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NOTA  RESEARCH NOTE
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de ação residual para o controle de Triatoma
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Abstract  To efficiently control the triatomines Triatoma brasiliensis and Triatoma pseudo-
maculata, a field trial was performed to compare conventional versus focal spraying of
deltamethrin 5% SC at 25 mg a.i./m2 and the slow-release organophosphate malathion 8.3% SR
at 2g a.i./m2. The assay took place in the county of Boa Viagem, Ceará State, with 1541 house-
holds, randomly separated into 4 groups. Two of them received focal spraying: PT, treated with
deltamethrin indoors and in the peridomicile, and PL, which received slow-release malathion in
the same circumstances. The other groups received conventional, i.e., total application: PT with
deltamethrin in the intra- and peridomicile, and PL, which was treated with deltamethrin in-
doors and slow-release malathion in the peridomicile. Entomological surveys at 6 and 12
months post-treatment showed better results for mixed treatment, the PL group, probably due to
good indoor performance for the pyrethroid and better performance of the slow-release formula-
tion under the hostile peridomiciliary conditions. Domestic animal shelters underwent numer-
ous modifications over the course of the year, fostering reduced insecticide performance in the
peridomicile.
Key words  Chagas Disease; Triatominae; Insect Vectors; Vector Control; Prevention and Control

Resumo  Para controle eficiente dos triatomíneos Triatoma brasiliensis e Triatoma pseudoma-
culata, foi feito um ensaio de campo em Boa Viagem, Ceará, de modo a comparar a borrifação
convencional versus tratamento focal com deltametrina 5% SC, dose 25 mg i.a./m2 e o organo-
fosforado malation lenta liberação 8.3% SR, dose 2g i.a./m2. O ensaio incluiu aleatoriamente
1.541 casas, separadas em quatro grupos. Em dois deles foi aplicada borrifação focal – trata-
mento PT com deltametrina dentro das casas e no peridomicílio e PL que recebeu malation lenta
liberação nas mesmas circunstâncias. Os outros dois tiveram tratamento convencional, isto é,
aplicação total – PT com deltametrina no intra e peridomicílio e PL, tratado com deltametrina
dentro das casas e malation lenta liberação no peridomicílio. As avaliações entomológicas aos 6
e 12 meses pós-tratamentos mostraram melhor resultado para o tratamento misto, grupo PL,
provavelmente em decorrência da boa performance do piretróide dentro das casas e da formula-
ção de lenta liberação nas condições hostis do peridomicílio. Os abrigos dos animais domésticos
sofreram modificações ao longo do ano, colaborando com a redução da performance dos inseti-
cidas no peridomicílio.
Palavras-chave  Doença de Chagas; Triatominae; Insetos Vetores; Controle de Vetores; Prevenção
e Controle
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Introdução

Os inseticidas usados nas campanhas de con-
trole dos vetores da doença de Chagas apresen-
tam, em geral, pouco efeito residual, uma vez
que as doses recomendadas produzem alto im-
pacto inicial nas populações de triatomíneos,
mas as doses letais não se mantêm nas superfí-
cies tratadas mais do que alguns meses (Olivei-
ra Filho, 1983; Pinchin et al., 1984; Oliveira Fi-
lho & Melo, 1987). Isto se faz notar mais clara-
mente nos tratamentos realizados no perido-
micílio, mesmo quando se trata do uso de pire-
tróides sintéticos de última geração (Pinchin
et al., 1980, 1981b; Oliveira Filho et al., 1988a,
1988b). Este fato é esperado, pois as formula-
ções convencionais mais usadas atualmente
são os pós molháveis e as suspensões concen-
tradas, que representam somente um veículo
para os princípios ativos e não fornecem pro-
teção contra o ar, luz, radiação ultravioleta e
umidade, nem contra fatores físicos, tais como
chuva, vento e outros agentes, inclusive seres
humanos e animais domésticos, os quais pro-
movem a erosão das superfícies tratadas remo-
vendo o inseticida aí depositado.

