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Urbanizacao da febre maculosa brasileira em
municipio da regido Sudeste: epidemiologia e
distribuicao espacial

Jeanette Trigo Nasser"", Rafael César Lana'", Claudia Maria dos Santos Silva'",
Roberto Wagner Lourenco", Darllan Collins da Cunha e Silva", Maria Rita Donalisio'

RESUMO: Introducdo: A febre maculosa brasileira é uma zoonose de carater reemergente notificada
principalmente na regido Sudeste do Brasil, destacando-se pela sua alta letalidade. Objetivo: Analisar o padrdo
epidemioldgico e espacial dessa enfermidade no municipio de Valinhos, Sdo Paulo (106.793 habitantes), no
periodo de 2001 até 2012. Métodos: Foram estudados todos os casos confirmados laboratorialmente (n = 49)
com local provavel de infecgao no municipio, notificados no Sistema de Informacao sobre Agravos Notificaveis.
Os locais foram georreferenciados na base cartografica usando o Google Earth (coordenadas geograficas)
com corregdo de acordo com o Sistema Geodésico Brasileiro. Utilizou-se o estimador Kernel para a anélise da
densidade de casos no mapa. Cobertura do solo e distancia a cole¢des hidricas foram analisados. A presenca de
espécies de carrapatos e hospedeiros primarios foram obtidos de relatorios da Superintendéncia de Controles
de Endemias. Resultados: Observou-se sazonalidade da doenca com maior incidéncia entre junho a novembro,
sendo os anos de 2005 e 2011 os de maior ocorréncia. Houve predominio de casos no sexo masculino (79,6%) e
na faixa etaria 20 a 49 anos (49%). A letalidade foi de 42,9%. Os mapas mostram o registro progressivo de casos
na zona urbana da cidade. As capivaras foram notificadas como principal hospedeiro primario de Amblyomma
cajennense, espécie identificada nas pesquisas acaroldgicas no local de estudo. Os locais provaveis de infec¢ao
estao localizados, na maioria, proximos as cole¢des hidricas, pastos sujos e mata ciliar degradada. Conclusées:
O padrdo de transmissdo da febre maculosa brasileira em Valinhos é semelhante ao descrito em outras cidades
da regido, onde a capivara é o principal hospedeiro primario do vetor e amplificador da bactéria R. rickettsii.
Com o passar dos anos foi identificada uma maior ocorréncia de casos na area urbana do municipio.
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ABSTRACT: Introduction: Brazilian spotted fever is an emerging zoonosis notified mainly in the Southeast of
Brazil, especially due to its high level of lethality. Objective: To analyze the epidemiological and spatial pattern
of the disease in the municipality of Valinhos (106,793 inhabitants), Sdo Paulo, Southeastern region of Brazil, in
the period between 2001 and 2012. Methods: All laboratory-confirmed cases with likely site of infection in the city
(n = 49) notified in the Brazilian Case Registry Database were studied. Sites were geocoded using the cartographic
base of the city and Google Earth (geographic coordinates) with correction according to the Brazilian Geodetic
System. We used the Kernel estimator to analyze the density of the cases on the map. Land cover and distance to
basins of all cases were analyzed. Information about tick species and primary hosts were obtained from reports
of the Superintendence of Control of Endemic Diseases. Results: Seasonality of the disease was observed with
the highest incidence from June to November, and in 2005 and 2011. The most affected groups were men (79.6%)
aged 20-49 years old (49%). Lethality was found to be 42.9%. Maps showed the progressive registration of cases
in the urban area. Capybaras were reported as the main primary host, and Amblyomma cajennense was identified in
probable sites of infection during field investigation. The likely sites of infection were mostly located near basins,
dirty pastures, and bordering woods. Conclusions: The transmission pattern of Brazilian spotted fever in Valinhos is
similar to that in other cities in the region, where capybara is the main primary host and an amplifier of R. rickettsii.
Over the years, a higher occurrence of cases has been identified in the urban area of the city.

Keywords: Brazilian spotted fever. Spatial distribution. Epidemiology. Urbanization. Rickettsia rickettsii.
Amblyomma ssp.. Capibara.

