremos, possibilitará
uma aval iação na aplicação do
sistema.

Âkea 41Cc.Lonada

A área em questão, corres
ponde ao atual Setor Governa
dor Valadares,emMinas Gerais.
Griginariamente, a área malá
rica se estendia a 17.200 Km2
abrangendo 47 municípios. Com
a populaçáo de aproximadamen
te 583.000 habitantese 98.000
casas situadas em 4.728 loca
lidades, a referida área cor
responde, na quase totalidade

regiao do Vale do Rio Doce.

ASiuJÀadeh na 6a4e.
pn.epaitat3nia

Em linhas gerais, as ati
vidades básicas realizadas na
fase Preparatória so as cor
respondentes del imitação da
área malárica,o reconhecimen
to geográfico, a conclusão do
reconhecimento epidemiológico
e entomológico (que nodiagra
ma corresponde tambám a ati
vidade C ou 3—4), as ativida
des educativas junto ã popu

lação, o planejamento para as
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Operações de Campo, o recruta—

nento e preparo do pessoal e
execuço dos planos de trans
porte, materialeabastecimen—
to.

A duraço dessa fase, le
vando-se em contaaviabilida
de de real izaço, é estimada
em um ano. Anteriormente jé
haviam sido definidas as ca
ractertst icas epidemiolõgicas
e entanológicas das éreas ma
lãricas e das diferentes sub—
éreas, em trabalho normalmen
te realizado por urna Comissao
de Investigaüo e Planejamen
to, que leva a cabo inquéri
tos e trabalhos de pré-erra—
dicaço e que ainda delineia
a proposição do programa. J
temos, por assim dizer, um
plano piloto no evento intcio
da fa5e Preparatória, onde es
t5o reunidas as documentaçoes
topogrficas e geogrâficas da
área malrica do país, os da
dos de censos, lista de loca
lidades, informações sobre
serviços rnédicose de saúde pú
blica. Uma etapa também ime
diatamente precedente fase
Preparatória é a que se deno
mina Organizaç3o do Serviço,
razo pela qual no conside
ramos no presente trabalho as
atividades que vo constituir
a infra-estrutura dos Setores
como instalações da sede do
serviço, das oficinas, labo
ratórios ou depósitos.

P agn asna “PEgT” do jYto feto

Procuramos formar a rede

PERT’’ mostrandoas atividades
componentes do projeto desti
nado fase Preparatória da
Campanha e suas inter—rela
ções. Após a confecço da
lista de atividades, elabora
mos o quadro de seqUenciaçk
e, simultaneamente, o diagra
ma ‘PERT”, conforme pode ser
observado em anexo.

O urojeto é composto de 33
atividades, todas bem identi
ficadas com o programa da fa
se Preparatória.

At’i-bu-to tempo- (‘6t-u,Jatwaó

V5rias das atividades tm

umperfodofixado de realiza
ç5o, como é ocaso das que com
põem os cursos para formação
do pe5soal ou, por exemplo, a
atividade cartografia II’.

Elaboramos um quadro que
contem o cronograma dos cur
sos, para esclarecer melhor a
duraço das atividades que de
les fazem parte; ainda o mes
mo quadro informa o pessoal
necessério à realizaço dos
cursos e o número de cursantes
em funç3o das necessidades o
peracionais, quer para a exe
cuço da atividade reconheci
mento qeogr5fico ou para a
operadio de inseticida, na fa
se posterior.

l34IColeünea 519CM
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Não chegarnosa construir as
curvas de distribuição com as
trãs estimativas de tempo pa
ra cada atividade, mas consi
deramos que a duração de cada
uma delas corresponde ao tem
po mais provável de execuçao.

E mister acrescentar que,
quase sempre, o número de pes
soal necessário ácalculadoem
funçao do volume de pridins da
área malárica.

Atv-Ldade c’tZtLcas

A rede serviu para conf ir-
mar a noção que intuitivamen—
te possuíamos das atividades
que não poderiam sofreratraso
de execução. Com a construção
do diagrama, fixação de atri
butos, cálculos dasdatasmais
cedo e mais tarde, concluimos
que 17 atividadespertencemao
caminho critico.

Ckonogkama de bavta5 - -

gkau6 de p’t-Lo’tidade

Elaboramos o cronograma de
barras (ou de Gantt) do proje
to cornos elementos fornecidos
pela rede “PERT”. Ligado ao
cronograna vem uma tabela que
fornece os eventos, duração
das atividades, datasrnaisce
do e mais tardeeas folgas e—
xistentes. Os grausdepriori—
dade aparecem a segur e fo
ram calculados quer cm função
da folga dependente ou folga

total

SL4tem&tLca de. atuaLLzaç&o

Na fase etecut iva podere
haver necessidade da atuali
zação do projeto se os atribu
tos tempo não estiverem cor
respondendo, por qualquer ra
zão. Quinzenalmente o crono—
grama de barras deverá sofrer
atualização e o diagrama tes
tado. Assim, qualquer provi
dncia poderá ser adotada em
tempo de tal modo que, na da
ta mais tardedoevento final,
a fase, Preparatória esteja
conclui da.

O aproveitamentodas folgas
das atividades não críticas
talvez fosse mais indicado no
PERT/Custo, no caso de ser ne
cessária a redução de despesas
para a realização do projeto,
aumentando a duração das re
feridas atividadesediminuin
do o número do pessoal esti
pulado.

Conctu.55e

Consideramos o sistema
consistente e válido para ser
aplicado na fase Preparatória
de Campanhas de Saúde Pública.
Poderá ainda ser utilizado em
outras etapas do programa. Mas
á nos programas liqadoaaç6es
integradas de saúde, quco sis
tema ‘PERT” poderá se consti
tuir em valioso instrumento.

L
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1

não só para disciplinaraela—
boração de projetos, mas, e
sobretudo, para nesses proje
tos exercer efetivo controle

de execução.

APLICAÇÃO DO PERT NA
PROGRAMAÇÃO DA INTEGRAÇÃO DA

CEM COM OS SERVIÇOS
GERAIS DE SAODE

Para disciplinar e contro
lar à execução do Programa de
Integração da Campanha de Er
radicação da Maléria nos Ser
viços Gerais de Saúde, a Coor
denação encarregada dos traba—.
Ibos de integração, considerou
de grande interesse adotar
e aplicar o sistema “PERT”,

como instrumento administra
tivo de planejamento, avalia
ção e controle das atividades
envolvidas no Programa.

Considerou que por se tra
tar de um programa pioneiroem
nosso país, na concepção me
todológica adotada, as ativi
dades deveriam ficar bem de—
finidas e identificadas e
que, através da rede “PERT”
entre outras vantagens, pos—
sibHitariarnelhorvisualiza—
ção das inter—relaçes exis
tentes nas operações de campo
a realizar.

A utilização do sistema
obteve total aprovação da Su—
pervisão Setorial dasCNEE por
se constituir, pela simplici

dade e pelo sensível avanço da

técnica administrativa cano
seguro instrumento de contro
le de execução.

Dessa forma, passamos a
mostrar graficamente, median

te a utilização de diagramas,

a inter-relação e interdepen
dãncia das atividadesque com
põem o referido programa.

ÁtLuLdack’ da n.cdc

Levando-se em consideração
que a I Região Médico- Sani—
tária do Estado do Rio de Ja
neiro Foi selecionada como á
rea inicial de implantação do
programa, a rede ora elaborada
com ele se relaciona e se iden
dentifica. Nela estão contidas

atividades básicas de saúde

como Imunizações, Cuidados tia

terno—Infantis, Maléria, Sa
neamento Elementar, Educação
para Saúde e Estatística Bá
5 i ca.

Me.todofogi.a

A elaboração do diagrama

obedece aos conceitos básicos
de evento e atividade, O sím

bolo correspondente ao evento
é um circulo e o da atividade

um segmento, ou flexa. O atri
buto tempo, as datas mais ce

do e mais tarde de cada even

to foram igualmente conside
radas.

O documento básico de ju
nho de 1969 forneceu os dados

136/Colét&nea SUCAN
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1
para a diagramaç5o e foram
ainda considerados os recursos
disponíveis para a realizaç3o
do programa.

Independente da rede, cons
ti tuem ainda elementos do pro
jeto a Lista de Atividades) o
Quadro de Seqüenciaço e o
Cronograma de Barra ou de
Gan t t.

Como pode ser observado, as
diversas etapas do programa
obedecem a uma seqüenciaço
bem definida1 as atividades se
interrelacionam e, em cada u—
ma, o tempo de duraç3o está
considerado. Após um ano do
início do programa so desen
volvidas atividadesdeavalia
ço conforme recomenda o do
cumento básico. Os graus de
prioridade foramcalculadosem

1. L?VEM8AUM, Moyse Jacob
Pafchtna no “Cufzho de Ex
ten4ao Un,veMLtãnÁa em
PERT no PLane fomento e
Á&ntn.ütnaçao de Pnoje
toá”, vatubNo de 1969.

2. MARÁMIÂO, Qu. - “Cwtso

funço da folga total. Nove
atividades constituem o cami
nho crítico.

— A rede pode sofrer altera
çao na fase executiva pois
trata—se do cumprimento de um
plano piloto, sujeito cor
reções e adaptações. Aliás, é
uma das vantagens do presente
instrumento que permite uma
sistemática de atualizaç3o.

O Plano de Integraç3o para
outra regio do paR pode dar
origem a um diagrama diferen
te, distinto, dependendo da
infra—estrutura de saúde das
áreas rurais, do levantamento
das enfermidades que consti
tuemproblemasprioritários de
saúde pública e dos recursos
existentes.

de PZanL6eac-on SI Con
-tkoL de Pkoyecto pok eL
S4tcnia PERT”. Obka pu
b.Ucada pef o
de 054a4 PubtLcaó e
T’zanàpote..s em s&o 3o.sE,
Co.óta IUca. 1, 10, IS,
agosto de 1971.
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AS GRANDES ENDEMIAS DAS CRIANÇAS BRASILEIRAS*

Joaqsiin de Ca4tn.o F,Uha**
An,t6nio C&rlo4

RESUMO: A prevenção, controle e erradicação de grandes ende
mias encontram-se a cargo da Superintendencia de Campanhas de
SaGde Pública (SUCAM) , ârgão autônomo do hinistêrio da Saúde.
Estas endemias são a malária, doença de Chagas, esquistossomo—
se, febre amarela, peste, Incroftose, tracoma e leishmanioses.
Com respeito às implicações que ocasionam na infância, consi
dera-se mais importantes as trEs primeiras citadas, que mere
cem atenção prioritária da SUGAM, O calazar, cuja incidéncia
em menores de l anos predomina em mais de 80% dos casos, e
programa prioritário nas áreas de importância epidemiolõgica.

A malária ataca indiferentemente todos os segmentos etá
rios, especialmente àqueles mais expostos ao risco. Os grupos
etários mais baixos também são afetados pela doença, com crajs
variáveis de morbidade. Atualmente esta endemia está cocn—
trada na Amazônia Legal, com pequenos focos fora dessa Re&&o.

Com relação à esquistossonose, a criança é um exce ente
verculo para manutenção do ciclo de transmissão, especiaerte
na área rural devido ao hábito de banhar—se ou expelir ceets
junto aos cursos d’água. Ela se contamina facilmente, sendo =
faixa etária dos 7 aos l anos mais comprometida. A gravdaot
da infecção parece ser proporcional à carga de vermes infec-’
tantes.