Como conseqüência do exposto, aplicações
repetidas dos inseticidas fazem-se necessárias,
em especial quando os triatomíneos presentes
podem viver também nas áreas silvestres ao re-
dor das habitações humanas, de onde invadem
constantemente o peridomicílio e, daí, as ca-
sas. No Brasil, esta situação, tida como de alta
pressão de reinfestação, é observada principal-
mente nas áreas da região nordeste, nas quais
se registra a presença de Triatoma brasiliensis
e Triatoma pseudomaculata.

Com o intuito de aumentar o efeito residual
de inseticidas usados no tratamento de pare-
des, tetos e construções peridomiciliares – in-
clusive aquelas que não são protegidas por
qualquer tipo de teto, como poleiros, currais,
montes de lenha e de materiais de construção
– o Laboratório de Biologia do Núcleo de Pes-
quisas de Produtos Naturais da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (NPPN) desenvolveu
uma formulação de lenta liberação à base de
acetato de polivinila e copolímeros. Ensaios de
laboratório e de campo efetuados anteriormen-
te demonstraram sua capacidade de permane-
cer em atividade por 18 a 24 meses após trata-
mento único, mesmo quando eram usados os
organofosforados malation ou fenitrotion, que
apresentam curta persistência em aplicações
residuais convencionais (Pinchin et al., 1979;
Oliveira Filho, 1988, 1995, 1997).

Neste ensaio de campo de larga escala, bus-
camos comparar o efeito inicial e residual de

uma formulação de lenta liberação de mala-
tion com uma formulação convencional do pi-
retróide deltametrina e aplicações combinadas
de ambos, bem como aplicações focais de cada
um. Ele foi realizado em área considerada de
alta pressão de reinfestação por estarem infes-
tadas por T. brasiliensis e T. pseudomaculata,
apresentando também alta dispersão destes
triatomíneos e quase 25% das unidades domi-
ciliares infestadas. Outra característica impor-
tante e típica deste tipo de aplicação é que ele
era preponderante no peridomicílio, quando
comparado ao intradomicílio. Todas as opera-
ções de campo foram executadas em estreita
colaboração entre o NPPN e a Fundação Nacio-
nal de Saúde (FNS/CE).

Materiais e métodos

A área do ensaio estava toda contida no Muni-
cípio de Boa Viagem, Estado do Ceará, e com-
preendia 68 localidades, em que predominam
aglomerados de casas rurais (sítios, fazendas e
povoados), somando-se 1.541 casas tratadas.
Os inseticidas utilizados foram o malation len-
ta liberação (Duration M, LL 8,3% – Iharabras),
aplicado na dose de 2 g i.a./m2, e a deltametri-
na suspensão concentrada ou flowable (5% SC
– Quimio), aplicada a 25 mg i.a./m2.

As localidades selecionadas para o ensaio
foram alocadas aleatoriamente em quatro gru-
pos. Em todos eles, o tratamento foi feito utili-
zando-se bombas Hudson-X-Pert, com capaci-
dade para dez litros, munidas de bicos Teejet
8002, dispersando 760 ml/min, à pressão de 50
psi. Nestas condições, a 45 cm de distância da
superfície, conseguia-se uma faixa tratada de
75 cm de largura. Antes da aplicação, toda a co-
mida, água potável, utensílios de cozinha e
animais domésticos foram removidos. Os mó-
veis foram afastados da parede e os cartazes re-
movidos.