INTRODUCAO

A febre maculosa brasileira (FMB) é uma doenga infecciosa, febril, aguda, de gravidade
variavel, que geralmente se desenvolve em carater endémico, transmitida por carrapatos'.
Essa doenca pode ser de dificil diagnéstico clinico, principalmente em sua fase inicial. Por ser
multissistémica, a febre maculosa pode apresentar um curso clinico variavel, desde quadros
classicos a formas atipicas sem exantema, e quando nio tratada a letalidade dos casos mais
graves da doenga chega a 80%”.

A doenca é conhecida também como tifo exantematico de Sdo Paulo, febre maculosa das
montanhas rochosas ou febre maculosa do Novo Mundo®. A FMB ¢é causada por riquétsias
do grupo da febre maculosa (GFM), como a Rickettsia rickettsii e possivelmente a Rickettsia
parkeri, essa tltima suspeita de ser o agente responsavel por casos mais brandos da doenca
em Santa Catarina®’.

Essa enfermidade é transmitida por carrapatos do género Amblyomma e vem sendo notificada
principalmente na regido Sudeste do pais, com destaque para os estados de Minas Gerais
e Sao Paulo®. No Brasil, o principal vetor da Rickettsia rickettsii é o carrapato Amblyomma
cajennense’, sendo Amblyomma aureolatum o vetor da R. rickettsii na regido metropolitana
de Sdo Paulo’. Apesar de ndo totalmente comprovado, ha evidéncias circunstanciais de
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que no Brasil, Rhipicephalus sanguineus pode ter papel na transmissao da R. rickettsii para
humanos®®. As manifesta¢des clinicas da doenga foram descritas pela primeira vez em 1899
por Kenneth Maxcy nos Estados Unidos (Rocky Mountain Spotted Fever). Nos anos de
1906 a 1909, Howard Taylor Ricketts conseguiu com sucesso a transmissio dessa doenga
para porquinhos da india, identificou o carrapato como vetor e observou rickettsias em
esfregacos preparados a partir de tecidos de carrapatos'’. No ano de 1916 a bactéria foi
nomeada Rickettsia'’.

Em 1930, a FMB foi reconhecida pela primeira vez no estado de Sdo Paulo por Piza
et al.’?, aparentemente circunscrita a areas periurbanas da capital. Nesta ocasido, foi possivel
a distin¢do da febre maculosa das demais doengas exantematicas no Brasil, sendo proposto
o nome de Typho Exanthematico de Sdo Paulo para essa nova enfermidade identificada®.

Desde entdo, poucos dados foram registrados sobre a doenca, ocorrendo principalmente
em individuos residentes na zona rural de municipios vizinhos a capital, tais como Mogi
das Cruzes, Diadema e Santo André®.

Em 1985, trés individuos residentes no municipio de Pedreira, situado na regido de
Campinas, Sdo Paulo, tiveram sintomas compativeis com FMB e confirmacio por critério
clinico™". Até essa data ndo havia registro da doenca na regifo'®. A partir de 1986 foram
confirmados casos de FMB em outros municipios da regido, com progressiva notificagao
de casos a partir de 1996 e ampliacdo da area de transmissdo, passando a ser doenca de
notificagdo compulsoéria.

Atualmente a regido de Campinas é considerada regido endémica para FMB do estado
de Sdo Paulo, como parte da bacia do rio Piracicaba, regido de maior ocorréncia de casos no
estado. Valinhos se destaca por apresentar a segunda maior incidéncia de doenca na regido
metropolitana de Campinas no periodo do estudo.

As capivaras tém sido associadas ao ciclo dessa riquetsiose por apresentarem
sorologia positiva e por serem parasitadas por carrapatos Amblyomma cajennense,
principais vetores da doenca, sendo frequentemente indicadas como hospedeiros
amplificadores para R. rickettsii'*?'.

Nos tltimos 20 anos houve crescimento do niimero de capivaras na regido. Esses mamiferos
tém apresentado densidades populacionais maiores em ambientes antrépicos do que em
ambientes naturais. Circulam livremente por grandes extensdes de matas ciliares da bacia,
muitas vezes degradadas, e invadem os espagos habitados, intensificando assim o contato
entre carrapatos e seres humanos, na medida em que se apresentam com alta infestacao
por esses parasitos®?’.

