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EDUCACAO EM SAUDE COMO ESTRATEGIA EPIDEMIOLOGICA DE
ARBOVIROSES TRANSMITIDAS PELO Aedes spp. EM UM MUNICIPIO
DO SUL DO PIAUI

Laura Cristina Ferreira dos Santos!
Matheus Lopes Souza?

RESUMO

As arboviroses sdo doengas virais transmitidas ao ser humano por insetos, sendo a dengue e a
chikungunya as mais destacadas. O mosquito Aedes aegypti € o principal vetor dessas
doencas, representando uma grande preocupa¢do para a saude publica em todo o mundo.
Nesse sentido, é necessario repensar as acOes de educacdo da populacdo em relacdo ao
controle do A. aegypti para prevenir a propagacdo dessas doencas, e as redes sociais
desempenham um papel fundamental na disseminacdo de informacdes relevantes nesse
contexto. Dessa forma, este trabalho tem como objetivo analisar a percep¢do dos moradores
do municipio de Urucui-PI sobre dengue e chikungunya, além de divulgar informaces
relativas a essas arboviroses utilizando midias sociais. A pesquisa foi realizada no municipio
de Urugui, localizado no estado do Piaui, onde foi aplicado um questionario online com a
populacdo sobre o mosquito Aedes aegypti e 0s conhecimentos relacionados a dengue e
chikungunya. Além disso, também foi produzida uma cartilha com informagdes sobre essas
arboviroses, que foi divulgada em uma rede social.De acordo com os resultados, a maioria
dos participantes reconhece o vetor da dengue e chikungunya, assim como as formas de
proliferacdo, sintomas e cuidados preventivos. Houve também uma interacdo significativa
com a populagdo por meio da divulgacdo da cartilha através de uma aplicagdo. Com isso,
conclui-se que os participantes possuem um conhecimento geral sobre as infeccbes de
dengue e chikungunya, incluindo o agente vetorial. Além disso, fica evidente a importancia
de acbes em salde que contribuam para a manutencdo dessas percepcdes, principalmente
através das midias sociais.

Palavras-chave: dengue; chikungunya; midias sociais.

ABSTRACT
Arboviruses are viral diseases transmitted to humans by insects, with dengue and
chikungunya being the most prominent ones. The Aedes aegypti mosquito serves as the
primary vector for these diseases, posing a significant concern for public health worldwide. In
this regard, it is necessary to reconsider actions aimed at educating the population about A.
aegypti control to prevent the spread of these diseases, and social media plays a crucial role in
disseminating relevant information in this context. Therefore, this study aims to analyze the
perception of residents in the municipality of Urucgui-Pl regarding dengue and chikungunya,
as well as to disseminate information about these arboviruses using social media. The research
was conducted in the municipality of Urucui, located in the state of Piaui, where an online
questionnaire was administered to the population regarding the Aedes aegypti mosquito and
their knowledge related to dengue and chikungunya. Additionally, an informational booklet
was produced on these arboviruses and subsequently shared on a social media platform.
According to the results, the majority of participants recognize the vector for dengue and
chikungunya, as well as the modes of proliferation, symptoms, and preventive measures.
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There was also a reasonable level of interaction with the population through the dissemination
of the booklet via the application. Consequently, it can be concluded that the participants
possess a general understanding of dengue and chikungunya infections, including the vector
agent. Furthermore, the importance of health actions that contribute to the maintenance of
these perceptions, primarily through social media, becomes evident.

Keywords: dengue; chikungunya; social media.