Foram executados dois grandes tipos de
tratamento. O total ou tradicional, em que to-
das as paredes internas – parte inferior do teto,
parte inferior e posterior dos móveis – e, por
fora, os beirais do telhado foram tratados. Nes-
te caso, o peridomicílio era todo tratado, em
particular, os abrigos cobertos de animais. O
segundo tipo foi chamado focal por concen-
trar-se principalmente ao redor das fontes ali-
mentares dos triatomíneos, isto é, das possí-
veis fontes de sangue. Nesta modalidade não
se borrifaram paredes lisas, a não ser que hou-
vesse fonte de sangue próxima, quando então
se borrifava ao seu redor. Foram também trata-
dos os beirais e os frechais do teto, camas, ar-
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madores e cordas para pendurar redes de dor-
mir, as partes posteriores de quadros e outros
objetos nas paredes. Somente se borrifavam as
paredes de mal acabamento dos quartos de
dormir ou de outro local usado para este fim.
Móveis, caixas, montes de lenha, telhas e tijo-
los foram tratados quando estavam a até dois
metros da fonte alimentar dos triatomíneos.
No peridomicílio foram borrifados abrigos de
animais, incluindo beirais e frechais, mas as
paredes lisas não eram tratadas. Também rece-
beram inseticida os poleiros, chiqueiros e cur-
rais próximos de locais onde dormiam ou des-
cansavam os animais. Pilhas de tijolos, telhas e
lenha somente eram tratadas, no peridomicí-
lio, quando apresentavam vestígios da presen-
ça de triatomíneos.

Dos quatro grupos de tratamento, dois re-
ceberam aplicação focal – o grupo PF, tratado
com o piretróide deltametrina, e o LF, tratado
com o malation lenta liberação em ambos, no
intra e no peridomicílio. Os outros dois recebe-
ram aplicação total – o PT com piretróide no
intra e peridomicílio, e o PL com piretróide no
intra e malation lenta liberação no peridomicí-
lio. Buscava-se, com isto, comparar as perfor-
mances do piretróide convencional com a do
organofosforado em formulação de lenta libe-
ração, visando à redução da freqüência dos tra-
tamentos, da mesma forma que comparar o
tratamento total com o focal, com o objetivo de
economizar inseticida nos tratamentos. O gru-
po misto piretróide no intra e LL no peridomi-
cílio foi feito para evitar o tratamento total de
LL no intradomicílio, por ser inapropriado pa-
ra este fim, já que formava um filme plástico de
difícil remoção sobre o piso respingado (Pin-
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chin et al., 1981a; Oliveira Filho, 1995, 1996;
Briceño-León et al., 1997).

Antes da borrifação efetuou-se uma leitura
pré tratamento, buscando-se ativamente a
presença de triatomíneos das duas espécies no
intra e peridomicílio com o auxílio de um de-
salojante. As leituras pós-tratamento foram
realizadas aos 6 e 12 meses depois da borrifa-
ção feita entre setembro e novembro de 1996.
Em todas as leituras, a presença de 1 triatomí-
neo vivo – nos estágios de ovo, ninfa ou adulto
– era suficiente para se considerar o local in-
festado.

Resultados

Os dados obtidos nas leituras pré-tratamento e
até 1 ano pós-tratamento, por grupo tratado,
separando-se os resultados obtidos na infesta-
ção do intra, peridomicílio e unidade domici-
liar, estão expressos na Tabela 1. Com relação
às unidades domiciliares observa-se que as
percentagens de infestação variaram de 20,7 a
25,4% no pré-tratamento, caindo para 5,1 a
8,5% na leitura de 6 meses, aumentando um
pouco – entre 6,8 e 16,1% – na leitura de 12 me-
ses. Nesta última leitura observa-se separação
das performances entre os grupos. O melhor
deles foi o PL com 6,8% de infestação, seguido
do PT e PF, estes quase iguais, respectivamente
com 11,2 e 11,9%. Por último aparece o LF, já
com 16,1% de unidades infestadas por qual-
quer das duas espécies presentes na área.

Observa-se também que as infestações no
peridomicílio sempre apresentaram valores sig-
nificativamente maiores que os do intradomi-

Tabela 1

Percentagens e, entre parênteses, números de casas infestadas por Triatoma brasiliensis ou Triatoma pseudomaculata

no intradomicílio, no peridomicílio e na unidade domiciliar, nas leituras pré-tratamento e de 6 e 12 meses pós-tratamento, 

por grupo tratado e no total dos quatro grupos, no ensaio de Boa Viagem, Ceará.

