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RESUMO

Nos ultimos anos, tem-se observado umaumento exponencial da incidéncia global da dengue,
chegando a registrar anualmente até 400 milhGes de novos casos. Esse aumento é atribuido a
diversos fatores, sendo a variabilidade climatica considerada entre uma das principais
influéncias. Portanto, é imprescindivel compreender a relacdo entre as variaveis climaticas e
0s casos de dengue, a fim de aprimorar as estratégias de prevencdo e controle dessa
arbovirose. Nesse contexto, o presente estudo teve como objetivo analisar a relagdo entre
casos de dengue e as varidveis climaticas de precipitacdo e temperatura em municipios do
Ceard entre 2008 e 2019. Para tanto, realizou-se uma pesquisa ecoldgica exploratdria
utilizando séries temporais. Os dados foram coletados de trés fontes distintas: o Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo, a Fundagdo Cearense de Meteorologia e Recursos
Hidricos e o banco de dados meteoroldgicos didrios em grade do Brasil. As varidveis
dependentes incluiram casos confirmados e o coeficiente de prevaléncia de dengue, enquanto
as varidveis independentes foram o indice de precipitacdo, a temperatura minima e a
temperatura méxima. Os dados foram analisados de forma descritiva e apresentados em
graficos e mapas. Para entender a magnitude da dengue nos municipios cearenses, calculou-se
o coeficiente de prevaléncia anual. Os resultados do estudo apontaram que a dengue ainda é
uma doenca prevalente no Estado do Ceara, e que uma precipitacdo anual moderada (<800
mm) modula espacialmente os casos positivos da arbovirose. De acordo com as analises, areas
com maior pluviosidade e temperaturas entre 25°C e 30°C convergiram com uma menor
prevaléncia da doenga. Observou-se também que municipios vizinhos possuem um padréo de
ocorréncia semelhante. Notou-se ainda que temperaturas muito elevadas, muito acima de
35°C, nao favorecem a incidéncia de dengue. Este estudo traz importantes insights para
aprimorar estratégias de prevencdo e controle da doenca. Compreender a influéncia das
variaveis climaticas permite direcionar medidas preventivas eficientes, especialmente em
areas com precipitacgdo moderada (<800mm/ano) e temperaturas entre 25°C e 30°C.
Identificar padrbes semelhantes entre municipios vizinhos auxilia na implementacédo
coordenada de acOes de controle. Esses achados fortalecem a saude publica, embasando as
decisdes de gestores e subsidiando enfermeiros no planejamento, elaboracéo e aplicacdo de

intervengdes para prevenir a ocorréncia de dengue.

Palavras-chave: Dengue; Clima; Enfermagem.



ABSTRACT

In recent years, there has been an exponential increase in the global incidence of dengue, with
annual records of up to 400 million new cases. This increase is attributed to various factors,
with climate variability considered as one of the main influences. Therefore, it is essential to
understand the relationship between climate variables and dengue cases in order to enhance
prevention and control strategies for this arbovirus. In this context, the present study aimed to
analyze the relationship between dengue cases and precipitation and temperature variables in
municipalities of Ceard between 2008 and 2019. An exploratory ecological research using
time series was conducted. Data were collected from three different sources: the Information
System for Notifiable Diseases, the Cearense Foundation for Meteorology and Water
Resources, and Brazil's daily gridded meteorological database. The dependent variables
included confirmed cases and the prevalence coefficient of dengue, while the independent
variables were precipitation index, minimum temperature, and maximum temperature. The
data were analyzed descriptively and presented in graphs and maps. To understand the
magnitude of dengue in the municipalities of Ceard, the annual prevalence coefficient was
calculated. The results of the study indicated that dengue is still a prevalent disease in the state
of Cear4, and that moderate annual precipitation (<800 mm) spatially modulates positive
cases of the arbovirus. According to the analyses, areas with higher rainfall and temperatures
between 25°C and 30°C were associated with a lower disease prevalence. It was also
observed that neighboring municipalities exhibited a similar occurrence pattern. Furthermore,
it was noted that excessively high temperatures, well above 35°C, do not favor the incidence
of dengue. This study provides important insights to enhance disease prevention and control
strategies. Understanding the influence of climate variables allows for the effective targeting
of preventive measures, particularly in areas with moderate precipitation (<800 mm/year) and
temperatures between 25°C and 30°C. Identifying similar patterns among neighboring
municipalities assists in the coordinated implementation of control actions. These findings
strengthen public health by informing the decisions of healthcare managers and providing
valuable support to nurses in the planning, development, and implementation of interventions

to prevent the occurrence of dengue.

Keywords: Dengue; Climate; Nurse.
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1 INTRODUCAO

A incidéncia da dengue cresceu muito em todo 0 mundo nas ultimas décadas, com
casos relatados a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) aumentando de 505.430 em 2000
para 5,2 milh6es em 2019. A grande maioria dos casos é assintomatica ou leve e autogerida,
mas o namero real de infectados é subnotificado. Muitos deles também s&o erroneamente
diagnosticados como outras enfermidades febris (KULKARNI; DUGUAY; OST, 2022;
OMS, 2023; TSHETEN et al., 2021).

A doenca é agora endémica em mais de 100 paises na Africa, nas Américas, no
Mediterrdneo Oriental, no Sudeste Asiatico e no Pacifico Ocidental. Além disso, ela esta se
espalhando para novos continentes, incluindo a Europa, onde surtos explosivos estdo
ocorrendo. A transmissao local foi relatada pela primeira vez na Franca e na Croacia em 2010,
e casos importados foram detectados em outros trés paises europeus (OMS, 2023).

O maior nimero de casos de dengue ja relatado no mundo foi em 2019, quando a
transmisséo da doenga também foi registrada no Afeganistdo pela primeira vez. O continente
americano registrou 3,1 milhdes de casos, com mais de 25.000 classificados como graves. Um
grande nimero de casos foi relatado na Asia, especialmente em Bangladesh, Malasia,
Filipinas e Vietnd. Ela continua atingindo principalmente Brasil, Coldombia, Ilhas Cook, Fiji,
india, Quénia, Paraguai, Peru, Filipinas, llhas Reunido e Vietnd desde 2021 (OMS, 2023).

No Brasil, uma revisdo sobre os ultimos 30 anos de casos fatais de dengue
mostrou que a regido Sudeste registrou 43% (n = 2.225) de todas as mortes pela arbovirose. A
regido Centro-Oeste foi responsavel por 18% dos casos fatais. Apds o ano 2000, os 6bitos
ocorreram em quase todos os Estados, com excecdo de Santa Catarina e Rio Grande do Sul.
De 2006 a 2010, o numero de Obitos aumentou, com maiores taxas de mortalidade,
principalmente em Goias e Mato Grosso (NUNES et al., 2019; BRASIL, 2016).

Ao examinar a incidéncia da dengue no Nordeste brasileiro, notou-se que o Ceara
teve mais de 539 mil casos da doenca entre 2001 e 2019 (MARTINS et al., 2020). Esse
namero de casos deve-se, sobretudo, a sua localizacdo nos Tropicos, regido do planeta onde o
clima tende a apresentar temperaturas acima de 25 °C e verGes mais quentes. Essas condi¢des
climaticas propiciam a reproducdo e proliferacdo de mosquitos, como o Aedes aegypti,
transmissor da dengue, zika e chikungunya (MOREIRA etal., 2020; SOUSA et al., 2018).

Nessa perspectiva, Rahman et al. (2021) observaram que as variaveis climaticas

exercem interferéncia direta no desenvolvimento, sobrevivéncia e hahitos alimentares do
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mosquito. Foi percebido que o ciclo de vida desse inseto sofre influéncia da temperatura,
tendo propensdo a ocorrer no intervalo térmico de 28 °C a 32 °C. Desvios nesses valores, seja
em termos excessivamente baixos ou altos, podem ocasionar retardo no seu desenvolvimento
ou aumentar sua mortalidade (HARRIS; CALDWELL; MORDECAI, 2019; MOREIRA et
al., 2020). Notou-se ainda que a precipitacdo pluviométrica propicia a formacao de criadouros
naturais para o vetor (LOWE etal., 2021).

Uma pesquisa realizada em Fortaleza, Ceara, constatou que a velocidade do vento,
as temperaturas minima, e maxima e a precipitacdo sdo elementos que criam um ambiente
favoravel para a proliferacdo do Aedes aegypti na capital cearense (SOARES; ARAUJO;
ALMEIDA, 2022). Adicionalmente, Costa et al. (2022), ao investigarem a relacdo
temperatura e a pluviosidade com a dengue em diferentes municipios do Ceard, incluindo
Barbalha, Fortaleza, Iguatu, Jaguaruana, Quixeramobim, Sobral e Taud, observaram que a
variacdo da incidéncia da doenca era moldada pela precipitacdo sazonal e pela variacdo de
temperatura em todos os locais estudados.

Como observado, ha pesquisas anteriores sobre a relacdo da precipitacdo e
temperatura no Ceara, porém concentraram-se em uma amostra restrita de municipios
(COSTA et al., 2022; GOMES, 2020; SOARES; ARAUJO; ALMEIDA, 2022). Akm disso,
ainda h& incertezas acerca da relacdo entre as referidas variaveis em escala municipal no
Estado do Ceard. Por isso, torna-se necessario realizar um estudo abrangente, capaz de
identificar potenciais variagbes regionais nos casos positivos da doenca.

A prevencdo e controle da dengue exigem o engajamento e a participacdo ativa de
equipes de saude, gestdo em salde e comunidade em geral. As equipes de salde sao
responsaveis pelo diagnostico e tratamento adequados, além de oferecerem orientagbes e
informacgdes atualizadas sobre prevencdo. Por ouro lado, a gestdo em salde realiza a
coordenacédo de esforgos, implementando medidas de controle eficazes e garantindo o acesso
a recursos necessarios. Por fim, a comunidade deve adotar as medidas planejadas, como
eliminacdo de criadouros de mosquitos, o descarte adequado de residuos e a promocéo de
habitos saudaveis. Nas trés partes, o enfermeiro deve ser um agente e promotor das acdes.

Apesar disso, a pesquisa na area da enfermagem relacionada a tematica "dengue e
clima" ainda € bastante restrita. Um estudo sobre esse assunto ressaltou que os enfermeiros
desempenham um importante papel de lideranca ao utilizar estratégias de mitigacdo,
resiliéncia e intervencdo diante dos eventos desencadeados pelas mudancas climaticas. Além
de fornecer cuidados aos pacientes, eles também se envolvem em pesquisas sobre o tema e

participam de conselhos nacionais e internacionais relacionados as politicas climéticas. No
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entanto, a enfermagem ainda ndo alcancou sua plena capacidade de lidar com os impactos do
clima na salde humana (LEFFERS; BUTTERFIELD, 2018), o que enfatiza a preméncia de
pesquisas adicionais nessa area.

Ademais, uma analise preliminar realizada nas bases de dados SCOPUS,
MEDLINE, Web of Science e LILACS revelou uma escassez de estudos relacionados a
dengue e a enfermagem. Ao utilizar os descritores combinados [Nursing (title) AND Dengue
(title)], foram encontrados 6 na SCOPUS, 5 na MEDLINE, 18 na Web of Science e 13 na
LILACS. Dos 26 artigos identificados, apenas 16 foram publicados nos ultimos cinco anos, o
que indica uma caréncia de pesquisas recentes no campo da enfermagem em relagcdo a dengue.

De igual modo, ao consultar as mesmas bases de dados utilizando os descritores
"Nursing (title) AND Dengue (title) AND Climate effects (title) OR Climate Change (title) OR
Climate (title)", foram encontrados 33 artigos de acesso livre. Essa rapida revisdo da literatura
ressalta a falta de estudos que abordem de forma completa as relacbes entre enfermagem,
dengue e clima. Embora existam pesquisas isoladas em cada uma dessas areas, ainda é
escasso o enfoque interdisciplinar da doenca.

Destacando a relevancia das intervengdes em salde voltadas para as doencas
sensiveis ao clima, como a dengue, uma revisdo apontou a necessidade de conduzir pesquisas
clinicas para testar novas intervencdes ou estratégias. Isso é crucial, considerando a urgente
necessidade de prevenir o surgimento dessas doencas. Contudo, para isso acontecer € preciso
antes conhecer quais fatores influenciam na incidéncia e prevaléncia delas e, entdo, propor
intervencdes focadas na modificacdo desses fatores (MOREIRA et al., 2022).

Diante do exposto e levando em consideragdo a incipiéncia de estudos
abrangentes que investiguem a relagdo entre os casos de dengue e as variagcbes na
precipitacdo, temperatura minima e temperatura maxima nos 184 municipios do Estado do

Cearé, o propdsito desta pesquisa foi responder a seguinte questao:

e Qual é a relacdo entre os casos de dengue e as varia¢fes na precipitacdo, temperatura
minima e temperatura maxima nos municipios do Estado do Ceara, no periodo de 2008 a
2019?

A realizacdo deste estudo traz contribuicBes significativas para trés areas
relevantes da sociedade: (1) salde publica; (2) subsidio cientifico para gestores de salde; e (3)
ampliacdo dos conhecimentos da enfermagem sobre a relacdo entre clima e salde humana,

especialmente no contexto da dengue.
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No que diz respeito as contribuicdes para a salde publica, considerando a dengue
como uma doenca de grande impacto sanitdrio internacional, com diversas epidemias
ocorrendo ao longo dos dltimos anos no Ceara (CEARA, 2023; OMS, 2023), esta pesquisa
fornece dados que podem direcionar o estabelecimento de politicas publicas mais eficazes no
combate a doenca no Estado. Além disso, os resultados obtidos podem estimular estudos
semelhantes em outras regides do Brasil, levando em consideracdo as particularidades
climéticas de cada localidade. Isso pode resultar em um impacto positivo na saude publica,
com a reducdo dos casos de dengue e dos custos associados ao tratamento da doenga.

No campo da enfermagem, este estudo € de extrema importancia. Conforme
mencionado por Butterfield, Leffers e Vasquez (2021), os enfermeiros ocupam uma posicao
de destaque que lhes permite ampliar seu papel nas politicas de adaptacdo as mudancas
climaticas. Esses profissionais precisam estar preparados para intervir nos impactos a salde
ocasionados por fatores climaticos. Sua atuacdo € imprescindivel na prevencdo da dengue,
uma vez que constituem aproximadamente 60% dos profissionais de satude em escala global e
estdo envolvidos em diferentes areas da pratica clinica e salde coletiva.

Ademais, os resultados desta pesquisa podem fornecer uma base de evidéncias
solidas para embasar as decisOes dos gestores de salde, permitindo que eles implementem
medidas preventivas direcionadas, aloquem recursos de forma mais eficiente e comunigquem
informacdes precisas para a populacdo, contribuindo assim para a reducdo da prevaléncia da

dengue e o controle da doenca.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

e Analisar de forma espacial, temporal e descritiva os casos de dengue e sua relagdo com

a precipitacdo e a temperatura nos municipios do Ceara, entre 2008 e 2019.

2.2 Objetivos especificos

a) Calcular o coeficiente de prevaléncia da dengue ao passo anual e na escala municipal;

b) Mapear o coeficiente de prevaléncia da dengue para o Estado do Ceard;

c) Analisar a relacdo entre a variagdo do coeficiente de prevaléncia da dengue entre o0s
municipios e a distribuicdo espacial da precipitacdo e da temperatura ao passo anual;

d) Avaliar osanos com o maior e o menor coeficiente de prevaléncia de dengue;

e) Avaliar de forma descritiva a relacdo mensal entre 0s casos de dengue e as variaveis

climaticas em municipios selecionados: Fortaleza, Cratels, Taua e Ocara.
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3 REVISAO DE LITERATURA
3.1 Historia natural da dengue

A dengue é uma doenca febril aguda transmitida pela picada de mosquitos
infectados com o virus da dengue (DENV). Devido a essa forma de transmissdo, ela é
também denominada de doenca transmitida por vetores. O termo "vetor" é utilizado para
descrever agentes que transportam ou transmitem um patdgeno. No caso da dengue, o
mosquito atua como vetor, enquanto o DENV é o patdgeno causador da doenca (FURTADO
et al., 2019).

O vetor da dengue possui inimeras espécies na cadeia biologica. No entanto,
apenas trés delas se destacam na transmissdo da doenca: o Aedes albopictus, o Aedes aegypti
e 0 Aedes polynesiensis. Esses dois primeiros vetores pertencem ao reino Arthropoda, a classe
Hexapoda, & ordem Diptera, a familia Culicidae e a subfamilia Culicinae. Eles sdo da tribo
Aedini, do género Aedes e do subgénero Stegomyia (BARROS etal., 2021).

Ambas as espécies apresentam formas equivalentes e se distinguem pelo desenho
nas costas de cada um dos mosquitos. O Aedes aegypti tem listras brancas no dorso que se
identificam com a forma de uma lira, enquanto o Aedes albopictus apresenta um risco
longitudinal no dorso. Ja o Aedes polynesiensis é um vetor da dengue encontrado na Polinésia,
nos arquipélagos Austrais, Fiji e Pitcairn (BARROS et al.,, 2021). Segundo a Fundacéo
Oswaldo Cruz (FIOCRUZ, 2023a), embora em condi¢Bes de laboratério o mosquito Aedes
albopictus também ja tenha se mostrado capaz de transmitir a dengue no pais, nenhum inseto
desse tipo foi encontrado naturalmente infectado pelo DENV.

A transmissdo da dengue no Brasil acontece por meio da fémea do Aedes aegypti.
Estas sdo consideravelmente maiores do que 0os machos. Além disso, é possivel diferencié- los
pelas antenas, pois as do macho sdo mais plumosas, e pela genitalia, pois a fémea é menos
complexa que o macho, apresentando este uma espécie de “fenda” no fim do seu abdomen
(FIOCRUZ, 2023a; SANTANA,; LIMA, 2021).

Tanto 0s machos quanto as fémeas se alimentam de néctar agucarado, porém,
apenas as fémeas sdo hemat6fagas. O sangue se faz necessario como fonte proteica na
maturacgdo dos ovos. O ciclo de vida do mosquito Aedes se inicia com a oviposicdo da fémea
emrecipientes contendo agua parada. Na verdade, 0s 0vos ndo sdo postos diretamente na dgua
limpa, mas milimetros acima de sua superficie, em recipientes tais como latas e garrafas

vazias, pneus, calhas, caixas d’agua descobertas, pratos de vasos de plantas ou qualquer outro
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que possa armazenar agua de chuva. Quando chove, o nivel da dgua sobe, entra em contato
comos oVvos e estes eclodem em poucos minutos, dando origem as larvas (FIOCRUZ, 2023 a;
SANTANA; LIMA, 2021).

As larvas passam por quatro estagios distintos — L1, L2, L3, L4 — e seu
desenvolvimento ocorre ao longo de 5 a 7 dias. Em seguida, ocorre a formacdo da pupa, que
dura cerca de 2 a 3 dias, tornando-se um inseto adulto. Destaca-se que, se a fémea estiver
infectada ao colocar seus ovos, pelo menos 60% das larvas ja estardo contaminadas ao
eclodirem. Isso se chama transmissdo transovariana, que contribui muito para epidemias
(SANTANA; LIMA, 2021). A Figura 1 mostra o ciclo de vida do Aedes aegypti.

Figura 1 - Ciclo de vida do Aedes aegypti

As mosquilos fémeas
diepasitam 0% ovos ¢m
reservaldnos de dgua

A pupas viviein nas
dpuas ¢ s transformam
Cim minsgultos capares de
voar em 2-3 dias

Fupa Ohvos

Os ovos eclodem em
alpuns dias ou em meses,
assim que cobertos de dgua

As larvas vivem nas
Apuas ¢ se transformam
em pupa em aié 5 dias

Fonte: adaptado de Rosa (2022) e CDC (2020)

Como referido anteriormente, a fémea do mosquito Aedes realiza hematofagia. E
por meio disso que ocorre a transmissao do agente etiolégico da dengue, o DENV, para o ser
humano. Trata-se de um Arbovirus (virus transmitido por artropodes), do género Flavivirus e
da familia Flaviviridae. Seu material é o acido ribonucleico (RNA). Apresenta quatro
sorotipos denominados: DEN-1, DEN-2, DEN-3, DEN-4 (FURTADO et al., 2019).
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O virus se manttm na natureza por meio de transmissdo biologica entre
hospedeiros vertebrados susceptiveis e artropodes hematdfagos, ou por transmissdo de
artropode para artropode através da via transovariana. Ao picar uma pessoa, o vetor da dengue
passa 0 DENV para sua corrente sanguinea. Nesse local, o virus se multiplica em 6rgaos
especificos, como o baco, o figado e os tecidos linfaticos. Esse periodo é conhecido como
incubacdo e dura de quatro a sete dias. (BARROS et al., 2021; FURTADO et al., 2019). A

Figura 2 apresenta 0 modo de transmissdo do virus da dengue.

Figura 2 - Modo de transmissdo do DENV

MOSQUITO AD PICAR MOSQUITO AQ PICAR
ADQUIRE VIRUS TRAMSMITE VIRUS

<— PERIODO — | «+—PERIODO —
DE INCUBAGAO | DE INCUBAGAO

EXTRINSECO INTRINSECO
VIREMIA | VIREMIA
0 5 8 12 16 20 24 28
k j DIAS
DOENGA DOENGA
SER HUMANG 1 SER HUMANGO 2

Fonte: Caderno da Atencédo Basica (2008) do Ministério da Salde.