1 INTRODUCAO

Os culicideos, pertencentes a ordem Diptera, subordem Nematocera e familia
Culicidae, estdo agrupados nas subfamilias Toxorhynchitinae, Anophelinae e Culicinae
(ALMEIDA, 2011). Popularmente conhecidos como mosquitos, pernilongos e murigocas, 0s
culicideos possuem uma notavel capacidade de adaptacédo, o que lhes permite habitar diversos
ambientes ao redor do mundo (SILVA et al., 2004), sendo encontrados tanto em areas
silvestres como em areas urbanas (CRUZ; VASCONCELQOS, 2008). Nas espécies de
culicideos, principalmente nas fémeas, é necessario um repasto sanguineo para a obtencédo das
proteinas e amino&cidos necessarios a producdo e maturagdo dos ovos (SILVA, 2009). No
entanto, esse habito representa um grave problema de salde publica, uma vez que esses
insetos possuem a capacidade de transmitir diversas doengas. A transmissdo dessas doencas
ocorre por meio da picada das fémeas infectadas, que podem transferir microrganismos
patogénicos para pessoas saudaveis dentro de uma determinada populacéo. Essas doencas tém
um impacto significativo na saude da populagéo, levando a altas taxas de morbidade e, em
alguns casos, a mortalidade. Portanto, o controle efetivo dos culicideos é essencial para
mitigar essas doencas e proteger a satde publica.

Entre as doencas transmitidas pelos culicideos, as arboviroses se destacam como
aquelas que causam maior impacto na populacdo humana (FERREIRA, 2014). Arbovirus sdo
doencas virais transmitidas ao ser humano por insetos. Esses arbovirus, como YFV, DENV,
CHIKV e ZIKV, representam uma grande preocupacdo para a saude publica em todo o
mundo. As manifestacdes clinicas das infec¢bes por arbovirus podem variar desde doencas
febris leves até sindromes febris hemorragicas, articulares e neurolégicas. Em geral, 0s casos
graves sdo identificados apOs a circulacdo viral em extensas epidemias, com impactos
imprevisiveis na morbidade e mortalidade (DONALISIO et al., 2015).

O mosquito Aedes aegypti tem sido identificado como o principal vetor dessas
doencas, incluindo febre amarela, dengue, chikungunya, zika e outras (JOHANSEN, 2014;
SEGATA, 2016). No Brasil, a presenca dos arbovirus e a preocupacao com seus impactos na
salde publica tém uma longa histéria. Segundo a Fundacdo Oswaldo Cruz (2008), 0 mosquito
Aedes aegypti chegou ao pais durante o periodo colonial por meio de navios que aportavam
em solo brasileiro, sendo a febre amarela a primeira doenca transmitida por esse vetor. Desde
entdo, diversas epidemias desses e de outros arbovirus tém ocorrido no pais. Nos ultimos
anos, houve um aumento significativo na incidéncia de doencas causadas por arbovirus em
nivel global, o que esta relacionado a fatores como a rapida e extensa dispersao dos virus
devido ao crescimento acelerado dos sistemas de transporte, a adaptacdo dos vetores a
urbanizacdo em expansdo, a falhas no controle das populacdes de mosquitos e a alteracdes
ambientais (GOULD et al., 2017).

No Brasil, 0 combate as arboviroses conta com o Programa Nacional de Controle da
Dengue (PNCD), que tem como foco principal o controle do mosquito Aedes aegypti por
parte da populacdo e dos profissionais de saiude, com apoio governamental. Além disso, 0
Programa Nacional de Apoio ao Combate as Doengas Transmitidas pelo Aedes (Pronaedes)
foi estabelecido para financiar projetos voltados ao combate a proliferacdo das doencas



transmitidas por esse vetor. No entanto, diante do elevado nimero de casos de arboviroses
registrados nos Ultimos anos no Brasil, € possivel concluir que o programa nao tem sido
efetivo em reduzir as populagdes de vetores a niveis que permitam interromper a transmissdo
das doencas (ARAUJO et al., 2015; PAES DE ANDRADE et al., 2016). Dessa maneira, as
acOes voltadas para controle do Aedes deve ser repensada, um vez que educagédo da populacao
em geral sobre o controle do mosquito da dengue é crucial para prevenir a propagagdo da
doenca. Nesse sentido, as redes sociais desempenham um papel fundamental na disseminagao
de informacdes relevantes (SOUZA; MACEDO, 2020). Por meio de conteudos educativos,
cartilhas, campanhas interativas, videos informativos é possivel engajar um amplo pablico e
incentivar a participacdo ativa na identificacdo e eliminagdo de possiveis criadouros do
mosquito transmissor. No entanto, € importante que as informacdes compartilhadas sejam
confiaveis, baseadas em evidéncias cientificas, e que profissionais de saude e educadores
estejam envolvidos na producdo desse conteudo (OLIVEIRA-COSTA; COSTA,;
MENDONCA, 2022). Ao combinar a educacdo por meio das redes sociais com estratégias
eficazes de controle do mosquito, podemos construir uma sociedade mais consciente e
engajada na prevencao da dengue e chikungunya.