Tratamento Pré-tratamento 6 meses pós-tratamento 12 meses pós-tratamento
n UDs Intra Peri UDs n UDs Intra Peri UDs n UDs Intra Peri UDs

Lenta Focal 359 4,7 (17) 22,0 (79) 25,3 (91) 353 2,8 (10) 5,9 (21) 8,5 (30) 348 4,6 (16) 12,1 (42) 16,1 (56)

Piret. Focal 338 3,3 (11) 23,4 (79) 25,4 (86) 334 0,6 (2) 4,5 (15) 5,1 (17) 327 1,2 (4) 10,7 (35) 11,9 (39)

Piret. Lenta 429 5,1 (22) 17,2 (74) 20,7 (89) 420 0,7 (3) 5,7 (24) 6,0 (25) 410 1,0 (4) 5,9 (24) 6,8 (28)

Piret. Total 415 6,7 (28) 19,0 (79) 23,4 (97) 412 0,5 (2) 6,8 (28) 7,0 (29) 402 1,5 (6) 10,0 (40) 11,2 (45)

Todos 1541 5,1 (78) 20,2 (311) 23,6 (363) 1519 1,1 (17) 5,8 (88) 6,6 (101) 1487 2,0 (30) 9,5 (141) 11,3 (168)

UDs = unidades domiciliares; Intra = intradomicílio; 
Peri = peridomicílio; Lenta Focal = malation lenta liberação focal intra e peridomicílio. 
Piret. Focal = piretróide deltametrina focal intra e peridomicílio. 
Piret. Lenta = piretróide total no intra e lenta liberação total no peridomicílio. 
Piret. Total = piretróide total intra e peridomicílio.
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cílio. Tanto nas leituras pré-tratamento como
nas pós-tratamento, o peridomicílio contri-
buiu sempre com mais de 80% das infestações,
principalmente quando considerado o conjun-
to dos dados sem particularizar os tratamen-
tos, como se vê na Figura 1.

Com referência às infestações no intra e no
peridomicílio observa-se que houve queda sig-
nificativa da infestação em todos os grupos nas
leituras de 6 e 12 meses em relação àquela rea-
lizada antes do tratamento. Aos 12 meses nota-
se, para o intradomicílio, que não há diferen-
ças entre os grupos PF, PL e PT (de 1,0 a 1,5% de
infestação), mas sim com relação ao grupo LF
que apresentou a pior performance – 4,6% de
infestação –, praticamente a mesma do pré-
tratamento. Já para o peridomicílio, aos 12 me-
ses somente se destaca o grupo PL com a me-
nor taxa de infestação – 5,9% –, quando com-
parado aos outros três, que variavam de 10 a
12,1%. Estes dados podem ser melhor compa-
rados na Figura 2.

Se, no entanto, levarmos em conta apenas
a redução das percentagens de infestação en-
tre o pré-tratamento e a leitura de um ano pós-
tratamento – como, por exemplo, nos grupos
piretróide total e piretróide intra/LL peri – ve-
remos que foram semelhantes tanto no intra
(p = 0,274) quanto no peridomicílio (p = 0,245)
(Faria Filho et al., 1998).

Quando se fala em domicílios infestados
nas leituras pós-tratamento, em geral se imagi-

na que o tratamento falhou na eliminação dos
triatomíneos presentes nas casas anteriormen-
te positivas. Nossos dados mostraram que, nas
circunstâncias estudadas, apenas parte das ca-
sas se mantiveram positivas. Cerca de metade
das positivas, tanto na leitura de 6 quanto na
de 12 meses, foram tidas como negativas no
pré-tratamento (Figura 3). Pode-se então levan-
tar duas hipóteses para explicar isto – existiu,
de fato, infestação posterior ao tratamento ou
houve falha no levantamento triatomínico fei-
to com a busca ativa destes insetos. Uma análi-
se pormenorizada dos dados, casa a casa, faz-
se necessária para responder a esta questão.