Ao voltar a circular no sangue, o0 DENV ataca os macr6fagos e atinge a medula
Ossea, comprometendo a producdo de plaquetas. Durante a multiplicacdo viral, formam-se
substancias que agridem as paredes dos vasos sanguineos, provocando uma perda de liquido
(plasma). Quando isso ocorre muito rapidamente, aliado a diminui¢do de plaquetas, podem
ocorrer sérios disturbios no sistema circulatorio, como hemorragias e queda da pressdo
arterial (chogue). Com pouco plasma, o sangue fica mais denso, dificultando as trocas gasosas
com o pulméo, o que pode gerar uma deficiéncia respiratoria aguda (BARROS et al., 2021;
FURTADO etal., 2019)

A dengue apresenta diferentes formas clinicas, desde infecgdes assintomaticas até
casos graves. Os quadros classicos sdo conhecidos como dengue cléssica (DC), enquanto 0s
quadros graves sdo classificados em dengue com complicacdo (DCC), febre hemorragica da
dengue (FHD) e sindrome de choque da dengue (SCD). A dengue classica é geralmente

benigna e apresenta sintomas como febre abrupta, cefaleia, dor retroorbitaria, mialgia,
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artralgia, nduseas, vomitos, hiporexia e cdlicas abdominais, com duragdo de trés a cinco dias.
Na Dengue hemorragica, ocorre aumento da permeabilidade vascular e hemoconcentragéo,
podendo evoluir para chogque hipovolémico ndo hemorragico. A plaquetopenia é uma
caracteristica dessa forma clinica da doenca (FURTADO et al., 2019; ORTEGA; MORENO,;
DOMINGUEZ, 2015).

O diagnostico da dengue é baseado em critérios clinico-laboratoriais, incluindo
investigacdo da propagacdo da doenga na regido dos pacientes suspeitos. Os exames
laboratoriais sdo divididos em inespecificos e especificos. Os exames especificos envolvem o
isolamento do agente, sorologia, teste de proteinas ndo estruturais e determinacdo de
anticorpos ou antigenos especificos. JA os exames inespecificos incluem hemograma,
velocidade de hemossedimentacdo (VHS), coagulograma e exame das enzimas hepéticas,
sendo que os dois ultimos sdo realizados especialmente em casos suspeitos de dengue
hemorragica (FURTADO et al., 2019; XAVIER et al., 2014).

Quanto ao tratamento, pacientes com dengue ou suspeita de dengue devem evitar
0 uso de medicamentos contendo &cido acetilsalicilico (aspirina), clopidogrel ou substancias
anticoagulantes, devido ao risco de sangramentos. Também é recomendado evitar 0 uso de
outros anti-inflamatérios ndo hormonais, como diclofenaco, ibuprofeno, cetoprofeno,
piroxicam e nimesulida. O paracetamol e a dipirona sdo os medicamentos recomendados para
alivio de sintomas de dor e febre, devido ao seu perfil de seguranca, conforme orientacdes do
Ministério da Salde e da Organizacdo Mundial da Saude (FERNANDO et al., 2016;
FURTADO et al., 2019). O quadro 1 especifica as caracteristicas principais da dengue.

Quadro 1 - Sintese das caracteristicas clinicas da dengue

CARACTERISTICAS CONCEITO
Vetor Aedes aegypti (fémea) e Aedes albopictus
Agente etioldgico DENV - Arbovirus
Modo de transmissao Picada da fémea do Aedes aeygipti

Periodo de incubacéo Varia de 3 a 15 dias, sendo em média de 5 a 6 dias.

Compreende dois ciclos: um intrinseco, que ocorre no ser humano, e outro
extrinseco, que ocorre no vetor. A transmissdo do ser humano para 0 mosquito
ocorre enquanto houver presenca de virus no sangue do ser humano, chamado
periodo de viremia. O homem esta apto a infectar o mosquito a partir de 1° dia
antes do aparecimento dos sintomas até o 6° dia da doenga.

Periodo de
transmissibilidade

e Dengue classico (DC)

e Febre hemorrdgica da dengue (FHD)
e Sindrome do choque da dengue (SCD)
e Dengue com complicagdes (DCC)

Manifesta¢des da doenca
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Casos suspeitos

Todo paciente com doenca febril aguda com duragdo maxima de até 7 dias,
acompanhada de, pelo menos, dois dos seguintes sintomas: cefaléia, dor
retroorbitaria, mialgia, artralgia, prostagdo ou exantema, associados ou ndo a
presenca de hemorragias. Além desses sintomas, o paciente deve ter estado, nos
Gltimos 15 dias, em area onde esteja ocorrendo transmissdo de dengue ou tenha
a presencado Aedes aegypti.

Sinais de alarme

e Dor abdominal intensae continua;

e \VOmito persistente;

¢ Hipotensao posturalou hipotimia;

e Pressdo diferenciada;

e Agitacdo e/ou letargia;

e Diminuicdo da diurese;

e Diminuicdo repentina da temperatura corpdrea ou hipotermia;
¢ Aumento repentino do hematdcrito;

¢ Desconforto respiratorio.

Sinais de choque

¢ Hipotensao arterial;

e Presséo arterial convergente (PA diferencial < 20 mmhg);
o BExtremidades frias, cianose;

e Pulso rapido e fino;

e Enchimento capilar lento ( < 2 segundos).

Notificagdo

Notificacdo compulséria, devendo todo caso suspeito ou confirmado ser
notificado ao Servico de Vigilancia Epidemiolégica, por meio do SINAN nas
fichas de notificagdo e investigagao.

Diagnéstico médico

e Critérios clinico-laboratoriais

e Investigacdo da propagacdo dadoenca na regido dos pacientes suspeitos;

e Os exames laboratoriais inespecificos e especificos/

e Os exames especificos: isolamento do agente, sorologia, teste de proteinas
néo estruturais e determinacdo de anticorpos ou antigenos especificos;

e Os exames inespecificos: hemograma, velocidade de hemossedimentacdo
(VHS), coagulograma e exame das enzimas hepaticas

Tratamento
medicamentoso

« Paracetamol
e Dipirona

Fonte: adaptado do Caderno da Atencdo Bésica (2008) do Ministério da Saude.

Por fim, a prevencdo da dengue pode ser realizada de duas formas. Uma delas €

por meio da reducdo ou controle da infestacdo do mosquito, uma medida promovida e

implementada nos Gltimos anos pelo Ministério da Saude, que busca conscientizar e contar

com a colaboracdo da populagdo. A outra forma seria a utilizacdo de uma vacina eficaz. A

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) aprovou o registro de uma nova vacina

contra a dengue. O imunizante Qdenga, produzido pela empresa Takeda Pharma, é indicado

para populacdo entre 4 e 60 anos. A aplicacdo é por via subcutdnea em esquema de duas

doses, em intervalo de trés meses entre as aplicacbes (FIOCRUZ, 2023b).
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3.2 Epidemiologia da dengue no Brasil e no mundo

A dengue é uma doenca reemergente que acomete milhares de pessoas em todo o
mundo, sendo um problema de satde publica. Apesar de sua reemergéncia para 0 mundo, a
dengue parece ter surgido no século XVIII, na Asia e nas Américas, durante epidemias
intermitentes de uma patologia com sintomas semelhantes aos dela. E possivel ainda que ela
tenha se espalhado para paises tropicais e subtropicais durante os séculos XIX e XX, no
contexto do comercio de escravos. Desde entdo, passou por diversas transformacdes, com
formas mais graves surgindo ao longo do tempo, culminando em uma atencéo global maior,
principalmente durante a pandemia de COVID-19 (KULARATNE; DALUGAMA, 2022;
SALLES etal., 2018).

Desde sua chegada aos tropicos, a dengue tem impactado diversas regides. Apesar
de muitos paises da Africa e Asia terem apresentado progressos significativos na eliminagio
da malaria, 0 mundo tem enfrentado, desde 2015, frequentes surtos de doengas transmitidas
por arbovirus. Dentre elas, as epidemias recentes de febre amarela no Brasil (2017), na
Republica Democréatica do Congo (2016) e Angola (2015), e também do virus Zika na
América Latina (KRAEMER et al., 2017; WEAVER et al., 2016).

Uma revisdo realizada na Europa destacou que, embora varios arbovirus nao
sejam endémicos no continente, possuem o potencial de surgir ap6s a importacdo do virus,
aproveitando o clima e o ecossistema favoraveis. Além disso, verificou-se que, no periodo de
2013 a 2018, dois laboratdrios da Grécia receberam 155 pacientes para deteccdo de dengue,
zika ou chikungunya, dos quais 21 foram diagnosticados com o arbovirus (EMMANQUIL et
al., 2020).

Outra revisdo concluiu que a Nigéria é extremamente endémica para a dengue,
apresentando uma variacdo de 3,9% a 77,1% de casos positivos entre 6.210 participantes das
21 pesquisas que compuseram a amostra da investigacio (EMERIBE et al., 2021). Na Africa
Subsaariana, identificou-se uma prevaléncia agrupada de Imunoglobulina G de 25% para o
DENYV, significando uma exposicdo anterior ao virus, o que indica uma alta prevaléncia da
arbovirose na regido (ELTOM et al., 2021).

Nos paises de lingua portuguesa, a presenca do mosquito Aedes Aegypti é uma
preocupacdo devido ao potencial para surtos e epidemias de dengue. Em Portugal, por
exemplo, uma pesquisa constatou que o vetor da dengue invadiu a Ilha da Madeira em 2005,

sendo o responsavel pelo primeiro surto da doenca em 2012. Analises moleculares indicam
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que o mosquito localizado na Ilha é geneticamente semelhante aos mosquitos da Venezuela,
sugerindo que isso seja a possivel origem do surto epidémico (SEIXAS et al., 2019).

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), durante os
primeiros cinco meses de 2020, foram registrados mais de 1,6 milhdo de casos de dengue nas
Américas. Além disso, foram notificados 37.279 casos de chikungunya e 7.452 casos de zika.
Comparando com o0 mesmo periodo de 2019, observou-se uma queda relativa de 10% no
nimero total de casos de dengue (OPAS, 2020)

A maioria dos casos de dengue nas Américas foi registrada no Brasil, com
1.040.481 casos, representando 65% do total. Outros paises com numeros significativos sao:
Paraguai, com 218.798 casos (14%); Bolivia, com 82.460 casos (5%); Argentina, com 79.775
casos (5%); e Colémbia, com 54.192 casos (3%). Altas taxas de incidéncia de dengue também
foram notificadas em Honduras, México e Nicaragua, com menos nimeros em outros paises
da América Central e do Caribe (OPAS, 2020).

Segundo o boletim epidemiolégico n° 1 do Ministério da Salde, até a semana
epidemiologica (SE) 52 de 2022, foram registrados 1.450.270 casos provaveis da doenca no
pais, com uma taxa de incidéncia de 679,9 casos por 100 mil habitantes. Em compara¢do com
0 ano de 2019, houve uma reducdo de 6,2% nos casos registrados para 0 mesmo periodo. No
entanto, em comparacdo com o ano de 2021, houve um aumento de 162,5% nos casos até a
respectiva semana (BRASIL, 2023a).

Em relagdo a distribuicdo regional, a Regido Centro-Oeste apresentou a maior
taxa de incidéncia de dengue em 2022, com 2.086,9 casos por 100 mil habitantes, seguida
pelas Regibes Sul (1.050,5 casos/100 mil hab.), Sudeste (536,6 casos/100 mil hab.), Nordeste
(431,5 casos/100 mil hab.) e Norte (277,2 casos/100 mil hab.). Até a SE 52, foram
confirmados 1.473 casos de dengue grave (DG) e 18.145 casos de dengue com sinais de
alarme (DSA). Importante ressaltar que ainda ha 630 casos de DG e DSA em investigacédo
(BRASIL, 2023a).

No Estado do Ceara, em 2022, foram notificados 125.750 casos suspeitos de
arboviroses, destes, 54,9% foram de dengue. Dos onze casos confirmados de Dengue Grave,
dez evoluiram para 6bito por dengue, sendo dos municipios de Fortaleza (02), Quixada (02),
Aratuba (01), Cascavel (01), CrateGs (01), Itapipoca (01), Massapé (01) e Mauriti (01)
ocorridos nos meses de Marco (02), Abril (04), Maio (02) e Junho (02). Observaram-se
32,06% (59/184) dos municipios com média infestacdo e 61,97% (114/184) com baixa

infestacdo. Comparado ao mesmo periodo do ano passado, houve um aumento do nimero de
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municipios que realizaram o Levantamento de indice Réapido para Aedes aegypti (LIRAa) e 0
Levantamento de indice Amostral (LIA) de 35 para os 184 (CEARA, 2023).

3.3 Dengue: interface entre enfermagem, clima e taxonomias de enfermagem

A Enfermagem é uma &rea da salde que se baseia em fundamentos e préticas de
cuidado aos seres humanos, abrangendo todo o processo de salde e doenca. E uma ciéncia
humana que se concentra nas pessoas e em suas experiéncias, envolvendo uma ampla gama de
conhecimentos, fundamentos e abordagens. E mediada por interacdes pessoais, profissionais,
cientificas, estéticas, éticas e politicas. O enfermeiro baseia seu trabalho em diversos fatores
que visam assistir o paciente de forma holistica e integral (BREIGEIRON; VACCARI,;
RIBEIRO, 2021; LIMA, 2005).

Essa abordagem holistica da enfermagem também é um legado deixado pela
enfermeira Florence Nightingale, que enfatizou a importancia de considerar o paciente em sua
totalidade, levando em conta os aspectos fisicos, emocionais, sociais e ambientais. Em 1859,
Nightingale desenvolveu a Teoria Ambientalista, que coloca o ambiente como ponto central,
destacando sua influéncia no organismo humano no que se refere a promocdo da salde e
prevencdo de doencas (BREIGEIRON; VACCARI; RIBEIRO, 2021; NIGHTINGALE,1986).

Na concepcdo de Nightingale, a funcdo do enfermeiro € equilibrar 0 meio
ambiente, promovendo os fatores que irdo contribuir para um ambiente estimulador da salde,
como intuito de conservar a energia vital do paciente, restabelecendo sua salde. Ao se referir
ao meio ambiente, ela se referia principalmente aos locais onde se realizam os cuidados de
salde. Todavia, esse conceito se expande ao se considerar a abrangéncia do processo de salde
e doenca no contexto da multidimensionalidade dos ambientes na vida contemporanea
(BREIGEIRON; VACCARI; RIBEIRO, 2021; NIGHTINGALE,1986).

O meio ambiente € um conjunto de elementos abi6ticos (fisicos e quimicos) e
bioticos (flora e fauna), organizados em diversos ecossistemas naturais e sociais nos quais os
seres humanos estdo inseridos, tanto de forma individual como coletiva. Essa interacdo ocorre
em um processo que visa o desenvolvimento de atividades humanas, a preservagdo dos
recursos naturais e a manutencdo das caracteristicas essenciais do ambiente, respeitando as
leis da Natureza e os padrfes de qualidade estabelecidos (PEREIRA; CURI, 2012).

Como um dos elementos abidticos do meio ambiente natural, o clima, de acordo
com Cunha e Vecchia (2007), engloba uma série de fendmenos meteorolégicos que

caracterizam o estado médio da atmosfera em uma determinada regido da superficie terrestre.
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Estudos tém evidenciado a influéncia desse elemento na satude humana (COSTA et al., 2022;
MOREIRA et al., 2020), destacando a importancia de saber lidar com as variacOes e fatores
climéticos que afetam a salde da populag&o.

Nesse contexto, ressalta-se a dengue, cuja reproducdo do vetor depende das
condicbes de temperatura e precipitacdo. Essa influéncia do clima no processo de
desenvolvimento da dengue, chama a atencdo para a atuacdo do enfermeiro que deve
conhecer a agdo dessas varidveis, para que possa planejar, criar e implementar cuidados
especificos e direcionados as realidades do meio ambiente onde vive sua clientela. Apesar
dessa necessidade, 0s conhecimentos desses profissionais sobre esse assunto ainda s&o
limitados (LEFFERS; BUTTERFIELD, 2018), uma vez que a dengue € uma das doencas
negligenciadas, o que faz com que ndo seja Ihe dada a devida importdncia sanitiria e em
pesquisa na area da enfermagem.

Outro estudo evidenciou que a falta de consisténcia entre 0s sintomas e 0sS
diagnésticos de enfermagem pode ser atribuida ao conhecimento insuficiente da equipe de
enfermagem sobre a dengue e a falta de educacdo adequada em relagdo aos diagndsticos de
enfermagem, resultando em uma experiéncia clinica limitada (SHANG et al., 2021). Acredita-
se que haja uma auséncia de diagnosticos e intervencBes de enfermagem especificas para o0s
cuidados da pessoa em risco ou acometida pela dengue.

Reforcando essa constatacdo, Gomes (2020) ndo identificou nenhuma intervengéo
ou atividade especifica na classificacdo das intervengdes de enfermagem (NIC) voltadas para
essa doenca em particular. Apenas as seguintes intervencfes foram identificadas: Controle da
diarreia, Protecdo contra riscos ambientais e Controle do ambiente: comunidade. No entanto,
nenhuma delas apresenta atividades especificas que possam ser efetivamente aplicadas no
enfrentamento da dengue em um contexto de variacGes climaticas.

Outras intervencBes que ndo sdo baseadas em uma linguagem padronizada tém
sido utilizadas no enfrentamento da dengue pela enfermagem. Uma intervencdo educativa
contra a dengue mostrou-se eficaz, confirmando que as competéncias preventivas contra a
doenca foram diferentes antes e depois de sua aplicagdo (BRAVO-CORRAL; NAVA-NAVA,
2023). Um estudo acerca de uma intervencdo de enfermagem sobre o conhecimento
relacionado a dengue baseado na teoria de Swanson apontou que ela foi eficaz para aumentar
o nivel de conhecimento sobre a doenca em pacientes de um consultério médico de familia
(NARANJO-HERNANDEZ et al., 2021).

Apesar de reconhecer a importancia de outras intervencdes, acredita-se que a

adogdo de diagnosticos, intervencdes e resultados de enfermagem baseadaos em uma
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linguagem padronizada, como a NANDA-I, NIC e a Classificacdo dos Resultados de
Enfermagem (NOC), traz beneficios significativos para a pratica de enfermagem. Ao utiliza-
las, os enfermeiros podem promover uma maior uniformidade nos cuidados, facilitar a
comunicagao entre a equipe e assegurar a continuidade dos cuidados prestados aos pacientes.

A NANDA-I é uma taxonomia de enfermagem. A taxonomia consiste em uma
técnica usada para criar um sistema para classificar um conjunto de termos especializados,
isto é, a terminologia da classificagdo. O diagnostico de enfermagem da NANDA-I é um
julgamento clinico acerca de uma resposta humana indesejavel, uma suscetibilidade a ela ou
um desejo ou motivacdo de alcangar o potencial humano de salde de uma pessoa, familia ou
comunidade. Tem-se, com isso, trés tipos de diagnéstico, com foco no problema, de risco e de
promoc¢do da saude (HERDMAN et al., 2021).

A NIC é outra taxonomia de enfermagem que abrange uma ampla variedade de
intervengdes desenvolvidas por enfermeiros, embasadas em seu julgamento clinico e
conhecimento cientifico, com o objetivo de melhorar os resultados dos pacientes. Cada
intervencdo da NIC possui um titulo, uma definicdo e um conjunto de atividades de
enfermagem. Essas atividades, que se encontram no ambito concreto da acéo, representam as
condutas especificas adotadas para executar uma determinada intervencdo, auxiliando os
pacientes a progredirem em direcdo aos resultados esperados (BUTCHER et al., 2020).

Em relacdo a NOC, também é uma taxonomia que objetiva avaliar, ao longo de
um continuo, como as pessoas, familias ou comunidades se comportam, seu estado ou
percep¢do em resposta a uma intervencao ou intervencdes de enfermagem. Cada Resultado de
Enfermagem da NOC é composto por um titulo, uma classificacdo da meta do resultado,
escalas tipo Likert de 5 pontos e um conjunto de indicadores (MOORHEAD et al., 2016).

Além da NANDA-I, NIC e NOC, existe a Classificacdo Internacional para a
Pratica de Enfermagem (CIPE®), uma compilacdo de termos e conceitos relacionados aos
elementos da pratica profissional dos enfermeiros. Seu intuito é facilitar o raciocinio clinico e
a documentacdo dos registros de enfermagem. Ela promove a criagcdo de subconjuntos
terminoldgicos, que agrupam conceitos de diagndsticos, resultados e intervencbes de
enfermagem voltados para areas especificas de cuidados (GARCIA etal., 2013).

Os cuidados de enfermagem aos pacientes suspeitos de dengue envolvem o papel
do enfermeiro como multiplicador de conhecimento em varias areas de atuacdo. Durante a
triagem de risco na urgéncia e emergéncia, ele realiza a avaliacdo inicial, registra os dados e
determina a gravidade do caso. Além disso, utiliza conhecimentos especializados sobre a

dengue, incluindo sua fisiopatologia e manifesta¢des clinicas, para realizar a classificacéo de
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risco. No cuidado aos pacientes infectados, ele infere diagndsticos de enfermagem, estabelece
metas de resultados de enfermagem e implementa intervengdes personalizadas e humanizadas
para promover a recuperacdo do individuo (SANTOS et al., 2016). O quadro 2 apresenta
possiveis diagnosticos de enfermagem, intervencGes de enfermagem e resultados de

enfermagem para pacientes com dengue.

