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O objetivo deste Boletim é apresentar a
situacdo epidemiolégica de dengue, zika e
chikungunya, trazendo recomendag¢des acerca da
importancia da intensificacdo das acdes de
eliminacao dos criadouros do mosquito Aedes
aegypti, e a organizag¢ao da rede assistencial para
evitar o aumento expressivo de casos e oObitos, a
fim de auxiliar na tomada de decisao dos gestores.

Sendo assim, o boletim constitui um
instrumento de vigilancia para promover a
disseminacao de informagdes relevantes e
qualificadas, com potencial para contribuir com a
orientacao de acdes em saude publica no Estado.

As informacdes sobre dengue, zika e
chikungunya apresentadas neste boletim sao
referentes as notificacdbes ocorridas entre as
semanas epidemioldgicas (SE) 1 a 39 de 2023
comparado ao mesmo periodo de 2022,
disponiveis no Sinan On-line. Os dados de zika
foram consultados no Sinan Net se 37.

OBSERVACAO: Os dados utilizados nesta analise estdo sujeitos a alteracdes devido as notificacdes que ainda ndo foram inseridas
no sistema de monitoramento.
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SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DE DENGUE — 2022 E 2023

) SE 01 A 39/2022 | SE 01 A 39/2023
CASOS PROVAVEIS
2.275 3.519
54,7% 4

Quando comparamos o0s casos provaveis ocorridos entre as semanas epidemioldgicas 01 e 39 de 2022 (n= 2.275) com o
mesmo periodo de 2023 (n=3.519), observa-se uma varia¢do de 54,7% de incremento no nimero de casos provaveis de Dengue.

Dengue com Sinais de Alarme

27
Dengue Grave 03
Obitos em investigagdo 0

Até o presente momento, ndao ha ébitos confirmados por Dengue no Estado, tendo 04 dbitos por outras causas e 0 em
investigacao.

Incidéncia de Dengue na SE 39/2023
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O mapa acima mostra a incidéncia nos 22 municipios do Estado, com destaque para 10 municipios que apresentaram

ALTA INCIDENCIA de casos provaveis sendo eles: Assis Brasil, Brasiléia, Bujari, Cruzeiro do Sul, Epitaciolandia, Porto Walter, Sena

Madureira, Manoel Urbano, Tarauacd, Rodrigues Alves. Classificados como MEDIA INCIDENCIA est3o os municipios de: Rio Branco,,

Acrelandia, Placido de Castro, Xapuri, Marechal Thaumaturgo, Mancio Lima. Os municipios de Santa Rosa do Purus, Senador

Guiomard, Capixaba e Porto Acre Baixa, e Feijo BAIXA, e Jorddo SILENCIOSO.

Em 2023 (SE 1 a SE 38), o nimero de casos provaveis de Dengue no estado do Acre, ultrapassou, desde a SE 10, o limite

maximo esperado. Considerando que diversos municipios do Estado passaram por situa¢do de transbordo de seus rios, é possivel

que a tendéncia de 2023 seja continuar acima do limite superior, visto que o cendrio é de pds enchente, o que historicamente

aumenta a oferta de criadouros do Aedes aegypti.
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Em 2023 (SE 1 a SE 38), a faixa etaria mais acometida foi a faixa produtiva de 20-34 anos e 35-49 anos com 1095 e 848 casos

provaveis respectivamente, tal fato impacta diretamente na economia do territério, saide financeira de empresa e das familias,

seguido da faixa de 50-64 anos com 402 casos provaveis de dengue, observa-se ainda que as criangas (faixas etarias <1 ano e 1-4 ano)

foram pouco acometidas no periodo analisado. O sexo feminino apresentou maior incidéncia de casos provaveis com 1857 .
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No mesmo periodo (SE 01 a SE 38/2023), foi detectada a circulagdo dos sorotipos DENV-1 e DENV-2 nos municipios do

Estado do Acre, tendo a seguinte distribuicdo: Assis Brasil e Placido de Castro — DENV-1; Epitacioldndia, Mancio Lima, Marechal
Thaumaturgo, Porto Walter e Tarauaca — DENV-2; Cruzeiro do Sul e Brasiléia — DENV-1 e DENV-2; e Rio Branco com a circulagdo de
DENV-1 e DENV-2 fato este que aumenta muito a ocorréncia de mais casos de Dengue, dado o alto nimero de pessoas susceptiveis
aos sorotipos circulantes.