A doença de Chagas tem muitas repercussões na infincia. A
prematuridades em recem—nascdos e/ou lesões necróticas ou r,e
inorrágicas da pele, filhos de mães com reação sorológica posi
tiva, que tenham vivido em áreas endêmicas ou submetidas à
transfusao sanguínea, pode conduzir à suspeita de doença de
Chagas congênita. Em relação à doença adquirida, ela o é ouase

* Tnabatho pub&cado na Rev.8’a.Ma.Lait. V.Tkop.,SnwiZ&a,DF
nQ XXXI, 1979

** Supvcin.tendette da SUCAtA
“ VL&cto da DivLóao de Doença de Chagas da, SUC4{.
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sempre na Infincia, dai decorre que a maior parte dos casos a
gudos sio detectados em crianças. Pode—se distinguir formas
benígnas e outras de evoluçio grave, com prognóstico sombrio,
sendo que algumas ocorrënclas, como a cardite chag&sica, a me—
ningoencefalite e megaesõfago (mais raramente megacolo), jus—
ti ficam o especial cuidado com a doença na infincia.
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DISTRIBUIÇÃO DA DOENÇA DE CHAGAS NO BRASIL*

Joaquim de Ca4tw FZtho**
Antonio Ca%toá SLtveL*a***

RESUMO; No é possível ainda delimitar, com preciso, a área
onde ocorre transmisüo da doença de flagas. A área conhecida
deve-se a inquéritos soroentomológicoL parciais e os dados so
bre norbidade, obtidos através da eletrocardiografia, sio mui
to pobres.

Os autores apresentam a distribuiçio geográfica dos princi
pais vetores, relacionados a seguir em ordem de importSncia
epidemiolôgica (graus de domiciliaio e infecçio natural):
T.ine&tan4, T.bn.aÃL&en4ú, P.megLótsa, T.p4eudomacatata, T.
6okdtda e T.ut#wvania, os índices de positividade dessas es
pécies para o T.cfljiü e os índices de prevalmncia da infecçio
humana obtidos através do Inquérito sorológico realizado em
todo o pais. - -

Conclui ram que a doença de Chagas ocorre em carater autoc—
tone na maior parte da área correspondente aos Estados do Rio
Grande do Sul, Paraná, Minas Gerais, Bahia, Goiás e Nato Gros
so do Sul; que parece ter havido uma expansio significativa da
endemia em Estados nordestinos; que na Amazonia apenas casos
isolados foram descritos mas a desagregaçio ambiental pode
agravar a enzootia; e que os Estados considerados livres da
transmissio poderio ter esta situaçio alterada após a conclu—
sio do inquérito sorológico.

* flabailw publicado na RevLáta 5*ahiZtiJza de WaLnioiogia e
Voenças TftapLcaü, Vai. 37, 85-98, 7979.

**
SapvtLntendente da SUCÂM (1979).’

da vzvaao de Voença de Chagaa da SUCÀM.
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ESTUDOS SOROLOGICOS.. E EXPERIMENTAIS
DA PESTE NO NORDESTE*

Thomaà SLLttM**

Cê&o 7?. de A&n&da***
MzL&a 1’. de Afm&dct***

UbL’tacy Gu,Lda***
João SatL4ta WCLPa***

Am&tLa F&anco***
Thoma4 Q****

RESUMO: O teste de hemaglutinaç3o passiva (PHA). para anticor

pos contra a fração antigênica IA da Vasia& peAtiÁ foi uti

lizado no Brasil para a vigi1ncia da peste humana e dos roe

dores e para estudo da resposta sorológica dos roedores à in—

fecção experimental.
O estudo retrospectivo dos soros de 24 casos humanos sus

peitos, no Estado do Cear, obtidos no período de convalescen
ça, revelou.a presença de títulos significativamente eleva
dos (1:16) em 11 pacientes, enquanto que a Ve.n4inLa pestt6
foi isolada de apenas um desses doentes, na fase aguda da do

ença.
De 810 soros de roedores capturados nos focos do Estado de

pernambuco com atividade pestosa recente, 27 (3,3t) mostraram
títulos hemaglutinantes elevados.

Todos os soros positivos foram obtidos da mesma espécie de

roedor, Zygodontomy.ô pLxuna, capturada em 5 municípios, en. 3
dos quais a Ve.ninÁa pe4.tL havia sido isolada de roedores, ou
de casos humanos, na última década.

Experimentalmente o 1. Püana revelou-se 100.000 vezes mats
sensível à infecção pestosa do que o Ra.ttaá kattuh, pela LO50.

* Tnaba.fho publicado na RevLóta Sna .XeL’ia de Mal aido.eogia
e Voençaó T4op.i.eaLb, Vo!. 32, 26-35, 7980.

** V.Luisão de MecLLc.ôia Geogn.&ca, VepanXamento de Medi ci.na,
HospLtJ4 UnÁuasLtmnÁo4 de Cfeveland e Case We.ste’tn Re
.3L’’zt’r, Ctvt’ci’and, Olzio, 34706, E. tado iI,lf,h’3

“ Labona.tonÃo Ceninal de Peste, Gananhun., Pe’znambuco, b”ia

Seto de Peste, Centto de CdkvMofc de Doenças, P.O. Bo
20S7 Fo’t.t COC(ÁfrL., Cotonado, 0S21, Etado6 Utu’do.

J6kIColetàca SUCM



Além disso, 13 dos 17 R. )Lattu4 que sobreviveram mais de 2 se
manas ap&s a inoculaço desenvolveram anticorpos hemaglutinan—
tes, enquanto que, dos 17 Z.pxuna sobrevventes, nenhum mos
trou elevaç&o do títulode anticorpos. -

Estes resultados mostram a importãncia dos testes sorolo—
gicos na confirmaç&o da peste humana e na vigilancia da peste
entre os roedores. —

Os resultados da infecçao experimental em roedores sugerem
que os ratos so relativamente resistentes infecço letal e
desenvolvem boas respostas sorol6gcas.

CoIetnca SUCMI15
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MIGRAÇÕES INTERNAS E AS GRANDES ENDEMIAS*

Âgo4tLnko Cn.uz Ma&que4

RESUMO; A implantaço de projetos de desenvolvimento na Amaz5-
fia vim atraindo diferentes correntes migratórias, grande par
te sem controle adequado. A concentraçio de migrantes, em con—

diçoes desfavorveis, tem contribuído para o aparecimento de
surtos de malria. H também o risco da expansio de outras en
demias, como a esquistossornose e o tracoma. Por outro lado, o
retorno de milhares de indivíduos com maIfria, a cada ano, is
£reas sem transmissio, vem produzindo focos que podem reintro
duzir esta endemia se nio for mantida uma eficiente estrutu
ra de vigfl3ncia epidemiológica. A respeito da esquistossomo
se, ela tende a expandir—se também para o Sul e Centro—Oeste.

* T’zabatho ap’teóeittado no XV Congke..&Óo do. Sociedade 8tóLteL-
fla de Medicina T4CpLCaZ (Campi..nah SP, 4-8/02/79), no -tema
“Saude-Vesenvotvijnen.to no S’cn.óLt - 77 - Gnsndeh EndentLah:
Impon.tanc.La, combate e a4pe.cto5 LLgadoé o t’uibalho de £n
divZduob aeoie.tLdo4; &..gitaçsio popafaciovtat”.
Pub&cado na ReuZa EJW.ÓLZ€ÁM de MaLaniotogZa e Vocnçaó
TkopLcaii4, VoZ 31, 137 — 158, 1979.

** Vinzton. do Veps.tamertto de En*adicação e Con.t&ote de Ende
ntLaô, SUCÂM/MS.
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O CARAPANÃ: MEMÓRIA DA CEM NO AMAZONAS

Âgo&tLnho Ckuz Mwtques

0urnte o período de janeiro de 1963 a setembro de 1968
circulou no Setor Amazonas da Campanha de Erradicação da Mal&
ria (CEM) com periodicidade variável, um boletim informativo,
intitulado “O Carapan’ (expressão popular regional usada para
o mosquito) que havia sido criado para “disseminar idéias e
transmitir aos distritos e localidades mais tongínquas o tra
balho da CEM, suas finalidades, e para unir os servidores em
torno do ideal da erradicação”.

Os números editados do boletim foram os seguintes:

a dez)
em 1967: n9 23(jan/fev),

26(ago a dez); e,
em 1968: n9 27(jan/fev),

3O(juT/ago/set)

Esse informativo, uma ini
ciativa pioneira na Amazônia
pretendia estimular a parti—
cipação dos servidores do Se
tor Amazonas no registro de
suas atividades em campo no
combate malária e dos acon
tecimentos que cercavam o de
senvolvimento desses traba

lhos. “O Carapan” incentivou
o relato de experincias in
dividuais no âmbito da luta
contra a malária em uma Re
giao que se apresentava como
um desafio metodologia uti
lizada no controle dessa en
demia que exigia um reconhe
cimento geográfico de todas

* MUJ.co San-Lta.’tLta, CIzeÇe do
Eutadi.caçao da Mcttwt-La (CEi’.f),

Se-tok Ãmazontu da Campanha de
no penlodo de 1964/72.

Cplcünea SÂXANI16J

Em 1963: N9 1(jan), 2(fev/mar), 3(abr/mai), 4(jun/jul),
5(ago/set/out) , 6(nov/dez)

em 196i: n9 7(jan/fev), 8(marfabr), 9(mai/jun), 10(jul/
ago) , 11 (set/out) , 12(nov/dez)

em 1965: nÇ 13 (jan/fev) , 1L4(mar/abr), 15(mai/jun)
16(jul/ago) , 17(set/out) , 18(nov/dez)

em 1966: nÇ 19(jan/fev) , 20 (mar/abr) $ 21 (mai/jun) , 22(jul

24(mar/abr/mai) , 25(jun/jul)

28(mar/abr) , 29(mai/jun)



as localidades e a borrifaço

das casas existentes nessas

localidades(a).
A participaço dos servi

dores foi satisfatória. Eles

pertenciam a diversas catego
rias funcionais(b), ressal
tando-se , contudo, a maior
contribuiço do pessoal de

campo, que valorizou muito o

informativo. Eventualmente
foram aceitas colaboraç5es
externas CEM, de pessoas do

setor saúde que trabalha
vam na Regio.

No infcio, os colaborado

res escreviam crõnicas (al
guns poemas foram apresenta
dos e divulgados) sobre as
suntos ligados i saúde públi
ca, mal5rla, ou eram artigos

destinados a estimular os co
legas ao melhor desempenho

funcional possivel. Poste—

riormente passou a predominar
narrativas, inclusive divul—
gaçio de trechos de relatóri
os contendo experinc ias de

campo, abordando dificuldades

que eram enfrentadas no cum

primento das tarefas. Alguns
servidores, mais observado

res, registraram hibitos,

costumes e superstiçôes das
populações de suas ireas de

trabalho, muitas das quais

eram comunidades indígenas.
— Paralelamente, “O Carapa—

na” registrava reunioes, cur
sos e divulava temas regio
nais e síntese de relatórios

da CEM, comentando o trabalho

realizado. Reproduzia resul

tados de estudos feitos em

campo e destacava o trabalho

de malariologistas e pessoal
de campo envolvidos no pro
grama de maliria. Simultanea

mente no se descuidava da

divulgaçio de temas que enri

queciam o conhecimento dos

servidores, assim como publi

cava nottcias ligadas vida
do Setor.

Considerando o exposto e
levando em conta que as ati—

(a) Uma concepc&o domiwut-te na poca eflft de que a Ámaz6nia, um

uvtdadeao ZabL’iLtto de agua.s e teMcu, jamaLó aa .toaz

mente n.eeonhe&da e boivt.qada; de-s.te modo a cobenxwrn £n

tCg%a2 4VL4 uma utopia e não 4e conc.’tetLza.’da.

(6) Medico, engenheL&o, educadoka .anLtania, agente admini.éaa

titio, moto’cLó.ta, £abo’tatoní4.ta, in4peto.’L mLto, in4pe.tOk de

maZwda, guan.da-chee, e guoJLda de nnfa.’da (de 6oiL&acao e

de epidemiozogia). -

(e) Na decada de 60 quase nada o.L publicado peto .tecníco’ da

CEM na Ámaz6nia, não obs.tan.te manubewteni uma kZca inonma

cao epidemiotogica e eatomoZogica, atem de Ãmpo#tanteó ah

pectaô Ugadoz, a Luta cont&a a maZwr.%a na RegÃRo.
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vidades antimaléricas absor
viam inteiramente os poucos
técnicos existentes na Re—
gio(c) , “O Carapan’’ preen
cheu uma importante lacuna no
Amazonas e parcialmente nos
Territórios limTtrofes. Ele
constitui hoje uma das raras
fontes onde podem ser en
contradas informaç6es diver
sas ligadas ao programa de
maléria na Amazônia Ocidental
durante o pertodo em que cir
culou. Foi o resgate de in
formações divulgadas por esse
informativo que permitiu a
elaboraçéo do presente traba
lho que abrange néo só dife
rentes assuntos ligados lu
ta antimalárica na Amazônia
Ocidental como também inte
ressantes aspectos da Re
9 O.

