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RESUMO

BOUHID, APO. Febre Maculosa Brasileira na cidade de Jacarei, Vale do Paraiba,
SP: descricdo dos componentes da paisagem [Dissertacdo de Mestrado em
Entomologia em Saude Publica]. Sdo Paulo: Faculdade de Saude Publica da
Universidade de Sao Paulo; 2023.

A Febre Maculosa Brasileira (FMB) € uma zoonose infecciosa, febril, aguda e
exantematica, de notificagdo compulséria no Brasil, que tem como agente
patogénico bactérias da espécie Rickettsia rickettsii, que sdo transmitidas por alguns
carrapatos do género Amblyomma. No Brasil, a maior incidéncia de casos ocorre no
Estado de Sao Paulo, onde ha casos em locais de grande urbanizacgéo, e apresenta
alta taxa de letalidade que pode variar de 30% a 60% dependendo da regido do
Estado. A cidade de Jacarei esta na regido do Vale do Paraiba, onde alguns
municipios identificaram em seus territérios casos humanos da doenca. No periodo
de 2014 a 2020 ocorreram quatro casos confirmados de FMB com Local Provavel de
Infeccdo (LPI) no municipio de Jacarei, SP, com taxa de letalidade de 100 %. O
estudo tem como objetivo descrever a ocorréncia de Febre Maculosa Brasileira no
Municipio de Jacarei nesse periodo. Para essa finalidade, foram selecionadas cinco
areas para esse estudo epidemiolégico com propésito descritivo, retrospectivo, e
com abordagem ecoldgica. O estudo foi baseado na revisdo dos relatorios de
investigacdes epidemioldgicas do banco de dados da Diretoria de Vigilancia em
Saude do Municipio de Jacarei. Os casos humanos descritos tem predominio de
individuos do sexo masculino na faixa etaria de 50 a 69 anos associados a
atividades recreativas e ocupacionais praticadas em areas urbanas ou periurbanas
de mata ciliar ou préximo a estas. As caracteristicas do perfil paisagistico comuns
para as areas estudadas foram determinados por: cobertura vegetal nativa e espelho
d’agua com alta fragmentagdo, locais de ocupacédo e deslocamento humano
presentes em 30,4% da area considerada em meédia, presenca de hospedeiros
primarios, presenga de animais sentinela sororreagentes e relato de parasitismo
humano. As notificagdes de parasitismo humano devem ser implementadas no
municipio para uma posterior pesquisa em campo e mapeamento de novos locais
possivelmente infestados, e a sinalizagdo com placas informativas das areas
infestadas deve ser mantida e constantemente atualizada. A realizagdo de
atividades educativas deve estar voltada para perfil epidemioldgico dos individuos
considerados vulneraveis, e aos profissionais de saude informando sobre ambientes
predispostos para ocorréncia da FMB.

Palavras-chave: Amblyomma sculptum, Carrapato, Febre Maculosa Brasileira,
Rickettsia rickettsii, Vale do Paraiba.



ABSTRACT

BOUHID, APO.Brazilian Spotted Fever in the city of Jacarei, Vale do Paraiba region,
Sao Paulo State: description of landscape components. [Febre Maculosa Brasileira
em uma cidade do Vale do Paraiba, SP: descricdo dos componentes da paisagem].
Dissertation. (Mestrado em Entomologia em Saude Publica). Faculdade de Saude
Publica da Universidade de Sao Paulo, Sdo Paulo, 2023.

Brazilian Spotted Fever (BSF) is an infectious, febrile, acute and exanthematic
zoonosis, of compulsory notification in Brazil, which has Rickettsia rickettsii
bacterium as its pathogenic agent, which are transmitted by some ticks species of
the genus Amblyomma. In Brazil the highest incidence of cases occurs in the State of
Sao Paulo where there are cases in places of great urbanization, and it has a high
lethality rate that can vary from 30 % to 60 % depending on the region of the State.
The city of Jacarei is located in the Vale do Paraiba region, Sdo Paulo, Brazil. In this
region some municipalities have identified human cases of the disease within their
territories. In the period between 2014 and 2020 there were four human cases of the
disease that had its Probably Local of Infection in the municipality of Jacarei, with a
lethality rate of 100%. We aim to describe the occurrence of BSF in the Jacarei
municipality in that timeframe. For this goal, five areas were selected for this
epidemiological study, with a descriptive, retrospective purpose, and with an
ecological approach. The study was based on a review of epidemiological
investigation reports from the Jacarei Health Surveillance Directorate database. The
described human cases predominantly affect males in the age range of 50 to 69
years, associated with recreational and occupational activities carried out in urban or
peri-urban areas near riparian forests. The common landscape characteristics found
in the studied areas were determined as follows: native vegetation cover and water
mirrors with high fragmentation, human occupation and mobility present in 30.4% of
the considered area on average, presence of primary hosts, presence of seropositive
sentinel animals, and reports of human parasitism. Notifications of human parasitism
should be implemented in the municipality for subsequent field research and
mapping of potentially infested areas. Signage with informative plaques in infested
areas should be maintained and regularly updated. Educational activities should
focus on the epidemiological profile of vulnerable individuals and inform healthcare
professionals about environments predisposed to Brazilian Spotted Fever occurence.

Keywords: Amblyomma sculptum, Tick, Brazilian Spotted Fever, Rickettsia rickettsii,
Vale do Paraiba.
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1. INTRODUCAO

1.1. A Febre Maculosa Brasileira

A Febre Maculosa Brasileira (FMB) faz parte do grupo de doengas
negligenciadas que persistem como problema de Saude publica. E uma doenca
zoondtica, infecciosa, febril, aguda e exantematica, de notificagdo compulséria no
Brasil (Brasil, 2021).

E causada pela bactéria Rickettsia rickettsii, transmitida por carrapatos infectados
do género Amblyomma (BEPA,2016). Ocorre no Canada, Estados Unidos, México,

Costa Rica, Panama, Colémbia, Argentina e Brasil (Labruna, 2009).

Na América do Norte, nos Estados Unidos, a doenca recebe o nome de Febre
Maculosa das montanhas Rochosas (FMMR), na Coldmbia de Febre de Tobia e no
México de Febre Manchada, independente da denominacéao, todas tem em comum o
mesmo agente etioldégico (Guedes et al., 2005; Ricketts, 1906). A manutencdo da
ocorréncia da Febre Maculosa das Montanhas Rochosas € sustentada na natureza
por um ciclo envolvendo vetores e amplificadores mamiferos. No entanto, as
espécies de carrapatos vetoras da doenca no Brasil sdo diferentes e, portanto, a
epidemiologia da FMB no Brasil é distinta da que ocorre na América do Norte (Szabd
et al., 2013).

Nos EUA a letalidade da doenga esta em torno de 5% a 10%. Foram relatadas
no Brasil, taxas de letalidade de 20% a 40 % e em pacientes que nao iniciaram o
tratamento precocemente, em alguns anos, ha relatos de taxas de letalidade de
80%. Em sua fase inicial, o diagndstico clinico da doenca pode ser dificil por
apresentar sintomas inespecificos, como febre, cefaléia e mialgia, podendo ser
confundida com outras doengas como leptospirose, dengue, meningite
meningococica etc. Geralmente o exantema sé é observado entre o terceiro e o
quarto dia da doenga. Os casos nao tratados com antibioticoterapia (doxiciclina ou
cloranfenicol) no inicio dos sintomas, podem agravar apresentando edema de
membros, hepatoesplenomegalia, manifestagbes renais, gastrointestinais,
hemorragicas, pulmonares e neurologicas. (Angerami et al.2006; Brasil, 2008;
Oliveira et al., 2016)
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No Brasil a doenga é relatada com maior frequéncia na regido sudeste, incluindo
os estados de Minas Gerais, Rio de Janeiro, Sdo Paulo, Espirito Santo. A maior
incidéncia de casos ocorre no Estado de Sao Paulo, onde ha casos em locais de
grande urbanizacgdo, e apresenta alta taxa de letalidade que pode variar de 30% a

60% dependendo da regido do Estado (Angerami et al.,2012 e Szabd¢ et al., 2013).

Na regiao sudeste do Brasil o carrapato Amblyomma sculptum € o principal vetor
e cavalos (Equus caballus) e capivaras (Hydrochoerus hydrochaeris) sao os

hospedeiros primarios para todas as formas parasitarias (Szab¢ et al, 2013)

No periodo de 2007 a 2021 (dados provisorios até 26/02/2021), no Estado de
Sao Paulo, segundo dados do Centro de Vigilancia Epidemioldgica Prof. Alexandre
Vranjac (2019), foram notificados 1040 casos confirmados da doenga, com 549

obitos apresentando taxa de letalidade de 54,4%.

No Estado de S&o Paulo, a febre maculosa vem ocorrendo em trés diferentes
contextos epidemiologicos, com participagdo de dois agentes etiologicos, a febre
maculosa brasileira € causada pela bactéria Rickettsia rickettsii e esta associada aos
carrapatos A.sculptum e Amblyomma aureolatum, enquanto que a febre maculosa
da mata atlantica é causada pela bactéria Rickettsia parkeri, e esta associada ao

carrapato Amblyomma ovale (BEPA, 2016).

Nos ambientes onde A. sculptum € o principal vetor, &€ possivel observar maior
incidéncia da doenga no periodo de junho a setembro e elevadas taxas de
letalidade. Sdo considerados fatores de risco para exposicéo, as atividades de lazer
€ ocupacionais proximas as cole¢des hidricas e, areas de matas e pastagens com
presencga de cavalos e capivaras (Angerami, 2011 e Szabd, 2013). Na regido central
do Estado os casos de FMB estdo relacionados ao vetor A. sculptum, e as areas
degradadas de mata atlantica, cerrado, pastos sujos, e matas ciliares; e na regido
leste, Regido Metropolitana de Sao Paulo, ao vetor A. aureolatum. A Regido
Metropolitana de Sdo Paulo tem parte de sua area preservada e composta por
remanescentes de Mata Atlantica, e nesse local os casos estéo restritos a regido sul
sendo a letalidade média na regido de 50% (BEPA, 2016 e Ogrzewalska et al., 2012)

Em literatura, a Febre Maculosa Brasileira esta descrita como uma doenca de
ocorréncia em areas rurais e silvestres, no entanto, ambientes relacionados a um

aumento da densidade humana, degradacdo dos elementos ambientais e
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fragmentacao da cobertura vegetal nativa, tem apresentado casos da doenga, o que
sugere uma adaptagdo do ciclo da doenga ao ambiente urbano e periurbano.
(Ogrzewalska et al., 2012; Nasser et al., 2015; Scinachi et al., 2017).

Em 1929, no Brasil, José Toledo Piza descreve a febre maculosa na cidade de
S&o Paulo e Iniciam-se os registros da doencga, que na ocasido foi diagnosticada
como Tifo exantematico europeu. Apds alguns estudos, observou-se que era uma
doenca diferente e entao foi chamada de Typho Exanthematico de Sao Paulo (Piza,
1932).

Em 1932 José Piza observa que a doenca que acontecia no Brasil era muito
semelhante a Febre Maculosa das Montanhas Rochosas que ocorria nos Estados
Unidos (Piza, 1932). Futuramente, outros estudos confirmam que as doencas
descritas nos dois paises eram causadas pelo mesmo agente etioldgico (Travassos
1939).

Entre os anos de 1930 e 1940 sao descritos diversos casos no Brasil, e a doencga
€ descrita para outros municipios como Mogi das Cruzes, Diadema, e Santo André.

Apods esse periodo ha poucos relatos da doenca até o final da década de 1970.

