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RESUMO: Esta tese apresenta como tema um estudo voltado para a compreensao
do comportamento informacional da sociedade brasileira diante das epidemias de
dengue, chikungunya e zika nos anos de 2016 e 2017. Para tanto, realizou-se um
uma pesquisa de natureza aplicada com abordagem quantitativa e com método
exploratério, descritivo e indutivo. O objetivo geral deste estudo € compreender o
comportamento informacional da sociedade brasileira diante das epidemias de
dengue, chikungunya e zika. Assim, para alcancgar este objetivo utilizou-se a Lei de
Acesso a informacdo, para angariar os casos notificados das arboviroses, e 0
método webmétrico para coletar dados do Google Trends acerca das buscas na web
sobre as doencas, assim como, para coletar dados sobre as epidemias em alguns
veiculos de informacdes que utilizam as paginas do Facebook para noticiar. Obteve-
se como resultado uma andlise individual e relacionada da triade, que mostrou a
forte relacéo existente entre os periodos de busca de informacdes na web sobre as
doencas e a similar busca por ajuda médica nos hospitais brasileiros, bem como
demonstrou que a sociedade realizou um forte engajamento nas noticias sobre as
arboviroses em periodos proximos aos picos das epidemias, como forma de
compreensao, discussdo e compartilhamento das noticias divulgadas no Facebook.
Conclui-se que este estudo despertou uma preocupag¢do quanto a participagdo da
Internet no processo informativo da sociedade brasileira, pois, 0 que é publicado
interfere diretamente na vida e no comportamento das pessoas e este
comportamento é fundamental para a compreensdo da necessidade da criacdo de

métodos e estratégias de politicas publicas eficazes diante das epidemias no pais.

Palavras-chave: Dengue. Chikungunya. Zika. Epidemia. Comportamento

informacional. Webmetria . Facebook.



SILVA, llaydiany Cristina Oliveira da. Rastreando epidemias na web: um estudo
webmeétrico acerca da incidéncia de busca informacional da sociedade brasileira
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ABSTRACT: This thesis presents a study aimed at understanding Brazilian society's
informational behavior through the epidemics of dengue, chikungunya and zika in the
years 2016 and 2017. A research of applied nature was carried out, with a
guantitative and exploratory approach, using descriptive and inductive method. The
overall objective of the study is to understand the informational behavior of Brazilian
society in the face of epidemics of dengue, chikungunya and zika. Thus, to achieve
this objective, Brazil's Access to Information Law was used as a data collection to
collect the reported cases of arboviruses; and the webmetrics method for collecting
Google Trends data about web searches on diseases; as well as to collect data from
Facebook pages that reported the outbreaks. As a result, an individual and relational
analysis of the triad showed the strong relationship between the periods of searching
for information on the web about diseases and the similar search for medical help in
Brazilian hospitals, as well as showing that societal engagement in the news about
arboviruses is stronger in periods close to epidemic peaks, as a way of
understanding, discussing and sharing the news published on Facebook. In
conclusion, this study raised a concern about the participation of the Internet in the
informative process of the Brazilian society, since what is published interferes directly
in the life and in the behavior of the people this behavior is fundamental for the
understanding and implantation of methods and  strategies  for

public epidemics policies in the country.

Keywords: Dengue. Chikungunya. Zika. Epidemics. Informational behavior.

Webmetrics. Facebook.
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1 INTRODUCAO

Na atualidade o facil acesso e disponibilizacdo das informacdes caracterizam
a Era da Sociedade da Informacao, na qual as informacgdes sao disponibilizadas aos
individuos de forma répida, agil e até entdo, inimaginavel. Nessa nova era 0s
individuos tém acessado e disponibilizado diversas informac¢des ao mundo por meio
das Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TICs) e mais enfaticamente,
através da Internet e da web (TAKAHASHI, 2000).

Essa nova sociedade possui fortes caracteristicas. A mais tocante € o seu
perfil digital, que possibilita 0 uso cada vez mais intenso de motores de busca para
obter acesso as informacdes de que se necessita. Estes motores de busca sdo
ferramentas da web que disponibilizam uma listagem padronizada de sites
existentes no ambito virtual por meio da busca de um termo ou de uma frase, a qual
seja do interesse do usuario.

Essa caracteristica que permeia a sociedade se configura na construcdo de
uma web mais participativa socialmente, ou seja, na qual o individuo integra,
constréi e compartilha informagdes com o pressuposto de dissemina-las de forma
rapida e cada vez mais dinamica. Porém, se faz despertar a preocupacéo quanto as
informacbes que ndo sao divulgadas nesse cenario, monopolizando dados e
comprometendo acfes da sociedade.

A web participativa também € conhecida como web 2.0, termo cunhado por
O’Reilly (2004), que surgiu, segundo o autor, diante da necessidade de uma web
com uma maior interacdo dos individuos na construcdo e difusdo de informacdes
que sdo disponibilizadas nos meios digitais e virtuais pela populacdo, através de
informacgdes do conhecimento popular e também pelo conhecimento cientifico.

No contexto das informacdes cientificas, observa-se que a sociedade tem
buscado se integrar acerca de informacdes de diversos contextos, sendo verificado
um crescente e destacado aumento na busca por informagdes sobre saude publica,
abarcando doencas, tratamentos e medicacdes.

A partir dos estudos de Gianotti e Wada (2008, p. 3) verifica-se que:

De acordo com a pesquisa realizada pela consultoria americana Pew
Internet & American Life Project, oito em cada dez internautas ja acessaram
sites de informac6es médicas. No Brasil, calcula-se que mais de dez
milhdes de internautas acessam sites de informacdes médicas com
regularidade.
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Tendo como base essa asseveracdo € possivel afirmar que no Brasil a
sociedade tem modificado a sua forma de busca por informacdes, para manter-se
atualizada acerca das questfes que envolvem a sua saude e a de seus familiares,
buscando assim a prevencao de doencas e 0 conhecimento acerca de enfermidades
gue assolam a populacao.

Dessa forma, imagina-se que a populacdo brasileira pode buscar mais
informacdes especificas sobre salude e doencas, nos periodos em que ocorrem
surtos epidémicos, conceituados por Moura e Rocha (2012, p. 15) como “um agravo
acima de média historica de sua ocorréncia, [...] de forma subita e que se propaga
por um determinado periodo de tempo em determinada area geogréfica,
acometendo frequentemente elevado numero de pessoas”.

Dentre as epidemias que existem no Brasil, percebe-se a presenca daquelas
gue transmitem doencas emergentes, ou seja, doencgas causadas por novos agentes
infecciosos, tal como a dengue, chikungunya e zika. E o fator impactante no cenario
dessas epidemias é que 0 acesso a informagcdo sobre essas doencas torna-se o
elemento norteador para a prevencado das mesmas, visto que a populacéo necessita
contribuir com a extincdo dos criadouros do mosquito transmissor, para erradicar a
doenca no pais. Para tanto, se faz imprescindivel que a sociedade tome ciéncia das
epidemias e contribua junto com o Estado no processo de prevencao.

Em contrapartida, em meio a essas epidemias e surtos € comum ocorrer uma
acelerada circulacdo de noticias, bem como boatos que mediante a ansiedade
informacional da sociedade ocasionam em uma exacerbada difusdo de informacdes
veridicas e falsas, no inglés fake news. No Brasil a preocupacédo com as fake news
fez com que se tramitasse no Congresso Nacional um projeto de Lei 2.848/2018 que
busca combater a sua proliferagéo na Internet.

A preocupacdo com a veracidade das informagBes disponibilizadas a
sociedade é compreensivel, uma vez que informacdes equivocadas podem
ocasionar comportamentos de risco a sociedade, como a automedicacdo e o
possivel caos no sistema de saude.

A anadlise do comportamento informacional da sociedade mediante as
epidemias pode propiciar um maior conhecimento acerca dessas doencas,
possibilitando a prevencado e o tratamento das mesmas. Bem como, possibilitar que
a sociedade contribua diretamente na luta contra o surgimento de uma epidemia

maior que se alastre no territério brasileiro.
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E evidente que o comportamento informacional envolve caracteristicas
relacionadas a habilidade do individuo em ter competéncia para identificar uma
necessidade informacional e buscar meios corretos para sanar essa necessidade.
Porém, neste estudo o comportamento informacional ira abranger uma vertente
voltada para uma analise da busca de informacéo, por meio de mecanismos da web
e relaciona-lo com a forma que o individuo utiliza essa informacdo como deciséo
para buscar a ajuda médica que ele necessita.

Dessa forma, vale salientar que essa pesquisa ndo buscara trazer tudo o que
o termo comportamento informacional tem a sugerir, buscando compreender apenas
a relacdo dessas variaveis que abarcam a busca e a tomada de decisédo diante do
uso da informagéo. Visto que, tal comportamento interfere diretamente na prevencgao
de doencgas e cuidado com a sociedade, principalmente, quando essas informacdes
estdo relacionadas a campanhas de saude publica, como por exemplo, as
campanhas de vacinacao e noticias relacionadas a surtos e epidemias.

A partir dessa conjuntura tedrica se desperta a necessidade de compreender
como se da o comportamento informacional, por meio das incidéncias de busca por
informacBes que integram a sociedade atual, para identificar elementos e
caracteristicas capazes de retratar o cenario da saude publica no Brasil, por

intermédio da disponibilizacdo e acesso as informacdes no meio digital.

1.1 JUSTIFICATIVA E DELIMITACAO DO PROBLEMA

Ao voltar os olhares para a relevancia social da disseminacéo de informacdes
de forma acessivel, pode-se inferir o valor de se formar uma sociedade informada e
com competéncia informacional capaz de construir um senso critico agucado pela
curiosidade e descoberta de fatos e fenbmenos que a circundam diariamente
através das TICs.

E fundamental destacar que as tecnologias de comunicacio se constituem
como ferramentas substanciais para a geracéo de riqueza ao serem compreendidas
como elementos de poder na criacdo e disseminacdao de informacdes na
contemporaneidade, possibilitando a discussdo de questdes sociais que surgem
como prioritarias (BURKE, 2003).

O acesso as informacdes através das TICs no contexto cientifico possibilita a

sociedade um contato mais direto com as informacdes cientificas, oportunizando os
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individuos a compreender de forma independente 0s acontecimentos que 0s cercam
e assim tornarem-se aptos a tomarem decisdes que podem interferir em questdes do
seu dia-a-dia por meio da formagéo do seu proprio conhecimento.

Nessa mesma perspectiva, Wagensberg (2005, p. 311, traducdo nossa)

ressalta que:

Uma das ultimas conquistas da evolucdo €, sem dlvida, o conhecimento,
essa capacidade de antecipar a incerteza do meio ambiente. E, em
particular, a conquista final da evolucéo da inteligéncia, inteligéncia abstrata
e, muito especialmente, a capacidade de construir conhecimento cientifico.

No tocante as informacdes sobre salude e formacédo do conhecimento, nota-se
gque a Internet tem sido bastante utilizada como instrumento na busca por
informagdes acerca de doencas, epidemias e pandemias que ocorrem no mundo.
Considerada, a saude, com uma das teméticas mais pesquisadas na Internet
(VANBIERVLIET; EDWARDS-SCHAFER, 2004), fato este que proporciona um
aumento crescente na quantidade de informacdes sendo disponibilizadas sobre a
mesma.

Assim, é razoavel se esperar que quando doencas pouco comuns chegam a
sociedade, elas causem uma curiosidade informacional exacerbada, visto a
necessidade de se conhecer cada vez mais acerca dos males que os individuos
estdo suscetiveis a adquirirem, principalmente nos casos de epidemias, onde as
InfoEpidemiology, ou informacdes sobre epidemias, tornam-se primordiais para a
minimizacdo de casos e orientacdo da sociedade quanto aos meios de prevencao e
de tratamento. E preponderante ressaltar que estas informacdes sobre salde tanto
sao publicadas pela propria sociedade, quanto por instituicbes de saude e midias
jornalisticas.

Nesse cenario epidemioldgico, observa-se que, desde meados de 1998, o
mundo e mais fortemente o Brasil tem enfrentado uma intensa luta contra o
mosquito Aedes aegypti, principal transmissor de doencas como a febre amarela,
dengue, chikungunya e zika, que se tornaram epidemias no Brasil e no mundo, e,
gue por sua vez, causaram um alerta na saude publica mundial. Porém, é possivel
identificar que dentre estas quatro arboviroses' apresentadas, a dengue, a
chikungunya e a zika tém sido as doencas com maior nimero de casos no Brasil

desde meados de 2015, considerando-as como epidemias da atualidade. Ja a febre

1 Doengas causadas por mosquitos artropodes, como insetos.
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amarela, nos ultimos anos, teve uma ampliacdo de sua area endémica, mas néo a
caracterizando como uma epidemia.

Por isto, a Secretaria de Vigilancia em Saude (2018, p. 2) divulgou seu plano
estratégico de vacinagéo contra febre amarela e afirma que:

A estratégia é recomendada pela Organizacdo Mundial da Salde (OMS) em
casos de extensao da febre amarela silvestre de forma intensa, aumentando
0 risco da expansdo da doenca em cidades com elevado contingente
populacional, exigindo a realizac&@o de intensificacdo vacinal em curto prazo
de tempo, com ampla divulgacdo nas localidades selecionadas, em
estratégia de campanha, ndo sendo recomendado 0 seu uso nas rotinas
dos servigos de saide (BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA
DE VIGILANCIA EM SAUDE, 2018, p. 2).

Nessa vertente, diante das trés grandes epidemias que ocorreram nos ultimos
3 anos no Brasil, muitas pessoas recorreram aos motores de busca da web para
coletarem informagfes acerca dessas doengas, assim como sintomas, prevencao,
transmisséo e cura.

Diante do grande impacto causado por essas trés doencas no pais, diversas
instituicbes, como a Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), comecaram uma corrida
contra o tempo para realizarem pesquisas que demonstrem a compreensdo mais
profunda acerca dessas epidemias, bem como a prevencédo, o tratamento e a cura
para tais doencas, proporcionando assim, uma divulgacdo em massa acerca das
mesmas no ambito web, com a prerrogativa de informar a sociedade sobre 0s riscos
e meios de prevencédo das epidemias que assolam o pais.

Ainda neste cenério epidemiolégico preocupante que se instalou no Brasil,
pode-se refletir acerca da importancia da disponibilizacdo das informacdes pela
Internet e pelas midias, pois através destas é possivel ter um conhecimento inicial
sobre os fatos que circundam o mundo e, mais precisamente, sobre os casos de
epidemias.

Porém, é importante frisar a necessidade de analisar as informacgfes que sdo
disponibilizadas a sociedade por meio das ferramentas de busca, permitindo assim
compreender fatos sociais e fenomenoldgicos, visto que a cada dia, pacientes e a
populacao tendem a procurar mais por informacdes online sobre saude, mesmo sem
ainda estarem doentes, e consultarem menos os médicos (RICHARD et al, 2007).

Para que esses estudos informacionais ocorram, h4 a necessidade da
insercdo de meétodos cientificos que possam agregar conhecimento acerca do uso
das informacdes disponibilizadas pela web, como forma de verificar se ha relacao

entre a busca pelas informagbes acerca de doencas na web, 0 engajamento
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midiatico na busca por essas informacdes, bem como o aumento de casos
epidémicos reportados, como € o caso da dengue, chikungunya e zika.

Nessa perspectiva, apresenta-se a area de Ciéncia da Informacdo e seus
métodos métricos de informagdo, como a webmetria 2, como metodologia possivel
de mensurar e analisar esses comportamentos sociais hos mecanismos de busca e
assim tentar compreender o cenario fenomenoldgico que a sociedade vivencia.

Diante disso, foi possivel delimitar as seguintes problematizacdes que
circundam este estudo:

e A Ciéncia da Informacéo € capaz de utilizar seu campo métrico para avaliar a
correlagdo dos indices de incidéncia de buscas sobre informagBes na Internet, o
engajamento das noticias disponibilizadas em alguns veiculos de noticias que
utilizam as péaginas do Facebook e os surtos epidémicos de dengue, chikungunya e
zika no Brasil, quantificado pelo Ministério da Saude em 2016 e 20177

e As informacdes na web que estdo sendo consumidas pela sociedade séo
capazes de retratar o comportamento informacional dos individuos diante das
epidemias de arboviroses no Brasil?

e Diante da enxurrada informacional que ocorre na web, ha a possibilidade
dessas informac¢des contribuirem com a busca de ajuda médica da populacdo aos
primeiros surtos da doencga?

Esta pesquisa torna-se relevante, visto que é possivel identificar o surgimento
de uma preocupacdo cada vez mais crescente no Brasil, para compreender os
aspectos e caracteristicas que envolvem a transmissdo dessas trés doencas e 0s
fatores que se relacionam com o surgimento de outras doencas derivadas, como 0
caso de doencas neuroldgicas congénitas, como a microcefalia e a sindrome de
Guillain Barrét.

Ademais, nessa vertente, mesmo sabendo que o Ae. aegypti tem sido o
principal transmissor da febre amarela, dengue, chikungunya e zika, no territorio
brasileiro, a delimitacdo de estudar nesta pesquisa apenas estas trés ultimas
doencas, dar-se pelo fato de que as mesmas ocasionaram uma tripla epidemia no
pais e a febre amarela ndo foi considerada uma epidemia, por ter apresentado
apenas surtos em cidades isoladas do pais. Do mesmo modo, a delimitacdo dos

anos de 2016 e 2017 deu-se pelo fato de que, somente a partir de 2016 que o

2 E 0 método associado as andlises de métricas de acesso e uso da Web como a Web Anélise
(GOUVEIA, 2008).
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Ministério da Saude tornou publica a notificacdo dessas doencas compulsoérias, - ou
seja, houve a obrigatoriedade de disponibilizar um boletim epidemiolégico semanal
dos casos notificados, registrados e comprovados das doencas no Portal do
Ministério da Saude, viabilizando assim contabilizar apenas os niumeros de casos a
partir de 2016.

E por isso, estudos que representam o fluxo dessas informacfes na web,
como os estabelecidos na area de Ciéncia da Informacgéo, podem contribuir com a
ciéncia no tocante a representatividade da busca, uso e disseminacdo dessas
informacBes como forma de compreender a relacao entre os fenbmenos associados
a essa difusdo informacional digital e os reais casos notificados acerca dessas
doencas. J4 na éarea da Saude é possivel que estes resultados possam ser
utilizados pelo Ministério da Saude como meio de propiciar propostas de incentivo
para a implantacdo de politicas publicas voltadas para o controle e/ou erradicacao
dessas epidemias de arboviroses.

Partindo deste pressuposto, evidencia-se que as epidemias precisam ser
estudadas de forma interdisciplinar, de modo que as diversas areas do
conhecimento possam se relacionar e contribuir com o desenvolvimento de
pesquisas e da ciéncia.

Portanto, verifica-se a possibilidade da interacdo da Ciéncia da Informacéo e
da Saude com a prerrogativa de delimitar estudos, por meio da andlise do
comportamento informacional, de modo a ampliar o conhecimento sobre a dindmica
de busca e uso informacional, e a relacdo com a incidéncia dessas epidemias no
Brasil. Visto que a analise do comportamento informacional da sociedade, mediante
as informacdes disponiveis na web pode demonstrar aspectos sociolégicos que
representam uma nova forma de conduta social perante aspectos de riscos, como é

0 caso das epidemias.
1.2 OBJETIVOS
Para a realizacao deste estudo foram delimitados os objetivos com a fungéo de

segmentar até onde sera realizado o estudo aqui apontado. Para tanto, apresenta-se

0 objetivo geral e os especificos logo abaixo.
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1.2.1 Objetivo geral

Compreender o comportamento informacional da sociedade brasileira diante

das epidemias de dengue, chikungunya e zika no Brasil nos anos de 2016 e 2017.

1.2.2 Objetivos especificos

a) Analisar os dados de casos notificados de dengue, chikungunya e zika no Brasil,
as buscas por esses termos na web e as noticias divulgadas em alguns veiculos
de noticias que utilizaram as péaginas do facebook nos anos de 2016 e 2017;

b) Investigar a relacdo entre o comportamento informacional da sociedade no
ambito virtual e real, diante das epidemias de dengue, chikungunya e zika.

c) Aplicar o método webmétrico para coletar dados capazes de analisar o
comportamento informacional da sociedade no tocante a busca por informacoes

sobre epidemias de arboviroses.

1.3 ESTRUTURA DO ESTUDO

Este trabalho esta estruturado em 7 (sete) capitulos de modo a apresentar
todo o embasamento tedrico e empirico realizado. Assim, o capitulo 1 apresenta a
introducéo do estudo, abarcando um breve referencial que situa o tema tratado, bem
como a justificativa pela escolha do tema, explanando as razdes cientificas e sociais
que envolvem o assunto. Também é delimitada a problematizacdo que causou
inquietac@o na autora sobre as relagcdes que envolvem o tema no contexto cientifico
atual. Logo apés, sdo apresentados 0s objetivos, divididos em objetivo geral e
objetivos especificos, que norteiam o estudo e buscam ser respondidos ao longo do
trabalho. Em seguida, é apresentada a estrutura do estudo, explicitando todos os
capitulos que foram divididos nesta tese.

No capitulo 2 é abordado o referencial teérico do estudo, que abrange a
guestdo tematica da saude na era da sociedade da informacdo. Ressalta a
importancia das buscas informacionais e 0 acesso a informacdo sobre saude na

atual sociedade. Ainda neste capitulo, é discutida a questdo do uso das midias no
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processo informativo, a utilizacdo da Internet e seus motores de buscas pela
sociedade como subsidio informacional sobre salde e a importancia do
comportamento informacional nesse contexto epidemiolégico.

O capitulo 3 apresenta o entendimento das arboviroses causadas pelo
mosquito Aedes aegypti no territério brasileiro, como a febre amarela, dengue,
chikungunya e zika. Assim, discorre acerca do surgimento de cada uma destas
doencas e as principais carateristicas delas e como ocorre a difusdo informacional
digital por meio do Ministério da Saude do Brasil.

No capitulo seguinte € abordada a importancia da aplicacdo de estudos
métricos de informacdo na area da saude, mais precisamente nos casos das
epidemias que assolam o Brasil, como forma de relacionar a area da Ciéncia da
Informacdo e da Salude como éareas interdisciplinares capazes de contribuir com o
desenvolvimento da ciéncia para melhorias quanto ao entendimento do
comportamento informacional da sociedade brasileira mediante as epidemias.

O capitulo 5 apresenta a metodologia do estudo, enfocando a delimitacao do
universo da pesquisa, as técnicas de coleta de dados e os instrumentos utilizados no
desenvolvimento deste estudo.

Mais adiante, o capitulo 6 discorre sobre os resultados de acordo com o
objetivo geral e objetivos especificos propostos na introducdo do trabalho,
desenvolvendo uma andlise dos dados de casos notificados de dengue,
chikungunya e zika no Brasil, as buscas por esses termos na web e as noticias
divulgadas em alguns veiculos de noticias que utilizaram as paginas do facebook
nos anos de 2016 e 2017; uma investigacdo acerca da relacdo entre o
comportamento informacional da sociedade no ambito virtual e real, diante das
epidemias de dengue, chikungunya e zika; e aplicacdo do método webmeétrico para
coletar dados capazes de analisar o comportamental informacional da sociedade no
tocante a busca por informacdes sobre epidemias de arboviroses. E por fim, uma
analise geral como forma de compreender o comportamento informacional da
sociedade brasileira diante as epidemias de dengue, chikungunya e zika.

No ultimo capitulo sdo apresentadas as conclusdes encontradas, a fim de
responder a problematizacdo e objetivos especificos, como forma de atingir o
objetivo geral proposto neste estudo. Assim como, faz uma reflexdo acerca dos
pontos importantes elencados ao decorrer dos resultados apresentados, para que se

compreendam possiveis discussdes ao longo da escrita desta tese.
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2 A SAUDE NA ERA DA INFORMACAO: A BUSCA E O ACESSO A
INFORMACOES SOBRE SAUDE NA SOCIEDADE CONTEMPORANEA

A informacdo é caracterizada como um conhecimento gravado sob a forma
escrita, oral ou audiovisual e que se comporta como um elemento de sentido no
momento em que transmite um significado a um ser consciente (LE COADIC, 1996).
Essa transmisséo dar-se por meio de um emissor, que envia uma mensagem a um
receptor, porém esta mensagem sO se transforma em informacdo caso haja
significado para o receptor, pois conforme explica Machado (2003, p. 15, grifo
nosso) “o conceito de informagéo esta sempre ligado ao significado e é usado como
sinbnimo de mensagem, noticia, fatos e [ideias] que sdo adquiridos e passados
adiante como conhecimento”.

Por outro lado, diante a evolucdo da humanidade e dos suportes de registros
da informacgéo, observa-se que a sociedade tem cada vez mais gerado, buscado,
registrado e armazenado as informacdes com o intuito de resguardar o
conhecimento e a memadria da humanidade. Visto que, de acordo com Crippa (2010,
p. 81) a memdria é “a capacidade de preservar determinadas informacdes, essencial
para a elaboracdo da experiéncia individual e do conhecimento, de natureza
cientifica, filoséfica ou técnica”.

Quando se reflete em torno da area da saude e a sua relacdo com a
informacédo, pode-se inferir que esta interacdo é de suma relevancia para a sua
permanéncia e evolucdo, uma vez que, através da disseminacdo de técnicas e
informacdes histéricas, € possivel contribuir com uma é&rea tdo antiga como esta,
assim como aperfeicoa-la de modo a trazer mais beneficios para a sociedade.

Sendo assim, 0 acesso as informag6es em saude € reconhecido como uma
ferramenta importante na promocdo da saude da sociedade. Além disso, a
informacéao é primordial na tomada de deciséo relacionada aos comportamentos que
afetam a saude (BUSS, 1999).

O termo saude em si pode ser conceituado, de acordo com o Dicionario
Priberiam da Lingua Portuguesa (2013, p. 150), como um “Estado de bem-estar
fisico e psicolégico”, como também pode ser usado para representar uma area do
conhecimento, que engloba diversos cursos voltados para o cuidado do corpo e

mente do individuo, tais como a biologia, nutricdo, medicina, enfermagem,
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fisioterapia, educacéo fisica, servico social, fonoaudiologia, odontologia, dentre
outros.

Toda a &rea da saude atua diretamente no processo de busca, uso, geracao e
disseminagéo de informagdes, de forma a atualizar, aperfeigoar e transmitir novos
conhecimentos a serem utilizados por profissionais da area, independente dos l6cus
geograficos do autor conteudista, com o intuito de quebrar as barreiras geogréficas e
construir redes sociais de comunicagao.

A rede social € um termo bastante presente nos dias atuais, principalmente
para simbolizar as relacfes entre pessoas e grupos no ambito web. Porém, o termo
rede social € uma derivacdo do vocabulo “rede” que é associado ao adjetivo “social”
com o objetivo de especificar o campo das Ciéncias Sociais. Assim, as redes sociais
podem ser compreendidas como um estudo que permite a construgcao de uma nova
sociedade, na qual a relacdo social se estabelece em funcdo dos papéis
estabelecidos pela mesma (MARTELETO, 2010).

Assim, as redes sociais podem ser consideradas como um conjunto de
pessoas, instituicbes ou organizacdes que, por possuirem afinidades em comum,
compartilham informacdes e por meio dessas ligagcbes vao construindo e
reconstruindo uma estrutura social (TOMAEL; MARTELETO, 2006).

Observa-se que a area da saude possui redes sociais muito consolidadas,
visto que é por intermédio dessas relacBes entre instituicdes publicas, privadas,
profissionais da salude e de outras areas, assim como a prépria sociedade, que as
informacdes sdo geradas e disseminadas em prol de um bem comum: a saude da
sociedade como um todo.

As redes sociais se tornaram mais presentes em nossa sociedade,
principalmente, apos o advento das TICs, pois se depreende que hoje vivenciamos a
“Era da Sociedade da Informacgé&o”, também conhecida como “Era da Sociedade do
Conhecimento”, na qual os individuos tém um acesso mais facilitado a uma
interacdo e a diversos tipos de informacgdes, dentre elas, as informacdes sobre
saude.

Para Recuero (2011) uma das caracteristicas das atuais redes sociais ha
Internet € a sua capacidade de difundir informagbes através das conexdes
existentes entre os atores da rede, ou seja, entre pessoas que possuem O mesmo
interesse informacional. Dessa forma, € possivel perceber que mediante as redes

sociais digitais, como facebook, instagram e twitter, a sociedade tem mudado cada
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vez mais o seu comportamento informacional no que se refere a busca, o uso e a
disseminacao das informacdes. E nesse cenario observa-se o grande impacto das
midias nesse processo informativo de uma sociedade participativa que integra a web
2.0.

O pesquisador Castells (2003) ressalta que dentre as TICs existentes, a
Internet é considerada uma das principais tecnologias, por ocasionar diversas
mudancas quanto a forma de comunicacdo e relacionamentos, possibilitando
também novos espacgos para encontros, comércio e permuta de conhecimento.
Portanto, a Internet pode ser compreendida como uma rede de computadores que
se comunicam entre sim, jA a web é uma ferramenta da Internet, na qual se oferece
recursos mais sofisticados nesse processo de comunicagdo, como as hipermidias.

Logo, a partir da esfera digital, a &rea da saude tem se aprimorado e muitas
TICs tém contribuido com a pratica destes profissionais, propiciando o surgimento
de diversas ferramentas, tais como aplicativos de monitoramento da saude,
equipamentos de comunicacdo para cirurgias a distancia, dentre outros.

Segundo dados coletados pelo Instituto Brasileiro de Geografia de Estatistica
(IBGE, 2016), contatou-se que em 2016 a populacdo brasileira que utiliza a Internet
ja superava mais de 116 milhdes, e sua maior parte faz uso dessa tecnologia para
enviar ou receber mensagens por diversos aplicativos, conforme é apresentado na

figura 1 abaixo.

Figura 1 — Percentual de brasileiros que utilizaram a Internet em 2016

Percentual de pessoas que acessaram a Internet, segundo a finalidade do acesso
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Ademais, observa-se que os resultados de pesquisas disponibilizados pela
Internet se tornaram facilmente divulgadas, possibilitando uma celeridade no
processo comunicacional da area e no desenvolvimento da ciéncia.

Esse facil acesso aos documentos cientificos deu-se principalmente com a
construcdo da ideia de ciéncia aberta3, derivada da iniciativa denominada Open
Access, no portugués, Acesso Aberto, no qual os pesquisadores utilizam das
ferramentas da web para “compartilhar gratuitamente os frutos de suas pesquisas
para favorecer a investigacéo e o conhecimento, visando o publico” (CHAN; OKUNE;
SAMBULLI, 2015, p. 94).

As autoras Chan, Okune e Sambuli (2015) também reforcam a ideia de que
as informacdes cientificas disponibilizadas na web propiciam o acesso a servigos de
saude, por meio de recursos de aprendizagem e de plataformas importantes de
compartilhamento de informacdo e que estas oportunidades tém o potencial de
empoderar cidad&dos que anteriormente ndo desfrutavam de tais formas de acesso e
participagao.

De fato, a informacéo sobre saude no Brasil se expandiu ap6s o advento das
TICs, visto que na atualidade a sociedade tem um acesso rapido as informacdes que
necessitam por meio do uso da Internet e da web, fato este que possibilita uma
maior compreensdo dos individuos quanto assuntos relacionados a saude. Da
mesma forma, o Ministério da Saude também buscou se integrar a essas
tecnologias, favorecendo o acesso de mais informacfes a sociedade, com o
pressuposto de unir o cidadao na luta acerca da prevencéo de diversas doencas.

Porém, a disponibilizacdo das informacdes néo se restringiu apenas a fontes
de informacdo confiaveis, empresas farmacéuticas e outras empresas de interesse
na divulgacdo maior sobre doencas também divulgam diversos tipos de informacdes
com carater impactante que fazem com que a sociedade busque a automedicacéao,
banalizando a importancia do profissional da saude no processo do tratamento de

diversas doencas.

8 Ciéncia aberta € um conceito muito amplo, que engloba diversas praticas e ferramentas ligadas a
utilizacdo das tecnologias digitais colaborativas e ferramentas de propriedade intelectual alternativas.
Algumas defini¢cdes inclusivas propdem que a ciéncia aberta abraca praticas tdo diferentes como o
acesso aberto a literatura cientifica ou formas digitalmente mediadas de colaboracdo aberta, bem
como o uso de licencas copyleft para promover a reutilizacdo dos resultados de pesquisas cientificas
e protocolos (DELFANTI; PITRELLI, 2015, p. 59).
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Nesse cenario, constata-se que com a crescente busca da sociedade por
informacdes sobre a saude na Internet e na web aumentou também a preocupacao
com essa disseminacdo desenfreada, visto que grande parte da informacdo de
saude, atualmente disponivel na web, € escrita em um nivel que excede as
habilidades de reconhecimento e compreensdo de leitura de muitos leitores nao
meédicos (MAYS, 2004, traducdo nossa), fazendo com que muitas pessoas tirem
conclusdes precipitadas acerca de doencas que as acometem, bem como se
mediguem de forma equivocada.

Essa preocupacédo € retratada pelos autores Tabosa e Pinto (2016, p. 227)
quando ressaltam que “a disponibilizacdo e o uso da informagdo no contexto da
saude requerem atencéo especial, dado o potencial de isso acarretar riscos ao bem-
estar da populacao, por favorecer ou mesmo incitar a automedicagao, entre outros
fatores”.

Observa-se ainda que dentre as informacdes disponibilizadas existam duas
categorias: as informacdes cientificas e as informac¢des de conhecimento popular,
sendo que ambas possuem grande relevancia no processo de construcdo da
ciéncia, pois nos estudos de Marconi e Lakatos (2010, p.58) eles afirmam que “a
construcdo do conhecimento popular e cientifico podem ser relacionadas, visto que
0 que os diferencia € a forma, 0 modo ou 0 método e os instrumentos do ‘conhecer’
[...], pois a ciéncia ndo € o unico caminho de acesso ao conhecimento”.

Todavia, quando se trata de informacédo sobre satde ha uma necessidade de
um cuidado maior quanto ao que é publicado no meio virtual, principalmente, no
tocante a qualidade dessas informacdes, pois 0 excesso de informac¢des de cunho
popular permite a disseminacédo de informacdes errbneas para um grande numero
de pessoas, visto que de acordo com Sterne (2011) a Internet sempre funcionou
como uma midia social, pois € considerada como o primeiro canal de comunicacao
de muitos-para-muitos. Além do que, ela sempre esteve ligada a capacidade de uma
pessoa se comunicar com o resto do mundo.

Nesse aspecto é relevante destacar a importancia de a sociedade saber
buscar informacdes sobre salde por meio das TICs e seleciona-las, especialmente
aguelas disponibilizadas por fontes midiaticas, de modo a deter uma competéncia
informacional perante o grande fluxo de informacgdes que sédo dispostos a sociedade

diariamente.
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Dessa forma, verifica-se que a saude na era da informacéao € estabelecida em
grande parte por meio das TICs e que a busca e o acesso nao podem ser
banalizados, havendo a necessidade primordial de estabelecer uma cultura
informacional baseada no estabelecimento de conhecimentos sobre habilidades e
competéncias, para que a sociedade tenha acesso as informacfes veridicas e de
qualidade, potencializando seu entendimento acerca da saude e favorecendo a
construcéo do conhecimento validado sobre a mesma.

Partindo desse entendimento, também se faz pertinente destacar a questao
das informacdes sobre saude que sao disponibilizadas por meio das midias e como
estas impactam e constroem uma cultura de massa. Para tanto, este tema sera

discutido no subcapitulo a seguir.

2.1 A MIDIA NO PROCESSO INFORMATIVO SOBRE SAUDE

Ao abordamos questdes relacionadas a busca por informagbes nos dias
atuais torna-se preponderante refletirmos acerca da participacdo da comunicagao de
massa, ou seja, meios de comunicacgdo, - como televisdo, jornal, radio, cinema e a
Internet, - que juntos formam um sistema denominado midia e que disseminam
informacBes a uma grande quantidade de pessoas, e, que por sua vez, causam um
grande engajamento informacional.