Dessa forma, este trabalho temo como objetivo analisar a percep¢do de moradores do
municipio de Urucui-Pl sobre dengue e chikungunya, além de divulgar informacdes relativas
a essas arboviroses utilizando midia social.

2 METODOLOGIA )
2.1 LOCAL DO ESTUDO E PUBLICO-ALVO

O presente estudo foi realizado com uma amostra da populacdo do municipio de
Urucui, situado na regido sul do estado do Piaui (figura 1). A cidade possui area territorial de
8.413,016 km? (IBGE, 2022), populacio estimada de 21.746 pessoas (IBGE, 2021),
densidade demografica de 2,40 hab/km? (IBGE, 2010) e PIB per capita de R$ 88.333,18
(IBGE, 2020).

Figura 1 - Mapa da localizacdo geografica do municipio de Urugui-PlI

Fonte: Carvalho e Monteiro (2015) com base em IBGE (2010).
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2.2 COLETA DE DADOS

Aplicou-se um questionario on-line (Anexo 1) por meio da plataforma digital Google
Formularios, com a finalidade de verificar as percep¢des da populacdo sobre o mosquito
Aedes aegypti e os conhecimentos relacionados a dengue e chikungunya, sendo dividido em
duas secOes. O questionario foi elaborado com base no estudo de Pinheiro e Rocha (2018). A
primeira secdo apresenta 03 perguntas objetivas de varidveis demograficas (género, faixa
etaria e escolaridade), enquanto a segunda, € composta por 13 perguntas voltadas para as
percepcOes dos participantes sobre as arbovirores citadas, sendo 8 questfes objetivas e 5
discursivas. Anteriormente a aplicacdo do questiondrio, todos os participantes preencheram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), tendo conhecimento do objetivo,
procedimentos, beneficios, riscos e garantia do sigilo da identificacdo pessoal.

2.3 ACOES DE EDUCACAO EM SAUDE

Na segunda etapa da pesquisa, realizou-se a producdo de uma cartilha, atraves da
plataforma digital Canva, com informacdes referentes as arboviroses dengue e chikungunya.
Logo apos, fez-se a divulgacdo da cartilha em rede social, por meio do aplicativo Instagram,
utilizando postangens no feed e nos stories da pagina do Grupo de Estudos em Biodiversidade
(GEB), gerando interagdo com o publico para comprender a percep¢do dos usuarios do
municipio.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO'
3.1 APLICACAO DE QUESTIONARIO

Participaram da pesquisa 60 moradores da zona urbana de Urucui, de 11 bairros
distintos (Tabela 1), sendo 65% do género feminino e 35% do género masculino. A faixa
etaria variou entre 18 e 55 anos, e nivel de escolaridade variando de Ensino Fundamental
Completo a Pos-Graduacdao Completa.

Tabela 1 — Distribuicdo dos participantes da pesquisa por bairros, em Urugui-Pl

Bairros Pessoas Percentual
Aeroporto 16 27%
Agua Branca 7 12%
Alto Bonito 3 5%
Areia 6 10%
Bela vista 1 2%
Centro 13 22%
Esperanca 1 2%
Malvinas 3 5%
Novo Horizonte 3 5%
Sao Francisco 5 7%
Vaquejada 2 3%
Total 60 100%

Fonte: elaborada pelos autores, 2023.