SÍNTESE HISTÓRICA
DO SETOR AMAZONAS DA CEM

Em 12 de agosto de 1960
foi instalada solenemente a
CEM na Amazônia Ocidental,
com a presença do Dr. Fernan
do Bustamante (Chefe Executi
vo da CEM), Dr. Wilson Sil
veira (Chefe dos Setores Paré
e Amazonas) e Dr. Albanyr
Leal (assistente desses Seto
res). Foi inicftdo o emprego
do método de cloroquinizaçéo
do sal de cozinha (Método
‘Pinotti’’) como medida profi—
litico-medicamentosa a prote

ger as populações contra a
mai5ria.

O Setor Amazonas da CEM
localizou—se inicialmente na
rua Ruy Barbosa, n9 166, no
centro de Manaus. (Em março
de 1982 transferiu—se para a
rua Alexandre Amorim, n9
486). Ar era preparada a mis
tura concentrada de sal com
cloroquina (‘‘mistura me’’),
que era transportada s duas
usinas de trituração de Ma
naus, Era adicionada ao sal
por meio de betoneiras movi
das a motor de exploséo (nao
havia energia elétrica em Ma
naus). Todo o efetivo da CEM
era constituído por um médico
e 25 trabalhadores braçais.

Somente em janeiro de 1951
foi designado o Dr. Albanyr
Leal para a Chefia do Setor
Amazonas e seus assistentes
chegaram em setembro de 1961
(Dr, Manoel Etelvino da Cunha
Neto, farmaciutico) e setem
bro de 62 (Dr. Elmyr Ramalho,
engenheiro). Em agosto de 1962
foi admitida a educadora sa
nitiria (Srt Maria Auxilia
dora Bessa) que seria respon
sivel pela formaço de pes
soal e divulgaçéo sanitiria.

Com o aparecimento de ce—
pas de P.aLcipcvtum resisten
tes cloroquina, foi criado
pelo Superintendente da CEM
(Dr. José A. B. da Fonseca)
um Grupo de Trabalho chefiado
pelo Or. Ojalma Almeida (CEM)

1
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e pelo Dr. STlvio Palacios

(OPS/OMS) para avaliar o

problema. Este trabalho con
duz iria suspenso do método
do sal cloroquinado e ao iní
cio do emprego do DDT como
medida principal no controle
da malária.

Entretanto somente em ja
neiro e fevereiro de 062 rea
lizaram—se os primeiros cur
sos para a formaço de inspe
tores e de guardas de borri—
façáo e de epidemiologia,

tanto parao Amazonas como pa

ra os Territórios limítrofes

(AC, RO, RR), para o início

das atividades de campo. Tam

bém àpartir de janeiro de062
começou a ser montado o es—

crit6rio da CEM, com pessoal

para a Administraço, Pessoal

e Orçamenta. Os meios de

transporte para as operaçoes

de campo chegaram nos meados

do ano. Ao final do ano já
haviam turmas operando em Ma
naus e em municípios do Médio

Psnazonas e Rio Negro, as pri

meiras áreas que entraram em

cobertura no mazonas.(l)

ATIVIDADES DA CEM

A CEM realizava borrifa
ções intradomiciliares com

DDT; busca e medicaço de ca
sos de malária; investigaç6es
epidemialógicas de casos de
P.a%cipwtum em áreas urba
nas; tratamentos radicais de

casos de malária nessas

áreas; trabalhos educativos
junto à populaçio; e avalia
ção do grau de aceitação dos
trabalhos da CEM pela popula
ção, assim como da atividade
educativa desenvolvida pelo
pessoal de campo.

À partir do 29 semestre de
O68iniciou-se a cobertura in—
tegraT da Amazônia Ocidental,
isto é, as medidas contra a
malária seriam postas em prá
tica em toda a área geográf i—
ca do Amazonas, Acre, Rondônia
e Roraima. —

Em 1967, as opVinçoe.. dQ
£vtôe,ti.c.Lda do Setor Amazonas
foram desenvolvidas em 18 mii

nicípios das microrregiões do
Mádio Amazonas e Rio Negro, e
área limítrofe Brasil/Perú. O
trabalho abrangeu 3.360 loca
lidades e 66)100 habitaç6es,
protegendo—se cerca de

300.000 habitantes. Regis
trou-se uma média de sete ca
sas/dia por guarda borrifador
e consumiu—se perto de 70 to
neladas de DDT nos dois ci

cias. Com relaço a bwsca de
cahoà, esta atividade desen
volveu—se em 35 municípios,
tendo sido feitos 15.813 exa
mes laboratoriais no 19 se
mestre de 067,com 1.866 posi
tivas para malária, com pre
domínio do P.atc.LpaÂun1
(1 .047) , agente da terça ma
lígna, sobre o P.vLvax (820),
responsável pela terçã benig
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na (houve 19 casos mistos,
isto é, de P.atc. +

vax). Os municípios que apre
sentaram maior positividade
foram Tece (2’4,8) e Ma—
naus(214,7%), sendo que neste
último a grande maioria dos
casos era procedente de ou
tros municípios do Estado. As
£nvestLac6e4 ep.Ldem.LoZu9ixa
confirmaram este fato: de 273
casos investigados, apenas 66
eram do munictpio de Manaus,
sendo que apenas três (1 ,1%)
eram “autGctone&’ da cidade
de Manaus, isto é, resultaram

• da transmisso na própria ci
dade. De 1.051 tttatameatoó
itadLcaL iniciados, foram

• conclutdos 87 (8o,5?), tendo
sido interrompidos 178, sendo
que apenas 10 por recusas,
enquanto que 168 por outras
razões e 16 prosseguiram no
29 semestre. Pe/quL6a4 ekvto
moZog.4ca4 foram feitas em vé—
rios municrpios onde se estu
dou a distribuiç3o geogréfica
de 16 espécies de anofelinos,
com maior e
A.dait&ngZ, Á.
A. nueztovwtL,
impl icados com

• da malria. Pr
tibilidade real
Á. nuniez.tovwzi
que esse mosqui
ve 1
de 1

na 5

14g/m2

exemplares dessa espécie e
alguns exemplares de A.da.&
LLngL foram negativas. Encon
trou-se lugares com alta den
sidade de Á.dnUng. - no
Baixo Rio Purús (Berurr, Ca—
viana, .. .) e em Tefé, onde
se registraram numerosos ca
sos de maléria. A respeito da
o.’tmacao e capacLtacao de
pC.5oaL, houve curso para
guardas bo,rifadores em Ma
naus, um treinamento em Ita—
coatiara também para guardas,
e um retreinamento de guar
das-chefe em Manaus, onde
ocorreu também um encontro de
inspetores do Amazonas e do
Acre. Tnaba2ho’s educa&vo.s
consistiram na distribuiçéo
de material educativo, cartas
circulares, além de pales
tras, reuniões, projeções,
visitas domiciliares e entre
vistas. Quanto a av&tLaçao do
gkau de aceLtaçao pelo povo
aos trabalhos da CEM, foi
feita por meio de observações
diretas e por um formulério
criedo para esse fim.(2)

Em determinadas situações,
o Setor Amazonas teve que de
senvolver atividades fora da
érea de trabalho, em situ
açoes de emergéncia, a fim de
neutralizar surtos de maléria
que comprometiam inclusive a
area urbana da sede munici
pal , conforme sucedeu na ci
dade de Tefé, em julho de
1967 (2):

“Tomando conhecimento da
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nfase para o
albLta?,L5 e
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a transmissao
ovas de susce—
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demonstra ram
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ao DDT: em concentraço
g/m2 a mortalidade foi de

tendo atingido a 100%
concentrações de 2 e
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ocorréncia, a Chefia do Setor
deslocou uma equipe consti
tuída por um inspetor, um
guarda—chefe, um microscopis
ta, um auxiliar de entomolo
gia e quatro guardas borrifa—
dores, juntando—5e ao grupo o
guarda de epidemiologia se
diado naquela cidade. As de—
detizaçoes foram realizadas
de 10 a 14 de julho: borrifa
ram—se 449 casas (92,6% do
total das borrifveis), pra
ticamente nao houve recusas.
O atendimento dos casos fe
bris foi feito durante 20
dias, tendo sido realizados
588 exames de amostras de
sangue colhidas em febris,
por punço digital, das quais
294 resultaram positivas (ín
dice: 50,0%), com maior núme
ro de casos de P.aLc.Lpcnmi
(73,5%). Pesquisas entomoló—
gicas demonstraram a presença
do Á.dwtflngj. no interior e
fora das habitaçoes. Ressal
te-se que o ponto alto do
trabalho foi a efetiva part i—
cipaço da populaço que
atendeu prontamente a orien—
taço da CEM. Como resultado
o surto epidêmico de mairia
declinou rapidamente, sem
provocar óbitos’! (2)

No desempenho de suas ta

refas, o pessoal de campo da
CEM enfrentou grandes difi
culdades, muitas delas dire
tamente relacionadas com o
meio ambiente, inclusive con
diçóes de navegabilidade dos
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rios e grandes distancias a
percorrer. Alguns episódios
constituiram—se em verdadei
ras epopéias, conforme pode—
se verificar em sínteses de
relatórios de pessoal de cam
po que apresentamos a seguir:

“Dia 27, quando preparava—
nos a embarcaço para a via
gem em Pimenta Bueno, recebe-
nos com surpresa a crítica
feita por virias pessoas, di
zendo as mesmas que éramos
loucos, que no tentãssemos
prosseguir a viagem pois
iríamos arriscar a vida e que
era provvel perdermos tudo,
inclusive o motor. Porém no
desanimamos e partimos no
mesmo dia, tendo ocorrido a
viagem normalmente no primei
ro dia. Pernoitamos na loca
lidade de Boa Vista onde obti
vemos informaçóes de como pas
sar nas cachoeiras próximas.

Dia 28 prosseguimos via
gem. Daí ento começamos a
encontrar as perigosas ca—
choeiras, como a de Pedra Re
donda na qual tivemos que
descarregar a embarcaço e
atravessa-la arrastando a ca
noa por um cabo dentro d’a
gua, numa travessia de duas
horas. Logo em seguida passa
mos as Cachoeiras do Mergu—
lho, Jos& Pires e da Maloca,
no travesso da Anta, chegan
do depois da Primavera, uma
das mais perigosas do curso.
Nesta, a coisa realmente no
foi boa, pois tivemos que

J



descarregar a embarcaço e
carregar a mercadoria , por
um pique dentro da mata, numa
extensão de um km. Em seguida
fomos cruzar a cachoeira ar
rastando a canoa por meio de
um cabo de dentro da água. Na
metade do percurso, já bas
tante cansados e ainda sendo
o local mais perigoso, a ca
noa naufragou, tendo nos ar
rastado através da correnteza
e que depois de muito custo
conseguimos amarrar a canoa,
salvando assim o motor e as
nossas vidas. Fizemos nova
tentativa para atravessarmos
a citada cachoeira e desta
vez fomos melhor sucedidos.
Gastamos nessa travessia qua
tro horas e 55 minutos. No
mesmo dia passamos a cachoei
ra do Jaú, esta também peri
gosa, porém mesmo assim pas
samos com o motor funcionan
do, chegando ainda na do Re—
bojinho, onde pernoitamos.

Dia 29 prosseguimos viagem
passando na cachoeira do Re—
bojinho, esta também perigosa
(tivemos que descarregar toda
a mercadoria e transportá—la
nas costas em uma distncia
de 500 metros), todavia pas
samos o motor sem nenhum da
no. Nesse mesmo dia atraves
samos as cachoeiras da Ara—
ra,Pirandirá, Jatuarana, Indo
pernoitar próximo a do Morce
go.

