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Resumo: A dengue ¢ uma doenca viral transmitida pelo mosquito Aedes aegyptz amplamente presente em regides
tropicais e subtropicais. Sua historia remonta ao século XVIII, com relatos iniciais na Asia, Africa e América do
Norte. No entanto, foi no século XX que a dengue se tornou uma preocupagio global, devido a urbanizagéo e ao
aumento da mobilidade humana, facilitando a disseminagdo do mosquito. Este estudo tem como objetivo
contextualizar a politica publica de combate a Dengue. Trata-se de um Ensaio Teoérico realizado por meio de uma
Revisdo Bibliografica Narrativa. Com os resultados alcancados conclui-se que a politica publica de combate a
dengue ¢ uma tarefa que exige constante monitoracdo tanto do Estado quanto da populagéo; a dengue pode ser
percebida como um problema publico de dificil solucdo, e possivelmente enquadrada como um wiked problem,
destaque para iniciativas de combate ao Aedes aegypti visando alcance no saneamento ambiental, nas agdes
educativas, na comunicagdo, na informacdo e no combate direto a0 mosquito. Como sugestdo de melhoria o estudo
enfatiza acdes de Educacdo em Saude continuas, com o uso de praticas de ensino-aprendizagem inovadoras e que
versem sobre politica publica, problema publico e combate a dengue.
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Resumen: El dengue es una enfermedad viral transmitida por el mosquito Aedes aegypti, ampliamente presente
en regiones tropicales y subtropicales. Su historia se remonta al siglo XVIII, con relatos iniciales en Asia, Africa
y América del Norte. Sin embargo, fue en el siglo XX cuando el dengue se convirtié en una preocupacion global,
debido a la urbanizacion y al aumento de la movilidad humana, lo que facilit6 la diseminacion del mosquito. Este
estudio tiene como objetivo contextualizar la politica publica de combate al dengue. Se trata de un Ensayo Tedrico
realizado por medio de una Revision Bibliografica Narrativa. Con los resultados alcanzados, se concluye que la
politica publica de combate al dengue es una tarea que exige un monitoreo constante tanto del Estado como de la
poblacion. El dengue puede ser percibido como un problema publico de dificil solucion y, posiblemente,
encuadrado como un wicked problem (problema retorcido). Se destacan las iniciativas de combate al Aedes aegypti
que buscan un alcance en el saneamiento ambiental, las acciones educativas, la comunicacion, la informacion y el
combate directo al mosquito. Como sugerencia de mejora, el estudio enfatiza acciones de Educacion en Salud
continuas, con el uso de practicas de enseflanza-aprendizaje innovadoras y que versen sobre politicas publicas,
problemas publicos y el combate al dengue.
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Abstract: Dengue is a viral disease transmitted by the Aedes aegypti mosquito, widely present in tropical and
subtropical regions. Its history dates back to the 18th century, with initial reports in Asia, Africa and North
America. However, it was in the 20th century that dengue became a global concern, due to urbanization and
increased human mobility, facilitating the spread of the mosquito. This study aims to contextualize the public
policy to combat Dengue. This is a Theoretical Essay carried out through a Narrative Literature Review. With the
results achieved, it is concluded that the public policy to combat dengue is a task that requires constant monitoring
by both the State and the population; dengue can be perceived as a public problem that is difficult to solve, and
possibly framed as a wicked problem; emphasis on initiatives to combat Aedes aegypti aimed at environmental
sanitation, educational actions, communication, information and direct combat against the mosquito. As a
suggestion for improvement, the study emphasizes continuous Health Education actions, with the use of innovative
teaching-learning practices that address public policy, public problems and the fight against dengue.

Keywords: Dengue; Historical Context; Public Problem; Public Policy; Education.

INTRODUCAO

Embora a dengue esteja consolidada como uma realidade, registros historicos nao
definem com exatidao o surgimento da doenca, com fontes relatando sua origem no Egito e
areas tropicais e subtropicais em todo o mundo desde o século XVI, durante o periodo das
Grandes Navegacdes. Acredita-se que tenha sido inserida no continente americano durante o
periodo colonial, através de navios que transportavam escravizados (Fiocruz, 2024).

Contudo, relatos historicos ainda descrevem a Ilha de Java, em 1779, e o estado da
Filadélfia, nos Estados Unidos, em 1780, como locais de surgimento dos primeiros surtos da
doenca. Para alguns pesquisadores, a primeira epidemia data de 1784, na Europa, enquanto
outros autores citam o ano de 1782, tendo Cuba como ponto geografico (Brasil, 1996). Embora
nao se possa definir a origem da doenga, sabe-se que a espécie Aedes aegypti € originaria da
Africa, possivelmente do Egito (Rio Grande do Sul, 2024). Do continente africano, o mosquito
se dispersou para todo o hemisfério ocidental no século XVII, para o Mediterraneo no século
XVIII, para a Asia tropical no século XIX e para as ilhas do Pacifico no final do século XIX e
inicio do século XX (Teixeira, 1999).

No Brasil, os primeiros relatos de dengue datam do final do século XIX em Curitiba
(PR) e Niteroi (RJ), com a doenca se tornando um problema de satde publica j& no inicio do
século XX, combinada principalmente com graves surtos de febre amarela em ocorréncia a
época, decorrentes da transmissdo de vetores como os mosquitos. Com a necessidade de uma
contencdo, especialmente dos mosquitos Haemagogus e Sabethes, responsaveis pela
transmissao da febre amarela, foram implantadas politicas publicas que geraram efeito também
sobre o Aedes aegypti.