Em relagdo ao conhecimento sobre dengue e chikungunya, a maioria dos entrevistados
afirmou conhecer as duas doengas (96,7% dos participantes) e 3,3% responderam que conhecem
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apenas a Dengue. Do total de participantes, 63,3% disseram nunca ter sido diagnosticados com
dengue e 36,6% confimaram ja ter recebido o diagndstico da doenga. Quando perguntados sobre
o diagnostico de chikungunya, 66,7% informaram ndo ter sido acometido pela doenca, enquanto
33,3% declararam que receberam o diagndstico. Desse modo, percebe-se que a propor¢do se
manteve entre as respostas relacionada ao diagnostico negativo de ambas as doengas (Figura 2).
Segundo dados do Ministério da Saude (2023), o cenario epidemioldgico da dengue e
chikungunya entre 0os meses de janeiro e abril, aprensenta incidéncia de 50,1 a 100 casos/100 mil
habitantes no estado do Piaui, sendo uma das menores taxas de ocorréncia, enquanto os estados
do Acre, Rondbnia, Mato Grosso do Sul, Parana, Santa Catarina, Minas Gerais e Espirito Santo
possuem as taxas mais altas, >500 casos/100 mil habitantes para a infeccdo da dengue e
Tocantins e Minas Gerais com >200 casos/100 mil haitantes referentes a chikungunya.

Figura 2 - Diagndstico de Dengue e Chikungunya

80.00%
60.00%
40.00%
20.00%
36,7%
0.00% 33,3%
Dengue Chikungunya

Sim = Nao

Fonte: elaborada pelos autores, 2023.

Dentre os participantes que tiveram o diagnostico de Dengue, 36,4% declararam ter
adoecido entre 0os meses de janeiro e marco e 40,9% entre abril e junho (do ano em que
adoeceram), enquanto a minoria contraiu a doenca em meses de julho a dezembro (Figura 3).
Ja dentre aqueles que apresentaram quadro clinico de Chikungunya, 40% afirmaram que
adoeceram entre abril e junho, 30% entre julho e setembro, 25% de janeiro a marco e 5% de
outubro a dezembro. De tal forma, observa-se que os meses de abril a junho foram os que se
destacaram como periodo de maior infeccdo entre os entrevidados. Nota-se que ocorre uma
variacdo no periodo de diagnosticos, segundo os entrevistados, entre as duas doencas. De
acordo com Silva et al. (2020), a ocorréncia de dengue e chikungunya pode ter aumento em
periodos chuvosos, mas também pode variar devido a fatores como a umidade e o acumulo de
lixo.

Figura 3 - Periodos do ano em que os participantes foram diagnosticados com Dengue e
Chikungunya
50.00%
40.00%

30.00%

20.00%

10.00%
36,4% 40,9% 13,6% 9,1% 5%

0.00%

Entre janeiro e margo.  Entre abril e junho.  Entre julho e setembro  Entre outubro e
dezembro.

Dengue m Chikungunya

Fonte: elaborada pelos autores, 2023.
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Quando perguntados sobre a forma de transmissdo da dengue e chikungunya, 85%
confirmaram que sabem como as duas doengas sdo transmitidas, 10% afirmaram conhecer
apenas a forma de propagacéo da dengue e 5% disseram ndo saber como acontece a transmisséo
de ambas. Quanto aos sintomas causados pela dengue, 98% demonstraram conhecer as sinais de
manifestacdo da doenca, inclusive citando alguns exemplos, tais como, febre, dor de cabeca, dor
no corpo e manchas avermelhadas na pele, e somente 2% afirmaram néo ter conhecimento dos
indicios da doenca. Do mesmo modo, quando questionados sobre o quadro de sintomas da
chikungunya, 95% apontaram a sintomatologia, descrevendo exemplos, como febre, dor de
cabeca, dor no corpo, dores e inchago nas articulagdes, enquanto 5% ndo souberam identificar os
sinais da infec¢do. A transmissibilidade das duas doengas ocorre da mesma forma e os sintomas
sdo semelhantes, podendo causar incertezas nos pacientes e, até mesmo, serem confundidas com
outras infeccdes febris (PUSTIGLIONE, 2016).