Técnicas de georreferenciamento e analise espacial sdo instrumentos que tém
auxiliado na compreensao da distribuicao de doengas, particularmente tteis no estudo de
zoonoses, em seus aspectos ambientais, distribui¢do e ecologia de vetores, reservatorios
e sua relagdo com a paisagem"***. Sendo assim, o objetivo deste trabalho é analisar o
perfil epidemiol6gico da FMB, a presenca de vetores e de hospedeiros primarios em
Valinhos, Sdo Paulo, além identificar tendéncias e padrdes de distribui¢do espacial da
doenga no municipio.
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METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico retrospectivo com abordagem ecologica dos
casos de FMB no municipio de Valinhos, Sdo Paulo, ocorridos no periodo de 2001 a 2012.
Esse municipio se localiza no Sudeste do estado de Sdo Paulo, a 74 km da capital e pertencente
a regido metropolitana de Campinas. O municipio ocupa uma area de 148,9 km? e sua
populagdo estimada é de 106.793 habitantes™, sendo 95% composta por populagido urbana
e 5% rural. Valinhos apresenta vegetacdo originalmente formada por um mosaico de
formacdes, sendo elas resquicios de florestas estacionais semideciduais, cerradao, cerrado
e campinas. Seu territorio é recortado pelos rios Atibaia e Capivari e os ribeirdes Pinheiros,
Bom Jardim e Samambaia, pertencentes a bacia do rio Piracicaba e do Capivari. Apresenta
predominantemente em seu territério o clima subtropical, sem esta¢do seca e temperatura
do més mais quente maior do que 22°C (segundo classificacdo climatica de Koppen)®'.
Foi investigada a totalidade (n = 49) dos casos de FMB notificados no periodo de 2001 a
2012 disponiveis pelo Sistema de Informagao sobre Agravos Notificaveis (SINAN) e pelo
Departamento de Saude Coletiva de Valinhos. O periodo de estudo foi dividido em trés
quadriénios: 2001 — 2004, 2005 — 2008 e 2009 — 2012 para evidenciar mudancas na tendéncia
de distribuic¢ao espacial dos casos.

O municipio teve o primeiro registro de caso confirmado de FMB em 2003, embora
houvesse confirmacio da doenca na regido desde 1996. O critério de inclusio foi ser caso
confirmado laboratorialmente e ter o local de provavel infec¢ao (LPI) no municipio.

As coordenadas geograficas dos LPI foram obtidas com auxilio do Google Earth e
georreferenciadas por meio de retificacio cartografica a partir da corre¢io geométrica dos
sistemas de coordenadas com base nos dados cartograficos para o municipio de Valinhos.
Sendo assim, foi realizada a corre¢io de acordo com o Sistema Geodésico Brasileiro (SGB) e o
Sistema Cartografico Nacional (SCN) pelo SIRGAS2000, que é o sistema de referéncia utilizado
para as representagoes cartograficas no Brasil. Essa etapa permite minimizar ou eliminar
possiveis erros de posicionamento espacial. O estudo da relagdo entre a ocorréncia dos LPI e
o tipo de cobertura do terreno foi realizado utilizando a gera¢io de matriz com percentuais
do uso do solo obtido por meio do tratamento de imagens de satélite. As imagens foram
retiradas do sensor Landsat5 TM orbita ponto 219/76 dos anos de 2004, 2008 e 2012 junto ao
Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE). A partir do tratamento realizado foi possivel
identificar os percentuais de utilizagdo do solo no periodo estudado quadrienalmente e quais
tipos de classe de usos do solo coincidiram com os LPI temporalmente. Foram calculadas
as distancias dos LPI até a rede hidrografica.

Para a analise espacial foi utilizado o estimador Kernel, o qual identifica locais de maior
densidade de casos no territério de estudo®. Os contornos municipais de zona rural e
urbana dos periodos de estudo foram obtidos de base cartografica fornecida pela Secretaria
de Planejamento e Meio Ambiente de Valinhos nos varios quadriénios.