Segundo a Organizagdo Pan-Americana de Saude (OPAS), os quatro sorotipos de dengue atualmente conhecidos circulam
pelas Américas e, em alguns casos, simultaneamente. Nesse sentido, é importante destacar que a infecgdo com um sorotipo
seguida por outra infecgdo com um sorotipo diferente aumenta o risco de dengue grave, podendo-se evoluir para dbito, ainda mais

quando o territério tem grande nimero de pessoas susceptiveis.

Sorotipos de Dengue que estio circulando no Acre até 4/10/2023

Legenda:

|:| Sem informagao

- DENV-1 & DENV-2
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SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DE CHIKUNGUNYA E ZIKA — 2022 E 2023

) SE 01 A 39/2022 SE 01 A 39/2023
CASOS PROVAVEIS

CHIKUNGUNYA 51 42

-17,6% ‘

No ano de 2023, os casos provaveis de Chikungunya apresentaram iguais casos -176% quando comparado ao mesmo

periodo (SE 01 a 39) do ano de 2022, no entanto, ainda em nimero bastante inferior aos apresentados pela dengue no Estado.

) SE01 A 37/2022 SE01 A 37/2023
CASOS PROVAVEIS

ZIKA VIRUS 9 84

811,1% 4>

Ja os casos de Zika virus apresentaram um aumento expressivo no nimero de casos provdveis do agravo, com um
incremento importante de 811,1% quando comparado ao mesmo periodo do ano anterior. Tal fato se deve a estratégia adotada
pelo Nucleo de Doengas Transmitidas por Vetores e Lacen/AC, que acordaram por realizar o diagndstico diferencial para zika e

chikungunya em amostras negativas para dengue, o que possibilitou uma maior sensibilidade na detecgdo das outras arboviroses.

Municipios com notificagao de casos provaveis de Chikungunya no
Acre, da SE 1 a 39/2023

ios com casos provaveis de Zika no Acre, até a SE 37/2023

Legenda:

- Sem casos - 7
- Com casos - 15

Legenda

l:l Sem casos -9
- Com casos - 13
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RECOMENDACOES

ESTADO

Preparar as equipes para o manejo clinico adequado de pacientes com suspeita de arboviroses e organizar os servigos de saude,
objetivando reduzir os riscos de agravamento dos pacientes, dbitos, bem como a sobrecarga nos servigos de assisténcia;
Massificagdo de campanhas de midia sobre a situagdo das arboviroses correlacionando com o momento pds enchente e o
momento sazonal dos agravos;

Fortalecimento da vigilancia entomoldgica estadual a fim de auxiliar dos municipios no tocante as estratégias de

comportamento e controle vetorial;

MUNICiPIOS

E fundamental que as gestdes municipais verifiquem a possibilidade de ampliagdo do horario de atendimento em suas unidades
basicas de saude;

Solicitar que os profissionais de todas as UBS estejam atentos a qualquer situagdo inusitada, fora da rotina atual das demandas;
Intensificar as ag¢Ges de visitas domiciliares, remocdo de criadouros, vistorias em pontos estratégicos e mobilizagdo com a
populagdo, uma vez que as medidas de controle mecanico oferecem melhores respostas na redugdo da populagdo de
mosquitos, e oferecem menores riscos ao ambiente;

Realizar tratamento focal, com larvicidas, nos depdsitos de dgua de consumo humano passiveis de tratamento;

Envolver e mobilizar setores parceiros, bem como a sociedade civil organizada, igrejas, comércios locais, sindicatos, escolas,
afim de uma maior efetividade em a¢des de mutirdes;

Adequar o numero de agentes para as visitas domiciliares de modo que a cobertura minima seja de 80%, com estratégia
diferenciada para retorno aos iméveis fechados ou naqueles em que o morador impediu o acesso do agente;

Promover a integragdo entre vigilancia em saude, atengdo primadria, educagdo em saude e controle de vetores para a discussao
conjunta da situacdo epidemioldgica e das atividades que deverdo ser realizadas;

Digitar, oportunamente, os casos no SINAN, de maneira a subsidiar as a¢Ges de controle vetorial e de assisténcia;

Elaboragao Técnica e Revisdo:

- Departamento de Vigilancia em Saude

- Divisdo de Vigilancia Ambiental

- Ndcleo de Doencas transmitidas por Vetores
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