No que se refere as formas de prevencdo da dengue e da chikungunya, 97% declararam
saber as medidas para evitar ambas as patologias, dos quais as mais citadas foram a limpeza dos
quintais, o cuidado evitar acumulo de &gua parada e uso de repelente, e 3% informaram néo ter
conhecimento das preucacdes necessarias. Essa percepcdo é demonstrada também no estudo de
Souza et al. (2017), em que a maioria dos entrevistados apresentou no¢oes relativas aos cuidados
preventivos de dengue e chikungunya.

Todos os entrevistados afirmaram que possuem conhecimento sobre o agente transmissor
dos virus da dengue e da chikungunya. Além disso, também destacaram os locais que 0 mosquito
usa para se desenvolver, conforme observa-se em algumas respostas: “Locais onde pode haver
acumulo de agua: pneus, tampas, vasos de plantas, caixa d'agua’; “Recipientes que acumulem
agua parada”. Ressalta-se que houve um padrdo em todas as respostas citando a concentracdo de
agua parada. Essa percepcéo sobre o vetor das doencas e 0s locais que facilitam o desenvolmento
dele, colabora para a pratica de habitos de prevencdo dessas infec¢cbes (PINHEIRO; ROCHA,
2018). Em relacdo a limpeza dos quintais, 93% dos participantes disseram que verificam se ha
acumulo de agua parada com uma frequéncia diaria, semanal ou quinzenal, enquanto 7%
relataram que ndo realizam essa limpeza. Apesar da pouplacdo conhecer como essa arboviroses
sdo transmitidas e como evitar a proliferacdo do vetor, ainda ha surtos dessas doencas. Almeida e
Oliveira (2019), reforcam a necessidade de ampliacdo das praticas para controle do mosquito
Aedes aegypti por parte do Ministério da Saude juntamente a sociedade.

3.2 DIVULGACAO DE CARTILHA EM MIDIA SOCIAL

A divulgacdo da cartilha foi realizada no perfil @gebifipi.uru (Figura 4), do GEB, criado
por alunos do Instituto Federal do Piaui — Campus Urucui, com o objetivo de divulgar
conhecimento cientifico e socio-educacional. A cartilha pode ser visualizada através do link:
https://www.instagram.com/p/CtRb1eULWKT/?igshid=MTBIZJE4YzMxOA==.

Figura 4 - Perfil do Grupo de Estudo em Biodoversidade, IFPI - Campus Urucgui
& gebifpi.uru o < gebifpi.uru :

8 175 138 %
Publicagdes Seguidores Seguindo
Arboviroses ..

GEB IFPI/URUGUI

~{ Grupo de Estudos em Biodiversidade

@ Divulgando atividades de Ensino, Pesquisa e
Extensao

® Ecologia, Ecofisiologia Vegetal e Educagao
Ambiental

Ver tradugdo



https://www.instagram.com/p/CtRb1eULWkT/?igshid=MTBlZjE4YzMxOA==

13

O processo de divulgacdo iniciou-se com uma publicacdo no feed do GEB, utilizando
uma sequéncia de seis cards ilustrativos com informacOes sobre o agente transmissor, 0S
principais sintomas e cuidados preventivos relacionados a dengue e chikungunya (Apéndice 1).
Essa cartilha pode servir de acervo para divulgacdo em escolas e para populagdo em geral. Em
um trabalho realizado por Vasconcelos (2021), o autor ressalta a importancia das midias sociais
como um meio favoravel de propagacdo cientifica, incluindo o instagram. Posteriormente a
divulgacédo no feed, realizou-se postagens nos stories do perfil utilizando perguntas em enquetes
sobre as infec¢des divulgadas para que os seguidores pudessem interagir sobre o contetido. Com
isso, obteve-se um alcance de 104 perfis do intagram (Figura 5) e, apds 24 horas, ocorreu 0
compatilhamento das respostas corretas para 0s seguidores.