A midia é entendida por Sodré (2016) como um instrumento de
direcionamento ou de criacdo de subjetividades no homem, podendo ser entendida
como uma nova forma de vida, a qual ele denomina de “bios midiatico”, tendo em
vista que o individuo passa a utilizar essa midia como suporte a sua cultura e,
consequentemente, a fim de compreender as coisas.

No Brasil, este fato € comprovado por meio de dados coletados na Pesquisa
Brasileira de Midia, em 2016, realizada pelo Departamento de Pesquisa de Opinido
Publica do Governo Federal, que objetivou identificar os habitos de consumo de
midia pela populagcéo brasileira e pdde identificar que em relagdo aos meios de
comunicacdo mais pesquisados, 63% das pessoas utilizam a TV como fonte
principal de informacéo, seguida pela Internet com 26%, logo apds o radio com 7%,
os jornais com 3%, e outras formas com 1% (BRASIL. DEPARTAMENTO DE
PESQUISA DE OPINIAO PUBLICA DO GOVERNO FEDERAL, 2016).
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Os dados acima mostram que a populacéo brasileira possui uma forte relacéo
com a midia televisiva e que esta ainda consegue superar até mesmo 0 uso da
Internet no Brasil. Porém, € possivel depreender que as questdes sociais interferem
nesse processo, visto que muitas familias brasileiras ainda ndo possuem acesso
livre & Internet ou possuem computadores em suas casas, tal fato justifica o alto
percentual do uso da televisdo como principal fonte de informac6es em meio a
populacao brasileira.

Dessa maneira, assevera-se a grande importancia da qualidade e veracidade
das informacdes disponibilizadas pelas midias principalmente no tocante a saude.
Além do que, ha uma preocupacdo com as noticias veiculadas, pois é necessario ter
cautela quanto a forma de explicar informacgdes, assim como delimitar quais noticias
devem ser omitidas ou divulgadas para ndo causar panico na sociedade.

Neste contexto, a pesquisadora Villela (2016, p. 48) ressalta que:

[...] 0 que se tem observado com frequéncia, € 0 mau uso da grande midia
em prol da melhoria da saude da populagdo brasileira. Existe, mergulhado
nesse cenario midia-salde, um problema ético, o qual precisa ser debatido
sempre que possivel para que a sociedade consiga desenvolver sua
sensibilidade para avaliar se os meios de comunicacdo estdo cumprindo
seu papel de forma satisfatoria quando a pauta é saude.

Assim, a importancia da qualidade e quantidade de informacdes
disponibilizadas sobre salde impacta diretamente na aceitacdo e entendimento da
prépria sociedade, visto que o processo de comunicagado entre midia-homem ocorre
de forma unilateral, ou seja, ndo héa troca de ideias e sim apenas a aceitacdo do que
é transmitido e este fato precisa ser discutido em nossa sociedade.

Segundo Henriques (2018, p. 9):

A salde € um bom meio de cultura para boatos e rapida circulacdo de
noticias. Isso acontece, em parte, porque a maior parte da populacdo tem
pouco conhecimento sobre a area e, em parte, pela ansiedade que causam
as noticias sobre doencas e epidemias. O alastramento € ainda mais rapido
guando o assunto é doenca grave e ameagadora.

Depreende-se que o meio como a informagédo € transmitida para o individuo
interfere diretamente na formacédo de suas opiniées e do seu senso critico, dado que
ao se analisar o fluxo da informacédo através de uma comunicacgao social verifica-se
gue este é baseado em um processo de triade que se alimenta reciprocamente, por
elementos denominados: comunicacao, uso e construcao (LE COADIC, 1996).

Essa triade é responsavel pela formacdo ideologica do individuo, pois ele

absorve o0 que é comunicado, adiciona ao seu cabedal informacional, faz uso das
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informacgdes por meio da formulacdo de novos conceitos e senso critico, e constroe
opinides, ideias e novas informacdes, e por intermédio da comunicagcdo com outros
individuos gera uma nova comunica¢do, dando seguimento ao fluxo informacional,

conforme é apresentado por meio da figura 2.

Figura 2 — O ciclo da informacao de acordo com LeCoadic
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(Comunicagao \

Fonte: LeCoadic (1996, p. 11)

Em contrapartida, quando a informagédo é transmitida por meio de uma
comunicacdo de massa, a mesma € limitada a uma relacdo bilateral (Figura 3),
baseada no informador-informado, ndo permitindo um fluxo de alimentacdo do
processo, devendo o informado apenas consumir a informacdo que ja esta
carregada de opinides préprias do informador, limitando a criacdo do senso critico
do informado (LE COADIC, 1996).

Figura 3 — Meios de comunicacé@o de massa de acordo com LeCoadic

Informador Informado

Fonte: LE COADIC (1996, p. 11)
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Apesar das diferencas existentes no processo informacional, observa-se que
a comunicacado de massa €é bastante difundida em meio a sociedade, mediante a
forma simplificada que é transmitida a informacéao.

No contexto das informacdes sobre saude verifica-se que a sociedade pode
buscar mais facilmente as midias para se informar, ao invés de documentos
cientificos que também sdo disponiveis facilmente na Internet e em unidades de
informagao, como bibliotecas e centros de documentagao.

Este fato pode ser justificado por meio dos pensamentos de Luiz (2006),
guando o mesmo explica que o jornalismo cientifico se determina a comunicar e
divulgar os fatos cientificos adotando uma linguagem acessivel para o publico em
geral, visto que a comunicacdo em massa tem uma linguagem para o publico
diferente da comunicacdao cientifica.

E nessa perspectiva que o pensamento do filésofo McLuhan (1969) ao inferir
que “o meio € a mensagem” nos faz refletir que o suporte midiatico que transfere a
informacdo apresenta caracteristicas particulares, que interferem na compreensao
da informacgao disseminada.

Por isso, as midias causam efeitos especificos na populacao, considerando a
forma como a informacgédo é transmitida e seu longo alcance populacional. Sendo
assim, o alcance de uma noticia sobre saude transmitida por um jornal no horario
nobre causara mais engajamento informacional da populacdo do que um artigo
cientifico publicado sobre a mesma tematica no mesmo dia, ou seja, 0 mais
importante ndo sera o conteddo da mensagem, mas o veiculo que a mensagem sera
transmitida, isto €, o meio.

A comunicacdo em massa tem um alcance informacional muito maior e
possibilita a criagdo de uma cultura de massa, assim denominada por Morin (1997) e
como uma cultura que determina os desejos e comportamentos da sociedade por
meio da transmissao de informacbes unilateralmente que desencadeia uma
“‘igualdade passiva”.

O comportamento informacional igualitario entre a populagéo reflete-se no
gue é absorvido e perpassado aos demais individuos mesmo sem construir uma
discusséo social ou uma analise critica, fazendo com o individuo realize a¢des que a
midia determinou como necesséarias para o bem-estar da populacdo. Isto se
exemplifica no Brasil em casos como, por exemplo, as campanhas de vacinacdo e a

luta contra 0 mosquito Aedes aegypti.
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Observa-se que o excesso de informacdo da midia sobre um determinado
assunto relacionado com a saude causa um direcionamento da visdo da populacao
sobre o tema considerado importante, porém, conforme cita Araujo (2007) a
quantidade de informac&o n&do garante saude, o0 que garante salde, € a circulacao e
a apropriacdo da informacéo, que permitirdo a acdo e o processo de producédo do
conhecimento.

Essa ideia retratada por Araujo (2007) é compreendida quando abordamos a
questdo da informacdo midiatica sobre saude disponibilizada, exepcionalmente, para
0 publico mais carente, pois as informacdes e a conscientiza¢cdo da populacao dar-
se por um processo mais amplo do que apenas divulgar, mas se entrelaca entre o
falar e o ouvir.

Segundo Villela (2016, p. 56):

Sempre héa difusdo junto a populacdo por meio de campanhas, noticias,
atividades em escolas, Internet, dentre outros meios de divulgagdo de
fragmentos da informacédo cientifica sobre a saude e a doenca de forma
desconexa com a realidade dos grupos populacionais.

Nesse cenario, a distorcdo informacional midiatica ocasiona nas pessoas
comportamentos contrarios aos esperados pelos sistemas de saude, pois em meio a
surtos e epidemias de doencas, quando retratados por meio das midias a situacéo
de hospitais lotados, sem atendimento médico e sem medicacdes, a populacao
tende a nado procurar ajuda médica.

Por outro lado, a noticia de falta de vacina gera uma corrida aos postos de
saude, como se viu durante a ampliacdo da zona endémica de Febre Amarela em
2008. Dessa forma, € relevante destacar que nestes casos a midia deve buscar o
enfoque para o processo epidémico, explicando que fatores ocasionam a doenca,
guais os tratamentos e sintomas da mesma.

Observa-se que quando as pessoas nao encontram as informagdes que
necessitam sobre saude por meio das midias, elas tendem a suprir suas
necessidades informacionais através de buscas na Internet ou em conversas com
familiares, vizinhos e amigos, proporcionando nestes individuos um processo de
autocompreenséo dos fatores os acometem, porém, por vezes, acabam presumindo
um diagnéstico errado, tendo como resultado a automedicacgéo.

Por isso, muitos individudos tendem a buscar a maior quantidade possivel de

informacgodes e utilizam a Internet e as ferramentas de busca informacional, como os
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motores de busca, para complementar as noticias no meio social e midiatico. Essa

discussédo sera mais aprofundada no capitulo a seguir.

2.2 OS MOTORES DE BUSCA: O ACESSO AS INFORMACOES POR MEIO DO
GOOGLE

Diante do grande nuamero de informacdes disponibilizadas na Internet, houve
a necessidade de criacdo de um mecanismo capaz de servir de catidlogo ou de
mineracdo, como forma de ajudar no processo de recuperacdo das informacdes,
surgindo assim os diretérios e logo apos os motores de busca.

Essas ferramentas tém por objetivo contribuir com a information retrival (IR),
recuperacdo da informacdo, que, por sua vez, esta ligada a necessidade
informacional do individuo, ou seja, ndo se refere a quantidade do que € encontrado,
mas sim a qualidade das informacdes localizadas. No cenario da area da saude, ha
uma intensa preocupacao quanto a este aspecto.

Nota-se que o sistema de recuperacdo de informacdes gira em torno da
nocdo de documentos relevantes e nao relevantes, com relacdo a uma necessidade
de informacédo do usuério da informacédo. Manning, Raghavan e Schitze (2009, p. 1,
traducdo nossa) ressaltam que “A recuperacdo de informagdes (IR) objetiva
encontrar material (geralmente documentos) de uma natureza ndo estruturada
(geralmente texto) que satisfagca uma necessidade de informacao dentro de grandes
colecBes (normalmente armazenadas em computadores).”

Nesse aspecto de recuperacdo da informacédo, salienta-se que os diretorios
foram as primeiras ferramentas de busca de informacdes na Internet e mais
particularmente na Web, e possuem a funcdo de “organizar as informagdes na
Internet, [pois] neles, as paginas sao rastreadas (visitadas) e organizadas
(indexadas e armazenadas) por assunto” (MORAIS; AMBROSIO, 2007, p. 2, [grifo
nosso]). Mas, a ferramenta apresenta desvantagens ao que se diz respeito a
guantidade de informacdes indexadas, visto que este processo é feito manualmente,
de forma lenta e pode néo ser completa.

Buscando o aperfeicoamento da ferramenta surgem entdo os motores de
busca, também conhecidos como mecanismos de buscas ou buscadores,

conceituados por Morais e Ambrosio (2007, p. 1) como sendo:
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[...] conjuntos organizados de robds que rastreiam a Internet em busca de
paginas; indices e bases de dados que organizam e armazenam as paginas
encontradas; e algoritmos para tratamento e recuperacao das péaginas. Eles
permitem que seus usudrios realizem buscas na Internet, principalmente
através de palavras-chave.

Nestes buscadores 0 usuario realiza uma pesquisa por meio de uma palavra
ou frase de assunto do seu interesse. Assim, os diretdrios e motores de busca agem
de forma a contribuir na selecdo de informacfes ao estabelecerem um ranking de
links que remetem para diversas paginas. Esse ranking € estabelecido de acordo
com a relevancia dos assuntos e disp6e ao usuario um acesso facil e rapido a
informacéo.

Por conseguinte, Diaz-lsenrath (2005) explica a diferenca entre as duas
ferramentas quando afirma que, os buscadores se diferenciam dos diretorios
mantidos por editores humanos, ja que nao organizam hierarquicamente as paginas
gue colecionam, mas sim por meio de softwares. De modo igual, esses motores de
busca, geralmente, preocupam-se menos com a seletividade e mais com a
abrangéncia de suas bases de dados.

E preponderante fazer uma ressalva de que a relevancia informacional
estabelecida pelos motores de busca é dada por meio de um conjunto de softwares
chamados rastejadores (crawler), robés (webbots), aranhas (spiders), agentes (user-
agents) ou viajantes (wanderers), que fazem toda uma varredura, nas paginas web
indexadas, em busca das palavras buscadas pelo usuario, deste modo as paginas
gue tiverem essas palavras repetidas mais vezes e que apresentarem uma maior
guantidade de links serdo estabelecidas no topo do ranking, sendo este trabalho
feito em suma por intermédio de algoritmos (DIAZ-ISENRATH, 2005).

Dentre os motores de busca que fizeram parte da historia, mas que hoje
estdo desativados citam-se: AltaVista, Baidu e Cadé. Em contrapartida, outros
buscadores que surgiram ganharam espaco no meio web e possuem
funcionalidades até hoje, como o Yahoo Search, MSN Search, Aonde, Ask.com,
DuckDuckGo, Bing e, o mais conhecido e utilizado, Google.

De acordo com a Empresa Serasa Experience, - que responde pela maior
base de dados da América Latina acerca de servigos de informacdo-, em 2015 o
Google Brasil registrou 94,31% de participacdo nas buscas realizadas na Internet no

pais, seguida da Google.com, com 2,05%, Bing, com 1,71%, Yahoo! Brasil em
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quarto lugar, com 1,18%, e Ask em quinto, com 0,54%, da preferéncia dos usuarios
(SERASA EXPERIENCE, 2015).

Constata-se que o Google tem sido o motor de busca mais utilizado a nivel
nacional. Portanto, neste trabalho serdo evidenciadas as politicas e ferramentas
deste buscador como forma de compreender o motor de busca mais utilizado pela
sociedade brasileira quanto o acesso e recuperacédo de informacgdes, em especial do
foco desta pesquisa, a rea da saude.

Neste tocante é importante evidenciar que o Google foi criado em 1998 pelos
graduandos em matematica e engenharia de computacéo, Larry Page e Sergey Brin,
da Stanford University. O termo Google foi utilizado como uma forma mais facil de
pronunciar googol que para os matematicos se refere “10 elevado a centésima
poténcia” e que combinava com o objetivo de construir uma maquina de busca de
larga escala (DIAZ-ISENRATH, 2005).

Porém, o objetivo central da proposta de Brin e Page era “ndo so rastrear e
indexar uma vasta quantidade de documentos, mas também retornar resultados
relevantes”. Para atingir este objetivo o primeiro processo utiliza o robé “GoogleBot”
qgue funciona como um crawler e no segundo processo faz-se uso do algoritmo
PageRank, assim intitulado em homenagem ao seu criador, Larry Page (DIAZ-
ISENRATH, 2005).

O processo de busca do Google dar-se inicio a partir da busca do robd
GoogleBot, também conhecido como spider (aranha), rastreando e indexando a
maior quantidade possivel de paginas da web, algo em torno de bilhées de paginas.
(Figura 4).

Logo apods, ha a insercdo dessas paginas em milhares de maquinas de base
de indice do Google. Assim, quando um individuo busca alguma informagdo no
buscador, essa pesquisa ndo é realizada na web, mas sim na base de indice do
Google.

Diante das centenas de milhares de paginas indexadas, o Google inicia um
processo de mineracdo por critérios para poder estabelecer a relevancia das
paginas pesquisadas, verificando: a quantidade de vezes que o termo investigado
aparece no documento; seja no titulo da pagina; no endereco do site; se 0os termos
da pesquisa aparecem juntos um dos outros; se ha sinbnimos do termo na pagina;
se a pagina é de um site de qualidade ou de baixa qualidade; dentre outros fatores
(BRIN; PAGE, 1998).
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Figura 4 — Fluxo do processo de busca realizado pelo Google
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Fonte: Elaborado pela autora

Posteriormente, € aplicado o sistema PageRank para saber o grau de
relevancia das paginas segundo os critérios do algoritmo e assim definir uma
listagem para o usudrio pesquisador.

O sistema utiliza uma analise dos links existentes nas paginas dos sites
encontrados para poder evidenciar guantos links externos apontam para as paginas
e guao importantes estes sao. Assim € identificado o grau de relevancia na web
dessas paginas e se estabelece um ranking que sera a base de respostas
apresentadas na pagina do Google, visto que as pessoas estdo dispostas a
consultar apenas as primeiras dezenas de resultados (BRIN; PAGE, 1998).

Nessa perspectiva, também se torna relevante ressaltar que ao realizar
buscas, o0 Google também passa a nos reconhecer como usuarios pelo fato de
utilizar cookies (mecanismos que registram o historico de buscas dos usuarios em
um banco de dados) criando assim o perfil de interesse daqueles que utilizam o
motor de busca e direcionando melhor as paginas nos buscadores, assim como

propagandas de interesse do seu usuario.

2.2.1 O Google na area da saude

Diante do intenso uso da web como fonte informacional sobre saude, observa-
se cada vez mais que os motores de busca web tém se aperfeicoado para dispor

informacdes mais integras e veridicas sobre as doencas que circundam a sociedade.
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Assim, o Google Search - considerado a maior base de dados informacionais
do mundo-, despertou o interesse em criar ferramentas capazes de apresentar
medi¢cBes da busca por informag6es na web. Ja em 2001, a empresa Google criou a
ferramenta Google Trends* disponibilizando-a em mais de 28 paises.

Essa ferramenta identifica as tendéncias de busca e termos relevantes para os
conteudos disponiveis no ambito web por meio do motor de busca Google Search®. E
através da estimativa de geolocalizagdo dos seus internautas, fornece tabelas e
graficos com estatisticas e mapas dos paises e cidades que mais buscam pelos
termos e em quais dias, assim como determina os termos e topicos relacionados com
as pesquisas, independente da lingua na qual foi efetuada a busca.

Os dados coletados pelo Google e outros buscadores séo tdo ricos em
informagcdo que muitos estudos j& foram realizados a partir desses dados. As
pesquisas de Polgreen et al (2008) com a base de dados do Yahoo Search, e de
Ginsberg et al (2009) com os dados do Google Search foram as pioneiras nesse
aspecto no campo da saude.

Os estudos utilizaram os dados coletados por motores de busca acerca da
guantificacdo de pesquisas na web sobre a Influenza, no portugués, a gripe. Dessa
forma, estes pesquisadores utilizaram da busca informacional da sociedade para
determinarem uma vigilancia da saude da populacdo por meio da deteccéo
antecipada dos possiveis casos de pneumonia nos Estados Unidos.

Diante da boa funcionalidade e uso dessa ferramenta por parte da sociedade, o
Google lancou em 2009 o Google Flu Trends, uma ferramenta que coletava dados de
pesquisas realizadas sobre a gripe no ambito web, identificando assim a tendéncia de
busca pelo assunto, com o objetivo de monitorar as pesquisas na web sobre tema no
mundo, em especial a HIN1, e disponibilizava esses dados em sua pagina

(https://www.Google.org/flutrends/about/). Esta pagina foi desativada no final de 2014

apesar de ter sido utilizada por muitos pesquisadores e ter sido alvo também de
muitas criticas relacionadas a funcionalidade e eficacia de seus resultados.

Contudo, através desse processo foi possivel estimar os casos de gripe
durante a época em que a doenca estava mais forte em meio a populagéo, visto que

ndo sO pessoas acometidas por gripe buscavam informagfes na web, mas também

4 http://trends.Google.com
5 http://www.Google.com
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pessoas saudaveis, institutos e pesquisadores que queriam compreender melhor a
doenca.

Assim foi possivel estabelecer os periodos em que a populacdo comecava a
sentir os primeiros sintomas da gripe antes mesmo de procurarem ajuda médica. A
partir desses dados, foram estabelecidas estimativas da doenca as autoridades de
saude com o0 pressuposto das mesmas projetarem o niamero de casos e permitirem
métodos de prevencdo e tratamento antes da doenca se tornar uma epidemia
(GOOGLE DISCOVERY, 2011, documento on-line, ndo datado®).

A partir do caso apresentado, verifica-se que a comunicacdo por meio das
buscas na Internet passou a ser entendida como o meio mais utilizado para aumentar
0 conhecimento e a consciéncia dos cidaddos sobre os assuntos de saude, bem como
para influenciar as suas percepcdes, crencas e atitudes, para além do classico modelo
de comunicacdo médico-paciente (LOPES et al., 2013).

Nesse ambito, é relevante destacar que, desde meados de 2011, o mundo e
mais fortemente o Brasil, tem enfrentado uma intensa luta contra a dengue e o seu
principal mosquito transmissor Aedes aegypti. Este fato fez com que muitas pessoas
recorressem aos motores de busca para coletar informacfes acerca da doenca, tais
como sintomas, prevencao, transmissao e cura.

Segundo Catéo, (2012) a dengue € conceituada como uma doenca de etiologia
viral transmitida aos seres humanos por mosquitos vetores, sendo classificada como
uma arbovirose, que significa virose transmitida por artrépodes’.

O interesse sobre o tema e a preocupacdo quanto a epidemia fez com que a
empresa Google lancasse em 2011 a péagina Google Dengue Trends, que
apresentava um acompanhamento dos dados de pesquisa sobre a Dengue no mundo
no periodo de 2002 a 2015. Esse processo de analise de dados permitia coletar os
dados de pesquisas realizadas sobre dengue no ambito web e estimar as incidéncias
de sintomas da doenca antes mesmo das pessoas procurarem ajuda médica
(GOOGLE DISCOVERY, documento on-line, ndo datado).

A estratificacdo dos dados realizada pelo Google Dengue Trends possibilitou
identificar que muitas consultas por termos associados a dengue tendiam a se

tornarem mais populares durante a época das epidemias da doencga. E ao contar a

6 Disponivel em: http://Googlediscovery.com/2011/06/02/Google-dengue-trends-as-tendencias-da-
dengue-ao-redor-do-mundo/. Acesso em: 20 mar. 2017.

7 Animais invertebrados que possuem exoesqueleto rigido e varios pares de apéndices articulados,
cujo numero varia de acordo com a classe.
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frequéncia com que essas consultas de pesquisa aumentava, foi possivel fazer uma
estimativa da circulacdo da dengue em diferentes paises e regides ao redor do
mundo, explicou a empresa Google?.

Assim, através dos dados coletados pela Google foi possivel realizar uma
comparacdo com os dados fornecidos pelo Ministério da Saude, que permitiam
identificar uma correspondéncia muito aproximada dos indicadores de atividade da

dengue tradicional.

Para os epidemiologistas, este é um desenvolvimento empolgante, pois a
deteccdo precoce de uma epidemia pode reduzir o nimero de pessoas
afetadas e assim evitar o surgimento dessas epidemias em diversas partes
do mundo (GOOGLE DISCOVERY, 2011°9).

No Brasil, diante do grande impacto causado pela dengue entre os anos de
2002 e 2015 diversas associagdes e institutos comegaram uma corrida contra o tempo
para realizar pesquisas que demonstrassem a compreensao mais profunda acerca
dessa epidemia, bem como a prevencéo, tratamento e cura para tal doenca.

Tam comportamento foi proporcionando assim, uma divulgagdo em massa
acerca dessa doenca no ambito web, com a prerrogativa de informar a sociedade
sobre 0s riscos e meios de prevencado de novas epidemias, porém, tanto o Flu Trends
guanto o Dengue Trends deixaram de ser atualizados desde o ano 2015.

Segundo Antunes et al (2014, p. 11):

[...] as novas ferramentas de monitoramento na Internet diferenciam-se dos
sistemas convencionais, pela capacidade de capturar dados que
frequentemente escapam as fontes de informacgdo oficiais. Nos ultimos
anos, a Internet tornou-se parte integrante da vigilancia em saude.

E foi diante desse cenario fenomenolégico que a empresa Google langou no
Brasil em fevereiro de 2017, por meio do seu aplicativo, painéis informativos sobre
sintomas e as possiveis relagdes com doengas tipicas de cada pais. Esses painéis ja
estavam disponiveis nos Estados Unidos desde 2015, chegando ao Brasil na verséo
em portugués somente em 2017. Tal iniciativa deu-se a partir da percepcao da equipe
da empresa Google de que cerca de 1% das buscas no mundo eram relacionadas a
sintomas de doencas.

Nessa perspectiva, a empresa informou em seu blog oficial no Brasil que:

8 Disponivel em: <http://Googlediscovery.com/2011/06/02/Google-dengue-trends-as-tendencias-da-
dengue-ao-redor-do-mundo/>. Acesso em: 20 mar. 2017.

9 Disponivel em: <http://Googlediscovery.com/2011/06/02/Google-dengue-trends-as-tendencias-da-
dengue-ao-redor-do-mundo/> Acesso em: 20 mar. 2017.



http://googlediscovery.com/2011/06/02/google-dengue-trends-as-tendencias-da-dengue-ao-redor-do-mundo/
http://googlediscovery.com/2011/06/02/google-dengue-trends-as-tendencias-da-dengue-ao-redor-do-mundo/
http://googlediscovery.com/2011/06/02/google-dengue-trends-as-tendencias-da-dengue-ao-redor-do-mundo/
http://googlediscovery.com/2011/06/02/google-dengue-trends-as-tendencias-da-dengue-ao-redor-do-mundo/

46

[...] procurar por sintomas no aplicativo do Google vai trazer resultados que
foram escolhidos e revisados por médicos do Hospital Israelita Albert Einstein,
com painéis informativos, em portugués, sobre as possiveis condicées para
aqueles sintomas, quais sdo os tratamentos e orientacdes para procurar um
médico. Este € um segundo passo depois de anunciarmos, em margo de
2016, a busca por doencas e, agora, esperamos que facilite ainda mais as
suas pesquisas (O BLOG DO GOOGLE BRASIL, 2017, documento on-line,
nao paginado).

Por isso, constata-se que ha uma crescente preocupacdo com a difuséo e a
busca dessas informagfes na web por meio de motores de busca, como o Google.

Por isso, diante do fato de que a webmetria é utilizada como mecanismo para
mensurar as informacdes virtuais com o uso de ferramentas web, bem como a
possibilidade de aplicacdo dessa ferramenta métrica voltada para a resolugdo de
problemas relacionados com a saude, verifica-se a pertinéncia de investigar as
pesquisas publicadas acerca desta tematica para assim ter um arcabouco tedérico que
fundamente a realizacédo deste estudo.

Para tanto, foi realizado um levantamento bibliografico a partir da Base de
Dados em Ciéncia da Informagdo (BRAPCI), Biblioteca Digital de Teses e
Dissertacdes (BDTD) e a Biblioteca Virtual da Saude (BVS) como forma de
identificar estudos voltados para essa tematica relacionando a webmetria e a
ferramenta Google com epidemias de arboviroses. A escolha das bases e
bibliotecas deu-se devido ao alto nimero de revistas e trabalhos indexados nelas e
da necessidade de buscar trabalhos publicados em nivel nacional e internacional
nos ultimos 20 anos.

Utilizou-se a busca nos campos: titulo, resumo e palavras-chave. Os termos
pesquisados foram derivacbes de webometria e webmetria, sdo eles: webmetrics,
webmetria, webmétrie, webmetria, webometrics, webometria, webométrie e
webometria. A escolha por esses termos deve-se ao fato de que na comunicagéo
cientifica, alguns autores, utilizam ambos como sindnimos, conforme sera discutido
no capitulo 4.

E buscando abranger mais a pesquisa por esses materiais, definiu-se também
utilizar os termos Google Search e Google Trends, visto que estas sao as
ferramentas mais convencionais usadas pela webmetria. Apds a delimitacdo desses
termos refinou-se os artigos encontrados aqueles que abordam as arboviroses,

dengue, chikungunya e zika.
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Ao pesquisar na BRAPCI por todos os termos nao foi possivel identificar
nenhum artigo na area de Ciéncia da Informacédo que aborde o método webmétrico e
as epidemias. Ja na BDTD também néo foi possivel identificar nenhum trabalho que
seja indexado pelos termos e derivagfes da webmetria, porém quando pesquisado
pelos termos das ferramentas deste método foi possivel recuperar 2 trabalhos que
aplicam as ferramentas webmétricas associadas a questdes de epidemias, mas em
nenhuma retrata as arboviroses trabalhadas neste estudo.

Na BVS ao se buscar trabalhos com as derivacdes dos termos webmetria
também ndo se obteve sucesso, porém quando pesquisado por Google Trends e
Google Search foram identificados 83 artigos que abordam as ferramentas
webmeétricas e epidemias, destes apenas 3 abordam a dengue ou a zika e estavam
indexados na base MEDLINE, conforme serédo apresentados abaixo:

1° - O artigo de 2011, sob titulo “Using web search query data to monitor dengue
epidemics: a new model for neglected tropical disease surveillance”, dos
autores Chan, Emily H; Sahai, Vikram; Conrad, Corrie; Brownstein, John S. que foi
publicado na Revista PLOS Neglected Tropical Diseases e que monitourou as
epidemias de dengue durante os anos de 2003 até 2010 nos paises da Bolivia,
Brasil, india, Indonésia e Cingapura e utilizou como metodologia 0 Google Trends

associado a um modelo linear univariavel.

2° - O artigo de 2016, intitulado “Utilizing Nontraditional Data Sources for Near
Real-Time Estimation of Transmission Dynamics During the 2015-2016
Colombian Zika Virus Disease Outbreak”, escrito por Majumder, Maimuna S;
Santillana, Mauricio; Mekaru, Sumiko R; McGinnis, Denise P; Khan, Kamran;
Brownstein, John S. e publicado na Revista JMIR Public Health Surveill. Este estudo
analisou as buscas e casos de zika nos anos de 2015 e 2016 na Colémbia,
comparando-as por meio da ferramenta HealthMap, Google Trends e de um modelo
de decaimento de incidéncia e ajuste exponencial de dados.

3° - O artigo de 2017, com o titulo “Dynamic Forecasting of Zika Epidemics Using
Google Trends”, foi escrito pelos pesquisadores Teng, Yue; Bi, Dehua; Xie, Guigang;
Jin, Yuan; Huang, Yong; Lin, Baihan; An, Xiaoping; Feng, Dan; Tong, Yigang e
publicado na Revista PLoS One. Este artigo mostrou uma pesquisa preditiva de
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epidemia de zika por meio da analise da expansao de doenca no mundo e utilizou
como metologia o Google Trends e o modelo de média moével integrada
autoregressiva.

Entre os artigos aqui apresentados foi covergente o uso do Google Trends,
cujo é uma ferramenta que identifica as tendéncias de busca e termos relevantes
para os conteudos disponiveis no ambito web, por meio do motor de busca Google
Search. E através da geolocalizacdo dos seus internautas se estabelece gréficos
com estatisticas e mapas dos paises e cidades que mais buscam pelos termos, e
em quais dias, assim como determina os termos e topicos relacionados com as
pesquisas, independente da lingua do autor conteudista.

Os estudos identificados tiveram o objetivo de angariar dados na web sobre as
arboviroses e em seguida comparar com os dados registrados em departamentos de
saude nacionais e mundiais, como forma de estabelecer nimeros preditivos de casos
de infeccdo, 0 que permitiu tempo suficiente para implementar intervencdes na
sociedade com o apoio desses departamentos.

Nessa perspectiva, ressalta-se que este trabalho aqui apresentado possui um
ineditismo ao utlizar o método webmétrico como ferramenta para analisar o
comportamento informacional da sociedade brasileira, no tocante a sua forma de
busca, uso e disseminagcédo das informacdes, de modo a contribuir com uma analise
acerca da competéncia informacional desses individuos, porém enfocando a
importancia da disponilizagdo das informagdes em meio a epidemias que assolam o
pais.

Porém, é compreensivel ndo se pode deixar recair nos ombros de aplicativos e
ferramentas tecnoldgicas a preocupacdo quanto a selecdo de informacgbes que
atendam a necessidade informacional dos individuos. Por isso, é relevante destacar o
papel do usuario da informacdo em saber discernir dentre tantas informacdes, quais
sdo as veridicas ou fake News e como as mesmas podem suprir as necessidades
informacionais do individuo.

Partindo dessa premissa, torna-se relevante estabelecer um maior
entendimento para a sociedade sobre questfes que envolvam a saude da populacgéo,
e mais precisamente, informacdes sobre as epidemias no pais, pois estas tém
ocasionado um grande namero de morbidade e mortalidade nos ultimos anos. Assim,
este estudo também busca explanar a relevancia do comportamento informacional da

Era da Sociedade da Informacéo que seréa explanado mais detalhadamente a seguir.
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2.30 COMPORTAMENTO INFORMACIONAL NA AREA DA SAUDE

O comportamento informacional, do inglés, information behavior, € um tema
de larga abrangéncia que perpassa por um universo de assuntos transversais, que
por sua vez, englobam a necessidade informacional dos usuéarios da informacao, as
fontes informacionais, a importancia do profissional da informac&do no processo de
busca, a competéncia e o letramento informacional dos usuarios, bem como a acao
da informacao, tomada de deciséo, dentre outros.

Porém, neste estudo ndo se pretende discutir o comportamento informacional
de forma abrangente, pois se busca tratar do tema de forma pontual na vertente da
necessidade informacional e sua relacdo com o processo de busca e uso da
informagao sobre epidemias de arboviroses, para assim utilizar esse entendimento
conceitual como subsidio para a analise dos dados que compde esta tese.

O comportamento informacional é conceituado por Wilson (2000, p. 49) como

sendo:

[...] a totalidade do comportamento humano em relacdo as fontes de canais
de informacé&o, incluindo tanto a busca de informagé&o ativa como passiva e
o uso de informagéo. Entéo, isso inclui a comunicagcdo face-a-face com
outros, como também a recep¢do passiva de informagcdo como, por
exemplo, assistindo aos anuncios de TV, sem a intencdo de agir sobre a
informacéo dada (WILSOM, 2000, p. 49).

Tendo por base a conceituacdo apresentada, pode-se compreender o leque
de vertentes que podem ser trabalhadas com o comportamento informacional na
ciéncia. Nessa vertente, se compreende que o comportamento informacional é
derivado de uma necessidade informacional de determinado individuo, que busca
através das informagdes, compreender e sanar questdes que o cercam no dia a dia.

Diante da grande quantidade de informacgdes disponibilizadas pela Internet na
Era atual, destaca-se que a sociedade se depara diariamente com um grande fluxo
informacional que permite aos individuos se inteirarem de assuntos de diversos
contextos, bem como o cientifico.

Essa nova forma de ter acesso as informacgfes possibilita que os cidadaos
obtenham um maior conhecimento sobre um leque de assuntos, possibilitando assim
gue tenham uma independéncia informacional que favoreca a estas pessoas o poder

da tomada de decisao.
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Assim, cada vez mais tem se crescido a preocupacao acerca da qualidade
das informacdes que a sociedade tem absorvido e utilizado como geradoras de
conhecimento nos dias atuais. Por isso, a analise do comportamento informacional
da sociedade é um assunto atual e que precisa ser discutido em diversas esferas
como forma de contribuir com a disseminacdo de informacBes veridicas a
sociedade.

No contexto do comportamento informacional da sociedade diante das
epidemias, observa-se que o individuo tem utilizado cada vez mais 0s recursos
tecnoldgicos para ter acesso as informacfes sobre saude. Este comportamento é
consequéncia de uma necessidade informacional acerca de doengas que atingem a
sociedade, visto a rapidez com que as informacdes sobre doencas, epidemias e
surtos se espalham por meio das redes sociais e dos mecanismos midiaticos de
informacéo da atualidade direcionando a atencdo da sociedade quanto as questdes
de saude.