No dia 30 prosseguimos,
cruzandoascachoeiras do Mor-

cego, (São Paulo), Queixadas,
do Sossego e do Urubu, indo
pernoitar no seringal Rio do
Ouro onde tivemos informação
que, com mais tris dias de
rio acima chegaríamos à últi
ma localidade”.(3)

Esta narrativa refere—se
ao deslocamento de um inspe
tor de malária junto com uma
equipe de borrifação, através
do rio Machado ou Jiparaná, o
mais importante rio de Rondô
nia depois do rio Madeira.
Uma situação semelhante foi
relatada por um guarda de
epidemiologia que gastou 20
dias para se deslocar de Wau
pés (sede do atual município
de So Gabriel da Cachoeira,
no alto Rio Negro) até o Alto
Rio Tiquié, fronteira do Bra
sil com a Colbmbia, ressal
tando—se que todo esse itine
rário encontrava-se no inte
rior de um só município, na
ocasião o de Waupés:

“No dia 12/11/64 saida de
Waupés com destino ao rio Ti
qui&, para abastecimento dos
postos de notificação e rea
lização de busca de casos de
malária; no dia 15 chegamos a
Taracué, na foz do rio Ti—
quié. Entramos nesse rio e no
dia 19 atingimos a localidade
de Fátima e no dia 21 a de
Pari—Cachoeira. Saimos desta
no dia 22 em companhia da
turma 167 de borrifação; no
dia 23 metade do dia foi gas
to na travessia da cachoeira
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Carurü; no dia 25 chegada i
Santa Terezinha de onde subi—
mos O rio durante duas horas
e ar deixamos a embarcaç&o
por nao podermos ultrapassar
a grande cachoeira, e segui—
rrcs a pé até a fronteira da
Col6mbia, ponto final do per
curso. Ao regressar, a embar—
caçao alagou na passagem da
cachoeira do Puni5, perden
do-se o material de epidemio
logia (laminas de sangue co
lhidas, comprimidos, algodio,
Impressos,...) e a bolsa de
lona,. No dia 27 pernoite em
Pari—Cachoeira; dia 30 chega
da e pernoite em Taracué, e
finalmente, no dia 2 de de
zembro, chegada a Waupés”. (4).

Em outras regi6es a seca
acentuada de afluentes de
grandes rios impediam o aces
so a localidades que deveriam
ser borrifadas, fazendo com
que os guardas se restringis—
sem apenas a busca e trata
mento dos casos de malérla.
Em muitas ocasiaes o acesso
era vetado a qualquer tipo de
atividade se ele dependesse
do rio. Uma situaçéo desta
natureza foi relatada em Ron—
dnia, na bacia do rio Madei
ra:

“O inspetor acompanhou a
turma 125 e executou a bus

ca ativa de febris nas lo
calidades que iam sendo reco
nhecidas. Em virtude da seca
dos rios So Miguel e Manoel

Correia, a turma realizou so
mente trabalhos de RG nas se
guintes localidades: Prainha,
Brasflia, Limoeiro, no rio
So Miguel eBuritizal, Santa
Helena e Sao Francisco no
igarapé Manoel Correia. Esses
cursos d’égua estavam secos,
tomadas de areia de tal modo
que em certos lugares nao co
briam a parte superior do pé
e haviam paus, arraias,
etc... A turma emprestou uma
pequena canoa para penetrar,
conduzindo apenas material
leve, e chegou até a foz do
igarapé Caio Espínola onde
foi impossível prosseguir em
virtude do igarapé Manoel
Correia estar to seco que
chegou a formar poças com in
tervalos de dois a tris me
tros.’’(5)

Alguns servidores experi
mentaram algum susto em seu
contato inicial com grupos
indígenas embora nenhum ser
vidor de campo tivesse sido
efetivamente molestado por
índios. A primeira dedetiza—
çao feita no rio Toototobi,
afluente do Demeny, fronteira
do Brasil com a Venezuela, em
1962, foi relatada por um
inspetor que tinha sede na
cidade de Boa Vista (Rorai
ma):

“Surgiu, naquela ocasio,
urna oportunidade para borri
farmos as malocas dos índios
Xirixanés; o pastor americano
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1
ofereceu seu avião monomotor
e não podíamos perder tal
oportunidade. ApSs entendi
mentos com o Chefe do Setor,
embalei todo o material ne—
cessário e 30 minutos depois
decolãvamos no pequeno apare
lho. Ao chegarmos à primeira
maloca todos os Tndios corre
ram ao nosso encontro e o
americano apresentou—me e co
mecei a trabalhar: nunca em
minha vida havia sido tão ad
mirado e tão olhado, da cabe
ça aos pés. Todos falavam al
go a meu respeito sem que eu
entendesse nada. Em certo mo
mento, já com a bomba “Hud—
son’ às costas observei uma
grande algazarra bem próxima
de mim. Perguntei ao pastor o
que era que eles estavam fa
lando e o americano respon
deu—me sem nenhum constrangi
mento: “eles dizem que você
vai morrer e antecipadamente
estão fazendo o inventário dos
seus pertences; um diz que
prefere o capacete, outro
prefere a camisa, outro o sa
pato e todos, enfim, querem
alguma coisa”. Olhei sério
para o pastor; não tive pala
vras; fiquei gelado e ele
percebeu meu estado de ner
vos, aproximou-se de mim e

disse-me: “não tenha medo’.
Depois de alguns minutos
criei coragem. Os tndios con
tinuavam fazendo as part ições
dos meus bens. Resolvi conti
nuar meu trabalho; olhei para

o manômetro da bomba e obser
vei que precisava de pressão.
Comecei a dar pressão porém
descuidei-me e quando notei o
manômetro marcava 75 libras.
Sem imaginar o que poderia
acontecer, resolvi baixar a
pressão para 55 libras e ao
pressionar o pino da válvula
de escape os índios desabaram
numa carreira louca, embre
nhando—se nd mata. Fiquei
mais nervoso ainda; pensava
em tudo porém o americano
disse—me que os índios eram
civilizados e mansos. Conti
nuei meu trabalho e duas ho
ras depois estava pronto. O
americano mandou—me ir para o
avião; não se via os Tndios mas
pensava nas flexas que pode
riam vir das matas. Fiquei
calado, comecei a andar em
direção ao avião até que mo
mentos depois o coração batTa
normalmente quando me senti
dentro do avião em funciona
mento.’’(6)

Algumas áreas, embora ti
vessem extrema dispersão po
pulacional , tinham de ser
trabalhadas devido a sua im
portância estratégica e/ou
epidemiológica. O servidor aT
localizado sentia a solidão e
as condiçóes desfavoráveis ao
seu trabalho. Uma dessas
áreas era a do rio Javarí,
que separa o Brasil do Perú,
na região do Alto Solimões,
no Estado do Amazonas. Veja
mos a descrição sucinta feita

J
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por um guarda de epidemiolo—
gia do Alta Javarí, em 1964,
sabre a Estiréo do Equador
local onde se encontra um Pe—
Iotao do Exército Brasileiro:

“Quanto a érea do Estiréo
& um pouco pequena, porém,
creia que é a érea que
mais maléria. C um lugar pou
co habitado, um lugar que no
tem assistência nenhuma. Este
lugar onde o povo tem malé
ria, O rio é muito perigoso;
rijo se pode beber a égua do
mesmo; arriscamos a saúde
pois só temos essa égua. Nao
se pode estar parado nenhum
minuto porque tem bastante
“piurd’, e para almoçar é pre
ciso armar o mosquiteiro, e
de noite nêo se dorme bem —

tem muito carapan. Nao posso
deslocar—me para muito longe:
tem índios, tem bandoleiros
que atacam. À noite no se vê
ninguém; só se ouve os ruídos
da selva; todos fechados em
suas casas. De dia do mesmo
jeito. Njo hé meios de trans
portes a nêo ser quando tem
cargas do Pelotêoeii Tabatinga
(Benjamim Constant) que os
soldados vo apanhar e, algu
mas vezes, aparecem rega—
tões.’’ (14)

Em todos esses depoimentos
ressalta a vinculaçjo do tra
balho com os rios. Naquela
época as ligações entre cida
des e municipios na Amazónia
Ocidental eram feitas exclu
sivamente pelos rios, espe—

cialmente no Amazonas onde
inexistiam rodovias (exceto a
Manaus/I tacoatiara) . Mesmo
nos Territórios limítrofes,
as rodoviais eram precérias e
em pequeno número. Nos rios
que atravessavamplanícies co-
moo Amazonas e grande maioria
de seus afluentes, a navega
ç3o era tranqüila e sem
problemas. Entretanto em al
gumas regies com relevo on
dulado, ao norte da Amazónia
(início do Maciço das Guia
nas)
g i ao
Plana
surg i
dos
n
vam-s
rênc 1
latad
ri faç
1965:

e ao sul dessa mesma re—
(primeiras elevações do
Ito Central Brasileiro),
am trechos encachoeira—
que ofereciam riscos e
raras vezes registra—
e naufrégios. Uma ocor
a desta natureza foi re—
a por um guarda de bor—

no Alto Rio Negro em

“Pela parte da manhé do
dia 5 de agosto de 1965, em
transporte do restante do ma
terial que se achava no PA
(posto de abastecimento), com
destino à Vila do Içana, para
o serviço do 29 ciclo, nau
fragamos ao passar a cachoei
ra da Fortaleza, por motivo
do motor ter parado inespera
damente. Baixando à mercê do
rio, calmos em outra cachoei
ra chamada de Baburí, da qual
salvamo-nos milagrosamente.
Fomos socorridos pelo Sr.
Raimundo Otero, funcionério
do DNERu à disposiçào desta
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Campanha, juntamente com os
guardas das turmas n9s 171 e
175, com mais alguns volunt
rios. No houve perda de ma
teriais para a Campanha e sim
prejuízos particulares dos
náufragos Edmundo Otero, J6-
natas Barbosa e Assioli Me
dei ros’’

Uma das raz6es da CEM ter
desenvolvido com regularidade
os seus programas, estava na
seleção e adestramento do
pessoal, que eram feitos nas
pr6prias reas de trabalho.
Foram admitidos servidores em
todos os rios do Amazonas
(Madeira, Purús, Juru, Alto
sol irn6es, Médio Amazonas, Rio
Negro, etc...). Muitos desses
indivíduos haviam nascido e
crescido nesses lugares sem
nunca ter vindo a Manaus,
conforme aconteceu com guar
das admitidos em Carauarí e
Eirunepé, no rio Juru5. Desta
maneira essas pessoas estavam
familiarizadas com as difi
culdades de suas regioes e
sabiam como contornar os
problemas. Alguns servidores
deslocados de Manaus para o
interior da Amazania, no iní
cio da CEM (1962) n3o apre
sentaram boa adaptaçSo s
condiçães locais de vida. A
admisso de pessoal nas prb—
prias &reas de trabalho mos
trou ser um fator decisivo
para o bom desempenho do pro
grama de malria na Asnaz6nia
Ocidental.

COSTUMES E CURIOSIDADES
REGIONAIS; DADOS DE GEOGRA
FIA E DE HISTCRIA AMAZÔNICA

Através de “O Carapan”,
alguns funcionrios da CEM
descreveram suas £reas de
trabalho, inclusive hébitos
da populaçéo, tipos de habi—
taço e recursos naturais.
Outros registraram costumes e
lendas locais. Esta interes
sante contribuiçéo enriqueceu
o informativo em diversas
ocasi6es, conforme pode-se
constatar nos exemplos que
sero apresentados seguir.