Quadro 2 - Diagnosticos, Intervengdes e Resultados de Enfermagem das taxonomias NANDA-I, NIC e NOC

TITULO DO DIAGNOSTICO, INTERVENCAO OU RESULTADO
DE ENFERMAGEM

TAXONOMIA

e Risco de volume de liquidos deficiente
Volume de liquidos deficiente

Mobilidade fisica prejudicada

Troca de gases prejudicada

Fadiga

Integridade da pele prejudicada

Risco de choque

Hipertermia

Hipotermia

Conforto prejudicado

e Nutricdo desequilibrada: menor do que as necessidades corporais
e Padrdo respiratério ineficaz

e Risco de perfusdo tissular cerebral ineficaz
e Risco de sangramento

Diagndsticos de
Enfermagem

e Supervisédo da pele

¢ Precaucdes contra sangramento
e Precauces contra hipertermia
e Controle da dor

e Terapia nutricional

e Controle hidroeletrolitico

¢ Controle hidrico

e Monitoragdo respiratGria

¢ Monitoracdo de sinais vitais

e Prevencdo do choque

e Controle de energia

Intervencdes de
Enfermagem

e Equilibrio hidrico

e Desempenho das atividades diarias

e Repouso

¢ Autocuidado do exantema

e Controle dos Riscos

Resultados de e Termorregulacdo

Enfermagem ¢ Qualidade de vida

e Controle da dor

¢ Estado nutricional: ingestéo de alimentos e liquidos
o Estado respiratério: ventilagdo/troca gasosa
¢ Hidratacao

o Estado respiratério: ventilacdo, sinais vitais

Fonte: adaptado da revisdo de Santos, Marques e Martins (2018).
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O quadro 02 mostra a necessidade de revisar ou desenvolver novos diagnosticos,
intervencdes e resultados de enfermagem que enfoquem as respostas humanas e sua relacéo
com as condigdes climéaticas. Uma das possiveis revisdes envolve a inclusdo de um dominio
comunitario no qual possam ser incluidas respostas humanas que acometem uma grupo de
pessoas, sendo inseridas as questdes relacionadas ao ambiente e clima que influenciam os
processos de saude e doencas das comunidades. Para atingir esse propdsito, pode-se seguir o
processo e procedimentos recomendados pelas taxonomias, com a realizagdo de pesquisas,
como analise de conceito, estudos de consenso, validacdes, testes e estudos clinicos
randomizados (HERDMAN et al., 2022) .

Em suma, a interface entre a enfermagem, a dengue e o clima perpassa pela
aplicabilidade do conceito de meio ambiente, do papel do enfermeiro em relagdo aos efeitos
desse ambiente na salde humana e da influéncia do clima na propagacdo da dengue. A
enfermagem precisa adequar seu ensino, pesquisa e processo de cuidado para abranger a
realidade cada vez mais presente das mudancas climaticas e da reemergéncia das doencas
sensiveis ao clima (BUTTERFIELD; LEFFERS; VASQUEZ, 2021; MOREIRA et al., 2020).
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 Tipo de pesquisa

Realizou-se uma pesquisa ecoldgica, exploratéria, com a andlise de série
temporal. Optou-se pelo estudo ecoldgico porque ele permite comparar a ocorréncia de uma
determinada doenca com uma ou mais variaveis de interesse entre unidades de analises, como
municipios e Estados. Nesse sentido, acredita-se que a utilizacdo deste desenho de pesquisa
possibilita averiguar a relacdo da dengue com dados de precipitacdo e temperatura minima e
maxima (LIMA-COSTA; BARRETO, 2003).

A série temporal é definida como uma sequéncia de dados quantitativos referentes
a periodos especificos e investigados conforme sua distribuigdo no tempo, por exemplo diario,
semanal, mensal e anual. Com isso, é possivel analisar a distribuicdo dos casos de dengue em
relacdo as variaveis climaticas (ANTUNES; CARDOSO, 2015). Ademais, 0 método adotado
nesta pesquisa foi organizado de acordo com as diretrizes STROBE para relatdrios de estudos
observacionais em epidemiologia, respeitando as especificidades do estudo ecoldgico e das
séries temporais (MALTA etal ., 2010).

4.2 Area de estudo

A pesquisa envolveu todos os municipios do Estado do Ceara, cuja area territorial
é de 148.886,3 kn?. O Estado, situado na regido Nordeste do Brasil, faz fronteira ao Norte
como Oceano Atlantico, ao Sul com o Estado de Pernambuco, a Leste com os Estados do Rio
Grande do Norte e Paraiba, e a Oeste com o Estado do Piaui. O Ceard é constituido por 184
municipios (INSTITUTO DE PESQUISA E ESTRATEGIA ECONOMICA DO CEARA —
IPECE, 2023).

No que se refere a condicdo social, o ultimo censo demografico, realizado em
2010, mostrou que nenhum municipio do Ceard foi classificado como tendo um
desenvolvimento humano muito baixo, indicando um progresso na qualidade de vida da
populacdo local em relacdo aos censos anteriores. A maioria dos municipios foi classificada
na categoria de desenvolvimento humano médio, com indice de desenvolvimento humano
(IDH) variando de 0,600 a 0,699 (IBGE, 2023).

O Estado do Ceara possuia uma populagdo estimada em 9.240.580 habitantes em
2022 (IPECE, 2023). A média do IDHM era de 0,6, de acordo com o censo demogréafico de
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2010. Ao analisar a extensdo territorial do Estado, pode-se destacar os dez municipios com
maior area, sdo eles: Santa Quitéria, Taua, Quixeramobim, Independéncia, Canindé, CrateUs,
Boa Viagem, Morada Nova, Granja e Aiuaba. A Figura 3 abaixo traz uma ilustracdo dos

municipios por mesorregido.

Figura 4 - Mapa com a distribuicdo dos municipios por Mesorregido.
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Fonte: elaborado pelo pesquisador.

Quando se considera 0 numero de habitantes por unidade de area, 0s municipios
mais populosos sdo: Fortaleza, Caucaia, Juazeiro do Norte, Maracanal, Sobral, Crato,
Itapipoca, Maranguape, lguatu e Quixadd. O Anexo A apresenta uma visdo geral desses
dados, incluindo a populacdo de cada municipio, sua area territorial, a densidade demografica

e o respectivo Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) (IPECE, 2023).

4.3 Populacédo da pesquisa

A populacdo-alvo deste estudo incluiu todos os individuos residentes nos 184
municipios do Estado do Ceara que foram notificados como casos confirmados de dengue no
periodo de Janeiro de 2008 a Dezembro de 2019. Segundo dados do IBGE (2023), o Ceara
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possuia em 2021 uma populagdo estimada em 9.240.580 de pessoas, com uma densidade
demografica de 56,76 hab/kn?.

4.4 Critérios de inclusdo e exclusao

A pesquisa incluiu os registros confirmados de dengue, disponiveis no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), em relagdo aos 184 municipios do Estado
do Ceara, durante o periodo de Janeiro de 2008 a Dezembro de 2019. A definicdo de casos
positivos abrangeu as seguintes categorias: dengue classica, dengue com complicacdes, febre
hemorragica da dengue, sindrome do choque do dengue, dengue, dengue com sinais de alarme
e dengue grave. Excluiram-se os municipios com dados incompletos e 0s casos em que a

arbovirose foi classificada como ignorado/branco, descartado ou inconclusivo.

4.5 Variaveis da pesquisa

Nesta pesquisa, analisaram-se as variaveis dependentes de casos confirmados de
dengue e o coeficiente de prevaléncia (CP) da doenca, juntamente com as variaveis
independentes de indice de precipitacdo pluviométrica, temperatura minima (Tmin) €
temperatura maxima (Tmax)-

O CP é uma medida que se refere a proporgdo de pessoas portadoras de um evento
de interesse em relacdo ao total em um determinado momento e periodo de tempo. Essa
medida é utilizada para mensurar a probabilidade de eventos mérbidos e avaliar a frequéncia
de fatores de risco e protecdo, como habitos e praticas. Ela permite observar a magnitude de
uma doenca em relagdo a uma populagdo em risco (MERCHAN-HAMANN; TAUIL;
COSTA, 2000).

O Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE, 2023) define o indice
pluviométrico como a quantidade de chuva em milimetros que cai por metro quadrado em um
local durante um periodo especifico. A temperatura, medida em graus Celsius (°C) por meio
de termdmetro meteoroldgico, representa o calor presente no ar. A temperatura minima e
maxima correspondem aos valores mais baixos e altos observados durante um periodo de
tempo, enquanto a temperatura média refere-se a media das leituras, geralmente entre a

maxima e minima. As varidveis foram analisadas em anos e meses.
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4.6 Procedimentos para coleta de dados
4.6.1 Descricao das fontes dos dados

A coleta de dados desta pesquisa incluiu trés fontes: SINAN, a Fundagédo
Cearense de Meteorologia e Recursos Hidricos (FUNCEME) e o banco de dados
meteoroldgicos diarios em grade do Brasil (do inglés Brazilian Daily Weather Gridded Data -
BR-DWGD) elaborado por Xavier et al. (2022). Por meio delas, foi possivel buscar dados
relativos aos casos positivos de dengue (SINAN), os indices pluviométricos (FUNCEME e
Xavier etal., 2022) e os valores de temperatura mimina e maxima (Xavier et al., 2022).

O SINAN consiste em um sistema que tem como objetivo principal registrar e
difundir em tempo real as informacdes relacionadas as doencas de notificacdo compulsoria
para as esferas governamentais, oferecendo dados confiaveis e ageis para a analise e tomada
de decisGes. As principais atribuicdes deste sistema incluem a coleta, a transmissdo e a
disseminacdo de informacdes relevantes permitindo uma analise profunda do perfil das
doencas que afetam a populacdo (BRASIL, 2023b).

Importa salientar que a notificacdo da dengue é compulséria e é feita por meio da
coleta de informagdes clinicas do paciente em fichas de notificacdo para dengue e
chikungunya, nas instituicbes de salde. Essas fichas sdo enviadas para a secretaria municipal
de salde, onde € inserida no SINAN Online (BRASIL, 2023Db).

A FUNCEME ¢é um o6rgdo governamental cearense que atua nas areas de
meteorologia, recursos hidricos e recursos ambientais, cuja finalidade principal é fornecer
conhecimentos e informacBes para o manejo racional e a gestdo de risco do semiarido,
contribuindo assim para o desenvolvimento sustentavel do Ceara e da regido Nordeste do
Brasil. Sua missdo consiste em monitorar, estudar, pesquisar e desenvolver inovacoes
tecnologicas em meteorologia, em recursos hidricos e em meio ambiente, visando promover o
desenvolvimento sustentdvel do Estado do Ceara (FUNCEME, 2023). O indice pluviométrico
mensal utilizado neste estudo foi a precipitacdo medida em pluvibmetros manuais localizados
nas sedes municipais, mas mantidos e monitorados pela FUNCEME.

O banco de dados de Xavier et al. (2022) é uma grade georreferenciada de 0,1° x
0,1°, contendo valores diarios de precipitacdo, temperatura maxima e minima, radiacéo solar
incidente, umidade relativa do ar, velocidade do vento a 2m e evapotranspiragdo. A grade de
dados é fruto de interpolacdo de milhares de pluvibmetros e estacdes meteoroldgicas [ver

detalhes em Xavier et al. (2022)]. O indice pluviométrico, a temperatura minima e maxima
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anuais distribuidos em todo o Estado, assim como as temperaturas mensais por municipio,

foram utilizados a partir do banco de dados de Xavier etal. (2022).

4.6.2 Levantamento de dados: dengue

Os dados de dengue foram obtidos por meio de buscas no Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS), especificamente na pagina do SINAN.
O acesso a este sistema de informacdo ocorreu por meio do tabulador genérico de dominio
publico (TABNET), na se¢do "Epidemioldgicas e Morbidade", e na categoria "Doengas e
Agravos de Notificacdo - 2007 em diante”, selecionando-se os dados correspondentes ao
Estado do Ceard, por municipio de residéncia.

Duas bases de dados foram consultadas: a base de dados "Dengue" contendo
informacdes até 2013 e a base de dados "Dengue de 2014 em diante". Por meio do SINAN,
foi feito o download de um arquivo no formato de comma-separated-values (CSV), referente
ao periodo de 2008 a 2019. Coletou-se 0s casos confirmados em meses para 0s municipios de
Fortaleza, Taua, Cratels e Ocara. Os dados dos bancos foram integrados e exportados para
um novo arquivo no formato Excel.

Os municipios de Fortaleza, Taud e Cratels foram selecionados de maneira
intencional, levando em consideragdo o fato de terem apresentado um coeficiente de
prevaléncia de dengue superior a 601 casos por 100 mil habitantes em mais de dois anos da
série temporal. Quanto a Ocara, a escolha se deu pelo fato de ser o local de atuacdo
profissional do pesquisador. Analisar essa cidade, portanto, representa uma forma de fornecer
informacgOes aos gestores sobre a situacdo epidemioldgica da dengue e as variaveis climaticas
no municipio.

A Figura 4 traz um fluxograma mostrando os passos seguidos para levantar os

dados relativos a dengue entre 2008 e 2019 nos 184 municipios do Ceara.



Figura 5 - Passo a passo da coleta dos dados de dengue no DATASUS
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PROCESSO DE COLETA DE DADOS

OBSERVACAO:

Para os dados de Fortaleza, Taud, CrateUs e
Ocara, utilizou-se selecdo disponivel,
municipio de residéncia.

Na linha, colocou-se o ano da notificacéo e
na coluna, o més da notificacéo

Levantamento de dados:
dengue

Epidemiologia
e morbidades

Sitio eletrénico da busca: ———=>

https://datasus.saude.gov.br/

Dengue até 2013

SINAN
2007 em diante

Dengue a partir

de 2014

Banco de dados (CSV)
Linha: municipio de residéncia
Coluna: ano da notificagdo
Periodo disponivel: 2008-2019

Class. final: dengue classica, dengue com
complicagdes, febre hemorragica da dengue, sindrome
do choque do dengue

Abrangéncia
geografica: Ceara

dengue grave

Banco de dados (CSV)

Linha: municipio de residéncia

Coluna: ano da notificacdo

Periodo disponivel: 2008-2019

Class. final: dengue, dengue com sinais de alarme e

Fonte: elaborado pelo pesquisador.
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4.6.3 Levantamento de dados: indice pluviométrico e temperatura minima e maxima

As informacGes sobre indices de precipitacdo mensal foram obtidas através da
FUNCEME. Na plataforma online da referida instituicdo, acessou-se a secéo
"Monitoramento™, que lista os postos que medem a quantidade de chuva. Para esta pesquisa,
utilizou-se 0 nome da cidade, o posto principal e a instituicdo responsavel, que era a
FUNCEME. Os dados estavam disponiveis em distribuicdo diaria, e foram somados
mensalmente em uma planilha do Excel (Figura 5).

As informacgdes do banco do Xavier et al. (2022) referentes a Tmin € Tmax Mensais
para Fortaleza, Taua, CrateUs e Ocara e anuais para todo o Ceard foram baixados no formato
Network Common Data Form (NetCDF) para apresentacdo em séries temporais e mapas,
respectivamente. O NetCDF € um formato de arquivo para armazenar dados cientificos

multidimensionais (multivariaveis), como temperatura, umidade e velocidade do vento.

Figura 6 - Processo da coleta dos dados de precipitagdo pluviométrica e temperatura

PROCESSO DE
COLETA DE DADOS

Levantamento de dados:
precipitagdo e temperatura
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n-daily-weather- gridded-data/

Banco de dados

Produt i
Xavier etal. (2022) rodulos € servicos T

Download gridded
data

Postos
NetCDF files . FUNCEME
Pluviométricos

Monitoramento

Fonte: dados da pesquisa.
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4.7 Analise dos dados

Os dados foram tabulados no Microsoft Excel versdo 2016 para o sistema
operacional Windows e com o auxilio do programa QGIS. As andlises foram feitas
considerando cada um dos objetivos especificos da pesquisa.

Nesse sentido, para alcancar o objetivo de calcular o coeficiente de prevaléncia da
dengue ao passo anual e na escala municipal, foi empregada a férmula (1), tendo em vista as

informacdes mencionadas por Merchan-Hamann Tauil e Costa (2000):

Numero de pessoas com a doeng¢a

CP =

x 100.000 (1)

Populagio em risco

Neste estudo, o numerador foram os casos confirmados no ano de analise e o
denominador foi toda a populacédo que, segundo estimativas do Tribunal de Contas da Unido
(TCU), residiam no municipio no periodo da série temporal (2008-2019). Utilizaram-se 0s
valores disponibilizados pelo censo demografico de 2010 (IBGE, 2023). E importante
destacar que o CP foi expresso em forma de variavel continua, considerando os casos por 100
mil habitantes.

Quanto aos objetivos especificos — mapear o coeficiente de prevaléncia da dengue
para o Estado do Ceara; analisar a relacdo entre a variagdo do coeficiente de prevaléncia da
dengue entre 0s municipios e a distribuicdo espacial da precipitacdo e da temperatura ao passo
anual; e avaliar os anos com o maior e 0 menor coeficiente de prevaléncia de dengue — eles
foram alcancados por meio da andlise espacial usando mapas produzidos no QGIS.

A analise espacial utilizando o QGIS é uma técnica relevante, uma vez que
permite 0 reconhecimento de aglomerados de eventos em uma determinada populagdo. Com
isso, é possivel identificar areas consideradas de risco para a ocorréncia de uma doenca,
subsidiando o planejamento de a¢des de controle e de prevencdo (SKALINSKI etal., 2018).

E importante mencionar que o QGIS é um Sistema de Informagio Geografica
(SIG) de Cdodigo Aberto licenciado segundo a General Public License, constituindo-se em um
projeto oficial da Open Source Geospatial Foundation (OSGeo). Esse programa funciona em
sistemas operacionais como Linux, Unix, Mac OSX, Windows e Android, suportando
inumeros formatos de vetores, rasters e bases de dados, além de diversas funcionalidades
(QGIS DEVELOPMENT TEAM, 2023).
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Para alcancar o objetivo especifico de avaliar de forma descritiva a relacdo mensal
entre os casos de dengue e as varidveis climaticas em municipios selecionados (Fortaleza,
CrateUs, Taua e Ocara) foram usados os casos confirmados de dengue por més entre 2008-
2019 e os valores de temperatura minima e maxima e precipitacdo pluviométrica. A relacao
entre essas variaveis foi analisada por meio de graficos de linha produzidos no Excel.

Elaborou-se um grafico de linha com dois eixos para cada més da série temporal
(2008-2019). No eixo primario, foram delineados os casos confirmados de dengue e 0s
valores de precipitacdo em milimetros (mm). J& no eixo secundario foram incluidas a Tmi, €

Tmax, €Xpressas em graus Celsius.

4.8 Aspectos éticos

Esta pesquisa respeitou todos os preceitos éticos da pesquisa cientifica. Contudo,
como ndo houve participacdo direta da populacdo investigada, foi dispensada a submissao ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP), considerando a Resolugdo r® 510/2016, que define que
as pesquisas com dados de dominio publico ndo precisam estar registradas no CEP. Destaca-
se que este estudo estd inserido dentro do Projeto de Pesquisa “Impactos de Mudangas
Climaticas nas Doengas Sensiveis ao Clima” (402514/2021-1, CNPq), sendo colocados a

disposicdo para este estudo.
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5 RESULTADOS
5.1 Distribuicio anual do coeficiente de prevaléncia de dengue no Estado do Ceara

Os dez municipios com maior numero de casos confirmados para a doenga entre
2008 e 2019 foram: Fortaleza (n= 193.618); Maracanal (n=10.193); Caucaia (n=5.885),
Cratels (n=5.638), Crato (n=4.732); Taua (n=4.469), Icé (n=4.043), Canindé (n=3.670),
Itapipoca (n=3.535) e Brejo Santo (n=3.118). O municipio Deputado Irapuan Pinheiro foi o
que menos apresentou suspeitos e positivos para dengue (n=6). A média anual de casos
confirmados foi de 434 infectos por ano entre os 184 municipios avaliados.

O Anexo B traz a distribuicdo anual dos casos suspeitos e confirmados para

dengue entre 2008 e 2019. Na Figura 6, consta a distribuicdo do coeficiente de prevaléncia de
dengue de 2008 a 2019 nos municipios cearenses.

Figura 7 - Mapas anuais coma distribuigcdo dos coeficientes de prevaléncia de dengue

Coeficiente de prevaléncia —
Casos por 100 mil habitantes ~
Base cartografica:
L_Jo Limites municipais IBGE
[ 1-200 Software: QGIS
201-400 Fonte: Malh icipal - BGE 2021
onte: Malha municipal -
I 401-600 Autoria: FERREIRA, G.O (2023)
I 601

Fonte: elaborado pelo autor.

O mapa referente a 2008 mostrou que a maioria dos municipios teve um
coeficiente de prevaléncia (CP) de 1 a 200 casos de dengue por 100 mil habitantes. No

entanto, as regides nordeste e sudoeste apresentaram uma concentracdo maior de casos, com
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um CP acima de 601 por 100 mil habitantes. Foi um ano em que todos 0s municipios
confirmaram casos da doenca. Alguns municipios (n=19), como Lavras da Mangabeira,
Cedro, Oros, Arneiroz, Itatira, Catunda, Pereiro, Taua, Fortaleza, Crate(s, Maracanad, Russas,
Redencdo, Potengi, Quixada, Itapipoca, Boa Viagem, Canindé e Monsenhor Tabosa, tiveram
um CP superior a 601 por 100 mil habitantes.