Assim, a necessidade informacional advém de uma lacuna (gap)
informacional que o individuo possui acerca de determinado assunto e a
necessidade de preenchimento dessa lacuna favorece ao atendimento a um
propésito de informacédo genuino ou legitimo, que o leva a buscar a informacao que
ele necessita para posteriormente tomar alguma decisdo com o conhecimento
adquirido através da absorcdo das novas informacfes. Porém, Derr (1993 apud
MARTINEZ-SILVEIRA; ODDONE, 2007, p. 119) ressalta que:

O desejo de ter uma informacédo também né&o é razéo suficiente para dizer
gue ha necessidade de informacdo, assim como o fato de possuir a
informacdo ndo elimina a necessidade da mesma. As duas condi¢des que
devem estar presentes para que se possa dizer que ha necessidade de
informacao séo (a) presenga de um “propdsito” para a informagéo e (b) que
a informacdo em questdo contribua para alcancar este propésito (DERR,
1983).

Dessa forma, depreende-se que a necessidade informacional ndo se baseia
apenas em buscar uma informacdo, mas ter acesso a ela de forma a suprir uma
lacuna informacionall existente naquele individuo. Por isso, quando se associa essa
necessidade com a compreensdo acerca de doencas, pode-se verificar que ter o
entendimento acerca de sintomas, tratamento e cura dessas doencas pode
favorecer a uma necessidade ndo apenas informacional, mas também fisiol6gica

para a permanéncia e propagacéao da raca humana.
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Quando o individuo consegue identificar a sua necessidade informacional,
tende a buscar informacdes para supri-la e esse processo de busca na atual
sociedade ¢é bastante caracterizado pelo uso de motores de busca que
disponibilizam as informacdes processadas ao individuo, cabendo a este saber
discernir quais informacdes serdo absorvidas para suprir a sua necessidade.

Diante dessa perspectiva digital de busca, Ellis (1989 apud MARTINEZ-
SILVEIRA; ODDONE, 2007, p. 124) prop6s um modelo do comportamento da busca

informacional, demonstrado na figura 5 abaixo:

Figura 5 - Modelo do comportamento da busca informacional

Rastreandc

Comegando---Encadeando---Diferenciando---Extraindo---Verificando—Finalizando

Aonitorando

Fonte: Ellis (1989 apud MARTINEZ-SILVEIRA; ODDONE, 2007, p. 124)

O modelo proposto por Ellis em 1989 sugere que o individuo inicia a sua
busca a partir do acesso a algumas paginas (comecar) listadas por um motor de
busca; ap6s as leituras iniciais ha o acesso a links para recursos relacionados
(encadear), em seguida o individuo percorre as paginas e fontes (rastreando);
seleciona algumas informac8es como favoritas (diferenciar); assina servicos de
alerta por correio eletrdnico (monitorar); e pesquisa uma fonte especifica sobre todas
as informacgdes que necessita ou sobre um topico particular (extrair) (CHOO; DETLOR;
TURNBULL, 1998).

E pertinente destacar que a busca por informacées acerca da satde em um
contexto epidémico resulta no uso do conhecimento adquirido por meio das noticias
e informacgbes coletadas para uma determinada tomada de decisdo. Seja ela, a
procura por ajuda meédica; inicio de um tratamento medicamentoso caseiro ou
farmacéutico; ou procura por fontes informais (conversa face a face, por redes
sociais ou grupos de discussdo na web) para confirmacédo do entendimento das
informacdes absorvidas.

As acbes que ocorrem posteriormente sdo delimitadas pelo que chamamos

de Information Literacy (IL), conhecida no Brasil como Competéncia Informacional
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ou Letramento Informacional, que “surgiu em 1970 nos Estados Unidos para
caracterizar competéncias necessarias ao uso das fontes eletrénicas de informacao,
gue comecaram a ser produzidas na época” (CAMPELLO, 2009b, p.12).

A competéncia informacional passa a ser entendida como um elemento
imprescindivel na sociedade da informacédo, baseada na construcdo de habilidades,
competéncias e atitudes necessarias para que o individuo, também chamado de
usuério da informacao, saiba localizar, selecionar e interpretar informacdes.

O termo competéncia informacional “na area da saude é conhecido em sua
versao inglesa como Health Literacy, com traducdo para a lingua francesa em
Littératie (ou também littéracie) en Santé, continuamente empregado como
Compétence Informationnelle en Santé” (CIS) (CAVALCANTE, et al, 2012, p. 91).

Dentre as principais competéncias necessarias para lidar com a informacao
na area da saude, Cavalcante et al (2012) lista algumas, a saber: conhecimento e
habilidades no uso do computador; conhecimento e habilidades em pesquisa
bibliografica e documentaria; estratégias de pesquisa e ferramentas utilizadas; e
exploracdo dos resultados pesquisados.

A partir dessas competéncias o usuario da informacéo podera fazer uso da
informacéo coletada de forma a contribuir com o processo de disseminacdo de
informacdes veridicas, orientacdes de outros individuos e cuidados pessoais e
sociais quanto as formas de transmissdao, tratamento e prevencdo das epidemias no
contexto geral.

Tendo por base o arcabouco tedrico aqui apresentado, compreende-se a
importancia do processo de comportamento informacional do individuo perante
epidemias no contexto brasileiro e social. E para compreender um pouco mais
acerca das epidemias de arboviroses aqui ressaltadas, apresenta-se o capitulo 3 a

sequir.
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3 AEDES AEGYPTI: DOENCAS CAUSADAS NO TERRITORIO BRASILEIRO

O mosquito do género Aedes que pertence a familia Culicidae possui
centenas de espécies, dentre elas se destacando duas do subgénero Stegomyia, a
Aedes albopictus e Aedes aegypti, ambas consideradas como vetores de
arboviroses, ou seja, doencas causadas pelos chamados arbovirus, que incluem a
febre amarela, dengue, chikungunya e zika. Logo, “apesar da importancia do Aedes
albopictus na transmissdo da dengue na Asia, ele se configura apenas como um
vetor secundario, tanto na Asia como em outras partes do mundo” (CATAO, 2012, p.
35). Assim, em escala global evidencia-se que a presenca do Ae. albopictus € ainda
bastante escassa, destacando-se 0 Ae. aegypti como um dos principais
transmissores das arboviroses no mundo.

Os mosquitos Ae. albopictus e Ae. aegypti sdo artropodes, por possuirem pés
articulados, com trés pares de patas, o que os denominam como Hexapoda; e sédo
Diptera, ou seja, possuem um par de asas anterior funcional e um par posterior
transformado em halteres (CONSOLI; OLIVEIRA, 1994).

O Ae. albopictus, um culicideo zoofilico, também é conhecido como Mosquito
Tigre Asiatico, “é originario das florestas do Sudeste Asiatico e, ao longo do tempo,
desenvolveu grande capacidade de ocupar recipientes naturais e artificiais, sendo
encontrado tanto no ambiente urbano quanto no suburbano” (ALMEIDA et al, 2006,
p. 1095).

O Ae. albopictus possui uma caracteristica peculiar que permite que seus
ovos tenham uma diapausa - que é caracterizado pela suspensédo de funcédo e
desenvolvimento desses ovos - bastante extensa, permanecendo viaveis por longos
periodos quando acondicionados em ambientes quase completamente secos e com
baixas temperaturas. Além de possuir uma capacidade de procriar em criadouros
naturais e artificiais, preferencialmente situados em &ambitos sombreados ou
parcialmente sombreados, como florestas, dai sua caracteristica como mosquito
silvestre (NEVES E SILVA, 1989 apud PESSOA et al, 2013, p. 78).

O primeiro registro de sua aparicdo nas Américas foi em 1985, nos Estados
Unidos. Em 1986 no Brasil surgem o0s primeiros registros da presenca deste
mosquito nos estados do Rio de Janeiro, Minas Gerais e Sao Paulo e especula-se
gue a entrada desse mosquito em territorio brasileiro deu-se através do comércio de
minério de ferro com o Japdo (CONSOLI; OLIVEIRA, 1994).
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Porém, até o presente momento, ndo ha evidéncias na literatura cientifica de
gue o Ae. albopictus seja um eficiente transmissor da dengue, ao contrario do Ae.
aegypti que tem sido responsavel pela transmisséo de alguns arbovirus no mundo.

De acordo com estudos dos pesquisadores Hondrio e Oliveira (2001) e
Forattini et al. (1998) foi possivel verificar que quando Ae. aegypti e Ae. albopictus
coexistem no mesmo criadouro, ha um aumento de Ae. albopictus, tanto em areas
urbanas quanto em zonas rurais, fato que supde que o Ae. albopictus substitua ou
desloque Ae. aegypti daquela area (PESSOA et al, 2013, p. 78). Em contrapartida,
os estudos de Chan KL, Chan YC e Ho BC (1971) mostram que no sudeste asiatico
guando houve infestacdo por Ae. albopictus, com a introducdo e expansao do
mosquito Ae. aegypti 0 processo ocorreu ao contrario.

Ambos os estudos nos revelam que “Tal comportamento sugere a existéncia
de uma competicdo entre essas espécies por recursos do meio, obrigando-as, neste
caso, a elaborar novas estratégias de adaptacdo, com fins de minimizar os efeitos
dessa provavel competicdo” (PESSOA et al, 2013, p. 78).

O Ae. aegypti foi inicialmente descrito cientificamente como sendo do género

Culex, conforme revisado pelos pesquisadores do Instituto Oswaldo Cruz.

O vetor foi descrito cientificamente pela primeira vez em 1762, quando foi
denominado Culex aegypti. Culex significa “mosquito” e aegypti, egipcio,
portanto: mosquito egipcio. O género Aedes s6 foi descrito em 1818. Logo
verificou-se que a espécie aegypti, descrita anos antes, apresenta
caracteristicas morfolégicas e bioldgicas semelhantes as de espécies do
género Aedes — e ndo as do ja conhecido género Culex. Entdo, foi
estabelecido o nome Aedes aegypti (INSTITUTO OSWALDO CRUZ,
documento on-line ndo datado e ndo paginado?®).

O vetor também possui como caracteristicas, ser cosmopolita (oriundo de
centros urbanos) e existir em territorios tropicais e subtropicais, sendo seus
criadouros preferencialmente artificiais. Nos estudos de Consoli e Oliveira (1994)
verifica-se que os Ae. aegypti se procriam por meio da agua limpa, nao turva e pobre
em matéria organica e em decomposicao.

Entretanto, em estudos mais recentes como o de Beserra et al (2009) é
comprovado que o Ae. aegypti sofreu modificacbes em sua genética ao longo das
décadas e que devido a necessidade de adequar-se as novas condi¢des urbanas e
ambientais, que sofrem interferéncia humana, foi possivel identificar que “Ae. aegypti

tem capacidade de se desenvolver tanto em ambientes com elevados graus de

10 Disponivel em: <http://www.ioc.fiocruz.br/dengue/textos/curiosidades.html>. Acesso em: 04 abr.
2018.
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poluicdo como em esgoto doméstico bruto, onde ha alta concentracdo de material
organico” (BESERRA et al, 2009, p. 285).

Nessa perspectiva, observa-se que a proliferacdo dos mosquitos é fortemente
influenciada em estagbes chuvosas, mas sua “densidade populacional também se
mantém consideravel durante as estagcées menos chuvosas, a custa dos criadouros
semipermanentes e independente das chuvas (caixas d’agua, cisternas, latdes
etc.).” (CONSOLI; OLIVEIRA, 1994, p. 116).

Sua capacidade de voo é limitada, se comparada com outras espécies, ndo
excedendo 100 metros de alcance de voo, sendo comum encontrar a fémea por toda
a sua vida no mesmo local da eclos&o dos ovos (CATAO, 2012).

No tocante a forma de reproducdo, apés o acasalamento a fémea realiza a
hematofagia (alimentacdo pelo sangue) através da picada em humanos ou animais
para a retirada do sangue necessario para 0 processo de desenvolvimento e
maturacdo dos seus ovocitos. Esses habitos hematofagos propiciam que o mosquito
se alimente de sangue humano contaminado por virus e assim tornem-se potenciais
transmissores de doencas. Esse processo hematdfago é realizado em horarios
diurnos, situados no amanhecer e pouco antes do crepusculo (CONSOLI;
OLIVEIRA, 1994).

E importante destacar que tanto o macho quanto a fémea se alimentam de
néctar e seiva, mas como o macho ndo produz ovos, ele ndo necessita de sangue e
€ por este motivo que apenas as fémeas sdo transmissoras das doencas ao ser
humano.

No que se refere a forma de reproducao, tanto a fémea do Ae. aegypti quanto
do Ae. albopictus que maturam os ovos e 0s depositam em um ambiente contendo
agua parada e em mais de um criadouro. E importante frisar que “a fémea necessita
de uma inseminagéo para fecundar todos os ovos que vira a produzir em todo o seu
periodo de vida” (CATAO, 2012, p. 40). O desenvolvimento do embrido dentro dos
ovos demora em torno de 2 ou 3 dias, dependendo da temperatura do ambiente
(CONSOLI; OLIVEIRA, 1994).

ApOs o desenvolvimento embrionario, 0sS 0v0S permanecem viaveis por
aproximadamente 1 ano, sendo necessario apenas o contato com a agua por 30
minutos para que 0S 0VOS Se rompam e assim surjam as larvas. Apos 5 dias tornam-
se pupas e com mais 2 ou 3 dias tornam-se adultos, tendo um periodo de vida em
torno de 30 a 45 dias (CONSOLI; OLIVEIRA, 1994).
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Entdo, o processo de desenvolvimento tanto dos mosquitos Ae. aegypti
qguanto dos Ae. albopictus perpassa pelas fases de ovos, larva, pupa e forma alada
(adulto) e essas fases (figura 6) somam um total de 8 a 10 dias, variando de acordo

com a temperatura e disponibilidade de nutrientes.

Figura 6 — Fases de vida do Aedes aegypti e Aedes albopictus

Ovos

<’

E relevante elucidar que a transmissédo dessas doencas perpassa por trés

Fonte: Elaborado pela autora

componentes: o virus que causa a doenca; 0 mosquito, que transmite o virus; e a
pessoa susceptivel. A pesquisadora do Instituto Oswaldo Cruz (IOC/Fiocruz), Denise
Valle (comunicacdo verbal, documento online!) ressalta que “nem todos os A.
aegypti transmitem a doenca, porque nem todos estdo infectados com o virus da
dengue. Para que a transmissdo da doenca aconteca, € preciso que o vetor esteja
infectado e infectivo — 0 que séo coisas diferentes".

O mosquito fémea se torna infectado quando suga o sangue com o virus de
algum doente e assim armazena-o em seu estdbmago, porém sO € capaz de
transmitir o virus entre 10 a 12 dias ap0s, periodo em que o virus se espalha pelo
corpo do mosquito e atinge as glandulas salivares, tornando-o infectivo. Esse
periodo entre o mosquito tornar-se infectado até virar infectivo é chamado de

Periodo de Incubacédo Extrinseco (PIE).

11 Disponivel em:< http://www.ioc.fiocruz.br/dengue/textos/Aedesvetoredoenca.html>. Acesso em: 31
jan. 2017.
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Nos estudos de Mourya et al (2001) é ressaltado que o fato das fémeas
serem portadoras do virus torna provavel que grande parte de seus descendentes ja
nasgam infectados (transmisséo vertical), 0 que as torna aptas para transmitir a
enfermidade, tdo logo o virus complete seu ciclo evolutivo no interior do corpo do
inseto.

O processo de contagio das doencas ocorre quando 0 mosquito fémea
infectado por um virus e ja infectivo pica um individuo, entdo o mosquito realiza o
processo de succdo do sangue humano, e durante este processo de succdo o
mosquito injeta sua saliva infectada e assim introduz na corrente sanguinea da
pessoa 0 virus da doenca (INSTITUTO OSWALDO CRUZ, documento on-line ndo
datado e nédo paginado?®?).

O individuo quase sempre ndo sente a picada do mosquito, pois de acordo
com Oliveira (2015, p. 85):

A saliva dos mosquitos € um coquetel farmacoldgico que contém dezenas
de componentes destinados a véarias funcdes. Ja foram identificadas
proteinas com acgdo anticoagulante e anti-inflamatoria, além de moléculas
vasodilatadoras e imunomoduladoras que, em conjunto, facilitam a
aquisicdo do sangue mais rapidamente (OLIVEIRA, 2015, p. 85).

Ao analisar o processo biolégico de vida desses vetores e a formas de
transmissdo das doencas € possivel refletir que a probabilidade de eles poderem vir
a morrer antes mesmo de se tornar infectivos é bastante alta, visto que:

i. Se levando em conta que apenas o mosquito fémea tem a possibilidade de
transmisséo;

ii. Nem todos os mosquitos fémeas estédo infectados e que nem todos picam
pessoas doentes;

iii. Somado ao fator de que vida do Ae. aegypti € bastante curta, em média de 30

a 42 dias;

iv.  ApOs eles adquirirem o virus, necessitam de 10 a 12 dias para tornassem
infectivos.

Sendo assim, o fator mais preponderante para o favorecimento das epidemias
dessas doencas é a proliferacdo dos mosquitos por meio dos criadouros, visto que

0s ovos do mosquito sdo capazes de permanecerem viaveis a tornarem-se larvas

12 Disponivel em: <http://www.ioc.fiocruz.br/dengue/textos/aedesvetoredoenca.html>. Acesso em: 07
abr. 2018.
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por um periodo extenso de até 1 ano, necessitando apenas de lugares com
temperatura adequada e agua para tornarem-se larvas do mosquito.

As caracteristicas de proliferacdo desses mosquitos sdo temas muito
relevantes a serem discutidos, principalmente o do Ae. aegypti, considerado como o
mais importante vetor de febre amarela, dengue, chikungunya e zika. Para tanto,
inicialmente, ha a necessidade de delimitar um contexto historico abordando de
principio sua origem, enfocando, em nivel nacional, como ocorreu a sua proliferacéo
e quais medidas de erradicacdo ocorreram ao longo da historia.

O Ae. aegypti é originario do Egito, um pais localizado no oeste da Africa, e
0S primeiros registros nas Américas deram-se por meio de episédios epidémicos de
febre amarela urbana em algumas ilhas do Caribe, em Guadalupe e St. Kitts, no ano
de 1635, se expandindo posteriormente até a Jamaica em 1655 (DONALISIO, 1999).
Essa expansao foi derivada pelo comércio maritimo de escravizados no Atlantico Sul
e no mar do Caribe (CATAO, 2012).

A primeira constatacdo do mosquito no Brasil deu-se por meio da confirmacéo
dos casos de febre amarela, em 1685, na cidade de Recife, Pernambuco, e no ano
seguinte em Salvador, Bahia (FRANCO, 1969). Entre os anos de 1850 e 1899 houve
uma grande propagacao do Ae. aegypti no pais, ocasionando também um numero
elevado de surgimento de casos de dengue na populacdo brasileira (BRASIL,
FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE, 2001).

Diante de tal cenario, em 1901, iniciou-se em algumas cidades do estado de
Sédo Paulo campanhas especificas contra o Ae. aegypti, que se estenderam até o
estado do Rio de Janeiro, onde Oswaldo Cruz delimitou estratégias voltadas para o
isolamento de doentes e destruicdo dos criadouros do mosquito, possibilitando
assim a erradicacdo da arbovirose até meados de 1928 no Rio de Janeiro (CATAO,
2012).

Em 1923, o Brasil assinou um acordo com a Fundag&o americana Rockfeller
com o objetivo de “combate ao Aedes aegypti nas maiorias cidades da época, ndo
concentrando suas atividades nas cidades menores e que se situavam no interior do
pais” (CATAO, 2012, p. 64).

Ja em 1930, Getulio Vargas assumiu o desafio de erradicar o mosquito do
pais e em 1932, cria 0 Servico Nacional de Febre Amarela que objetivava combater
e erradicar a doenca por meio da vacinacdo e combate a0 mosquito transmissor
(LOWY, 1999).
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Porém, ndo somente no Brasil que este vetor se alastrava e causava
doencas, (como a febre amarela e a dengue) mas também em diversos paises do
mundo, principalmente, nas Américas. E este fato contribuia com que o Brasil ndo
conseguisse erradicar o mosquito, visto que havia a necessidade de uma forca
tarefa dos paises vizinhos também, que necessitavam voltarem seus olhares para a
importancia da erradicacao do Ae. aegypti.

Assim, a partir do sucesso da implantagdo do Servico Nacional de Febre
Amarela no Brasil, a Organizagdo Pan-Americana de Saude (OPAS) cria em 1947 o
Programa de Erradicacdo de Ae. aegypti das Américas e até 1958 conseguiu
erradicar 0 mosquito em grande parte dos paises. Essa erradicacdo deu-se,
principalmente, por meio do uso de um inseticida denominado
diclorodifeniltricloroetano (DDT), que teve sua efetividade apenas por algumas
décadas (MAGALHAES, 2016).

Nos estudos de Gubler (1998) é possivel inferir que entre os anos de 1950,
1960 e 1970 houve uma erradicacdo do mosquito Ae. aegypti na América Central e
Ameérica do Sul por meio da implantagdo e efetividade do Programa da OPAS (figura
6).

Entretanto, em 1970 o Programa de Erradicacdo do mosquito foi
descontinuado e o Ae. aegypti comecou a reinvadir novamente o0s paises, e em

1998, boa parte das Américas tinham propagado o mosquito (figura 7).

Figura 7 — Distribuicdo do Ae. aegypti nas Américas durante os anos de 1930, 1970 e 1998

1970 1998

Fonte: (GUBLER, 1998, p. 481)
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Em uma percepcdo mundial, verifica-se que apdés a descontinuidade dos
Projetos de erradicacdo em 1970, o Ae. aegypti alcancou uma grande magnitude,
principalmente em meados de 1998, se espalhando e causando uma grande
epidemia de dengue em diversas partes do mundo, conforme € demostrado nos

estudos de Gubler (1998) na figura 8 abaixo.

Figura 8 — Distribuicdo do Ae. aegypti e de dengue em 1998

&2 Areas infested with Aedes aegypti

B Areas with Aedes aegypti and dengue epidemic activity

Fonte: (GUBLER, 1998, p. 483)

No que se refere ao Brasil, observa-se que a erradicacdo do mosquito se deu
em 1955, porém paises vizinhos como as Guianas e a Venezuela, assim como 0S
Estados Unidos e Cuba ndo implementaram politicas para a erradicacdo do
mosquito, em virtude disso, desencadeou uma reinvasdao do mosquito no Brasil
durante a década de 60, com uma dimensédo geografica bem maior e causando
diversos casos de dengue ao longo das décadas seguintes (CATAO, 2012).

Desde entdo, o mosquito nunca mais foi extinto do Brasil e além da febre
amarela e da dengue, em 2014 o Brasil vivenciou uma nova epidemia, dessa vez da
febre chikungunya, também transmitida pelo vetor Ae. aegypti e que apresenta
sintomas um pouco parecidos com os da dengue, porém numa intensidade de dores
mais fortes (BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE, 2015). De acordo com os boletins
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epidemioldgicos do Ministério da Saude, em 2015 foram notificados mais de 32.000
casos da doenca no pais.

Ja em abril de 2015, houve o surgimento de uma epidemia maior, a zika,
também pouco conhecida, na qual mais de 90 mil pessoas em menos de 3 meses
foram diagnosticadas, segundo dados fornecidos pelo Ministério da Saude (DINIZ,
2016; DREZETT, J.; GOLLOP, T.R., 2016; DUPONT-ROUZEYROL, M. et al., 2016;
MCNEIL JR., 2016; CHAVES, 2017; GARCIA, 2018).

A zika se expandiu pelo mundo e fez com que muitas pessoas recorressem
aos motores de busca para obter informacdes esclarecedoras acerca dessa doenca,
bem como sobre sua possivel relacdo com doencas neurolégicas congénitas
associadas a infeccdo por zika, como os casos de microcefalia em bebés de
mulheres gestantes que contrairam o virus e da Sindrome de Guillain Barré.

Toda essa expansdao do mosquito Ae. aegypti pelo mundo fez com que
diversos paises, inclusive o Brasil, despertassem a necessidade da criacdo de
politicas publicas e campanhas para informar a sociedade acerca do impacto
epidemioldgico causado pelo mosquito.

Diante disto, nota-se que para uma nova erradicacdo do mosquito ha a
necessidade de eliminacdo dos potenciais criadouros, porém este € um arduo
trabalho, pois conforme o coordenador de Gestdo e Ecologia do Vetor da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Raman Velayudhan (2017), essa
erradicacao envolve “questdes como o saneamento basico, o desordenamento
urbano, a densidade populacional em areas urbanas, as irregularidades no
abastecimento de agua e o lixo doméstico, responsavel por 80% dos focos de
mosquitos transmissores”.

Nesse contexto, torna-se primordial a implantacdo de politicas publicas que
envolvam o Estado e a sociedade, para gque assim seja possivel minimizar os casos
de arboviroses no Brasil e no mundo. Nao obstante, essa discussdo é complexa
mediante a real situagéo de extrema pobreza de uma parte da populagéo que vive
em diversas partes do pais e que carecem de saneamento basico, moradia, saude,
educacéo, dentre outros.

Com o pressuposto de explanar as caracteristicas de tais doencgas abordadas
neste capitulo, os proximos subcapitulos irdo abordar um contexto histérico

conceitual das mesmas para ampliar as discussfes deste estudo.
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3.1 AFEBRE AMARELA E A HISTORIA DA SAUDE PUBLICA NO BRASIL

A febre amarela é uma doenca infecciosa febril aguda, transmitida por vetores
artropodes e causada por um virus do género Flavivirus, da familia Flaviviridae
(BRASIL, 2017a). O género e a familia do virus da febre amarela sdo os mesmos de
outras doencas, como a dengue e a zika.

Quanto a epidemiologia, a febre amarela se divide em dois ciclos, silvestre e
urbano. A febre amarela silvestre ocorre principalmente na Africa e nas Américas, e
0S principais mosquitos transmissores sdo do género Aedes, Haemagogus e
Sabethes. Ja nos casos do ciclo urbano o Aedes aegypti € o0 mosquito responsavel
pela transmissdo (STRODE, 1951).

As manifestacdes clinicas da doenca sédo assintomaticas; oligossintomaticas;
leves; moderadas; graves; e malignas, e seus sintomas podem variar de acordo com
as manifestacdes clinicas e os dias de encubacdo do virus no corpo humano,
conforme apresentado na figura 9 abaixo.

E apesar da febre amarela ser caracterizada como uma doenca fatal pondera-
se que pelo menos 90% dos seus casos sejam considerados oligossintomaticos e
leves, sendo diagnosticados apenas por meio de exames laboratoriais, e apenas
10% sao na forma grave (VASCONCELOS, 2006).

Figura 9 — Apresentacdes clinicas da febre amarela no ser humano

Forma clinica Evolugao (dias) Principais manifestagbes Grupos mais acometidos
Leve até 2 febre e cefaléia criangas com anticorpos matermnos (1gG)
adquiridos
Moderada 2-3 sintomas anteriores & mais pess0as com imunidade para
mialgias, arralgias, nduseas, outros Flavivirus®

vimitos e astenia

Grave 3-5 além dos anteriores, ictericia, agricultor, pescador, cacador, lenhador,
hematémase ou oliglria turista e outros suscetiveis com
imunidade cruzada para Flavivirus
Maligna =6 todos os sintomas cléssicos Mesmo grupo de pessoas sem imunidade
580 observados Crizada para outros Alavivirus

Fonte: Vasconcelos (2006, p. 283)

A febre amarela se destaca na histéria por ser uma doenga que se propagou
por diversas partes do mundo em um periodo em que ndo havia veiculos de

informacdo a sociedade. Sendo assim, varios rumores sobre a febre amarela
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desencadearam grandes consequéncias e dificultaram o processo de erradicacéo da
doenca.

Acerca do primordio da historia sobre a febre amarela, o pesquisador e ex-
coordenador de combate da febre amarela no Brasil, Odair Franco (1969) ressalta
que o primeiro registro da doenca é datado de 1495, periodo em que Cristévao
Colombo e sua expedicdo, composta por espanhdis, lutaram na batalha de Vega-
Real ou Santo Serro contra os indigenas na ilha Espanhola, localizada no Caribe. E
em meio as lutas, a tropa refugiou-se nas florestas e montanhas como forma de
atacar e matar os inimigos que passavam ao seu alcance, porém, dois meses
depois, houve uma epidemia que ocasionou uma elevada mortalidade tanto dos
europeus quanto dos indigenas que estavam nessas florestas.

Segundo Franco (1969), a partir dos sintomas descritos pelos doentes na
época, o médico francés Béranger Féraud (1890 apud FRANCO, 1969, p. 5) chegou

a conclusao de que:

[...] ‘se pode admitir sem hesitacdo que esta doenca era febre-amarela’. A
partir de entdo é que foram aparecendo notas, resenhas, histérias e
monografias mais ou menos parecidas umas as outras, descrevendo uma
‘praga epidémica’ existente no [Novo] Mundo, sem nenhuma semelhanca
com as enfermidades conhecidas na Europa.

Porém, Bustamante (1958) apresentou estudos documentados de que na
civilizacdo Maia constatou-se epidemias de febre amarela em periodos anteriores ao
relatados pelos espanhdis, e que a doenca foi denominada na época como “xekik”
que significa “vdmito de sangue”, o principal sintoma da doenca.

Entretanto, Franco (1969, grifo nosso) apresenta que “o jesuita Raymond
Bréton foi o primeiro a se referir a febre-amarela com relativa precisao, ao relatar a
epidemia que ocorreu em 1635 entre os imigrantes [franceses] na ilha de
Guadalupe”, aléem de fazer uma associacdo entre a derrubada de arvores e a
doenca. E em 1640, o padre Du Tertre “ao chegar a ilha também fez um relato dessa
epidemia e confirmou que as pessoas atacadas de ‘golpe de barra’ estavam
ocupadas no corte de matas”.

Observa-se que mediante a falta de acesso as informacdes na época, a febre
amarela foi, inicialmente, associada a diversos tipos de rumores relacionados a sua

causa, tais como: castigo divino, puni¢cdo dos pecados, decomposi¢cdo da matéria
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organica, vapores venenosos que a queda das arvores exalava, eclipses, condi¢cdes
climaticas, contaminacéo da agua, dentre outros (FRANCO, 1969).

Assim, a falta de informacgéao relacionada com a busca pela compreenséo dos
episédios que ocorriam, bem como a falta do conhecimento cientifico, despertavam
nas pessoas o conhecimento popular ou senso comum, como forma de explicacédo
dos fatos e entendimento do ciclo da natureza que os cerca.

Posteriormente, em 1648 a epidemia ressurgiu na ilha de Guadalupe e
eclodiu em Yucatan, no México, sendo importante frisar que a epidemia do México
registrada em um manuscrito Maia “foi o primeiro surto possivel de identificar-se,
com segurancga, como de febre-amarela, porque dessa epidemia frei Diego Lopez de
Cogolludo féz uma descri¢cao detalhada” (FRANCO, 1969).

A principal dificuldade cientifica da época era identificar qual o causador da
doenca. A principio, em 1880 Freire Junior afirmou que ela era transmitida por um
parasita, denominado Cryptococcus xanthogenicus, mas em 1885, Araujo Goes
derrubou a teoria anteriormente proposta, comprovando que 0S Supostos germes
eram apenas hemacias alteradas. No mesmo ano, Filogonio Utinguassu defendeu a
ideia que a transmissao da febre amarela era por meio de um mosquito (REZENDE,
2009).

Um fato importante da histéria € que em fevereiro de 1881, ocorreu em
Washington, Estados Unidos, uma Conferéncia Sanitaria Internacional, na qual o
médico Carlos Juan Finlay apresentou sua ideia de que a febre amarela era
transmitida através da picada do mosquito Culex fasciatus, hoje denominado Aedes
aegypti. Contudo, somente em 1954 ele foi reconhecido como o descobridor do
agente transmissor da febre-amarela (FRANCO, 1969).

Sendo assim, em 1901, James Carrol identificou que a doenca era transmitida
por um virus que se propagou na sociedade por meio de uma injecdo subcutanea
aplicada no soro sanguineo de um enfermo. E logo apds, foi possivel criar a primeira
vacina, ainda em 1901 por William Gorgas (REZENDE, 2009).

Os Estados Unidos, buscando desenvolver e implementar programas
sanitarios, criou a Fundacdo Rockefeller em 1913, caracterizada como uma
organizacdo filantropica voltada a questdes da saude a nivel internacional.
Posteriormente, a fundacdo lancou em 1918 uma campanha mundial de combate a

febre amarela, baseada nos estudos do pesquisador e médico Carlos Juan Finlay
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gue direcionava a erradicacdo do mosquito Ae. aegypti como mecanismo para a
solucéo das epidemias e casos de febre amarela.

No entanto, apesar da falta de conscenco entre pesquisadores acerca do pais
que registrou os primeiros casos da doenca, é importante destacar que o local de
origem do virus distingue-se destes. Autores como Carter (1931) e Scott (1939)
acreditam que o virus é originario da Africa Ocidental e foi levado até as Américas,
onde foram realizadas as primeiras descricdes da doenca. Apesar de que na Africa,
a doenca foi identificada, somente em 1778, na epidemia de S&o Luiz do Senegal.
Entretanto, Franco (1969) acredita que o virus € originario da América Tropical e
Rezende (2009) afirma ser da América Central.

Neste estudo defende-se a origem africana do virus da febre amarela,
baseada em estudos apresentados por Vasconcelos (2006, p. 276) quando o

mesmo explica que através de:

[...] pesquisas utilizando ferramentas moleculares indicam que as amostras
de febre amarela da América perderam parte de uma [sequéncia] repetitiva
do genoma na regido nao codificante 3’, o que ndo ocorre nas amostras
africanas inclusive na vacina 17D e na amostra protétipo Asibi da qual
derivou a amostra vacinal. Isto praticamente encerra a polémica, indicando
que o virus se originou na Africa.

Ja no Brasil a historia da febre amarela se permeia com a histéria da saude
publica, visto que foi a partir da necessidade de erradicacdo da doenca que se
iniciou no pais o estabelecimento de politicas publicas voltadas para a saude da
populacao.

Sendo assim, afirma-se que no pais a febre amarela surgiu pela primeira vez
em 1685 na cidade de Recife, em Pernambuco e a chegada do virus é associada a
chegada de um navio da ilha de Sdo Tomé, localizado a cerca de 300 km da costa
Ocidental de Africa (figura 10).

De principio, apos o registro da doenga no Brasil, no ano seguinte, em 1686
houve uma epidemia na Bahia, a qual resultou em um grande numero de
mortalidade naquele estado e que se propagou para diversos outros estados
brasileiros. Estima-se que dentre os anos de 1686 a 1692, Salvador teve em torno
de 25 mil pessoas contaminadas e mais de 900 morreram em decorréncia da febre
amarela (REZENDE, 2009; VASCONCELOS, 2006).