A partir de 1980 novos casos voltam a ser relatados nos Estados de Minas
Gerais e Sao Paulo, inicialmente na Regidao Metropolitana, e a partir de 1985, a FMB
passa a ocorrer de forma endémica principalmente em municipios localizados nas
bacias hidrograficas dos rios Atibaia, Jaguari e Camanducaia, com destaque para
Pedreira e Jaguariuna, ambos na regido de Campinas no interior do Estado de Sao
Paulo. Em 2001 a doenca passa a ser de notificagdo compulséria no Brasil e novos
casos sao notificados em outros Estados tais como Rio de Janeiro, Espirito Santo,
Rio Grande do Sul, Santa Catarina, Parana, Bahia, e Distrito Federal. (Galvao et
al,2003; S&o Paulo, 2011)

Até 2001 apenas Sao Paulo e Minas Gerais seguiam um programa de vigilancia
epidemioldgica. Apds a doenga passar a ser de notificagdo compulséria em todo o
Pais, € implementado um sistema de vigilancia epidemiolégica com definicdo de
critérios de suspeicdo e confirmacgao de casos, e entdo a febre maculosa passa a

ser relatada, de forma mais bem caracterizada, considerando-se o tempo, lugar e
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pessoa, variaveis basicas para descricdo de um agravo em saude (Meira et al.,2013
e S&o Paulo, 2002).

Fatores ecolbégicos parecem estar relacionados a reemergéncia da doengano
Estado de S&o Paulo, desde o final de 1980. Os carrapatos vetores sdo os
responsaveis pela transmissdo das riquétsias aos seres humanos e, portanto, a
ecologia dos carrapatos € fundamental para se conhecer a epidemiologia da Febre

Maculosa Brasileira (Labruna, 2009).

1.2. Ariquétsia

As bactérias do género Rickettsia sdo cocobacilos gram negativos e estdo
associadas, obrigatoriamente, a células eucariotas. Sao desprovidas de motilidade,
com dimensdes de aproximadamente 0,2 um por 2,0 um, de crescimento lento e de
dificil cultivo. E uma bactéria intracelular obrigatéria e apresenta um genoma
composto por um Uunico cromossomo circular altamente conservado e utiliza
nutrientes do meio intracelular da célula infectada e, portanto, ndo necessita realizar
sintese de proteinas especificas para seu metabolismo e outras funcdes vitais
(Walker, 1989).

Espécies diferentes de riquétsias sao classificadas em grupos antigénicos,
ecologicos e moleculares. O Grupo da Febre Maculosa (GFM) é o unico grupo de
riquétsias composto por espécies associadas primariamente aos carrapatos
(GILLESPIE et al., 2007). Febre Maculosa € um nome genérico para as doengas
causadas por bactérias desse grupo e algumas espécies sdo transmitidas pelo
carrapato para os animais e para o homem, podendo causar doenga grave
dependendo da espécie de riquétsia envolvida. Foram descritas no Brasil pelo
menos quatro espécies de riquétsias pertencentes ao GFM que ocorrem em
carrapatos. Sao elas: R. rickettsii, R. parkeri, espécies atualmente consideradas
patogénicas, Rickettsia amblyommii e Rickettsia rhipicephali (Labruna et al., 2011). A
enfermidade causada por R. parkeri tem quadro clinico mais brando sem o registro
de 6bitos até o momento. No entanto a febre maculosa causada por R. rickettsii,

chamada de Febre Maculosa Brasileira € uma doenga grave podendo levar a ébito
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0s casos nédo tratados oportunamente com antibioticos especificos (McDade,
Newhouse, 1986).

No Brasil algumas espécies de riquétsia foram isoladas a partir de carrapatos.
No municipio de Mogi das Cruzes, SP, distrito de Taiagupeba, uma cepa de R.
rickettsii foi isolada a partir do carrapato A. aureolatum, denominada de cepa Taiagu
(Pinter e Labruna 2006).

A Febre Maculosa Brasileira que ocorre no interior de Sdo Paulo é a causada
por R. rickettsii e € transmitida por A. sculptum. (BEPA, 2016)

Quando esta infectando um carrapato que estd no ambiente, a bactéria
permanece em um estado de laténcia metabdlica. Depois que o carrapato inicia o
processo de repasto sanguineo em um hospedeiro, estima-se que o tempo médio
necessario para que ocorra a inoculagdo da bactéria, esteja em torno de 6 a 10
horas de parasitismo, quando o aporte de substéncias presentes no sangue e o
aumento da temperatura corporal induzem a riquétsia, que esta alojada nos
hemdécitos do vetor, a iniciar um processo de reativagao restaurando o processo de
multiplicacdo e sua viruléncia. Depois que ocorre a infecgao, o periodo de incubagao
pode variar de 2 a 14 dias, e esta relacionado a diversos fatores como a viruléncia
da cepa inoculada, o tamanho do in6culo, a carga e a duragdo do parasitismo
(BEPA, 2016 e Chen; Sexton, 2008).

A bactéria se dissemina através das vias linfatica e hematogénica para os
tecidos de diferentes o6rgdos incluindo pele, musculos esqueléticos, cérebro,
pulmdes, coragao, rins, baco, figado, e segmentos do trato gastrintestinal (Walker,
1989). As células do endotélio vascular desses 6rgaos se tornam o sitio de infecgéo,
multiplicagdo e, consequentemente, de lesdo endotelial (Chen; Sexton, 2008). As
riquétsias patogénicas tem tropismo pelas células endoteliais e a vasculite universal
de vasos de pequeno e médio calibres do organismo compde o substrato
anatomopatolégico da FMB (Ridkina, 2010).
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1.3.0 vetor e a paisagem

Carrapatos sao artropodes, ectoparasitas de distribuicdo mundial. Estdo na
Subclasse Acari da classe Arachnida, Ordem Parasitiformes, Subordem Ixodida. Sao
ectoparasitas hematdfagos e se alimentam em diversos hospedeiros como: répteis,
anfibios, aves e mamiferos (Barros-Battesti, 1998).

Na América do Sul estdo descritas 50 espécies género Amblyomma, das
quais ha relatos de 21 espécies parasitando humanos, e 40 espécies do género
Ixodes das quais apenas uma foi coletada em humanos. Esse fato demonstra uma
maior importancia em saude publica do género Amblyomma na América do Sul. O
género Ixodes tem importancia na América do Norte, Europa e Asia (Guglielmone et
al., 2010).

No Brasil estdo descritas 61 espécies de carrapatos das familias Ixodidae e
Argasidae. A familia Ixodidae é composta pelos géneros Amblyomma, com 33
espécies, Ixodes com 11 espécies, Haemaphysalis, com 3 espécies, Rhipicephalus
com 2 espécies e Dermacentor com 1 espécie. A familia Ixodidae € mais numerosa
e nela estdo as espécies de maior importancia médico-veterinaria (Guglielmone et
al., 2010).

A espécie A. sculptum é encontrada em abundancia nos biomas do Cerrado e
Pantanal, em areas de Mata Atlantica degradadas nos estados da regido Centro

Oeste e Sudeste e também na Bahia, Parana e Santa Catarina (BEPA, 2021).

No Estado de S&o Paulo a espécie A. sculptum se estabelece em locais com
vegetacao arbustiva (capoeiras), areas degradadas pelo homem, desmatadas e em
regeneragao, em pastos n&o rogados com arbustos e gramineas excedendo 10 cm
de altura, préximas ou ndo de corpos d’agua, mesmo que em areas pequenas e em

paisagem urbana (Sao Paulo, 2004).

Os trés estagios de A. sculptum, larva, ninfa e adultos, tem como hospedeiros
primarios antas, capivaras e cavalos (Pinter et al., 2011). Larvas e ninfas podem
utilizar como hospedeiro secundario praticamente qualquer espécie de ave ou
mamifero. As capivaras sao capazes de se infectar com a bactéria e desenvolver
bacteremia por alguns dias, ou seja, sdo hospedeiros amplificadores de R. rickettsii.

Dessa forma séo originadas novas populagdes de carrapatos infectados (S&o Paulo,
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2004; Souza et al., 2009; Travassos, 1942). Essa espécie apresenta sazonalidade
bem definida, e suas larvas iniciam a busca por hospedeiros vertebrados no inicio do
outono. As ninfas parasitam animais durante o inverno e a primavera e os adultos
sdo encontrados no final da primavera e durante todo o verdo (Labruna et al., 2003).
Observa-se um predominio de ninfas nos meses de abril a outubro e também de
casos de FMB no mesmo periodo (Mitsumori et al., 2016). A. sculptum pode ser
encontrado associado a espécie A. dubitatum e a populacbes de capivaras

préoximas a colegdes hidricas (Brites-Neto et al. 2013).

1.4. Investigacao epidemiologica

Conforme estabelecido pela portaria GM / MS n°104 de 25 de janeiro de 2011
a FMB é um agravo de notificagdo compulséria, e desse modo, todos os casos
suspeitos devem ser notificados a Vigilancia Epidemiolégica do municipio. S&o
objetivos da vigilancia: 1) reduzir a letalidade, detectando e tratando casos suspeitos
de forma precoce; investigando e controlando surtos; conhecendo a distribuicdo
geografica da doenga, segundo lugar, tempo e pessoa; investigando e identificando
os locais provaveis de infeccdo (LPI); 1) reduzir danos, promovendo trabalho
educativo nas regides onde a doenga ocorre, instalando alertas com placas locais e
informagdes usando diversos meios de comunicagao; lll) reduzir focos, orientando
as pessoas a evitar areas com presenga de capivaras como os lagos artificiais em

condominios ou areas de lazer (BEPA, 2021).

S&o condi¢des para que uma area seja considerada um LPI: o local deve ter
sido frequentado pelo paciente nos ultimos 15 dias antes do aparecimento dos
sintomas, existir no local uma populacdo de vetores ou condicdes ambientais
naturais favoraveis ao estabelecimento do vetor; presenca de hospedeiros primarios

(cavalo e /ou capivara) e a presenca do agente etioldgico. (BEPA, 2016)

O vetor se estabelece em areas degradadas pelo homem, desmatadas e em
regeneragao com vegetagao arbustiva, mesmo que compreendam areas pequenas e
em paisagem urbana, proximas ou ndo a corpos d’agua, areas de mata ciliar e
pastos ndo rogados com arbustos e gramineas excedendo 10 cm de altura. (BEPA,
2016).



22

As atividades de busca ativa do vetor, ou pesquisa acarologica,
compreendem o0 exame de hospedeiros primarios e a captura de vetores
encontrados no ambiente, que pode ser feita pelas técnicas do Arrasto ou da
Armadilha de gelo seco. (BEPA, 2016)

A presenga do agente etiologico € investigada a partir da confirmagéo laboratorial
de casos humanos ou da realizagdo de inquérito sorolégico nos hospedeiros
primarios (CVE, 2011).

1.5. Classificagao de areas

Segundo a NotaTécnica N° 41/2023 — CGZV/DEDT/SVSA/MS, a classificagao
de areas quanto ao risco de transmissdo da FMB se fara considerando a ocorréncia
de casos humanos confirmados de Febre Maculosa; a presenca de carrapatos do
género Amblyomma; presengca de animais vertebrados que sejam hospedeiros
amplificadores para Rickettsia do Grupo da Febre Maculosa (GFM); e a presencga de
animais vertebrados sentinelas sororreagentes para Rickettsia do Grupo da Febre

Maculosa.

Primeira etapa da classificacao:

Area Silenciosa: Uma area é considerada silenciosa quando n&o existirem

informacdes sobre a presencga do vetor nesse local.