Como exemplo de tais politicas, com o apoio da Fundacdo Rockefeller, nas décadas de

1930 e 1940 foram realizadas intensas campanhas de erradicagdo do mosquito nas Américas.
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Entre 1923 e 1940, essa fundagao combateu a febre amarela nas cidades litoraneas do Nordeste,
da mesma forma que em outros paises. Através de um acordo com o Departamento Nacional
de Saude Publica (DNSP), a Fundagdo Rockefeller recebeu a responsabilidade exclusiva pela
eliminagdo do Aedes aegypti. A persisténcia da febre amarela nas regides Norte ¢ Nordeste foi
o principal argumento usado pela fundagao para firmar esse acordo (Braga; Valle, 2007).

Em 1947, a Organiza¢ao Pan-Americana da Saude e¢ a Organizagdo Mundial da Saude
decidiram coordenar a erradicagdo do vetor no continente, por meio do Programa de
Erradicacdo do Aedes aegypti no Hemisfério Ocidental. Programas eficientes contra o vetor
foram implementados em todos os paises latino-americanos entre o final da década de 1940 e a
década de 1950, com essa espécie tendo sido eliminada em quase toda a América. Em 1958, na
XV Conferéncia Sanitaria Pan-Americana, em Porto Rico, foi oficialmente declarado que o
Brasil havia erradicado o vetor (Braga; Valle, 2007).

No ano de 1967, foi confirmado o reaparecimento do Aedes aegypti no Brasil, no estado
do Para, e dois anos depois, em 1969, no estado do Maranhdo. Em 1973, um ultimo foco
encontrado foi eliminado e o vetor foi novamente considerado erradicado do territorio
brasileiro. No entanto, em 1976, o mosquito retornou ao Brasil devido a mudancas sociais e
ambientais decorrentes da urbanizagao acelerada no periodo. Como ainda ndo havia registro de
notificacdes de casos de dengue a €poca, todas as agdes eram focadas na erradicagcdo do vetor
(Braga; Valle, 2007).

Foram confirmadas reinfestagdes nos estados do Rio Grande do Norte e do Rio de
Janeiro e, desde entdo, o Ministério da Satde tem implementado programas de controle (Braga;
Valle, 2007). Apos o reaparecimento do vetor em territoério nacional, situacao que perdura até
os dias atuais, no ano de 2024 foi registrado a pior epidemia da doenga nas Américas, com mais
de 3,5 milhdes de casos apurados apenas nos 3 meses iniciais do ano (Laboissiere, 2024).

Diante de um problema de tamanha complexidade, € necessario revisitar e compreender
quais sdo as politicas publicas de combate a dengue e refletir sobre as acdes adotadas para
conter o aumento do niumero de casos no Brasil em 2024, visto o valor triplicado de casos em
comparacdo com o mesmo periodo do ano de 2023 (Brasil, 2024). Além disso, se faz
fundamental aferir qual a dire¢do seguir para que os indicadores estabilizem e possam ser
gradativamente reduzidos.

Dito isso, este estudo possui abordagem qualitativa, caracterizado como um Ensaio

Teodrico, com delineamento descritivo (Gil, 2010). Realizado por meio de uma Revisdo
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Bibliografica Narrativa, ¢ composto por reflexdes tedricas acerca da temdtica proposta, as quais
evidenciam a discussdo e andlise em torno do resultado da revisdo bibliografica realizada.
Buscou-se elaborar um “estado da arte” relacionado ao contexto das politicas publicas de
combate a dengue (Rother, 2007; Unesp, 2015). O artigo é composto pela seguinte estrutura: 1)
introdugdo, que apresenta a tematica e a relevancia desta; ii) contexto historico da dengue no
Brasil; iii) discussdo sobre a doenga como problema publico e sobre as politicas politicas de

combate a ela, a partir de um viés técnico e tedrico.

CONTEXTO HISTORICO DA DENGUE NO BRASIL

O historico da dengue no Brasil traz referéncias desde 1846, quando uma epidemia
atingiu o Rio de Janeiro, Sao Paulo, Salvador entre outras cidades. Essa epidemia durou cerca
de dois anos, sendo conhecida na época com outras denominagdes como polca, patuleia e febre
eruptiva reumatiforme. Ainda ha registros de epidemias em Sao Paulo entre 1851 e 1853 e outra
em 1916 (Brasil, 1996). E importante destacar as variantes da doen¢a que comegavam a se
manifestar ja nesse periodo.

A dengue ¢ uma doenca viral transmitida pelo mosquito Aedes aegypti, € possui quatro
sorotipos, conhecidos como DENV-1, DENV-2, DENV-3 e DENV-4. Esses sorotipos podem
causar tanto a forma cléssica da doenca quanto evoluir para quadros graves, incluindo choque
por dengue, formas hemorragicas, ou afetar diretamente varios 6rgaos, como o figado, o cérebro
e o coracao (Brasil, 2024).

Essas variantes da doencga existentes no Brasil pertencem a familia Flaviviridae e sao
virus com RNA em sua estrutura. No territorio brasileiro, o DENV-1 é o mais comum e também
0 mais transmissivel, capaz de causar epidemias rapidamente. No entanto, ¢ considerado o
menos severo em termos de consequéncias para os infectados. Por outro lado, o sorotipo
DENV-3 ¢ o mais prejudicial, causando os danos mais graves. A ordem de potencial de
gravidade dos sorotipos ¢: DENV-3, seguido por DENV-2, DENV-4, e, por ultimo, DENV-1
(Brasil, 2024).