66

Figura 10 — Infografico dos momentos histéricos da febre amarela no Brasil

Primeiro Emilio Ribas Criagao do
registro Jodo liderou a Oswaldo Nova Servigo
defebre  Ferreiro campanha Cruz epidemia de Nacional da
amarela  daRosa de combate consegue febre Febre
na vem para Reintroducdo ao mosquito eliminar a amarela ldentificagdo Amarela em
cidade oBras da Febre em febre coma laboratorial  substituicdo Afebre
de combater amarela pelo  Sorocaba, amarela facetado do ciclo da amarela foi
Recife, afebre Rio de interior de  doRio de ciclo silvestreno  Fundacdo  considerada
PE amarela Janeiro SaoPaulo  janeiro silvestre Brasil Rockefeller  controlada
1685 1687 ' 1%5-).- 121-.- 127 1928 :3.33 . %.. 196‘8 .
D i e 0804 00-0--9-0-0---0--
1686 1691 1850 1903 1920 1929 1937 1942 2014
Registro Iniciou-se a A Secretaria de Oswaldo Atuacdoda  Criagdo do Criagioda  Ultima Reinvasdo
de primeira Estado de Cruz foi Fundagio Servico vacinade ocorréncia dos casos
epidemia campanha Negocios do nomeado Rockfeller ~ Cooperativo  controle da  de febre no pais,
na Bahia sanitaria Império diretor-geral na de Febre doenga  amarela mas de
oficial do publicou de Saide orientagéo Amarela produzida urbanano forma
Brasil Regulamento Puablicae de politicas no Institute  Brasil, no controlada
Sanitario iniciou uma de combate Oswaldo Acre
reinstaurande  campanha afebre Cruz
as medidas sanitaria amarela
sanitarias rigida no Rio
de Janeiro

Fonte: Elaborado pela autora e adaptado dos estudos de Franco (1969), Rezende (2009) e
Vasconcelos (2003)

Segundo Franco (1969), buscando controlar os casos de febre amarela no
pais, em 1687 o médico portugués Jodo Ferreiro da Rosa foi enviado para a cidade
de Olinda, Pernambuco, com o proposito de empenhar-se ao combate a doenca e
ao tratamento dos doentes. Dois anos apos, em 1689 ele publicou em Lisboa o
primeiro livio sobre febre amarela, intitulado Tratado Unico da Constituicéo
Pestilencial de Pernambuco.

Obstante, a dissipacdo da doenca no territério brasileiro continuava e ia além
do tratamento de doentes, fato que apenas amenizava o caos existente na saude da
populacdo e se deparava com a falta de entendimento acerca da causa da doenca.
Um fato que dificultava o controle da mesma no pais, era que a divisdo entre
capitanias e seus varios nobres que as administravam, impossibilitava a insercao de
um controle nacional de praticas de controle de febre amarela.

Mas, em meados de 1691 o Marqués de Montebelo, governador da Capitania
de Pernambuco, contraiu a doenca e apds ter sobrevivido liderou a primeira
campanha sanitaria oficial do Brasil, buscando assim minimizar as causas da
propagacéao da febre amarela (FRANCO, 1969).

Ao se fazer um resgate histérico acerca do surgimento da saude publica no

Brasil é possivel depreender que essa histéria é formada, inicialmente, pela
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chamada filantropia. Na qual as pessoas quando adoeciam eram medicadas pelos
chamados “boticarios” e médicos filantropicos.

No inicio do periodo colonial ndo havia nenhuma medida de combate ou
prevencao de doencgas, somente apds alguns anos, com a chegada da Familia Real
Portuguesa em 1808 houve a “criacdo da primeira organizacdo nacional de saude
publica no Brasil. E em 27 de fevereiro foi criado o cargo de Provedor-Mor de Saude
da Corte e do Estado do Brasil, embrido do Servico de Saude dos Portos, com
delegados nos estados” (FUNASA, 2011). Pois, até entdo, cabia ao Estado cuidar e
intervir nos casos de algumas doencas que eram negligenciadas, como doencas
mentais, a hanseniase e a tuberculose.

De acordo com Rosen (1994) os problemas de saude vividos pelo homem ao
longo de sua histéria relacionam-se com a organizagdo comunitaria e a estrutura
social desenvolvida. Desse modo, Rosen (1994) afirma que a confluéncia histérica
gue envolve a contencdo das epidemias através da melhoria dos ambientes, da
provisdo das aguas, da assisténcia médica e de outras medidas, originou o que
chamamos hoje de salde publica.

Verifica-se que em 1849 um navio americano que estava infectado com a
febre amarela atracou no porto do Rio de Janeiro e apesar das exigéncias sanitarias
vigorando no pais, a tripulacdo ndo informou sobre os doentes que estavam no
navio, e isto desencadeou o aparecimento de novos casos da doenga no Brasil
(REZENDE, 2009). Entéo, buscando manter o controle da febre amarela, em 1850 a
Secretaria de Estado de Negdécio do Império reinstaurou as medidas sanitarias que
ja haviam sido implantadas séculos antes.

Durante o periodo da Revolucéo Industrial iniciou-se no Brasil um grave surto
de doencas epidémicas, ocasionadas pelo fato de que uma grande parcela da
populacdo passar a se deslocar das pequenas unidades rurais aos centros urbanos
que ndo possuiam condi¢des sanitarias de abarcar essa quantidade de pessoas.

No inicio do século XX surge a implantacdo da administracdo cientifica, por
meio da utilizagcdo da estatistica como instrumento de mensuragdo dos fenémenos
sociais. Este fato possibilitou o despertar para a necessidade de construcdo de
politicas de saude publica no Brasil associadas ao conhecimento cientifico. E em
1892 foram criados os primeiros laboratorios bacterioldgicos que tinham o intuito de
gerar melhores condi¢des sanitarias para as cidades urbanas.

Nessa perspectiva, observa-se que:
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Epidemias de doencas transmissiveis, em particular a febre amarela e a
malaria, produziram um impacto dramético de mortalidade nas cidades e
nos principais canteiros de obras localizados nos paises periféricos,
causando prejuizo ao comércio e dificultando a expansdo do capitalismo. A
solugdo, na época, veio sob a forma de incentivo publico as pesquisas
biomédicas, sobretudo aquelas dirigidas as doengas tropicais e a formacao
de equipes de trabalho organizadas em moldes militares, capazes de
intervir com disciplina e eficacia quando necessario. Estavam criadas as
campanhas sanitarias. O sucesso dessas campanhas sanitarias destacou-
se tanto por seus resultados no controle de processos epidémicos, como
pelo exemplo de articulacéo entre o conhecimento cientifico, a competéncia
técnica e a organizacdo do processo de trabalho em salde. (FUNASA,
2017, documento on-line, ndo paginado).

Segundo Vasconcelos (2006) o diretor do Servico Sanitario do estado de Séo
Paulo, Emilio Ribas, em 1901, tendo informacdes vindas de Cuba sobre o vetor
transmissor da febre amarela estabeleceu uma campanha de combate ao mosquito
no estado.

E com o objetivo de controlar as epidemias no pais, em 1903 o entdo
Presidente Rodrigues Alves nomeia o sanitarista Oswaldo Cruz como Diretor Geral
de Saude Publica do Brasil, desenvolvendo diversas campanhas de saneamento e
gue tinham como foco principal erradicar os casos de febre amarela que assolavam
0 pais, e, posteriormente, a peste bubbnica e a variola.

Foi nesse cenério de intensas turbuléncias na area da saude que houve em
1900 a criacao do Instituto Soroterapico Federal, hoje intitulado Fundacdo Oswaldo
Cruz, na bucodlica Fazenda de Manguinhos, Zona Norte do Rio de Janeiro.
Inaugurada originalmente para fabricar soros e vacina contra a peste bubdnica, a
instituicdo experimentou, desde entdo, uma intensa trajetéria que se confunde com o
préprio desenvolvimento da saude publica no pais (INSITUTO OSWALDO CRUZ,
2018).

Em 1904, deu-se inicio a Reforma Oswaldo Cruz, na qual foi criada a Diretoria
Geral de Saude Publica que se destinava a atender aos problemas de salude da
capital do pais e prosseguir na defesa sanitaria dos portos brasileiros. Neste mesmo
ano foi o periodo em que se tornou obrigatéria a vacinacéo contra a variola e que
desencadeou grandes revoltas no estado do Rio de Janeiro, como a Revolta da

Vacina.

Em novembro de 1904, o Rio de Janeiro vivia momentos de ebulicdo social
devidos a reforma urbanistica do centro da cidade, promovida pelo prefeito
Pereira Passos, com total apoio do presidente Rodrigues Alves. O clima era
propicio a movimentos que manifestavam o desagrado em relacdo a
medidas como a derrubada de habitacBes populares, sem que 0 governo
providenciasse o assentamento dos seus moradores em outros locais. A
cidade sofria com a falta de saneamento basico, 0 que resultava em
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epidemias devastadoras, como a febre amarela, a peste bubbnica e a
variola. Isto levou as autoridades sanitarias a determinar, entre outras
medidas, a obrigatoriedade da vacinacdo contra a variola. A medida, que se
destinava a proteger a populacao, foi conduzida de forma autoritaria e sem
0s necessarios esclarecimentos, provocando uma reagdo contraria. Um furo
de reportagem foi responsavel pelo vazamento da noticia e suficiente para
desencadear a maior revolta urbana ocorrida no Rio de Janeiro, que passou
a histéria como A Revolta da Vacina. (BRASIL. SECRETARIA ESPECIAL
DE COMUNICACAO SOCIAL, 2006, p. 5).

A Revolta da Vacina pode ser considerada como um movimento de reacdo de
cunho exclusivamente popular, encorajada pelo descaso das autoridades com a
higiene e a saude. Esse “abandono urbano” nao foi combatido apenas com solucfes
praticas e diretas de higienizacdo de casas, ruas e mercados, mas com uma lei que
instituiu a obrigatoriedade da vacinacado, provocando desconforto popular diante da
agressividade da medida, elemento, teoricamente, propulsor da revolta
(CRESCENCIO, 2008, p. 57).

E pertinente destacar que diante da falta de informacdo da populacio na
presenca desta epidemia, foram muitos rumores e boatos que embasaram a revolta
popular. Porém, observa-se que o apoio das midias da época fez com que eclodisse
0 medo na populagdo em tomar a vacina, associando a mesma como uma estratégia
politica contra as pessoas pouco favorecidas (figura 11 e 12).

As figuras abaixo mostram de forma amedrontada, a imposi¢cao do governo a
vacinacao, fato este que contribuiu diretamente com a Revolta da Vacina na época.
Nessa vertente é possivel refletir acerca do grande impacto que a midia ocasionou

na formacédo de opinido da sociedade, assim como ocorre até os dias de hoje.

Figura 11 - Oswaldo Cruz, “o Napoledo de seringa e lanceta”

Fonte: BRASIL. Secretaria Especial de Comunicacao Social (2006)



70

igura 12 — O espeto obrigatério
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P

Fonte:éréfarle{ Esf)écial de Comunicacdo Social (2006)

Apesar de todas as revoltas, em 1907, Oswaldo Cruz conseguiu eliminar o
Ae. aegypti e outras doencas, porém, a sua campanha causou muita polémica pela
auséncia de mais esclarecimentos a populacdo, visto que as informacdes
necessarias para o entendimento da populacdo sobre a importancia de politicas
publicas e das estratégias de prevencdo ndo foram disseminadas, causando panico
na sociedade e ndo fazendo dos cidadaos parceiros na luta pela erradicacdo de
doencas que flagelavam o pais.

ApGs a obrigatoriedade da vacinagdo contra a variola, diversos decretos
foram criados no século XX, objetivando a criacdo de 6rgdos de saude publica que
possibilitassem uma organizacdo quanto ao processo de saneamento no Brasil e a
diminuicdo de doencas e epidemias na populacdo. Dentre os Decretos criados,
citam-se:

e Decreto n° 13.000, de 1/5/1918 — Que estabeleceu a criacdo do Servico da
Quinina Oficial, profilatico da malaria, inicial a dos medicamentos do estado,
necessarios ao saneamento no Brasil;

e Decreto n° 13.001, de 1/5/1918 — Deu inicio as atividades do Servico de
Profilaxia Rural, subordinado a Inspetoria de Servigcos de Profilaxia;

e Decreto n° 14.189, de 26/5/1920 — Regulamentou o Decreto n® 3.987, de 2 de
janeiro de 1920, que criou o Departamento Nacional de Saude Publica;
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e Decreto n° 14.354, de 15/9/1920 — Aprovou o regulamento para o Departamento
Nacional de Saude Publica, em substituicdo do que acompanhou o Decreto n°
14.189, de 26 de maio de 1920;

e Decreto n° 15.003, de 15/9/1921 - Instituiu a “Reforma Carlos Chagas”, que
ampliou as atividades de cooperacdo com estados, por meio da Diretoria de
Saneamento e Profilaxia Rural.

Em 1920 a Fundacéo Rockefeller assina um acordo com o governo brasileiro
para atuar no pais e tentar estabelecer a saude publica, porém os médicos locais
resistiram a atuacdo dos médicos americanos e a organizacdo politica da época
também n&o contribuiu (CATAO, 2012).

E oportuno destacar que a partir da Reforma de Carlos Chagas foi possivel
reorganizar 0s servicos de saude publica e criar em 2 de janeiro de 1920 o
Departamento Nacional de Saude Publica que foi considerado o principal 6rgédo
federal da area de saude, subordinado ao Ministério da Justica e Negocios
Interiores.

O novo departamento correspondeu na pratica a uma reforma na
estrutura da saude publica brasileira, em particular pelo aumento da
capacidade do governo federal para atuar além dos limites da capital
do pais e dos principais portos maritimos e fluviais, e pela
incorporacéo formal, pelo Estado nacional, da preocupagdo com as
doencas das populacdes do interior. (HOCHMAN, 19--, p. [1]).

Dessa forma, evidencia-se a importancia das primeiras politicas publicas
nacionais através da Criacdo do Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP),
que disporia 0 arcabou¢co necessario para permitir a maior presenca da saude
publica no pais atravées do atendimento da populacdo, distribuicdo de
medicamentos, a¢bes de educacdo sanitaria, pequenas obras de engenharia
sanitaria e coleta de estatisticas virais, todos esses suportes serviriam para assim
combater as principais endemias, como a ancilostomiase, a malaria e doencas
venéreas, assim como a lepra e a tuberculose (HOCHMAN, 19--, p. [2]).

A Fundacdo Rockefeller atuou diretamente nas partes urbanas do pais
buscando erradicar a febre amarela, porém ndo considerava a regido rural como
possivel foco da doenca, e essa negligéncia fez com que a doencga ressurgisse em
1928, dessa vez, com uma faceta de ciclo silvestre que foi comprovado

laboratorialmente em 1932.
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Em meados de 1923, a partir da Lei Eloy Chaves, foi possivel se discutir pela
primeira vez no Brasil a questdo da saude publica a partir de uma perspectiva
voltada para a saude dos trabalhadores, sendo evidenciada a previdéncia social.

A Lei Eloy Chaves, Decreto-Lei 4.682, de 24 de janeiro de 1923, instituiu o
sistema de Caixas de Aposentadoria e Pensdo (CAPs) que estabeleceu medidas
assegurativas acerca dos trabalhadores ferroviarios e depois se estendeu a diversos
outros funcionarios, pois, até entdo, os trabalhadores daquela época ndo possuiam
amparo de doencgas e acidentes.

O sistema de CAPs era organizado pelas empresas e seus funcionarios na
estrutura de uma capitalizacdo, sendo considerado bastante fragil pelo fato de néo
possuir um numero significativo de funcionarios participantes e por apresentar um
ndmero alto de fraudes na concessao de beneficios.

Assim, em 1929 a Fundacdo Rockefeller assinou um acordo de cooperacéo
com o Governo Federal, permitindo que ela fizesse intervencdes em todo o pais,
contribuindo assim para a construcao da ideia de saude publica.

A salde publica pode ser entendida como uma pratica de salude para
promover a melhoria e bem-estar da salde da sociedade. E segundo a Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990, Art. 2, a saude € um direito fundamental do ser
humano, devendo o Estado prover as condi¢cdes indispensaveis ao seu pleno
exercicio.

Em 1930, o presidente do Brasil, Getulio Vargas, interrompeu as
aposentadorias das CAPs e estabeleceu uma reestruturacdo de modo a substitui-las
pelo Sistema Previdenciario e os Institutos de Aposentadoria e Penséo (IAPs), que
congregavam o conjunto dos trabalhadores de um dado oficio ou setor de atividade,
na qual havia diversos institutos, como o Instituto de Previdéncia e Assisténcia dos
Servidores do Estado (IPASE) e o dos Ferroviarios e Empregados em Servigos
Publicos (IAPFESP) (MERCADANTE, 2002, p. 237).

Todos os IAPs objetivavam arrecadar uma contribuicdo salarial dos
trabalhadores, para que os mesmos pudessem usufruir de beneficios voltados para
a saude quando fosse necessario.

No mesmo ano, foi instituido o Ministério dos Negoécios da Educacgéo e Saude
Plblica atravées do Decreto n° 19.402, de 14/11/1930, que passou a se
responsabilizar pelos assuntos acerca de saude publica no pais e em 1934 passou a

ser chamado de Ministério da Educacao e Saude. J& em 1953, com a Lei n°. 1.920,
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este Ministério se desdobrou em dois, o Ministério da Saude e o Ministério da
Educacao e Cultura. E a partir do Decreto n° 34.596, de 16 de novembro de 1953,
houve a criacdo do Ministério da Saude, a qual passou a reger as atividades
desenvolvidas pelo DNSP e pela Divisdo de Organizagdo Sanitaria (DVS).

Nessa continuidade, em 1956, foi criado o Departamento Nacional de
Endemias Rurais como a finalidade de “organizar e executar os servicos de
investigacdo e de combate a maléria, leishmaniose, doenca de Chagas, peste,
brucelose, febre amarela e outras endemias existentes no pais, de acordo com as
conveniéncias técnicas e administrativas” (BRASIL, 2017b).

Em meados em 1964, Getulio Vargas criou uma comissao para reformular o
sistema previdenciario que fundindo todos os IAPs a um Unico, de modo que em
1966, Eloah Bosny criou o Instituto Nacional da Previdéncia Social (INPS). Anos
mais tarde, o INPS se fundiu ao Instituto de Administracéo Financeira da Previdéncia
e Assisténcia Social (IAPAS), e por fim, foi criado o Instituto Nacional de Assisténcia
Médica da Previdéncia Social (INAMPS).

O INAMPS tinha a responsabilidade de prestar assisténcia a saude de seus
associados, o que justificava a construcdo de grandes unidades de atendimento
ambulatorial e hospitalar, como também a contratacdo de servicos privados nos
grandes centros urbanos, onde se encontrava a maioria dos seus beneficiarios
(SOUZA, 2002, p. 11).

E propicio evidenciar que no periodo militar ocorreram algumas melhorias no
contexto de assisténcia publica de saude, pois era nesse ambito que se geriu um
sistema de saude com o objetivo de “colocar a saude como direito de todos os
cidaddos e um dever consequente do Estado. Essa organizacdo em defesa de um
sistema publico de saude com integralidade e universalidade acontecia [...], mas
sempre na perspectiva de sua superagdo” (CARVALHO, 2013, p. 8). E foi nesse
mesmo periodo que surgiram as primeiras iniciativas privadas e que fizeram emergir
varios convénios médicos no Brasil.

Foi em meados da década de sessenta que se deu inicio a saude
suplementar, também conhecida como “empresas de medicina de grupos”, que
ofereciam para os funcionarios das empresas multinacionais que se instalavam no
Brasil, atendimento médico de qualidade. Essas primeiras iniciativas fizeram com
gue os meédicos do Brasil se sentissem instigados a formar empresas de medicina

de grupo e assim surgiram 0s primeiros planos de saude no Brasil.
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A crise da previdéncia na década de 1980 provocou que se levasse a cabo
uma associacdo mais forte entre o INAMPS e o0s servicos publicos de saude,
surgindo assim as Ac¢0fes Integradas de Saude (AlS), que se tratava de uma parceria
entre a previdéncia com a saude publica municipal e estadual, favorecendo cuidados
primarios ambulatoriais através da transferéncia de recursos da previdéncia para
gue fossem realizadas essas acdes pelos Estados e municipios (COHN, ELIAS,
1998).

A partir de 1987, as AIS foram aprimoradas com surgindo o Sistemas
Unificados e Descentralizados de Saude (SUDS), que durou até 1991, quando se
implantou o Sistema Unico de Satde (SUS) por meio das leis estabelecidas junto
com a Criacdo da Constituicdo Federal de 1988.

Em 5 de outubro de 1988, a saude publica no Brasil passa por mudancas
significativas apos a Constituicdo Federal entrar em vigor, visto que, passa a ser
considerada “direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais
e econbmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao
acesso universal igualitario as acdes e servicos para sua promocado, protecdo e
recuperacéo” (BRASIL. CONSTITUICAO FEDERAL, 1998, Titulo VIII, Capitulo Il
Secdo I, Art. 196).

Nessa perspectiva, a saude publica passa a ser entendida como um servico
oferecido pelo Estado e que deve prover de recursos necessarios para dispor a
sociedade um sistema de salude de qualidade, que atenda a sua populacdo e para
tanto surge o Sistema Unico de Saude (SUS).

O SUS é financiado por recursos do orcamento da Seguridade Social da
Unido, impostos e contribuicbes sociais pagos pela populacdo, bem como pelos
recursos dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, além de outras fontes.
Sendo responsavel por:

1. controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de
interesse para a saude e participar da producdo de medicamentos,
equipamentos, imunobiolégicos, hemoderivados e outros insumos;

2. executar as acdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica, bem
como as de saude do trabalhador;

3. ordenar a formacgéo de recursos humanos na area de saude;

4, participar da formulacdo da politica e da execucdo das acoes
de saneamento basico;

5. incrementar em sua area de atuacdo o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico;
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6. fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o controle de
seu teor nutricional, bem como bebidas e 4guas para o consumo
humano;

7. participar do controle e fiscalizacdo da producédo, transporte,
guarda e utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e
radioativos;

8. colaborar na protecdo do meio ambiente, nele compreendido o
do trabalho. (BRASIL. CONSTITUICAO FEDERAL, 1998, Titulo VIII,
Capitulo Il, Secao Il, Art. 200).

A partir destas diretrizes foi possivel estabelecer a fungdo do SUS no Brasil,
evidenciando sua relevancia social e a necessidade de definicbes acerca das
atividades a serem ofertadas pelo Ministério da Salde e seus 6rgaos integrantes. De
modo a propiciar a sociedade condi¢cbes béasicas de salde capazes de contribuir
com a melhoria de vida dos cidadéaos.

Dessa forma, o SUS pode ser compreendido como “uma ‘Politica de Estado’,
materializacdo de uma decisdo adotada pelo Congresso Nacional, em 1988, na
chamada Constituicao cidada, de considerar a Saude como um ‘Direito de Cidadania
e um dever do Estado” (TEIXEIRA, 2011, p. 1).

Na mesma perspectiva, no site informativo Portal da Saude?!?, do Ministério da
Saude é possivel tomar conhecimento de que o SUS é considerado um dos maiores
sistemas publicos de saude do mundo, por atender diversas especialidades, que
podem variar desde um atendimento ambulatorial até transplantes de o6rgéos,
garantindo acesso integral, universal e gratuito para toda a populacao do pais.

E oportuno salientar, que na Constituicdo Federal também houve a
necessidade de delimitacdo da saude publica e da saude privada no pais, de modo
se estabeleceu:

Art. 199. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.81° — As
instituicdes privadas poderdo participar de forma complementar do
sistema Unico de saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato
de direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades
filantropicas e as sem fins lucrativos.§2° — E vedada a destinagéo de
recursos publicos para auxilios ou subvencbes as instituicdes
privadas com fins lucrativos.§3° — E vedada a participacéo direta ou
indireta de empresas ou capitais estrangeiros na assisténcia a satude
no Pais, salvo nos casos previstos em lei.§4° — A lei dispora sobre as
condi¢cdes e os requisitos que facilitem a remocao de 6rgéos, tecidos
e substancias humanas para fins de transplante, pesquisa e
tratamento, bem como a coleta, processamento e transfusdo de
sangue e seus derivados, sendo vedado todo o tipo de
comercializacgéo.

13 Disponivel em: <http://portalsaude.saude.gov.br/>. Acesso em: 19 nov. 2016.
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Constata-se que o SUS possui 0 objetivo primordial de atender a todo e
qualquer cidadao, seja brasileiro ou ndo, sem cobrar valores financeiros, com o0
pressuposto de diminuir as desigualdades da assisténcia a satude da sociedade.

O SUS é composto por centros de saude, postos de saude, hospitais,
fundacdes e instituicbes como a Fundacdo Oswaldo Cruz, possibilitando a
sociedade a realizacdo de exames, internagfes, consultas e tratamentos através das
Unidades de Saude vinculadas, e quando necessario, aquelas contratadas pelo
Poder publico.

Em relacdo a sua fundamentalizacdo, verifica-se que o SUS possui trés
principios: universalidade, integralidade e equidade. Na perspectiva de Finkelman
(2002, p.) “Tais elementos de natureza doutrindria apontam a construcdo de um
sistema de saude que reverta a logica de provisdo de acbes e servicos, [...]
substituindo-a por um modelo de atencao para vigilancia a saude”.

De forma geral, observa-se que o principio da universalidade se relaciona
com a garantia do direito aos servicos de saude a populacdo brasileira; E a
integralidade é evidenciada por Vasconcelos e Pasche (2006, p. 535) como um
“principio [que] orientou a expansédo e qualificacdo das acdes e servicos do SUS que
ofertam [desde] imunizacBes até os servicos de reabilitacdo fisica e mental, além
das ac¢des de promocao da saude de carater nacional intersetorial”.

A equidade pode ser compreendida como um principio, que busca a
igualdade ao acesso dos servicos oferecidos pelo SUS para todos 0s grupos sociais.
J& para a Associacdo Paulista de Medicina (2004, p. 14) os trés principios ressaltam
que “a equidade pode ser compreendida como principio complementar ao da
igualdade e significa tratar as diferengas em busca da igualdade”.

Quando abordada as diretrizes do SUS, destaca-se a descentralizacao,
participagdo da comunidade através dos Conselhos de Saude e o atendimento
integral, que buscam prover acdes curativas e as a¢des preventivas necessarias.

E notdrio que apos a implantacdo do SUS o Brasil teve um grande progresso
no que diz respeito aos servicos de saude oferecidos a populacdo e as diversas
acOes e programas que vieram a contribuir com o desenvolvimento de politicas para
a melhoria da saude.

Mas, também é pertinente destacar que a implantacdo e expansao da saude

suplementar por meio dos planos de saude proporcionaram uma nova forma de
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assisténcia médica no Brasil e que vem contribuindo, por sua vez, até mesmo com o
funcionamento do SUS, pois possibilitam uma assisténcia suplementar aos
problemas de atencdo a saude que apresentam dificuldades na cobertura médica da
populacao carente.

Dentre os elementos que permeiam a saude publica e o SUS, a vacinacgao é
um dos instrumentos importantes para o combate a doencas. Pensando nisso, por
meio do avanco das pesquisas idealizadas pela Fundagéo Rockefeller, iniciou-se a
producédo de vacinas voltadas a prevencéo da febre amarela e o controle da doenca
no Brasil, e, em 1940 é criado o Servico Nacional da Febre Amarela, substituindo a
Fundacao Rockefeller no controle e nas pesquisas sobre a doenca.

Nessa perspectiva, observa-se que a saude publica no Brasil passou por
grandes transformacdes significativas que buscaram proporcionar uma qualidade na
saude dos cidadaos brasileiros.

De toda forma, é perceptivel que a saude publica no Brasil ainda carece de
melhorias e que se faz necessaria uma atencdo a saude, de modo que
proporcionem um progresso na qualidade de vida da populacéo, visto que ela pode
sofrer as influéncias do perfil epidemiolégico e que dependem fundamentalmente
das condicdes e estilos de vida que se expressa em necessidades (sofrimento,
doenca, agravos, riscos e ideais de saude) e demandas por consultas, vacinas,

informacgdes, exames e hospitalizagbes (PAIM, 2006).

3.2 ADENGUE E SEU IMPACTO EPIDEMIOLOGICO

A dengue é conceituada como uma doenca febril aguda, caracterizada como
benigna ou grave, sendo causada por um arbovirus do género Flavivirus, podendo-
se distinguir em quatro sorotipos, DENV-1, DENV-2, DENV-3 e DENV-4 (SOUZA et
al, 2016).

Os sorotipos da dengue séo definidos de acordo com 0s seus genétipos, ou
seja, suas cargas genéticas. De acordo com Kuno (1997 apud ARAUJO;
SCHATZMAYR, 2015, p. 174) “As mudangas genéticas virais sédo resultado de
mutacOes acumuladas e recombinagdes provocadas pelo aumento do contato entre
0s virus e os seus hospedeiros”.

E relevante explanar que quando o individuo contrai um sorotipo do virus, ele

torna-se imune a este, ou seja, o ser humano ndo pode mais ser infectado pelo
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mesmo virus, sendo assim, se evidencia que o0 sujeito sO pode ter dengue até quatro
vezes durante o seu periodo de vida.

A dengue possui manifestacdes clinicas que variam desde quadros
assintomaticos, mostrando-se com sintomas classicos e até formas graves, como
choque e 6bito. Observa-se que apos o periodo de incubacédo, a doenca é seguida
por trés fases: febril, critica e de recuperacédo (SOUZA; AZEVEDO; GAVA, 2016).

Anteriormente, as manifestacbes de dengue eram classificadas como: febre
indiferenciada, dengue classica e febre hemorragica de dengue (FHD), porém

atualmente a OMS propds uma nova classificacdo de dengue (figura 13).

Figura 13 — Manifestacdes clinicas da dengue

[ Infeccdo por dengue ]

l
' '

[ Infeccdo assintomatica ] [ Infeccdo sintomatica ]

]
Dengue sem [ Dengue com ] Dengue
sinais de alarme sinais de alarme grave

Fonte: Adaptada de WHO, 2009

Esta nova classificacdo é baseada em critérios de gravidade clinica dos casos
de dengue, sendo definidos apenas dois tipos de casos (Infec¢do assintomatica e
Infeccdo sintomatica) e que o segundo pode ser desdobrado em trés: dengue sem
sinais de alerta, dengue com sinais de alerta e dengue grave (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2009).

Porém, repara-se que ainda haja relutancia por parte de alguns profissionais
em adotar a nova classificagcdo, a maioria dos paises que possuem endemias de
dengue foi favoravel a esta mudanca, havendo a necessidade de adaptar a literatura
a estas novas terminologias (CUNHA; MARTINEZ, 2015). Diante de tal fato, neste
estudo utilizaremos a nova terminologia de modo a considerar a génese da literatura
cientifica utilizada na producéo deste estudo.

No tocante as manifestacbes clinicas em pacientes adultos sdo comuns

ocorrer, inicialmente, a fase febril com o inicio subito, podendo chegar até a 40 °C e
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ao decorrer dos dias passa a ser decrescente. Logo apds, ocorre uma melhora no
terceiro ou quarto dia e a febre ressurge por mais um ou dois dias, considerada a
fase critica. A febre é associada ha pelo menos dois dos seguintes sintomas:
cefaleia, exantema, prostracdo, mialgia, nauseas, vOmitos, dor retro orbitéria,
anorexia e artralgias generalizadas, que por sua vez tém a tendéncia a melhorar
com a regressao da febre (SOUZA; AZEVEDO; GAVA, 2016).

E imprescindivel ficar alerta quanto aos sinais de alarme que podem surgir
entre o terceiro e sétimo dia da doenga, segundo Souza, Azevedo e Gava (2016, p.

47) estes sinais séo:

Dor abdominal intensa e continua, ou dor a palpacdo do abdome, vomitos
persistentes; acumulo de liquidos (ascite, derrame pleural, pericardico),
sangramento de mucosas; letargil ou irritabilidade; hipotensdo postural
(lipotimia); hepatomegalia maior do que 2 cm e dolorosa; sangramentos
importantes; aumento progressivo do hematdcrito; pulso filiforme; e queda
brusca de temperatura (SOUZA; AZEVEDO; GAVA, 2016, p. 48).

Os sinais de alarme devem ser observados pelo paciente e caso ocorram ha
a necessidade de procurar ajuda médica com urgéncia, principalmente quando
surge hemorragia visceral como a digestiva, a vaginal e a renal. Quanto antes ha o
reconhecimento precoce dos sinais de alarme, maior a probabilidade de
recuperacédo do paciente.

Segundo Souza, Azevedo e Gava (2016, p. 47) as formas graves da doenca
podem manifestar-se com “sinais de disfungdo de 6rgaos como coragao, pulmoes,
rins, figado e sistema nervoso central (SNC)”. J& o choque ocorre “quando um
volume critico de plasma € perdido através do extravasamento, o que geralmente
ocorre entre os dias quatro ou cinco de doencga, geralmente precedido por sinais de
alarme” (SOUZA; AZEVEDO; GAVA, 2016, p. 48). O choque pode levar o paciente a
Obito em um intervalo de 12h até 24h ou a recuperacao rapida, apos a terapia de
antichoque apropriada.

E pertinente destacar que em alguns casos de dengue que se apresentam
inicialmente com sintomas classicos, se nao feito o tratamento adequado € possivel
gue ocorra um agravamento no quadro e leve o paciente a Obito. Além disso, os
sintomas da dengue podem variar de acordo com a faixa etaria do individuo,
doencas congénitas, crbnicas e assim como o sorotipo do virus infectante (SOUZA,
AZEVEDO; GHETTI, 2016).
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No caso de mulheres gravidas que contraem a dengue Rohloff, Ribeiro e

Brasil (2015, p. 276) afirmam que:

Em gestante, a dengue grave pode ocasionar morte da mée, assim como
complicacBes obstétricas, incluindo abortamento, parto prematuro e
hemorragias no periparto. Quando a infeccdo ocorre em periodo proximo ao
nascimento, pode manifestar-se como uma sindrome infecciosa no recém-
nascido, adquirida por transmissao vertical, via placentaria.

A dengue se destaca dentre as outras arboviroses, como chikungunya e zika,
devido a gravidade da doenca, pois ela tem levado milhares de pessoas a 6bito em
diversas partes do globo, este fato nos desperta a intensa preocupacdo com esta
doenca que se propaga ha anos na historia.

Alguns autores afirmam que a origem geografica do virus da dengue, tem o
primeiro caso registrado na ilha de Java (sudeste asiatico) em 1779. No entanto,
outros afirmam que em 1778 a dengue chegou a Filadélfia, Estados Unidos. Em
contrapartida, alguns afirmam que o primeiro caso de dengue ocorreu em Cuba, em
1782, e ainda ha aqueles que acreditam que ocorreu em 1784 no continente
europeu (CATAO, 2012).

Todavia, os registros mais antigos de uma doenca clinicamente parecida com
a dengue ocorreram no século Il na China durante a dinastia Chin (265-420 d.C).
Logo apés, informacdes semelhantes foram relatadas no século VII, nas dinastias de
Tang (610 d.C.) e no século X em Sung do Norte (992 d.C.) (GUBLER, 1997).

O que é congruente entre todos 0s pesquisadores é que 0 virus se expandiu
para diversos paises do mundo, ainda nos séculos XVIII e XIX, por meio do
comeércio maritimo de escravizados, pois se acredita que foi por meio das grandes
embarcacBes que se transportaram 0s ovos e mosquitos do Aedes (CATAO, 2012).

Segundo Gubler (1997) “veneno da agua” talvez tenha sido o primeiro nome
atribuido a doenca dengue, derivado de uma epidemia que ocorreu em Cuba em
1828, mas que ja tinha sido utilizado na Espanha, em 1801 e chegado neste pais e
nas Américas pelos cativos africanos.

De acordo com os estudos de Howe (1977 apud BARRETO; TEIXEIRA, 2008,
p. 58) é possivel depreender que entre o “final do século XVIII até as duas primeiras
décadas do século XX, ocorreram oito pandemias e/ou surtos isolados de dengue,
com duracao de trés a sete anos, que atingiram varias partes do mundo: Américas,

Africa, Asia, Europa e Australia”.
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Mas, até entdo, ndo se sabia como a doenca era transmitida. Em 1886, o
trabalho de McLaughlin foi publicado, no qual se acreditava que as bactérias
micrococci eram as responsaveis pela transmissdo da dengue. J& em 1903, o
pesquisador Graham relacionou a causa da dengue a um protozodrio que infectava
0 sangue, assim como ocorria com a malaria, propondo que 0S mosquitos eram 0s
possiveis vetores da dengue (ASHBURN; CRAIG, 1907).