Area Nio Infestada por carrapatos do género Amblyomma: Local onde apds
duas pesquisas acarolégicas, com intervalo minimo de trés e no maximo seis

meses entre eles, ndo tenham sido encontrados carrapatos do género Amblyomma.

Area Infestadapor carrapatos do género Amblyomma: S3o areas onde foram
encontrados carrapatos do género Amblyomma. A classificacdo dessa area se faz

necessaria quando houver circulacdo de pessoas no local.
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Segunda etapa da classificacao:

As areas infestadas serao classificadas em area de Transmissao, Risco, ou Alerta.

Area de Transmissdo: E aquela que foi identificada como Local Provavel de
Infeccdo (LPI) de casos humanos confirmados de febre maculosa. Quando
identificada como uma area de transmissao essa classificacdo permanecera por dez

anos a contar da data do ultimo caso humano de febre maculosa.

Area de Risco: E aquela com frequéncia de populagdo humana, pesquisa
acarologica positiva para carrapatos do género Amblyomma e presencga significativa
de animais sentinela sororreagentes para Rickettsia do grupo da febre maculosa
conforme evidenciado em estudo de soroprevaléncia. Quando uma area é
considerada de risco essa classificacdo se mantera por tempo indeterminado, até
que seja realizada nova pesquisa acarologica, ou novo estudo de soroprevaléncia ou

ainda que essa area seja identificada como um LPI.

Area de Alerta: E a area com alta frequéncia de populacdo humana, pesquisa
acarologica positiva para carrapatos do género Amblyomma, e auséncia significativa
de animais sororreagentes para Rickettsia do grupo da febre maculosa conforme
evidenciado em estudo de soroprevaléncia. Essa classificacdo uma vez atribuida

persiste por um periodo maximo de trés anos.
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1.6. A Febre Maculosa Brasileira na cidade de Jacarei

Fazem parte do GVE XXVII (Grupo de Vigilancia Epidemioldgica) os seguintes
Municipios: Jacarei, Sado José dos Campos, lgarata, Jambeiro, Monteiro Lobato,
Cacapava, Paraibuna e Santa Branca. No periodo de 2014 a 2020 alguns desses
municipios identificaram em seus territérios locais provaveis de infeccao
relacionados a casos humanos autoctones de FMB distribuidos da seguinte forma:
Sao José dos Campos, 7 casos; Paraibuna, 2 casos; Santa Branca, 1 caso e
Jacarei, 4 casos. (Tabela 1). Nesse periodo a letalidade no municipio de Jacarei foi
de 100% (CVE, 2021).

Tabela 1: Casos autéctones de FMB em Municipios do GVE XXVII no periodo de 2014 a 2020.

Municipio
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Total

S.J. Campos 0 0 0 0 6 0 1 7
Jacarei 1 0 0 1 0 0 2 4
Paraibuna 0 1 0 0 0 1 0 2
Santa Branca 0 0 0 0 0 0 1 1
Cacapava 0 0 0 0 0 0 0 0
Igarata 0 0 0 0 0 0 0 0
Jambeiro 0 0 0 0 0 0 0 0
Monteiro Lobato 0 0 0 0 0 0 0 0
Total 1 1 0 1 6 1 4 14

Fonte: CVE, 2021.
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GVE XXVII - Casos Humanos autdctones de FMB

6

N¢ Casos

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Anos

Figura1: Distribuicdo temporal de casos humanos autéctones dos municipios do GVE XXVII no

periodo de 2007 a 2020.Fonte: CVE, 2022.

Jacarei - Casos humanos autéctones

N¢ Casos

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Anos

Figura 2: Distribuigdo temporal de casos humanos autéctones do municipio de Jacarei no periodo de

2007 a 2020. Fonte: CVE, 2022

Nos graficos 1 e 2 (Figuras 1 e 2) a linha de tendéncia sugere um aumento do

numero de casos ao longo do periodo estudado.

Na cidade de Jacarei, SP, existe uma rica hidrografia (Figura 3) que cria
ambientes favoraveis a manutencao e dispersdo de capivaras que sdo hospedeiros

amplificadores de riquétsias e hospedeiros primarios para o carrapato vetor A.

sculptum.
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Figura 3: Hidrografia de Jacarei, SP. Fonte:Fundacéo brasileira para o desenvolvimento sustentavel.

No periodo de 2014 a 2020 ocorreram quatro casos confirmados de FMB com
LPI no municipio e com letalidade de 100%. Os casos foram relacionados a picadas
de carrapatos que aconteceram préximas a colegcdes hidricas com presenca de

capivaras.

No servico de Vigilancia de Zoonoses de Jacarei s&o recebidas
rotineiramente, solicitacbes para avaliar a situacdo de locais onde esta ocorrendo
parasitismo humano por carrapatos e presenca de capivaras. Também sao
recebidas no setor, provenientes dos servicos de saude, notificacdes de casos
humanos suspeitos de FMB registradas no SINAN (Sistema de Informagédo de
Agravos de Notificagao).

A partir dessas solicitagdes ou das notificacdes, sao realizadas acdes de
vigilancia. O conhecimento sobre a espécie de carrapato que habita o territério, a

presenga de capivaras, a soropositividade de caninos e equinos que vivem na regiao



27

associados a algumas caracteristicas da paisagem que favorecem o ciclo de
transmissao da doencga, sao fatores considerados na analise do risco que esse local

possa representar.

Segundo Gil (2002), um trabalho de pesquisa € necessario quando temos um
problema, mas nao dispomos de informacdo suficiente para sua solugido, ou
quando essa informagao se encontra em desordem e, portanto, sem condicdes de

ser relacionada ao problema.

Considerando os estudos de Angerami (2011), é importante conhecer os
fatores de risco para a doenga e as caracteristicas epidemiolégicas com o objetivo

de embasar as ac¢des de prevencgao e controle da FMB.

De acordo com os estudos de Szab¢ et al. (2013) a distribuicdo geografica e

ambiental dessa riquetsiose determina a epidemiologia da doenca.

Durante levantamento bibliografico para esse estudo foram encontrados
poucos artigos sobre os aspectos ambientais e epidemioldgicos da FMB na regiao
do Vale do Paraiba. Segundo Budweg et al. (2019), em um estudo realizado no Vale
do Paraiba, as areas comumente utilizadas por pessoas para ecoturismo e lazer, e
que tenham relatos de ocorréncia de espécies de carrapatos vetores, necessitam de
grande atencdo, considerando que podem representar risco de infecgdo para Febre
Maculosa Brasileira. E ainda, que estudos complementares devem ser feitos nos
ambientes para conhecer hospedeiros e vetores, gerando dados importantes para o
controle da doenca.

A partir de registros dos resultados encontrados nos ambientes investigados
em Jacarei sera possivel complementar o conhecimento cientifico ja existente sobre

o assunto no Estado de Sao Paulo.

Nesse projeto estdo descritos os resultados das investigagdes realizadas em
algumas areas do municipio. Esse estudo é fundamental para conhecer os aspectos
epidemiologicos dos casos humanos, as agdes de vigilancia nos ambientes
selecionados e sua distribuicdo espacial no territério, associados aos componentes

da paisagem que constituem fatores importantes na epidemiologia das riquetsioses.
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Divulgando desse conhecimento poderemos despertar nas pessoas envolvidas
nos servicos de saude, um olhar cuidadoso e precoce para a realidade
epidemiologica da Febre Maculosa Brasileira no municipio de Jacarei, o que é

fundamental no sucesso do tratamento da doenca.

Os servigos de saude de Jacarei se beneficiardo dos resultados do estudo uma
vez que o conhecimento da distribuicdo geografica dos ambientes favoraveis ao
ciclo da doencga, é fundamental nas ag¢des de vigilancia epidemiolégica. Conhecer

pode se tornar uma ponte para o cuidar.

2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral

Analisar de forma descritiva e retrospectiva a ocorréncia de Febre Maculosa

Brasileira no Municipio de Jacarei no periodo de 2014 a 2020.

2.2. Objetivos especificos
Descrever o perfil epidemiolégico de pacientes que contrairam a FMB no municipio
de Jacarei no periodo de 2014 a 2020.

Descrever a distribuigdo espacial dos LPl e os componentes da paisagem dos

ambientes investigados.
Identificar componentes do ambiente relacionados ao risco de ocorréncia de FMB.

Recomendar acdes de educacido em saude e de comunicacao voltadas para a

prevencao da doenca no municipio.



29

3. MATERIAIS E METODOS

3.1.Tipo de estudo

Trata-se de um estudo epidemiolégico com propdsito descritivo, retrospectivo,
com abordagem ecoldgica e uso de dados secundarios, referentes a ocorréncia de
casos humanos de Febre Maculosa Brasileira no Municipio de Jacarei entre os anos
de 2014 a 2020.

O estudo contempla também a descricdo da paisagem e de elementos
relacionados ao ciclo de transmissdo da FMB, como a presenga de hospedeiros

sentinela, de hospedeiros primarios e do carrapato A. sculptum.

3.2. Caracteristicas do Municipio

Figura 4: Localizagdo do municipio de Jacarei, SP, Brasil. Fonte: IBGE, 2021.
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A cidade de Jacarei pertence a Regido Metropolitana do Vale do Paraiba e
Litoral Norte (Figura 4), com populagdo estimada de 237.119 habitantes (IBGE
2021), no Estado de Sao Paulo no Brasil. Localizado a 82 km da capital do estado,
na latitude 23°18’10” sul e 45°17°31” oeste, 0 municipio tem area aproximada de
459,7 km?, sendo que 79% desta area é rural, 14% é urbanizada e 7% ¢é inundada. A
densidade demografica é de 454,94 hab/km? e taxa de urbanizacdo de 98,6%.
Possui clima tropical de altitude, bioma de Mata Atlantica e esta a 564 metros acima
do nivel do mar. A temperatura média anual fica em torno de 20°C, e o indice
pluviométrico em torno de 1300 mm. O relevo é irregular, formado por morros e
varzeas. A cidade esta inserida na bacia hidrografica do rio Paraiba do Sul e é
banhada pelos rios, Paraiba do Sul, Paratei, Turi e Comprido e faz divisa com as
cidades de Sao José dos Campos, a norte e nordeste, Jambeiro, a leste, Santa
Branca, a sudeste, Guararema, a sudoeste, Santa Isabel, a oeste, e lgarata, a
noroeste (Figura 5). (SMMA, 2006; IBGE, 2010 e 2021; SigRH, 2022).

%% s 2 y s

Figura 5: Localizagdo do municipio de Jacarei, SP, e cidades vizinhas. Brasil. Fonte: IBGE, 2021.
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3.3. Areas de estudo

No estudo estdo descritas cinco areas. As areas 1, 2 e 5, foram selecionadas por
representarem locais provaveis de infecgdo no Municipio, a partir de casos humanos
registrados no SINAN (Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagdo). O critério
de inclusao foi: tratar-se de caso humano confirmado para FMB e ter o local provavel
de infeccdo no Municipio Jacarei. Nas areas 1 e 2 constatou-se a presenca de
animais positivos no inquérito soroldgico para detecgao de anticorpos anti-Rickettsia

do Grupo da Febre maculosa.

A area 3 foi selecionada por representar LPl de caso humano suspeito,
posteriormente descartado, investigado no municipio, mas que durante a
investigacdo, demonstrou havera presengca de animais positivos no inquérito

soroldgico para detecgao de anticorpos anti-Rickettsia do Grupo da Febre Maculosa.

