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Introdugao

O mosquito Aedes aegypti encontra-se em
grande evidéncia nos dias atuais por transmitir
doengas como a Dengue, a Febre Chikungunya
e o Zka. S3ao doengas que possuem
caracteristicas semelhantes, como o fato de
serem arbovirus RNA e transmitidos pela
picada da fémea do mosquito. A Dengue possui
quatro sorotipos, existindo a possibilidade de
se obter a doenca até quatro vezes, ja as outras
duas patologias possuem apenas um sorotipo.
O tempo de incubagdo do virus da Dengue dura
em média de 5 a 6 dias, ja o virus da Febre
Chikungunya, 2 a 7 dias e o virus Zika, de 3a 12
dias. A sintomatologia também é semelhante
entre as doencas, constituindo de febre alta e
subita, dor de cabeca, ndauseas, dores
musculares, fadiga e erupg¢do cutdnea. Até o
momento, ndo ha tratamento especifico nem
imunizac¢do para estas doencgas.

Objetivos

Relatar os principais focos de Aedes aegypti no
municipio de Novo Hamburgo/RS no primeiro
semestre de 2016.

Metodologia

Os dados obtidos foram oriundos das
atividades desenvolvidas pelo Convénio de
Prevencdgo e Combate a Dengue da
Universidade Feevale junto a Prefeitura
Municipal de Novo Hamburgo, tendo como
base o relatério parcial elaborado referente ao
primeiro semestre no ano de 2016, decorrente
das visitas realizadas as residéncias, comércios,
terrenos baldios, empresas e escolas de Novo
Hamburgo.
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Resultados

Conforme o grafico abaixo foram observados
1.198 focos do mosquito no municipio de Novo
Hamburgo no primeiro semestre de 2016. Em
comparacao com os dados de todo o ano de
2015, onde houve 804 focos, nota-se um
aumento de 49% do numero de focos.
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Grafico: Numero de focos do mosquito.

Consideragoes finais

Esta elevagdo pode estar relacionada a
frequéncia das visitagdes aos imdveis pelo
respectivo convénio. Por outro lado, também
pode significar uma persistente auséncia de
conscientizacdo da populacdo em relacdo aos
males que esse vetor proporciona, colocando a
comunidade local em risco para essas doencas.
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