No Brasil, a primeira epidemia documentada clinica e laboratorialmente ocorreu entre
1981 e 1982 em Boa Vista, Roraima, causada pelos sorotipos DENV-1 e DENV-4. Em 1986,
o sorotipo DENV-1 reapareceu no pais, sendo isolado em Nova Iguagu, cidade do Estado do

Rio de Janeiro, na segunda maior regido metropolitana do Brasil. A partir desse ponto, a dengue

DOI: https://doi.org/10.62236/missoes.v12i2.387
. : ISSN: 2447-0244
v. 12, 0, 2, maic,-ago, 2026

Esea obiea estd sob |i.|.v|.'||.|r..1 Creative Commins .'"Li.ri:lruilr.m 4.0 Internaciona



Missd 5
comegou a se espalhar com surpreendente for¢a de transmissao por todo o pais, ndo se limitando
apenas ao estado do RJ.

Assim, s6 neste primeiro ano, mais de 33.500 casos foram registrados. Em 1987, esse
numero saltou para cerca de 60 mil, com taxas de incidéncia de mais de 276 e 490 por cem mil
habitantes, respectivamente. Em 1986, o virus ja tinha chegado ao Ceara e Alagoas, com riscos
de 411,2 e 138,1 por cem mil habitantes, respectivamente. Em 1987, Pernambuco registrou 31,2
casos por cem mil habitantes. Sdo Paulo, Bahia e Minas Gerais tiveram surtos localizados em
pequenas cidades.

No biénio 1986/1987, apenas o DENV-1 estava circulando, seguido por um periodo de
dois anos com baixa endemicidade da doenca (Teixeira, 1999). Desde entdo, a dengue vem
ocorrendo de forma continua (endémica), intercalando-se com a ocorréncia de epidemias,
geralmente associadas ao surgimento de novos sorotipos em areas sem transmissao e/ou
alteracdo do sorotipo predominante, acompanhando a expansdao do mosquito vetor (Brasil,
2024).

A anélise dos fatores envolvidos na dinamica da circulagdo dos quatro sorotipos do virus
da dengue ¢ trabalhosa, causando muitas vezes duvidas em diversos campos do conhecimento,
especialmente quanto as determinantes de suas apresentacdes clinicas e epidemioldgicas, que
sdo variadas. Dessa forma, acaba-se constatando epidemias graves, como as ocorridas no
Sudeste Asiatico, onde as formas hemorragicas tém sido frequentes (Gluber, 2009). Em
contraponto, as primeiras epidemias nos grandes centros urbanos brasileiros foram seguidas por
outras nas mesmas areas, causadas por diferentes sorotipos (DENV-1 e DENV-2), com poucos
registros de dengue hemorragica por mais de uma década (Barreto; Teixeira, 2008).

Existem duas espécies de mosquitos que podem transmitir a dengue: o Aedes aegypti e
0 Aedes albopictus, sendo o primeiro também transmissor da febre amarela. No Brasil, ha
registro da transmissdo da dengue apenas pelo Aedes aegypti (Silva; Mariano; Scopel, 2008).
Notadamente, percebe-se que a sua capacidade de adaptacao esta se ampliando, pois, em 1987,
foi registrada a sua sobrevivéncia em areas situadas a 1.200 metros acima do nivel do mar
(Teixeira, 1999).

O Aedes aegypti ¢ menor que os mosquitos comuns, tendo em média 0,5 cm de
comprimento. Ele ¢ preto com pequenos riscos brancos no dorso, na cabega e nas pernas. Suas
asas sdo translucidas e o ruido que produzem ¢ praticamente inaudivel ao ser humano. O macho

alimenta-se exclusivamente de frutas. A fémea, no entanto, necessita de sangue para o
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amadurecimento dos ovos depositados separadamente nas paredes internas dos objetos,
préximos a superficies de dgua limpa. (Espirito Santo, 2024)

Em média, cada mosquito vive em torno de 30 dias e a fémea chega a colocar entre 150
e 200 ovos. Se forem postos por uma fémea contaminada com o virus da dengue, ao
completarem seu ciclo evolutivo, a transmitirdo (FURG, 2024). Os ovos, ao contrario do que a
crenga popular sugere, ndo sdo postos na agua, ¢ sim milimetros acima de sua superficie,
principalmente em recipientes artificiais. Quando chove, o nivel da 4gua também sobe, entrando
em contato com os ovos que eclodem em um tempo de pouco menos de 30 minutos. Em um
periodo variando entre sete e nove dias, a larva passa por quatro fases até dar origem a um novo
mosquito: ovo, larva, pupa e adulto (Espirito Santo, 2024).

O Aedes aegypti vive em média 45 dias e costuma picar nas primeiras horas da manha
e nas ultimas da tarde. Picam nas regides dos pés, tornozelos e pernas. Isto ocorre, pois
costumam voar a uma altura maxima de meio metro do solo. Tem caracteristicas urbanas e
domiciliares, ficando, geralmente, no interior das residéncias e embaixo de modveis (Silva;
Mariano; Scopel, 2008). E um mosquito extremamente habituado ao convivio com humanos,
utilizando as residéncias como abrigo e os objetos com dgua parada como criadouro para suas
larvas.