A area 4 foi selecionada por representar locais reclamados por municipes devido ao
incdbmodo pela presenca de carrapatos e capivaras, e com a presenca de animais
positivos no inquérito soroldgico para deteccdo de anticorpos anti-Rickettsia do
Grupo da Febre Maculosa.

Tabela 2: Coordenadas geograficas do ponto central das areas estudadas no periodo de
2014 a 2020 em Jacarei, SP.

Areas Coordenadas Geograficas

LAT LONG
Area 1 -23.240611 -45.965361
Area 2 -23.288852 -45.979623
Area 3 -23.366966 -45.976844
Area 4 -23.232865 -46.074485
Area 5 -23.366803 -45.031514

Fonte: Documentos DVS, SMS, Jacarei, SP



32

As coordenadas geograficas das areas (Tabela 2) foram obtidas a partir de
georreferenciamento com uso do GPS e estdo descritas nos documentos
consultados, ou a partir dos enderegos descritos nesses documentos e da busca das
coordenadas utilizando base de imagens georreferenciadas dos aplicativos Google

Maps e o Google Earth Pro.

Segundo Polo et al. (2018), a distancia em que capivaras podem dispersar
carrapatos infectados no periodo de um ano, é de até 2 km. Desse modo, para que a
analise de paisagem representasse o LPl dos casos humanos e/ou presenca de
animais positivos no inquérito soroldgico para detecgao de anticorpos anti-Rickettsia

rickettsii, o tamanho do raio da area analisada foi determinado em 2 km.

Desse modo, nas areas de ocorréncia de casos confirmados de FMB, areas 1,2 e
5, o buffer compreende a area que representa a influéncia da paisagem sobre o LPI
do caso humano. Nas areas 3 e 4 o buffer compreende a area onde se encontram

elementos relevantes que demonstram a ocorréncia do ciclo da FMB (Figura 6).

s @reas sem casos humanos

¢ Centro da raio de 2 km (huffer)

3 W 3 - i Legenda
Areas de estudo 3 \_\ “‘ s &+ Areas com casos humanos
a

(7 Limite territorial do municipio de Jacaref

Figura 6: Areas estudadas no municipio de Jacarei, SP.

Fonte: Google Earth Pro, SINAN, SMS, Jacarei, SP.
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3.4. Perfil Epidemiolégico

O perfil epidemiolégico de casos humanos foi estudado a partir da analise
descritiva baseada na revisdo dos relatérios de investigagées epidemiolégicas do
banco de dados da Diretoria de Vigilancia em Saude Municipal e nos registros do
Sistema de Informacédo de Agravos de Notificagcdo (SINAN), durante o periodo de
2014 a 2020.

Foram consideradas as seguintes variaveis no estudo do perfil epidemiologico
dos quatro pacientes que contrairam a FMB no municipio de Jacarei: a data dos
primeiros sintomas; idade; sexo; sinais e sintomas; relato de parasitismo por
carrapatos; relato de presenca de capivaras; frequéncias em ambientes com mata,
rios e cachoeiras; caracteristica do LPl e evolugao clinica. As variaveis foram

descritas em numeros absolutos e em porcentagens.

3.5. Coleta de sangue e sorologia

Durante as atividades de rotina de investigagado de foco feita pela vigilancia de
zoonoses municipal foram coletadas amostras de sangue de hospedeiros sentinelas
residentes nos ambientes investigados (areas desse estudo). Os responsaveis pelos
animais receberam orientacées sobre a FMB e assinaram um termo de autorizagao
para coleta de sangue e exame laboratorial. A coleta foi realizada por médicos
veterinarios, atendendo aos padrdes técnicos recomendados. As amostras foram
encaminhadas ao laboratério da Sucen em Mogi Guagu, ou ao laboratério da DVZ

do municipio de Sao Paulo, onde foram processadas.

Os dados obtidos a partir dessas investigacbes, encontrados nas areas
selecionadas para o estudo, foram descritos utilizando-se como fonte os resultados
laboratoriais das amostras, guardados nos arquivos da Diretoria de Vigilancia em
Saude do municipio de Jacarei. Foram também descritas a presenca e a
geolocalizagdo de animais sentinela (caninos e equinos) e a ocorréncia de animais

sororreagentes.
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A presenca de hospedeiros sororreagentes indica circulagdo de riquétsias no
ambiente. O teste laboratorial utilizado € a RIFI (reagcdo de imunofluorescéncia
indireta), com antigeno de Rickettsia rickettsii. Esse teste é considerado padr&o-ouro
e 0 mais disponivel na rotina laboratorial (BRASIL, 2005). As amostras que resultam

em titulos iguais ou maiores que 64 sao consideradas reagentes (BEPA ,2016).

3.6. Pesquisa acaroldgica

Essa atividade esta descrita em documentos e planilhas da Vigilancia de
Zoonoses, Diretoria de Vigilancia em Salde, do Municipio de Jacarei/SP. E uma
atividade de estudo e monitoramento das espécies de carrapato encontradas no
territério do municipio, e é importante na classificacdo de uma area quanto a
presenga do vetor do agente etioldégico. A coleta dos carrapatos foi realizada
utilizando-se: a técnica de arrasto, a técnica da armadilha de CO2, a partir de exame
nos animais hospedeiros ou a partir de parasitismo humano. Os espécimes
coletados durante as atividades de vigilancia de zoonoses foram encaminhados ao
laboratorio da SUCEN, regional de Taubaté, para identificagdo. Foram descritas, a
partir de investigagdes nas areas selecionadas para esse estudo, e com base na
consulta de documentos dos arquivos da Diretoria de Vigildncia em Saude, as
espécies de carrapatos encontradas, o local de captura, o método de captura e o

numero de acaros coletados.

3.7. Descrigcao da paisagem

Foram descritos o0s seguintes componentes da paisagem e variaveis
demograficas: a densidade populacional; os locais provaveis de infecgdo e a
distancia destes até a colegcdo hidrica mais proxima; a porcentagem de cobertura
vegetal nativa, do espelho d’agua e dos locais de ocupagao e deslocamento humano
dentro de cada area estudada; a area e o perimetro da cobertura vegetal nativa e
do espelho d’agua; a distribuicdo geografica da cobertura vegetal nativa e seu perfil
de fragmentagédo, sendo essa variavel definida baseada em analises visuais da
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paisagem e no calculo da densidade de borda da cobertura vegetal nativa e do
espelho d’agua; a presenca de hospedeiros primarios; a presengca de animais
sentinela; a presengca de animais sororreagentes; e a presenca do vetor, fatores
importantes para avaliar condi¢gdes de se estabelecer o ciclo ecoepidemiolégico da
FMB.

A extracdo das métricas de paisagem foi realizada com base na criagdo de
poligonos utilizando-se o programa Google Earth Pro. As imagens analisadas foram
obtidas nos anos de ocorréncia dos casos humanos e das investigacdes. A
paisagem foi descrita com base em fotointerpretacdo de imagens de satélites, a

partir da delimitagao de poligonos diretamente na tela do computador (INPE, 2022).

Esses dados foram obtidos a partir do aplicativo Google Earth Pro, de relatorios e
fichas de investigacbes que foram realizadas pela SUCEN, pela Vigilancia de
Zoonoses de Jacarei, e de visitas e registros fotograficos de parte da equipe de
saude municipal nessas areas. Esses dados encontram-se nos arquivos da Diretoria

de Vigilancia em Saude, e Vigilancia de Zoonoses, do municipio de Jacarei.

As variaveis investigadas foram georreferenciadas e apresentadas em mapas,

graficos e tabelas.

Os fragmentos da cobertura vegetal foram identificados de acordo com formas,
texturas, cores e distribuicdo. Para avaliar o grau de fragmentagcdo da cobertura
vegetal nativa de cada area, além da fotointerpretacdo de imagens que delimitam a
cobertura vegetal nativa, calculamos a densidade de borda, ou seja, a raz&o entre a
soma dos perimetros dos fragmentos (metros) e a soma das areas dos fragmentos
(hectares). Quanto maior o valor da soma dos perimetros dos fragmentos em
relacdo a soma das areas dos fragmentos maior o grau de fragmentagéo.

Partindo de uma situacao hipotética onde dentro da area estudada ndo houvesse
nenhum fragmento, ou seja, supondo que essa area com 2 km de raio estivesse
totalmente preenchida por cobertura vegetal nativa, teriamos a razdo entre um
perimetro de 12560 metros e uma area de 1256 hectares com resultado igual a 10
metros por hectare (area hipotética sem fragmentacao).

O grau de fragmentacao do espelho d’agua foi calculado da mesma forma.
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Consideragoes éticas:

O Projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Satde
Publica da Universidade de Sao Paulo, parecer numero 5.658.456.

4. RESULTADOS

4.1. Perfil epidemiolégico

Estdo descritos os 4 casos humanos de FMB que ocorreram no periodo do
estudo (2014 a 2020) com LPI no municipio (fonte: SINAN). A distribuigdo espacial
dos casos humanos (Figura 7) aconteceu da seguinte forma: um caso na area 1, um
caso na area 2, um caso nha area 5 e o quarto caso com LPI indeterminado, uma vez
que o paciente frequentava diversos locais dentro do municipio com a finalidade de
lazer (pescaria), havendo a possibilidade da infecgcéo ter ocorrido nas areas 1, 2 ou
5.

&» Argas com casos humanos

Areas com casos humanos NG ; Lasgra

© Centro do raio de 2 km (buffer)
() Limite territarial do municipio de Jacarei

Figura 7: Areas de estudo com casos humanos de FMB no municipio de Jacarei, SP.

Fonte: Google Earth Pro, SINAN, SMS, Jacarei, SP.
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A figura 8 mostra a distribuicdo anual dos casos e 6bitos por FMB no periodo

estudado.

Distribuicao anual de casos e 6bitos
em Jacarei, SP

B
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Numero de casos e 6bitos
por FMB

n casos = Gbitos Linear (n casos)

Figura 8: Distribuicdo anual de casos humanos e de 6bitos por FMB, com LPI em Jacarei, SP.

i:onte: SINAN, SMS, Jacarei, SP.

Ocorreram 4 casos confirmados de FMB no municipio de Jacarei no periodo
de 2014 a 2020 e todos os pacientes vieram a obito (letalidade de 100%).

A mediana e a média de dias de evolugao para obito pela doenca foi de 5,5
dias.

Todos os casos humanos foram encerrados com confirmagdo por critério
laboratorial (PCR).

A tabela 3 apresenta as datas dos primeiros sintomas dos pacientes, que

estdo concentradas em junho e agosto.

Tabela 3: Data dos primeiros sintomas dos casos de FMB em
Jacarei no periodo de 2014 a 2020.

Caso Data Jun Ago Total

2014 09/ago - 1 1
2017 06/ago - 1 1
2020 (1) 01/jun 1 - 1
2020 (2) 18/jun 1 - 1
Total 2 2 4

Fonte: SINAN, SMS, Jacarei, SP.



A tabela 4 mostra predominio de casos da doenga no sexo masculino e na

faixa etaria de 50 a 69 anos.

Tabela 4: Distribuicdo segundo idade e sexo dos casos de FMB
com LPIl em Jacarei, SP.

Masculino Feminino Total

Faixa etaria (n) (n) (n)
<19 anos 0 1 1
20 a 49 anos 1 0 1
50 a 69 anos 2 0 2
> 70 anos 0 0 0
Total 3 1 4

n: nimero absoluto de individuos.

Distribuicao de casos segundo o sexo

Fem
25%

Masc
75%

= Masc = Fem

Figura 9: Distribuigdo de casos humanos de FMB com LPI em Jacarei, SP,
segundo o sexo, no periodo de 2014 a 2020.