Sobre a rea indicadora do
Rio Negro, um guarda da CEM
percorrendo seus afluentes a
margem esquerda em 1965, fez
a seguinte descriço:

“O rio Demeny é muito lon
go e pouco habitado, porem
com muitos Tndios. Existe um
posto do SPI (Ajuricaba) com
18 barracos e malocas, além
de três casas de missionrios
americanos; funciona um apa
relho de rdio—tel&grafo; néo
tem recursos e pouco assis
tncia d aos índios. Os
afluentes Joari e Ananal sao
habitados por indígenas que
se encontram junto s ca—
choeiras. O afluente Toototo
bi , situado quase na frontei
ra do Brasil com a Venezuela,
possui muitos índios civili
zados pela misüo evangélica
batista. J existe uma escola
e esto orientando no traba
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lho e na plantaço: banana,
macaxeira, batata, cana—de—a—
çócar, etc., todos esses ali
mentos existem com abundncia
no Toototobi, junto da orien—
taço desses missionérios.
Sao tris norte—americanos e
um brasHeiro, com suas res
pectivas famílias. Possuem um
campo de aviaço com mais de
1.000 metros de comprimento e
30 metros de largura (feito
pelos indígenas), no qual
pousam aviGes pequenos, todas
as semanas, procedentes de
Roraima. Embora bem organiza
dos os índios vivem aí despi
dos e so conhecidos como Ta
‘tatua, Mattauaca e
so mais de 300 distribuTdos
por varia5 malocas, subordi
nados aos tuch&ias e orienta
dos pela misso. O rio Demeny
& rico em cachoeiras (para
atingir ao Toototobi foram
ultrapassadas 132 cachoei—
ras); é pobre em agricultura;
h3 reduzida extraço de bor
racha e sZrva; em quase todas
as localidades falta a fari
nha. As casas sio de madeira
e palha, umas so habitaç6es
temporrias, outras permanen—
tes; mudam—se, contudo, fre
quentemente.

O rio Aracé é, juntamente
com seu afluente Curuduri
rico em produtos regionais,
sendo grande a extraço da
piaçava e madeiras, porém
falta farinha em todas as lo—

calidades por n5o haver agri
cultura. Existem dois esta
leiros modestos funcionando.
O rio Aracé possui muitas ca
choeiras e é habitado pelos
índios XL’dnna4, todos pre
guiçosos, néo plantam nem
criam nada, levando uma vida
miserével; encontra-se bas
tante “bicho de casco” (tar
taruga, jaboti, tracajã,...).

O rio Paduiryé muito ex
tenso e muito habitado, e,
juntamente com seus dois
afluentes — o rio Preto e rio
Malalarr, é riquíssimo em
produtos corno a piaçava, o
létex e a madeira. Nesses
rios existem muitos sítios
com fruteiras contudo hé pou
ca agricultura — falta fari
nha em todas as localidades.
Hé pobreza de caça e pesca,
abundando somente os “bichos
de casco” em determinadas
épocas do ano. As casas sao
de madeira, barro ou palha, e
constituem abrigos tempor3-
rios ou permanentes. A popu—
laço é muito pobre e no tem
nenhuma assisténcia. Durante
os meses de chuva estéo na
terra firme, nos sítios e de
dicam—se pequena agricultu
ra e pesca; no verso procu
ram as ilhas, os altos rios e
igarapés para a coleta dos
produtos. Falam portugués po—
r&rn utilizam habitualmente a
língua geral entre si. O rio
Padauiry tem muitas cachoei
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ras sendo a da AI lança uma
das maiores onde existe uma
vila com muitos moradores,
possuindo uma missão evange—
lica que estã con5truindo es
colas para crianças e adultos
em sua maneira de civilizar.
Com relação ao rio Preto,
afluente do Padauiry, nao
possui quase habitantes pois
os moradores foram obrigados
a deixar seus sítios devido a
agressão dos indígenas que
matam os donos das casas e
roubam as mulheres e as crian
ças, sem que sejam tomadas
providências. No rio Malalar—
rã, outro afluente do Pa—
dauiry, a situação é a mes
ma: encontram—se os sítios
com multas fruteiras abando

onde a frequência de casos é
maior, hã maior número de re
cusas à borrifação.

Os outros rios são menos
extensos e pouco produzem.
Seus habitantes dedicam—se ã
pesca e praticam uma agricul
tura rudimentar. Assinale-se

que é grande a pesca do peixe
“cardinal’; hã indivíduos que
apanham 6.000 exemplares por
dia e vendem no próprio local
ou trocam por mercadoria, O
preço unitãrio & de Cr$ 2,00
a 3,00 com os compradores de
Manaus. Criação animal nesses
rios não existe - apenas em
uma ou outra localidade hi
criação de porcos. Esses mo
radores vivem em constantes
mudanças e muitos deles tem
tris ou quatro barracas - no
sítio, na ilha onde pescam,
nos piaçabais e ãs vezes
constroem outra na margem do
igarapé. com dificuldade
que tais casas são localizadas
e, com frequência, o mesmo
dono é registrado mais de uma
vez por se encontrar, no mes
mo mas, em casas diferentes.
“O caboclo costuma andar com
a casa na cabeça”: se passa
uma semana na praia faz um
‘‘tapiri’’, se vai a pesca
constrói outro, criando assim
habitações incompletas.

Resta ressaltar as difi
culdades provocadas por um
tipo de besouro que, aparen
temente atraído pelo DDT, pe
netra na casa recém—borrifada
e parece comer o inseticida,
estragando a palha da casa, o
que faz o morador recusar a
outra borrifação. Isto obriga
o pessoal de campo a usar ar
tifícios para tornar a dede—
tizar no outro ciclo’’(7),

Sabe-se hoje que o “besou

Coleúnca 5UCAM1179

nadas pela mesma razão. No
inverno todos os rios são na—
vegiveis porém no verão o
trânsito & difícil, sendo que
em certos lugares não di pas
sagem nem para canoas. Os
produtos colhidos no verão
são retirados no inverno. Os
costumes são os mesmos dos
rios anteriores. H5 poucos
casos de malâria e os morado
res consentem na borrifaçao
enquanto que no rio Demeny
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ro que come a palha com DDT”
é, na verdade um “mamangã”
(umhimenóptero), mais preci
-samentea abelha EupZuz-ta pan.
pwtata e “não tem condição de
comer a palha, visto não pos
suir mandíbulas diferenciadas
para triturar os alimentos,
mas um aparelho bucal do tipo
sugador—lambedor. Os prejut—
zos que causam ã palha borri
fada da cobertura das casas
decorre da açao cortante das
ttbias posteriores, muito de—
senvolv idas” (d).

Especificamente sobre os
costumes e habitaç6es indíge
nas no rio Waupés, no Alto
Rio Negro, um inspetor de ma—
liria que atuou naquela re—
giio escreveu o seguinte ar
t i go:

“Os principais alimentos
utilizados, além do tradicio
nal chLb são: a mujeca, a
qednhapLka, a jiqztLtnia, o
bei.j& ou ca.kadã,e a apreciada
bebida cazLtt.

O chibe é uma simples mis
tura de farinha com égua e é
usada em qualquer hora do
dia, inclusive no almoço. r a
alimentação mais comum. Pela
manhã não tomam café, somen
te mingãu com farinha e &gua,
levada ao fogo para ferver e
servido em cuia ou cuitã.

A rnujeca é um dos pratos
mais apreciados na regiao.
Consiste em peixe fresco de
qualquer espécie ou tamanho,
preparado da seguinte manei
ra: p6e—se o peixe para cozi
nhar com bastante égua e de
pois de bem cozido retira—se
a maior parte das espinhas,
colocando—se, em seguida bas
tante pimenta e farinha, até
formar uma papa um pouco ra
la. Este prato é usado s6
quando hã peixe fresco.

A quinkapíÀa é um prepara
do de carne (caça), ou peixe
fresco ou amuquinhado, também
cozido, sendo que nao leva
farinha. feito em panela de
barro, com égua e muita pi
menta e & levada ao fogo du
rante vinte minutos.

A ji.quLtai.a é mais um tem
pero do que propriamente um
alimento, consiste numa mis
tura de sal com pimenta tor
rada, aliãs é-a única forma
em que utilizam o sal pois
não apreciam muito.

Além dos citados consomem
a carne (de caça) ou o peixe
simplesmente amuquinhado.

A mujeca, a quinhapira, a
carne ou peixe amuquinhado,
são complementados como beija
ou cunada, ambos feitos de
massa de macaxeira, sendo que

(d) Fnniluz, H. e &Ltto, R.S. - MaLi&a, in “SÂOVE MÁ
Ed. ÁWPES/ITAÜ, p&gLna 22, 1983, S. PauLo.
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para a confecção do beijú &
utilizada a massa pura e para
o curadá a massa é misturada
com goma, extraída também de
macaxeira. Após as refeiçoes
nao tomam água pura e sim
misturada com farinha (chi—
bá). Não dão muito valor a
fruta de espécime alguma como
ai imento.

Possuem o hábito de se
reunirem para tomarem as re—
feiç6es juntos, cada dia em
uma casa, O tucháua & quem
determina qual a família a
oferecer a refeição do dia.

Para a conservação do pei
xe ou da caça utilizam o se
guinte preparo: assam o ali
mento apenas no calor do fogo
ou “moqueta” (grade de varas)
sobre a brasa, numa distincia
de aproximadamente meio me
tro. Depois de amuquinhado
depositam-no em “aturás” (pa—
neiros), pendurando—o na cu—
mieira da casa, recebendo
sempre o calor do fogo. Com
isso o peixe conserva-se me
ses e até ano. Os caboc!os
o preparam de veráo a verao,
pois esta época é mais favo—
rável para a pesca.

O cazL’ti é uma bebida tra
dicional feita com abacaxi,
banana, macaxeira, pupunha,
ingã e milho. Para o seu pre
paro reunem—se várias pessoas
a fim de mastigarem bem os
ingredientes. Estes so depo
sitados em um “côxo” (vasi—

lhame de madeira) no qual se
adiciona caldo de cana. Dei
xa—se a mistura em repouso
durante uns vinte dias antes
de ser utilizada. Esta bebida
embriaga igualmente a cachaça
comum. -

Com relação a habitaçao,
9O das residncias são de
taipa, com bom acabamento,
revestidas por dentro e por
fora com ‘um preparado de
areia, barro e leite de sSr—
va, e pintada com este último
misturado com tabatinga. Fa
zem uma aplicação tão perfei
ta que dá impressão de serem
caiadas. Apesar das casas dos
mais civilizados terem divi
são em camodos, a maioria de
las só possui um vao. Resi
dindo mais de uma família nu
ma só casa, cada uma ocupa um
canto diferente da mesma.
Quando os moradores estão pa
ra a roça e a casa desocupa
da, sabe—se quantas famílias
existem morando pelo número
de fogos acesos ou vestígios
nos cantos. Nos sttios ou po
voados as casas são todas
agrupadas; dificilmente en
contram—se casas dispersas.

Quanto a diversão, a maio
ria delas correspondem aos
festejos dos santos padroei
ros e duram geralmente d:
cinco a oito dias. Nesse pe
ríodo aflui grande número de
moradores das redondezas,
muitos viajando dois dias a
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remoparaparticiparemdas fes
tividades - uns para pagarem
promessas, outros simplesmen
te por recreação. As locali
dades próximas ficam vazias
com todas as residâncias fe
chadas. Como parte das come
moraçoes são servidos, com
abundãncia, o chibé e o caxi
ri, este preparado & tomado
numa única vasilha, passando
de boca em boca dos presentes
sem exceção, pois o que nao
aceita & excluido entre os
brincantes e torna—se mal
visto pelos promotores da
festa .11(8)

Dentre as curiosidades re
latadas pelo pessoal de campo
do Setor Amazonas estão in—
cludas lendas locais, corno
as das pedras Caiuna e. Uaim-L,
existentes na majestosa ca
choeira de Camanáus, no Alto
Rio Negro, que antecede á
chegada a cidade de Waupés,
sede do atual município de
Sao Gabriel da Cachoeira. Um
guarda borrifador redigiu o
seguinte artigo ao iniciar-se
o ano de 1967:

“Camangaó é um seriado de
cachoeiras e correntezas cau—
sadas por uma infinidade de
pedras de todo o tamanho e
feitio, o que torna o caminho
até Waupés um tanto difícil e
perigoso: quem nunca a trans—
pbs e vai fazi—lo pela pri
meira vez, é capaz de sentir
as pernas bambearem ou o co—
ração fazer um “tic tad’ mais
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apressado. Durante o inverno,
com maior volume de água, é
mais fácil o cam4nho - tem
menos perigo, menos pedras e
menos beleza. No verão é que
se vê a habilidade dos práti
cos e a viagem tem mais emo
ção e atração. Cada pedra de
feitio diferente aos nossos
olhos suscita as mais varia
das lendas em torno delas.