Para compreender as politicas publicas implementadas em situagdes de epidemias, ¢
fundamental conhecer as caracteristicas da doenca. A dengue ¢ uma infeccao febril aguda que
pode variar de leve a grave, dependendo de fatores como o tipo de virus, infecgdes anteriores
individuais e doengas cronicas (diabetes, asma, anemia falciforme) (Brasil, 2007).

Os sintomas podem incluir febre, dor de cabega, dores no corpo, nduseas, ou até mesmo
auséncia de sintomas. A dengue pode se apresentar de duas maneiras: a dengue classica e a
dengue hemorragica. Na primeira, os sintomas sd3o mais leves, incluindo febre alta, dores de
cabeca, nas costas e atras dos olhos. Também podem ocorrer pequenas hemorragias na boca e
no nariz.

Esses sintomas muitas vezes sdo confundidos com uma gripe forte ou um mal-estar, sem
causar grandes preocupacdes (BBC, 2022). Sinais de alerta devem ser redobrados para a dengue
hemorragica, uma forma grave da doenga que requer aten¢cdo médica imediata, incluindo em
seus sintomas manchas vermelhas na pele, sangramentos (no nariz e gengivas), dor abdominal

intensa e continua, e vomitos persistentes (Brasil, 2007).
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A forma hemorragica da dengue ¢ a mais grave e costuma ocorrer quando a pessoa
contrai a doenga pela segunda vez. Nos primeiros dias, os sintomas sdo semelhantes aos da
dengue cléssica. No entanto, a partir do quinto dia, alguns pacientes podem desenvolver
hemorragias em varios 6rgaos, choque circulatorio, tontura, vomitos, dificuldade respiratoria,
dores abdominais intensas e presenga de sangue nas fezes. Sem assisténcia médica e tratamento
adequado, essa condic¢ao pode ser fatal (Brasil, 2009).

E importante destacar: todos os quatro sorotipos da dengue causam infec¢des
assintomadticas ou leves, mas também podem resultar em sintomas mais graves ja na primeira
infeccdo. No entanto, a incidéncia de casos graves € maior apos a segunda ou terceira. Pesquisas
indicam que a segunda infec¢do por qualquer sorotipo de dengue tende a ser mais severa do que
a primeira, independentemente dos sorotipos ou da ordem em que ocorrem, sendo 0s sorotipos
2 e 3 sao considerados mais virulentos (Fiocruz; Brasil, 2007). Um fato preocupante ¢ que
frequentemente as pessoas ndo tém certeza se ja contrairam dengue e isso decorre de dois
motivos principais: 1) podem ter tido uma infec¢ao subclinica, ou seja, sem apresentar sinais ou
sintomas visiveis; i1) a dengue, especialmente nas formas mais leves, pode ser facilmente
confundida com outras viroses agudas causadoras de febre (Brasil, 2007). Portanto, ¢ relevante
prestar atengdo aos sintomas nos primeiros dias e buscar investigagdo médica imediata para
evitar complicagdes graves.

A partir de 1988, foi observada uma tendéncia no aumento das internacdes devido a
suspeita de febre hemorragica da dengue (Teixeira, 2008). E importante levar em conta que os
diagnosticos para a confirmagao dos casos, estabelecidos com rigor pela Organizacao Mundial
da Satde (OMS) e seguidos no Brasil, podem ter contribuido para uma minimizagao dos danos
causados pelas formas mais perigosas da doenca.

Em 1990, ocorreu uma exacerbacdo de grandes proporc¢des, diretamente ligada ao
aumento da circulagdo do DENV-1 e da introdugdo do DENV-2 no Rio de Janeiro. Neste
periodo surgiram os primeiros registros oficiais da dengue hemorrdgica, com 1.316
notificagdes, 462 confirmacdes diagnosticadas e oito oObitos (Teixeira; Barreto, 1999).

Nos dois primeiros anos da década de 1990, a dengue permaneceu quase exclusivamente
nas cidades dos estados do Rio de Janeiro, Ceard, Alagoas e Pernambuco, com apenas alguns
casos notificados no Mato Grosso e no Mato Grosso do Sul (Teixeira, 1999). A partir dos anos
seguintes, o virus da dengue (DENV-1 e DENV-2) se espalhou rapidamente para outras regides

do Brasil, acompanhando a expansdo do mosquito vetor, Aedes aegypti, e passando a circular
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simultaneamente com dois sorotipos. Entre 1990 e 1999 foram diagnosticados 888 casos de
dengue hemorragica, com 39 odbitos, letalidade média de aproximadamente 4,4% (Teixeira,
1999).

Houve um aumento gradual de casos de 1990 a 2008, sendo incluidos no Sistema de
Vigilancia Epidemioldgica 8.885 casos de febre hemorragica da dengue, dos quais 995 (10,7%)
ocorreram entre 1990 e 2000. Apos esse periodo, o crescimento e declinio de casos sempre
estiveram presentes, conforme a aceleracao ou desaceleragdo das politicas publicas dos 6rgaos
competentes (Barreto; Teixeira, 2008). A partir de 2014, houve ainda o aparecimento de outras
doencas como a Zika e Chikungunya, agravando ainda mais a ja combalida satde publica.