Fonte: SINAN, SMS, Jacarei, SP.

38

A tabela 5 mostra que sinais e sintomas inespecificos como: febre, cefaléia,

dor abdominal, diarréia, mialgia e ictericia foram os mais frequentemente

encontrados (em 100 % dos pacientes).
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Tabela 5: Sinais e sintomas mais frequentes nos casos de FMB
com LPI em Jacarei, SP, no periodo de 2014 a 2020.

Frequéncia

Sintomas Individuos(n) (%)
Febre 4 100
Cefaléia 4 100
Dor Abdom. 4 100
Diarréia 4 100
Mialgia 4 100
Ictericia 4 100
Nausea/vém. 3 75
Exantema 3 75
Prostracao 3 75
Alter.Respir. 3 75
Olig./anuria 2 50
Hepato/espl. 2 50
Petéquias 2 50
Linfoadenop. 1 25
Hiper. conj. 1 25
Suf.hemor. 1 25
Manif.hemorrag. 1 25
Convulséo 0 0

Fonte: SINAN, documentos VE e VZ, SMS, Jacarei, SP

n: nimero absoluto de individuos

A tabela 6 mostra a frequéncia de variaveis epidemiolégicas associadas aos
casos notificados. Destacam-se os relatos de presenca de capivaras, relatos de
frequéncia em ambientes de mata, rios e cachoeiras, uma consideravel notificagao
de LPI em areas urbanas e periurbanas e em atividades de lazer, e a alta letalidade
da doencga (100%) no municipio, nesse periodo de estudo.



Tabela 6: Frequéncia das variaveis epidemiologicas associadasaos casos
de FMB com LPI em Jacarei, SP, no periodo de 2014 a 2020.

Variaveis Individuos(n)  Frequencia(%)
Relato parasit por carrapatos 3 75
Relato presenca capivaras 4 100
Freq. amb. mata /rio/cachoeira 4 100
Localizagdo do LPI n %
Rural 1 25
Urbana/periurbana 3 75
Atividade exercida no LPI n %
Lazer 3 75
Trabalho 0 0
Moradia 1 25
Evolugéo clinica n %
Cura 0 0
Obito 4 100
Critério confirmacéao/ descarte n %
Laboratorial 4 100
Clinico-epidemioldgico 0 0
Clinico 0 0
Fonte: SINAN, documentos VE e VZ, SMS, Jacarei, SP.

n: nimero absoluto de individuos

4.2. Analise sorolégica de animais sentinela.

As amostras de soro dos animais sentinela foram submetidas a RIFI, e de
modo geral, os titulos variaram de 64 a 4096. Sao considerados reagentes animais
com titulos = 64.

Em cada area estudada observou-se o seguinte:

40



Area 1:
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Tabela 7: Area 1 - Resultado da titulagdo do exame sorolégico para Rickettsia do

Grupo da Febre Maculosa, RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Data coleta Amostra Espécie RIFI
18/11/2014 1a Equina 256
18/11/2014 2a Equina NR
18/11/2014 3a Equina NR
18/11/2014 4a Equina 64
18/11/2014 5a Equina NR
18/11/2014 6a Equina NR
18/11/2014 7a Equina 128
18/11/2014 8a Equina NR
18/11/2014 9a Equina 512
18/11/2014 10a Equina NR
18/11/2014 11a Equina 256
18/11/2014 1b Equina 64
18/11/2014 2b Equina 64
18/11/2014 3b Canina 4096
18/11/2014 4b Canina 512
27/10/2015 1 Canina 1024
27/10/2015 2 Canina 256
27/10/2015 3 Equina 512
27/10/2015 4 Equina 512

NR - Nao reagente

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP

Na area 1 (Tabela 7) foram coletadas um total de 19 amostras, 4 de caninos e

15 de equinos. Todas as 4 amostras de caninos foram sororreagentes, e das 15

amostras coletadas de equinos, 9 foram sororreagentes.

A ocorréncia de caninos sororreagentes foi de 100% e a de equinos

sororreagentes foi de 60%.(Figura 10)
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Area 1: Animais sororreagentes
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80
60
40

20
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Animais sentinela

Figura 10: Ocorréncia de animais sororreagentes (%) na area 1, examinados pela RIFI,
usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Os titulos de anticorpos variaram de 64 até 4096. (Figura 11)

Desse modo, confirmou-se a circulagdao da bactéria do grupo da Febre
Maculosa nos animais sentinela amostrados na area 1.

Considerando o grupo de animais sentinela examinados nessa area (caninos

+ equinos), observamos uma ocorréncia de 68,4 % de individuos soropositivos.

Resultados de sorologia dos animais sentinela

Numero de animais
N W » O O N

—_

0 I I [ [ [l
NR 64 128

256 512 1024 2048 4096

Titulo de anticorpos

Figura 11: Area 1: Numero de animais sororreagentes para Rickettsia do grupo da Febre Maculosa

agrupados de acordo com o titulo maximo observado, e animais ndo reagentes (NR — Ndo Reagentes).

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.



A distribui¢cao espacial dos locais com animais sororreagentes pode ser observada
nas figuras 12 e 13.

Legenda

&» Area com caso humano

(7 Lirnite territarial do rmunicipio de Jacarel
i (8 Locais com caninos soromeagentes

® Locais com equinos sororeagentes

Figura 12: Distribuigdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 1.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2014), Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Legenda

:) ATEB com caso humano

(' Limite territorial do municipio de Jacarel
[®) Locais com caninos sororreagentes
@ |orais com equinos sororreagentes

Figura 13: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 1.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2014), Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.



Area 2:

Tabela 8: Area 2 - Resultados da titulagéo de exames soroldgicos para Rickettsia do
Grupo da Febre Maculosa, RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Data coleta N° amostra Espécie RIFI
17/09/2015 5 Equino 1024
17/09/2015 6 Equino 1024
17/09/2015 7 Canino 128
17/09/2015 8 Canino 256
17/09/2015 9 Canino 256
17/09/2015 10 Canino 512
17/09/2015 11 Canino 512
30/03/2017 61 Canino 256
04/04/2017 62 Equino 512
04/04/2017 63 Canino NR
04/04/2017 64 Canino 128
04/04/2017 65 Canino NR
04/04/2017 66 Canino NR
04/04/2017 67 Equino 128
04/04/2017 68 Equino 128
04/04/2017 69 Canino NR
04/04/2017 70 Canino 128
04/04/2017 71 Equino 64
04/04/2017 72 Canino NR
04/04/2017 73 Canino NR
04/04/2017 74 Canino NR
07/06/2017 108 Canino 2048
07/06/2017 109 Canino 1024
07/06/2017 110 Canino 1024
26/09/2017 153 Canino 64
26/09/2017 154 Canino 64
26/09/2017 155 Canino NR
26/09/2017 156 Canino 64
26/09/2017 157 Canino NR
26/09/2017 158 Canino NR
05/09/2018 43 Canino NR
05/09/2018 44 Canino NR
06/09/2018 45 Canino 64
06/09/2018 46 Canino NR
06/09/2018 47 Canino NR
06/09/2018 48 Canino NR
06/09/2018 49 Canino NR
06/09/2018 50 Canino NR
06/09/2018 51 Canino 64
06/09/2018 52 Canino NR

NR - Nao reagente / Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.
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Na area 2 foram coletadas um total de 40 amostras, 34 de caninos e 6 de
equinos ( Tabela 8). Das 34 amostras de caninos,16 foram sororreagentes e das 6
amostras de equinos coletadas, todas foram sororreagentes.

A ocorréncia de caninos sororreagentes foi de 47% e a de equinos

sororreagentes foi de 100%. (Figura 14).

Area 2: Animais sororreagentes
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Animais sentinela

Figura 14: Ocorréncia de animais sororreagentes (%) na area 2, examinados pela
RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Os titulos de anticorpos variaram de 64 até 2048. (Figura 15)

Desse modo, confirmou-se a circulagdo da bactéria do grupo da Febre
Maculosa nos animais sentinela amostrados na area 2.

Considerando o grupo de animais sentinela examinados nessa area,

observamos uma ocorréncia de 55 % de individuos soropositivos.
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Resultados de sorologia de animais sentinela
20
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Figura 15: Area 2: Numero de animais sororreagentes para Rickettsia do grupo da Febre Maculosa

agrupados de acordo com o titulo maximo observado, e animais nao reagentes (NR — Ndo Reagentes).

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

A distribuicdo espacial dos locais com animais sororreagentes pode ser

observada nas figuras 16 e 17.

Legenda

&+ Area com caso humang

() Limite territoral do municipio de Jacare!
@ Locals com caninos sororreagentes
Locais com equinos sororreagentes

b
&%,

'

Gbogle Earth |

Iz

Figura 16: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 2.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2017), laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.
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Figura 17: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 2.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2017), laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Area 3:

Tabela 9: Area 3 - Resultado da titulagdo de exame sorolégico para Rickettsia do

Grupo da Febre Maculosa, RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Data coleta N° amostra Espécie RIFI
21/12/2016 1 Equino 128
08/03/2017 22 Canino 512
08/03/2017 23 Canino 512
08/03/2017 25 Canino 512
08/03/2017 26 Equino 512
08/03/2017 27 Equino 256
09/03/2017 34 Equino 256
09/03/2017 35 Equino 512
09/03/2017 36 Canino 64
09/03/2017 37 Canino 512
09/03/2017 38 Canino 1024
09/03/2017 39 Canino 1024
09/03/2017 40 Canino 512
09/03/2017 41 Canino 512
09/03/2017 42 Canino 1024
09/03/2017 43 Canino 512
09/03/2017 44 Canino 512
09/03/2017 45 Canino 512

NR - Nao reagente / Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

47
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Na area 3 foram coletadas um total de 18 amostras, 13 de caninos e 5 de equinos.
Todas as amostras coletadas, de caninos e de equinos, foram sororreagentes.
(Tabela 9)

A ocorréncia de caninos e equinos sororreagentes foi de 100% na area 3.

Area 3: animais sororreagentes
120

100
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60
40

20

% de animais sororreagentes

Caninos Equinos

Animais sentinela

Figura 18: Ocorréncia de animais sororreagentes (%) na area 3, examinados pela
RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Os titulos de anticorpos variaram de 64 até 1024 (Figura 19).

Desse modo, confirmou-se a circulagdo da bactéria do grupo da Febre
Maculosa nos animais sentinela amostrados na area 3.
Considerando o grupo de animais sentinela examinados nessa area (caninos

+ equinos), observamos uma ocorréncia de 100 % de individuos soropositivos.
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Resultados de sorologia de animais sentinela
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Figura 19: Area 3 - Numero de animais sororreagentes para Rickettsia do grupo da Febre Maculosa

agrupados de acordo com o titulo maximo observado, e animais ndo reagentes (NR).

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

A distribuicdo espacial dos locais com animais sororreagentes pode ser

observada nas figuras 20 e 21.

Legenda

& Area sem caso humano

) Limite territorial do municipio de Jacarei
@) Laocais com caninos sororreagentes

Laocais com EqUiHDS sOrorreagentes

‘GoogleEarth’ A

Figura 20: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 3.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2017), laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.
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Figura 21: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 3.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2017), laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Area 4:

Tabela 10: Area 4 - Resultado da titulagdo de exame soroldgico para Rickettsia do

Grupo da Febre Maculosa, RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Data coleta N° amostra Espécie RIFI
21/09/2017 137 Canina NR
21/09/2017 138 Canina NR
21/09/2017 139 Canina 64
21/09/2017 140 Canina NR
21/09/2017 141 Canina NR
21/09/2017 142 Canina 64
21/09/2017 143 Canina 64
21/09/2017 144 Canina NR
21/09/2017 145 Canina NR
21/09/2017 146 Canina NR
21/09/2017 147 Canina 64
21/09/2017 148 Canina 64
21/09/2017 149 Canina 256

NR - Nao reagente

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP
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Na area 4 foram coletadas um total de 13 amostras, todas de caninos e 6 delas
foram sororreagentes (Tabela 10).