Foi estudado o perfil epidemiolégico mediante a analise das seguintes variaveis: demograficas
(sexo, idade), evolucio clinica, atividade exercida no LPI, caracteriza¢do dos LPI, distribuicdao
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mensal dos casos de FMB e distribui¢do espacial dos LPI. Esses foram definidos como o local
onde o individuo foi parasitado pelo vetor ou area que frequentou em que ha a presenca de
carrapato e/ou condi¢des favoraveis a transmissdo de febre maculosa®.

A classificacdo das areas foi realizada pela Superintendéncia de Controle de Endemias
(SUCEN) levando em considerag¢io a pesquisa acaroldgica com identificagdo das espécies,
presenca de hospedeiros primarios e avaliacdo das caracteristicas ambientais. Os dados
ambientais foram obtidos de relatérios da SUCEN e por meio de por visitas aos LPI por
parte da equipe de saide municipal e pesquisadores.

As proporgdes das variaveis demograficas e epidemiologicas foram comparadas utilizando
o teste do ), considerando-se o nivel de significancia de 5%.

Para elaborag¢do do banco de dados e analise descritiva foi utilizado o programa Epi
Info versdo 6.04 e para as analises espaciais foi utilizado o software ArcGis 10.0 (ESRI, 2010).
O trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Universidade de Campinas, parecer nimero 1192 /2011.

RESULTADOS

Foram estudados 49 casos que ocorreram durante o periodo de estudo (2001 a 2012).
A Figura 1 mostra a distribui¢do dos casos e 6bitos por FMB no periodo de 2001 a 2012.
Embora a FMB seja de notificacdo desde 1996 na regido, o registro ininterrupto da doenca
somente ocorreu a partir de 2003, sendo 2005 e 2011 os anos de maior ocorréncia.

A Figura 2 evidencia o padrdo sazonal da doen¢a no municipio nos anos de estudo.
Ha maior nimero de casos no periodo de junho a novembro, meses de predominio da fase
de ninfa do A. cajennense.

A Tabela 1 mostra a frequéncia de variaveis associadas aos casos notificados. Houve
predominio da doenga no sexo masculino, na faixa etaria de 20 a 49 anos, em locais com
presenca de capivaras, proximas a rios e lagos. Em 35 (71,4%) dos LPI o tinico hospedeiro
primario notificado foi a capivara, embora esse hospedeiro também tenha sido encontrado em
outras 3 (6,1%) localidades junto com equinos. Chama a aten¢io a maior notifica¢ao de
LPI em areas urbanas e periurbanas e a alta letalidade da doenca (42,9%). Destaca-se 2011,
ano em que ocorreram 12 casos e 58,3% de letalidade nos LPI em zona urbana e nenhum
6bito na zona rural.

Foi registrada pela SUCEN a presenca de A. cajennense em 12 (24,5%) e A. dubitatum
em 6 (12,2%) dos LPI e ambas as espécies em 22 locais (44,9%). A diferenca foi
estatisticamente significativa utilizando o teste do > para as variaveis sexo, hospedeiro
primario e recursos hidricos

A Figura 3 apresenta os percentuais de LPI dos casos e os diferentes tipos de uso de
solo obtidos no processamento das imagens de satélite. Pode-se observar que mais de 37%
dos casos ocorreram em regides urbanas e 49% dos casos estdo localizados em regides
com pastagens e matas.
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Fonte: SINAN, SMS Valinhos.
Figura 1. Distribuicdo anual de casos e dbitos de febre maculosa brasileira em Valinhos, SP,
2001 a 2012.
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Figura 2. Distribuicdo mensal de casos de febre maculosa brasileira em Valinhos, SP, 2001 a 2012.

A distribui¢do dos LPI dos casos de FMB em funcio da distincia de cole¢des hidricas
mais proximas, no periodo de 2001 a 2012, é apresentada na Figura 4. A maioria dos LPI
(67,3%) ocorreu a uma distdncia inferior a 100 m da margem do corpo hidrico, enquanto
que 28,6% ocorreram no intervalo de 100 a 300 m.
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Tabela 1. Caracteristicas demograficas e epidemioldgicas dos casos de febre maculosa brasileira,
Valinhos, SP, 2001 a 2012.

