Revista da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical
33(1):109-110, jan-fev, 2000.

INFORME TECNICO

Simposio sobre Doenga de Chagas
(Recife, 7 e 8 de outubro de 1999)

Recomendacbes

O Simpdsio sobre doenca de Chagas ,
realizado no Centro de Pesquisas Aggeu
Magalhdes/FIOCRUZ, nos dias 7 e 8 de outubro
de 1999, em comemoracao aos 90 anos de sua
descoberta, teve como objetivos discutir o quadro
atual da doenca de Chagas no Norte e Nordeste
do Brasil e as politicas governamentais nesta area.

Grandes avancos foram alcancados, nos
Gltimos 20 anos, com a redu¢édo do numero de
casos da doenca devido a melhoria do controle
vetorial (especialmente o combate ao Triatoma
infestans) e com a evoluc&o no controle dos bancos
de sangue, reduzindo significativamente a
transmissao transfusional, a tal ponto que a OMS
pretende declarar o Brasil livre da transmisséo
vetorial e transfusional da doenca de Chagas no
ano 2000.

Em que pese a importéancia da pretenséo da
OMS em declarar o Brasil livre da transmisséo
vetorial da doenca de Chagas pelo T. infestans
no ano 2000, devemos lembrar a impossibilidade
de erradicacao de outras espécies transmissoras
ubiquitarias como o Triatoma brasiliensis,
principal vetor no Nordeste do Brasil.

Os temas abordados no Simpdésio revelaram
a preocupacgao da comunidade cientifica
presente, principalmente com relagéo a falta de
recursos, uma vez que a doenca de Chagas,
embora sob controle no Brasil, mata 10 vezes
mais do que a AIDS e recebe 10 vezes menos
recursos, e faz as seguintes recomendacdes:

1. O Ministério da Saude ndo pode se descuidar
do combate aos triatomineos vetores (ndo
apenas o T. infestans) sob pena de voltarmos a
triste situagdo do passado.

2. Se o processo de descentralizacao do sistema
de saude nao levar em conta o repasse dos
recursos e nao mantiver um corpo minimo que
supervisione, treine e capacite técnicos de cada
regido, a doenca de Chagas pode voltar a ser
um sério problema de salde publica.

3. Considerando que o controle de doencas
transmitidas por vetores tem que ser continuo
e contiguo, € necessario que haja uma
coordenacdo central que assegure as atividades

de todos os Municipios sob risco da doenga de
Chagas.

Os Estados e Municipios que néo tiverem as
condig8es técnicas para assumirem o controle,
devem ser assistidos diretamente pela FUNASA
para nao haver interrup¢do das atividades de
prevencao da transmisséo.

E indispensavel a existéncia de um org&o central
normatizador, controlador e eventualmente
substituto das acfes de Estados e Municipios
quando esses forem incapazes de assumir as
fungbes de Saude Publica.

A desativagdo da FUNASA néo deve acontecer
enquanto todos os Estados e Municipios
Brasileiros néo tiverem as condi¢des técnicas
de assumirem as atividades de controle.

O incentivo & politica de sangue e hemoderivados
deve ser mantido.

E urgente a necessidade da liberacéo, pelo
Ministério da Saude, do registro do teste
imunoenzimético (ELISA), que tramita desde
mar¢o/99 na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria. (Teste padronizado e desenvolvido
pelo Instituto de Techologia em Imunobiol6gicos
-Bio-Manguinhos- da FIOCRUZ). Além de outras
vantagens, minimiza resultados falso-positivos
ou inconclusivos, pela auséncia de reaces
cruzadas com outras doencas infecto-contagiosas,
sendo importante o seu emprego na triagem de
doadores de sangue nos Hemocentros e em
Laboratorios de Saude Publica e Laboratérios
Privados.

A realizacdo de inquéritos sorolégicos no
Nordeste e no Brasil como um todo, empregando
0s recursos tecnoldgicos atuais, deve fazer parte
de uma politica de salude para que tenhamos o
conhecimento real de sua prevaléncia e, dessa
maneira, possamos intervir e avaliar a eficacia
do seu controle. Embora varios inquéritos
sorolégicos sobre a infecgcdo chagasica no
Nordeste do Brasil tenham sido realizados em
varios Estados a partir da década de 50, os dados
obtidos ndo permitiram estimar a sua prevaléncia,
por serem fragmentados e incompletos no seu
conjunto, abrangendo um reduzido nimero de
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areas, empregando diferentes técnicas e os
mais diversos métodos de trabalho.

10.0 CONASS (Conselho dos Secretéarios
Estaduais de Saude) e CONASEMS (Conselho
Nacional dos Secretarios Municipais de Saude)
devem ser consultados para se pronunciarem
sobre a doenca de Chagas no pais e nos
Municipios.

A comunidade cientifica, presente neste
Simpdésio, reafirma sua disposi¢cao em participar
na discussdo das medidas e dos modelos a
serem propostos para a interrupcao da
transmisséo da doenca de Chagas.

Comissédo Organizadora
André Freire Furtado, Yara de Miranda Gomes, Frederico G.C. Abath,
Regina Célia B.Q. de Figueiredo, Maria de Fatima Gadelha,
Jarbas de Aratjo Malta e Wilson Oliveira Junior
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