A ocorréncia de caninos sororreagentes foi de 46,2% na area 4 (Figura 22)

Area 4: Caninos sororreagentes
120
100
80
60
40
20

Caninos sororreagentes Total de Caninos

% de caninos sororreagentes

Figura 22: Ocorréncia de animais sororreagentes (%) na area 4, examinados pela
RIFI usando como antigeno Rickettsia rickettsii.

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Os titulos de anticorposvariaram de 64 até 256. (Figura 23)

Desse modo, confirmou-se a circulagdo da bactéria do grupo da Febre Maculosa em

46,2% dos caninos amostrados na area 4.

Resultados de sorologia de caninos

NR 64 128

256 512 1024 2048 4096

N W b~ 00 OO N

Numero de animais

RN

Titulo de anticorpos

Figura 23: Area 4: Numero de animais sororreagentes para Rickettsia do grupo da Febre Maculosa
agrupados de acordo com o titulo maximo observado, e animais ndo reagentes (NR).

Fonte: Laudos SUCEN e documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.
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A distribuicdo espacial dos locais com animais sororreagentes na area 4, pode ser
observada nas figuras 24 e 25.

Legenda

&» Area sem caso humano

() Limite territorial do municipio de Jacarei

\ (® Locais com caninos sororreagentes

Figura 24: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 4.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2017), laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Legenda

&» Area sem caso humano

() Lirnite territorial do runicipio de Jacarel
@ Locais com caninos sororreagentes

“Google Earth, |

Figura 25: Distribuicdo espacial de locais com animais sentinela sororreagentes na area 4.

Fonte: Google Earth Pro (imagem 2017), laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.
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Area 5:

A area 5 é uma area de transmissao de FMB (caso humano em 2020), e nao foi

realizado inquérito soroldgico nos hospedeiros sentinela (BEPA, 2016).

A distribuicdo espacial das cinco areas do estudo e dos locais com animais

sororreagentes pode ser observada na figura 26.

Areas de estudo : Legenda
A ¢| *» Areacom casohumano

‘s ‘Areas sem caso humang
Lirnite territorial do municipio de Jacarei
Locais com caninos sororreagentes
Locais com equinos sororreagentes

Google Earth N AU = 10l 1

Figura 26: Distribuicdo espacial das cinco areas de estudo e dos locais com animais sentinela
sororreagentes no municipio de Jacarei, SP.

Fonte: Google Earth Pro, laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Tabela 11: Porcentagem e numero absoluto de animais sororreagentes nas areas estudadas.

Porcentagem de animais sororreagentes (n)

Espécie Area 1 Area 2 Area 3 Area 4 Area 5

Caninos 100,0% (4) 47,0% (16) 100,0% (13) 46,2% (6) Nao pesquisado
Equinos 60,0% (9) 100,0% (6) 100,0% (5) _ Nao pesquisado
Caninos + Equinos 68,4% (13) 55,0% (22) 100,0% (18) _ Nao pesquisado

Fonte: Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.
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4.3. Acaros encontrados

Area 1:

Tabela 12: Carrapatos encontrados na area 1 e métodos de captura.

Data coleta Amostra Resultado Quant Local Captura
18/11/2014 2 A. sculptum 2M - 3F - 4 ninfas Mata ciliar Arm CO2
18/11/2014 3 A. sculptum 4M - 9F Mata ciliar Arm CO2
18/11/2014 4 A. dubitatum 2M - 5F - 12 ninfas  Mata ciliar Arm CO2
18/11/2014 4 A. sculptum 2M - 3F Mata ciliar Arm CO2

M — macho, F —fémea , Arm CO2 — Armadilha de CO2.

Fonte: Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Na area 1(Tabela 12) foram coletados 47 carrapatos do género Amblyomma
sendo um exemplar identificado como fémea de Amblyomma sp; 27 exemplares de
A. sculptum e 19 de A. dubitatum.A espécie A. sculptum foi a mais frequentemente
encontrada.

Considerando os exemplares de A. sculptum, foram encontrados 23 adultos e
16 ninfas. O maior numero de formas adultas encontradas, justifica-se pela
sazonalidade dessa espécie que ja inicia um predominio dessa fase de vida na
época em que foi realizada a coleta (Labruna et al. 2003).

A grande maioria dos exemplares foi coletada em armadilha de CO2 e em
ambiente de mata ciliar, e apenas uma fémea de Amblyomma sp foi retirada quando
se encontrava fixa em um canino.

Estéo descritos 27 individuos da espécie A. sculptum e 19 de A. dubitatum.
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Area 2:

Tabela 13: Carrapatos encontrados na area 2 e métodos de captura.

Data coleta Amostra Resultado Quant Local Captura
25/09/2017 104 A. sculptum 2M - 2F Fixo suino Coleta manual
05/09/2018 415/18 Amblyomma sp 1 ninfa Fixo humano Coleta manual
06/09/2018 1 Amblyomma sp 2 ninfas Fixo céo Coleta manual
06/09/2018 2 Amblyomma sp 18 ninfas  Vegetacao Arrasto
06/09/2018 3 Amblyomma sp 13 ninfas  Vegetagao Arrasto
06/09/2018 4 Amblyomma sp 87 ninfas  Vegetagao Arrasto
13/09/2018 8 A. sculptum 1F Vegetagao Arrasto
23/10/2018 17 Amblyomma sp 18 ninfas  Vegetagao Arrasto
16/11/2018 20 A. sculptum 1M - 3F Vegetacéo Arrasto
16/11/2018 20 A. sculptum 8 ninfas Vegetacéo Arrasto
06/12/2018 24 A. sculptum 4 ninfas Vegetacéo Arrasto
26/02/2020 3 A. sculptum 3F Fixo Capiv Coleta manual
26/02/2020 3 A. dubitatum 2F Fixo Capiv Coleta manual
26/02/2020 4 A. sculptum 3M-5F Fixo Capiv Coleta manual
26/02/2020 4 A. dubitatum ™ Fixo Capiv Coleta manual
26/02/2020 5 A. sculptum 2M - 2F Fixo Capiv Coleta manual
10/08/2020 23 A.sculptum 3F Vestes Coleta manual

M — macho, F — fémea , Capiv. - capivara

Fonte: Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Foram coletados na area 2 (Tabela 13), 181 carrapatos. Desse total, 139
eram ninfas de Amblyomma sp, 39 carrapatos da espécie A. sculptum e 3 carrapatos
adultos da espécie A. dubitatum.

Considerando os exemplares de A. sculptum, foram encontrados 27 adultos

(8 machos e 19 fémeas), e 12 ninfas.

Estao descritos 39 individuos da espécie A. sculptum e 3 de A. dubitatum.

A espécie A. sculptum foi a mais frequentemente encontrada.

Considerando todos os exemplares coletados , 153 foram recolhidos da
vegetacdo, 3 de vestes, 4 estavam parasitando suinos, 2 parasitando caes, 1

parasitando humano e 18 fixos em capivara.



Area 3:

Nao estd descrita atividade de pesquisa acarolégica na area 3, no periodo de

estudo.

Area 4:

Estéo registradas algumas reclamacgdes sobre a presenca de capivaras e de
carrapatos nessa area em setembro de 2017. As solicitagdes foram atendidas com
orientagdes sobre o controle dos acaros, sobre a prevencdo da Febre Maculosa
Brasileira e com coleta de sangue dos caninos para exame sorolégico. Na época o
municipio ndo realizava pesquisa acarologica. Esta descrita uma ocorréncia de

parasitismo humano por uma ninfa de Amblyomma sp, na area 4 em outubro de

2020.

Area 5:

Tabela 14: Carrapatos encontrados na area 5 e método de captura.

Data coleta Amostra Resultado Quant Local Captura
11/09/2018 408-1 Amblyomma sp 3 ninfas Vegetacao Arrasto
11/09/2018 408-2 A. sculptum 1F Vestes Coleta manual
11/09/2018 408-2 Amblyomma sp 23 larvas Vestes Coleta manual
03/02/2020 2 A. sculptum 2M-4F Ambiente/muro Coleta manual
03/07/2020 19 Amblyomma sp 1 Fixo em cao Coleta manual
21/07/2020 Sucen A. sculptum 324 F Mata ciliar Arrasto/CO2
21/07/2020 Sucen A. sculptum 2M Mata ciliar Arrasto/CO2
21/07/2020 Sucen A. sculptum 18 ninfas Mata ciliar Arrasto/CO2

M — macho, F —fémea , Arrasto — arrasto de flanela, CO2- armadilha de CO2 ou Gelo seco.

Fonte:Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Na area 5 foram coletados 378 carrapatos. Desse total 351 eram da espécie

A. sculptum e 27 carrapatos do género Amblyomma (Amblyomma sp). (Tabela 14)

Esta descrita a presencga de A. sculptum e A. dubitatum nas areas 1 e 2, com

predominancia da espécie A. sculptum nas duas areas como mostra a tabela 15.
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Na area 3 ha histérico de parasitismo humano, com notificacdo de caso
suspeito de FMB, mas sem a coleta e identificagcdo dos espécimes.

Na area 4 esta descrita a presenca de carrapatos e uma amostra identificada
como carrapato do género Amblyomma.

Na area 5 esta descrita presenca expressiva de A. sculptum.

Tabela 15: Porcentagem e numeros absolutos de carrapatos das espécies A. sculptum
e A. dubitatum encontrados nas areas estudadas.

Acaros encontrados % (n)

Espécie A1 A2 A3 A4 A5
A. sculptum 58,7 % (27) 92,9% (39) 0 0 100,0% (351)
A. dubitatum 41,3 % (19) 7.1% (3) 0 0 0

Total 100,0 % (46) 100,0% (42) 0 0 100,0% (351)

Fonte: Laudos Sucen, documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

4.4. Analise dos componentes da paisagem

As areas 1, 3 e 4 apresentam as menores densidades populacionais, de zero a
onze habitantes por hectare e caracteristicas de area rural. As areas 2 e 5 possuem
caracteristicas de area urbana sendo que a area 2 é a que possui mais habitantes

por hectare (ha): de 48 a 62 habitantes por hectare. (Figura 27 e Tabela 16).
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Figura 27: Densidade populacional e regides geograficas do municipio de Jacarei, SP.

Fonte: http://geosegovplan.jacarei.sp.gov.br/geojacarei/mapas2022/index.html

Tabela 16: Densidades populacionais (hab/ha) e regides geograficas
das areas de estudo.

Densidade Populacional

hab/ha Regides
A1 0 - 11 hab/ha Norte
A2 parte 1 48 - 62 hab/ha Central
A2 parte 2 11 - 31 hab/ha Noroeste
A3 0 - 11 hab/ha Sudoeste
A4 0 - 11 hab/ha Noroeste
A5 11 - 31 hab/ha Sudoeste

Fonte: http://geosegovplan.jacarei.sp.gov.br/geojacarei/mapas2022/index.html

Nas areas 1, 2 e 5, todas com casos humanos, os Locais Provaveis de Infecgao
estavam em até 200 metros de distancia da margem do rio Paraiba do Sul, ou de

outra colecgao hidrica.(Tabela 17).
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Tabela 17: Distancia do LPI até a colegao hidrica mais proxima.