Sexo
Masculino 39 79,6
Feminino 10 20,4
Faixa etaria
<19 anos 10 20,4
20 a 49 anos 24 49,0
50 a 69 anos 14 28,6
>70 anos 1 2,0

Evolucao clinica

Cura 28 57,1

Obito 21 42,9
Atividade exercida no LPI

Lazer 19 38,8

Trabalho 10 20,4

Moradia 20 40,8
Localizacdo do LPI

Rural 20 40,8

Urbana/periurbana 29 59,2
Hospedeiro primario

Equino 7 14,3

Capivara 35 71,4

Capivara e equino 5 6,1

N&o informado 4 8,2

Recursos hidricos no LPI
Rios, corregos, lagoas 42 85,7
Sem recurso hidrico 7 14,3

Carrapatos no LPI *

Amblyomma cajennense 12 24,5
A. dubitatum 6 12,2
A. cajennense e A.dubitatum 22 44,9
Amblyomma spp. 6 12,2
N&o informado 3 6,1

LPI: local de provavel infeccdo; *os ndo informados nao foram incluidos na analise.
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Figura 3. Distribuicdo percentual dos locais de provavel infecgdo de febre maculosa brasileira e
os diferentes usos de solo, Valinhos, SP, 2001 a 2012.
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Figura 4. Distribuicdo percentual dos casos de febre maculada brasileira (locais de provavel
infeccdo) em fungdo da distancia a coleces hidricas, Valinhos, SP, 2001 a 2012.

A distribuicio espacial dos locais provaveis de infec¢do de FMB ocorridos em
Valinhos no periodo de 2001 a 2012 ¢é apresentada na Figura 5. Nota-se que o
numero de pontos observados é inferior a 49 por haver, em alguns locais, mais de
um caso registrado. Verifica-se nos mapas que a localizagdo dos LPI é proxima a rede
hidrografica do municipio.

Na Figura 6A estdo apresentados a distribui¢io espacial e os locais de maior densidade
de casos do periodo de 2001 a 2004. Notam-se 2 regides com transmissao na zona rural
em que ocorreram 5 casos (55,6% do total do periodo e 10,2% dos casos ocorridos no
municipio até 2012) e outras regides de transmissdo na periferia da cidade. A Figura 6B
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Fonte: IBGE Carta do Brasil — Escala 1:50.000.
Figura 5. Mapa de Valinhos, SP, com delimitacdo da area urbana, hidrografia e casos de

febre maculada brasileira. (A) periodo 2001 a 2004; (B) periodo de 2005 a 2008; (C) periodo
de 2009 a 2012.
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representa a distribui¢do espacial dos 19 casos que ocorreram no periodo de 2005 a 2008,
onde se registra um unico aglomerado de casos de FMB em area urbana consolidada, e
11 casos (57,8% dos casos do periodo e 22,5% do total até 2012) atingindo 4reas urbanas,
sem expressdo significativa nas areas rurais do municipio.

A densidade de casos (21) ocorridos no periodo de 2009 a 2012 constituem 42,9% do
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total. Observam-se trés aglomerados localizados em area urbana consolidada e na mancha
urbana em expansio (Figura 6C).
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DISCUSSAD

Os resultados desta investigagdo mostram a ocorréncia de casos cada vez mais em area
urbana, a presenca frequente da capivara como hospedeiro primério no municipio e a
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Fonte: IBGE Carta do Brasil — Escala 1:50.000.
Figura 6. Mapa de densidade de locais de provavel infeccdo de febre maculosa brasileira, por
meio de estimador Kernel, Valinhos, SP. Densidade de locais de provavel infeccdo (A) de 2001 a
2004; (B) de 2005 a 2008; (C) de 2009 a 2012.

constante proximidade dos LPI as cole¢Ges hidricas.

Em varias regides do pais, estudos tém mostrado uma suposta urbanizagdo da FMB
e que essa doenga vem ocorrendo em regides até entdo ndo consideradas de risco para
transmissdo. N4o mais se restringe as areas rurais e de mata, e ocorre com frequéncia em
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areas periurbanas e urbanas, inclusive parques publicos'®****. Os resultados encontrados
neste estudo corroboram essas constata¢des e também sugerem a adaptacido do ciclo da
doenca ao ambiente periurbano e urbano.

O papel das capivaras como hospedeiro primario em Valinhos fica evidenciado pelo alto
percentual de localidades (77,5%) em que esses mamiferos estavam presentes de forma isolada
ou em conjunto com equinos e pela proximidade de recursos hidricos nos LPI (85,7%).