Em 2009, houve uma reducdo e somente dois municipios registraram CP>601,
Campos Sales e Altaneira (Figura 6 — mapa 2009). Em comparacdo a 2008, foi um ano com
menor prevaléncia. Contudo, em 2010, houve um novo aumento nos casos positivos, com
maior concentragdo nos municipios ao sul e sudoeste cearense. Os municipios (n=22) com
CP>601 foram: Taua, Jati, Baixio, Crates, Campos Sales, Porteiras, Farias Brito, Ereré,
Crato, Ico, Aiuaba, Santana do Cariri, Abaiara, Massapé, Brejo Santo, Acopiara, Itapilna,
Guailba, Pentecoste, Penaforte, Antonina do Norte e Mauriti.

Em 2011, foi observada um CP>601 em diversos municipios do Ceara,
abrangendo as regides oeste, noroeste, sudoeste e nordeste do Estado. Esses casos da doenca
parecem se concentrar principalmente em municipios vizinhos. As cidades (n=35) que
apresentaram um CP> 601 foram: Taua, Jati, Baixio, Crateus, Campos Sales, Porteiras, Farias
Brito, Ereré, Crato, Icd, Aiuaba, Santana do Cariri, Abaiara, Massapé, Brejo Santo, Acopiara,
Itapilna, Guailba, Pentecoste, Penaforte, Antonina do Norte, Mauriti, Independéncia,
Catarina, Tamboril, Barro, Ibaretama, Nova Olinda, Arneiroz, Oros, Parambu, Saboeiro,
Potengi, Novo Oriente e Juazeiro do Norte.

Em 2012, o CP diminui novamente, com ocorréncias mais expressivas no
nordeste e noroeste do Estado. Os municipios (n=13) com CP>601 foram: Taud, Jati, Baixio,
Cratets, Campos Sales, Porteiras, Farias Brito, Ereré, Crato, Icd, Aiuaba, Santana do Cariri e
Abaiara. Chama a atencdo o ano de 2013 que apresentou uma distribuicdo espacial de dengue
semelhante ao ano de 2008, com CP> 601 em municipios (n=24) ao nordeste e noroeste
cearense, como Taua, Jati, Baixio, Cratels, Campos Sales, Porteiras, Farias Brito, Ereré,
Crato, Icd, Aiuaba, Santana do Cariri, Abaiara, Massapé, Brejo Santo, Acopiara, Itapilna,
Guailba, Pentecoste, Penaforte, Antonina do Norte, Mauriti, Independéncia e Catarina.

No ano de 2014, os casos de dengue se concentraram principalmente nas regides
sudoeste, sul e sudeste do Ceard, com poucos casos no nordeste do Estado. Alguns municipios
(n=24) apresentaram um CP>601. Esses municipios foram: Arneiroz, Hidrolandia, Pereiro,
Jaguaribara, Campos Sales, Taua, Alto Santo, Santana do Cariri, Brejo Santo, Piquet
Carneiro, Barro, Quixeré, Limoeiro do Norte, Ipu, General Sampaio, Parambu, Canindé, Icd,

Araripe, Aiuaba, Pentecoste, Jijoca de Jericoacoara, Ocara e Umari.
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Em relacdo a 2015, foi observada uma epidemia da doenca no Ceara, semelhante
ao que foi observado em 2011. A alta prevaléncia da doenca abrangeu a maioria dos
municipios cearenses (n=54), com CP>601. Os municipios que apresentaram CP acima desse
valor foram: Alcantaras, Porteiras, Reriutaba, Piquet Carneiro, Hidrolandia, Jaguaribara,
Arneiroz, Ocara, Pires Ferreira, Mucambo, Brejo Santo, Barro, Varjota, Aquiraz, Meruoca,
Jardim, Ipu, Coreal, Milhd, Pacoti, Mauriti, Iraucuba, Véarzea Alegre, Jucas, Fortaleza,
Palhano, Jati, Barbalha, Sdo Gongalo do Amarante, Boa Viagem, Capistrano, Russas,
Barroquinha, Milagres, Tiangud, Eusébio, Pentecoste, Catarina, Baixio, Sdo Luis do Curu,
Caninde, Itaitinga, Sobral, Itapiuna, Umirim, Farias Brito, Trairi, Horizonte, Taua, Beberibe,
Pindoretama, Iguatu, Tabuleiro do Norte e Abaiara.

Em 2016, ocorreu uma pequena reducdo na ocorréncia da dengue, afetando
principalmente as regifes norte, noroeste e oeste do Ceara. Entre 0s municipios, 23 deles
apresentaram um CP>601: Taua, Iracema, Nova Russas, Icd, Tabuleiro do Norte, Ararenda,
Itatira, Hidrolandia, Caridade, Jaguaretama, Penaforte, Iraucuba, Capistrano, Pentecoste,
Barroquinha, Catarina, Forquilha, Campos Sales, Russas, Fortaleza, Baixio, Jijoca de
Jericoacoara e Pacoti.

No que se refere a 2017, o mapa mostra uma reducdo no CP de dengue, com
poucos municipios (n=13) atingidos pela doenca, a saber: Farias Brito, Brejo Santo, Milagres,
Jaguaribara, Iracema, Iraugcuba, Tabuleiro do Norte, Quixeramobim, Reriutaba, Granjeiro,
Mauriti, Solonopole e Alto Santo. Os casos se concentraram mais na regido sul e sudeste do
Estado do Ceara

Em 2018, houve uma situacao atipica em relacdo aos anos anteriores, semelhante
ao observado em 2009, com ocorréncias isoladas da doenca. Os municipios de Milhd e
Solonopole apresentaram um coeficiente de prevaléncia acima de 601 casos por 100 mil
habitantes. No entanto, em 2019, ocorreu um novo aumento de casos de dengue,
principalmente em 18 municipios do leste e sudeste do Ceara. Esses municipios incluem
Palhano, Quixeré, Pereiro, Ereré, Russas, Itaicaba, Jati, Jaguaretama, Iguatu, Icapui, Acopiara,
Penaforte, Aratuba, Jaguaruana, Milagres, Fortim, Brejo Santo e Pacoti.

A fim de entender as flutuacfes na prevaléncia da dengue por municipio entre
2008 e 2019, o Grafico abaixo mostra a quantidade de municipios com CP>601 nesse
periodo. Observou-se que 2015 foi 0 ano em que a doenga atingiu mais cidades, seguido de

2011. J4 2008 e 2018 foram bem semelhantes em relacdo a abrangéncia da prevaléncia.
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Gréfico 1 - Distribuicdo da quantidade de municipios
com alta prevaléncia anual para dengue

Quantidade de municipios com
CP>601/100 mil hab.

—Quantidade de municipios

Fonte: dados da pesquisa.

Ap0s periodos de alta prevaléncia da dengue em determinados anos no Estado, é
notavel a reducdo de casos nos anos seguintes. Umexemplo disso é o ano de 2008, quando 19
municipios apresentaram alta prevaléncia, seguido por uma queda significativa em 2009, com
apenas 2 municipios afetados. Houve um crescimento até 2011, seguido por mais reducdo em
2013. A doenca atingiu seu pico em 2015 e, nos anos posteriores, diminuiu progressivamente,

até voltar a aumentar em 2019.

5.2 Relacgao espacial do coeficiente de prevaléncia de dengue com a temperatura e a

precipitacio nos municipios cearenses entre 2008 e 2019

A Figura 7 mostra que, em 2008, a maioria dos municipios do Ceara exibiu Tpax
acima de 30°C em ambos os semestres do ano. As regides leste, sul, sudeste e noroeste do
Estado registraram Tnax acima de 40 °C. Verificou-se que, em municipios com coeficiente de
prevaléncia (CP) de dengue mais elevado (CP > 601/100 mil hab), as temperaturas maximas
estiveram entre 25°C e 35°C, tais como ocorreram em Canindé, Itatira, Boa Viagem,
Monsenhor Tabosa, Catunda, Itapipoca, Taua e CrateUs.

No mesmo ano, as regides com temperaturas préximas a 40°C, notadamente no
sudeste e sul do Ceara, apresentaram um CP de dengue entre 201 e 400/100 mil habitantes. Os
municipios com baixas temperaturas (~25°C) e com precipitacdo pluviométrica entre 450 e
600 mm apresentaram, em sua maioria, altos coeficientes de dengue (CP > 601/100 mil hab.).

Destacam-se 0s municipios de Canindé e Taua.
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Figura 8 - Relacdo do coeficiente de dengue com a precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2008
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2009 (Figura 8), observou-se uma prevaléncia de temperaturas maximas
acima de 32,5°C em grande parte do territdrio cearense. Os municipios a noroeste e sudeste
exibiram as maiores temperaturas (~40°C). De fato, o ano de 2009 registrou temperaturas
relativamente elevadas. Além disso, as regibes oeste, noroeste, sudoeste e sul do Ceard
registraram T, abaixo de 20°C.

A anélise espacial sugere que precipitagdes acima de 800 mm e temperaturas mais
préximas aos 40°C baixam a prevaléncia de dengue. A Figura 8 mostra claramente o quanto o
primeiro semestre de 2008 foi chuvoso e que o municipio de Campos Sales, localizado no
sudoeste do Ceara, foi 0 Unico com alta prevaléncia de dengue, superando os 601 casos por

100 mil habitantes, mas também foi um dos poucos com precipitacdo inferior a 600 mm.
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Figura 9 - Relacdo do coeficiente de dengue com a precipitagdo pluviométrica e temperatura em 2009
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2010 (Figura 9), notou-se que no primeiro semestre, as temperaturas
maximas sofreram uma elevagdo significativa nas regides sudeste e noroeste do Estado do
Ceard, ultrapassando a marca dos 40°C. E temperaturas maximas mais amenas (~ 35 °C)
foram registradas no sul, no sudoeste e no entorno da regido metropolitana de Fortaleza. Esse
padrdo de distribuicdo de temperatura com menores precipitacdes (400-600 mm) coincide
com uma maior prevaléncia de dengue em areas majoritariamente situadas no sul e no
sudoeste cearense. Por exemplo, Taua e Cratéus registraram mais de 601 casos a cada 100 mil
habitantes.

Vale destacar que, em alguns municipios localizados na regido sul do Estado, a
precipitacdo média foi acima ou muito acima de 500 mm, embora com temperaturas maximas
amenas no primeiro semestre, coincidindo com uma baixa prevaléncia de dengue nesses
municipios. A Figura 10 traz a distribuicdo do coeficiente de prevaléncia de dengue e sua
relacdo espacial com a precipitacdo e a temperatura nos municipios cearenses em 2010.

Em 2011, muda-se novamente o padrdo espacial da prevaléncia da dengue em
relacdo ao ano anterior. Entretanto, a alta prevaléncia de dengue (CP > 601/100 mil hab.)
coincidiu coma Tnin € Tnax entre 20°C e 35°C, respectivamente, e precipitacdes inferiores a
500 mm. Destacam-se 0s municipios de Parambu, Novo Oriente, Quiterionépolis, Aiuba,

Independéncia, Arneiroz e Taua (Figura 10).
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Figura 9 - Relagdo do coeficiente de dengue com a precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2010
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Fonte: dados da pesquisa.
Figura 10 - Relacdo do coeficiente de dengue coma precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2011
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Fonte: dados da pesquisa.
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Ao examinar 0 ano de 2012, constatou-se que tanto o primeiro quanto o segundo
semestre apresentaram temperaturas maximas superiores as registradas no ano anterior. Tal
situacdo pode ser observada na Figura 11, a qual evidencia que a maior parte dos municipios
cearenses teve temperaturas acima de 35°C, com valores que ultrapassaram os 40°C nas
regides sudeste, sul e noroeste do Estado. E valido destacar que, em 2012, a maior prevaléncia
de dengue se concentrou nos municipios do nordeste e noroeste, onde as temperaturas se
situaram entorno dos 30°C.

O destaque do ano de 2012 foi para a relagdo entre a precipitacdo média e a
prevaléncia de dengue nos municipios, onde aqueles com precipitagdo menor que 300 mm
apresentaram maior prevaléncia da doenca, enquanto a Tmax € Tmin pPermaneceram abaixo de
35°C e 25°C, respectivamente. Contudo, € importante notar que alguns municipios dentro
dessa area de baixa precipitacdo, como Cratels, Tamboril, Santa Quitéria, Itatira e Boa
Viagem, ndo apresentaram nenhum caso de dengue, sugerindo que a escassez de chuvas

podem influenciar na incidéncia da doenga.

Figura 10 - Relacdo do coeficiente de dengue coma precipitagdo pluviométrica e temperatura em 2012
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Fonte: dados da pesquisa.
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Em 2013, Municipios do norte, sul, leste e sudeste apresentaram precipitacao
acima de 500 mm. As regides noroeste e sudeste foram as mais quentes, com Tyax proxima a
40°C ao longo do ano. Ja os localizados a sudoeste tiveram um volume abaixo de 400 mm e
temperaturas maximas mais amenas (20°< T >35°C) no primeiro semestre. Nessa mesma
regido, houve uma alta prevaléncia de dengue (CP> 600/100 mil hab.), atingindo Taua,

Cratels, Tamboril, Quiterionopolis e Boa Viagem (Figura 12).

Figura 11 - Relacdo do coeficiente de dengue coma precipitagdo pluviométrica e temperatura em 2013
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2014, é possivel observar que hd uma relacdo espacial entre a distribuicdo da
precipitacdo (volume abaixo de 400 mm) e os casos de dengue nos municipios do sul e
sudeste do Ceara, uma vez que a prevaléncia da doenca foi elevada nessas areas. Os
municipios do sudoeste (Taua, Independéncia, Novo Oriente, Aiuba, Boa Viagem) foram os
menos chuvosos em 2014. Coincidentemente, Taua, Quiterionopolis e Aiuba registraram alta
prevaléncia de dengue (CP>600/ 100 mil hab) no mesmo ano. Note-se que o volume de
chuva, a Trax € @ Tin dos referidos locais estiveram entre 150 mm e 400 mm, acima de 35°C e

abaixo de 20°C, respectivamente.
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Figura 12 - Relagdo do coeficiente de dengue coma precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2014
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2015, foram observados altos niveis de precipitacdo acima de 800 mm
nas regides do Litoral Leste e Oeste, bem como na Regido Metropolitana de Fortaleza.
Curiosamente, mesmo com essa elevada pluviosidade, os municipios de Trairi, Paracuru, Sdo
Gongalo do Amarante, Fortaleza, Aquiraz e Beberibe apresentaram uma alta prevaléncia de
casos de dengue, com um coeficiente superior a 601 casos por 100 mil habitantes (Figura 14).

Importa considerar que a temperatura tenha influenciado esses casos de dengue,
uma vez que a temperatura maxima variou entre 30°C e 35°C, enquanto a temperatura
minima permaneceu abaixo de 20°C nessas regides. A faixa de temperatura alta, combinada
com a umidade proveniente da chuva, pode ter favorecido a proliferagdo do mosquito
transmissor da dengue (Figura 14).

Em regides mais a oeste e no centro-oeste do Estado, onde também foram
observadas alto coeficiente de prevaléncia da doenga, a precipitacdo foi mais baixa,
registrando-se valores inferiores a 400 mm. Além disso, a temperatura apresentou uma
variacdo ampla, com minimas de 15°C e maximas superiores a 35°C. Nessas areas, € possivel
gue a temperatura minima tenha sido um fator determinante para a prevaléncia da arbovirose
(Figura 14).
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Figura 13 - Relagdo do coeficiente de dengue coma precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2015
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2016, a prevaléncia da dengue no Estado apresentou uma distribuicéo
mais ampla, ndo se concentrando em uma area especifica ou em municipios vizinhos. Foi
observado que onde ocorreu precipitacdo acima de 800 mm, houve baixa prevaléncia da
doenca, variando entre 1 e 400 casos por 100 mil habitantes. Alguns municipios, como Taua,
Ic6 e Irauguba, registraram temperaturas maximas entre 35°C e 37,5°C, e um coeficiente de
prevaléncia acima de 601 (Figura 16).

Na maioria das cidades com alta prevaléncia, o indice pluviométrico variou entre
500 mm e 700 mm. A temperatura minima abaixo de 20°C pode ter contribuido para a alta
prevaléncia, especialmente na Regido Metropolitana. A precipitacdo dentro do intervalo
mencionado parece ter reduzido a proliferacdo do mosquito, resultando na dispersdo dos casos
por diferentes areas do estado do Ceara (Figura 16).
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Figura 14 - Relacdo do coeficiente de dengue coma precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2016
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Fonte: dados da pesquisa

No ano de 2017, foi observado que nos municipios onde ocorreu uma precipitacdo
pluviométrica acima de 800 mm, o coeficiente de prevaléncia da dengue variou entre 1 e 200
casos por 100 mil habitantes. A maioria das cidades com alta prevaléncia apresentou um
indice pluviométrico na faixa de 500 mm a 650 mm. Curiosamente, nos locais onde a
prevaléncia da doenca foi elevada, a temperatura maxima se aproximou de 40°C, enquanto a
temperatura minima ficou entre 20°C e 25°C. Essa combinacdo de altas temperaturas,
juntamente com as chuvas moderadas, pode ter influenciado a reproducdo do mosquito
transmissor da dengue. (Figura 16).

No ano de 2018, ocorreu uma reducdo visivel na prevaléncia da dengue em todo o
Estado do Ceard. Durante esse periodo, 0s municipios apresentaram um coeficiente que
variou entre 0 e 200 por 100 mil habitantes. Essa tendéncia de queda ja vinha sendo observada
desde 2016, quando as regides litoraneas e metropolitanas registraram precipitacdes acima de
800 mm e uma baixa prevaléncia da doenca. O ano de 2018 mostra claramente um efeito da
precipitacdo na reducdo dos casos de dengue, ainda que a temperatura minima tenha ficado

abaixo de 20 e a maxima acima de 35 (Figura 17).
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Figura 15 - Relacdo do coeficiente de dengue coma precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2017
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Fonte: dados da pesquisa.

Figura 16 - Relagdo do coeficiente de dengue com a precipitagdo pluviométrica e temperatura em 2018
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2019, foi observado que a prevaléncia da dengue seguiu 0 mesmo

padrdo de 2017 e 2018. O coeficiente de prevaléncia, variou entre zero e 200 casos por 100
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mil habitantes na maior parte do Estado. No entanto, nas regides leste e sul do Estado, mesmo
com uma quantidade elevada precipitacdo (>800 mm), foi constatado um coeficiente de

prevaléncia superior a 601 casos por 100 mil habitantes.

Figura 17 - Relacdo do coeficiente de dengue coma precipitacdo pluviométrica e temperatura em 2019

Temperatura Méxima (2019) Temperatura Minima (2019)
12 Semestre 2° Semestre 19 Semestre 22 Semestre

Precipitagao Média (2019)
Coeficiente de prevaléncia 1° Semestre 2° Semestre 800
Casos por 100 mil habitantes A

1-200
201-400
401-600
>601

Fonte: dados da pesquisa.

5.3 Distribuicio mensal dos casos confirmados de dengue em relacio a precipitacio e a

temperatura no municipio de Cratets-CE nos anos de 2008 a 2019

Em 2008, o municipio de Cratels registrou uma quantidade consideravel de
chuva, com um acumulado de 859 mm (45% acima da média histérica de 593 mm/ano), com
o menor indice pluviométrico ocorrendo em Janeiro, com menos de 50 mm, e 0 maior volume
de chuva sendo registrado em Margo do mesmo ano (405 mm), com 45 infectados.

Por outro lado, em Abril, quando a precipitagdo comecou a diminuir, 0S casos
confirmados da arbovirose ultrapassaram os 300. Durante o periodo mais chuvoso, que foi de
Janeiro a Junho (827 mm), e com maior nimero de casos positivos para dengue (n=704), a
temperatura variou entre 19°C e 33°C. Depois, com a diminui¢gdo das chuvas e aumento das
temperaturas, os casos de dengue comecaram a cair. E importante notar que o més mais

chuvoso, Marco, antecedeu o pico de ocorréncia da doenca.
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Gréfico 2 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crates em 2008
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Fonte: dados da pesquisa.

Analisando o Grafico 3, observou-se que o ano de 2009 se destacou por apresentar
um indice pluviométrico mais elevado em comparacdo aos demais anos, com um acumulado
de chuva de 1114 mm (88% acima da média histérica de 593 mm/ano). Apesar dessa maior
guantidade de chuva, a ocorréncia de casos de dengue foi menor quando comparada ao ano
anterior, 90,1% a menos.

Vale ressaltar que o més de abril registrou a maior quantidade de chuvas ao longo
de 2009 (pr = ~ 525 mm), porém, mesmo nesse periodo, 0 nimero de casos da arbovirose foi

de 28 positivos. Uma andlise mais aprofundada revela que, embora a temperatura tenha
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variado consideravelmente durante aquele ano, oscilando entre 21°C e 35°C, ndo parece
existir uma relacdo direta entre elas e a diminuicdo dos casos de dengue, sendo a elevada

precipitacdo o fator mais provavel para a reducdo dos casos.

Grafico 3 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Cratels em 2009
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2010, o cendrio epidemiolégico revelou um padrdo incomum no que diz
respeito a propagacdo da dengue. Observou-se um aumento nos casos da doenca a partir do
més de maio, culminando no pico mais alto em novembro do mesmo ano, com 349 positivos.