Area de Distancia do LPI
estudo a uma colegao hidrica
A1 100 -200 m
A2 100 -200 m
A3 Sem LPI
A4 Sem LPI
A5 0-100m

Fonte: Documentos VZ, SMS, Jacarei, SP.

Foram caracterizados e mensurados, nas cinco areas do estudo, os seguintes
componentes da paisagem: 1) Cobertura vegetal nativa, 2) Espelho d’agua, 3) Local

de ocupacéao e deslocamento humano. (Figura 28)

i ; s Area com caso humano
- . o Area sem caso humano
: Cobertura vegetal nativa

Espelho d'agua

Lirnite territarial do municipio de Jacaref

! Dcupagéo e deslocamento humano

10 km

Figura 28: Distribuicdo espacial das cinco areas de estudo com a marcagao dos poligonos que
delimitam a cobertura vegetal nativa; o espelho d’agua e locais de ocupagéao e deslocamento
humano.



60

As porcentagens de cobertura vegetal nativa, espelho d’agua e dos locais de

ocupacao e deslocamento humano, encontradas em cada uma das areas estudadas

estdo descritas na tabela abaixo. (Tabela 18)

Tabela 18: Porcentagem dos componentes da paisagem relativa a cada area de estudo.

Composigao
das Area 1 Area 2 Area 3 Area 4 Area 5
areas estudadas % % % % %
Cobertura vegetal nativa 16,7 5,7 13,9 14,4 20,7
Espelho d'agua 9,9 3,4 1,2 30,4 2,8
Ocupacao e desloc. humano 24,9 79 9,8 16,7 21,8
Outros* 48,5 11,9 75,1 38,5 54,7
Total 100 100 100 100 100

Qutros* - outras classes de paisagem

Denominamos por “Outros” os locais dentro de cada area pertencentes a outras

classes de paisagem.

Todas as areas estudadas estdo bastante modificadas pela ocupacdo e

deslocamento humano e apresentam um perfil de vegetagdo com alta fragmentacao

da cobertura vegetal nativa (Mata Atlantica) que pode ser observada na tabela 19.

O perfil dessas areas foi definido a partir da analise visual da paisagem e do célculo

da densidade de borda.

Tabela 19: Comparativo do grau de fragmentagéo da cobertura vegetal nativa

das areas de estudo.

Cobertura Densidade de Borda =
Vegetal Perimetro (metro) / Fragmentacao
Nativa Area (hectare)

Area hipotética 10 Sem fragmentos
Area 1 234,8 Alta fragmentacdo
Area 2 704,4 Alta fragmentacdo
Area 3 544,2 Alta fragmentacdo
Area 4 124,4 Alta fragmentacdo
Area 5 440,1 Alta fragmentacdo

Obs: Situagao hipotética ideal: 12560m / 1256 hectares = 10m/hectare
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Em cada uma das areas de estudo, também foram mensuradas a area e o

perimetro do espelho d’agua e a Densidade de Borda do espelho d’agua (razéo

entre o perimetro e a area). (Tabela 20).

Tabela 20: Comparativo do grau de fragmentagao do espelho d’agua

das areas de estudo.

Espelho
d’agua

Densidade de Borda =
Perimetro (metro) /
Area (hectare)

Fragmentagao

Area hipotética
Area 1
Area 2
Area 3
Area 4
Area 5

10
161,5
416,8
226,2
325,8
220,7

Sem fragmentos

Alta fragmentacgao
Alta fragmentacao
Alta fragmentagao
Alta fragmentacao
Alta fragmentagao

A partir da analise visual da paisagem, as areas estudadas apresentam alta

fragmentacdo da cobertura vegetal nativa com média de densidade de borda de

270,2 metros / hectare. A média da densidade de borda do espelho d’agua nessas

areas foi de 409,58 metros / hectare demonstrando também alta fragmentagdo em

todas as areas.

Imagens das areas estudadas:



Legenda

&+ Area com caso humano

Area sem caso humano

Cobertura vegetal nativa

Espelho d'agua

Lirrite territorial do municipio de Jacaref
Orcupacao e deslocamenta humano

Figura 29: Area 1 com a marcagao dos poligonos que delimitam a cobertura vegetal nativa; o espelho
d’agua e os locais de ocupacgéo e deslocamento humano.

Figura 30: Imagens da area 1.

Fotos: Bouhid, APO
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Area com caso humano
Area sem caso humano
Cobertura vegetal nativa
Espelho d'agua

Lirnite territorial do runicipio de Jacarei
Ocupagao e deslocamento humano

DR

Figura 31: Area 2 com a marcag&o dos poligonos que delimitam a cobertura vegetal nativa, o
espelho d’agua e os locais de ocupagao e deslocamento humano.

Figura 32: Imagens da area 2.

Fotos: Bouhid, APO / Imagem: Google
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& Area sem caso hurnano

@ Cobertura vegetal nativa
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() Lirnite territorial do municipio de Jacarei

v Cicupacao e deslocamento humana

Figura 33: Area 3 com a marcacdo dos poligonos que delimitam a cobertura vegetal nativa, o
espelho d’agua e os locais de ocupagéo e deslocamento humano.

Figura 34: Imagens da area 3.

Fotos: Bouhid, APO.
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Figura 35: Area 4 com a marcagéo dos poligonos que delimitam a cobertura vegetal nativa, o

espelho d’agua e os locais de ocupagéo e deslocamento humano.

Figura 36: Imagens da area 4

Fotos: Bouhid, APO.
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Figura 37: Area 5 com a marcagéo dos poligonos que delimitam a cobertura vegetal nativa, o
espelho d'agua e os locais de ocupacgdo e deslocamento humano. Devido a proximidade geografica

podemos visualizar parte da area 3.

Figura 38: Imagens da area 5

Fotos: Bouhid, APO. / Imagem: Google
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Algumas variaveis epidemiolégicas que sao fatores importantes para a ocorréncia da

FMB, estédo descritos nas cinco areas estudas e apresentados na tabela 21.

Tabela 21: Variaveis epidemioldgicas descritas nas areas estudadas que podem estar associadas

a ocorréncia de Febre Maculosa Brasileira.

Variaveis qualitativas
Parasitismo humano
Caso humano de FMB

Presenca de capivara

Presenca de equino

Equino sororreagente

Canino sororreagente
Presenca de carrapato
Presenca de A. sculptum ND

ND

Presenca de A. dubitatum ND

ND ND

ND - Nao Descrito

Areas de Estudo

Wariaveis epidemiologicas

-
-t

o

SR RO EEE RN RONO)

: 5 |
Google Earth

Legenda

Area com caso humana
Area serm casn humann
Canino sororreagente
Capivara f presenca
Carrapato / presenca
Carrapato f A dubitatum
Carrapato £ A, sculptum
Equino / presenca
Equino sorarreagente
Humano / parasitismo
Hurmano f caso FME
Lirnite territarial do municipio de Jacarei

10 km

Figura 39: Distribuicdo espacial das cinco areas de estudo com a representagéo de elementos
envolvidos na ocorréncia do ciclo da Febre Maculosa Brasileira (ndo georreferenciados).
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5. DISCUSSAO

Os sinais clinicos inespecificos no inicio da doenga dificultam o diagnéstico
precoce, 0 que leva a uma progressao rapida para um quadro sistémico com risco
de morte elevado. A alta letalidade descrita no periodo estudado pode estar
relacionada com a baixa suspei¢cado diagndstica e consequente atraso no inicio do
tratamento especifico, apesar de constar na ficha de notificacdo que o paciente
“frequentou ambientes com mata, floresta, rios cachoeiras, etc.” em todos os casos
aqui descritos e que “teve contato com carrapato” em trés dos quatro casos que
foram a 6bito.

A mediana e média de dias de evolugao da doencga para o obito foi de 5,5 dias
e é semelhante a descrita por Sousa et al. 2020, que foi de 6 dias.

O fato de que os primeiros sintomas s&o inespecificos e de que da doenca
tem baixa incidéncia no municipio pode contribuir para a pouca sensibilidade do
servico de saude.

Os primeiros sintomas dos casos humanos estdo concentrados de junho a
agosto (Tabela 3), periodo no qual ha predominio das fases imaturas do carrapato
A. sculptum devido a uma diapausa comportamental (Labruna et al. 2003). As
formas imaturas do carrapato vetor apresentam menor especificidade por
hospedeiros, fato que torna frequente os casos de parasitismo humano. Essa
sazonalidade de casos humanos também foi observada por outros autores, entre
eles Nasser (2015).

No Brasil, no periodo de 2007 a 2021, ha registros de que 70,7% dos casos
humanos de FMB foram de pessoas do sexo masculino e que a faixa etaria mais
acometida foi a de 35 a 49 anos, seguida pela de 50 a 64 anos (BEPA, 2022). Esses
resultados sdo semelhantes aos encontrados nesse estudo, onde observamos casos
humanos com predominio de individuos do sexo masculino (75%) e da faixa etaria
de 50 a 69 anos. A ocorréncia da FMB nesse grupo etario e com predominancia de
pessoas do sexo masculino pode ter relacdo com atividades de trabalho e lazer e
também foi descrita por outros autores (Angerami, 2012; BEPA, 2022; Sousa et al.,
2020).

A predominancia de sinais e sintomas inespecificos alerta para a importancia

de um olhar para as caracteristicas da paisagem que sejam favoraveis ao
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acontecimento do ciclo da doenga, como uma forma de prever a possibilidade de
ocorréncia da enfermidade e a adogao de medidas preventivas.

Os casos humanos descritos nesse estudo estdo associados a atividades
recreativas e ocupacionais praticadas em areas urbanas ou periurbanas de mata
ciliar ou muito proximo a estas, de acordo com o que foi observado por Brasil et
al.(2020) e Souza et al. (2015).

Os sintomas mais frequentemente relatados sao: febre, cefaléia, dor
abdominal, diarréia, mialgia e ictericia. A ocorréncia de petéquias esta descrita em
metade dos casos. Esses resultados se assemelham aos descritos por Angerami et
al. (2012), que encontrou o aparecimento de petéquias em 40% dos pacientes em
um estudo de casos humanos na cidade de Campinas, com caracteristicas
ambientais também semelhantes as desse estudo.

Petéquias e exantemas sdo sinais que chamam a atencdo e remetem a
doenga (FMB), porém s6 costumam aparecer entre 3° e o 5° dia, e esse fato pode
atrasar a suspeita clinica, o tratamento especifico e consequentemente levar a uma
piora do prognostico (BEPA, 2022).

Os casos humanos descritos nesse estudo, vieram a obito por Febre

Maculosa Brasileira, e foram confirmados por critério laboratorial (todos por PCR).

Suspeitar de Febre Maculosa Brasileira € fundamental para um diagndstico
rapido e precoce. Logo, classificar areas silenciosas que tenham circulagdo de
pessoas no territério do municipio, com objetivo de sensibilizar e informar sobre a
possibilidade da ocorréncia da doenca aos profissionais da atencdo primaria
aumenta a chance de suspeigao e diagnostico da FMB principalmente quando esses
profissionais estdo diante de pacientes com suspeita de doencas exantematicas

como dengue, doenga meningocécica e leptospirose.

Em quatro das cinco areas estudadas foi observada uma expressiva
porcentagem de animais sororreagentes, confirmando desse modo, a circulagdo de
riquétsias do grupo da febre maculosa nessas areas. Na quinta area nao foi
realizada pesquisa nos animais sentinela devido a ocorréncia de transmissao
humana no local. Em locais previamente classificados como area de transmissao

ndo € necessario realizar inquérito sorolégico nos hospedeiros sentinela,



70

considerando que ja existe a confirmagdo da circulagcdo do agente etiolégico na
populagcdo humana (BEPA, 2016).