Figura 5 - Stories com perguntas sobre Dengue e Chikungunya no perfil do GEB

O

dh 104

Navegagéo 122 Navegagao 121
Avango 93 Avango 92
Proximo story 16 Voltar 10
Saiu 12 préximo story 10
Voltar Saiu 9

Fonte: Instagram do GEB.

De um total de 17 pessoas, quando perguntados se 0 mosquito Aedes aegypti pode se
reproduzir apenas em agua limpa, 71% dos seguidores acertaram a resposta, afirmando que néo,
e 29% erraram, optando pela opcdo sim. Na enquete sobre os sintomas da dengue, 20 seguidores
responderam, sendo que 55% acertaram e 45% erraram. Ja em relacdo ao controle do Aedes
aegypti, 11 pessoas participaram da enquete, no qual 64% optaram pela resposta correta e 36%
marcaram respostas erradas. E por dltimo, foi questionado se o mosquito Aedes aegypti sé
realiza picadas durante o dia, no qual 9 seguidores contribuiram, sendo que 89% marcarram
corretamente, enquanto 11% erraram. Com isso, obteve-se um alcance de 104 perfis do intagram
(Figura 6) e, ap6s 24 horas, ocorreu o compatilhamento das respostas corretas para 0S
seguidores. Por ser uma midia social globalizada e com uso de muitos recursos visuais, 0
instagram contribui para a propragacdo de informacdes de maneira rapida e facil para seus
usuarios, possibilitando o uso em acdes voltadas a saude (HONORATO, et al., 2016). Além
disso, Albarado, Prado e Mendonca (2019), ressaltam que as midias sociais também podem ser
um meio facilitador de divulgacdo e comunicacdo entre o Ministério da Saldde, assim como
outros orgaos publicos da &rea, e a populagdo em geral.
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4 CONCLUSAO

De modo geral, observa-se que a populagdo tem conhecimento sobre o agente
transmissor Aedes aegypti e a forma como ele se prolifera, as doengas causadas pelo mosquito,
0s sintomas provocados pela dengue e chikungunya, inclusive percebendo as semelhangas na
sintomatologia, assim como o0s cuidados necessarios para prevenir-se dessas infeccdes,
incluindo isso na pratica de limpeza cotidiana das residéncias. Além disso, Também fica
evidente a importancia de agdes em saude que contribuam para a manutencdo dessas
percepcdes, principalmente através de midias sociais que sdo muito utilizadas atualmente,
como o Instagram, que pode ser acessado de forma rapida com recursos visuais atrativos e
gerando uma ampliacdo desse conhecimento, quando repassado de maneira veridica,
colaborando para a disseminagdo de conhecimento cientifico para a populacéo.
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ANEXOS

Anexo 1: Questionario aplicado com moradores do municipio de Urucui — PI sobre dengue e
chikungunya.

Questionario
01. Qual seu género?
() Feminino ( ) Masculino ( ) Outro ( ) Prefiro ndo dizer
02. Qual sua faixa etaria?

( ) 18 anos completos
( ) Entre 19 e 25 anos
( ) Entre 26 e 35 anos
( ) Entre 36 € 45 anos
( ) Entre 46 e 55 anos
( ) Entre 56 e 65 anos
( ) 65 anos ou mais

03. Qual sua escolaridade?

( ) Ensino Fundamental Incompleto
( ) Ensino Fundamental Completo
( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Ensino Superior Incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) Pos-Graduacdo Incompleta

( ) Pos- Graduacdo Completa

04. Em qual bairro vocé mora?
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05. Vocé sabe o que é Dengue e Chikungunya?
() Sim, conheco as duas doencas.

( ) Conheco apenas a Dengue.

() Conheco apenas a Chikungunya.

( ) N&o conhego nenhuma das doencas.



06. Vocé j4 foi diagnosticado com dengue?
() Sim ( ) Néo

07. Caso ja tenha sido diagnosticado com Dengue, qual o periodo do ano vocé recebeu o
diagndstico da doenca?

( ) Entre janeiro e marco.