Logo na entrada de Cama-
naus existe a pedra Caiuna, a
qual se lhes atribue poderes
sobrenaturais. Ela tem o fei
tio de unia boca com um ca
chimbo. Dizem iue foi um ca
boclo que furtou o tabaco de
um pajé para fumar em seu ca
chimbo e aquele, por vingan
ça, o transform@u em pedra,
como castigo. Desde essa épo
ca aquela pedra foi e conti
nua sendo respeitada. Mas
nesse mundo há gente de toda
“sensibilidade”. Passando por
lã uma canoa alguém disse:
“vamos deixar um pouco de ta
baco para o cachimbo do Caiú
na; olha que ele sempre ajuda
a gente dando um peixe no es
pinhal ou nocarurá”, ao que
outro respondeu: “que Caiúna
que nada; quem quizer tabaco
que va trabalhar para susten
tar o próprio vício, como eu
faço”. E dando mão em uma fa
ca,lascou o canto da boca do
Caluna com uma pancada. Em
seguida embarcou na canoa e
seguiu viagem em companhia de
seus patricios. “Rapaz, por
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que voc& fez isso? olha que
quem toca nessa pedra cedo ou
tarde se arrependerã”. Nesse
interim, o céu que estava ní
tido começou a mudar de as
pecto; ventos sopravam, ouvi
ram-se os primeiros relmpa
gos e trov5es - era o início
de uma tempestade. Foi quando
o panico e o medo apodera
ram-se de todos os viajantes.
“Rema companheird’ gritou o
piloto, “que nós já estamos
para imergir”. E os caboclos
remaram, todavia a trovoada
aumentava cada vez mais e fi
nalmente escureceu tudo, che
gando ao ponto de no enxer
garem o companheiro ao lado.
Nisto estalou um relmpago a
queima-roupa que cegou a to
dos completamente. Desse mo
mento em diante a trovoada
foi se amainando até que pu
deram notar que entre eles
faltava o malfeitor do Caiõ—
na. “Eu bem disse para que
ele não fizesse isso” lamen
tou o mais velho. “No se de
ve brincar com coisas sê—
rias”. E depois de alguns
dias, alguêsii<ieu noticias que
o infortunado rapaz havia
boiado no remanso da pedra do
Caiúna.

Seguindo o trecho enca
choeirado, quase chegando a
Waupés, vamos encontrar a pe
dra denominada UaàvL (quer
dizer “velha”). O que nos
chama a atenço é a variedade

de objetos que nela se encon
tram. Pedaços de peixe, bei—
jús, pequena quantidade de
farinha, banana, caixa de
fósforo, pedaços de tabaco,
enfim o que estiver ao alcan
ce das mãos do passante &
jogado aU é guisa de esmola
para a Uaimi. Fiquei intriga
do com aquilo e procurei sa
ber do que se tratava, então
foi que vim saber que Uaimi,
antigamente havia sido uma
cabocla de rara beleza, filha
de um chefe da tribo. Inveja
da por todas e cobiçada pela
rapaziada das tribos vizi
nhas. Corno a todos que a pro
curavam ela nãoos queria, foi
caindo no desagrado da turma
até que os anos foram se pas
sando e a moça linda que era,
foi sendo substituída por uma
moça velha, sem causar aquela
atenção que causava antes.
Então, no meio daquela rapa
ziada toda que “arrastave ma
la”, havia o filho de um pajé
que nutria forte mágoa e,
quanto mais tempopassasse ma
is reavivava a chama do ódio.
Como o seu pai era um paje
afamado e de grandes conheci
mentos da arte, ele previa um
meio para vingar-se da linda
donzela que lhe havia roubado
os sonhos da juventude. “Foi
que tu nao quer a mim, entao
tudo vai virar pedra, velha
do diabo” dizia ele toda vez
que a via. E os anos foram
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passando. Da linda moça que
era a flor da taba só restava
agora uma figura corcunda e o
povo da tribo dava—lhe p&xe,

farinha, beijú e tabaco, como
ainda o fazem até hoje os ca—
boclosdelá eatéos civiliza
dos que por lá passam’’... (9).

Sobre o município de Coa—
ri, localizado na microrre—
gião do Solirnaes—Tefé, onde a
CEM teve oportunidade de de
belar surtos de malária, foi
feita a divulgação de dados
sobre sua história, localiza—
çáo, geografia, tabus e su—
perstiç5es, em 1968:

“O município originou-se
de uma aldeia de índios fun
dada pelo jesuita alemo Sa—
muel Fritz no sáculo XVIII,
com o nome de Coari por ficar
à margem do rio do mesmo
nome, Coari, segundo o cônego
Ulysses Pennafort, provém das
palavras indígenas “Coaya Co
ry’’ ou ‘‘Huary—yu’’, que signi
ficam, respectivamente, “rio
do Ouro’’ e ‘‘rio dos Deuses’’.

Em 1759 a aldeia foi ele
vada a Zugwt, com o nome por
tugus de “Alvéolos”; em 1833
passou a 6k9uea sob a in—
vocação de N.S. de Santana.
Em i85 a sede da freguesia
foi transferida para o lago
Coari, na foz, junto ao rio
Solinoes, desaparecendo, pou
co depois, o lugar ‘‘Alvéo
los’’. Em 187+ Coari foi ele
vada à categoria de vL&z (vi
la de Coari); a càmara foi

t8klColetanea SUCAN

criada em 1891 e em 1913 foi
suprimida a Comarca, ficando
subordinada a Tefá, tendo si
do restaurada em 192k, com
preendendo os termos de Coa—
ri, Codajás e Manacapuru. Em
1932 Coari foi transformada
em cidade. De acordo com a
divisao administrativa vigen
te á município constituído
por um só distrito e a Comar
ca compreende um só termo.

O município de Coari en
contra-se na zona fisiográfi
ca do Solimôes-Tefá, estando
a sede municipal à margem di
reita do lago de Coari, na
confluücia do mesmo comSoli
moes, distando 561 kmem linha
reta da capital do Estado, O
clima é quente e úmido, cho
vendo muito durante todo o
ano porém com menor intensi
dade de junho a setembro,
chegando a precipitaçao plu—
viométrica a mais de 2500mm.
A umidade média do ar e de
80?c. Sua área á de 72.121
km2, um dos maiores do Estado
e sua população é de 31i’03
habitantes (1966), dos quais
10.130 na sede municipal.

Suas riquezas naturais es
tão na flora, pelo valor eco
nómico, destacando—se a se
rinquei ra, castanha—do—Pará,
pau—rosa e madeiras de lei e na
fauna, além dos animais si]—
vestres (caititu, veado, quei
xada, capivara, . . .) sobressaem
os aquáticos (jacaré, tartaru
ga, grande variedade de pei
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xes,...). Muitos frutos sil
vestres são aproveitados como
o aça, pataua, bacaba, buri—
ti, uxi, tucuma,... e a agri
cultura tem razoável desen
volvimento, estando em pri
meiro plano a juta, seguin
do-se—lhe a mandioca, maca
xeira, banana, fumo, feiião e
arroz. A pecuária é pouco de—
senvo 1 vida.

A sede municipal tem agn—
cia bancária, serviço de lim
peza pública, serviços de
abastecimento de água (Funda
çao SESP), de iluminação el&—
nica (Celetramazon) e de te
lecomunicaç6es, com telefones
públicos (Camtel). No setor
educacional haviam 45 escolas
no interior, com 1.852 alunos
matriculados, e 10 na sede
municipal, além de uma esco
la profissionalizante parti
cular, e uma rádio difusora
com 57 escolas em comunida
des. No setor saúde há um
hospital da Secretaria de
Saúde (16 leitos), um ambula
tório e uma Unidade Sanitária
da Fundação SESP. As doenças
encontradas são malária, sa
rampo, verminoses, hepatites,
tuberculose, hansenrase, cir
rose hepática e outras de me
nor incidência.

Com relação i alimentação,
os principais alimentos con—
sumidos são: peixe, farinha
de mandioca e banana; uma mi
noria usa arroz, carne, fel—

jão e fruta5; no comércio hâ
venda de conservas.

Alguns tabus encontrados:
doentes de sarampo tem dieta
de frutas e alguns peixes du
rante 40 dias e não devem to
mar banho uns 15 dias, até
desaparecer por completo a
doença; mulher gestante nao
deve falar com pessoas mordi
das de cobra porque faz pio
rar; água d igarapé traz ma
lária; pessoas com febre não
podem tomar banho até sarar;
para se estancar hemorragia
coloca—se no ferimento cabelo
queimado de pessoas, cachorro
ou gato, ou pó de café, ou
folha de tabaco motda; para
desenteria faz—se lavagem in
testinal1 toma-se leite de
magnésia e chá de “olho”
(broto) de goiaba; mulher
gestante desejando comer al
guma fruta e não realizando o
seu desejo, perde a criança,
e assim por diante.

Com respeito a supersti
ç6es: oração embolsada (ora
ção embrulhada com costura e
pendurada no pescoço) , dente
de jacaré, figa pendurada no
pescoço das crianças, evitam
o ‘‘quebranto’’, ‘‘mal olhado’’
ou “vento caTdo”; viajar no
dia de 6 feira dá azar, as
sim como quebrar espelho, ma
tar gato ou cachorro; o canto
da coruja em cima da casa é
agouro; cortar unhas no dia
de 2 feira para não ter dor
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ESTUDOS REGIONAIS: PESQUISAS
REALIZADAS PELA CEM

Uma das pesquisas realiza
das pela CEM desenvolveu-se
na área indicadora do Rio Ne
gro, em 1965, no trecho com
preendido entre as cidades de
Barcelos e Santa Izabel, com
a finalidade de obter dados
sobre a malária e a CEM, con
cernentes a aspectos educati
vos e sociais. Foram visita
das as 59 localidades situa
das ãs margens do Rio Negro
na citada área, coletando-se
dados em 195 famílias. O tra
balho realizado pela turma de
Educação Sanitária, contou

comacolaboraçãodo inspetor e
guarda da epidemiologia lo
cal, do auxiliar de entomolo
gia (estava efetuando estudos
entomolõgicos na área) e da
tripulação da lancha CEM—Ol
(Rio mazonas’’). Foi cumpri
da rigorosamente a programa—
ção, ressaltando—se a boa
acolhida dos habitantes do
Rio Negro: onde a equipe che
gava, no barracão do patrão,
na barraca do seringueiro, do
agricultor si do pescador, era
recebida com um sorriso e um

aperto de mao.
Das 195 entrevistas rea—

1 izadas registraratn—se as se
guintes observações: a) ainda
havia muita dúvida quanto ao
termo maCakia, ora utilizado
para determinar a doença, ora
para o Serviço ou oara os
funcionários; ao que nos pa
rece a palavra foi introduzi
da pelo pesspal da CEM pois a
doença é mais conhecida por

impaludismo’; tacua signifi
ca febre’ na lTngua geral,
havendo a expressão tacuaçu
para designar febre alta (os
funcionários da CEM são cha
mados ‘os malária’’) ; b) quanto
ã transmissão da doença, 8O
não sabe explicar ou não tem
noção; dentre os que se pro
nunciaram a maioria relaciona
malária com o mosquito; exis
tem ainda concepções errô
neas, embora em número redu
zido; c) quando se fala no
transmissor da malária, de
vido algumas noçoes sobre a
sua morfologia, os moradores
dizem conhecã-lo por niokoçc’ca
(note-se que não é “moriço—
ca”, denominação dada no Nor
deste brasileiro a determina
dos mosquitos); uvett & ou

tro termo empregado localmen
te para o vetor; d) quanto á
sintomatologia, a maioria re
laciona o frio e a febre com
o impaludismo,sequindo-se.de
dores de cabeça, desânimo,
mal-estar, etc.., ninguém fez

de dentes; criança pagã
se deve cortar as unhas
não torná-la ladra; não
rer a casa quando o
sair, ou defumar a casa
feira para não dar azar’

não
para

var
dono

na 6
(6)
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referencia ao suor; e) mais
de 7O das pessoas entrevis
tadas disseram nunca ler re
cebido esclarecimentos sobre
a doença, porém no decorrer
da entrevista, notava—se que,
embora superficialmente, hou
vera algum trabalho nesse
sentido, através do pessoal
da CEM, dos colaboradores vo
luntãros e das irmãs missio—
nãrias; f) a borrifação & bem
aceita e reconhecida como um
beneftcio à saúde, e a arru
mação da casa á feita pelos
moradores; na área rural, de
vido as grandes distênc ias e
a dispersão das casas, neo &
feito o aviso para a borrifa—
çáo; contudo, ao simples soar
do motor, as donas-de—casa
começam a se movimentar e a

antimaláricos no comércio do
patrão ou do regatão; a medi
cina caseira (chás, ba
nhos,. ..) ainda & utilizada
para debelar a febre.