Esta descrita a presenca de carrapatos da espécie A. sculptum e A. dubitatum
nas areas 1 e 2, e de carrapatos da espécie A. sculptum na area 5. Esses trés
ambientes sdo areas com casos humanos.

Na area 1, que tem caracteristicas de area rural, estao descritas proporgdes
semelhantes entre as duas espécies encontradas totalizando 58,7% dos exemplares
da espécie A. sculptum e 41,3% de exemplares da espécie A.dubitatum.

Na area 2, essa bem mais antropizada, foi encontrada uma proporgao muito
maior de exemplares da espécie A. sculptum com 92,9% e apenas 7,1 % de
exemplares de A. dubitatum.

Na area 5, que possui caracteristicas de area periurbana, considerando-se os
carrapatos em que se identificou a espécie, esta descrita a ocorréncia apenas de

exemplares da espécie A. sculptum.

Existe uma limitacdo dessas observagdes uma vez que sdo baseadas em
registros de acgdes de vigilancia e ndo de um trabalho de pesquisa com metodologia
apropriada para essa finalidade.

No entanto, o encontrado esta de acordo com as observagoes de Luz et al.
2019, quando conclui em seu artigo que séo caracteristicas de areas endémicas
para Febre Maculosa Brasileira no Estado de Sao Paulo: populagbes de
crescimento excessivo do carrapato A. sculptum e populacbes decrescentes de A.
dubitatum, ambas sustentadas por capivaras, condi¢des encontradas nessas areas
de estudo.

Na area 5, em julho 2020, foram coletados, em atividade de pesquisa
acarologica (SUCEN), 351 exemplares, adultos e imaturos da espécie A. sculptum,

demonstrando expressiva presencga de carrapatos do género Amblyomma no local.

A parte central da area de estudo 2 é a que possui a maior densidade
populacional, e as outras areas, apresentam menores quantidades de habitantes por
hectare. As areas 1 (com caso humano), 3 e 4 (sem casos humanos sdo as que
apresentam as menores densidades populacionais (0 a 11 hab/ha).

Nesse estudo observamos que a localizagao dos LPI estava em até 200

metros de distancia das margens de uma colegao hidrica, e predominantemente em
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areas urbanas/periurbanas. Essa relacdo de casos com proximidade de cursos
d’agua e com o tipo de ocupagao da area, também foi observada por Souza et al.,
2014 e Nasser, 2015.

Os poligonos que representam a variavel “locais de ocupagao e deslocamento
humano” apresentam uma porcentagem expressiva em algumas das areas
estudadas variando de 9,8% a 79 % demonstrando uma importante presenca
antrépica.

A média das porcentagens da variavel “locais de ocupagéo e deslocamento
humano” considerando as cinco areas de estudo € de 30,4%. Ha evidéncias da
circulagao de riquétsia em todas as 5 areas estudadas no municipio, no entanto, as
areas com ocorréncia de casos humanos apresentaram as maiores porcentagens da
variavel “locais de ocupagao e deslocamento humano” com resultados de 79% (area
2), 24,9% (area 1) e 21,8% (area 5). A média das porcentagens entre essas areas
foi de 41,9%. As areas sem ocorréncia de casos humanos apresentaram média de

13,3% da variavel “locais de ocupacgao e deslocamento humano”.

Embora as areas 3 e 4 apresentem elementos importantes para que o ciclo da
doenga acontega, inclusive com a presenca de animais sentinela sororreagentes,
nao foram notificados casos humanos confirmados nessas areas. Esse fato pode ser
explicado por uma menor exposi¢ao dos individuos nessas areas considerando que
as areas 3 e 4 foram as que apresentaram menores porcentagens da variavel “locais
de ocupacgao e deslocamento humano” (Tabela 18); ou pela baixa sensibilidade no
sistema de saude.

A porcentagem da cobertura vegetal nativa nos ambientes estudados variou
de 5,7% a 20,7%, fato relacionado as a¢des antropicas nessas areas.

O Estado de Sao Paulo € uma regido de colonizagdo antiga que possuia
exuberante cobertura de Mata Atlantica. No atual contexto, ao invés do ambiente
florestal primitivo, observamos diferentes gradientes de alteragbes na paisagem,
determinados pela acdo antropica. (https://www.ibflorestas.org.br/bioma-mata-
atlantica- acesso em 20/03/2023).

Segundo Viana, 1990, um fragmento florestal é definido como qualquer area

de vegetagdo nativa continua, interrompida por barreiras antropicas ou naturais. As
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cinco areas desse estudo apresentaram alta fragmentagdo da cobertura vegetal
nativa, ou seja, ndo observamos diferenga dessa variavel em areas com ocorréncia
de casos humanos e areas sem ocorréncia de casos humanos. Em 1998 Oliveira et
al., observaram que fragmentos florestais com alta relacdo perimetro sobre area
torna esses fragmentos mais sujeitos a perturbagdes, fato que reforga a relagcéo
entre alteragdes paisagisticas e ocorréncia de FMB.

Segundo Souza et al.,, 2014 a vigilancia de ambientes tem observado
paisagens modificadas pela agdo antropica com consequente mudancga nas feigbes
paisagisticas nos ambientes de ocorréncia de FMB, e que ao analisarmos as fichas
de investigacdo de focos de febre maculosa € possivel concluir que entre os
principais fatores para que ocorra a transmissao da doenca estdo: a proximidade de
colegdes hidricas, a presenga de hospedeiros amplificadores (ex. capivara) e a
presenca de carrapatos da espécie Amblyomma sculptum. Esses fatores estao

descritos nas areas observadas nesse estudo.

As caracteristicas do perfil paisagistico comuns para todas as areas
estudadas foram determinados por: cobertura vegetal nativa e espelho d’agua com
alta fragmentacado; locais de ocupagdo e deslocamento humano presentes em
30,4% da area considerada (em meédia); presenga de hospedeiros primarios;
presencga de animais sentinela sororreagentes; e relato da ocorréncia de parasitismo

humano.

N&o foram observadas diferengas importantes relativas a fragmentagcéo do
espelho d’agua entre as areas estudadas. Tanto as areas com ocorréncia de casos
humanos como as areas sem ocorréncia de casos humanos, apresentaram alta
fragmentacdo do espelho d’agua. Devido ao método utilizado, a marcagdo das
métricas do espelho d’agua ficou subestimada. No entanto, esse viés esta presente
em todas as areas. Os riachos e cérregos de menor volume hidrico que ndo sao
facilmente visualizados pelo método utilizado, podem facilitar o deslocamento das
capivaras na paisagem, entre os fragmentos, mas devido a menor area de espelho
d’agua nao permitem o estabelecimento de grupos desses animais nesses locais.
(Rodrigues et al. 2013)
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Considerando que a FMB apresenta sazonalidade e baixa incidéncia, a
doenca pode apresentar uma alta letalidade devido a uma menor sensibilidade dos
servicos de saude. E importante observar a dimens&o ecoldgica da doenca e manter
atencdo para os dados ecoepidemiolégicos, acao preconizada pela Rede de
Vigilancia Nacional de Ambientes (criada em 2011), que é uma rede destinada a
monitorar os ambientes de infeccdo da febre maculosa que surgiu com a
necessidade de ampliar o conhecimento da ecoepidemiologia da FM e de outras

doencas transmitidas por carrapatos no Brasil (BEPA, 2022).

Para fazer vigilancia é preciso se antecipar a ocorréncia das enfermidades e,
portanto, considerar os diversos fatores presentes na paisagem que possam indicar
a possibilidade do ciclo da doenga acontecer naquele territério. Logo, destacamos a
importancia de que a partir da suspei¢cao de um caso de FMB ou da notificagao de
parasitismo humano, o ambiente deva ser investigado para se conhecer a presenga
de variaveis epidemiolégicas que possam favorecer a ocorréncia de FMB, e com a
informacéao transmitida para os servigos de saude, possibilitar a adocdo de medidas

preventivas de forma oportuna (Brasil, 2022)

Medidas de controle precisam ser planejadas com um olhar para a saude
unica, com agdes voltadas para o ambiente, o vetor, reservatorios, hospedeiros e
agente etioldégico, com envolvimento interdisciplinar e intersetorial. Dessa forma,
considerando que o controle da FMB é extremamente complexo e desafiador, devido
principalmente as dificuldades relativas a eliminagado dos carrapatos do ambiente e
ao controle das populagdes dos hospedeiros amplificadores, € fundamental que
sejam desenvolvidas agdes de vigilancia, preventivas e continuadas, adaptadas as
particularidades do municipio, especialmente em areas onde existam condi¢cdes
ambientais favoraveis a disseminacdo de R. rickettsii, desse modo otimizando o

emprego de recursos (Brasil, 2023).
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6. CONCLUSOES

As agdes da vigilancia de zoonoses realizadas no municipio resultaram em

informacdes importantes para a analise da situagdo da FMB em Jacarei.

Diante do exposto, destacamos a importancia da realizacido de atividades
educativas voltadas ao perfil epidemiolégico dos individuos considerados
vulneraveis, homens adultos em atividades de lazer realizadas em areas préoximas a
colegdes hidricas, com propdsito preventivo visando reduzir a frequéncia dessas
pessoas em ambientes favoraveis ao parasitismo humano por carrapatos, e também
a importancia de acdes de educacao voltadas aos profissionais de saude informando

sobre ambientes predispostos para ocorréncia da FMB.

Desse modo, é importante que o municipio estimule e implemente as
notificagcbes de parasitismo humano para uma posterior pesquisa em campo e

mapeamento de novos locais possivelmente infestados.

A sinalizacdo com placas informativas das areas infestadas deve ser mantida

e constantemente atualizada.

As acdes de vigilancia da FMB sdo fundamentais nos locais com extensas
areas ocupadas ou utilizadas pela populacédo, situagdo que pode tornar as pessoas

mais expostas a ocorréncia da FMB.

Recomendamos uma atencao especial para areas silenciosas do municipio

com mesmo perfil paisagistico das areas desse estudo.
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ANEXOS

Sugestoes de folhetos educativos, A B, e C.

Folheto A: Notificagdo de parasitismo humano.

CUIDADO COMA
FEBRE MACULOSA

O carrapato pode transmitir essa
doenca

_~ Caso seja picado, retire o carrapato com
%/ auxilio de uma pin¢a e comunique a
) Vigilancia de Zoonoses.
Telefone 3951-0146

Se vocé adoecer, conte ao médico que
vocé foi picado por carrapato.

D)
-
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Folheto B: Publico alvo: individuos do sexo masculino em atividades de lazer

préximas a coleg¢des hidricas e matas.

CUIDADO COMA
FEBRE MACULOSA

O carrapato pode transmitir essa
doenca

Evite areas com carrapatos: cuidado com
areas proximas a rios e lagos.

Atencdo durante atividades de pescaria.

v 4 —

S —a T

Se vocé adoecer, conte ao médico que
vocé foi picado por carrapato.

83



Folheto C: Profissionais de saude.

CUIDADO COMA
FEBRE MACULOSA

O carrapato pode transmitir essa
doenca

Atencao profissionais de saude:

Nosso municipio tem locais
A w classificados como areas de
__ ° transmissdo de febre maculosa.

—~ o~
L L

Fique atento aos sintomas: *

e Febre A
dor de cabeca -
dor abdominal
vOmitos
diarréia

Pergunte se o paciente foi picado por

O tratamento oportuno
pode salvar vidas!

_- o

carrapato, e se esteve em area de matas e rios.
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