O ano de 1906 foi um ano de muitas descobertas acerca da dengue,
inicialmente, Ashburn e Craig fizeram a descoberta laboratorial do agente etioldgico
da dengue, por meio do entendimento que havia um “agente nao filtravel transmitido
no sangue; e que nao havia envolvimento de protozoarios ou bactérias” associando
a transmissao da doenga ao mosquito Culex Fatigans (GUBLER, 2004).

Contudo, a dengue foi associada ao mosquito Aedes aegypti ainda em 1906
pelo pesquisador Brancoft que publicou as primeiras evidéncias desta relacdo, fato
este confirmado no mesmo ano por Agramonte (SOUZA et al, 2016).

Segundo Halstead (2002) cerca de quase 40 anos apdés a descoberta da
relacdo da dengue com o Aedes aegypti, em meados de 1943, durante a Segunda
Guerra Mundial, houve o isolamento do primeiro sorotipo do virus da dengue
(DENV-1). Este feito foi realizado pelos japoneses Kimura e Hotta na cidade de
Nagasaki e logo apos pelos norte-americanos Sabin e Schlesinger, em Honolulu,
Havai. Estes udltimos também foram responsaveis pelo isolamento do sorotipo
DENV-2 ainda durante a guerra em soldados americanos vindos da Nova Guiné.

Os sorotipos DENV-3 e DENV-4 foram isolados em 1950 em meio uma
epidemia de Febre Hemorragica de Dengue (FHD), em Manila, nas Filipinas, por
Willian Hammon, também ligado a equipe norte-americana, que confirmou a relagéao
da dengue e a producdo de epidemias hemorragicas com elevadas taxas de
letalidade.

J4 em 1958, na cidade de Bangkok, Tailandia, ocorreu outra epidemia de
FHD (HALSTEAD, 2002). E ao decorrer dos anos se espalhou por diversos paises,
como india, Paquistdo, China, Sri Lanka, Venezuela, Jamaica e paises do continente
americano, dentre outros (MARTINEZ-TORRES, 1990).

A chegada da epidemia de dengue nas Ameéricas iniciou-se em 1981 em
Cuba, onde foi identificado cerca de 10 mil casos e 158 mortes relacionadas a FHD,

além de 300 mil casos de dengue classico (MARTINEZ et al, 1987). Os casos foram
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se expandindo pelos paises e até 2007 mais de trinta paises das Américas ja
haviam registrado epidemias de FHD (OMS, 2009).

E consideravel evidenciar que em meados de 1947 o Programa de
Erradicacdo de Ae. aegypti das Américas criado pela OPAS, para acabar com 0s
casos de febre amarela das Américas, também contribuiu diretamente com a
erradicacdo da dengue nas décadas de 50, 60 e 70 na América Central e América
do Sul (GUBLER, 1998). Em contrapartida, com a descontinuidade do projeto apés a
década de 70 o mosquito Ae. aegypti retornou aos paises causando novas
epidemias reemergentes de dengue nas Américas.

Em relacdo ao ano de chegada do dengue no ambito brasileiro, ainda néao é
possivel delimitar um periodo especifico, podendo data-la apenas do século XIX,
visto que autores relatam casos de doencas com sintomas parecidos com o da
dengue em anos e cidades distintas.

Teixeira, Barreto e Guerra (1999) afirmam que houve epidemias de dengue
em 1846 em S&o Paulo e Rio de Janeiro; JA& Marzochi (1994) relata em seus estudos
que em 1846 e 1848 houveram epidemias nos estados do Rio de Janeiro, Bahia e
Pernambuco, assim como em estados do norte do Brasil; Cordeiro (2008) aponta
gue a cidade do Rio de Janeiro foi acometida por uma epidemia entre 1851 e 1853;
e Gubler (1997) identificou a doenca em 1896 na cidade de Curitiba. Estes seriam
possivelmente os primeiros casos da doenca no Brasil.

Assim, verifica-se que a histéria da dengue no Brasil perpassa por varios
momentos, porém a falta de registros e de controle de informac6es s6 comecou a
ser minimizadas apds as notificagdes compulsérias dos casos'* estabelecidos pelo
Ministério da Saude, e tal fato acabou por gerar uma lacuna na historia.

Nessa perspectiva, pretende-se por meio da figura 14 abaixo estabelecer os
principais acontecimentos, 0s quais se tém registro na literatura, acerca da dengue

no Brasil a partir do século XX.

14 A Lista Nacional de Notificagdo Compulséria de doengas, agravos e eventos de saude publica nos
servigcos de salde publicos e privados em todo o territdrio nacional tem por fungdo registrar a
ocorréncia de suspeita ou confirmacdo de eventos de saude publica, doencas e agravos listados na
Portaria n° 204, de 17 de fevereiro de 2016. A lista é de comunicacdo obrigatéria a autoridade de
saude, realizada pelos médicos, profissionais de salde ou responsaveis pelos estabelecimentos de
salde, publicos ou privados. E facultado a estados e municipios incluir outros problemas de satde
importantes em sua regido. Fonte: Portal do Ministério da Salde. Lista Nacional de Notificagcado
Compulséria. Disponivel em: http:/portalms.saude.gov.br/vigilancia-em-saude/lista-nacional-de-
notificacao-compulsoria. Acesso em: 20 jan. 2019.
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Figura 14 — Infografico dos momentos histéricos da dengue no Brasil.
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Fonte: Elaborado pela autora adaptado dos estudos de Catéo (2012) e Brasil (2001).

Somente em 1981-1982 que a primeira epidemia de dengue foi documentada
clinica e laboratorialmente, em Boa Vista-RR, causada pelos sorotipos DENV-1 e
DENV-4 (BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. DESCRICAO DA DOENCA.
Documento online).

Ao se fazer uma incursao pela histéria da dengue no Brasil depreende-se que
a mesma se entrelaca com a histéria da erradicacéo da febre amarela no pais. Mas,
o principal fator impactante dessa historia € a falta e manejo das informacdes que,
por vezes, tornaram-se apenas relatos devido a falta de comprovacéo cientifica dos
fatos ocorridos.

Verifica-se que apesar de haver relatos sobre possiveis casos de dengue no
territorio brasileiro em meados de 1916, observa-se que a preocupacao maior foi em
torno da febre amarela e a incessante luta pela erradicagdo do mosquito
transmissor, o Ae. aegypti.

E razoéavel esperar que, de toda forma, a erradicacdo do mosquito contribuiria
diretamente com a prevencdo de outros casos de dengue no Brasil, porém, foi
somente ap0s 57 anos dos primeiros registros de casos da doenca, em 1973, que se
despertou a necessidade de implantacdo de politicas publicas para o controle e

prevencao da dengue no territorio brasileiro por meio da OPAS.
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A partir de 1981, houve o surgimento da primeira epidemia de dengue no
Brasil e iniciou pelo estado de Roraima. Logo apos, se expandiu para diversos
outros estados e teve seu 4pice em 1986, periodo este em que a pesquisadora
Regina Marteleto (2009) afirma que “nas comunidades da Leopoldina, regiao
metropolitana da cidade do Rio de Janeiro, [...] [a] populacdo diagnosticou a primeira
epidemia de dengue do estado, em 1986, e alertou especialistas e técnicos de
saude que trabalhavam na regido” (grifo nosso). Sendo relevante destacar que nem
o Estado e nem mesmo a midia havia notificado informac¢8es sobre essas doencas
na regiao.

A partir da asseveracdo de Marteleto (2009) pode-se refletir a importancia da
participacdo da sociedade na identificacdo dos problemas relacionados com a saude
da populacao, principalmente, quando se refere a casos de doencgas que assolam
um grande numero de pessoas, como as epidemias de dengue, visto que a
populacdo tem o potencial de construir conhecimento e informacdo, chamada de
terceira informacéo.

Nesse contexto, evidencia-se que na histéria da dengue no Brasil as
informacBes disponibilizadas pela sociedade sempre foram o primeiro elemento
direcionador para o entendimento das epidemias que chegavam até as cidades.

Assim, em meio a epidemia iniciada em 1986, a sociedade foi em busca de
informacdes e de ajuda médica para identificar e compreender os sintomas da
dengue devido ao aumento de casos da doenca e de mortes de pessoas pelos
sorotipos DENV-2, DENV-3 e DENV-4. Nessa perspectiva a autora Rita Maria
Ribeiro Nogueira, pesquisadora responsavel pelo isolamento do DENV-1 no Brasil,
em parceria com Santos (2009, p. 205) ressaltam a importancia da busca por ajuda

meédica e realizacdo de exames que constatem a doenca visto que:

Nas infec¢cBes por dengue, o diagndstico laboratorial de casos suspeitos é
importante para a vigilancia da doenca, o monitoramento dos sorotipos
circulantes do virus e para o diagnéstico diferencial de outras doencas que
causam sinais e sintomas clinicos semelhantes & dengue (NOGUEIRA;
SANTOS, 2009, p. 205).

Ao decorrer dos anos, diante do aumento de casos de dengue, assim como
de outras doencas, o Ministério da Saude lancou em 1991 o Programa Nacional de
Agentes Comunitarios de Saude (PNACS), posteriormente transformado em
Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS), em 1997 (ALMANAQUE,

2014). Essa iniciativa em parceria com os Agentes Comunitarios de Saude (ACS)
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levou informacbes sobre os métodos de prevencdo do mosquito Ae. aegypti para
diversas familias brasileiras e se fortaleceu com a implantacdo do Programa
Nacional de controle de dengue criado em 2002.

Porém, as politicas criadas ndo possibilitaram a erradicacdo da doenca e
estima-se que milhdes de pessoas ao redor do mundo estdo em risco de infeccao
com dengue e que cerca de 390 milhdes de infeccbes ocorrem anualmente no
mundo, das quais 96 milhdes séo sintométicas (BHATT et al, 2013).

Dessa forma, como mecanismo de controlar os casos de dengue, diversos
laboratorios no mundo tém testado vacinas contra a dengue. Porém, somente em
dezembro de 2015 a vacina Dengvaxia, elaborada pelo laboratério francés Sanofi
Pasteur, foi aprovada em varios paises endémicos de dengue, inclusive o Brasil
(GOVINDARAJAN, 2016).

A vacina tem caracteristica tetravalente, ou seja, previne contra 0s quatro
sorotipos da dengue e foi elaborada a partir do virus da febre amarela, que foi
utilizado como uma “espinha dorsal”’ para transportar os genes dos virus DENV-1 a
DENV-4 da dengue.

No Brasil, a vacina esta sendo disponibilizada apenas por meio do sistema de
saude privado. Inicialmente foi liberada apenas para pessoas com a faixa etaria de 9
a 45 anos, com excecdo de mulheres gravidas, lactantes e de pessoas com doenca
aguda. Logo apés, em meados de 2017 a vacina passou a ser aplicada apenas em
pessoas que ja tiveram um dos sorotipos da dengue.

Ainda se destaca que além da Dengvaxia, o Instituto Brasileiro Butantan
também est4 testando uma nova vacina desenvolvida no Brasil, que esta na terceira
fase de testes e espera-se que até meados de 2019 a vacina ja esteja disponivel

para comercializagdo no pais.

3.3 A CHIKUNGUNYA EM UM CONTEXTO HISTORICO E CONCEITUAL

A febre chikungunya, ou apenas chikungunya, € conceituada como uma
doenca infecciosa emergente causada pelo virus Chikungunya (CHIKV), um virus
enzootico de RNA pertencente ao género Alphavirus e a familia Togaviridae,
encontrado em regides tropicais e subtropicais da Africa, nas ilhas do Oceano |
indico, no Sul e no Sudeste da Asia (BURNETT, 2014).
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O virus é transmitido por mosquitos do género Aedes. Na forma silvestre, o
principal transmissor € o Ae. Furcifer-taylori. Ja na forma urbana, os Ae. Aegypti e
Ae. Albopictus sdo os mais conhecidos (DIALLO et al., 1999; TSETSARKIN et al.
2011), e apesar da doencga ser inicialmente confundida com a dengue, ressalta-se
que o CHIKV apresenta diagnoésticos diferenciais do DENV, os quais seréo
apresentados neste estudo.

A chikungunya é uma arbovirose que também pode ser transmitida por outras
formas, como a transfus@o sanguinea; transmissao transplacentaria, na qual a méae
passa para o bebé na hora do parto; e por meio de transplantes.

O que difere a chikungunya de outras arboviroses € o fato de que 70% dos
infectados possuem a forma sintomatica da doenca, uma vez que em outras
arboviroses é comum a maior parte dos infectados terem doencas assintomaticas.
“O periodo de incubagao do virus € em média de 3 a 7 dias, podendo variar de 1 a
12 dias. O periodo de viremia inicia-se dois dias antes do inicio dos sintomas e dura
por até 8 dias apOs 0 seu aparecimento, ou seja, tem duracdo total de 10 dias”
(SOUZA et al, 2016, p. 106).

De acordo com o Ministério da Saude (2015) a chikungunya pode ser
sintomatica e assintomatica. Quando caracterizada como sintomatica, verifica-se a
possibilidade de ser atipica e evoluir para o surgimento de doencas graves, bem

como ser tipica e derivar formas aguda, subaguda e cronica (figura 15).

Figura 15 — Manifestac¢des clinicas da chikungunya
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Fonte: Ministério da Saude (2015)
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A versdo atipica acomete com maior frequéncia pacientes com histérico
clinico de doencas cronicas, sendo mais comum em criangas, pacientes com idade
acima de 65 anos e aqueles que estdo em uso de alguns farmacos de altas doses.

Nessa versdo atipica € comum ocorrer doengas, tais como:
meningoencefalite, encefalopatia, convulsdo, sindrome de Guillain-Barré, sindrome
cerebelar, paresias, paralisias, neuropatias, neurite Optica, iridociclite, episclerite,
retinite, uveite, miocardite, pericardite, insuficiéncia cardiaca, arritmia, instabilidade
hemodinamica, hiperpigmentagao por fotossensibilidade, dermatoses
vesiculobolhosas, ulceracbes “aftosa-like”, nefrite, insuficiéncia renal aguda,
discrasia sanguinea, pneumonia, insuficiéncia respiratoria, hepatite, pancreatite,
sindrome da secrecao inapropriada do horménio antidiurético e insuficiéncia adrenal
(MINISTERIO DA SAUDE, 2015).

A doenca aguda tem duracdo em torno de 3 a 10 dias, sendo mais
comumente caracterizada por febre de inicio subito (tipicamente maior que 39°C) e
podem ocorrer manifestacdes especificas, como cefaleia, dor retro-orbitaria, astenia,
mialgia e artralgias. Em alguns casos podem ocorrer conjuntivite, sintomas
gastrointestinais, neurite, faringite e linfonodomegalias. As artralgias ocorrem em
cerca 90% dos casos, impossibilitando os doentes a realizarem atividades simples,
como pentear o cabelo, segurar objetos e deambular (SOUZA et al., 2016).

Ja na fase subaguda, observa-se o aparecimento de sintomas reumaticos e
inflamagdes nos punhos e tornozelos que podem durar em torno de dois a trés
meses apoés o inicio da doenca e em alguns casos ha o aparecimento do fenbmeno
de Raynaud (uma hipersensibilidade as baixas temperaturas).

Quando a doenca se torna crbnica os sintomas da artralgia pode durar até 3
anos, que é definida como uma inflamacao articular que gera sintomas como dor,
deformidade e dificuldade no movimento (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

No caso de gravidas infectadas, pode ocorrer a transmissdo vertical
intraparto, no qual Souza et al (2016, p. 108) afirma que 0 neonato nasce
assintomatico e desenvolve sintomas a partir do terceiro dia de vida, apresentando
febre, sindrome éalgica, edema de extremidades e lesGes cutaneas, podendo ocorrer
abortos espontaneos e por isso ha a necessidade de acompanhamento médico
diario e o feto monitorado em ambito hospitalar durante o periodo de viremia.

Quanto a origem do CHIKV, observa-se que o mesmo foi descoberto no

continente africano em 1952 na Tanzania, localizada no leste da Africa, de onde
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originou 0 nome chikungunya, que significa “aqueles que se dobram”, fazendo uma
analogia a posicao daqueles que sofrem de artralgias (WEAVER; FORRESTER,
2015). Mas, de principio a chikungunya foi chamada de “dengue-like” por ter
sintomas semelhantes ao da dengue (WEAVER, 2014) e os primeiros casos da
doenca foram relatados em 1770, nos quais 0s doentes apresentavam sintomas de
febre e artrite (OPS, 2011). Quatro linhagens de CHIKV foram identificadas depois
de sua descoberta, as linhagens: leste / central / sul africana (ECSA) e a linhagem
oeste africana (DINIZ, 2016).

A primeira aparicdo da doenca foi registrada em 1953 em Tanganyika e logo
apos surgiram epidemias nas Filipinas nos anos de 1954, 1956 e 1968 e se
expandiram para Tailandia, Cambodia, Vietndm, India, Myanmar e Sri Lanka. Na
india a maior epidemia de chikungunya foi reportada em 1963 em Kolkata, e a partir
de 1965 a doenca chegou até as cidades indianas Pondicherry, Tamil Nadu, Andhra
Pradesh, Madhya Pradesh e na cidade de Maharashtra a doenca foi registrada até o
ano 2000. Desde 2003 a chikungunya se expandiu para ilhas do Oceano Pacifico,
incluindo Madagascar, Comoros e Mauritius e a llha de Reunion (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2013).

Em janeiro de 2006 houve uma grande epidemia na llha de Reunion que se
espalhou rapidamente até a india e mais de 1,3 milhdes de pessoas estavam com
suspeita de chikungunya. Acredita-se que este ressurgimento da doenca nestes
lugares deve-se a globalizagcdo, ao aumento da populacéo, a perda da imunidade e
a transmissao pelo Ae. albopictus (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2013).

No Brasil, o Ae. aegypti foi o transmissor do CHIKV identificado pela primeira
vez em setembro de 2014, porém nao € possivel afirmar em qual estado brasileiro
se deu a entrada do CHIKV, pois estudos apontam que ocorreu pelo Oiapoque, no
estado do Amapa, onde foi identificado o gendtipo asiatico, e em Feira de Santana
na Bahia foi identificado o genétipo africano (DONALISIO; FREITAS, 2015).

A doenca se espalhou rapidamente pelo Brasil e a autora Diniz (2016) afirma
gue essa expansao se deu pelo fato da cidade de Feira de Santana, - contaminada
pelo virus -, ser um importante posto de comércio e transito, do sul para o norte e
nordeste do pais. Tal fato pode estar associado a proliferacdo da doenca pelos
demais estados brasileiros (DINIZ, 2016).

Na perspectiva de Honorio et al (2015, p. 906), a rapida epidemia que ocorreu

no Brasil foi em fungéo de diversos fatores, os quais sdo apontados abaixo:
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(1) ampla infestacdo do territdrio brasileiro pelos dois vetores do CHIKV 11;
(2) circulagdo simultinea DENV e CHIKV, dificultando o diagndstico e
abordagem terapéutica; (3) possibilidade de adaptacdo do CHIKV ao Ae.
albopictus, como descrito em outros paises; (4) maior proporcdo de casos
sintomaticos comparado ao dengue; (5) maior periodo de viremia (até 8 dias
depois do inicio da febre); (6) susceptibilidade de toda populagdo humana,
favorecendo a disseminacéo rapida do virus; (7) abundancia de espécies de
primatas, juntamente com espécies de culicideos nunca expostos ao
CHIKV, oferecendo oportunidades de estabelecimento de ciclos silvestres
até entdo presentes somente na Africa; (8) e, finalmente, a extens&o
territorial do pais, que dificulta a vigilancia e o acesso de grande parte dos
servicos de salde aos testes laboratoriais de diagnéstico.

De acordo com dados do Ministério da Saude, em 2016 houve um
apontamento de 271.824 casos provaveis. Ja em 2015, houve um registro de 32.484
casos confirmados no pais. Em 2014 ndo foi possivel estabelecer a quantidade de
casos devido ao fato de que a doenca ainda néo tinha sido considerada epidemia
para ter as notificacdes compulsorias obrigatorias pelos municipios brasileiros.

Quanto a forma de tratamento da doenca verifica-se que ainda ndo ha
vacinas que previnam o contrair da doenga, sendo seu tratamento feito de acordo
com o suporte sintomatico, hidratacédo e repouso. O processo de tratamento precisa
ser acompanhado por um médico de modo que as formas tipicas e atipicas nao

progridam para fases cronicas e graves da doenca.

3.4 O ZIKA VIRUS E A AMEACA GLOBAL: DE SUA ORIGEM A SUA RELACAO
COM AS DOENCAS NEUROLOGICAS CONGENITAS

A doenca zika é assim chamada pelo fato de ser transmitida pelo Zika Virus
(ZIKV), também conhecido como febre do Zika Virus, transmitida por artropodes,
mais precisamente por mosquitos do género Aedes (Aedes aegypti e Aedes
albopictus) e é classificado dentro da familia Flaviviridae e do género Flavivirus
(McNEIL JR, 2016).

Apesar do principal modo de transmissédo ser vetorial, existem relatos de
outras formas de transmissdo, como por transmissdo sexual (FOY et al., 2011,
MUSSO et al., 2015; ATKINSON et al., 2016); através de soro, saliva e urina
(GOURINAT, 2015; MUSSO et al., 2015; BONALDO et al., 2016), por meio do leite
materno (DUPONT-ROUZEYROL et al., 2016) e por transfusdo sanguinea (MUSSO
et al., 2014). Mas a principal forma de prevencédo de todas essas tipologias de

transmissdo se da por meio da erradicacdo do mosquito transmissor.
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Nesse sentindo, certifica-se que a acdo de prevencdo da doenca zika
assemelha-se aos processos aplicados na prevencao da dengue e chikungunya, que
por sua vez atuam em campanhas e métodos de erradicacdo do mosquito
transmissor e, principalmente, por meio da difuséo informacional a sociedade.

Em relacdo as manifestacfes clinicas da zika verifica-se que as mesmas
podem ser assintomaticas e sintomaticas, podendo ocasionar doencas mais graves,
como é o caso das doencas neurologicas congénitas, tais como a sindrome de

Guillain Barré e a microcefalia (figura 16).

Figura 16 — Manifestacdes clinicas da zika
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Fonte: Elaborado pela autora

Apesar de algumas pessoas ndo sentirem os sintomas da doenga, estima-se
gue somente 18% das infec¢des resultem em manifestacdes clinicas (SANTOS et al,
2016). Como alguns casos nao apresentam sintomas como febre, € comum as
pessoas se medicarem em casa, ndo buscando ajuda médica e, consequentemente,
nao havendo registro da doenca nos boletins epidemiolégicos do Ministério da
Saude. Assim, a falta de registro dessa doenca interfere no controle e na
identificacdo de possiveis epidemias.

Os sintomas da zika sdo bem similares aos sintomas da chikungunya devido
a poliartralgia e de modo geral observa-se no quadro clinico da forma tipica os
seguintes sintomas: febre baixa, exantema maculopapular, artralgia, mialgia,
cefaleia, hiperemia conjuntival e menos frequentemente, edema, odinofagia, tosse
seca e alteracdes gastrointestinais, sobretudo vomitos (SANTOS et al, 2016).

Na forma atipica, verifica-se a relacdo do ZIKV com doencas que atacam o

SNC, como a sindrome de Guillain-Barré que é considerada “como um protétipo de
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uma doenca autoimune pos-infecciosa, ja que dois tercos dos pacientes relatam
uma infeccdo aguda, mais comumente, do traco respiratorio ou uma gastroenterite”
(PEREZ, 2011, p. 9). “...] em muitos casos determinando grande incapacidade e
morbimortalidade nos pacientes que a desenvolvem” (PEREZ, 2011, p. 10).

Essa sindrome ndo é uma enfermidade nova, sendo conhecida pela medicina
desde 1916, quando foi descrita por Guillain, Barré e Strohl em dois soldados
franceses durante a 12 Guerra Mundial. Porém, em meados de 2015 ap4s um surto
de zika no Brasil e 0 aumento de casos da sindrome é que foi analisada a relacdo da
doenca com os casos de zika registrados no pais. Até entdo, ndo se conhecia a
causa especifica da sindrome, mas, na maioria dos casos, duas ou trés semanas
antes, os portadores da sindrome manifestaram uma doenca aguda provocada por
virus ou bactérias.

Em mulheres gravidas h& o risco de o ZIKV ser transmitido ao feto, podendo
mata-lo ou ocasionando a forma tipica da doenca conhecida como Sindrome
Congénita por Zika (SCZ) que é bastante ampla e altera diretamente as funcfes
cerebrais e oftalmoldgicas do feto. Batista (2017) ressalta que:

O virus parece afetar as células progenitoras neurais, causando morte
celular e alterando a proliferacdo, migracédo e diferenciacdo celular, o que
retarda ou interrompe o crescimento cerebral e afeta sua viabilidade como
distarbios da migracdo neuronal e alteragBes no nervo 6ptico. Podem ser
encontradas convulsfes, alteracdo do tdnus, hiperreflexia, espasticidade,
irritabilidade, microcefalia, desproporcéo craniofacial, excesso de dobras de
pele no escalpo, altera¢des visuais e auditivas, além de outras alteracfes
como pé torto congénito e artrogripose.

Diante de tais caracteristicas, McNeil Jr. (2016) ressalta o quao danoso é o
ZIKV por este ser o Unico virus transmitido por mosquitos que atravessa
sistematicamente a placenta, em qualquer fase da gravidez, para matar ou deformar
o feto e que pode ser transmitido sexualmente.

Dentre os tipos de SCZ, sera abordado neste estudo de forma mais detalhada
a sindrome de Guillain-Barré e a microcefalia por serem as disfun¢gdes que mais tém
tido divulgacao cientifica e midiatica no que conscerne a sua relagdo com o ZIKV.

A microcefalia relacionada ao ZIKV é uma doenca nova, que esta sendo
descrita pela primeira vez na histéria, com base no surto que ocorreu no Brasil nos
altimos anos. Este surto caracteriza-se pela ocorréncia de microcefalia com ou sem
outras alteracdes no SNC em criancas cuja mae tenha historico de infeccdo pelo

ZIKV durante a gestagao.
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A Microcefalia é definida como a ocorréncia de um cérebro pequeno, cuja
medida se encontra abaixo da média esperada para uma determinada
idade, sexo e gesta¢do. Quando uma crianga nasce, e sua cabec¢a tem um
tamanho menor do que o considerado normal, temos a chamada
Microcefalia congénita ou primaria. Entretanto, se a crianga nasce com o
tamanho do cérebro normal, mas durante o seu crescimento o cérebro nao
acompanha esse desenvolvimento, ficando com tamanho menor que o
esperado para sua idade, tem-se a Microcefalia pés-natal. (EBSERH,
[20167], documento eletrénico ndo paginado).

A associacdo da microcefalia com o ZIKV tem sido um tema bastante
discutido, devido a mudanca de caracterizacdo da doenca zika e seus efeitos, visto
gue até entdo ndo possuia registros na histéria da medicina sobre formacédo de uma
nova geracdo de individuos portando microcefalia, e, consequentemente, da
formacdo de novas praticas de saude publica direcionadas para os casos de
microcefalia no Brasil.

Algumas das grandes discussdes sobre os altos indices de microcefalia foram
a orientacdo meédica que as mulheres de paises infectados como Brasil, Colémbia,
Equador, El Salvador e Jamaica recebiam de seus médicos para ndo engravidarem,
mediante o risco de provocar SCZ em seus bebés (MCNEIL JR, 2016).

Mas essa discusséo nao tinha precedente, pois nunca na histéria foi discutido
algo desse tipo, entdo as reacdes foram adversas, desde a Igreja Catdlica, grupos
em defesa das mulheres, grupos de direitos reprodutivos das mulheres, e grupos de
direita e de esquerda que debatiam sobre essa polémica orientada dentro dos
consultérios médicos (MCNEIL JR, 2016).

Apesar da OMS nao transmitir nenhuma nota oficial sobre tal procedimento
adotado pelos médicos, péde-se observar que os indices de natalidade diminuiram
no Brasil (figura 17), segundo dados coletados pelo IBGE.

De acordo com a figura 16 depreende-se que as taxas de natalidade
diminuiram a um nivel similar as de 2010 e de acordo com os dados fornecido pelo
IBGE em seu site!® a regido com maior queda foi a Centro-Oeste (-5,6%), seguida
pela Nordeste e Sudeste (-5,5%) e a Sul (3,8).

Dessa forma, apura-se que o impacto social causado pelo ZIKV, desde a
diminuicdo na taxa de nascimentos das criancas até a nova geragdo de criangas
nascidas com doengas neurologicas congénitas que necessitam de assisténcia

meédica especializada durante o decorrer de suas vidas, e boa parte carece de

15 Disponivel em: <https://www.ibge.gov.br/estatisticas-novoportal/sociais/populacao/9110-
estatisticas-do-registro-civil.htm|?=&t=series-historicas>. Acesso em: 29 abr. 2018.
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atendimento no servico de saude publica que ndo possuem estrutura para dar

suporte a demanda de criancas e familias brasileiras que possuem tais doencas.

Figura 17 — Taxa de natalidade no Brasil de 2008-2016
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Fonte: IBGE (2016)

Ao se fazer um aporte histdrico sobre a zika verifica-se que a mesma tem sua
origem na floresta de Zika, na Republica de Uganda, continente Africano, onde o
virus foi isolado pela primeira vez em macacos primatas Rhesus em 20 de abril de
1947 (SALGE et al, 2016). “Na lingua luganda, do idioma bantu, zika significa
‘coberto de ervas’ ou ‘muito crescido’™ (DINIZ, 2016, p. 36).

A aparicdo da doenga em humanos deu-se em 1952 na Uganda e Tanzénia e
em 1968 foi identificada em humanos na Nigéria (CHAVES et al, 2016).

Entre os anos de 1952 e 1981 ha registro de poucos casos de infeccdo pelo
ZIKV no Egito, Serra Leoa, Gab&o, india, Paquistdo, Malasia, Filipinas, Tailandia,
Vietnd e Indonésia. Em 2005 houve o reconhecimento do seu potencial epidémico,
dando inicio a uma luta cientifica para buscar a prevencao e tratamento da doenca.
Em 2007, houveram surtos na Oceania (Micronésia e Polinésia Francesa) e o virus
foi constatado também na Ilha Yap, na Micronésia, envolvendo limitado nimero de
pessoas e sem registro de complicacdes ou de obitos (DREZETT; GOLLOP, 2016).

Até 2013 evidéncias sorolégicas em humanos foram notificadas em paises
africanos (Uganda, Tanzania, Egito, Republica da Africa Central, Serra Leoa e
Gab3o), asiaticos (india, Malésia, Filipinas, Tailandia, Vietnd e Indonésia) e da

Oceania (Micronésia e Polinésia Francesa). A partir de 2013 também foram
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registrados casos nas Américas ap0s um americano ter viajado a Polinésia Francesa
e ao ter retornado apresentou alguns sintomas da doenca e apos testes sorolégicos,
foi diagnosticado que ele havia sido infectado pelo ZIKV (MONTEIRO, 2016).

“‘Apo6s epidemia na Polinésia Francesa, o surto de zika disseminou-se para
ilhas do Pacifico, dentre elas, a llha de Pascoa no Chile onde foi identificado no ano
de 2014, o primeiro caso de febre zika registrado na América do Sul” (MONTEIRO,
20186, p. 47).

Em 2014 ocorreu uma epidemia da doenca no Brasil, mas, de principio a zika
foi confundida com a chikungunya e somente em 30 de abril de 2015 que o
virologista Gubio Soares Campos descobriu — ao lado da também virologista Silvia
Inés Sardi e com a colaboracgéo do infectologista Antonio Bandeira-, que a zika havia
chegado ao Brasil, e, mais precisamente na Bahia (DINIZ, 2016).

Segundo Campos et al (2016) nos primeiros meses de 2015 os pacientes do
Hospital Santa Helena em Camacari, na Bahia, foram diagnosticados com uma
doenca viral aguda que possuia os sintomas de erupgcdo cutanea, febre,
mialgias/artralgia, conjuntivite, erupcdo grave nos bragos e pernas e febre baixa.
Entdo, o infectologista Antonio Bandeira que atendeu estes pacientes, buscou ajuda
com o virologista Gubio Soares Campos para realizar exames com amostras de
sangue de 25 pacientes.

Nessa situacdo, com a ajuda da virologista Silvia Inés Sardi, de principio,
buscaram descartar a dengue, chikungunya, sarampo, virus do oeste do Nilo, e
todos deram negativo, foi entdo que apos a realizacdo de uma analise com o ZIKV
em 26 de marco de 2015 que foi constatado que o mesmo estava circulando em solo
brasileiro. Logo entédo, as informacdes foram repassadas para o Ministério da Saude
para que as primeiras providéncias a nivel nacional fossem tomadas.

E importante ressaltar que em 2014 no Brasil j4 haviam pacientes com os
sintomas da zika, mas até marco de 2015 ndo havia diagndstico laboratorial no pais,
entdo a epidemia nao foi registrada nesse periodo devido a falta de dados
comprobatorios.

Somente em 2016 que houve a confirmagao da relacdo da doenga com a
microcefalia. Assim, diante da grande quantidade de pessoas nas filas dos hospitais
para saberem se estavam com o ZIKV, a prioridade de exames de diagndsticos era
somente para gravidas, e diante disto muito casos também né&o foram notificados.

Outro fator que também pode ter interferido na quantificagdo exata de casos iniciais
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no Brasil é que os exames sO eram solicitados apds alguns dias do inicio dos
sintomas, época em que as pessoas ja se sentiam curadas e ndo retornavam para
0s hospitais para serem diagnosticadas.

Acreditou-se que a chegada do ZIKV no Brasil pudesse ter ocorrido
inicialmente na Copa das Confederacfes de Futebol em 2013 e se difundido em
meados de 2014. Essa teoria foi sustentada pelo fato da linhagem filogenética do
virus brasileiro ser a mesma cepa asiatica, com ancestral comum ao virus que
circulou na Polinésia Francesa em 2013 -, e, por isso, acreditavam que ZIKV podia
ter aterrissado aqui no tempo do surto do outro lado do mundo (DINIZ, 2016).

Em contrapartida, muitos pesquisadores afirmaram que o virus chegou ao
Brasil em 2014 na Copa do Mundo de Futebol e este fato justificaria os altos
nameros de bebés que nasceram com microcefalia no primeiro semestre de 2015
cidades de Recife, Natal e Salvador, cidades que foram o epicentro do surto no pais
e gue sediaram dos jogos.

Mas, somente ap0s a identificacdo do alto nimero de crian¢as nascidas com
a microcefalia que comecou a ser obrigat6ria a notificacdo compulsoria dos casos, o
gue desencadeou uma lacuna na histéria do ZIKV no Brasil e a sua relacdo com as
doencas congénitas em bebés de mulheres que contrairam o virus.

Porém, McNeil Jr (2016) afirma que “embora a Copa do Mundo tenha atraido
turistas de todo o mundo, nenhuma nacdo do Sul do Pacifico participou do
campeonato” e diante do gendtipo do virus identificado no Brasil seria pouco
provavel a chegada deste virus neste periodo, sendo mais aceitavel que o virus
tenha chegado ao Brasil durante o Campeonato Mundial de Va’a Velocidade no Rio
de Janeiro, onde cerca de 2 mil remadores, dentre eles equipes da Polinésia
Francesa, Nova Caledénia, llhas Cook e Ilha de Pascoa estiveram no pais.

Mas, em agosto de 2018, um grupo de pesquisadores da Fiocruz em parceria
com um colaborador da Universidade de Glasgow obtiveram dados que atestam a
chegada de ZIKV ao Brasil vindo do Haiti por meio de imigrantes ilegais e militares
brasileiros que estavam em uma missdo de paz naquele pais. A pesquisa
comprovou que o virus saiu da Polinésia Francesa, migrou para a Oceania, logo
apos para a llha de Pascoa, se alastrando pela América Central e Caribé até chegar
ao Brasil em 2013 (CAMPOS et al, 2018).