Durante todo o periodo analisado, o acumulado de chuva foi de 376 mm (37% abaixo da
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média histérica de 593 mm/ano). No segundo semestre, quando 0s casos positivos
aumentaram mais, choveu apenas 140 mm, porém a temperatura foi mais amena, ficando
entorno de 21°C e 33°C.

Grafico 4 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crateis em 2010
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2011 foi marcado por chuvas razoavelmente elevadas, com um
acumulado de 833 mm (40% acima da média histérica de 593 mm/ano), e uma epidemia de
dengue com 1195 positivos. No primeiro semestre, quando houve mais casos de dengue,

choveu 812 mm, e a temperatura ficou em aproximadamente 20°C e 35°C. Janeiro, Fevereiro
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e Marc¢o foram os mais chuvosos, porém, apesar do volume de chuva, 0s casos seguiram uma

linha decrescente (Gréfico 5).

Gréfico 5 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Cratelis em 2011
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2012, mais uma vez, foi observado indice pluviométrico maximo de
cerca de 50 mm, em Crateus. Naquele ano, o acumulado de chuva foi 0 menor da série, com
205 mm (65% abaixo da média historica 593 mm/ ano). Houve também uma diminuicdo no
namero de casos confirmados de dengue em comparacdo a anos anteriores, 98,7% a menos
que 2011 e 91,2% a menos que 2010 (Gréafico 6).
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O més de janeiro do mesmo ano foi o que registrou maior precipitacdo (207 mm).
Naquele més, o nimero de ocorréncias da arbovirose foi baixo, com apenas um caso positivo.
Entretanto, em agosto do mesmo ano, houve um aumento no nimero de casos de dengue,

sendo registrados 11 casos. Havia chovido 24 mm e a temperatura estava entre 21°C e 34°C.

Gréfico 6 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crateds em 2012
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2013, foi registrado um aumento nos casos de dengue na regido de
CrateUs, com 226 confirmados. Embora a precipitacdo pluviométrica ndo tenha ultrapassado
0s 100 mm, houve um volume consideravel de chuvas nos meses de Fevereiro (95 mm) e

Abril (94 mm). O acumulado de chuva no ano foide 297 mm (50% abaixo da média historica
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de 593 mm/ano). Nos meses com maior nimero de positivos, Junho ( n=106), Julho (n=175) e

Agosto (n=180), ndo choveu e a temperatura ficou entre 20°C e 34°C (Gréfico 7).

Gréfico 7 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Cratels em 2013
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2014, os casos de dengue reduziram para 61 confirmados, 73% a menos do
que em 2013. Apesar disso, choveu mais do que o ano anterior (297 mm), mesmo que tenha
ficado 23% abaixo da média histérica. O més com mais casos confirmados foi Abril. No

mesmo més choveu 75 mm e a temperatura ficou entre 21°C e 31°C (Gréfico 8).
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Gréfico 8 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crateds em 2014
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Fonte: dados da pesquisa.

De acordo com a analise de 2015, CrateUs registrou um aumento visivel na
quantidade de precipitacdo, com um acumulado de chuva de 601 mm (1% acima da média
historia de 593 mm/ano). Os casos da dengue aumentaram e foram confirmados 274
suspeitos, 349% a mais do que 2014 (n=61). O més com mais confirmados foi Junho, quando

choveu 64 mm e a temperatura variou de 20°C a 32°C (Gréfico 9).
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Gréfico 9 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crateds em 2015

Cratels
2015 mm
100 200
80 - 150
60 -
- 100
40 -

20 - - 50
0 - - 0
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
mmm Casos ~ ——Precipitagdo mm

°C

100 40
- 35

80 - L 30
60 - 25
- 20

40 T L 15
20 - - 10

0 - L

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

EE Casos —— Tmax(°C) Tmin(°C)

Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2016 ja comegou com uma precipitacdo pluviométrica de mais de 200
mm, e 0 acumulado de chuva foi de 607 mm (2% acima da média historica de 593 mm/ano).
Janeiro foi o més com maior indice pluviométrico (263 mm), o correspondente a 43,32% do
volume anual. Foram notificados 324 positivos, um crescimento de 118% em relagéo a 2015.

Observou-se que, @ medida que a quantidade de chuva diminuia, os casos de
dengue aumentavam progressivamente, culminando com o pico em Maio (n=161),
exatamente quando a precipitacdo pluviomeétrica do municipio chegou a quase zero. Apds esse
més, houve um declinio gradual na ocorréncia da doencga e registros esporadicos de chuva

ocorreram em junho, novembro e dezembro (Grafico 10).
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Gréfico 10 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crates em 2016
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2017, ocorreu um aumento da precipitagdo na regido (419 mm),
registrando mais de 160 mm durante o més de abril. Coincidentemente, esse foi 0 mesmo més
em que ocorreu o0 pico de casos de dengue, no entanto, o numero de casos foi de 80. Além
disso, é importante salientar que a temperatura se manteve relativamente constante ao longo

desse periodo, oscilando entre os valores de 23°C e 35°C (Grafico 11).
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Gréfico 11 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crateis em 2017
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2018 foi caracterizado por uma reducdo consideravel dos casos de
dengue, com apenas 44 confirmados, 73,96% a menos que em 2017. Em relacdo aos meses do
ano, o més de abril foi o que apresentou o maior nimero de ocorréncias (n=80). Choveu
acima da média naquele ano, com um acumulado pluviométrico de 699 mm, 18% a mais do
que a média historica. A temperatura variou de 21° a 36°C. A seguir constam o Gréafico de
2018 e 2019, respectivamente (Gréafico 12).
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Gréfico 12 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice
pluviométrico e temperatura em Crateds em 2018
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Fonte: dados da pesquisa.

Depois de 2012, 2019 foi 0 ano com menor numero de casos positivos para
dengue, notificando apenas 22 infectado durante todo o ano, 50% a menos que 2018. O
volume acumulado de chuva ficou 9% acima da média histdrica, um indice pluviométrico de
645 mm. A temperatura se manteve entre 21°C e 36°C (Gréfico 13).
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Gréfico 13 - Distribuicdo mensal de casos confirmados de dengue, indice pluviométrico
e temperatura em Cratets em 2019
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Fonte: dados da pesquisa.

5.4 Distribuicio mensal dos casos confirmados de dengue em relacido a precipitacio e a

temperatura no municipio de Fortaleza-CE nos anos de 2008 a 2019

No ano de 2008, Fortaleza passou por uma epidemia de dengue, com mais de 20
mil confirmados. Maio foi 0 més em que ocorreu 0 pico da doenca ultrapassando os 10 mil
positivos. O acumulado de chuva foi de 1605 mm (8,54% acima da média historica de 1.479

mm/ano). A temperatura variou de 21°C a 32°C.
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Grafico 14 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue,
precipitacdo e temperatura em Fortaleza em 2008
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2009, houve uma reducdo nos casos confirmados de dengue, com 4125
infectados, o correspondente a 79,43% a menos que 2008. Porém, o acumulado de chuva
aumentou, chegando a 2217 mm (49,89% a mais do que média historica). A temperatura ndo
sofreu uma variagdo expressiva, indo de 22°C a 31°C. O maior nimero de positivos ocorreu

em marco (n=1609), quando choveu 427 mm e a Trnaxficou 29°C e a Tpin, em 23°C.
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Gréfico 15 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo
e temperatura em Fortaleza em 2009
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Fonte: dados da pesquisa.

Observou-se, em 2010, que 0s casos positivos continuaram diminuindo, ficando
17% e 83% a menos que 2009 e 2008, respectivamente. Foi um ano atipico, pois o pico da
doenca ocorreu em dezembro (n=1.199), 34% dos 3505 positivos daquele ano. O volume
acumulado de chuva foi de 894 mm, 39,51% abaixo da média historica de 1479 mm/ano. A
temperatura variou entre 25°C e 34°C. No més do pico, dezembro, choveu 23 e a temperatura
variou entre 24°C e 31°C (Gréfico 16).
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Gréfico 16 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo
e temperatura em Fortaleza em 2010
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2011, houve um aumento nos casos confirmados de dengue em Fortaleza,
chegando a 27.552 no ano, 686% a mais que 2010, o que caracteriza uma epidemia da doenca,
com uma média de 2.505 positivos por més. O pico foi registrado logo em abril, tendo 11 mil
confirmacdes para a doenca. O acumulado de chuva foi o sequndo maior da série temporal
(2.103 mm), apenas 42,17% acima da média histéria de 2.104 mm. A temperatura ficou entre

24°C e 31°C, amesma registrada em 2010.
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Gréfico 17 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitagdo
e temperatura em Fortaleza em 2011
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2012 (Graficol8), o municipio de Fortaleza enfrentou mais uma
epidemia de dengue, com um grande numero de casos confirmados, ultrapassando a marca
dos 39 mil, o maior de toda a série temporal. A média mensal foi de 3.251 e, em maio, houve
mais de 20 mil casos positivos da doenca na cidade, o equivalente a 53% do total daquele ano.

No entanto, no mesmo ano, os indices de precipitagdo um dos mais baixos da série
(1.048 mm), ficando 29,12% abaixo da média historica. Destaca-se que, ap6s 0 més de maio,
0s casos confirmados de dengue comecaram a decrescer. Foi um ano relativamente mais

quente que os anteriores, registrando Tpyax entre 30°C-32°C e a Tpin, 23°C-25°C.
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Gréfico 18 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo
e temperatura em Fortaleza em 2011
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Fonte: dados da pesquisa.

Em relacdo ao ano de 2013, foi observado uma redugdo nos casos confirmados
(n=7.489) de dengue, com 81% a menos que 2012. Esses casos passarama se concentrar mais
entre os meses de abril (n=1.187) e julho (n=1.299). Durante esses meses, a precipitacdo
pluviométrica esteve na faixa de 270 mm, tendo uma queda a partir de maio do mesmo ano. A
temperatura média durante esse periodo ficou entre 25°C e 32°C, o que se encaixa na faixa

considerada moderada para a ocorréncia da doenca (Graficol9).
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Gréfico 19 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacéo
e temperatura em Fortaleza em 2013
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2014, foram confirmados 5.144, 31% a menos que em 2013. O acumulado de
chuva foi menor do que o ano anterior (~889 mm), ficando 39,86% abaixo da méedia historica
do municipio. Os registros mostraram que a quantidade de casos teve uma tendéncia
ascendente a partir de abril, atingindo seu pico em junho e, em seguida, uma queda a partir de
julho. Coincidentemente, abril foi 0 més com maior volume de chuva (~177 mm).

Deve-se considerar também as chuvas de janeiro a marco (~184 mm), o que pode
ter sido suficiente para a reproducdo do mosquito. As temperaturas se mantiveram dentro da
faixa observada nos anos anteriores (25°C a 32°C). Esses fatores combinados, ou seja, a
quantidade de chuva (~889 mm) e a temperatura, podem ter contribuido para a propagacéo

continua da dengue ao longo do ano de 2014.
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Gréfico 20 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo
e temperatura em Fortaleza em 2014
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2015 teve um grande aumento dos casos positivos, 424% a mais do que
2014, o que parece caracterizar uma epidemia da doenga em Fortaleza. O acumulado de
chuva foi um pouco maior do que o ano anterior, 11,68% (~1306 mm) a menos. Os casos se
concentraram em Maio, com mais de 10 mil positivos. Marco (~364 mm) e Abril (~353 mm)
foram os mais chuvosos, o que pode ter favorecido a criacdo de criadouros naturais do

mosquito. A temperatura manteve em uma faixa de 23°C a 33°C.



Gréfico 21 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo

e temperatura em Fortaleza em 2015
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Fonte: dados da pesquisa.
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A analise dos dados referentes a 2016 mostrou uma reducdo discreta na

quantidade de casos confirmados de dengue (n= 22.002), em comparagdo ao ano anterior.

Houve uma diminuicéo de 18% em relacdo a 2015. O acumulado anual de chuva foi de 1453

mm (1,75% abaixo da média histérica de 2.140 mm). A temperatura ao longo do ano nao

variou, ficando em uma faixa de 23 a 33°C (Gréafico 22).
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Gréfico 22 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Fortaleza em 2016

Fortaleza

2016 mm

7000 450
6000 - i ggg
5000 - - 300
4000 - - 250
3000 - - 200
2000 - [ 128
1000 - 50

0 - -0
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
mmm Casos ——Precipitagdo (mm)

°C

7000 35
6000 - —— - 30
5000 - I - 25
4000 - - 20
3000 - - 15
2000 - - 10
1000 - -5

0 - |

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
mmmm Casos —— Tmax(°C) Tmin(°C)

Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2017, os casos positivos continuaram diminuindo. O descréscimo foi
de 34% em relagdo a 2016. O acumulado anual de chuva aumentou discretamento (1493 mm),
0 correspondente a 29,02% da média histdrica de precipitacdo no municipio. A temperatura
variou entre 25°C e 32°C (Gréfico 23).
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Gréfico 23 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitagdo
e temperatura em Fortaleza em 2017
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Fonte: dados da pesquisa.

Verificou-se que choveu ao decorrer do ano de 2018 (1549 mm), porém apenas
0,96% acima da media historica. A precipitacdo maxima chegou a cerca de 280 mm, ja no
més de Fevereiro. A ocorréncia de dengue estava em nivel crescente desde janeiro, atingindo
0 apice em Abril (n=416). Embora tenha decrescido a partir de meados de Abril, a arbovirose

ocorreu em todos os meses do segundo semestre, variando de 40 a 50 casos positivos.
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Gréfico 24 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo
e temperatura em Fortaleza em 2018
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2019 teve um inicio atipico, com um aumento na ocorréncia de casos
confirmados de dengue, chegando a cerca de 100 casos. O més de Janeiro foi especialmente
chuvoso, registrando quase 300 mm de precipitagdo pluviométrica. O acumulado anual de
chuva foi de 2104 mm (42,24% acima da média histérica de 1479 mm/ano). Durante todo o
ano, a temperatura ficou dentro da faixa de 23°C a 33°C, sem apresentar alteragdes

significativas em relacdo aos anos anteriores da série analisada.
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Gréfico 25 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitagdo
e temperatura em Fortaleza em 2019
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Fonte: dados da pesquisa.

5.5 Distribuicio mensal dos casos confirmados de dengue em relagdo a precipitacio e a

temperatura no municipio de Taua-CE nos anos de 2008 a 2019

Em Taua, no ano de 2008, houve um registro de casos positivos de dengue de 693.
Esses numeros atingiram um pico em Fevereiro, chegando a 306 infectados. A partir desse
ponto, ocorreu uma diminuicdo gradual de casos, chegando quase a zero nos meses de Julho e
Agosto. Choveu 61,10% (756 mm) acima da media historica de 496 mm/ano. A temperatura
variou de 18°C a 35°C. Importa destacar que a linha de crescimento dos casos e da
precipitacdo seguem direcGes opostas, 0 que aponta para a possibilidade da relacdo inversa
entre as duas variaveis. O primeiro semestre tende a ser o que apresenta maior namero de

casos da arbovirose (Gréafico 26).
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Gréfico 26 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitagdo e
temperatura em Taud em 2008
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2009 apresentou uma dindmica bem diferente em relacdo ao ano anterior,
com 181 casos (74% a menos do que em 2008). O més de Janeiro comegou com um ndmero
quase zero de casos positivos de dengue. Essa situacdo permaneceu assim durante a maior
parte do ano, até meados de O utubro, quando houve um aumento na ocorréncia da arbovirose,
que chegou a registrar mais de 100 casos em dezembro (Grafico 27).

Vale destacar que 2009 foi um ano chuvoso, 587 mm, 25% acima da média
histérica. As precipitacdes ocorrendo em quase todos os meses do ano. O més de Abril foio

mais chuvoso, com um acumulado de mais de 250 mm de chuva. No que diz respeito as
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temperaturas, houve uma flutuacdo dos valores ao longo do ano. As temperaturas minimas

registradas ficaram proximas a 20°C, enquanto as maximas chegaram a ultrapassar os 35°C.

Gréfico 27 - Distribuigdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taué em 2009
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2010, Taua sofreu uma epidemia de dengue com 1620 casos, um aumento de
795% em relacdo a 2009. Janeiro registrou quase 300 casos, e em fevereiro, quase 600. O ano

teve pouca chuva, com 513 mm de precipitacdo anual, apenas 9,41% acima da média
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historica. Abril foi 0 més mais chuvoso, com pouco mais de 100 mm. A temperatura variou

entre 22°C e 31°C.

Gréfico 28 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e

temperatura em Taué em 2010
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Fonte: dados da pesquisa.
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Em contraste com a epidemia de dengue em 2010, 2011s0 registrou 74 positivos,
95% a menos que 0 ano anterior. Choveu 64,91% acima da média de 496 mm, um acumulado

anual de 774 mm. A temperatura ficou entre 22°C e 32°C. Note-se que 0 ano de epidemia

antecedeu um ano de poucos casos positivos, além disso teve um aumento do volume de

chuva, 51% a mais do que 2010.
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Gréfico 29 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taué em 2011
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2012 apresentou um comportamento incomum em relacdo a incidéncia
de casos de dengue (n=289), com 291% infectados a mais do que em 2011. Durante o
primeiro semestre, ndo houve quase registro da doenca na regido. No entanto, a partir de
setembro, 0s casos comecaram a aumentar gradualmente, atingindo seu pico em Novembro
(n=117), antes de comegar a diminuir novamente.

Além disso, 0 ano de 2012 foi caracterizado pela escassez de chuva (292 mm),
37,68% abaixo da média histdrica e 62% a menos do que 2011. Embora tenha chovido no

primeiro semestre, 0 maior indice pluviométrico registrado foide cerca de 70 mm. Em relagédo
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as temperaturas, o ano de 2012 apresentou uma variacao semelhante aos anos anteriores, com

minimas em torno de 22°C e maximas em torno de 34°C.

Gréfico 30 - Distribuigdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taua em 2012
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2013, o numero de casos positivos de dengue em Taua continuou a aumentar,
seguindo a tendéncia do ano anterior, com 224 casos ja em Janeiro. Ao todo, foram
registrados 899 casos positivos, um aumento de 39,02% em relacdo a 2012. O volume de
chuva aumentou em 13% em comparacdo a 2012, alcangando 330 mm, porém ficou 29,72%

abaixo da meédia historica. As temperaturas variaram entre 20°C e 35°C.
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Gréfico 31 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taua em 2013
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Fonte: dados da pesquisa.

A anélise dos dados mostraram o ano de 2014 foi marcado por um aumento
expressivo nos casos positivos de dengue em Taua (n=1182), 82,78% a mais do que em 2013,
indicando uma epidemia. Esse aumento coincidiu com uma precipitagdo pluviométrica
inferior a média historica em 16,45%. O volume de chuva naguele ano foi de 392 mm, o que
representa um acréscimo de 19% em relagcdo ao ano anterior. Quanto as temperaturas, ficou
entre 19°C e 35°C ao longo do ano, mantendo-se dentro da faixa observada anteriormente
(Gréfico 32).
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Gréfico 32 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taud em 2014
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2015, Taua continuou a registrar um declinio significativo nos casos positivos
de dengue. Foram relatados apenas 372 casos, representando uma redugdo de 69% em
comparacdo com o ano de 2014. No que diz respeito ao clima, o volume de chuva alcangou
358 mm, ficando 23,71% abaixo da média historica. As temperaturas permaneceram dentro da
faixa de 20°C a 35°C (Gréfico 33).
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Gréfico 33 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taué em 2015
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Fonte: dados da pesquisa.

Em 2016, houve uma epidemia em que foram registrados 2351 casos,
representando um aumento de 532% em relacdo ao ano anterior. Em termos climaticos, o
volume de chuva atingiu 500 mm, superando a média historica em 6,64%. As temperaturas se
mantiveram dentro da faixa de 20°C a 35°C, sem grandes variacdes. Esses dados revelam uma
mudanca significativa no cenario da dengue em Taua, com um numero alarmante de casos
reportados (Grafico 34).



Gréfico 34 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
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Fonte: dados da pesquisa.
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No ano de 2017, houve uma notavel redugdo nos casos de dengue. Apenas 77

casos foram registrados, o que representa uma queda de 97% em relagdo ao ano anterior. A

precipitacdo alcancou 421

permaneceram dentro da faixa de 20°C a 35°C, sem grandes varia¢cdes (Grafico 35).

mm, ficando 10,31% abaixo da média historica. As temperaturas
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Gréfico 35 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taué em 2017
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Fonte: dados da pesquisa.

A partir do Grafico 36, pode-se ver que o municipio de Taua registrou poucos
casos confirmados de dengue em 2018 (n=4), 95% a menos que em 2017. O acumulado de
chuva foi de 562 mm, 19,82%. Novamente, as linhas referentes a dengue e a precipitacao
mostraram configuracfes distintas, corroborando a conjectura de que, a medida que uma
segue uma linha crescente a outra segue o sentindo oposto. A temperatura variou de 19°C a
35°C (Grafico 36).
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Gréfico 36 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Taua em 2018
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Fonte: dados da pesquisa.
O ano de 2019 foi semelhante a 2018. Houve uma baixa ocorréncia de dengue,

enquanto que a precipitacdo foi mais elevada, alcangando mais de 160 mm em marco. No

mesmo ano, a temperatura esteve entre 20°C e 35°C. A temperatura ficou entre 20°C e 35°C.
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Gréfico 37 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitagéo e
temperatura em Taua em 2019
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Fonte: dados da pesquisa.