De acordo com Souza et al.**'?, na regido de Campinas a maioria dos casos de FMB esta
relacionada ao aumento populacional da capivara, um dos principais hospedeiros primarios
para todos os estagios de desenvolvimento do carrapato A. cajennense”.

Segundo Ferraz et al.”’, o aumento do crescimento da produgao agricola e o declinio de
predadores naturais sdo os dois principais fatores que contribuem para o aumento e a expansio da
populag¢io de capivaras, além da proibi¢ao de caga e a alta capacidade reprodutiva dessa espécie.

Nio s6 as capivaras como também os equinos s3o hospedeiros primarios dos carrapatos
transmissores da febre maculosa’®®. Os equinos, por atenderem a critérios estabelecidos para
animais sentinelas”, tém sido utilizados para tal fim uma vez que sao susceptiveis a FMB,
geram boa resposta imunoldgica e ndo sdo amplificadores do agente®®*. O uso de animais
sentinelas pode fornecer informag&es sobre a mudanca da incidéncia de uma doenca ao
longo do tempo, sua propagagio e sobre os fatores de risco a ela associados®.

Observou-se nos LPI pesquisados que houve predominio de localidades em que foram
encontrados tanto o A. cajennense quanto o A. dubitatum, que sdo os ectoparasitas mais
frequentes em capivaras (Hydrochoerus hydrochaeris) no Sudeste do Brasil®.

Quanto maior a densidade da capivara, maior a disponibilidade de hospedeiros para a fase
adulta do A. cajennense, aumentando exponencialmente a taxa de multiplica¢io de carrapatos®.

A distribui¢ao sazonal da doenca em Valinhos, onde ha predominio de casos entre os
meses de junho a novembro, coincide com o periodo em que predomina o estagio de ninfa
de A. cajennense, o que tem sido observado em outras areas endémicas de Sdo Paulo e Minas
Gerais®****. Em parte, isso poderia ser explicado pelo fato de picadas das formas imaturas serem
menos dolorosas e passarem despercebidas pelo homem, ao contrario da picada do adulto,
que ¢é dolorosa, fazendo com que rapidamente a pessoa perceba e retire o ixodideo do corpo,
nao permitindo que ele fique fixado durante o tempo necessario pra transmitir a bactéria®.

Ao se analisar a distribui¢do dos 49 casos durante todo o periodo, verificou-se o predominio
de casos em homens e na faixa etria de 20 a 49 anos, como verificado em locais de transmissao de
FMB com envolvimento do vetor A. cajennense, como observado em Minas Gerais®.

No estado de Sdo Paulo, duas espécies de carrapatos estdo implicadas na transmissao da
R. ricketsii para humanos, o A. cajennense e o A. aureolatum, sendo o tltimo de ocorréncia

em locais onde prevalece a Floresta Atlantica”*

, ndo ocorrendo no municipio de estudo
em que predomina o bioma de cerrado. A identifica¢do da espécie do vetor contribui para
compreender especificidades de seu ciclo bioldgico e da sua relagdo com os hospedeiros.
Foram registrados 59,2% dos LPI em area urbana e periurbana, sendo 40,8% dos casos com
transmissdo no ambiente domiciliar ou peridomiciliar. Possiveis fatores envolvidos nesses

achados foram o avanco de residéncias e condominios em area de mata, a proximidade de
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parques, o aumento da popula¢do de capivaras e a auséncia de predadores facilitando a
exposi¢do de humanos a hospedeiros e vetores da doenca.

O coeficiente de letalidade encontrado neste estudo, de 42,9%, é maior do que o registrado
no estado de Sao Paulo durante os anos de 1985 a 2011, com 38,4%?%. Essa alta letalidade da
doenca pode ser reflexo de uma baixa suspei¢io diagndstica com possivel atraso no inicio
do tratamento, além da baixa notificagdo e a detec¢ao apenas dos casos mais graves.

Ressalta-se ainda a necessidade de estratégias permanentes de educagao em satide e manejo

47,48

ambiental com controle de hospedeiros**, incluindo métodos de controle populacional de

capivaras em areas urbanas.
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