Apesar de todos os casos notificados no pais, assim como o alto numero de

criangas que nasceram com microcefalia e outras doencas neuroldgicas congénitas
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derivadas da epidemia de zika, ainda ndo ha vacinas que previnam a doenca,
apenas sao aplicados os mesmos métodos de combate a proliferacdo do mosquito
Aedes, bem como o tratamento da doenca tem sido & base de analgésicos, anti-
inflamatorio, hidratacdo e repouso, tendo as gravidas recomendacdo de uso

constante de repelentes.

3.5 A DIFUSAO INFORMACIONAL DIGITAL SOBRE ARBOVIROSES POR MEIO
DO MINISTERIO DA SAUDE NO BRASIL

Diante do cenario epidemiolégico existente no Brasil, cada vez mais as
informacdes precisam ser disseminadas a sociedade, de modo que a mesma
compreenda as formas de prevencdo das doencas e também contribua com o
controle e erradicacao delas.

E oportuno destacar que as informacfes sobre salde transmitidas pelas
midias e pela Internet, principalmente pelo motor de busca Google, tém um alto
alcance informacional e podem contribuir positivamente e negativamente em
situacdes de risco. Por isso, € muito importante que estas informa¢cdes possuam um
cunho cientifico, com dados comprobatorios e com linguagem clara e de féacil
assimilacao, para que assim os individuos possam compreender de forma simples o
ambiente de salde o qual estéa inserido.

Nessa vertente, torna-se imprescindivel que o Ministério da Saude contribua
com este processo informacional disponibilizando informacdes importantes e em
tempo habil, para que a sociedade se integre das reais situacdes que envolvem a
saude publica brasileira, bem como forneca um aparato informacional para que a
midia divulgue as noticias veridicas e com credibilidade para a populacao.

Mediante essa necessidade informacional o Ministério da Saude fundou em
1996 o Sistema de Informacdo em Saude (SIS), porém antes de conceituar o SIS é
necessario partimos do conceito de sistema que € compreendido por Oliveira (2002,
p. 35) como sendo um “conjunto de partes interagentes e interdependentes que,
conjuntamente, formam um todo unitario com determinado objetivo e efetuam
determinada fungao”.

Com tal caracteristica, o sistema de informacdo € conceituado como um

sistema que armazena, trata e dissemina as informacfes necessarias para a
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realizacdo de uma funcdo ou processo, fazendo com que se cumpra o objetivo da
organizacao.

Ja a informagdo em saude é entendida como um “instrumento de apoio
decisorio para o conhecimento da realidade socioeconbémica, demografica e
epidemioldgica, para o planejamento, gestdo, organizacdo e avaliacdo nos varios
niveis que constituem o Sistema Unico de Saude (SUS)” (CARVALHO; EDUARDO,
1998, p.1).

Sendo assim, entende-se que, de acordo com a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), o SIS tem por finalidade coletar, processar, analisar e transmitir a
informacdo necessaria para se planejar, organizar, operar e avaliar os servicos de
saude. Considera-se que a transformacdo de um dado em informacéo exige, além
da andlise, a divulgacao e, inclusive, recomendacdes para a acao.

No Brasil, 0 SIS é gerido pelo Ministério da Saude e de acordo com a Portaria
Ministerial n°3 de 04/01/96 e publicado no D.O.U de 08/01/96:

E essencial conceber o SIS como um instrumento para o processo de
tomada de decisGes, seja na dimensdo técnica, seja na dimensado de
politicas a serem formuladas e implementadas; o sistema deve ser
concebido, pois, na qualificacdo de suas acgbes, como produtor de
conhecimentos e como descritor de uma realidade... Um SIS deve
assegurar a avaliacdo permanente da situagdo de saude da populacdo e
dos resultados das acdes de saude executadas, fornecendo elementos
para, continuamente, adequar essas ac¢des aos objetivos do SUS.

Nessa perspectiva, verifica-se que o SIS é o0 responsavel pela
disponibilizacdo de dados e informacfes sobre diversos aspectos da saude publica,
para tanto ele define 11 subsistemas de informacdes que partilham dessa funcéo, os
quais seréo listados a seguir:

e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM);

e Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC);

e Sistema de Informacdes de Agravos de Notificagdo (SINAN);

e Sistema de Informac¢bes Hospitalares do SUS (SIH/SUS);

e Sistema de Informacfes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS);

e Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES);

e Sistema de Informacgdes do Programa Nacional de Imunizac¢édo (SI-PNI);

e Sistema de Informacé&o de Vigilancia Epidemiolégica da Malaria (SIVEP-Malaria);
e Sistemas de Informacgfes para a Gestao do Trabalho em Saude (SIGTS);

e Sistema de Informac6es sobre Orgcamentos Publicos em Saude (SIOPS);
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e Sistema de Informac6es de Beneficiarios (SIB).

Observa-se a partir dos subsistemas apresentados a diversidade de
informacdes sobre salde que s&do disponibilizadas, assim como a relevancia do
estabelecimento desses subsistemas como fonte informacional para a
disponibilizacdo de dados que podem ser utilizados como base para o
desenvolvimento de pesquisas cientificas no &mbito nacional e internacional.

Nesse cenério informacional, este estudo evidencia o subsistema do SINAN
gue é responsavel por coletar transmitir e disseminar dados gerados pelo Sistema
de Vigilancia Epidemiolégica, evidenciando os casos de dengue, chikungunya e zika
entre as Secretarias Municipais de Vigilancia em Saude.

O SINAN tem como objetivo coletar, transmitir e disseminar dados gerados
rotineiramente pelo Sistema de Vigilancia Epidemiologica das trés esferas de
governo, por intermédio de uma rede informatizada, para apoiar o processo de
investigacdo e dar subsidios a andlise das informacdes de vigilancia epidemioldgica
das doencgas de notificacdo compulséria (BRASIL, 2007, p.9).

O SINAN comecou a ser implantado no Brasil em 1993 e hoje abrange todo o
territério nacional, os dados fornecidos pelo seu site sdo informatizados desde o
nivel local e pode ser operado a partir das unidades de salude. A Secretaria de
Vigilancia da Saude é responsavel por processar e consolidar os dados enviados
pelas secretarias de vigilancias estaduais de saude. E, em seguida, sdo gerados os
boletins epidemiolégicos com os casos notificados e confirmados das doencas e
disponibilizados pelo Ministério da Saude, conforme é apresentado no fluxograma da
figura 18 abaixo.

Figura 18 — Fluxograma do sistema de informacdo de doencas.

| Caso suspeito |

| Unidade de saulde | e n oo :
MNotificacao imediata

............................ £ -
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| Vigilancia Municipal |
I

Vigilancia Estadual | | Controle de vetores | Assisténcia
Secretaria de
Yigilancia em
Sadde

| Ministério da Saade

Fonte: Catéo (2012, p. 28 apud BRASIL, 2009 adaptado pela autora).
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As Secretarias Municipais de Vigilancia utilizam o sistema do SINAN para
informar os dados registrados sobre essas arboviroses em suas unidades de saude,
no entanto os dados de casos sobre a dengue sédo informados pelo SINAN online® e
os dados de chikungunya e zika pelo SINAN net!’, jA& os dados de percentual da
populacao que informam o coeficiente de incidéncia sdo coletados pelo IBGE.

Nesse contexto cabe ressaltar que o SINAN online tem por objetivo:

[...] a insercdo e disseminacdo dos dados de agravos de notificacédo
compulséria nas trés esferas de governo em tempo real fornecendo dados
de forma rapida e integra para analise e tomada de decisGes. O sistema
tem por atribuicbes a coleta, a transmissédo e a disseminagdo de dados
gerados rotineiramente fornecendo informacdes para analise do perfil da
morbidade da populacédo (SINAN ONLINE, 201618).

Nessa mesma linha de atribui¢cdes, o SINAN net tem como objetivo:

[...] coletar, transmitir e disseminar dados gerados rotineiramente pelo
Sistema de Vigilancia Epidemiolégica das trés esferas de Governo, por meio
de uma rede informatizada, para apoiar o processo de investigacdo e dar
subsidios a andlise das informag¢Bes de vigilancia epidemioldgica das
doencas de notificacdo compulséria. (SINAN NET, 2016).

Apos o SINAN coletar todos os dados, os boletins sdo gerados e organizados
por semanas epidemioldgicas, dividindo-se em 52 ou 53 semanas (dependendo do
més) ao decorrer do ano e apresentam os dados de casos confirmados, nimero de
Obitos, coeficiente de incidéncia (casos provaveis tendo por base o percentual de
habitantes das cidades) e casos provaveis (casos notificados, mas sem confirmacao
e com excecdo dos que foram descartados) das doencas. Logo apos, 0s boletins
sdo disponibilizados a sociedade através do Portal do Ministério da Saude

(http://portalms.saude.gov.br/), no qual € organizado por ano e dentro de cada ano

encontram-se as 52/53 semanas epidemioldgicas.

Os boletins que sao disponibilizados pelo SINAN estdo constantemente em
atualizacdo, visto que cada vigilancia municipal disponibiliza seus dados em
periodos irregulares e este fato interfere diretamente na construcéo e publicacédo dos
boletins epidemiolégicos anuais e divulgacdo de dados consistentes.

Porém, depreende-se que os casos notificados pelo SINAN ndo representam
a totalidade de casos existentes no Brasil, visto que muitas pessoas que contraem

essas arboviroses apresentam quadro clinico assintomatico e ademais, uma parte

16 Disponivel em: <http://sinan.saude.gov.br/>. Acesso em: 12 fev. 2017.
17 Disponivel em: <http://portalsinan.saude.gov.br/sinan-net>. Acesso em: 12 fev. 2017.
18 Documento eletrénico ndo paginado.
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daqueles que apresentam sintomas ndo buscam ajuda médica no processo de
tratamento da doenca.

Além do que, a partir do referencial tedrico aqui apresentado, constata-se que
essas arboviroses sdo causadas em sua maior parte por questdes que envolvem a
falta da saude publica, como o saneamento, tratamento da agua, além da falta de
hospitais com aparatos para a realizacdo de exames laboratoriais que constatem a
doenca.

Sendo assim, observa-se que em regides mais pobres, nas quais 0 acesso ao
computador e a Internet é mais escasso, € quase impossivel que o SINAN consiga
definir a real quantidade de casos dessas arboviroses em determinadas regifes
brasileiras. Assim, constata-se que a populacdo mais pobre n&do se insere nos dados
coletados pelo Ministério da Saude.

Outro fator que merece destaque quanto a quantificacdo dos casos de
doencas epidemioldgicas pelo SINAN é a situacdo dos hospitais publicos brasileiros,
que além da superlotacdo, os médicos do SUS se deparam com um sistema
manuscrito de preenchimento de informagfes intitulado Ficha de Notificacao
Compulsoria (ANEXO J). Esta possui um total de 79 campos a serem preenchidos
com informacdes acerca dos pacientes durante a consulta, de modo a relatar
detalhes importantes para que o SINAN identifigue e quantifique em suas bases de
dados os casos notificados e confirmados da doenga no pais.

Logo, sabe-se que mediante a quantidade de pacientes que passam nos
consultérios brasileiros diariamente é inviavel para os médicos preencherem tal
formulario com minuciosidade e, por muitas vezes, os dados ndo séo repassados ao
SINAN com todas as informagbes necessarias, tendo como necessidade a
simplificagéo dessas fichas de notificagcdo, objetivando uma maior coleta de dados
gue proporcione a melhoria do diagndéstico e para monitoramento da epidemia. Pois,
a falta de dados compromete as definicdes das acdes de saude no pais.

Contudo, o Ministério da Saude também busca difundir informacdes sobre as
arboviroses por meio de outros canais informativos, dentre eles se destaca o portal
do Ministério da Saude onde qualquer individuo consegue obter informacfes e
documentos sobre as arboviroses, acompanhar noticias e ter acesso aos boletins
epidemioldgicos.

Dentre as informacdes disponibilizadas no Portal, destaca-se o Plano

Nacional de Enfrentamento de dengue, chikungunya e zika, e, consequentemente, a
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microcefalia, elaborado pelo Ministério da Saude e publicado em 13 de janeiro de

2016 (http://combateaedes.saude.gov.br/pt/plano-nacional) com o objetivo de

‘Reduzir o indice de infestacdo por Aedes aegypti para menos que 1% nos
municipios brasileiros, no final de junho [de 2016], para diminuir o numero de casos
de doencas transmitidas pelo mosquito” (PLANO NACIONAL DE
ENFRENTAMENTO, 2016, documento on-line ndo paginado?®, grifo nosso).

E buscando expandir as informa¢gBes a um nivel maior da populagédo, o
Ministério da Saude também integra as redes sociais mais conhecidas, tais como:

e Facebook (https://www.facebook.com/minsaude/);

e Instagram (@minsaude);

e Twitter (https://twitter.com/minsaude)

e Blog (www.blog.saude.gov.br)

e Flicker (https://www.flickr.com/people/ministeriodasaude/)
e Youtube (https://www.youtube.com/channel/lUC12zKGLhMhDeDidoctM6BrA)

Nestas redes sociais sdo postadas publicacdes importantes sobre as
arboviroses e demais assuntos relacionados com a saude publica brasileira, as
quais podem ser compartilhadas pela populacdo e ganhar uma maior amplitude
informacional.

Ja no contexto cientifico o Ministério da Saude constituiu a Biblioteca Virtual
em Saude Brasil (BVS), uma parceria com trés 6rgaos: o Centro Latino-Americano e
do Caribe de Informacao em Ciéncias da Saude, mais conhecido pela sigla BIREME;
a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) e a Organizacdo Mundial de
Saude.

A BVS tem o objetivo de “convergir as redes tematicas brasileiras da BVS e
integrar suas redes de fontes de informagdo em saude, fortalecendo-as e dando
visibilidade as mesmas por meio do Portal da BVS Brasil” (BVS, documento
online??), apresentando prioridade e acdes estratégicas que sdo voltadas para o
fortalecimento e sustentabilidade da BVS em consonancia com o fortalecimento do

Sistema Nacional de Informacdo e Comunicacao Cientifica que respalda o SUS.

19 Plano Nacional de enfrentamento. Disponivel em: http://combateaedes.saude.gov.br/pt/plano-
nacional. Acesso em: 20 jan. 2018.
20 Disponivel em: http://brasil.bvs.br/vhl/sobre-a-bvs/o-portal-da-bvs-brasil/. Acesso em: 05 maio 2019.
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4 A IMPORTANCIA DA APLICACAO DE ESTUDOS METRICOS DE
INFORMACAO NA AREA DA SAUDE

A Sociedade da Informacdo surgiu ap6s o advento das TICs, e mais
enfaticamente da Internet e da web, que permitiu uma ruptura no paradigma da
sociedade por meio do acesso rapido, facil e livre as informacfes em meio ao
contexto social.

Essa nova era € constituida por um fluxo informacional ativo e permanente,
gue permite aos individuos tornarem-se mais bem informados e capazes de formar
conhecimentos necessarios para a tomada de decisdo e resolucdo de diversos
problemas de aspectos social, econémico, politico, ambiental, tecnolégico, dentre
outros.

E relevante destacar que os motores de busca tém sido importantes aliados a
populacdo na busca por informacdes de diferentes contextos, possibilitando o
direcionamento das informacgfes aos usuarios que delas necessitam.

Nesse cenario, também se observa que o acesso as informacgdes contribui
com a maior disseminacdo da comunicacdo cientifica, visto que diante das
facilidades oriundas das TICs, cada vez mais 0s pesquisadores possuem a
possibilidade de compartilhar e difundir seus estudos e pesquisas no meio
académico e cientifico.

Este fato possibilita o desenvolvimento mais rapido da ciéncia, visto que
através dos recursos informacionais existentes € cada vez mais intenso o
surgimento de espacos, em que pesquisadores se comunicam, compartilhando e
desenvolvendo estudos de forma coletiva e participativa no meio virtual,
possibilitando a integracdo de varios pesquisadores, institutos, universidades e
centros de pesquisa em prol do desenvolvimento da ciéncia.

Assim, a ciéncia acaba tendo uma celeridade no tocante as suas producgdes
cientificas, permitindo uma enxurrada de publicacbes que tanto apresentam
pesquisas relevantes, como também estudos pouco pertinentes para as areas do
conhecimento, mas que sao divulgadas diante da facilidade da difusdo documental
que é caracteristica da atual web 2.0 e que permitem interacdo e participacdo da
sociedade na construcdo das informacdes disponiveis no meio virtual.

Porém, é pertinente destacar a questdo da qualidade e veracidade das

informacdes cientificas que estdo sendo disponibilizadas na Internet, visto que de
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acordo com Tomaél et al (2001, p. 4) “A importancia de se avaliar a informagao
disponivel na Internet é bastante significativa para quem a utiliza para a pesquisa e €
de extrema relevancia para enfatizar a inconstancia da qualidade das informacdes
encontradas”.

Torna-se viavel salientar que a facilidade de disseminacdo de informacdes
tem provocado uma mudanca social diante da necessidade de socializar a ciéncia
como forma de permitir que a sociedade tenha um acesso mais dindmico a essas
informacdes, possibilitando assim a divulgacdo cientifica. Esta € conceituada por
Bueno (1984, p. 18) como sendo “a utilizagdo de recursos, técnicas e processos
para a veiculacdo de informacdes cientificas e tecnoldgicas ao publico em geral”.

No tocante a divulgacéo cientifica a sociedade, dados disponibilizados pelo
Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovacéo (MCTI2Y), informam que o interesse dos
cidaddos por Ciéncia e Tecnologia (C&T), tem tido um crescimento, visto que em
meados de 1987, 20% da populacdo buscava informacdes cientificas, ja em 2006
esses percentuais aumentaram para 41% e em 2010 chegaram a 65%.

Diante destes dados é possivel depreender que a popularizacdo da Internet
tem favorecido no processo de divulgacdo cientifica no pais, permitindo que a
sociedade se torne mais bem informada possibilitando assim a formacdo de uma
cultura cientifica.

Nesse cenario informacional dentro da &area de Ciéncia da Informacao,
surgem os estudos métricos da informacdo. A autora Oliveira (2018, p. 20) afirma

gue no Brasil, estes estudos sdo mais divulgados devido ao uso [...]

[...] para a andlise e avaliagdo da ciéncia produzida nas diferentes areas do
conhecimento, em &mbito regional, nacional e internacional, foram
influenciados pelo aumento da producédo cientifica, a partir do inicio da
década de 1970, e em decorréncia, especialmente, do desenvolvimento do
ensino superior.

Os estudos métricos voltados para a Internet e web ganham espaco a partir
de 1997, diante da necessidade de mensuracdo das informacdes cientificas que
foram sendo publicadas nesse ambito, e assim, estes estudos surgem com o
pressuposto de quantificar, e, por vezes, qualificar essas informacdes (VANTI,
2002).

Os estudos métricos de informacdo podem ser conceituados como métodos

que utilizam indicadores capazes de aferir a comunicagcdo cientifica e assim

21 Em 2019 passou a ser chamado de Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Comunicacgao.
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identificar elementos que permeiam a ciéncia de modo a otimiza-la e representa-la
de uma forma simplificada.
Segundo Oliveira e Gracio (2011, p. 19) os estudos métricos compreendem:

[..] o conjunto de estudos relacionados a avaliagdo da informagéo
produzida, mais especialmente cientifica, em diferentes suportes, baseados
em recursos quantitativos como ferramentas de andlise. Fundamentados na
sociologia da ciéncia, na ciéncia da informacdo, matematica, estatistica e
computacdo, sdo estudos de natureza tedrico-conceitual, quando
contribuem para o avanco do conhecimento da propria tematica, propondo
novos conceitos e indicadores, bem como reflexdes e andlises relativas a

area. Sao, também, de natureza metodoldgica, quando se propdem a dar
sustentacdo aos trabalhos de carater tedrico da area onde estdo aplicados.

Sendo também compreendida como um meétodo “para estabelecimento ou
fortalecimento de indicadores que permitem tracar um perfil do mundo cientifico,
tanto em ambito nacional como internacional” (NORONHA; MARICATO, 2008, p.
116). As métricas informacionais se dividem em: bibliometria, cientometria,
informetria, cibermetria, webometria e as derivacbes destas, a altmetria e a
webmetria. Essas métricas tém por objetivo quantificar a informacgéo, variando de
acordo com o seu objeto de estudo, seja livros, publicacdes periddicas, sites, redes
sociais, dentre outros.

A bibliometria foi a primeira métrica existente, citada em 1934 por Paul Otlet
em sua obra Traité de documentatiébn, que objetiva medir as propriedades dos
documentos relacionados com a ciéncia, para tanto utiliza técnicas como contagem
de frequéncia de palavras, analise de co-citacdo, analise de co-texto, de contagem
de documento com ndimero de autoria Unica, artigos de autoria multipla, etc. (JALAL;
BISWAS; MUKHOPADHYAY, 2009).

Para tanto, a bibliometria utiliza 3 Leis, que recebem o nome dos seus
idealizadores, a Lei de Lotka ou Lei do Quadrado Inverso estuda a produtividade
cientifica dos autores em um conjunto de documentos; a Lei de Zipf ou Lei do
Minimo Esfor¢co analisa a frequéncia das palavras de um documento de uma
determinada disciplina; e a Lei de Bradford ou Lei de Dispersdo avalia a
produtividade de periddicos, com o proposito de estabelecer o ndcleo e as areas de
dispersédo sobre um determinado assunto em um mesmo conjunto de revistas.
(VANTI, 2002; BORSCHIVER; GUEDES, 2005).

A cientometria surgiu a partir da necessidade de atualizagbes nas formas de
comunicacao e se difundiu na ciéncia a partir da obra Little Science, Big Science de
Derek de Solla Price, em 1963 (VITULLO, 2007). E compreendida como o campo de
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estudo métrico que busca compreender como e quando 0s cientistas se comunicam,
identificando os assuntos de maior interesse, as areas atreladas, disciplinas,
colégios invisiveis, dissertacdes, teses e documentos tecnoldgicos, também
chamados de patentes (SILVA, 2008).

Dentro dos estudos métricos a cientometria € uma das que ganhou maior
destaque em meio a ciéncia, notoriamente pelo fato do, hoje extinto, Institute for
Scientific Information22 (I1SI), e hoje Clarivate Analytics, utilizar este indicador para
processar e avaliar os periddicos a nivel mundial, bem como estabelecer o Journal
Impact Factor (JIF) (GARFIELD, 1955). O JIF tem sido utilizado para mensurar o
impacto dos periddicos, identificando quais artigos, autores, departamentos e paises
tém se destacado no meio cientifico perante o numero de cita¢cdes desses artigos e,
consequentemente, reconhecimento dessas publicagdes.

A informetria surgiu em meados de 1979, pelo diretor do Institut far
Informetrie, em Bielferd, Alemanha, Otto Nacke. Esta metria € conceituada como
‘um método quantitativo que possui por finalidade a melhoria do processo de
recuperacdo da informacdo ao identificar as relagdes existentes nos sistemas de
informacao” (SILVA, 2011, p. 30).

Esta métrica esta associada a trés tipos de método de medicdo da
informacdo, o monodimensional, o bidimendimensional e o multidimensional. O
método monodimensional verifica as classificacbes e nomenclaturas ja
estabelecidas como forma de mensurar o nimero de publicagbes, possibilitando
medir a produtividade de um autor em um determinando periodo de tempo; o
método bidimensional identifica a estrutura de um campo de atividade cientifica
relacionando as co-citagdes e as palavras associadas. Ja& o método multidimensional
realiza analises estatisticas convencionais para quantificar o indice de publicacéo de
um determinado autor (CUNHA; CAVALCANTE, 2008).

Dessa forma, verifica-se que a informetria pode quantificar a informacao
independente do seu formato, estendendo ndo apenas a documentos impressos e
possibilitando a construcdo de grupos sociais que vao além dos cientistas e dos
pares.

A cibermetria analisa quantitativamente toda a Internet e a web, assim ela é

considerada mais ampla do que a webometria por possuir aplicacdo das técnicas

22 |nstituto para a Informacédo Cientifica que é uma organizacdo fundada em 1958, por Eugene Garfiel,
na Filadélfia e € uma importante fonte utilizada para os indicadores cientométricos.
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informétricas a qualquer tipo de informacédo disponivel na Internet. Por isso, este
meétodo € bastante utilizado nas empresas que buscam nessa metria estratégias de
medicdo estatistica acerca do acesso aos seus portais na Internet, buscando
identificar o seu publico e futuros clientes e fornecedores.

Assim, a cibermetria é entendida como “O estudo dos aspectos quantitativos
da construcdo e uso dos recursos de informacdo, estruturas e tecnologias da
Internet com um todo a partir de abordagens informétricas e bibliométricas”
(BJORNEBORN, 2004, p.12, traduc&o nossa).

A webometria surgiu mediante a construcdo da web 2.0, com a necessidade
de uma nova forma de medicdo do fluxo informacional que estava se difundindo no
meio social e cientifico. Surge entdo, em 1997, na area de Ciéncia da Informacao, o
método webométrico. O termo cunhado por Almind e Ingwersen (1997) tem por
objetivo medir o fluxo da informacdo na chamada World Wide Web (WWW) através
da andlise dos links ou hiperlinks que constituem os sites web e utiliza métodos
bibliométricos e informétricos em suas analises.

O método webométrico utiliza ferramentas como: algoritmos, mecanismos de
buscas, diretdrios e operadores booleanos para extrair dados na web e aplicar em
seus indicadores webomeétricos, 0s quais sdo: Tamanho que se refere a quantidade
de paginas que compdem o site; a visibilidade e a quantidade de paginas de outras
instituicdes que linkam para o site analisado; Fator de Impacto Web (FIW) que mede
e compara a atratividade do site web; a Luminosidade mensura a quantidade de
links externos que o site apresenta apontando para outras instituices; e a
Densidade da rede que analisa as redes sociais existentes entre os sites, de modo a
medir o quanto uma populacao se relaciona entre si.

Dentro do campo da webometria surge a altmetria e a webmetria que apesar
de possuirem como objetos de andlise a Internet, a web e suas ferramentas, ambos
0s subcampos possuem minudéncias que representam suas formas de mensuragéo.

A altmetria, conhecida como métricas alternativas, surgiu em 2010 a partir
dos estudos de Priem et al (2010) ao se referir “as métricas alternativas que se
caracterizam pela criacdo e estudo de novos indicadores baseados na Web 2.0, com
a finalidade de analisar as atividades cientifica e académica ou, ainda, explorar as
propriedades das medicOes baseadas nas midias sociais” (VANTI; SANZ-CASADO,
2016, p. 352).
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Nessa vertente, a altmetria possui indicadores classificados em trés grandes
grupos: as medidas de repercussao social das publicacbes, que contabilizam o
namero de citacbes onl-line; as medidas de uso das publicagBes cientificas, que
calculam o nimero de documentos feitos donwloads; e as medidas de qualidade ou
nivel das publicacbes, que computam as citacdes em sites de avaliacdo por pares.
(VANTI; SANZ-CASADO, 2016, p. 352).

A webmetria € o0 método de estudo da web, porém em outra perspectiva
pode ser compreendida como sendo os “estudos a partir de métricas de acesso na
Web, obtidas por analise de logs ou por page tagging, sendo, por conseguinte, um
subconjunto da webometria” (GOUVEIA, 2016, p. 217).

Na perspectiva de Wang et al (2011) as ferramentas de analise da web
fornecem aos proprietarios de sites uma série de métricas da web (webmetria) que
descrevem as atividades dos usuarios nos websites. A ferramenta pode informar
guantos usuarios visitaram um site durante um determinado periodo de tempo, quais
paginas foram acessadas, que tipo de midia consumiu, qual tipo de material baixou,
dentre outros.

A ferramenta mais convencional a ser utilizada para aplicacdo deste método é
o Google Trends, que é uma ferramenta da Google que possibilita analisar o
progresso de pesquisas sobre palavras e termos ao longo do tempo, verificando
assim o interesse relativo desses termos na web.

O termo webmetria é bastante utilizado na literatura cientifica como sendo
sinbnimo de webometria, porém € importante frisar que as mesmas sdo metrias
distintas, visto que a webometria tem como objeto de estudo o uso de links dos sites,
ja a webmetria utiliza as ferramentas da web como suporte para quantificar o uso de
termos e acesso e disseminacao de determinados assuntos na web, como forma de
retratar o fluxo informacional existente no ambito virtual.

Nessa mesma perspectiva, pode-se afirmar que a webmetria é:

[...] um sinénimo de Webometria ou um sub-campo da mesma. O termo é
mais frequentemente associado a andlises de métricas de acesso e uso da
Web como a Web Andlise. Para estudos e analises que tem como foco os
“links” hipertextuais da Web usa-se o termo Webometria (WEBOMETRIA,
200823).

Tendo por base essa reflexdo terminoldgica, verifica-se que ha muitas

variacbes acerca do uso dos termos que envolvem os estudos métricos de

2 Documento eletrdnico ndo paginado.
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informacéo e tal fato pode ser justificado devido a origem de nacionalidade em que
surgem esses termos e as variacoes linguisticas existentes nos paises que publicam
sobre essas metrias.

Conforme é apresentado no capitulo 10 intitulado Metrias da informacéo:
historia e tendéncias do livro organizado por Robredo e Brascher (2010)
denominado “Passeios pelo bosque da informacao: estudos sobre representagao e
organizagdo da informagdo e do conhecimento”, € possivel identificar um
levantamento bibliografico a nivel nacional e internacional quantificando o uso
desses termos em diversas publicacdes (figura 19), sendo demonstrada a incidéncia
de maior uso dos termos métricos variando de paises no mundo.

Figura 19 — NUumero de paginas recuperadas nas pesquisas com os termos indicados, em diversas
linguas, utilizando o Google como motor de busca

Termo de busca Idioma Paginas Termo de busca Idioma Paginas

Bibliometrics n 1.510.000 | Scenciometrics &n 1.020
Bibliometria Bs 30.600 | Ciendometria es 6.470
Bibliometrie fr 56.300 | Scenciometrie fr 0
Bibliometria it 1.290 | Sdenciometria it 0
Bibliormetria pt 16.700 | Ciendometria pt 5.270
Infometrics an 131.000 | Scientometrics &n 123.000
Infometnia Bs 10.650 | Cientometria es 129
Infométrie fr 16.200 | Scentométrie fr 44,400
Infametria i 109 | Scentometria it 429
Infometria pt 7.060 | Cientometria pt 7.140
Informetrics an 52.400 | Webmetrics en 6.080.000
Informetria BS 28.600 | Webmetna es 3.310
Informeétrie fr 88.000 | Webmetne fr 42
Informetria i 6 | Webmetra it a
Informetria pt 1.960 | Webmetria pt 1.470
Cybermetrics en 39.000 | Webometrics &n 344.000
Cibermetria Bs 52.300 | Webometria es 378
Cybermetrie fr 14.700 | Webométrie fr 1.820
Cibermetria it 46 | Webometria it 3
Cibermetria pt 255 | Webometria pt 815

Fonte: Robredo e Vilan Filho (2010, p. 205)

Neste estudo de Robredo e Vilan Filho (2010) é possivel depreender as
variagbes terminologicas existentes. E pertinente destacar que ndo é abordada a
altmetria no estudo apresentado, visto que o periodo de publicacdo da obra néo
abrange a época do inicio da divulgacéo cientifica da altmetria.

Outro fato importante a ser discutido neste capitulo € a intersecao entre as
métricas aqui apresentadas, pois as metrias foram evoluindo de acordo com as
necessidades de mensuracdo da comunicagdo cientifica, que foi modificando seu
suporte ao longo dos tempos e como isso houve o surgimento de novas metrias, que

utilizam ferramentas e métodos similares para atingirem seu objetivo.
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Nesse cenario, observa-se que todas as metrias relacionam-se entre si, visto
que elas se manifestam por meio da utilizacdo de técnicas, procedimentos,
ferramentas e Leis utilizadas em metrias ja existentes. Dessa forma, apresenta-se na
figura 20 a relagdo entre os campos da informetria, bibliometria, cientometria,
cibermetria, webometria, webmetria e altmetria como forma de detalhar a vinculacao

entre as metrias que abarcam a area de Ciéncia da Informacéao.

Figura 20 - RelagBes entre os campos da Informetria, Bibliometria, Cientometria, Cibermetria,
Webometria, Webmetria e Altmetria

Informetria

Bibliometria

Fonte: Gouveia, 2013

Tendo por base as relacbes apresentadas verifica-se que as metrias
informacionais se relacionam no tocante as suas teorias e objetivos e por este
motivo necessitam uma das outras para embasar seus metodos praticos. Estes
métodos sdo utilizados em diversas areas do conhecimento com o pressuposto de

identificar caracteristicas nestas, pois conforme Silva (2013, p. 2)

Para as diversas areas do conhecimento estdo sendo realizados esforgos
para se quantificar os fendmenos: econometria, para a economia;
sociometria, para as ciéncias sociais; psicometria, para a personalidade e
certas habilidades do ser humano; e cienciometria, informetria, webmetria e
bibliometria, para a produc¢éo e difusdo do conhecimento.

Dessa maneira, todos os estudos métricos da informacdo sdo bastante
utilizados em areas interdisciplinares, como é o caso da saude. Assim, essas metrias

contribuem com a mensuracdo das informacdes cientificas da saude em diversos
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suportes, com o0 pressuposto de avalid-las e identificar aspectos que possam
contribuir com a disseminacdo das mesmas, visto a sua importancia social e
cientifica.

Constata-se que ao se aplicar os métodos meétricos na area da saude é
possivel apontar as novas subareas que vao surgindo de acordo com a evolucdo da
ciéncia e da medicina, desta forma as novas publicacfes cientificas mundiais podem
ser avaliadas de modo a reconhecer novos temas e assuntos de interesse social e
cientifico, como é o caso das epidemias, pandemias, doencas emergentes e
remergentes.

Ao utilizar ferramentas para identificar estudos, pesquisadores e instituicdes
que mais possuem reconhecimento em suas pesquisas na area da saude é possivel
alocar recursos, pessoas e tempo para o desenvolvimento de novas descobertas
que irdo contribuir com a minimizacdo ou até mesmo a resolucdo de problemas da
area da saude.

De acordo com Lins et al (2015, p. 977), os estudos métricos apresentam-se
como dimensao importante para iluminar os desafios voltadas para a area da saude,
visto que através deste “é possivel identificar tematicas proprias, oriundas de
autores e instituicbes que situam e orientam, pelo menos em teoria, 0S Novos
caminhos e interrogacfes que o campo traz para dialogar com a saude e seus varios
enquadramentos”.

As caracteristicas informacionais que permeiam a area da salude ao serem
estudadas favorecem, sobretudo, ao entendimento e compreensdo de como e
guando os cientistas da area da salde se comunicam, possibilitando assim a
melhoria no processo de recuperacdo da informacéo, tornando-a mais acessivel a
todos os publicos, garantindo a sua integridade e celeridade informacional,
promovendo assim a saude coletiva da sociedade.

J4 no ambito das informacdes virtuais também se faz preponderante a
aplicacdo de métodos metricos da informacdo como forma de detectar a presenca
de instituicbes e pesquisadores na rede atraves da analise de sites, visto que as
informacdes cientificas disponibilizadas por meio da Internet e da web possuem uma
expanséao informacional além dos paises de seus autores conteudistas.

Dessa forma, atinando quais instituicbes e pesquisadores que mais se

destacam no ambito virtual também €& possivel investir fomentos para estes, de
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modo que 0s mesmos contribuam cada vez mais com o processo de disseminagao
informacional no ciberespaco sobre assuntos relacionados com a saude.

Outra vertente que merece destaque é o método quantificador de informacdes
cientificas sobre salde que sdo de suma importancia para identificar os termos mais
acessados e buscados diariamente por meio da web, uma vez que estes estudos
contribuem com a melhoria da eficiéncia dos motores de busca na recuperacao das
informacgoes.