Nessa área houve uma boa
seleção dos notificantes, os
quais são bem conceituados e
ativos colaboradores, pois
percorrem sua localidade, ora
atendendo febris, ora divul
gando seus postos.

Tanto a CEM como o seu
pessoal possui um bom concei
to na Região. Acham—na um
Serviço indispensável, de
grande utilidade para comba
ter o impaludismo e muitos
afirmam que ‘‘depois que come
çaram com este Serviço tem
diminuido muito as febre’.

Com a coleta desses dados
a turma de Educação Sanitária
pode partir para um trabalho
educativo,diretamente e atra
vés do pessoal de campo, de
vez que se conheceu os con
ceitos e opiniães da popula—
ção e se despertou a cons
ciência da mesma para o
problera’t(lO)

REUNIDES E AVAL.IAÇOES

Durante a década de 60,
importantes reuniêes foram
levadas a termo em Belém eMa-
naus, com a participação dos
Setores da CEM da Amazõnia
Ocidental. Além de grupos na
cionais de avaliação, a Re
gião foi visitada por Comis
sêes Internacionais de ava

preparar suas casas, o que
fazem com perfeição; g) as
instruçães dos guardas no cui
dado com a criação’’ (gali
nhas, patos,. . .) são segui
das; mesmo assim ainda têm
havido prejutzos nesse senti
do pois os animais são cria
dos soltos, transitando li—
vremente no inter
sas à procura
(migalhas, inseto
há preocupação na
do inseticida e
um certo receio
res; h) os posto
cação da área já
7ados por L,2% dos
dos e quase 100%
notificantes; há

ior das ca
de alimentos
s,..i; não
conservaçao

se faz notar
dos morado
s de notifi
foram tit i li—
ent revista-
conhece os
quem compre
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liaçêo, sob patrocfnio da
OPAS/ONS, que observaram a
evoluç5o dos programas locais
de luta contra a mal5ria. A—
cordo sanitrio entre países
limítrofes, especificamente
Brasil e Peru, também foi
discutido no decênio em foco.
Exemplosdesses acontecimentos
sao apresentados a seguir:

“Coma finalidade de ava
liar o programa de malria
dos Setores Mazonas e Rorai
ma da CEM, esteve em Manaus e
Boa Vista um Grupo Especial
de Avaliaçêo sob a chefia do
Dr. Villalobos. A chegada em
Manaus ocorreu em 06.Xi.64,
tendo o grupo permanecido em
Manaus até O9.XI.6, data em
que viajou a Boa Vista (RR).
Após o retorno, em 1l.XI.61i,
a Comiss&o ainda permaneceu
dois dias em Manaus, regres
sando ao Rio de Janeiro em
lL4.Xl.6i.

Os integrantes do grupo:
- Tn,tvlnac.tonaÃA: Dr. Enrique
Vi lIa lobos PASB/WHO, team—
leader; Eng’? Eloy Barre—
da AIO, Co-leader; Dr. José
Pedro Ouret PASB/WHO (entomó—
logo); Sr. George Woods, AID
(logistic specialist); Dr.
DonaldpletschAlD e Sr. Moi—
sés Cohen (tradutor)
- Supc&.âttndEnc da CEM: D r.
Djalma Almeida (Assessor da
Sup.) ; Eng? Rafael Mi randa
Franco, OPS/OMS; e Arthur
Regnier, ATO.

- Cçc’-tdeiiacao Reg-íoFlaZ 7 da
CEM (Amaz6nia) : Or. Albanyr
Leal (Coordenador), Dr. Si 1—
vio Palacios e Eng. Osvaldo
Pareja, da OPS/OMS’’U).

No-ano seguinte, na cidade
de Manaus, no período de 27 a
29 de março de 1965, reali
zou-se a primeira reuniao in
ternacional entre o Brasi 1 e
Peru, com o objetivo de es
boçar um Acodo Sanitrio pa
ra combate aos principais
problemas de saúde pública na
&rea lirnttrofe enire os dois
países. Buscou—se estabelecer
as medidas a serem postas em
prãtica contra a maléria, va—
ríola, febre amarela, hanse—
ntase e outras doenças da re—
giao fronteiriça.

‘‘Os participantes do im
portante encontro foram os
seguintes:
- Vaiagaçaodope’w: Dr. Anto
nio de La Fuente (Assessor
Chefe da Diyiüo Geral do Mi
nistério de Saúde pública e
Assistência Social) ; Or. Hax
Benzaquem Rengifo (Chefe da
Area de Saúde de Lorêto) ; Dr
Alberto Balion dei Crpio
(Médico Adjunto da Direçéo do
SNEM, SESP) ; Or. lsmael Arru—
nategui (Médico Chefe da Zona
V, SNEM, SESP) e Dr. Jaime
Ayalde, Oficial Médico
OPS/OMS. Consultor—Chefe do
PEM/Pe ru.

- Vefcacão do SkasLt: Dr.
Wal ter Dantas Correa de
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Cais ( Delegado Federal de da Diviüo Administrativa, da
Saúde da 2e Regiao),Dr. AI— Sup. da CEM), Pelgio Parigot
Iyrio Macedo Filho (Represen- (Assessor Técnico da Sup. da
tante do DNS e Epidemiologis— CEM), Jayme Ayalde e Rafael
ta da CEV), Dr. Luiz Miguel Franco (Assessores Técnicos
Scaff (Chefe da Ci rcunscriço da OPS/OMS) , Lecid AI 1 iaga
Para do DNERu), Dr. Djalma ( Assessor Administrativo da
Almeida (Assessor da Superin— OPS/OMS), Albanyr Leal (Che
tend&ncia da CEM), Or. Alba- fe da CR 1, da CEM),Vicnyr Leal (Coordenador Regio— tor Pou—Howley e Luiz Uren
nal 1 da CEM), Dr. Agostinho (Assessores Técnicos da
Cruz Marque5 (Chefe dos Seta— OPS/OMS, na CR i), Salomo
res Mi e RO da CEM), Eng9 El— Athias (Chefe do Setor PA, damyr Duclerc Ramalho (Assis CEM), Agostinho Cruz Marques
tente 01 dos Setores Am e RO (Chefe do Setor AH da CEM)
da CEM), Dr. Heitor Vieira Glenn Fleming (Entornólogo da
Dourado (Epidemiologista dos OPS/OMS, com sede em Ma—
Setores AM e 1W da CEM), Dr. naus/AM), Heitor Dourado(Epi—
Alvaro Hardy Sotto Mayor (Mé— demiologista do Setor AH da
dico Encarregado do G.T. da CEM), Kleber Coutinho (ChefeC.N. contra a HansenTase) e de Operações de Campo do Se—
Eng9 Oswaldo Pareja, da ter Mi da CEM), Edilberto Pa
OPS/OMS para a Amazõnia”(ll). rigot (Chefe do Setor AC da

Unanoantesdeiniciarsea co— CEM), Ernani Carneiro (Chefe
bertura integral daknazõnia OcH do Setor MA da CEM) ,José Pau—
dental,aSuperintendmnciada CEM lo Filgueira (Chefe do Setor
realizouunimportante reuniao GO da
nacidade deHanaus(28.ll a 01.12. qui
67),comafinalidadede avaliar CEM),
os programas e andamentoedefi ente
nir as recessidades pra atender 0115 na CR II da CEM)”. (8)
asndidasdeconbateãmalria em Encontros ocasionais entre
tala ãreageogrãfica da Amazõnia, servidores de programas de
inclusiveasdecarater adminis— maléria do Brasil com paísestrativo(materiais,transportes , vizinhos mereceram o registroinsumos basicos,.. .) . conc o que ocorreu, em setem—

“Participaram desta reu— bro de 1964, em Benjamin
nio os Drs. Mério Ferreira Constant, entre o Dr. Manoel
(Superintendente da CEM), Costa e equipe, do SNEM do
Djalma Almeida (Chefe da DH Peru, com o Inspetor—Misto
viso Técnica, da Sup. da Manoel de Paula Sé Junior, do
CEM) , Antonio Menezes (Chefe Setor Amazonas da CEM e res—

CEM) , Armando 8
Chefe do Setor

e Herman Albi de
(Assessor Técnico

ul amar—
P1 da
La Fu—
da OPS/
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ponüvel pelo Subdistrito de
8. Constant. O citado médico
regressava de viagem de su—
perviso ao rio Javari.(k)

ASSUNTOS DE INTERESSE DA MA
LÁRIA E SAÚDE POBLICA. NOTÍ
CIAS LIGADAS A EVOLUÇÃO DA
CEM NA REGIÃO. SERVIDORES QUE
SE DESTACARAM.

Durante a década de 60 nu
merosos assuntos de importn—
da do programa de maléria e
saúde pública foram divulga
dos para conhecimento dos
servidores da CEM, colabora
dores voluntrios (postos de
notificaço) e instituiçoes
diversas que recebiam o in
formativo. Exemplo desses ar
tigos: Atividades da OMS em
programas de malâria (n9 4);
Recomendaç6es da VI Reuniao
de Diretores dos Serviços Na
cionais de Mahiria das Nnéri—
cas; Emprego atual dos hidro
carbonetos em saúde pública
(n9 10); Novas drogas antima—
léricas em fase de experimen—
taço (n9 ii); Infecç6es ma—
léricas transmitidas por
transfuso de sangue (n9 11);
O problema da inseticido-re—
sisCencia (n9 12); Uma obser—
vaço sobre o DDT (nY 12)
Dia Mundial da Saúde: varío
la, alerta constante (n9 14),
etc... Observe—se que a dfu—
so de esclarecimentos sobre
o DDT visava eliminar dúvidas
entre a populaço sobre o em-

prego e a aço benéfica do
inseticida em saúde pública,
particularmente no combate a
mal5ria, objetivando eliminar
recusas no seio da populaçao.

Naquela década (ao final
de 1967) a situaçéo me—
dico—sanitéria e hospitalar
do Amazonas era a seguinte,
com respeito a estrutura de
saúde (síntese):
‘‘1 . Na capital do Estado, a
cidade de Manaus (200 mil
hab.)

1.1. Secretaria de Saúde
(1.803 leitos): Hospital
‘‘Getúl io Vargas’’ (184)
Hospital Infantil ‘‘Dr.
Fajardd’ (62) , Hospi
tal—Colônia ‘‘Eduardo Ri
beiro’’, psiquiatria (112
leitos e 300 internados),
Colônia “Antônio Aleixo”,
leprosrio (1.350) , Hos
pital de isolamento ‘‘Cha—
pot Prevost’’ (25) , Mater
nidade ‘‘Ana Nery’’ (70
leitos, 50 berços). Ci
te-se ainda os dispensa
rios ‘‘Cardoso Fontes’’
(tuberculose) e ‘‘Alfredo
da Mata’’ (hanseniase)
al&m de cinco postos de
saúde e o ambulatório do
IPASEA.