No periodo de 2008 a 2019, foram notificados no Brasil aproximadamente 1,6 milhdes
de casos de dengue, Chikungunya e Zika. Neste mesmo periodo foram confirmados 7.043 6bitos
por essas doencas. A dengue isoladamente concentrou 91,2% dos obitos (6.429 6bitos) (Brasil,
2020).

Outro ponto de destaque nessa relacdo de aumento de casos no Brasil se deve a questao
dos sorotipos que estdao circulando no pais. Até 2023, o tipo mais frequente em circulagdao no
territorio brasileiro era o DENV-1, no entanto, a partir da metade deste mesmo ano, o sorotipo
predominante foi o DENV-2; o DENV-3 ¢ DENV-4 também comecaram a circular, embora
com menos frequéncia. O problema ¢ que quando uma pessoa se infecta com um dos sorotipos,
ela ndo fica imune aos outros e € justamente na segunda ou terceira infeccao que a probabilidade
do sistema cardiovascular pode entrar em colapso e evoluir para um quadro hemorragico (Zolin,
2024).

Segundo dados recentes (2024) do Painel de Arboviroses do Ministério da Satde, o pais
registrou nas primeiras vinte semanas do ano as seguintes taxas relativas a doenga: 5.100.766
casos (marca inédita desde o inicio da série historica, em 2000); 2.827 mortes confirmadas e
2.712 6bitos em investigagdo (Brasil, 2020), demonstrando ser necessdria uma atengdo especial
a dengue. Diversos motivos apontam para o aumento da doenga, incluindo o fato exemplificado
anteriormente: presenga no pais de quatro sorotipos diferentes. Uma demonstragdo disso € o
sorotipo 3, que ndo causava epidemias hd 15 anos e voltou a causar vitimas. Além disso, as
medidas de controle do mosquito transmissor t€ém sido insuficientes durante periodos nos quais
casos diminuem e campanhas de mobilizacdo ficam menos atuantes (BVS, 2007).

Dados da Secretaria de Satide do Rio Grande do Sul demonstram uma impressionante

taxa de crescimento de casos confirmados e obitos entre 2015 e 2024 no estado. No ano de 2015
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foram confirmados 1.301 casos de dengue e 2 dbitos, com 170 municipios gatchos afetados.
Nos primeiros 6 meses de 2024 foram registrados 175.598 casos confirmados e 272 6bitos,
atingindo 470 municipios do RS (Rio Grande do Sul, 2024). A figura abaixo representa tal

contexto:

IMAGEM 1 — SITUACAO DA DENGUE NO RS (JANEIRO DE 2015 A JUNHO DE 2024)

MatiticagSes. Confirmados. Autdc

L]

Fonte: Secretaria Estadual de Saude do RS (2024).

As frequentes ondas de calor provocadas pelas mudancgas climéaticas, juntamente com a
urbanizagdo incompleta e a intensa movimentacdo de pessoas em certas areas, estao
contribuindo para a disseminagdo da dengue para o interior do Brasil. Tal afirmacdo ¢
apresentada no estudo "Mudancas climaticas, anomalias térmicas e a recente progressdo da
dengue no Brasil" (Barcellos, 2024), publicado no portal Scientific Reports da Nature. No
artigo, ¢ demonstrado que a dengue tem avangado para as regides Sul e Centro-Oeste, onde
anteriormente a doenga era menos comum. Este fendmeno estd sendo impulsionado pelo
aumento de eventos climaticos extremos, como secas e inundagdes. Além disso, a degradagao
ambiental, especialmente no Cerrado, que enfrenta desmatamento, queimadas e a
transformagao de florestas em pastagens, também ¢ apontada como um fator crucial para essa
expansao (Fiocruz, 2024).

As mudangas climaticas também contribuem para a dissemina¢do do mosquito e o
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aumento dos casos da doenga. A dengue vem incidindo em areas onde antes a doenga nao
costumava ser um problema, e isso decorre também em funcdo das ondas de calor causadas por
altera¢des no clima e a ocupagdo humana crescente em areas recém-desmatadas (Climainfo,
2024). Segundo o Painel de Monitoramento das Arboviroses, do Ministério da Saude, estados
como Parana e Santa Catarina, antes menos afetados devido ao clima mais frio, agora estdo
entre os 10 com maior incidéncia (Globo, 2024).

A falta de saneamento basico adequado configura outro grande problema em se tratando
de combate a dengue no pais. De acordo com dados do Painel de Saneamento Brasil (SNIS,
2022), 44,5% da populacao no Brasil ndo possui o atendimento de coleta do esgoto, sendo a
situacdo no Rio Grande do Sul ainda mais preocupante, com 64,2% da populagdo desassistida
de qualquer saneamento basico. Um exemplo da gravidade dessas condigdes no estado € o
municipio de Erechim (RS), onde 100% da populagdo nao conta com a coleta de esgoto (UFFS,
2024).

Areas nas quais o esgoto permanece aparente causam aciimulo de dgua exposta, seja
agua limpa ou suja. Parada de forma intermitente em alguns pontos, facilita proliferagdao das
larvas do mosquito. Sem um fornecimento de d4gua em quantidade e qualidade, a populagao
acaba criando diversos tipos de reservatdrios para acumuld-la, e esses sao 0s principais
criadouros de mosquitos na maioria das cidades brasileiras (Brasil, 2024). A insuficiéncia de
agentes de saude e a baixa eficacia das iniciativas governamentais no controle do Aedes aegypti
também sao alguns dos principais problemas enfrentados.