Percebe-se que cada vez mais as pessoas tém buscado por informacdes
sobre saude na web e ha uma intensa preocupacdo quanto a qualidade das
informacdes que estdo sendo disponibilizadas por meio deste canal informacional
conceituado como o maior disponibilizador de informac¢des do mundo e que constitui
a web social.

Pois, conforme Henriques (2018, p. 10) “A combinacdo mais perigosa
acontece quando informacdes e orientacbes que contrariam o conhecimento
cientifico sao difundidas numa situacdo em que existe algum fato real, como uma
epidemia ou uma campanha de saude publica”.

Contudo, assevera-se que os estudos métricos da informacéo tém sido cada
vez mais utilizados na area da saude, visto a sua importancia na identificacdo de
caracteristicas da area, bem como a delimitagdo de aspectos preponderantes para a
divisdo de fomentos e a recuperacdo das informacbes para aqueles que dela
necessitam.

E diante da relevancia deste tema, o capitulo a seguir apresenta a aplicacao
do método webmétrico como ferramenta de analise de buscas por informacdes

sobre arboviroses no contexto brasileiro.
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5 ANALISE DA DINAMICA DE BUSCAS POR INFORMACOES SOBRE
DENGUE, CHIKUNGUNYA E ZIKA EM MEIO AS EPIDEMIAS: UM RETRATO
DO CENARIO BRASILEIRO ATRAVES DO METODO WEBMETRICO

Neste capitulo sera abordada a metodologia detalhada do estudo realizado,
apontando a delimitacdo do universo da pesquisa e as técnicas de coleta de dados e

instrumentos utilizados.

5.1 METODOLOGIA

Para a realizacdo desta pesquisa definiu-se um estudo de natureza aplicada,
por objetivar gerar conhecimentos novos na empregabilidade pratica que é
direcionada a solucao de um problema especifico.

Para tanto, foi utilizada uma abordagem quantitativa, na qual a mensuracao
dos dados descreve estatisticamente o indice da populacdo brasileira que contraiu
os virus DENV, CHIKV e ZIKV, assim como estabeleceu a proporcdo de buscas
pelos termos relacionados com a doenca por meio do motor de busca Google e a
relacdo dessas duas variaveis com o engajamento da sociedade mediante as
informacBes publicadas nas paginas de noticias de grande repercussdo do
Facebook.

No tocante a relevancia da pesquisa quantitativa para este estudo, Gil (2008,
p. 17) ressalta que “este método se fundamenta na aplicagao da teoria estatistica da
probabilidade e constitui importante auxilio para a investigagdo em ciéncias sociais”
e assevera que o “método estatistico passa a se caracterizar por razoavel grau de
precisdo, 0 que 0 torna bastante aceito por parte dos pesquisadores com
preocupacdes de ordem quantitativa” (GIL, 2008, p. 17).

Nessa vertente, observou-se que a aplicagcao quantitativa foi primordial para a
efetividade deste estudo, visto que os dados coletados puderam corresponder a
caracterizacdo do perfil que se buscou analisar mediante a efetividade do método
proposto neste estudo.

Quanto aos objetivos tragcados neste estudo, verificou-se que a pesquisa foi
exploratdria, pois ofereceu um maior conhecimento com o problema estudado de

modo a torna-lo explicito, tendo por apoio o conteudo bibliografico capaz de
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contribuir com o entendimento do ambito que envolveu o objeto deste estudo, ou
seja, as epidemias das arboviroses aqui apresentadas.

A pesquisa também foi descritiva, pois segundo Vergara (2014, p. 42) ressalta
que o estudo descritivo “expde caracteristicas de determinada populacdo ou de
determinado fendmeno. Pode também estabelecer correlacbes entre variaveis e
definir sua natureza”.

Dessa forma, vé-se que o0 método descritivo pbde contribuir com o
entendimento detalhado das caracteristicas que permearam a relacdo entre 0s
primeiros casos das doencas aqui estudadas, a busca por termos referentes a essas
doencas por meio da web e o engajamento midiatico das informacdes diante das
epidemias, como forma de compreender o comportamento informacional da
sociedade.

A partir desses métodos tornou-se capaz de realizar o método indutivo que
permitiu partir de casos particulares, e concluir uma verdade geral e assim, a
observagcdo e o tratamento dos dados foram de suma importancia para o
entendimento do comportamento informacional da sociedade perante as epidemias.

A pesquisa também utilizou o método webmétrico, muito utilizado na area de
Ciéncia da Informacdo para quantificar as informacfes cientificas, e que foi
fundamental para estabelecer as ferramentas de medicdo da quantidade de
informacdes disponibilizadas em determinados veiculos de noticias que utilizam as
paginas do facebook.

De forma geral, verificou-se que a metodologia aqui empregada foi de suma
importancia para estabelecer os passos a serem seguidos neste estudo, bem como

a sua concretizagcdo com o pressuposto de atingir os objetivos propostos.

5.2 DELIMITACAO DO UNIVERSO DA PESQUISA

Esta pesquisa foi realizada tendo como base a interdisciplinaridade entre as
areas de Ciéncia da Informacédo e da Saude, com o pressuposto de relacionar o
acesso e uso da informacao digital como mecanismo de identificar os surtos das
doencgas em ambito nacional. Para tanto, delimitou-se como universo de pesquisa a
sociedade brasileira, visto a necessidade de se compreender o comportamento
desta populacdo diante das epidemias emergentes e remergentes que assolam o

Brasil, mais enfaticamente, a dengue, a chikungunya e a zika.
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Para tanto, foi feito um recorte temporal dos anos de 2016 e 2017 por terem
sidos os anos em que a dengue, a chikungunya e a zika causaram um alto indice de
casos de doentes e de morte no pais, principalmente devido as derivacdes destas
doencas, como € o0 caso da dengue hemorragica, a sindrome de Guillain Barré,
poliartralgia cronica, as doencgas neuroldgicas congénitas, dentre outras.

Diante desses altos indices, se despertou o interesse em compreender, por
meio da area de Ciéncia da Informacdo, como a sociedade tem se comportado no
tocante a busca informacional por essas doencas no ambito web como parte da
analise do comportamento informacional dessa sociedade. Pois, observou-se que
estudar esse universo pbde permitir estabelecer um possivel entendimento do
comportamento da sociedade diante das epidemias, com base no fluxo
informacional.

E, consequentemente, permitiu delimitar indicadores que podem vir a
contribuir para que os Ministérios possam nortear politicas publicas capazes de
propor um melhor monitoramento da epidemia, na medida em que os 0rgdos
responsaveis pela saude publica no Brasil possam implantar, antecipadamente,
acOes de politicas publicas de modo a orientar os cidadaos a se tratarem e evitarem
a disseminacéo da doenca, que se da pela propagacéao do principal vetor da doenca,

0 mosquito Ae. aegypti.

5.3 TECNICAS DE COLETA DE DADOS E INSTRUMENTOS

A coleta de dados deu-se em trés fases, buscando angariar dados
consistentes capazes de retratar o indice de casos das doencas dengue,
chikungunya e zika, e sua possivel relacdo com as demandas, por meio dos motores

de busca da Internet e as noticias publicadas no Facebook sobre estas.

a) PRIMEIRA FASE: COLETA DOS DADOS DE CASOS NOTIFICADOS

A primeira fase da pesquisa buscou entrelacar os dados referentes aos casos

notificados de dengue, chikungunya e zika no Brasil nos anos de 2016 e 2017 e
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utilizaram-se como fonte documental, inicialmente, os boletins epidemiolégicos que
sdo disponibilizados através do site Portal da Saude?* do Ministério da Saulde.

Porém, ao se fazer o levantamento documental, péde-se constatar que 0s
boletins epidemiol6gicos estdo defasados, visto que os dados de algumas semanas
epidemiologicas ndo estdo disponibilizados e observou-se que os dados
disponibilizados em cada novo boletim sdo divergentes dos dados disponibilizados
nos boletins anteriores.

Tal fato pode estar associado a demora e dificuldade em que algumas
cidades possuem para entregar esses dados ao Ministério da Saude, visto a alta
demanda dos casos de dengue, zika e chikungunya, que ocorreram
simultaneamente e lotaram os hospitais do pais.

Esse fendmeno implicou diretamente no ndo preenchimento das fichas de
notificacdo que contabilizam os casos das doencas (ANEXO J), as quais sao
extremamente extensas e raramente preenchidas na integra, devido a grande
demanda de pacientes nos hospitais publicos e poucos profissionais médicos para o
atendimento. Sendo pertinente destacar também que os boletins epidemiolégicos s6
comecam a ser elaborados quando é considerado epidemia, mas essas epidemias
s6 sdo confirmadas muito tempo depois dos primeiros casos.

Assim, definiu-se uma nova forma de coletar os dados para esta fase da
pesquisa que seria por meio do acesso direto aos dados do Ministério da Saude.
Para tanto, houve a necessidade de solicitar por meio da Lei de Acesso a
informacgéo (LAI) Lei n° 12.527, de 18 de novembro de 20112%° o acesso aos dados
necessarios para a concretizacao deste estudo.

A Lei 12527 de 2011 regulamenta o direito constitucional de obter
informacgdes publicas por meio de mecanismos que possibilitam a qualquer pessoa,
fisica ou juridica, sem necessidade de apresentar motivo, o recebimento de
informagdes publicas dos oOrgdos e entidades (BRASIL. LEI DE ACESSO A
INFORMACAO, 20112).

24 Disponivel em: <http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/situacao-epidemiologica-dados-dengue.
Acesso em: 12 fev. 2017.

25 Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ at02011-2014/2011/ei/112527.htm. Acesso
em:10 jan. 2017.

26 Documento eletrdnico ndo datado e nao paginado.
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Dessa forma, utilizou-se o site de Acesso a Informagé&o?’ do Governo Federal
para ter acesso ao formulario de preenchimento da solicitacdo. Logo apos, houve a
necessidade de acessar o site do Sistema Eletronico do Servigo de Informacgdes ao
cidaddo?® (e-SIC) para preenchimento dos dados e envio dos formularios sob n° de
processo, respectivamente, 258200044802016-21 (09/10/2016); 258200009862017-
41  (03/03/2017); 258200013892017 (22/03/2017); 25820.001397/2018-61
(10/03/2018); e 34258200013982018-14 (10/03/2018).

Com o prazo maximo de 30 dias foi possivel receber por meio de
correspondéncia eletrbnica os dados solicitados, enviados pelo Departamento de
Vigilancia das Doencas Transmissiveis (DEVIT) da Secretaria de Vigilancia em
Saude (SVS), porém os dados recebidos estavam incompletos e houve a
necessidade de solicitar um recurso em 12 instancia para detalhar mais a solicitacéo.
Entdo, apdés mais 20 dias os dados completos foram enviados para a mesma
correspondéncia eletronica.

Os dados foram apresentados em forma de planilha, organizados por ano e
tipologia da doenca. Os dados de cada doenca estavam agrupados por ordem
alfabética de municipios brasileiros de acordo com o cédigo de cada estado e
separados de acordo com as 52 semanas epidemiologicas (ANEXO K e ANEXO L).
Na planilha entregue, os dados referem-se aos casos provaveis ou notificados
(coletados pelas informagdes fornecidas pelo paciente na definicdo dos sintomas) e
casos confirmados (com comprovagao laboratorial), disponibilizados pelo SINAN
Online e SINAN-NET com vistas a maior sensibilidade do sistema de vigilancia.

Para a realizacdo deste estudo definiu-se utilizar os dados notificados ao
invés dos casos confirmados, perante a argumentacdo de que 0S exames
laboratoriais necessarios para a elaboracdo dos casos confirmados muitas vezes
nao sao realizados. Estes exames sO apresentam resultado positivo dias apds o
inicio dos sintomas e muitos pacientes ndo retornam aos hospitais, visto que ja
foram medicados e orientados quanto ao tratamento necessario, bem como devido
aos problemas de atendimento nos hospitais brasileiros. Diante de tais fatos, optou-
se por trabalhar com os dados referentes aos casos notificados, de modo a abranger

0 publico que buscou atendimento médico com os sintomas da doenca.

27 Disponivel em: <http://www.acessoainformacao.gov.br. Acesso em:10 jan. 2017.
28 Disponivel em: <https://esic.cqu.gov.br/sistema/site/index.html. Acesso em:10 jan. 2017.
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Assim, deu-se inicio ao tratamento dos dados de casos notificados por meio
da organizacado destes no software da Microsoft, o Office Excel, onde se totalizaram
0S casos por estados brasileiros e a nivel nacional, de acordo com as 104 semanas
epidemiologicas dos anos de 2016 e 2017. Para permitir o compartilhamento de
escala em alguns dos graficos houve a necessidade de normalizar todos os dados
aos maximos dos periodos, numa escala de 0 a 100, seguindo o padrdo de dados

fornecidos pela ferramenta Google Trends que sera explicitada a seguir.
B) SEGUNDA FASE: COLETA DOS DADOS DE BUSCAS REALIZADAS

Na segunda fase da pesquisa procurou-se identificar os indices de buscas
pelas doengas na web, como forma de representar o rastreamento de busca por
informacdes pela sociedade por um maior conhecimento acerca dessa tematica,
para tanto se utilizou o método webmeétrico.

Para realizar essa coleta utilizou-se como ferramenta o Google Trends e
pode-se verificar que este dispositivo disponibilizava opc¢des de busca com
variacdes terminoldgicas dos termos ja estabelecidos na ferramenta. Por isso,
definiu-se angariar os termos em todas as op¢des de busca, que incluem termo de
pesquisa. Assim, apresenta-se no quadro 1 abaixo as variacdes terminolégicas

pesquisadas neste estudo:

Quadro 1 — VariagGes de termos por opc¢des de busca no Google Trends.

VARIACOES TERMINOLOGICAS ASSOCIACOES

1  Chicungunha Termo de pesquisa
2 | Chikungunya Termo de pesquisa
3  Dengue Termo de pesquisa
4 | Zica Termo de pesquisa
5 Zika Termo de pesquisa

Fonte: Elaborada pela autora.

Durante a selecéo dos termos testou-se a possibilidade de incluir os termos
de pesquisa “dengue virus”, “chikungunya virus”, “chicungunha virus”, “zika virus” e
“zica virus”’, porém os valores angariados foram relativamente de baixa
representatividade, por isto estes foram retirados do estudo.

Apés a identificacdo dos 5 termos que apresentaram valores mais

consistentes partiu-se para a coleta dos dados quantitativos de acesso. Para tanto,
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houve uma delimitacdo neste processo de coleta de dados, que seguiu 0s seguintes
passos apresentados abaixo para cada um dos termos definidos acima.

Inicialmente, inseriram-se 0s termos em comum a serem quantificados e
delimitou-se como geoespacgo de coleta de dados o Brasil. Apds, foi necessario
determinar a periodicidade das buscas e demarcou-se que os dados deveriam ser
retratados de acordo com as datas das 52 semanas epidemiologicas de cada ano.
Porém, para que o Google Trends fornecesse os dados semanais equiparados as
datas das semanas epidemioldgicas se fez necessario realizar duas buscas, na
primeira estabelecendo as datas do ano de 2016 (03/01/2016-31/12/2016) e na
segunda, as de 2017 (01/01//2017-30/12/2017). Assim foi possivel coletar
semanalmente a quantidade de busca pelos termos nos anos determinados em uma
busca comparada.

Quanto as categorias de busca estabeleceram-se todas as 25 categorias, que
abrangem viagens, saude, noticias, ciéncia, esportes, emprego, educacdo, dentre
outras. Na opcao de pesquisas, definiu-se a opgdo pesquisa na web que abarca
imagem, noticias, compras, pesquisas no Youtube, e etc. Estas delimitacdes
buscaram garantir a maior cobertura informacional possivel para este estudo.

Assim, coletaram-se como dados: a quantidade relativa de consulta pelo
termo feita a cada semana; o percentual de interesse em cada estado brasileiro; os
assuntos relacionados na busca pelo termo; e as consultas relacionadas com a
busca pelo termo.

Uma coleta de dados a nivel estadual foi realizada visando estudos futuros,
de modo a retratar as buscas informacionais de cada estado brasileiro e assim
analisar o comportamento informacional da sociedade de acordo com o
engajamento informacional ocorrido em cada regido do pais.

E oportuno destacar que todos os dados coletados pelo Google Trends néo
representam nameros absolutos de volume de pesquisa, pois os dados sao
normalizados e apresentados em uma escala de 0 a 100, em que cada valor é
dividido pelo nimero mais alto do periodo coletado, que equivalera a 100.

Com tais caracteristicas, os dados coletados foram tabulados em uma
planilha no Excel e partiu-se entédo para a terceira fase da pesquisa, buscando assim
estabelecer a criacdo dos graficos comparativos buscando retratar a relacao

existente entre todos os dados coletados e assim atingir o objetivo deste estudo.
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C) TERCEIRA FASE: COLETA DOS DADOS DE PUBLICACOES DAS MIDIAS

Na terceira fase da pesquisa definiu-se coletar as noticias publicadas sobre
dengue, chikungunya e zika nos anos de 2016 e 2017 para fazer o estudo
comparativo. De principio, delimitou-se angariar as informac6es das publicacfes
impressas, porém era impossivel determinar a quantidade de pessoas que haviam
lido determinadas reportagens existentes dentro das revistas e/ou jornais. Em
seguida, pensou-se nas midias on-line, tais como revistas e sites informativos, mas
para quantificar a fracdo de acesso aos links das reportagens era necessario
solicitar tais dados aos administradores dos sites, fato este que ndo obteve sucesso.

Entdo, optou-se por coletar tais informacdes por meio de algumas paginas
dos maiores veiculos de imprensa do pais disponibilizada no Facebook. A escolha
pelo Facebook é embasada pelo fato desta ser a midia de mais aceitacdo e
consolidacdo no Brasil nos ultimos anos, conforme € apresentado na Pesquisa
Brasileira de Midia organizada pela Secretaria de Comunicacéo Social (2015), além
do que, por meio deste é possivel quantificar as reacbes e (reactions/emotions)
curtidas (likes), comentarios (comments) e compartilhamentos (shares) de cada
publicacdo, de modo a identificar quais destas causaram maior engajamento
informacional na sociedade.

A escolha das péaginas de noticias teve por base o levantamento publicado na
Revista Exame (2013)%° que apresentou o ranking das midias de noticias mais
compartilhadas nas redes sociais, destacando: O Globo, 52%; Folha de SP, 14%;
Exame.com, 7,3%; Veja.com 7%; R7 Noticias, 4,7 %; UOL Noticias, 3,5%; Terra
Noticias, 3%; Virgula, 2,5%; Extra, 2,5%; Estadao, 2,5% e Outros que somam 1%.

ApoOs a identificagdo destas midias, também se buscou as editoras de revistas
mais populares do Brasil, que possuiam paginas no facebook e apresentassem
nameros elevados de seguidores (a partir de 1 milhdo = 1mi), como G1, Globo,
Revista Abril, Revista Epoca, Revista Galileu, Revista Isto E, Revista
Superinteressante e Saude Abril, como também a péagina institucional do Ministério
da Saude, uma das mais importantes midias informativas oficiais sobre arboviroses

no Brasil e por esta razdo também foi inserida no estudo.

2% Disponivel em: < https://exame.abril.com.br/marketing/estudo-revela-midias-mais-
compartilhadas-em-redes-sociais/>. Acesso em: 25 jun. 2018.
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Logo, foi feito um levantamento dos enderecos das 19 paginas aqui
apresentadas, assim como a quantidade dos seus seguidores, a verificagcdo se a
pagina possuia titulo nas postagens e, por fim, a identificacdo de “pagina verificada”,
ou seja, a certificacdo do Facebook que o perfil se trata de uma pagina auténtica
para a figura publica, empresa ou marca.

Dessa forma, constatou-se que a pagina de noticia Virgula ndo apresenta
titulo em suas postagens, apenas imagens com informacfes e sé seria possivel
identificar as publicacdes de interesse para este estudo analisando toda a linha do
tempo (time line) da referida pagina, fato este que tornou inviavel a analise desta
midia. Assim, estabeleceu-se 18 paginas, conforme é apresentado no quadro 2

abaixo.

Quadro 2 — Instituicdes midiaticas de maior repercussao no Brasil.

MIDIA PAGINA SEGUIDORES

Estadéo https://www.facebook.com/estadao/ 3,7 mi
Folha de S&o Paulo https://www.facebook.com/folhadesp/ 5,9 mi
Gl https://www.facebook.com/g1/ 10 mi
Globo https://www.facebook.com/RedeGlobo/ 13 mi
Jornal Extra https://www.facebook.com/jornalextra/ 2,4 mi
Ministério da Saude https://www.facebook.com/minsaude/ 2 mi

Oglobo https://www.facebook.com/jornaloglobo/ 5,6 mi
R7 https://www.facebook.com/portalr7/ 13 mi
Revista Abril https://www.facebook.com/grupoabril/ 379 mil
Revista Epoca https://www.facebook.com/epoca/ 2,3 mi
Revista Exame https://www.facebook.com/Exame/ 6,1 mil
Revista Galileu https://www.facebook.com/revistagalileu/ 1,6 mi
Revista IstoE https://www.facebook.com/revistalSTOE/ 2,4 mi
Revista Superinteressante https://www.facebook.com/Superinteressante/ 4 mi

Revista Veja https://www.facebook.com/Veja/ 7,2 mi
Revista Saude https://www.facebook.com/revistasaude/ 2,2mi
Terra https://www.facebook.com/TerraBrasil/ 5,2 mi
Uol https://www.facebook.com/UQOL/ 8,2 mi

Fonte: Elaborada pela autora.

ApoOs o0 levantamento de todas as paginas que integraram este estudo,
extraiu-se os enderecos de cada uma destas e aplicou-se a ferramenta do site Look
Up-ID (http://lookup-id.com/#) para identificar o ID de cada pagina.
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Com estes ID utilizou-se 0 software Netvizz
(https://apps.facebook.com/107036545989762/?ref=br_rs) para extrair todas as

noticias publicadas nessas paginas nos anos de 2016 e 2017.

Assim, configurou-se o Netvizz na opcdo Page Data, preenchendo o ID da
pagina a ser pesquisa, delimitando o periodo de busca de 01-01-2016 até 01-01-
2018, marcando a opgao “posts by page and users" e selecionando a opgao “full
data”. Os resultados foram disponibilizados em formato .ZIP e logo foram
convertidos para Excel de modo que fossem tabulados.

No Excel todas as publicacbes disponibilizadas nas 18 paginas foram
mineradas e selecionadas para separar as postagens gue tinham em seu conteudo
informagOes sobre dengue, chikungunya ou zika. Todas as postagens foram
separadas de acordo com a sua respectiva arbovirose e totalizadas.

Porém, é importante frisar que dentre as 214 postagens coletadas, 59
apresentaram-se duplicadas ou triplicadas. Em alguns casos as duplicacfes se
deram pelo fato da postagem ter sido publicada duas vezes no mesmo dia, como
forma de permanecer no topo do feed de noticias dos seguidores das paginas. Ja
em outros casos, as postagens foram duplicadas por abordarem em seu contetdo
mais de uma arbovirose.

Nestes casos as postagens duplicadas foram inseridas na respectiva planilha
de cada arbovirose, totalizando 317 publicacdes distribuidas. Assim, ao filtrar as
postagens por assuntos, identificou-se que 78 abordaram sobre dengue, 46 sobre
chikungunya e 193 sobre zika.

Essas postagens foram organizadas por datas e para cada qual foi coletado
todos os comentarios realizados em cada postagem, bem como o ndamero total de
reacoes e compartilhamentos recebidos em cada uma das postagens.

E indispensavel acentuar que alguns comentarios foram apagados pelo
proprietario da pagina, talvez por obter conteudos ofensivos, mas de toda forma
estes comentarios foram contabilizados apesar de ndo aparecerem seus conteudos.
Houve casos também em que algumas postagens ndo obtiveram nenhum tipo de
comentario, mesmo assim essas postagens foram analisadas quanto as curtidas
recebidas.

Em seguida, as noticias foram categorizadas em 5 tipologias de acordo com
0s assuntos abarcados na integra de cada postagem. As categorias foram definidas

por meio de uma andlise de conteudo que é conceituada por Bardin (2016, p. 38)
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como sendo “um conjunto de técnicas de analise de comunicagdes”. Para tanto, foi
feita uma metodologia de categorizacdo sugerida por Bardin (2016) que perpassou
por 4 etapas: 1 — Organizacdo da Andlise; 2 — Codificacdo; 3 — Categorizacao; 4 —
Tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo. Dessa forma, foi possivel
delimitar 5 categorias, de modo a contribuir com o entendimento da situacao
vivenciada pela epidemia ao decorrer do ano:

1. Epidemia: nUmero de casos;

2. Sintomas: manifestacdes da doenca,;

3. Prevencdo: campanhas de prevencdo, dicas de prevencdo, formas de

transmissao, pesquisas desenvolvidas;

4. Tratamento: remédios, vacinas e exames;

Complicagdes clinicas: doengas desencadeadas.

AplOs a organizacdo por datas, delimitou-se também a organizacdo por
semanas epidemiolégicas, como forma de melhor compreender os dados. Quando
minerados 0s comentarios, houve a necessidade de retirar os proprios comentarios
da péagina (pageowner), ou seja, 0S comentarios escritos pelo responsavel da
pagina, buscando assim identificar apenas os comentarios dos usuarios. Também se
fez necessaria a aplicacdo de todas as variacdes linguisticas dos termos que foram
apresentadas no quadro 1, com o propdsito de angariar a maior quantidade possivel
de publicacbes sobre as doencas aqui estudadas.

Para a analise das publicacBes que tiveram maior engajamento da sociedade,
definiu-se estabelecer a construcdo de gréficos e de um ranking das noticias por
meio de reacdes, comentarios e compartilhamentos em cada ano. Para tanto, foram
definidos pesos para cada um destes elementos, visto que segundo Recuero (2014)
as ferramentas do Facebook, “curtir’, “compartilhar” e “comentar” é a base da
conversagao em rede, as quais podem provocar implicagdes nas apropriagdes de
capital social.

A autora ainda afirma que o botdo “curtir’” é utilizado na conversacdo sem
precisar elaborar uma resposta. Entdo, ha uma interacdo minima, pois, o ator nao
necessariamente precisa ler tudo o que foi dito. Ja o botado “compartilhar” tem por
funcéo dar visibilidade para a publicacdo de modo a ampliar o alcance dela na rede,
visando a divulgacao de algo importante.

Por fim, Recuero (2014, p. 121) afirma que:
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O comentario, portanto, parece envolver um maior engajamento do ator com
a conversacdo e um maior risco para a face, pois € uma participagdo mais
visivel. Isso porque aquilo que ¢é dito pode ser facilmente
descontextualizado quando migrar para outras redes através das
ferramentas de compartilhamento, de curtida e mesmo de comentério.

Tendo por base este entendimento, definiu-se utilizar uma proporgéo de valor
das ferramentas, e baseada nos estudos de Biancovilli, Picanco e Jurberg (2017)
que analisam o impactam das informacfes disponibilizadas no Facebook sobre
cancer, no qual as autoras sdo congruentes com a ideia apresentada por Recuero
(2014) e definem a média ponderada de curtidas, compartilhamentos e comentarios
de forma aleatdria a partir da premissa da importancia de cada ferramenta.

Neste estudo definiu-se estabelecer pesos para cada uma das ferramentas
utilizadas de forma nao arbitraria, buscando assim delimitar pesos congruentes com
a importancia de cada ferramenta, conforme aponta a autora Recuero (2014).

De principio, separaram-se as noticias sobre cada uma das arboviroses em
abas diferentes na planilha do Excel. Logo apds, foi identificada a quantidade de
comentarios, compartilhamentos e curtidas de cada postagem sobre determinada
arbovirose e essas mesmas postagens foram separadas de acordo com seu
respectivo ano, 2016 ou 2017.

Para cada postagem foi aplicada a formula de soma do engajamento, onde se
somaram todas as curtidas, compartihamentos e comentdrios de todas as
postagens de cada ano. Em seguida foi aplicada a formula elaborada pela autora
deste estudo para a definicdo dos pesos para cada ferramenta. E com a definicdo
dos pesos, cada postagem teve suas ferramentas multiplicadas por seu respectivo
peso e o resultado da soma dessas ferramentas definiu o engajamento de cada
postagem.

Onde:

Z engajamento = Z reagoes + Z compartilhamentos + z comentarios

Assim;

1
(X reacoes/Y engajamento) * 3

peso das reagdes =
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1
(X compartilhamentos/Y, engajamento) * 3

peso dos compartihamentos =

1
(3 comentarios /Y, engajamento) * 3

peso dos comentarios =

Assim, o0s totais de comentarios, reacdes ou compartihamentos
representaram um ter¢o de cada um do indicador final gerado, valorizando as agdes
menos frequentes, porém que necessitam de maior engajamento, na formacao do
indicador final utilizado. Apos, estas noticias foram organizadas por datas, de acordo
com as 52 semanas epidemioldgicas do ano de 2016 e de 2017 e os engajamentos
para cada semana foram somados, de modo a identificar o engajamento semanal
dessas publica¢6es do Facebook.

A proposta dessa forma de célculo se difere das autoras Biancovilli, Picanco e
Jurberg (2017) no que tange a uma justificativa de definicdes de valores percentuais
nao arbitrarios e coerentes com o valor do engajamento dos comentarios postados
no Facebook, pois apesar de apresentarem um maior valor informacional no tocante
a exposicdo de ideias e troca de conhecimento, esta ferramenta apresenta valores
mais baixos quando comparadas as formas mais simples de reagir a uma publicacao
ou clicar para compartilhar aquela noticia. Sendo assim, o calculo aqui proposto visa
enfatizar o valor dos comentarios realizados nas postagens quanto a forma de
engajamento social.

A segquir, foram definidos codigos para cada uma das postagens para que
fosse possivel apresentar melhor alguns resultados. Definiu-se utilizar o nome de
todos os virus seguido pela palavra “noticia” em inglés (News) acrescentada a
numeracédo referente & ordem de data de cada postagem, junto com os dois digitos
do seu respectivo ano de publicagdo. Por exemplo, a primeira noticia publicada
sobre dengue em 2016 foi codificada por DENV-NEWSO01-16, conforme &
apresentado nos anexos deste trabalho (ANEXO A), (ANEXO B) e (ANEXO C).

Buscando uma melhor compreensao acerca das informagdes postadas como

comentarios, definiu-se utilizar o software VOSViewer (http://www.vosviewer.com/)

para representar por meio de grafos as palavras que mais se destacam no tocante

aos comentarios realizados pelas pessoas has postagens acerca das arboviroses.


http://www.vosviewer.com/
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Assim como foi estabelecido na segunda fase de coleta de dados, também se
definiu utilizar a normalizacdo dos dados coletados nesta terceira fase com o
propdsito de construir graficos que representassem a relacdo entre as trés variaveis
deste estudo.

Logo, apos a coleta e tratamento dos dados partiu-se para a construcao dos
resultados tomando por base o0s objetivos especificos apresentados neste estudo,
buscando assim atingir o objetivo geral proposto. Para tanto, apresenta-se no

capitulo a seguir os resultados encontrados e analises realizadas.
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6 RESULTADOS

Neste capitulo sdo apresentados os resultados da pesquisa com a
perspectiva de analisar os dados coletados por meio da apresentacao de gréficos,
tabelas e quadros. E assim atingir ao objetivo geral, realizando a analise de todos os
resultados e tendo o embasamento discursivo através do referencial tedrico e

autores estudados nos capitulos anteriores que compdem este trabalho.
6.1 MAPEAMENTO DAS BUSCAS NA WEB POR ARBOVIROSES
a) Dengue

Quando analisadas as buscas pelo termo relacionado com dengue na web
(grafico 1) no ano de 2016, pbde-se inferir que até a 8% semana epidemioldgica (21 a
27 de fevereiro) houve um aumento gradativo de buscas pelo termo relacionado

onde h& o maior pico de quantidade de buscas.

Grafico 1 — Busca pelos termos relacionados com dengue em 2016
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Este fato pode estar associado ao aumento de casos da doenga no periodo

do verdo no Brasil, entre os meses de dezembro a marco. Pois, € neste periodo do
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ano que ocorre a maior proliferacdo do mosquito transmissor. Logo apdés, ha uma
queda até a 122 semana (20 a 26 de marco), seguida de uma elevacdo na
quantidade de buscas que se prolongam até meados da 142 semana epidemiologica
(03 a 09 de abril) e, posteriormente, 0s casos voltam a cair.

O fato ocorrido durante a 122 semana pode ser mais bem analisado apés
investigacdo acerca das noticias publicadas sobre a doenca neste periodo, assim
como os numeros de casos notificados no pais. Este fato sera tratado mais a frente
neste capitulo.

De modo geral, observou-se que ha uma alta incidéncia de buscas pelo termo
no periodo de maiores casos da doenca. Isto deve ter relacdo com o fato da dengue
ser uma doenca fatal, presente na sociedade e que anualmente apresenta um
elevado niumero de casos e mortes provenientes deste virus e por isto os altos
nameros de buscas pelo termo “dengue” na web.

Ao averiguar o comportamento informacional da sociedade em busca de
informagbes sobre a dengue no ano de 2017, observou-se que as pesquisas
realizadas sofreram mudancas quando comparadas ao ano de 2016, conforme é

apresentado no gréfico 2.

Grafico 2 — Busca pelos termos relacionados com dengue em 2017
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Constatou-se que entre a 12 e até a 72 semana (01 de janeiro a 18 de

fevereiro) as buscas informacionais cresceram gradativamente, até que durante a 82
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e 92 semana (19 de fevereiro a 04 de marco) as buscas sofreram uma breve queda e
voltaram a subir nas semanas seguintes, atingindo seu maior apice de buscas
durante a 142 semana (02 a 08 de abiril).

E para uma melhor compreensdo do fato, se faz necesséario assimilar se
nestas mesmas semanas ocorreu o aumento de casos de dengue ou alguma noticia
impactante foi publicada nestes mesmos periodos.

No tocante ao que foi pesquisado durante essas buscas realizadas na web
sobre dengue, definiu-se também analisar os assuntos relacionados com dengue
que foram pesquisados em 2016 e 2017 (quadro 3), de modo a comparar e
identificar possiveis fatos que possam contribuir com o entendimento dos resultados

encontrados por meios dos graficos 1 e 2.

Quadro 3 — Assuntos relacionados com as buscas pelo termo dengue
Assuntos relacionados nas buscas de Assuntos relacionados nas buscas de dengue
dengue em 2016 em 2017

Aedes Aedes
Aedes aegypti Aedes aegypti
Cartaz Bactéria
Chicungunha Chicungunha
Combate Célera
Dengue Combate
Doenca Dengo
Educacéo infantile Dengue
Febre Doenca
Gripe Educacéo infantile
Hemorragia Epidemiologia
Influenza A subtipo HIN1 Febre
Jean Alexandre Barré Febre amarela
Metamizol Gripe
Microcefalia Hemorragia
Mosquito Hepatite
Parodia Imunoglobulina G
Politereftalato de etileno Larva
Pfc')polis o Maléaria
S:;r(rje[ome de Guillain Metamizol
Sintoma Mosquito
Vacina Panadol
Virus Parotidite infecciosa
Zika Virus Sindrome da imunodeficiéncia adquirida
Sintoma
Vacina
Virus
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Virus da dengue
Virus da imunodeficiéncia humana
Zika Virus

Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Destaca-se por meio do quadro 4 que em 2016 a sociedade buscou mais
conhecimento sobre doencas relacionadas com a dengue, tais como, a chicugunha,
gripe, influenza A, microcefalia, sindrome de Guillain-Barré e zika virus. Também se
identificou uma investigacdo sobre a propria doenca, como 0 mosquito transmissor
(Aedes e Aedes aegypti), as formas de combate a doenca, o ensino infantil sobre a
dengue, sintomas (febre), substancias utilizadas como armadilhas para captura do
mosquito (Metamizol e Politereftalato de etileno) e substancias naturais a serem
utilizadas como repelentes (propolis), assim como a vacina para a prevencgao.