1.2. Uni3o (250 leitos):
Sanatõrio’’Adriano Jorge’’,
do programa de tubercu
lose (200) Hospi tal
Guarniçéo de Manaus, do
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Exército (50)
Puericultura e
rios de Saúde
LBA e do INPS.

1.3. Particulares (415
leitos): Hospital da So
ciedade Beneficente Por—
tugusa (200) , Santa Casa
de Misericõrdia (200) e
Pronto Socorro So José
(i 5)

2.2. Fundação SESP (50
leitos): Hospital de Pa
rintins (25), Hospital de
Benjamin Constant (25) , e
Unidades Sanitrias de
Coari, Tefé, Itacoatiara,
Manacapurú, Mau&s, Manico—
ré, Boca do Acre e Eirune—
pe.

Legi5o Brasileira de
stncia (LBA): postos
cos em Careiro e Mana—

2.4. Ministério do Exérci
to: médicos em Benjamim
Constant, Ipiranqa (rio
Içá) e Vila Bittencourt

(rio Japur).

2.5. Instituiç6es religio
sas (270 leitos) :hospitais
de Humaité (50), de Barce—
los (50), de Santa Izabel
do Rio Negro (40), de So
Gabriel da Cachoeira (40)
do rio Içana (25), do rio
Jauaret (25) , do rio Ta—
racu (25) e de Coari
(l5)’’(6)
A respeito das notícias

que constituiram a vida dos
Setores da CEM na RegiEo, a
maioria delas eram registra
das como pequenas notas
publicadas na maioria dos nú
meros de “O Carapan” sob o
título de “Dez notas do bi—
mestr&’; outras mereceram
maior destaque, como a “entre
vista do Dr. Mano Ferreira
imprensa de Manaus” 26)
ou “iniciada a construçao das
embarcaç6es necessnias co
bertura integral do Seter
Amazonas da CEM” (n9 30-) que
reproduzimos a seguir:

As novas embarcaçées
sero representadas por 76
lanchas e 24 botes (canoas)
as lanchas serão equipadas
com motores diesel “HWM” ad
quiridos pela CEM em So Pau
lo, com a seguinte distribui—
ço: 70 de 13 1W, cinco de 26
HP e um de 52 1W, que j se
encontram no setor. Os botes
recebe ro motores-de-popa
“Archirnedes” de 10/12 HP.

Posto de
ambulató

Mental, da

2. No interior
(cerca de 650 m
2.1. Secretaria
(41 leitos):
‘‘Cunha
tiara (25) e
‘‘E li sa Souto’’,
purú (i6).

do Estado
il hab.)

de Saúde
Maternidade
em Itacoa
Matem idade
em Manaca

2.3.
Ass i
méd i
capuru.
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As embarcações estio sendo
construídas em quatro re
giões: Manaus, Manaquiri, Rio
Negro e Antazes, nos 17 esta
leiros seguinte5: Ánofenc.La,
no parané do Xiborena, Ma
naus, cinco lanchas; ia/tua,
na costa do Tabocal, Manaus,
uma lancha e 24 botes; Santa
RLta, em Educandos, Manaus,
sete lanchas; sao iose, na
Compensa, Manaus, três lan
chas; Sao Pediw 17, no Jara
qui, lago do Manaquiri, trs
lanchas; Soa Fe, na costa do
Cai n’Água, lago do Manaqui—
ri, tres lanchas; S. F&ancü
CO, no Miraaua, lago do Mana—
quiri, trs lanchas; Bom Je
4uS, Lago do Limo, Manaqui—
ri, 11 lanchas; Fe em Veu.ó,
lago do Limo, Manaquiri,
quatro lanchas; Saci Bepvto,
Araçatuba, lago doManaquiri,
16 lanchas; Saci Lazako, lago
do Andiroba, Manaquiri, qua
tro lanchas; VoLó de Mwtço,
parani do Camara, Rio Negro,
quatro lanchas; Ajunteaba,
Tauapessassú, Rio Negro, tres
lanchas; SanSa lzabef, Pica
raiba, Rio Negro, uma lancha;
saci Fn.’jte.L’3co, Ajurõ, Rio Ne
gro, una lancha; San.ta CLaAcz,
rio Autaz Açu, Autazes, qua
tro lanchas”(12).

Outras notícias de inte
resse geral abrangiam o re
gistro dos cursos e retreina—
mentos que eram mais ou menos
regulares ao final dos ciclos
ou do ano. Em muitas oportu—

nidades exaltavam-se o traba
lho e a dedicaço de servido
res envolvidos na luta contra
a maléria no país e particu
larmente na Amazônia (“Perso
nalidades em destaque”). Um
trechodeumartigo focalizando
o Dr. José Aluísio Bitten—
court da Fonseca é reproduzi
do a seguir, como exemplo:

Voltamos a vi—lo em
1961 ap6s ter assumido a Su
perintendmncia da CEM; nessa
ocasio eclodiam surtos de
malaria em v5rias Unidades da
Amazônia, com grandes propor
ções na rodovia Belém—Brasí
lia (em .construçio) e no T.F.
de Rondônia. Até aquele mo
mento a CEM no havia conse
guido generalizar o uso_do
sal cloroquinado na Regiao,
embora esse método houvesse
sido implantado em 1957. Des
te modo, a maior parte da
Amazônia no possuia nenhuma
proteçéo contra a maléria. A
suspenso da cloroquinizaço
do sal j havia sido decidida
e era necessério iniciar, o
mais répido possível, o uso
do DOT como medida principal
no combate endemia malíri
ca,no momento em período epi
dômico. Contudo no havia ne
nhuma estrutura de apoio —

era preciso fazer tudo.
Esta luta érdua exigiu

deste malariologista um es
forço extraordinério, uma ca
pacidade de trabalho incalcu—
lvel e uma vontade enorme de
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triunfar sobre obsúculos. E
ele conseguiu os melhores re
sultados nesta tarefa desi
gual. .. A CEM na Amazônia lhe
deve os primórdios do atual
método da luta antimal&rica —

ele instalou a maioria dos Se—
tores da Área (Amap, Amazo
nas, RondSnia, Roraima e
Acre) , concedendo todos os
meios posslveis e compatíveis
com a situaço da campanha na
época..

CONSIDERAÇES FINAIS

Um informativo da natureza
de “O Carapan’ mostrou ser
t5til, especia)mente para uma
Instituiçio como a CEM que
desenvolvia ativamente um
programa de controle a uma
endemia em nível de campo,
junto populaç5o de um gran
de nGmero de municípios. Ele
no somente difundiu os re
sultados desse trabalho para
as próprias comunidades inte—

ressadas, através das Prefei
turas Municipais, assim como
para outras instituiçGes do
setor saGde ou fora dele, co
rno proporcionou aos servido
res a oportunidade de parti
ciparem efetivamente no re
gistro dos acontecimentos li
gados a evolução da sua ins
tituiçio através do relato de
suas experiëncias pessoais no
trabalho. Houve preocupaçio
em divulgar e registrar os
fatos em estilo jornalístico,
procurando fugir a ispera
linguagem dos relatórios.

Este tipo de publicaçio
foi bem aceito. Por ocasiio
de sua suspensio, muitas cor
respondncias foram recebidas
reclamando pela lnterrupç&o
do seu envio.

Nio h düvida de que “O
Carapani” seri uma importante
fonte todos aqueles que de
sejarem reconstruir os pri
mórdios da luta contra a ma—
lria na Amazônia Ocidental.

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS

“O Canapan”, boLet&n .üzan
matLua da 4e.ton. Amazona4 da
Campanha à EMadZcaçao da Ma
f&tia (CEM), atkave.a doa e
91L&LtC4 nwn€.k04:

1. NQ 1, Ano 1, janeiito, 1963

2. N9 25, Ano LI, junho/julho,

3. N9 11, Ano ii, het?.mbflo/
owtub’to, 1964

5. W9 li, Ásia III,
outub.ta, 1965

6. W 30, Ano Vi, julho a

4. N9 12, Ano
dze.mbn.o,

1967

ii, novembno/
1964
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7. N9 18, Ano III, bzovcmbko/
dezemb’to, 1965

8. P49 26, Ano V, ago4o a de
dezvnbka, 1967

9. P49 23, Ana V, janc.Ln.a/e
ve.&eis.o, 1967

10. P49 20, Ano IV,
bnLt, 1966

11. P49 14, Ano 111,
ab&U, 1965

12. P49 27, Ano VI
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ESTE LIVRO DEVE SER DEVOLVIDO
NA ÚLTIMA DATA MARCADA

1. A COLETÂNEA SU’ rintend&i—
da de Campanh. todos os

‘1 técnicos da in relacio
nados ao contn encargo
da SUCAM;

2. Os trabalhos ei estar es
critos em porti PIO e a
companhados de

3. Só no seria pi que te
nham sido inclt

____________ _____________

iriologiae
Doenças Tropic ã publica
da apenas o re trabalhos
apresentados er eventos,os
textos se rio ir tenham
sido veiculado5 ventos;

Desenhos, gráfi

_______________ _______________

;, em o—
riginal feito a papel ve
getal. Se houve wanco de
ve vir acompanh )ativo;

5.
As refer&ncias

_______________ _______________

ver5o ser
relacionadas pe mal do
trabalho. Quand

________________ ________________

una vez,
deverã ser apre ilhas ci
tados na biblio m entre
gues para publidçau, nao oeverao ter cata, mas é indis
pensãvel a Indicaçio do periódico, especificando a ediç3o
em que serio inseridos;

6. A SUCAM se reserva o direito de propriedade, impressão e
reproduç5o total ou parcial do material recebido, que se—
rã submetido, antes do seu aproveitamento ou não, à Comi s
são de Redaçio. No se devolvem originais publicados e os
não publicados ficarão à disposIção dos autores pelo prazo
de um ano na Redação da Coletinea; e

7. Esta Coletmnea serã enviada a todos os técnicos da SUCAM,
a todas as D1rp-’-— , Distritos. Pedidos
de envio pr .istituiçes serão subme
tidos à r,’ 3ponsável.
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NORMAS PARA PUBLICAÇÃO

1. A COLETÂNEA SUCAM, editada anualmente pela Superintendën—
da de Campanhas de Saúde Pública, está aberta a todos os
técnicos da instituiç&o que apresentem trabalhos relacio
nados ao controle das endemias cujo combate seja encargo
da SUCAM;

2. Os trabalhos encaminhados para publicaço devem estar es
critos em portugués, datilografados em espaço duplo e a
companhados de uma cópia;

3. Só não serão publicados na íntegra, os trabalhos que te
nham sido incluídos na Revista Brasileira deMalariologiae
Doenças Tropicais. Afora esta exceção em que será publica
do apenas o resumo, nos demais casos, tais com trabalhos
apresentados em Congressos, Seminários e outros eventos,os
textos serão incluídos Integralmente, mesmo que tenham
sido veiculados na publicação dos anais destes eventos;

4. Desenhos, gráficos e mapas devem ser encaminhados, em o
riginal feito a nanquim e, preferenclalnente, em papel ve
geta). Se houver fotografia, a cópia em preto e branco de
ve vir acompanhada, preferencialmente, do seu negativo;

5. As refer&ncias bibliográficas citadas no texto deverão ser
relacionadas pelo último sobrenome do autor no flnal do
trabalho. Quando o autor for mencionado mais de uma vez,
deverá ser apresentado na ordem de citação. Trabalhos ci
tados na bibliografia, ainda nãO publicados, porém entre
gues para publicaço, não deverão ter data, mas é indis
pensável a indicação do periódico, especificando a edição
em que serão inseridos;

6. A SUCAM se reserva o direito de propriedade, Impressão e
reprodução total ou parcial do material recebido, que se
rá submetido, antes do seu aproveitamento ou não, à Comis—
são de Redação. Não !e devolvem originais publicadas e os
não publicados ficarao à disposição dos autores pelo prazo
de um ano na Redação da Coletânea; e

7. Esta Coletánea será enviada a todos os técnicos da SUCAM,
a todas as Dr-- aus Distritos. Pedidos
de envio p;r .istituiçes serão subme
tidosã ‘t’ 3ponsável.
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