A descontinuidade das agdes ao longo do ano ¢ a dificuldade da populacao em eliminar
criadouros domésticos também agravam a situacdo. Além disso, a resisténcia dos mosquitos
aos inseticidas representa um desafio adicional no combate a dengue (UNB, 2024). Muitas
comunidades nao possuem informacdes adequadas sobre como prevenir a proliferacao do
mosquito. A falta de conscientizagdo sobre a importancia de eliminar locais de dgua parada,
como recipientes descobertos e pneus velhos contribuem para a manuten¢ao e aumento das
populacdes do mosquito transmissor da dengue.

Existe também a crenca de que durante o inverno o mosquito da dengue “morre” e a
populacdo ndo precisa se preocupar, permanecendo livre da doenga. Porém, essa percepcao
pode ser enganosa: durante o frio, a larva entra no estado de hibernacdo e quando as chuvas e
as altas temperaturas voltam, as larvas eclodem e ha a contamina¢do novamente (Espirito Santo,

2024).

DOI: https://doi.org/10.62236/missoes.v12i2.387
. : ISSN: 2447-0244
v. 12, 0, 2, maic,-ago, 2026

Esea obiea estd sob |i.|.v|.'||.|r..1 Creative Commins .'"Li.ri:lruilr.m 4.0 Internaciona



Missoes !t

Rvispl o Cifsataas Mosissas & SOCiLis

DENGUE: PROBLEMA E POLITICA PUBLICA

De acordo com Secchi (2012), politicas publicas podem ser entendidas como uma
coletanea de programas de acdo governamental, possuindo como finalidade a gestdo eficiente
dos recursos estatais, visando atender aos objetivos e as necessidades politicamente definidas
pela sociedade para a solugdo de problemas sociais. Portanto, a participacdo ativa da
comunidade desempenha um papel fundamental na concepgdo, tomada de decisdes e
implementagdo dessas politicas publicas. Um exemplo disso se da no combate a epidemias, que
podem se manifestar por meio de mecanismos como audiéncias publicas, consultas a populacao,
que resultem na participagdo social, entre outros.

Theodore J. Lowi (1964) estabeleceu uma tipologia de politicas publicas baseada no
critério de “impacto esperado na sociedade”. Cada tipo de politica publica vai encontrar
diferentes formas de apoio e de rejeicdo dentro do sistema politico. Segundo Lowi, as politicas
publicas podem assumir quatro formas: Politicas Distributivas, Politicas Redistributivas,
Politicas Constitutivas e Politicas Regulatorias.

As politicas distributivas sao sustentadas pelo conjunto da sociedade e seus beneficios
sdo alocados de acordo com as necessidades especificas dos individuos. Em contraste, as
politicas redistributivas visam realocar recursos financeiros, direitos ou outros beneficios entre
diferentes grupos sociais. As politicas constitutivas definem as normas que governam a sele¢ao
de outras politicas publicas. Por ultimo, as politicas regulatorias diferenciam os grupos
atendidos, estabelecendo quem sera beneficiado, além de implementar controle,
regulamentacgdes e padroes de comportamento (Dias; Matos, 2012).

Neste caso, as politicas regulatdrias sdo as mais visiveis ao publico, envolvem a
burocracia estatal, politicos e grupos de interesses. Nesse contexto, politicas publicas poderiam
ser adotadas para, por exemplo, tramitar leis que destinem recursos e tornem obrigatorio o
ensino epidemioldgico e geral de satide, na Educagdo Bésica, com alguma carga horaria a ser
cumprida, num ano letivo e avaliagdo, desde a infancia até o Ensino Médio.

Um exemplo ¢ a possibilidade de desenvolver a tematica da dengue como tema
transversal (Brasil, 2019), ou, conforme o relato de experiéncia de Neta (2024), desenvolvendo
ensino-aprendizagem por meio de aulas tematicas relacionando pesquisa, escola, familia, aluno
e sociedade. Segundo a autora, todas as experiéncias vivenciadas na interacdo entre os alunos
durante as aulas tematicas e atividades extraclasse proporcionam momentos Unicos de

aprendizagem (Neta, 2024) e essa aplicacdo também poderia ser direcionada para o
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conhecimento de temas relacionados a satde, em especifico no que tange a dengue.
Consequentemente, ¢ imperativo por parte das esferas federais, estaduais e locais
desenvolver estratégias eficazes para assegurar a saude da populagdo, uma vez que a

Constitui¢ao Federal de 1988, em seu artigo 196 (Capitulo II, Secdo II), deixa estabelecido que:

A saude é um direito de todos ¢ um dever do Estado, garantido por meio de politicas
sociais e econdmicas voltadas para a redugdo dos riscos de doengas e outros agravos,
bem como para o acesso universal ¢ igualitario a agdes e servigos que promovam,
protejam e restaurem a saude (Brasil, 1988).

Uma nocao importante nos estudos sobre problemas em politicas publicas ¢ a
diferenciagdo entre condigdes e problemas publicos. Uma condigdo representa uma ocorréncia
qualquer (como poluicdo, congestionamento, falta de medicamentos). Esses eventos sdo
convertidos em problemas publicos apenas quando sao definidos como tal e caracterizem danos
a sociedade, a coletividade. Condi¢des que falham em sua caracterizagdo como problemas
publicos ndo serdo objeto da atencdo governamental. Assim, nem todos os problemas sdo

problemas publicos:

Problemas publicos afetam um niimero substantivo de pessoas e tém efeitos amplos,
incluindo consequéncias para pessoas que ndo estdo diretamente envolvidas. Sdo
também dificeis ou impossiveis de serem resolvidos por meio da acdo individual
(Anderson, 2011, p. 85).