5.6 Distribuicio mensal dos casos confirmados de dengue em relacdo a precipitacio e a

temperatura no municipio de Ocara-CE nos anos de 2008 a 2019

Em Ocara, em 2008, registrou-se 45 casos positivos, abaixo de 20 casos mensais.
No entanto, a quantidade de chuvas foi abundante, ultrapassando mais de 834 mm (16,13%
acima da média histérica de 718,95 mm/ano. Choveu em todos 0s meses, apresentando uma
tendéncia decrescente a partir de Margo e um aumento progressivo de Outubro a Dezembro,

quando chegou a quase 120 mm. A temperatura variou entre 16°C e 32°C (Grafico 38).
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Gréfico 38 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2009, ocorreu um baixo numero de casos confirmados de dengue, com
apenas nove ocorréncias no ano (80% a menos que 2008). Choveu 27,77% acima da média

historica de 718,95

mm/ano, principalmente em Abril, quando foram registrados mais de 200

mm de precipitacdo. A precipitacdo foi constante em todos 0s meses, mas 0s casos de dengue

permaneceram abaixo de 50 durante todo o periodo. A temperatura variou entre 17°C e 32°C,

conforme mostra o Grafico 38.



Gréfico 39 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
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Fonte: dados da pesquisa.
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Em 2010, os casos positivos reduziram mais ainda (78% a menos que 2009), com

apenas 2 ocorréncias da arbovirose no ano. O volume de chuva foi elevado durante todo o

periodo, com um acumulado de mais 784 mm (9,12%% acima da média historica de 718,95%

mm). A temperatura manteve-se entre 17°C e 33°C (Grafico 40).
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Gréfico 40 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2010
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2011, o municipio de Ocara enfrentou um aumento significativo no
nlmero de casos positivos para dengue (n=255), ficando mais de 1000% acima do registrado
em 2010. O inicio do ano foi marcado por sete ocorréncias da doenca em Janeiro, porém, o
cenario se agravou, atingindo mais de 100 infectados at¢ o més de Marco. Durante esse
periodo, o indice pluviométrico esteve constantemente elevado, com um acumulado de mais

de 840 mm (16,93% acima da média histdrica). Marco foi 0 més que apresentou o pico de
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precipitacdo, atingindo aproximadamente 160 mm. No que diz respeito a temperatura, a

variacdo foi moderada, variando entre 17°C e 31°C.

Gréfico 41- Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2011
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2012, o pico de precipitagdo ocorreu em novembro, com mais de 100
mm, em um acumulado anual de mai de 484 mm (32,56% abaixo da média histdrica). Os
casos de dengue continuaram altos (n=249), apenas 2% a menos que 2011. A temperatura
média variou entre 20°C e 33°C (Grafico 42).
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Gréfico 42 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2012
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Fonte: dados da pesquisa.

Durante todo o ano de 2013, o municipio continuou a registrar um volume
pluviométrico em todos 0s meses, com um acumulado de 779,01 mm (8,35% acima da média
histérica). Em Janeiro, foi registrado um volume um pouco acima de 100 mm de chuva. Nesse
mesmo periodo, os casos confirmados de dengue comecaram a surgir, 440 positivos no ano,
77% a mais que 2012. A partir do més de Abril, observou-se um crescimento constante nos
casos de dengue, alcangando um pico de mais de 150 infectados em Julho. Isso representa um
momento critico no avanco da doenca, com um namero significativo de casos positivos. No
entanto, a partir desse ponto, houve uma tendéncia decrescente nos registros de infectados.

Chama-se a atencdo para o fato de que, no més em que o pico de casos foi

observado, o indice pluviométrico comecou a declinar, ou seja, houve uma diminui¢cdo na
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quantidade de chuvas. Essa diminui¢do coincidiu com o periodo de maior incidéncia da
doenca. Somente em Dezembro, quando 0s casos positivos para a arbovirose atingiram zero, o

indice pluviométrico voltou a subir. A temperatura ficou entre 18°C e 32°C (Gréfico 43).

Graéfico 43 - Distribuigdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2013
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2014, foi registrada uma diminui¢do dos casos confirmados de dengue
(=160, 64% a menos que 2013). E relevante destacar que o pico de casos positivos ocorreu
alguns meses apds o periodo de maior volume de chuvas (Marco e Abril), indicando os casos

em Ocara podem ocorrer dois meses apés os indices pluviomeétricos mais elevados.
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No decorrer do mesmo ano, 0 més de Novembro se destacou como o periodo mais
chuvoso, apresentando um volume de precipitacdo proximo de 90 mm. Em relacdo a
temperatura, ao longo do ano de 2014, os registros indicaram uma variagdo entre 17°C e 31°C
(Gréafico 44). Importante destacar que choveu abaixo da média, um acumulado de 664 mm,

7,57% a menos do que a média historica de 718,95 mm.

Graéfico 44 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2014
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Fonte: dados da pesquisa.

No ano de 2015, a cidade de Ocara enfrentou uma epidemia de dengue, com 648,

305% a mais do 2014. O pico de casos em Junho, com aproximadamente 160 pessoas
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infectadas. O apice da epidemia ocorreu quatro meses apés o inicio do periodo de chuvas na
regido, registando 520,27 (27,63% abaixo da média histdrica). Por outro lado, a temperatura
variou significativamente, com minimas em torno de 17°C e méaximas proximas a 34°C
(Gréfico 44).

Graéfico 45 - Distribuigdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2015
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Fonte: dados da pesquisa.

Apos a epidemia de dengue ocorrida em 2015, o ano de 2016 apresentou uma
reducdo no numero de casos da doenca, com 55 positivos, 92% a menos. Durante esse
periodo, os registros mensais de infectados ficaram abaixo de 50 pessoas. E importante

ressaltar que o ano comecou com um indice pluviométrico elevado (701,50 mm, 2,43%
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abaixo da média historica de 718,15 mm). Além disso, a temperatura minima ficou abaixo de

20°C, enquanto a temperatura maxima alcancou os 35°C (Grafico 46).

Gréfico 46 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2016
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Fonte: dados da pesquisa.
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Analisando os dados de 2017, obsevou que aquele ano registrou um volume de

chuva 12,20% menor do que a meédia historica. Apesar de ter sido um ano com chuvas ao

longo dos meses, um total de 631,23 mm, houve apenas 96 casos positivos de dengue. A

partir de agosto, quando o indice pluviométrico voltou a aumentar, oS casos positivos
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praticamente zeraram. Em relacdo a temperatura, o Grafico 47 indica que ela se manteve

abaixo de 20°C, ndo ultrapassando os 35°C.

Gréfico 47 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2017
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Fonte: dados da pesquisa.

O ano de 2018 foi marcado por elevados indices pluviométricos, 821,68 mm
(14,29% a mais do que a média historica). A quantidade de chuva, maxima de quase 160 mm
em Fevereiro, parece que inibiram a proliferacdo do mosquito, dada a baixa prevaléncia da
doenca ao longo de todo aquele ano (n= 11, 89% a menos que em 2017). A temperatura

minima ficou abaixo de 20°C e a maxima abaixo de 35°C (Gréfico 48).
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Gréfico 48 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitacdo e
temperatura em Ocara em 2018
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Fonte: dados da pesquisa.

Durante 0 ano de 2019, observou-se uma baixa prevaléncia de casos positivos de
dengue, com 9 infectados (18% a menos que em 2018). Choveu em todos 0s meses do ano,
sendo que o pico de chuvas ocorreu em margo. Em relagdo a temperatura, houve uma variacdo

significativa, com minimas em torno de 17°C e maximas proximas a 35°C.
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Gréfico 49 - Distribuicdo mensal dos casos confirmados de dengue, precipitagdo e
temperatura em Ocara em 2019
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Fonte: dados da pesquisa.

5.7 Sintese das analises anuais e mensais dos casos de dengue

A relagdo entre os casos positivos de dengue e as varidveis climaticas é um
processo complexo que resulta da interacdo conjunta de cada fator climatico. A Figura 19, a

seguir, traz um fluxograma com a sintese dos principais achados da ocorréncia de dengue
entre 2008 e 2019 nos municipios do Ceara.



Figura 18 - Fluxograma com a sintese dos principais achados da analise dos casos
de dengue emrelagdo a varidveis climaticas.
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A anélise visual d& a entender que existe uma relagdo inversa entre o indice pluviométrico e o
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Municipios com Tin =~ 25°C tiveram alta prevaléncia (CP> 601 /100 mil hab).

A baixa temperatura (inferior a 12,5°C) coincidiu uma quedano CP de dengue.
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CP menor ou igual a 201 casos por 100 mil habitantes.

Meses chuvosos antedecedempicos de casos positivos de dengue.

Os casos positivos tendema diminuir quando o volume de chuvaaumenta muito (>800 mm).
Anos muito chuvosos antecedemanos combaixa prevaléncia na maioria dos municipios.

Fonte: dados da pesquisa.

A anélise anual apontou que a precipitagdo abaixo de 800 mm é considerado ideal

para alta prevaléncia de dengue. No que diz respeito a temperatura, os valores mais
apropriados para casos da doenga variaram entre 35°C e 40°C (médxima) e entre 12,5°C e
25°C (minima).
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6 DISCUSSAO

6.1 Analise da relacio da dengue com a precipitacio e temperatura nos municipios do

Ceara entre 2008 e 2019

Os resultados desta pesquisa mostraram que indices pluviométricos acima de 800
mm ndo favoreceram a reproducdo do mosquito e reduziram a prevaléncia da doenca. O
intervalo ideal de chuvas para casos de dengue ficou <800 mm/ano. Infec¢des pelo DENV
ocorreram ap0s 0s meses chuvosos. A faixa de temperatura ideal parece estar de 35°C a 40°C
(maximas) e 12,5°C a 25°C (minimas). Em 2015, o Cearé enfrentou sua pior crise de dengue.

Notou-se ainda que municipios vizinhos apresentaram padrdes semelhantes de
casos positivos. Parece haver uma relacdo inversa entre indice pluviométrico e casos positivos
da doenca, com a quantidade de casos diminuindo & medida que a precipitacdo aumentava ao
passo mensal. A dengue persiste ao longo do ano, com picos no primeiro semestre, seguindo
um padréo sazonal.

Esses resultados sdo consistentes com aqueles obtidos em estudos anteriores
(COSTA et al., 2022; HARRIS; CALDWELL; MORDECALI, 2019; MOREIRA et al., 2020).
A esse respeito, uma pesquisa investigando a relacdo entre a incidéncia da dengue e variaveis
climaticas em Foz do Iguacu, no periodo de 2006 a 2016, revelou uma correlagdo positiva
entre a temperatura média e a precipitacdo pluviométrica com novos casos da doenca. As
infeccBes demonstraram correlacdo com chuvas ocorridas até trés meses antes (MEIRA et al.,
2021), confirmando que meses chuvosos tendem a anteceder os picos ou elevada prevaléncia
da arbovirose.

Ao contrério da observacdo de que municipios com indices pluviométricos altos
(>800 mm/ano) apresentam baixa prevaléncia de dengue, Sousa et al. (2021) relataram que
houve uma maior produtividade de Aedes Aegypti durante periodos de precipitacbes intensas,
explicando a presente pesquisa encontrou em relacdo a 2017, 2018 e 2019 na analise espacial.
Outros pesquisadores discordam dessa ideia, argumentando que volumes elevados de chuva
podem impedir a oviposicdo das fémeas, uma vez que enchem completamente 0s recipientes
de 4gua, dificultando a reproducdo dos mosquitos (BENITEZ et al., 2021).

Adicionalmente, outros estudos mostraram que o vetor da dengue, em suas fases
larval e de pupa, torna-se mais suscetivel a morte devido a chuvas intensas, que causam
escoamento de dgua em seus criadouros. Em contrapartida, durante periodos secos, apenas 0s
ovos resistentes a dessecacdo conseguem sobreviver. Assim, a capacidade de resistir a

desidratacdo foi sugerida como um mecanismo de sobrevivéncia entre as estacdes, e 0
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acumulo de ovos na auséncia de precipitagdo foi associado ao aumento de focos do mosquito
no inicio do periodo chuvoso (GOMES , 2020; COSTA et al., 2022).

Com base nos resultados aqui discutidos, viu-se que 0S anos mais chuvosos
coincidiram com uma menor prevaléncia de casos de dengue, sugerindo que as chuvas podem
afetar a magnitude da doenca na populagdo em risco. Apesar da pluviosidade intensa reduzir
0S casos positivos da dengue, ndo se pode descartar a escassez de chuvas como um fator de
risco, visto que nessas situagdes as familias acabam armazenando agua em recipientes
inapropriados, contribuindo para a formacéo de criadouros do mosquito (COSTA et al., 2022;
HARRIS; CALDWELL; MORDECAI, 2019; MOREIRA et al., 2020).

E possivel que a utilizagdo de reservatorios no interior e proximidades dos
domicilios explique os casos em Cratéus. Por exemplo, Ocara, em 2015, passou por uma
epidemia de dengue com mais de 600 infectados, porém o acumulado anual de chuva foi de
382 mm, 13, 44% abaixo da meédia historica de 441 mm. Em CrateUs, isso ocorreu em 2010 e
2013, quando choveu 376 mm e 297 mm, mas os casos confirmados acima de 1700 e 600,
respectivamente.

Corroborando essa hipétese, um boletim epidemiolégico da Secretaria de Saude
do Ceara mostrou que, entre 11 de Janeiro e 11 de Fevereiro de 2023, os principais focos do
Aedes aegypti e/ou Aedes albopictus estavam em depdsitos localizados ao nivel do solo
(barril, pogo, tambor e tanque), com 51,3%, seguidos por depdsitos mowveis, como
vasos/frascos, pratos, pingadeiras, bebedouros, baldes, com 26,4%. Em 4,8% dos depésitos
elevados , como as caixas d'4gua, os vetores estavam presentes (CEARA, 2023).

Esta pesquisa encontrou que a alta prevaléncia da dengue tende a ocorrer quando
o0 indice pluviométrico encontra-se acima de 800 mm/ano. Colén-Gonzilez et al. (2013)
encontraram um valor dentro do mesmo intervalo pluviométrico. Segundo os pesquisadores,
h& um efeito crescente dos casos da arbovirose a medida que a precipitacdo sobe para cerca de
550 mm. De acordo com Lowe et al. (2021), chuvas fortes s@o consideradas propicias para o
aumento da proliferacdo do Aedes aegypti, pois proporcionam um maior nimero de habitats
disponiveis para as larvas do mosquito.

Apos a formagdo dos criadouros, em um periodo de algumas semanas, a depender
da temperatura ambiente, 0s ovos presentes nesses locais podem eclodir e as populac6es
adultas do vetor comecam a se desenvolver. Consequentemente, o risco de transmissdo da
dengue aumenta nas semanas seguintes. Esse atraso na transmissdo dos patdgenos esta

relacionado aos periodos de incubacéo viral intrinseco e extrinseco (LOWE et al., 2021).
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Note-se que, conforme apontado por Lowe et al. (2021), a temperatura ambiente é
um fator importante no ciclo de vida do vetor da dengue. Essa alegacdo respalda o achado de
que os casos confirmados foram mais prevalentes em periodos e municipios com temperaturas
maximas entre 35°C e 40°C, e temperaturas minimas entre 12,5°C e 25°C. Tais resultados séo
diferentes do que mostraram outros estudos, embora os valores aqui encontrados estejam
dentro do intervalo térmico sugerido pelos pesquisadores Gomez et al. (2022) (Tmin < 21,3°C;
Tmax> 21,3°C), Neiva e Cardoso (2018) (Tmin < 20°C; Tmax > 30°C) e Nuraini et al. (2021)
(Tmin< 24,3°C; Tmax> 30,5°C).

Conforme Neiva e Cardoso (2018), a ocorréncia da dengue é favorecida por
determinados limiares térmicos e pluviométricos. No que diz respeito a temperatura, para
90% dos mosquitos, a temperatura 6tima para o pico de desenvolvimento é de 27°C. Acima
desse valor, a faixa maxima suportada para o desenvolvimento do vetor até a fase adulta é de
34°C, pois temperaturas mais altas resultam em um retardamento do processo, devido a
reducdo das taxas de evolugdo especificas de cada fase do ciclo biolégico do mosquito.

Um estudo realizado no Acre sobre a associacdo entre variaveis meteoroldgicas e
a dengue revelou que os meses com maior numero de internagdes coincidiram com um
cenario atmosférico favoravel a proliferacdo do mosquito, caracterizado por temperaturas
meédias do ar mais amenas. Durante os meses em que foram registrados os maiores indices de
casos da arbovirose, a temperatura variou de 30°C a 32°C. Além disso, a pesquisa constatou
que, nos meses em que a temperatura diminuiu em relacdo a essa faixa Otima, as taxas de
casos de dengue também cairam, indicando uma relacdo direta entre essas duas variaveis
(FREITAS et al., 2021).

As temperaturas amenas, isto €, nem tdo elevadas nem tdo baixas, sdo necessarias
para a reproducdo do vetor da dengue. Acerca disso, especialistas referem que a sobrevivéncia
do mosquito e 0 periodo de incubacdo extrinseca do virus da dengue tém uma faixa de
temperatura ideal de 18 °C a 31 °C. A temperatura abaixo ou acima dessa faixa pode diminuir
a sobrevivéncia do mosquito e as taxas de transmissdo da doenca (ABDULLAH et al., 2022).

Corroborando os achados aqui discutidos, Bueno (2019) concluiu que a
temperatura teve forte influéncia no desenvolvimento e reproducdo do mosquito em Bauru,
Sdo Paulo, preferindo temperaturas amenas entre 21°C e 30°C. De modo semelhante, um
estudo conduzido em Burkina Faso, na Africa Subsaariana, constatou que o intervalo térmico
que resultou em um aumento nos casos de dengue foi de 27°C a 32°C para a temperatura
maxima, e de 18°C a 20°C para a temperatura minima. (OUATTARA et al., 2022).
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Para além disso, no Paraguai, Gomez et al. (2022) observaram que a temperatura
minima inferior a 21,3 °C associa-se positivamente a dengue, porém, quando supera esse
valor, provoca um efeito negativo sobre a doenca. Na presente pesquisa, também foi
observado um efeito positivo da temperatura minima na prevaléncia da dengue em 2015 e
2016, porém inferior a 20°C. O intervalo térmico ideal para a positividade para dengue na
Indonésia foi de 24,3°C a 30,5 °C (NURAINI et al., 2021).

No sul dos Estados Unidos, pesquisadores observaram que as areas de Los
Angeles, Houston, Miami, Brownsville e Phoenix enfrentam um aumento do risco de dengue
devido a elevacdo da temperatura. Enquanto isso, outras regifes do pais se tornam menos
suscetiveis a medida que a temperatura se eleva demasiadamente. Dentre as cidades
analisadas, Houston se destaca como agquela com maior probabilidade de ocorréncia, sendo
que temperaturas entre 27°C e 31°C foram identificadas como as mais propicias para surtos
(TREJO et al., 2023).

E notdrio que a flutuagdo na temperatura minima e maxima exerce influéncia no
ciclo de vida do vetor da dengue. Os extremos térmicos sdo, portanto, fatores negativos para o
mosquito. Os resultados de uma pesquisa anterior indicaram que temperaturas minimas mais
elevadas associam-se a uma maior incidéncia da doenca (SEAH et al., 2021). Por outro lado,
ondas de calor ttm um efeito inibidor sobre o risco de infec¢des pelo DENV. Um aumento de
1°C na temperatura maxima de 31°C foi associado a uma reducdo de 13,1% do numero de
casos, e 0 calor extremo diminui a incidéncia de dengue (CARVALHO; CARDOSO;
HAMBURGER, 2019).

Um estudo anterior mostrou que a temperatura minima (< 5°C) quase ndo teve
efeito na incidéncia de dengue, mas valores acima de 18°C provocaram um aumento rapido
no numero de casos da arbovirose. A temperatura maxima superior a 20°C também mostrou
um efeito crescente na prevaléncia da doenca com um pico em torno de 32°C, ap6s o qual 0s
casos passaram a diminuir (COLON-GONZALEZ et al., 2013). Os resultados de outra
pesquisa indicaram que temperaturas minimas mais elevadas associam-se a uma maior
quantidade de casos.

Em relagdo & analise espacial interanual, observou-se que anos de epidemia ou
com elevado CP (>601/100 mil hab) antecedem periodos com poucos casos ou baixa
prevaléncia da dengue. Isso foi percebido em 2009, 2013 e 2018. Uma possivel explicacdo
para isso € a imunidade de rebanho. Essa reacdo imunoldgica ocorre quando um namero alto

de pessoas se torna imune ap6s adquirir determinada doenca, protegendo o resto da populagéo
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que ndo se infectou ou ndo foi vacinada, porque a transmissdo da doenca se torna mais dificil
com a reducdo das pessoas suscetiveis na populacdo (RIBEIRO et al., 2020).

De acordo com a FIOCRUZ (2020), para os arbovirus com transmissdo humano-
mosquito-humano, como dengue, zika e chikungunya, a imunidade de rebanho tem um grande
impacto na circulagdo viral e no risco de infeccdo humana. Isso acontece porque, ap6s um
grande surto inicial, pequenos surtos periddicos ou longos periodos com baixa transmissdo
viral podem ocorrer, visto que a imunidade de rebanho limita a eficiéncia da transmisséo ou
mesmo a conduz a uma extingdo temporaria.