( ) Entre abril e junho.

( ) Entre julho e setembro.

( ) Entre outubro e dezembro.

08. Vocé j4 foi diagnosticado com Chikungunya?
() Sim ( ) Néo

09. Caso ja tenha sido diagnosticado com Chikungunya, qual o periodo do ano vocé recebeu o
diagndstico da doenca?

( ) Entre janeiro e marco.

( ) Entre abril e junho.

( ) Entre julho e setembro.

( ) Entre outubro e dezembro.

10. Vocé sabe como a Dengue e Chikungunya sdo transmitidas para as pessoas?
() Sim, sei como ocorre a transmissao.

( ) Né&o sei como ocorre a transmissao.

( ) Tenho conhecimento apenas da transmissao da Dengue.

( ) Tenho conhecimento apenas da transmissdo da Chikungunya.

11. Vocé sabe quais sintomas podem ser causados pela Dengue? Se sim, cite exemplos.

12. Vocé sabe quais sintomas podem ser causados pela Chikungunya? Se sim, cite exemplos.

13. Vocé sabe como prevenir a Dengue e a Chikungunya? Se sim, cite exemplos de formas
preventivas para essas doencas.

14. Vocé ja ouviu falar sobre o mosquito (Aedes aegypti) que transmite o virus da Dengue e
Chikungunya?
()Sim () Néo

15. Vocé sabe quais locais 0 mosquito usa para se desenvolver? Se sim, cite exemplos.

16. Vocé costuma verificar se no quintal da sua possui &gua parada? Se sim, com que
frequéncia?
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APENDICES

Apéndice 1: Cartilha sobre dengue e chikungunya produzida para divulgacdo no perfil do GEB.

Cartilha informativa sobre o transmissor, os
sintomas e prevencao da Dengue e da
Chikungunya.
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am
INSTITUTO
FEDERAL
Piaui

Vamos saber um pouco mais sobre o
assunto?

COMBATE A

DENGUE E
CHIKUNGUNYA

O melhor caminho é a prevencéo.

Autores

Laura Cristina Ferreira dos Santos

Matheus Lopes Souza
M

AGENTE TRANSMISSOR

* Tipo de infeﬁfio: Viral (DENV), tendo 4 tipos diferentes (DENV-1, DENV-2,
DENV-3 e DENV-4).
* Nome cientifico: Aedes aegypti.
¢ Nome ular: mosquito da
denguemppernllongoqrajado. PRINCIPAIS SINTOMAS
-

e Anatomia: mosquito com
presenca de listras brancas no

tronco, cabega e pernas. 1 Febre alta, acima de 38°C.

* Habitos: preferencialmente 2 porno ECIROR R lacoesy

diurnos.

& Dor atras dos olhos.

* A inf do € mais il

4 Dor de cabega.

em periodos chuvosos,
geralmente entre novembro e 5 Mal estar.
maio.

6 Falta de apetite.

* A fémea costuma depositar i
ovos em locais com agua 7 Manchas vermelhas no corpo.
parada.

S
~
N

CHIKUNGUNYA

+ Tipo de infecgdo: Viral (CHIKV).

PRINCIPAIS SINTOMAS (@ Evite o acimulo de dgua em pneus, latas e garrafas.

1 Febre alta, acima de 38°C.

EM CASOS DE SINTOMAS
PROCURE UM MEDICO

2 Inch ¢o e doresi nas articulagé Mantenha sempre fechada a tampa do reservatorio de agua. a

3 Dor nas costas. ~

/1 Dores pelo corpo.

= Dor e cab n Mantenha a tampa do lixo sempre fechada.
O Dor de cabega.

6 Erupgdo avermelhada na pele.

N Atseas £ vomitos Preencha os pratinhos ou os vasos de planta com areia. ¥

8 Coceira em 50% a 80% dos casos. »
@  Userepelente.

EM CASOS DE SINTOMAS
PROCURE UM MEDICO
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