Nesse sentido, cabe destaque a uma categoria adicional de problemas em politicas
publicas: os chamados wicked problems. Esses problemas possuem caracteristicas muito além
da complexidade ou complicada solucdo: sdo desestruturados e apresentam desafios
intermitentes para os analistas de politicas publicas (Capella, 2018, p. 26). A introdugdo do
termo ocorreu pela primeira vez em 1973, em um artigo que criticava a racionalidade ortodoxa
predominante nos estudos de planejamento publico. O argumento proposto no documento era
o seguinte: os problemas urbanos e sociais ndo podiam ser solucionados através da aplicacao
do conhecimento cientifico, comumente utilizado em areas como a engenharia.

Atualmente, problemas relacionados a politicas publicas que podem ser descritos como
wicked problems sdo encontrados nos seguintes cenarios: i) em acdes de protecdo as criangas;
comportamentos autodestrutivos ou pouco saudaveis (uso de drogas, tabaco, dlcool, junk food);
i1) no planejamento e servicos de transporte urbano; iii) na questdo das populagdes indigenas

(superacdo das desigualdades em relagdo a educagdo, saude, renda, entre outros aspectos); iv)
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na sustentabilidade no uso dos recursos naturais relacionados ao crescimento populacional
(Capella, 2018, p. 28).

Os wicked problems sao problemas com muitos fatores interdependentes, tornando-os
praticamente impossiveis de resolver — sendo esse também o caso das politicas publicas de
combate a dengue, possivelmente. Em 1990, com a criacdo da lei 8.080, que trata sobre a
organizagdo da saude e o funcionamento dos servigos correspondentes, foi dado um passo
importante em seu artigo 6°: foi incluida a vigilancia epidemiologica no campo de atuagao do

Sistema Unico de Saude (SUS):

Entende-se por vigilancia epidemioldgica um conjunto de agdes que proporcionam o
conhecimento, a detecgdo ou prevengdo de qualquer mudanga nos fatores
determinantes e condicionantes de saude individual ou coletiva, com a finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevengdo e controle das doengas ou agravos
(Brasil, 1990).

Em 2002 foi implementado o Programa Nacional de Controle da Dengue, o qual possui
os seguintes objetivos: “Reduzir a infestagdo pelo Aedes aegypti; reduzir a incidéncia da
dengue; reduzir a letalidade por febre hemorragica de dengue” (Brasil, 2002, p. 4). Tal
programa apresentava a necessidade de mudanca e inovagdo das politicas ja implementadas
anteriormente. Abrange dez componentes como: vigilancia epidemioldgica; combate ao vetor;
assisténcia ao paciente; integracdo com a Atencdo Bésica; agdes de saneamento ambiental,
educagdo em saude, comunicacdo ¢ mobilizagdo social; capacitacdo de recursos humanos;
legislagdo; sustentagdo politico-social; acompanhamento e avalia¢ao (Brasil, 2002). Outra agao
criada ¢ o Manual de Direito Sanitario, em 2006, cujo objetivo ao ser implementado foi o de
dar aos administradores e aos profissionais do Sistema Unico de Saude as informacdes
fundamentais para um melhor entendimento e aplicagdo das regras gerais do direito sanitario,
especialmente aquelas relacionadas a vigilancia em satde.

No ano de 2009, surgem as Diretrizes Nacionais para a Preven¢do e Controle de
Epidemias de Dengue. Este documento visa organizar e coordenar estratégias abrangentes para
prevenir e controlar a dengue. Isso inclui avaliar os riscos nos servigos de satide, garantir
assisténcia adequada aos pacientes, fortalecer a vigilancia epidemioldgica para notificagdo e
investigacdo rapida de casos, além de monitorar os sorotipos virais (Brasil, 2009).

Em 2016, foi aprovada a lei n°® 13.301/16, que além de alterar o texto da lei n® 6.437/77
(versando sobre infragdes sanitdrias), dispds sobre a adogdo de medidas de vigilancia em satide

quando verificada situagdo de iminente perigo publico pela presenga do mosquito transmissor

DOI: https://doi.org/10.62236/missoes.v12i2.387
' . : ISSN: 2447-0244
v. 12, 0, 2, maic,-ago, 2026

Esea obiea estd sob |i.|.'v|.'||.|r..1 Creative Commins .'"Li.ri:lruilr.m 4.0 Internaciona



Missoes .

Rvispl o Cifsataas Mosissas & SOCiLis

do virus da dengue, do virus Chikungunya e do virus da Zika. Essa lei pode ser considerada um
avanco no combate ao Aedes aegypti.

Entre as medidas determinadas nesta lei para a conten¢do das doengas causadas pelos
virus, destacaram-se, por exemplo, o estabelecimento, em todo o pais, do sabado como dia
dedicado a atividades de limpeza nos imdveis, com a identifica¢do e eliminagdo de focos de
mosquitos vetores, ¢ ampla mobilizagdo da comunidade. Essa medida parece nao ter angariado
intenso engajamento por parte da populacdo num contexto geral, ocorrendo ocasionalmente
mutirdes em prefeituras como a de Sao Paulo: um “Dia D”, geralmente iniciando em um sdbado
e clamando a todos para cuidar de seu patio (Sao Paulo, 2024).