Estudos revelaram que a introducdo de um determinado sorotipo do virus da
dengue confere imunidade contra esse mesmo sorotipo. No entanto, a presenca desses
anticorpos facilita a acdo de outros sorotipos, resultando em uma forma mais agressiva da
doenca. Esse efeito € atribuido a capacidade dos anticorpos de se ligarem ao fragmento
cristalizdvel (Fc) da imunoglobulina e aos receptores Fc nas células mononucleares.
Epidemias de dengue hemorrdgica foram observadas em individuos sem anticorpos contra
outros sorotipos. A producdo de interleucinas e mediadores quimicos por linfocitos T e
mondcitos infectados podem levar ao extravasamento de fluidos (FURTADO, 2019).

Embora a imunidade de rebanho possa explicar os anos com alta prevaléncia da
dengue, seguidos por uma redugéo significativa nos casos nos em um ou dois anos seguintes,
é importante ressaltar que essa explicacdo ndo descarta a influéncia da precipitacdo e
temperatura na reproducdo do mosquito. Esses fatores climaticos continuam a propiciar a
ocorréncia da doenca. Na verdade, o que ocorre € uma imunizacdo natural da populacéo,
porém, essa imunidade é temporaria. Isso significa que 0s casos positivos provavelmente
aumentardo nos anos seguintes, e as flutuaces nas variaveis climéticas continuardo a afetar o
ciclo de vida do vetor. Portanto, € crucial estar atento aos padrdes de temperatura e
precipitagdo, pois isso possibilita a previsdo de surtos e epidemias da doenca.

A imunidade de reabanho relaciona-se também com a imunidade permanente que
0s sorotipos da dengue conferem para eles mesmos e acredita-se que uma protecdo de até 3
anos contro um sorotipo diferente. 1sso € uma possivel explicacdo para a reducdo dos casos
nos Ultimos anos da série temporal, o que permitiria inferir que os novos adoecimentos
poderiam estar associados a circulacdo de novos sorotipos do virus da dengue (RIZZI et al,
2017; MARTINS, 2020) .

Na analise mensal dos municipios de Fortaleza, Cratets, Taud e Ocara, foram
observadas diferentes relacOes entre a prevaléncia da dengue, a precipitacdo e a temperatura.

No caso de Fortaleza, constatou-se que ele se caracteriza como o epicentro dos casos positivos
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de dengue no Ceard. Existem pelo menos duas possiveis explicacBes para esse cenario. A
primeira esta relacionada a alta densidade populacional, j& que Fortaleza é uma area urbana
densamente povoada, 0 que favorece a transmissdo do virus entre 0 homem e 0s mosquitos. A
segunda explicagdo os efeitos da urbanizagdo nos criadouros naturais encontrados nas ruas
das periferias e nos dos centros das cidades.

De acordo com Harris, Caldwell e Mordecai (2019), o tamanho da populacdo
pode ser importante na transmissdo da dengue, quanto maior a populacdo da cidade mais
determinantes para a ocorréncia de transmissao local. Na Coldémbia, uma pesquisa sorolégica
longitudinal foi combinada com analise espacial, mostrando que a densidade da populacédo
humana e Aedes aegypti foram significativamente correlacionados com a soroprevaléncia
observada de imunoglobulina G (IgG) da dengue (PIEDRAHITA et al., 2018).

Acredita-se que os municipios com alta densidade populacional sejam mais
suscetiveis a propagacdo da dengue, devido ao aumento do numero de pessoas disponiveis
para a alimentacdo sanguinea dos mosquitos, o que intensifica a transmissdo entre humanos e
mosquitos, e vice-versa. Um exemplo marcante disso ocorreu em 2016, quando a Regido
Metropolitana de Fortaleza e o Litoral Leste e Oeste enfrentaram uma epidemia de dengue,
mesmo com um indice pluviométrico acima de 800 mm. A urbanizacdo dessas areas pode ser
outro fator que favorece a reproducdo do mosquito e contribui para a disseminacdo da doenca.

Um estudo mostrou que areas urbanas, com maior densidade rodoviaria e menor
produto interno bruto (PIB) per capita estdo mais suscetiveis a surtos de dengue. Notou-se
ainda que a rapida urbanizacdo com grandes populacGes vivendo em favelas periurbanas
fornece caracteristicas atraentes para 0 mosquito Aedes, promovendo a transmissao da dengue
(Ql et al., 2015). A urbanizacdo foi uma das principais razGes para o rapido crescimento da
dengue nos dltimos 40 anos, em Cingapura (STRUCHINER et al., 2015).

Em relacdo a CrateUs, observou-se um efeito de segundo semestre em 2010, 2012,
2013 e 2019. Seguindo o raciocinio de Gomes (2020), pode-se supor que esse efeito seja
resultado de um padrdo de resposta as chuvas com horizontes de tempo diferentes para o
surgimento dos picos de dengue. Isso faz sentido para Crateus, visto que, em 2010, as ultimas
chuvas foram em Marco e Abril, mas o pico da doenga s6 ocorreu em Novembro, seis meses
apos as precipitacdes. Em 2012, foi diferente, uma vez que choveuem Junho, e o pico foi em
Agosto, um més depois. Em 2013 e 2019, o horizonte de tempo foi de um a seis meses,
respectivamente. Com isso, € possivel inferir que, em CrateUs, a relacdo da precipitacdo com a
dengue pode ocorrer com um ou dois meses de atraso, havendo uma tendéncia de picos para

0s primeiros meses do segundo semestre.
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A andlise espacial realizada neste estudo revelou a necessidade de uma atencéo
especial em relacdo a prevencdo da dengue em Taud, que mostrou ser uma cidade muito
endémica para a dengue, exigindo cuidados de satde redobrados. E possivel que, assim como
em CrateUs, a utilizacdo de reservatorios no interior e em zonas peridomiciliares tenha criado
criadouros artificiais para 0 mosquito. Diante disso, destaca-se a necessidade de os gestores de
salde de Taua estabelecer um sistema de alerta municipal, baseado em informacdes sobre 0s
intervalos pluviometricos e térmicos, antecipando as condigdes climéaticas favoraveis a
reproducdo do mosquito e, consequentemente, aos surtos e epidemias.

O resultado observado em Ocara indica que se trata de um municipio com
pluviosidade moderada, com indices de chuva abaixo de 600 mm. Curiosamente, 0S casos
confirmados de dengue foram mais elevados nos anos de 2013 e 2015, que foram
caracterizados por uma quantidade de chuva ainda menor, abaixo de 400 mm. Acredita-se
gue, nesse municipio, a temperatura minima seja o fator que modula a proliferacdo do
mosquito. Ao longo da série temporal analisada, observou-se que a temperatura maxima
permaneceu em torno de 34°C, enquanto a temperatura minima foi de cerca de 16°C. Essa
relacdo entre a temperatura minima e a ocorréncia de casos de dengue sugere que condicOes
climéaticas mais amenas podem influenciar na reproducdo e na atividade do mosquito vetor,
resutando em um aumento da transmissdo da doenca.

Um achado curioso identificado nesta pesquisa em relacdo a Fortaleza, CrateUs,
Taua e Ocara diz respeito ao final de 2010 e inicio de 2011. Durante o Gltimo semestre de
2010, foram registrados casos positivos de dengue, e essa presenca de casos parece ter
influenciado os primeiros meses de 2011, que jA comecaram com um alto nimero de
ocorréncias. E importante ressaltar que 2011 foi um ano epidémico, o que sugere que
provavelmente os casos de dengue ja tenham se iniciado no final de 2010, tendo um efeito
continuo durante o primeiro semestre do ano seguinte.

Este estudo apresenta algumas limitacdes relacionadas ao fato de se fundamentar
em diversas bases de dados secundarios. O uso desses dados pode resultar em uma
subestimacao do numero real de casos ocorridos durante o periodo analisado, pois depende da
atualizacdo do sistema e da notificagdo da doenca pelos servigos de saude. Pesquisas
posteriores podem investigar o porqué de o coeficiente de prevaléncia continuar alto mesmo
em municipios com precipitagdo elevada (>800 mm). Fatores ambientais, sanitarios,
econdmicos e sociais, juntamente com as variaveis climaticas, precisam ser investigados

nesses municipios para a elucidacdo da relacdo entre eles.
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Apesar disso, ndo se pode negar que os resultados apontaram que a dengue
continua sendo um sério problema para o Ceard, que a precipitacdo elevada e a temperatura
podem ser fatores que modulam a ocorréncia dos casos, embora alguns municipios, com
Fortaleza, tenham outros aspectos que parecem prevalecer diante das condi¢des climaticas. As
crescentes mudancas climaticas indicam a necessidade de lidar com doencas sensiveis ao
clima, como a dengue, que tendem a aumentar e impactar cada vez mais a sociedade
(MOREIRA et al., 2020). Ainda que ndo seja possivel modificar as variaveis climaticas, é
importante reconhecé-las como fatores associados que ampliam a suscetibilidade a dengue.
Isso auxiliara na compreenséo de quando o ambiente estiver propicio para o vetor, permitindo
intensificar as medidas para combate-lo, considerando as flutuacbes de precipitacdo e

temperatura.

6.2 Implicacdes clinicas, de pesquisa e ensino para a satde

Esta pesquisa fornece insights importantes para a diferentes setores e profissionais
de equipes multidisciplinares, dando base para acfes de gestdo e vigilancia em saude.
Contribui ainda para a atuacéo profissional do enfermeiro da Estratégia de Saide da Familia.
Os resultados aqui apresentados também trazem insights para pesquisas futuras.

A compreensdo dos fatores ambientais relacionados a propagacdo da dengue,
como os niveis de precipitacdo e as variagOes de temperatura, pode auxiliar os profissionais de
enfermagem na implementacdo de medidas preventivas mais eficazes (GOMES, 2020).
Durante periodos de chuvas com indice pluviométrico inferior a 800 mm, ou quando ocorrem
intervalos entre surtos e epidemias e é observada uma reducdo na imunidade temporaria,
estratégias de controle de mosquitos podem ser adotadas.

Essas estratégias incluem a eliminacdo de criadouros por meio da busca ativa de
locais com recipientes contendo agua parada, vasos de plantas e pneus velhos, dentro dos
domicilios e em &reas externas, a conscientizacdo da populacdo e a pulverizagdo com
inseticidas. As acdes podem ser coordenadas pelos enfermeiros da Estratégia de Salde da
Familia, com o apoio dos agentes comunitarios de salde e dos agentes de combate as
endemias.

Outra implicagdo para a enfermagem é a identificacdo de é&reas de alta
prevaléncia. Por exemplo, Fortaleza, como epicentro da dengue, € um local para onde se deve
direcionar recursos e esforcos de salde publica. A enfermagem pode desempenhar um papel

fundamental na vigilancia epidemiol6gica, monitorando casos positivos, realizando triagem e
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tratamento adequado, além de apoiar a implementacdo de programas de controle da dengue
em areas com maior numero de casos positivos.

Além disso, este estudo pode estimular pesquisas adicionais na area da
enfermagem, buscando compreender melhor os fatores que contribuem para a ocorréncia da
dengue e sua disseminagdo em diferentes regides. As pesquisas podem explorar intervencdes
de enfermagem para reduzir a incidéncia da doenca e melhorar o manejo dos pacientes com
dengue, fortalecendo a construcdo e aplicacdo de tecnologias do cuidado em salde que
incluam as varidveis climéticas.

A natureza dindmica da dengue exige que os profissionais de enfermagem estejam
atualizados com os avangos na pesquisa sobre a dengue. Isso inclui acompanhar novas
descobertas relacionadas a fatores ambientais, mudancgas nas cepas do virus e estratégias de
controle. A educacdo continuada é essencial para garantir que os profissionais de enfermagem
possam aplicar as melhores praticas com base em evidéncias atualizadas.

Por fim, os resultados ressaltama importancia de uma abordagem multidisciplinar
para o controle da dengue. A enfermagem pode colaborar com outros profissionais de saude,
como médicos, epidemiologistas, entomologistas e gestores de saude, para desenvolver
estratégias multiprofissionais de prevencdo, diagnostico e tratamento da dengue, levando em

consideracdo os fatores climiticos e a sazonalidade da doenca identificados por esta pesquisa.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa mostrou que a dengue continua sendo uma doenca frequente no
Estado do Ceara, com alta prevaléncia principalmente em 2015. Mediante analise espacial,
constatou-se que a precipitacdo no intervalo abaixo de 800 mm/ano é favoravel ao surgimento
de casos positivos. Ja a faixa térmica ideal situa-se entre 35°C e 40°C e entre 12,5°C e 25°C
para temperatura maxima e minima, respectivamente. Embora esses intervalos sejam
diferentes dos encontrados na maioria das pesquisas, 0s mesmos refletem as caracteristicas
climaticas especificas do Ceara. Alem disso, na maioria dos anos ocorreu um padrdo de
ocorréncia da doenca em municipios vizinhos, sugerindo a existéncia de certa influéncia da
distribuicdo geografica dos casos, mas modulada pela variabilidade hidroclimética local.

A pluviosidade e os casos confirmados de dengue seguiram, em sua maioria,
trajetorias opostas nos graficos de Fortaleza, Taud, Crateds e Ocara, mostrando que a
precipitacdo foi um dos fatores determinantes para a ocorréncia da doenga. AlEm disso, a
variacdo da temperatura, que, mesmo mantendo-se semelhante ao longo dos anos, parece
correlacionar-se espacialmente com o volume de chuva para definir o surgimento dos casos,
ratificando que a reproducdo do mosquito precisa de condicdes climaticas e ambientais
favoraveis.

Nao obstante a pluviosidade e os casos confirmados de dengue terem seguido, em
sua maioria, trajetorias opostas nos graficos de Fortaleza, Taua, Cratels e Ocara, ndo se pode
afirmar conclusivamente que a precipitacdo seja o Unico fator determinante para a ocorréncia
da doenca. Deve-se considerar também a variacdo da temperatura, que, mesmo mantendo-se
semelhante ao longo dos anos, parece correlacionar-se espacialmente com o volume de chuva
para definir o surgimento dos casos, ratificando que a reproducdo do mosquito precisa de
condices climaticas e ambientais favoraveis.

Os intervalos encontrados ndo podem ser aplicados a todas as regibes
indiscriminadamente, pois cada uma tem suas peculiaridades de clima e meio ambiente,
influenciando na capacidade adaptativa do mosquito. Entretanto, informam como € a
dindmica da doenca nos municipios cearenses, subsidiando a tomada de decisdo em salde
contra a dengue.

E preciso reconhecer ainda que esta pesquisa trouxe uma abordagem inovadora ao
analisar os casos positivos de dengue em todos os 184 municipios do Ceard, revelando uma
tendéncia da doenga em escala estadual e municipal. Essa abordagem mais abrangente

permitiu uma compreensdo mais completa da situacdo da dengue em toda a regido,
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proporcionando insights valiosos sobre a disseminagdo e impacto da doenga. Os resultados
obtidos ajudam a informar a tomada de decisbes em saude publica, possibilitando a
implementacdo de medidas preventivas e de controle direcionadas as regifes mais suscetiveis.
Apontou-se a existéncia de uma relagdo entre a precipitacdo e a temperatura e a
dindmica dos casos positivos de dengue. No entanto, ressalta-se que ainda ndo se dispde de
diagnoésticos, intervencdes ou resultados de enfermagem que considerem essas variaveis
climaticas como fatores ou condicbes associadas as respostas humanas dos pacientes.
Destarte, uma das implicacdes deste estudo para a enfermagem é subsidiar pesquisas
adicionais que visem aprimorar as taxonomias de enfermagem, incorporando a elas realidade

das doencas sensiveis ao clima.
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ANEXO A — Caracteristicas sociodemograficas dos municipios cearenses

Municipio Populagdo* Area (Km?)**  Densidade demografica (hab/Km?) — IDHM***
Abaiara 11965 180,83 66,17 0,63
Acarape 15140 130,00 116,46 0,61
Acaral 63556 842,47 75,44 0,6
Acopiara 54687 2254,28 24,26 0,6
Aiuaba 17584 2438,56 7,21 0,57
Alcéntaras 11846 135,76 87,26 0,6
Altaneira 7712 72,68 106,12 0,6
Alto Santo 16077 1345,70 11,95 0,6
Amontada 44195 1175,04 37,61 0,61
Antoninado Norte 7402 259,71 28,50 0,6
Apuiarés 14742 543,98 27,10 0,62
Aquiraz 81581 480,24 169,88 0,64
Aracati 75392 1227,20 61,43 0,66
Aracoiaba 26600 643,99 41,31 0,62
Ararenda 10983 342,30 32,09 0,59
Avraripe 21707 1097,34 19,78 0,56
Aratuba 11759 119,76 98,19 0,62
Arneiroz 7848 1068,44 7,35 0,62
Assaré 23537 1155,12 20,38 0,6
Aurora 24567 885,87 27,73 0,61
Baixio 6318 145,56 4341 0,63
Banabuid 18313 1080,986 16,94 0,61
Barbalha 61662 608,16 101,39 0,68
Barreira 22715 260,00 87,36 0,62
Barro 22834 711,35 32,10 0,6
Barroquinha 15069 385,58 39,08 0,57
Baturité 36127 314,08 115,03 0,62
Beberibe 54315 1596,75 34,02 0,64
Bela Cruz 32851 842,11 39,01 0,62
Boa Viagem 54680 2835,04 19,29 0,6
Brejo Santo 50195 654,66 76,67 0,65
Camocim 64147 1120,45 57,25 0,64
Campos Sales 27513 1082,58 2541 0,63
Canindé 77484 3032,39 25,55 0,61
Capistrano 17830 226,55 78,70 0,61
Caridade 23011 926,27 24,84 0,59
Cariré 18470 755,60 24,44 0,6
Caririagu 27008 634,18 42,59 0,58
Carius 18700 1036,42 18,04 0,6
Carnaubal 17763 363,22 48,90 0,59
Cascavel 72706 838,12 86,75 0,65
Catarina 21041 488,15 43,10 0,62
Catunda 10410 784,02 13,28 0,61
Caucaia 368918 122325 301,59 0,68
Cedro 25612 729,97 35,09 0,63
Chaval 13112 237,25 55,27 0,59
Choré 13608 815,27 16,69 0,59
Chorozinho 20286 296,43 68,43 0,6

Coreau 23340 750,33 3111 0,61
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CrateUs 75241 2981,46 25,24 0,64
Crato 133913 1138,15 117,66 0,71
Croata 18201 696,35 26,14 0,59
Cruz 25121 335,92 74,78 0,63
Deputado Irapuan Pinheiro 9698 471,13 20,58 0,61
Ereré 7254 362,91 19,99 0,61
Eusébio 55035 78,82 698,25 0,7
Farias Brito 19330 530,54 36,43 0,63
Forquilha 24680 568,78 43,39 0,64
Fortaleza 2703391 312,35 8654,92 0,75
Fortim 16776 285,02 58,86 0,62
Frecheirinha 14195 210,28 67,50 0,6
General Sampaio 7767 230,37 33,72 0,57
Graca 14415 258,94 55,67 0,57
Granja 55170 2663,17 20,72 0,56
Granjeiro 4784 111,53 42,90 0,59
Groairas 11219 155,68 72,06 0,63
Guailba 26508 256,05 103,53 0,62
Guaraciaba do Norte 40921 624,61 65,51 0,61
Guaramiranga 5073 90,82 55,86 0,64
Hidrolandia 20126 926,59 21,72 0,6
Horizonte 69688 160,56 434,04 0,66
Ibaretama 13385 879,26 15,22 0,58
Ibiapina 25165 414,09 60,77 0,61
Ibicuitinga 12730 423,86 30,03 0,61
Icapui 20183 421,44 47,89 0,62
Ico 68303 1865,86 36,61 0,58
Iguatu 103633 992,21 104,45 0,68
Independéncia 26196 3222,38 8,13 0,63
Ipaporanga 11597 704,77 16,45 0,58
Ipaumirim 12507 276,51 45,23 0,61
Ipu 42148 626,05 67,32 0,62
Ipueiras 38064 1483,26 25,66 0,57
Iracema 14351 839,17 17,10 0,65
Irauguba 24450 1466,41 16,67 0,61
Itaicaba 7904 213,60 37,00 0,66
Itaitinga 38661 153,69 251,56 0,63
Itapagé 53448 432,19 123,67 0,62
Itapipoca 131687 1600,36 82,29 0,64
Itapiina 20653 593,23 34,81 0,6
Itarema 42595 714,83 59,59 0,61
Itatira 22018 829,63 26,54 0,56
Jaguaretama 18133 1826,83 9,93 0,61
Jaguaribara 11580 622,96 18,59 0,62
Jaguaribe 34592 1877,06 18,43 0,62
Jaguaruana 33960 854,36 39,75 0,62
Jardim 27187 544,98 49,89 0,61
Jati 8150 368,36 22,13 0,65
Jijoca de Jericoacoara 20351 209,03 97,36 0,65
Juazeiro do Norte 278264 258,79 1075,26 0,69
Jucés 24949 940,34 26,53 0,6
Lavras da Mangabeira 31476 945,26 33,30 0,61
Limoeiro do Norte 60232 744,53 80,90 0,68

Madalena 20031 997,78 20,08 0,61



Maracanau
Maranguape
Marco
Martinépole
Massapé
Mauriti
Meruoca
Milagres
Milh&
Miraima
Missdo Velha
Mombacga

Monsenhor Tabosa

Morada Nova
Moraljo
Morrinhos
Mucambo
Mulungu
Nova Olinda
Nova Russas
Novo Oriente
Ocara