Conclusões

Os resultados obtidos indicam que:
• O grupo que recebeu piretróide no intrado-
micílio e lenta-liberação no peridomicílio ob-
teve, de forma consistente, os melhores resul-
tados, indicando que uma aplicação mista evi-
taria a necessidade de tratamentos freqüentes.
Este resultado era esperado, até certo ponto, já
que o piretróide causa alto impacto inicial e
preserva sua atividade por alguns meses, neste
ambiente, por estar protegido no interior da ca-
sa, enquanto o inseticida de lenta-liberação re-
siste mais às condições hostis do peridomicílio.
• Não houve grande diferença entre os gru-
pos de domicílios tratados com piretróide total

Figura 1

Percentagens de intradomicílios, peridomicílios e unidades domiciliares infestadas por triatomíneos nas leituras 

pré-tratamento e de 6 e 12 meses pós-tratamento no total dos quatro grupos tratados no ensaio de Boa Viagem, Ceará.
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Figura 2

Percentagens de unidades domiciliares, intra e peridomicílios infestados por Triatoma brasiliensis ou Triatoma 

pseudomaculata nas leituras pré e de 6 e 12 meses pós-tratamento, por grupo tratado, no ensaio de Boa Viagem, Ceará.
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Figura 3

Percentagens de unidades domiciliares infestadas com triatomíneos nas leituras pré- 6 e 12 meses pós tratamento;

unidades infestadas no pré-tratamento que se mantiveram positivas pós-tratamento (posit. pré/posit pós) 

e unidades que eram negativas no pré-tratamento e que se infestaram posteriormente (negat. pré/posit. pós), 

no ensaio de Boa Viagem, Ceará.
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UDs = unidades domiciliares; Peri = peridomicílio; Intra = Intradomicílio; 
Lenta liberação = malation 8,3% – dose 2g i.a./m2; Piretróide = deltametrina 5% SC – dose 25mg i.a./m2.
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e com focal. Este último tipo de aplicação po-
deria, então, ser empregado nas campanhas de
controle com performance parecida à das apli-
cações tradicionais recomendadas pela Orga-
nização Mundial da Saúde e praticadas histori-
camente pela FNS.
• A aplicação da formulação de lenta libera-
ção no interior das casas só é aceitável, para os
moradores, quando feita de maneira focal. Mes-
mo assim, o mais recomendável seria a aplica-
ção de formulação convencional no intradomi-
cílio pela facilidade de limpeza dos locais não
alvo tratados, em especial, o piso das casas,
respingado pelo tratamento das paredes e teto.
• O peridomicílio é o principal fator de infes-
tação das unidades domiciliares nas áreas in-
festadas por T. brasiliensis e T. pseudomacula-
ta, respondendo por cerca de 80% dos casos.
Resta avaliar se vale a pena efetuar o seu trata-
mento com a freqüência necessária para man-
tê-lo com baixa infestação, já que, mesmo sem
tratamento, o peridomicílio pode representar
uma barreira à entrada destes triatomíneos no
interior da casa.
• O peridomicílio sofre modificações muito
freqüentes com o desmantelamento e recons-
trução dos abrigos temporários de animais do-
mésticos e a descaracterização dos locais trata-

dos com a introdução de novos materiais não
tratados, principalmente paus tirados do am-
biente silvestre que já podem trazer consigo
novos exemplares de triatomíneos. Deste mo-
do, o peridomicílio, 12 meses pós-tratamento,
pode ser completamente distinto daquele que
existia à época do tratamento, não se podendo
atribuir sempre, ao inseticida ou à operação, a
falha em manter o ambiente não infestado.
• Quando se pensa no controle da transmis-
são da doença de Chagas em regiões com ca-
racterísticas biológicas e ecológicas das espé-
cies mencionadas, deve-se ter em mente que
seria mais fácil controlar apenas as infestações
intradomiciliares, com custo significativamen-
te menor, e ainda assim impedir significativa-
mente o contato homem-inseto. Nesta opção
poder-se-ia tratar somente o interior da casa e
os abrigos de animais muito próximos à mes-
ma, além de convencer seus moradores a afas-
tá-los daí e a não mantê-los dentro de casa.
Deste modo, o interior das habitações humanas
poderia permanecer livre de infestação com o
tratamento anual de apenas pequena parcela
de cerca de 5% das mesmas. As vantagens são
óbvias quanto ao custo/eficiência (Oliveira Fi-
lho, 1989) e quanto à menor contaminação am-
biental (Oliveira Filho, 1998).
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