Outro artigo abordado pela lei foi a realizagdo de campanhas educativas e de orientacao
a populagdo, em especial as mulheres em idade fértil e gestantes, divulgadas em todos os meios
de comunicacao, incluindo programas de radio estatais, como a Voz do Brasil. A execu¢ao de
visitas previamente e amplamente notificadas a todos os imoveis publicos e particulares, para
a eliminac¢ao do mosquito e de seus criadouros em areas identificadas como potenciais focos de
transmissao, também foi pauta colocada.

Uma questdo da lei causadora de polémica foi a permissao da entrada compulséria em
imoveis publicos e particulares, em casos de abandono, auséncia ou recusa de alguém que possa
autorizar o acesso de um agente publico devidamente identificado, quando for o caso de ser
indispensavel para a contengdo da doenca. O artigo foi percebido como violagao da garantia
constitucional da inviolabilidade do domicilio (Brasil, 1988). No entanto, um se sobrepde ao
outro, pois o interesse estatal de cuidar da saude ptblica e de combater as epidemias se destaca
diante da garantia da inviolabilidade de domicilio por esse ser um direito relativo, podendo ser
suprimido por determinado tempo visando ao direito de todos (Alves; Cunha, 2018).

Ao analisar as politicas publicas de combate a dengue no Brasil, observamos que as
acoes do governo variam conforme o nivel de infestacdo: quando a incidéncia da doenca
diminui, as medidas governamentais também diminuem. Por outro lado, a medida em que os
casos aumentam, as agoes de combate sao intensificadas. Essa falta de consisténcia revela uma
caréncia de a¢des continuas, e tal oscilagdo cria uma falsa economia nos gastos publicos durante
os periodos de baixa incidéncia, resultando em altos custos econdmicos durante os picos
epidémicos. A descontinuidade operacional leva a agdes emergenciais em vez de preventivas,
resultando em aumento de casos e obitos (Ribeiro; Moura, 2013). Consequentemente, 0 nimero

de agentes e de materiais ¢ sempre insuficiente. As campanhas de conscientizacdo e apoio da
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populacao sdo realizadas apenas quando a doenga ja esta disseminada, principalmente em casos

graves e com risco de obito (Ribeiro; Moura, 2013).

CONSIDERACOES FINAIS

Apos todos os estudos abordados sobre o tema, o objetivo proposto foi atingido. O
combate ao mosquito da dengue, conclui-se, € uma tarefa que exige constante monitoragao tanto
do Estado quanto da populagdao. A dengue pode ser percebida como um problema publico de
dificil solugdo, e possivelmente enquadrada como um wiked problem. E as iniciativas de
combate ao Aedes aegypti abrangem componentes essenciais como saneamento ambiental,
acoes educativas, comunica¢do, informacao e combate direto ao mosquito.

Destaca-se o componente de saneamento ambiental, visando diminuir os potenciais
criadouros do mosquito através do fornecimento adequado de agua para evitar seu
armazenamento em recipientes que possam servir para a oviposi¢cdo. Além disso, torna-se
essencial a protegdo (cobertura) de recipientes tteis, reciclagem ou eliminagdo de recipientes
inateis, remoc¢do de criadouros naturais e melhoria dos sistemas de abastecimento de dgua e
coleta de residuos solidos.

No componente educacional, destacam-se as campanhas especificas de educagao e
comunicacao em massa. Esse tipo de agdo pode ser ampliado com a participagado ativa de setores
sociais e governamentais. A busca pela participagdo comunitdria no processo de prevencao, a
implementagao de metodologias pedagogicas em escolas desde a pré-escola e associagdes de
moradores podem promover mudangas de comportamento, visando a redugao e eliminagao dos
criadouros do mosquito transmissor da dengue (Ribeiro; Moura, 2013).

Campanhas apenas pontuais na escola sdo insuficientes, e deve-se investir no
desenvolvimento de a¢des de Educacdo em Saude promotoras constantes de conscientizagao
das equipes e alunos. Também ¢ preciso desenvolver praticas pedagogicas adequadas as
diferentes faixas etarias para tratar da prevengao, identificacao dos sintomas, ciclos de vida do
mosquito, cuidado com o meio ambiente, entre outros pontos que se articulam com a doenga
(Paiva, 2024). Com toda a sociedade envolvida, certamente num futuro proximo as proximas
geragdes poderdo desfrutar de um Brasil, se ndo livre totalmente da dengue, sem Obitos
causados pela doenca. Por isso, como sugestdo, aponta-se o uso da Educacdo em Saude por
meio de a¢des de conscientizagdo dos individuos sobre a importancia do cuidado do meio

ambiente e o reconhecimento da dengue como uma doenga séria com complica¢des que podem
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levar & morte.

As perspectivas referentes a continuidade do estudo deste tema dao énfase na pesquisa
empirica junto a gestdo da vigilancia em saude, em uma cidade da fronteira oeste do Rio Grande
do Sul. O desenvolvimento futuro da pesquisa pode se dar sobre como a politica publica de
combate a dengue ¢ desenvolvida em tal territério, e a possibilidade da elaboracdo e aplicagdo
de um produto técnico versando sobre letramento em politicas publicas de saude,

especificamente combate a dengue.
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