Oros

Pacajus
Pacatuba
Pacoti

Pacuja
Palhano
Palmacia
Paracuru
Paraipaba
Parambu
Paramoti
Pedra Branca
Penaforte
Pentecoste
Pereiro
Pindoretama
Piquet Carneiro
Pires Ferreira
Poranga
Porteiras
Potengi
Potiretama
Quiteriandpolis
Quixada
Quixeld
Quixeramobim
Quixeré
Redencéo
Reriutaba
Russas
Saboeiro
Salitre

Santa Quitéria

230986
131677
27822
11407
39341
48370
15309
27413
13129
13965
35566
43917
17264
61590
8833

22830
14561

11056
15798
32487
28737
25958
21342
74145
85647
12313
6565
9458
13553
35526
33232
31391
12276
43359
9207
38045
16356
20964
17210
11052
12358
14920
11165
6455
21246
88899
16116
82455
22432
29238
18279
79550
15757
16714
43719

105,07
583,51
573,61
303,45
567,78
1079,01
151,65
579,10
502,14
708,68
613,32
2115,75
892,54
2763,97
414,45

411,59
192,19

97,95
282,58
736,91
947,44
763,08
577,53
250,30
133,24
112,43

88,36
436,98
128,90
304,73
289,23

2313,87
539,24
1302,08
150,54
1379,84
435,87

74,03
589,60
244,46
1310,77
224,86
343,26
409,14
1041,83

2020,59
605,35
3324,99
613,10
247,99
372,95
1611,09
1381,27
806,25
4262,30

2198,38
225,67
48,50
37,59
69,29
44,83
100,95
47,34
26,15
19,71
57,99
20,76
19,34
22,28
21,31
55,47
75,76
112,87
55,91
44,09
30,33
34,02
36,95
296,22
642,82
109,51
74,30
21,64
105,15
116,58
114,90
13,57
22,77
33,30
61,16
27,57
37,53
283,17
29,19
45,21
9,43
66,35
32,53
15,78
20,39
44,00
26,62
24,80
36,59
117,90
49,01
49,38
11,41
20,73
10,26

126

0,69
0,66
0,61
0,6
0,62
0,61
0,62
0,63
0,63
0,59
0,62
0,58
0,61
0,61
0,58
0,59
0,61
0,61
0,63
0,61
0,61
0,59
0,64
0,66
0,68
0,64
0,62
0,62
0,62
0,64
0,63
0,57
0,58
0,6
0,65
0,63
0,6
0,64
0,6
0,59
0,58
0,62
0,56
0,6
0,59
0,66
0,59
0,64
0,62
0,63
0,6
0,67
0,58
0,54
0,62



Santana do Acarad
Santana do Cariri
Séo Benedito

Séo Gongalo do Amarante
Sédo Jodo do Jaguaribe
Sédo Luis do Curu
Senador Pompeu
Senador Sa

Sobral

Solonépole
Tabuleiro do Norte
Tamboril

Tarrafas

Taua

Tejucuoca
Tiangua

Trairi

Tururu

Ubajara

Umari

Umirim
Uruburetama
Uruoca

Varjota

Varzea Alegre
Vigosa do Ceara

32851
17726
48354
49306
7557
13086
25418
7758
212437
18389
32079
26199
8555
59259
19551
77111
56653
16588
35295
7740
19976
22223
13988
18520
41078
61916

972,57
855,17
350,85
842,64
279,45
122,87
956,88
424,64
2068,47
1535,86
849,15
2014,54
412,72
4010,62
758,71
909,85
928,73
201,27
423,67
263,18
315,65
99,40
697,68
179,24
829,98
1310,01

33,78
20,73
137,82
58,51
27,04
106,51
26,56
18,27
102,70
11,97
37,78
13,00
20,73
14,78
25,77
84,75
61,00
82,42
83,31
29,41
63,29
223,57
20,05
103,33
49,49
47,23

127

0,59
0,61
0,61
0,67
0,65
0,62
0,62
0,6
0,71
0,63
0,65
0,58
0,58
0,63
0,58
0,66
0,61
0,61
0,65
0,59
0,59
0,64
0,57
0,61
0,63
0,57

Fonte: dados da pesquisa. *populacdo estimada pelo Tribunal de Contas da Unido para 2022;
**Area territorial segundo o IBGE. ***IDHM conforme o Programa das Nacgdes Unidas para
0 Desenvolvimento (PNUD).



ANEXO B - Casos suspeitos (S) e positivos (P) de dengue nos 184 municipios do Ceara entre 2008 e 2019

128

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

S P S S P S P S P S P S P S P S P S P S P S P
Abaiara 13 10 7 107 102 8 7 120 113 11 1 38 37 85 70 6 6 133 38 1 1 8 8
Acarape 43 41 1 10 7 210 210 88 76 18 4 13 1 82 8 173 46 139 3 1 0 0 0
Acaral 23 23 17 10 0 0 18 17 6 6 1 1 99 98 63 60 20 20 0 0 2 2 4 4
Acopiara 4 4 8 1 423 423 129 129 37 37 116 116 0 0 42 42 10 10 257 257 0 0 477 ATT
Aiuaba 15 12 6 6 194 192 48 47 16 3 18 17 154 121 32 13 4 2 8 5 1 0 3 3
Alcantaras 1 0 0 0 1 0 2 0 7 1 2 1 4 3 809 804 12 10 1 1 0 0 17 17
Altaneira 15 14 72 62 7 0 16 14 3 0 6 0 5 3 7 1 47 14 14 13 0 0 10 10
Alto Santo 1 1 9 6 0 2 1 5 1 2 329 311 1 0 60 35 354 142 1 1 2
Amontada 13 11 14 0 65 63 0 0 4 4 25 24 4 1 0 0 6
Antoninado Norte 2 2 0 0 45 45 5 5 7 3 13 11 1 1 3 1 1 11 0 0
Apuiarés 94 84 5 1 2 0 44 14 108 2 22 8 10 4 17 15 132 34 7 1 1
Aquiraz 156 109 7 7 13 13 46 46 148 137 128 111 228 217 1291 1.251 224 197 16 14 1 1 11 11
Aracati 59 57 32 3 18 18 196 184 277 277 147 147 312 305 330 311 53 45 74 64 28 28 412 412
Aracoiaba 98 86 3 3 14 7 233 221 48 41 141 106 22 18 132 120 53 13 172 14 1 0 2 1
Ararenda 20 17 0 0 0 0 209 208 15 6 18 18 0 0 13 11 229 220 25 25 1 1 10 10
Araripe 16 16 7 74 74 3 3 48 47 24 24 153 153 11 11 57 57 8 8 0 0 5 5
Aratuba 14 14 20 0 3 3 28 27 10 9 14 10 10 8 23 14 2 1 30 16 10 7 97 92
Arneiroz 126 119 10 0 60 36 6 6 15 12 35 22 374 321 243 221 18 11 10 2 1 6 2
Assaré 96 58 1 81 68 47 45 86 82 6 4 49 37 27 23 104 78 0 0 19 19
Aurora 52 0 5 5 6 3 12 11 34 33 10 17 12 2 1 0 0 0 0
Baixio 2 1 165 141 79 78 0 0 1 0 0 46 46 49 49 5 5 23 23
Banabuiu 37 16 0 16 0 46 17 28 1 49 14 12 17 9 20 0 18 10 0 0 5 5
Barbalha 24 24 12 4 317 183 75 73 353 351 9 9 91 90 575 574 170 162 33 33 6 6 30 30
Barreira 70 63 3 1 9 9 160 157 27 26 75 75 8 5 53 53 26 20 8 4 0 0 2
Barro 78 15 13 1 117 115 330 311 152 152 89 79 231 225 437 403 11 10 20 17 2 2 7
Barroquinha 10 6 35 2 3 3 29 29 22 22 392 391 4 4 127 123 192 189 0 0
Baturité 58 50 6 0 11 9 298 294 58 42 91 83 12 9 66 50 20 13 8 0 0
Beberibe 76 71 46 8 14 14 72 71 153 147 46 43 170 162 345 334 15 15 85 81 1 0 175 175
Bela Cruz 18 17 5 0 0 0 12 12 10 3 15 3 41 19 26 26 63 62 1 0 0 0 2 2
Boa Viagem 464 398 34 6 54 53 381 289 125 105 627 572 190 169 511 507 185 179 25 25 3 3 53 53
Brejo Santo 14 11 28 15 401 401 142 142 103 103 392 362 503 503 954 954 173 173 1410 1.407 98 98 356 356



Camocim
Campos Sales
Canindé
Capistrano
Caridade
Cariré
Caririagu
Carils
Carnaubal
Cascavel
Catarina
Catunda
Caucaia
Cedro

Chaval

Choré
Chorozinho
Coreal
CrateUs

Crato

Croata

Cruz
Deputado Irapuan Pinheiro
Ereré

Eusébio
Farias Brito
Forquilha
Fortaleza
Fortim
Frecheirinha
General Sampaio
Graga

Granja
Granjeiro
Groairas
Guaitba
Guaraciaba do Norte
Guaramiranga

35 17 11 7 9 8 42 29 38 35 112 108
9 4 302 261 489 474 8 8 108 99 202 172
538 534 335 328 13 4 701 163 447 434 415 407
48 34 0 0 38 37 44 44 33 32 31 22
100 96 42 12 32 20 104 99 343 340
4 3 6 1 7 3 0 0 3
41 41 4 3 90 90 16 16 26 25 21
8 8 0 0 2 2 31 31 2 2 2
0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
249 245 2 2 143 143 61 61 169 169 323 311
4 2 2 0 105 105 21 21 8 8 85 85
154 148 3 0 8 1 224 105 0 0 15 9
1.691 1545 103 58 214 212 1.725 1.153 1.287 872 1.153 863
678 673 17 7 2 2 3 3 5 5 10
19 1 12 0 13 0 5 5 129 24 150
48 2 15 0 8 0 77 69 13 0 5
68 67 12 0 24 24 151 128 63 55 37 22
98 68 11 2 5 4 332 287 64 37 119 110
817 796 182 76 1.701 1.701 1.204 1.197 44 44 682 682
117 117 16 13 1446 1.446 392 392 1197 1.197 165 165
2 0 0 0 0 2 2 1 1 0 0
1 2 0 0 0 1 1 4 3 3 3
0 0 2 2 0 0 1 1
0 0 97 88 2 2 7 7
46 46 6 6 2 2 185 185 63 63 235 226
7 5 32 24 259 252 80 75 114 110 7 6
17 0 6 0 0 0 6 6 44 9 112 61
29.728 28.640 4.263 4.215 5.057 4.704 34.288 34265 39.389 39.006 9.035 8.787
7 6 0 0 0 0 26 25 24 1 34 0
32 29 0 0 1 0 21 12 15 15 22 9
2 3 0 2 1 67 43 9 1 2 2
0 4 0 3 0 86 16 4 1 110 19
18 4 10 0 155 105 672 298 56 27 76 75
0 0 0 0 9 9 0 0 2 0 0
16 4 24 15 2 2 82 12 26 20
67 63 0 266 167 96 96 28 23 30 24
5 4 3 3 0 0 8 3 1
2 2 0 5 2 23 9 7

36 25 40 26 181 67 21 20 2 2 2
559 559 45 43 268 268 15 15 0 0 6
500 588 572 566 464 391 110 110 3 3 142
12 4 159 155 256 240 3 0 0 2
154 94 88 83 412 397 3 2 2 12
4 99 55 57 20 2 0 0 0
36 43 38 16 8 2 1 14
1 6 6 1 2 2 3
1 3 3 3 1 1 1
23 23 126 124 23 23 41 41 5 5 301
51 51 152 152 239 239 62 62 1 1 54
1 0 43 7 50 49 0 0 1 1 0
819 652 1611 1.410 2280 1.415 2423 1.452 303 284 683
3 3 2 2 43 19 13 13 7 7 3
47 38 87 1 105 43 60 4 0 0 6
9 3 40 11 3 12 12 4 4 52
41 40 11 11 2 220 62 1 1 2
100 41 454 306 247 28 21 18 0 0 1
130 101 404 404 348 348 191 191 49 49 49
188 188 415 415 515 515 128 128 17 17 139
4 4 57 55 4 4 13 1 0 0 0
15 14 10 15 15 0 0 0 9
0 0 0 0 1 1 2
23 21 0 0 2 2 168
192 191 400 398 28 23 5 1 1 5
29 26 132 129 71 67 673 669 2 2 7
9 5 113 48 260 251 2 1 1 1 0
5166 5.165 27299 26.954 24050 21.987 22760 14519 1441 1.435 3950
7 2 1 1 10 4 29 28 0 0 120
1 1 118 55 72 2 10 1 0 0 0
54 53 10 10 5 2 5 0 1 1 0
3 0 17 7 68 5 17 1 3 3 1
61 102 17 144 55 37 27 2 2 7
2 0 0 91 43 1 1 3
8 10 7 6 4 5 4 1
31 21 15 78 50 46 0 0 1
5 5 239 229 27 27 2 2 2 1
10 2 26 10 10 1 4 0 0 22
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Hidrolandia
Horizonte
Ibaretama
Ibiapina
Ibicuitinga

Icapui

Ico

Iguatu
Independéncia
Ipaporanga
Ipaumirim

Ipu

Ipueiras

Iracema

Irauguba

Itaicaba

Itaitinga

Itapagé

Itapipoca
Itapitna

Itarema

Itatira
Jaguaretama
Jaguaribara
Jaguaribe
Jaguaruana
Jardim

Jati

Jijoca de Jericoacoara
Juazeiro do Norte
Jucas

Lavrasda Mangabeira
Limoeiro do Norte
Madalena
Maracanau
Maranguape
Marco
Martindpole

16 5
62 61
64
5
36 32
48 41
68 62
442 442
84 81
84 38
34 19
10 8
50 18
3 3
21 17
4 1
32 32
72 33
845 840
70 70
8 7
273 269
7 5
3 3
80 71
37 33
48 45
104 104

1.567 1.567
49 40
50 12

1.912 1.895
103 100
15 14
20 0
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269
145
1

11

202

910
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343
20
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168 3
48 47
72 67
8 8
134 127
9 9

1.293  1.293
260 260
63 61
4 4
74 74
326 198
9 9
12 11
106 90
8 8
55 43
168 140

1122 1.122
86 86
5 5
260 259
9 8
31 27
49 24
23 20
9 4
18 11
2 2
205 205
198 198
16 12
292 292
72 72

2.430 2.429
224 224
13 13
30 21

7 1
18 11
9 5
2 2
0
19 19
401 384
16 16
3 3
3 2
1 1
13 3
2 1
9 6
0
16 15
105 19
28 26
14 12
72 56
2 2
115 111
4 3
10 10
39 34
18 12
72 52
75 49
8 3
1.274 1.075
1 1
10 8
372 358
22 4
2.290 2.277
120 120
8 6
69 54

7 1
187 140
88 9
3 3
42 36
24 20
302 166
160 160
115 63
18 11
60 51
211 143
17 17
8 6
39 21
9 8
57 40
47 45
331 327
124 120
4 4
150 141
5 4
3 2
27 26
38 35
12
4
106
242 66
0 o0
4 2
136 134
62 37
1.974 1.863
304 304
8 2
9 8
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764 750
489 427
6 4
8 8
14 13
159 14
288 285
633 633
39 37
46 43
62 62
576 573
160 159
9 8
288 272
13 11
302 282
18 16
532 529
154 140
78 59
102 100
16 15
342 337
55 50
44 44
546 416
78 77
197 56
1111 310
255 255
42 42
233 230
83 81
1275 1.271
491 491
60 50
82 1
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130
34
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149
471
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37
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Massapé
Mauriti
Meruoca
Milagres
Milha
Miraima
Misséo Velha
Mombaga

Monsenhor Tabosa

Morada Nova
Moradjo
Morrinhos
Mucambo
Mulungu
Nova Olinda
Nova Russas
Novo Oriente
Ocara

Oros

Pacajus
Pacatuba
Pacoti
Pacuja
Palhano
Palmacia
Paracuru
Paraipaba
Parambu
Paramoti
Pedra Branca
Penaforte
Pentecoste
Pereiro
Pindoretama
Piquet Carneiro
PiresFerreira
Poranga
Porteiras
Potengi

101
12

137
11
23
12
35

194
92
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49
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Potiretama 8 2 1 1 3 3 8 8 0 0 3 2 2 1 1 1 5 1 22 20 0 0 2 1
Quiterian6polis 11 8 32 1 586 9 667 655 231 231 196 195 37 4 20 2 21 1 1 1 0 0 1 1
Quixada 637 612 12 11 39 21 432 431 203 144 236 215 4 3 204 190 316 314 87 86 296 293 317 317
Quixeld 1 1 0 0 2 2 13 13 3 3 114 114 15 15 4 4 3 3 2 2 80 78 87 86
Quixeramobim 166 158 7 7 9 9 119 119 98 93 39 39 104 95 197 191 311 186 1191 915 67 66 117 117
Quixeré 17 11 0 0 3 3 100 93 140 140 36 32 188 187 86 86 55 42 34 18 17 17 637 627
Redencéo 244 241 11 3 1 1 40 40 6 5 21 21 3 3 13 10 3 1 36 18 1 1 3 3
Reriutaba 46 43 15 2 5 0 553 392 266 24 622 68 18 15 826 798 184 48 248 203 2 2 1 1
Russas 622 615 34 8 25 19 79 79 62 52 141 139 334 326 662 660 745 739 83 82 128 128 1640 1.640
Saboeiro 1 1 0 0 65 65 25 25 0 0 0 0 0 0 11 11 5 5 4 4 0 0 36 36
Salitre 40 39 37 33 7 7 12 12 32 32 6 6 56 54 9 8 53 53 0 0 0 0 15 15
Santa Quitéria 90 75 31 2 122 1 508 21 10 23 97 12 249 4 216 16 472 0 28 3 2 0 5 1
Santanado Acarad 78 20 3 2 6 178 26 56 27 53 21 20 4 220 19 31 5 5 10 0 0 9 1 32
Santanado Cariri 20 69 2 1 179 68 121 495 57 5 100 0 231 7 33 120 7 139 0 6 10 0 32 5
Sdo Benedito 6 5 1 0 2 2 7 7 1 1 1 1 9 7 16 15 8 4 3 1 1 0 0
Sdo Gongalo do Amarante 172 165 1 1 4 4 202 202 97 96 57 56 127 121 448 448 172 171 22 22 2 6 6
Sdo Jodo do Jaguaribe 1 1 3 0 0 0 2 1 2 2 1 0 3 1 12 10 4 3 23 12 2 4 4
Sdo Luisdo Curu 60 4 1 1 2 1 65 8 11 0 9 8 18 9 140 94 22 11 11 9 0 0 0 0
Senador Pompeu 10 7 2 2 9 9 163 148 14 7 34 33 48 40 47 37 7 2 272 20 10 8 23 21
Senador S4 2 0 0 0 2 0 62 23 37 19 49 41 37 19 76 20 158 5 6 0 4 4 2 2
Sobral 73 71 64 29 84 14 102 88 18 18 106 103 409 407 1442 1438 701 701 42 40 5 4 41 41
Solondpole 7 5 1 0 0 0 9 8 5 4 213 208 4 4 12 11 9 8 153 153 214 213 30 30
Tabuleiro do Norte 36 35 3 1 22 22 50 50 23 21 21 16 153 135 216 187 641 637 510 504 4 4 67 67
Tamboril 158 25 253 83 145 141 146 143 6 6 216 216 68 49 127 108 174 74 34 6 8 8 5
Tarrafas 0 0 0 0 1 1 21 21 3 0 0 0 3 2 0 0 8 6 7 7 0 0 1 1
Taué 701 688 351 181 1.620 1.619 83 80 336 336 1.115 1.093 1464 1.182 382 372 2361 2.351 80 77 4 4 19 19
Tejuguoca 79 69 2 0 1 1 40 40 22 3 4 3 0 0 11 10 17 3 182 3 0 0 3 3
Tiangua 21 18 2 2 1 1 27 27 10 10 156 156 13 10 588 587 21 18 7 7 1 1 7 7
Trairi 30 21 9 3 3 2 51 43 34 21 228 213 208 103 409 367 14 11 8 3 2 2 0 0
Tururu 12 11 0 0 1 0 143 64 8 1 32 27 16 12 110 69 15 15 8 0 0 0 0
Ubajara 0 0 2 2 1 1 5 5 3 1 9 7 3 1 74 71 2 1 2 0 0 2 2
Umari 15 13 1 1 6 6 42 42 10 3 21 17 49 49 32 32 45 45 36 36 5 5 1 1
Umirim 51 32 2 2 3 0 127 126 20 12 31 15 104 99 146 137 33 7 13 8 0 0 0 0
Uruburetama 27 25 10 1 3 1 38 30 10 2 114 111 37 36 42 40 45 45 0 0 4 3
Uruoca 1 1 1 1 1 1 17 17 90 88 118 104 7 7 29 29 21 21 0 0 0 0
Varjota 16 10 2 2 17 4 417 299 14 10 376 117 38 31 358 294 88 20 11 11 1 1
Varzea Alegre 61 61 14 2 20 20 25 24 19 10 19 12 19 4 466 459 14 11 205 203 32 32 82 82
Vigosado Ceard 8 7 2 1 7 7 12 12 6 5 8 8 12 12 81 81 50 50 2 2 1 0 8 8

Fonte: dados da pesquisa.
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