Ja em 2017, os assuntos relacionados nas buscas por dengue envolveram
informacdes sobre outras doencas, como chicungunha, gripe, coélera, febre amarela,
hepatite, maléria, parétide infecciosa, sindrome da imunodeficiéncia adquirida e zika
virus.

Quanto a forma de investigacdo da propria doenca, destacaram-se assuntos
como 0 mosquito transmissor (Aedes, Aedes aegypti e larva), o virus transmissor,
combate a doenca, informacdes sobre a possivel epidemia, sintoma (hemorragia e
febre), vacina, remédios para o tratamento (Panadol). E também foram pesquisados
assuntos pouco relacionados, como dengo e bactéria.

E oportuno apontar que quando comparadas as doencas que foram
pesquisadas, a microcefalia e a sindrome de Guillain-Barré, ndo sdo buscadas em
2017. Este fato deve-se a grande repercussao que houve no Brasil em 2016 devido
ao aumento dos casos registrados e a incerteza da proveniéncia da doenca, e sua
relacdo com o0 mosquito transmissor Ae. aegypti. Porém, nota-se que mais doencas
foram pesquisadas em 2017, sobressaindo maléaria e febre amarela, que foram muito

repercutidas no pais devido ao aumento de casos registrados.
b) Chikungunya
Em relacéo a busca por informacdes na web sobre a chikungunya no ano de

2016, apresenta-se o grafico 3 com os indicadores de busca dos dois termos

associados a doenca e que possuem escalas fortemente similares.
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Inicialmente identificou-se que dentre os dois termos analisados (chicungunha
e chikungunya) o termo chikungunya foi aquele que apresentou uma maior
representatividade de buscas.

Apesar das duas formas serem corretas em suas grafias, destaca-se o maior
uso do termo mais proximo da lingua cientifica, mesmo a doenca apresentando um

nome mais complicado de se escrever quando comparado a dengue e zika.

Gréfico 3 — Busca pelos termos relacionados com chikungunya em 2016
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Em relagdo aos indices de busca, verificou-se que no inicio de 2016 a
doencga, ainda pouco conhecida no Brasil, teve um aumento significativo de buscas
da 12 até a 82 semana (de 3 de janeiro a 27 de fevereiro), logo apds, entre a 92 e a
122 semana (28 de fevereiro a 26 de marco) a busca pelos trés termos acompanhou
a mesma ordem de oscilagdo. Em seguida, os termos passaram a ter uma elevacéo
nas buscas a partir da 132 semana (27 de fevereiro a 02 de abril).

Ressalta-se que o fendbmeno ocorrido entre a 122 e 132 semana foi
semelhante ao apresentado no grafico 1 que analisou as buscas por dengue em
2016, sendo importante compreender as razdes relacionadas a estes fenébmenos ao
decorrer deste estudo.

A partir da 152 semana (10 a 16 de abril) as buscas comecaram a sofrer

uma queda e se manteve a uma média proporcionalmente mais baixa quando



131

comparado as buscas pelo termo dengue. Este fato nos faz refletir que a populacao
deixou de buscar informacfes sobre essa doenca, mesmo diante da epidemia que
permanecia no pais em periodos mais extensos de que a sazonalidade comum de
propagacéo do mosquito transmissor.

Ja quando analisamos o comportamento da sociedade brasileira na busca
por informacdes na web sobre a chikungunya em 2017, péde-se verificar por meio
do grafico 4, que as variagdes entre os termos “chikungunya” e “chicungunha” foram
bem lineares, porém, o termo chikungunya novamente teve uma maior

representatividade do que o termo chicungunha.

Grafico 4 — Busca pelos termos relacionados com chikungunya em 2017
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De principio, constatou-se que as buscas informacionais se iniciam em 2017
com um numero mais baixo do que 2016. E que na 162 semana (16 a 24 de abril) foi
o periodo em que ocorreu a maior busca por informacdes sobre a doenca. Destaca-
se que entre janeiro e abril foi a época do ano em que ocorreu 0 maior niumero de
buscas e que nos meses subsequentes as buscas persistiram, mesmo tendo uma
gueda na quantidade de interesse da populacao.

Este comportamento informacional da sociedade péde estar associado ao fato
de que a chikungunya € uma doenca que causa a poliartralgia no individuo, e dura
em torno de 3 a 12 meses, e em alguns casos, a dores podem se tornar crénicas.
Ou seja, mesmo ap0s curar-se dos principais sintomas, como febre, dor de cabeca e
mal-estar, o paciente ainda persiste com a poliartralgia e a necessidade de
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compreensao desta associacdo pode ser o reflexo temporal apresentado neste
gréfico.

Buscando uma melhor compreensao dos assuntos relacionados com estas
pesquisas realizadas pela sociedade acerca da chikungunya, em meados de 2016 e
2017, apresenta-se o quadro 4 com 0s assuntos que mais se destacaram quanto a

relacdo na busca pela doenca.

Quadro 4 — Assuntos relacionados com as buscas pelo termo chikungunya

Assuntos relacionados nas buscas de Assuntos relacionados nas buscas de
chikungunyaem 2016 chikungunya em 2017
Aedes Aedes
Aedes aegypti Aedes aegypti
Chicungunha Cefaleia
Combate Chicungunha
Complicagéo Corticosteroide
Dengue Dengue
Diagnéstico Diagnéstico
Diarreia Diarreia
Doenca Doenca
Doenca aguda Doenca aguda
Dor persistente Dor de garganta
Dorméncia Dor persistente
Exame de sangue Epidemiologia
Febre Febre
Febre amarela Febre amarela
Gripe Genética
Infeccdo Gripe
Influenza A subtipo HIN1 Imunoglobulina G
Inhame Imunoglobulina M
Jean Alexandre Barré Infeccdo
Medicina preventiva Inhame
Microcefalia Manifestacéo
Ministério Microcefalia
Ministério da Saude Ministério
Mosquito Ministério da Saude
Periodo de incubagéo Mosquito
Prednisona Organismo
Redacéo Scientific Electronic Library Online
Saliva Sequela
Sindrome Serologia
Sindrome de Guillain-Barré Sindrome da imunodeficiéncia adquirida
Sintoma Sintoma
Virus Vacina
Virus da dengue Vetor
Virus O'nyong-nyong Virus
Zika Virus Virus da dengue
Virus da febre amarela
Virus da imunodeficiéncia humana
Zika Virus

Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Os assuntos relacionados a chikungunya pesquisados em 2016 revelaram

que as doencas, dengue, febre amarela, Influenza H1IN1, gripe, sindrome de
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Guillain-Barré, Zika virus e virus O’nyong-nyong foram associadas nas pesquisas
com o virus.

No tocante aos termos associados a doenca em si, identificou-se termos
voltados para a compreensdao de informacdes sobre o mosquito transmissor
(mosquito, Aedes e Aedes aegypti), assim como os sintomas da doenca (diarreia,
dor persistente, dorméncia, febre e infeccéo), informacdes sobre detalhes da doenca
(complicacdo, diagnéstico, doenca, doenca aguda, exame de sangue),
medicamentos (prednisona) e alimentos que foram considerados repelentes naturais
(inhame).

E relevante destacar que a palavra inhame foi bastante pesquisada devido a
um boato espalhado, via redes sociais, de que este alimento combateria ao
mosquito ao ser utilizado como repelente natural, devido ao odor liberado pelo corpo
ao ingeri-lo, porém muitos especialistas e epidemiologistas desmentiram esses
boatos, alertando a sociedade acerca da necessidade do uso de repelentes
convencionais.

No ano de 2017 os termos pesquisados foram similares, porém em uma
amplitude maior, como por exemplo, as doencas associadas abrangeram a dengue,
febre amarela, Microcefalia e Sindrome da imunodeficiéncia adquirida; os sintomas
pesquisados apresentaram-se mais vastos (cefaleia, diarreia, dor persistente, dor de
garganta, febre, infec¢ao, sequela e sintomas) e as informagdes sobre os detalhes
da doenca também se expandiram (diagnéstico, doenca, doenca aguda, genética,
imunoglobina G, imunoglobina M, serologia).

Ao analisar os assuntos relacionados, é possivel afirmar que a sociedade tem
buscado na web mais detalhes, principalmente, ao que diz respeito aos sintomas e
caracteristicas da doenca.

Pbde-se compreender que a epidemia de chikungunya ocorreu em um
periodo longo do ano de 2016, porém no inicio desta epidemia eclodiu também a
epidemia de zika, que causou uma repercussao maior nas midias e uma
preocupacdo mais intensa da sociedade, visto os rumores de associacdo da zika
com a microcefalia e a sindrome de Guillain-Barré, termos estes também

pesquisados quando relacionados a chikungunya.
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c) Zika

Quando analisada as buscas pelos termos associados a zika em 2016 (zika,
e zica) no grafico 5, constatou-se que o termo zica foi aquele com menor
representatividade nas buscas na web. Enquanto o termo zika apontou seus dados

de forma mais representativa.

Grafico 5 — Busca pelos termos relacionados com zika em 2016
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Em uma perspectiva geral, depreende-se que entre a 12 e 72 semana (01
de janeiro a 18 de fevereiro) do ano de 2016, houve um aumento exponencial nas
buscas pelos termos e que entre a 62 e 72 semana (07 a 20 de fevereiro) foram as
semanas com maior indice de buscas pela doenca.

Quando comparada as buscas pelas doencas, dengue e chikungunya,
pbde-se inferir que os maiores picos de procura por informagdes na web deram-se 1
semana apos, ou seja, na 82 semana (21 a 27 de fevereiro) de 2016.

Da 82 até a 122 semana (21 de fevereiro a 26 de marco) as pesquisas pelos
termos comecam a sofrer uma intensa queda, e na 132 semana (27 de marco a 02

de abril) ocorreu 0 mesmo fendmeno identificado na busca por informac¢des sobre
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dengue e chikungunya, no qual as pesquisas voltam a subir repentinamente e logo
apos sofrem uma queda durante da 152 semana (10 a 16 de abril) em diante.

Enfoca-se que foi preponderante analisar esses dados comparados com 0s
casos notificados e com as noticias publicadas pela midia para que fosse possivel a
compreensao e argumentacao deste acontecimento.

Outro fato que merece destaque neste estudo é a percepcdo da queda
intensa de busca de informacfes nos meses subsequentes ao 4pice da epidemia,
ocorrida nos trés primeiros meses de 2016, que pode ter algum tipo de relacdo com
as informacfes disponibilizadas sobre o controle da epidemia que ocasionou o
desinteresse da populacdo em compreende melhor a doenca emergente que levou
tantas pessoas a procurarem ajuda médica.

Assim como no grafico 5, a grafia “zika” ainda prevalece como mais comum
na forma de busca da sociedade, quando analisada a busca pelos termos zika e zica
em 2017 (grafico 6), identificou-se que assim como ocorreu em 2016, o termo zica
foi menos utilizado na busca por informacdes na web, enquanto o termo zika

apresentou um indice de oscilagdo muito semelhante ao decorrer do ano de 2017.

Grafico 6 — Busca pelos termos relacionados com zika em 2017
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Ao analisar os dados do ano de 2017, o grafico apresentou nimeros de
buscas superiores e prolongados durante o periodo quando comparado ao perfil do

ano de 2016, porém é importante ressaltar que as buscas em 2016 foram no total
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superior ao ano de 2017, sendo esta impressao resultado da normalizacdo dos

dados pelo Google que ajusta para 100 o maior valor do periodo analisado. Em 2016

tivemos um periodo de buscas

incessantes sobre

informagdes da zika,

principalmente, entre a 12 e a 152 semana (01 de janeiro a 15 de abril), assim como

ocorreram nas pesquisas sobre dengue e chikungunya.

Foi observado que em 2017, assim como as buscas por dengue, as

pesquisas pelos termos da zika mantiveram-se elevadas mesmo apos os periodos

de maior registro das doencas, que ocorrem nos meses do verdo. Este fato diverge

do apresentado no ano de 2016 onde o perfil foi 0 de estabelecimento de um pico de

buscas no periodo de maior incidéncia da doenca.

E oportuno destacar que mesmo a doenca zika apresentando-se sob controle

no atual cenario epidemiol6gico, verificou-se que ao decorrer do ano de 2017 a

populacdo permaneceu investigando sobre a mesma. E para compreender mais

profundamente quais tipos de informacBes sobre essa arbovirose foram mais

procuradas pela populagdo, o quadro 5 abaixo elenca como o0s assuntos

relacionados a zika foram mais pesquisados nos anos 2016 e 2017.

Quadro 5 — Assuntos relacionados com as buscas pelo termo zika
Assuntos relacionados nas buscas de zika Assuntos relacionados nas buscas de zika
em 2016 em 2017

Aedes

Aedes aegypti
Chicungunha

Colébmbia

Combate

Dengue

Doenca

Febre

Hope Solo

Influenza A subtipo H1IN1
Jean Alexandre Barré
Microcefalia

Ministério

Ministério da Saude
Mosquito

Organizag¢do Mundial da Saude
Preto zica

Propolis

Prurido

Repelente de insetos
Saliva

Sindrome

Sindrome de Guillain-Barré
Sintoma

Vacina

Virus

Zika Virus

Aedes

Aedes aegypti
Cabeleireiro
Chicungunha
Corpo

Dengue

Doenca

Dona Zica

Ela E Zika
Emicida
Epidemiologia
Febre

Febre amarela
Gramética
Gravidez
Imunoglobulina G
Imunoglobulina M
Infeccdo

Microcefalia

Mina Zica
Ministério

Ministério da Saude
Mosquito

Preto zica

Prurido

Redacado

Jean Alexandre Barré
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Repelente de insetos
Rubéola

Sindrome

Sindrome da imunodeficiéncia adquirida
Sindrome de Guillain-Barré
Sintoma

Vacina

Varicela

Virus

Zica Acai Marilia

Zica e os Camaledes

Zika Virus

Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Os assuntos relacionados a zika pesquisados no ano de 2016 refletem que a
populacdo buscou informacdes sobre diversos aspectos, tais como: a forma de
transmissdo do mosquito (combate, saliva), 6rgdos responsaveis pela
disponibilizacdo de informacgdes oficiais (Organizacdo Mundial da Saude e Ministério
da Saude), doencas relacionadas (dengue, Influenza A, Sindrome, Sindrome de
Guillain-Barré, Zika virus, microcefalia e chikungunya), sintomas da doenca (febre,
prurido e sintoma), a forma de prevengao por meio da vacina, assim como outros
temas diversos que nao se encaixam no escopo deste estudo (Coldémbia, Hope Solo
e Preto Zica).

Quando analisados os termos pesquisados em 2017, identificou-se uma maior
amplitude de assuntos, principalmente no tocante a doencas relacionadas (dengue,
doenca, febre amarela, microcefalia, Rubéola, Sindrome, Sindrome da
imunodeficiéncia adquirida, Sindrome de Guillain-Barré e varicela), quanto a doenca
em si, houveram buscas bem diversificadas que abrangeram um leque amplo de
pesquisas (imunoglobina G, imunoglobina M, vacina, gravidez e virus), os sintomas
nao se expandiram tanto (corpo, febre, infeccdo e prurido). Em contrapartida,
identifica-se a alusdo a varios termos que ganharam espaco no dia-a-dia da
populacdo, e, consequentemente, na Internet, devido ao surgimento dos memes
virtuais (cabeleireiro, Dona Zica, ela é Zika, emicida, gramatica, Mina Zica, preto Zica
e Zica Acai Marilia).

No geral, observa-se que a busca por informacdes relacionadas sobre zika
apresentou um perfil de maior constancia em 2017 em resultado do amplo
conhecimento da populacédo de termos associados a zika que foram disponibilizados

por diversos tipos de midias informativas, tais como jornais, sites, blogs e redes
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sociais, e eventualmente um menor acometimento da populacéo pela doenca (a ser
explorado mais adiante).

Porém, também ¢é oportuno destacar a grande difusdo que o termo zika
ganhou nas redes sociais devido a publicacdo de musicas, girias e termos populares
gerados pela folksonomia®®, que compdem e retratam o comportamento
informacional da sociedade brasileira diante a epidemia que ganhou repercussao
mundial.

Assim, afirma-se que a grande difusdo informacional gerada pela folksonomia
também retratou o cenario apresentado no grafico 6, no qual aponta uma maior
constancia na busca na web pelo termo zika, muito diferente da curva apresentada
no ano de 2016, periodo em que se registrou numeros elevados da doenca e de
outras derivacdes desta, como as sindromes neurolégicas congénitas, das quais se
destacam a microcefalia e a sindrome de Guillain-Barré.

Também se destaca que todo este processo informacional é divulgado
parcialmente ou integralmente pelas midias jornalisticas a populacdo e de certa
forma ocasiona em uma alta incidéncia de buscas pelo assunto, visto que de acordo
com Miranda (2017) o periodo em que ocorre a caracterizacdo da epidemia, ha a
recorréncia da busca por saber médico para a reducdo da sensacdo de risco da
sociedade.

Isso evidencia que a populacao além de procurar orientagdo médica também
recorre aos meios de comunicacao disponiveis na web para se fundamentar acerca

das epidemias que estdo emergindo em meio a populacao.

6.2 MAPEAMENTO DAS NOTICIAS PUBLICADAS SOBRE ARBOVIROSES NAS
MIDIAS DIGITAIS

Para analisar as noticias publicadas, definiu-se, inicialmente, separa-las de
acordo com cada arbovirose e organiza-las por 5 categorias (Epidemia, Sintomas,
Prevencédo, Tratamento, Complicacbes clinicas) para que assim fosse possivel
identificar quais as tipologias informacionais sobre as doencas que foram

disponibilizadas para a sociedade nos anos de 2016 e 2017.

30 Folksonomia é o resultado da atribuicdo livre e pessoal de etiquetas (tagging) a informacdes ou
objetos (qualquer coisa com URL), visando a sua recuperacdo (WAL, 2006 apud CATARINO;
BATISTA, 2007, p. 8).
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a) Dengue

Para esta analise identificou-se um total de 56 noticias publicadas sobre a
dengue no ano de 2016 e apenas 22 noticias divulgadas em 2017, conforme é

apresentado no grafico 7 abaixo.

Grafico 7 — Quantidade de noticias publicadas sobre dengue em 2016 e 2017 agrupadas por semana
epidemiolégica correspondente
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Quando analisado o ano de 2016 observou-se que houve um maior nimero
de noticias divulgadas quando comparadas ao ano de 2017. A maior quantidade de
noticias foi publicada entre a 12 e 9% semana epidemioldgica (03 de janeiro a 05 de
margo). E foi constatado também que entre a 472 e 492 semana (20 de novembro a
10 dezembro) houve um aumentou das noticias publicadas sobre dengue.

Em 2017 se verificou um nimero menor de noticias sobre dengue divulgadas
na midia, destaca-se que entre a 12 até a 142 semana epidemioldgica (01 de janeiro
a 08 de abril) ocorreram publicacbes constantes sobre esta arbovirose e nas
semanas subsequentes as publicacdes cessam.

Logo apos, entre a 222 semana (28 de maio a 3 de junho) e a 232 semana (04
a 10 de junho) ocorreu a divulgacéo de novas noticias sobre a dengue e as mesmas
s6 voltaram a ser publicadas a partir da 362 semana epidemiolégica (03 a 09 de

setembro).
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Dentre as categorias das noticias publicadas, elucida-se por meio do grafico 8
gue em 2016, houveram 39 noticias publicadas sobre sintomas, o que diferencia das
outras doencas aqui analisadas. Das 8 publicacdes sobre a epidemia e o tratamento,
4 abordou a prevencdo e combate ao mosquito e apenas 1 abordou as
complicacgdes clinicas. E importante frisar, que dentre as 56 noticias publicadas em
2016, algumas delas apresentou mais de uma tematica, por isto o somatério dos

temas do gréafico 8 resultou em 60 noticias categorizadas (ANEXO A).

Grafico 8 — Categorias nas quais se enquadravam as noticias publicadas em 2016 (n=60) e 2017
(n=22)
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Ja em 2017, 13 noticias publicadas também foram sobre as formas de
prevencao, destaca-se que 4 noticias abordou os sintomas da doenca e 3 retratou
informagbes sobre o tratamento da doenca, evidenciando a producdo e
disponibilizacdo da vacina de prevencdo da dengue disponibilizada nos hospitais
publicos do pais.

b) chikungunya

Ao analisar a quantidade de publicacbes sobre chikungunya, pdde-se
constatar que em 2016 houveram 34 publicacbes sobre a doenca e em 2017,
apenas 12 (gréfico 9). Paralelamente as publicac6es sobre dengue, destaca-se que

as noticias divulgadas se apresentaram em uma quantidade menor, apesar de a
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chikungunya ter sido uma doenca emergente no pais e até entdo pouco conhecida
pela populacéo brasileira.

Grafico 9 — Quantidade de noticias publicadas sobre chikungunya em 2016 e 2017 agrupadas por
semana epidemiolégica correspondente
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Ao averiguar os dados coletados, infere-se que em 2016 mais noticias foram
publicadas sobre a doenca do que no ano de 2017. Observou-se ainda que entre a
32 até a 72 semana epidemioldgica (03 de janeiro até 20 de fevereiro) ocorreu um
periodo de publicacdes intensas, e entre 0os periodos entre a 8% semana até a 102
semana (21 de fevereiro até 12 de marco) ndo ocorreram publicacdes.

Logo, a partir da semana seguinte os indices de publicacbes sobre
chikungunya voltou a crescer até a 232 semana (05 a 11 de junho). Depreende-se
que este periodo que se estende até meados de junho, ja é o periodo em que a
epidemia de chikungunya néo se encontrou em seu apice, porém pode-se ressaltar
que os sintomas da doenca persistiram e as midias ou as a¢gdes do Ministério da
Saude puderam despertar para a necessidade de explicar melhor os sintomas
continuos da doenga.

Nota-se os altos indices de publicagBes que ocorreu entre a 472 semana até a
502 semana (20 de novembro a 17 de dezembro), periodo este em que se iniciaram
as estacOes de calor no pais, e com elas a reproducdo dos mosquitos transmissores
da doenca e a necessidade de conscientizacdo da sociedade quanto as formas de

combate ao mosquito.
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Ao decorrer do ano de 2017 as publicacdes sobre chikungunya foram baixas,
de principio entre a 12 semana e 42 semana epidemioldgica (01 a 28 de janeiro) foi
a época em que ocorreu um numero mais relevante de publicagcbes sobre a doenca.

Logo apds, foi observado que houveram poucas oscilagbes nas curvas do
grafico, fato este que nos faz depreender que ocorreram poucas publicacdes
divulgadas ao decorrer do ano e em periodos afastados, porém, assim como em
2016, contatou-se que na 512 semana (17 a 23 de dezembro) e na 522 semana (24
a 30 de dezembro) houve um pequeno aumento de noticias publicadas, as quais
também estavam associadas as orientacdes sobre combate ao mosquito.

Dentre as 34 noticias publicadas em 2016 constatou-se por meio do gréafico
10 que houveram noticias que abordavam todas as tematicas, totalizando assim 39
noticias por categorias.

Mediante este fato 27 publicacbes abordaram o tema relacionado a
prevencdo da doenca e combate a0 mosquito transmissor, bem como 6 noticias
sobre os dados de controle da epidemia e 3 as informagdes sobre os sintomas mais
comuns que caracterizam a chikungunya (ANEXO B).

Em 2017 identificou-se que dentre as 12 noticias publicadas, 10 referiram-se
sobre as formas de prevencdo da doenca e 2 abordaram os sintomas da
chikungunya (ANEXO B).

Grafico 10 — Categorias nas quais se enquadravam as noticias publicadas em 2016 (n=39) e 2017
(n=12)
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Fonte: Dados da pesquisa (2018).
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E pertinente destacar que em 2017 houveram poucas noticias publicadas
sobre a arbovirose, visto que os casos da doenca diminuiram e a epidemia tornou-
se controlada ainda no ano de 2016.

Mas, h4 uma intensa preocupacdo quanto a importancia de manter a
sociedade informada sobre a necessidade de prevencdo da doenca, por meio do
combate ao mosquito transmissor e controle dos primeiros casos a serem
registrados, para que assim ndo se instaure uma nova epidemia no pais.

Compreende-se que no mesmo periodo em que ocorreram 0S primeiros
casos e a epidemia da chikungunya no Brasil ndo houve alarde informativo sobre
essa doenca, visto que no mesmo periodo eclodiram os casos de zika, que foram
largamente disseminados nas midias.

Contudo, a chikungunya ndo foi tratada enfaticamente pelas midias
brasileiras, de modo que a sociedade néo teve total conhecimento acerca dos seus
sintomas e, por vezes, a confundia com a dengue. Sendo assim, assevera-se por
meio dos dados aqui apresentados que a epidemia de chikungunya néo foi
amplamente divulgada pelas midias brasileiras, mantida predominantemente na

comunicacao governamental.

c) Zika

Para esta andlise, identificou-se 172 noticias publicadas em 2016 e apenas
21 noticias em 2017, conforme é apresentado no grafico 11 abaixo. Constatou-se
gue a partir da quarta semana epidemiolégica de 2016 (24 a 30 de janeiro) houve
um intenso aumento de publicacdes sobre a zika e que se estenderam até meados
da 152 semana (10 a 16 de abril).

Este aumento de publicacdes foi associado a grande repercusséo acerca da
associacdo dos casos de microcefalia com a zika e que fez com que vérias midias
divulgassem mais informacdes que colaborassem com o entendimento da relacéo
entre as duas doencas.

Entre a 162 e a 282 semana (17 de abril a 16 de julho) houve a publicagéo de
algumas noticias mesmo apds o maior periodo de epidemia, cujo € retratado nos
meses de janeiro a abril de 2016. Estas noticias divulgadas foram bem relacionadas

com a necessidade da populacdo em combater o mosquito, assim como a forma de
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tratamento das criangcas que nasceram com complicacdes clinicas provenientes do
ZIKV.

Grafico 11 — Quantidade de noticias publicadas sobre zika em 2016 e 2017 agrupadas por semana
epidemiolégica correspondente
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Entre a 282 a 422 semana (10 de julho a 22 de outubro) identificou-se que
houveram pouquissimas noticias publicadas sobre a zika, mas que entre a 432
semana até 522 (23 de outubro a 31 de dezembro) as noticias voltaram a ser
divulgadas com maior intensidade.

Evidencia-se que entre 0s meses que antecederam o verdo houve uma
grande divulgacdo das midias acerca de medidas preventivas e conscientizacao da
sociedade no combate ao mosquito transmissor e este fato pode estar
intrinsicamente ligada ao aumento das publicagdes nestes periodos do ano.

Em contrapartida, no ano de 2017 apenas 27 publicacbes foram postadas e
abordavam informagbes sobre a zika. Analisou-se que estas publicacées foram
gradativamente espalhadas ao decorrer do ano, tendo um maior destaque entre a 12
a 42 semana (01 a 28 de janeiro) e entre a 502 a 522 semana (10 a 30 de dezembro).
Assim como foi dito no paragrafo anterior, os meses do verdo sao justamente
agueles em que sao disponibilizadas mais informacbes sobre o combate e

prevencao do Ae. aegypti.
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A asseveracdo anterior péde ser comprovada apos a analise do gréafico 12
abaixo, que apresenta as categorias das noticias publicadas sobre zika nos anos de
2016 e 2017 evidenciando que as noticias sobre prevencdo foram as mais
divulgadas (ANEXO C). E relevante frisar que algumas noticias abordaram mais de
uma categoria e, diante disto, os valores deste grafico sdo superiores ao grafico 11

anterior.

Grafico 12 — Categorias nhas quais se enquadravam as noticias publicadas em 2016 (n=270) e 2017
(n=43)
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

As informacdes sobre prevencdo se destacaram enfaticamente neste estudo
em ambos 0s anos, seguida por informacgdes sobre complicagdes clinicas, tais como
as formas de transmissao do virus e as doencas associadas a ele.

E preponderante ressaltar que as noticias sobre prevencdo da doenca,
tiveram essa alta incidéncia, vista a importancia de conscientizar a sociedade quanto
a sua participacdo no combate as formas de criadouros em suas residéncias e
bairros, para prevenir que a doenca se torne epidemia novamente no pais.

As noticias sobre formas de tratamentos mostram, em sua grande maioria,
informacOes sobre pesquisas que foram e estdo sendo desenvolvidas a nivel
nacional e internacional para combater maiores sequelas da doenca.

No tocante as complica¢Bes clinicas, a maior parte das noticias evidenciaram
relatos de familias que lidam com criancas portadoras do virus e que possuem

algum tipo doenca derivada das complicacdes clinicas do ZIKV.
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As publicacbes sobre epidemias ressaltaram noticias acerca da quantidade
de casos notificados e confirmados da doenca no Brasil e no exterior, alertando para
a necessidade de prevencédo no combate ao mosquito.

J& as publicacdes sobre sintomas foram apresentadas por meio de relatos de
pessoas que contrairam a doenca e apontam as principais caracteristicas delas,
assim como também foram apresentadas varias entrevistas com profissionais
médicos e epidemiologistas que ressaltaram quais os sintomas do ZIKV e como
diferencia-la da dengue e da chikungunya.

Observou-se gue dentre as 18 midias analisadas neste estudo, 15 destas
publicaram informacdes sobre a zika e assim pbéde-se depreender que houve uma
grande repercussao midiatica sobre a doenca, favorecendo a disseminacao
informacional de noticias importantes para a sociedade diante da epidemia de zika,
e em momentos posteriores que requeriam uma orientacdo maior quanto ao
processo de prevencdo da doenca e uma possivel insercdo epidémica da doenca

emergente.

6.3 ENGAJAMENTO INFORMACIONAL DAS NOTICIAS SOBRE ARBOVIROSES
NO BRASIL

Ao analisar os indices de engajamento semanal das noticias publicadas em
2016 nas paginas analisadas do Facebook por meio do grafico 13, constatou-se que
houve um intenso crescimento entre a 12 e 42 semana epidemioldgica (03 a 30 de
janeiro) e durante a 52 semana (31 de janeiro a 06 de fevereiro) essas noticias
tiveram queda quanto ao interesse da populacdo. Ao total foram publicadas 56
noticias sobre dengue no ano de 2016 e a sociedade teve uma maior interagdo com
as noticias publicadas nos meses de janeiro, fevereiro e novembro.

Da 62 a 82 semana (07 a 27 de fevereiro) a sociedade volta a ter mais
engajamento quanto as noticias publicadas, tendo na 8% semana o maior pico de
interesse e interacdo da populacdo com as noticias publicadas sobre dengue no
ano de 2016.

Evidencia-se que os meses de janeiro e fevereiro também foram os meses
com maior numero de publicacdo de noticias sobre a dengue, conforme
demonstrado no grafico 7. Porém, destaca-se que a maior quantidade de noticias

foi divulgada entre a 32 e 42 semana epidemioldgica, mas as noticias publicadas nas
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semanas do més de fevereiro foram aquelas que causaram uma maior repercussao
social, fazendo com que houvesse um elevado numero de reac0es,

compartilhamentos e comentarios.

Grafico 13 — Somatério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de péaginas no Facebook sobre dengue em 2016
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

A partir da 92 semana (28 de fevereiro a 05 de marco) os interesses da
populacdo quanto as noticias cairam vertiginosamente e voltou a ter um pico mais
considerado durante a 472 semana (20 a 26 de novembro), periodo este em que o
clima quente no pais comeca a se elevar e 0os casos da doenga comecam a
ressurgir.

No ano seguinte, observou-se que o engajamento da sociedade quanto as
noticias cairam consideravelmente (grafico 14). Porém, é pertinente destacar que
no ano de 2017 houveram bem menos publica¢cbes sobre a dengue nas midias (22
noticias) e isto impactou diretamente no comportamento de interacdo da populacao
qguanto as noticias divulgadas.

Compreende-se ainda, que a sociedade ao se deparar com numeros
elevados de publicacbes sobre um determinado assunto, tende a se inteirar melhor
sobre o tema, buscando compreender melhor os fatos e assim buscar a prevencao e

tratamento para a epidemia.
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Grafico 14 — Somatério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de péaginas no Facebook sobre dengue em 2017
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Dessa forma, o engajamento da populagdo, relacionado a quantidade de
publicacdes divulgadas no ano de 2017, apresentou relevancia mediante os picos
gue ocorreram durante a 22 semana (08 a 14 de janeiro), 42 (22 a 28 de janeiro), 62
(05 a 11 de fevereiro), 92 (26 de fevereiro a 04 de marco), 112 (12 a 18 de marco) e
132 semana (26 de marco a 01 de abril).

Assim, 0s meses iniciais e finais de cada ano foram aqueles em que ha uma
maior divulgacao de informacdes por meio das publicacbes midiaticas, assim como
repercutiu diretamente no engajamento da sociedade quanto a divulgacéo e troca de
informacgdes sobre a dengue.

Quanto ao engajamento da populagcédo sobre as noticias publicadas a respeito
da chikungunya em alguns veiculos de noticias que utilizaram as paginas do
facebook em 2016, identifica-se por meio do gréfico 15 que houve pouca interagcédo
da populacéo quanto as noticias publicadas.

De forma geral, depreende-se que em meio a epidemia de chikungunya que
permanecia no ano de 2016, a quantidade de informagbes sobre o assunto foi
relativamente baixa (34 publicacdes) e diante disto o engajamento da populagéo
repercutiu diretamente na importancia dada ao assunto comentado, curtido e

compartilhado na rede social Facebook.
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Grafico 15 — Somatério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de paginas no Facebook sobre chikungunya em 2016
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Percebeu-se que na 42 semana epidemiolégica (24 a 30 de janeiro) ocorreu
um interesse relevante quanto as publicacdes divulgadas sobre chikungunya, bem
como na 472 semana (20 a 26 de novembro). Esses resultados foram semelhantes
ao engajamento de noticias sobre dengue no ano de 2016, fato este que mostrou
gue a sociedade mesmo tendo um numero relevante de noticias, como ocorreu
sobre a dengue em 2016, apresentou um mesmo comportamento informacional
diante da pouca quantidade de noticias sobre chikungunya no mesmo ano.

Observou-se que os meses de janeiro e de novembro se destacaram quanto
as campanhas de prevencdo contra 0 mosquito transmissor Ae. aegypti e que
repercutiu na sociedade o compartiihamento dos métodos de prevengdo, assim
como o aumento de comentarios em que individuos marcaram o nome de outros,
com o propésito de divulgar a informagéo para um publico especifico.

J& no ano de 2017, observaram-se picos semelhantes aos constatados no
engajamento da populacdo quanto a divulgacéo e discussao sobre as noticias de
dengue no mesmo ano (grafico 16).

Destacou-se que durante a 22 semana (08 a 14 de janeiro), 42 (22 a 28 de
janeiro), 82 (19 a 25 de fevereiro), 13 (26 de marco a 01 de abril) e 422 (15 a 21 de
outubro) foram os periodos em que houve maior engajamento da populagéo quanto

as noticias publicadas no ano de 2017.
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Grafico 16 — Somatério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de paginas no Facebook sobre chikungunya em 2017
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Também se evidencia que no ano de 2017 houveram poucas hoticias
publicadas nas paginas analisadas do Facebook, apenas 12 publica¢cbes, e este
fato repercutiu no engajamento semanal, relativamente baixo, durante o ano.

Ao analisar o grafico 17 abaixo, sobre o engajamento das noticias publicadas
no Facebook em relacdo a zika em 2016, pdde-se notar que o comportamento da
sociedade se diferencia no engajamento das noticias a respeito da dengue e

chikungunya.

Grafico 17 — Somatdério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de péaginas no Facebook sobre zika em 2016
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Acentua-se que entre a 12 semana epidemiolégica (03 a 09 de janeiro) até a
132 semana (27 de marco a 02 de abril) houve um engajamento consideravel
quanto as noticias publicadas sobre dengue no ano de 2016.

Um fato que se destaca na andlise € a queda brusca do engajamento que
ocorreu entre a 92 e 122 semana (28 de fevereiro a 26 de marco). Este fato quando
comparado ao grafico 11, que analisou a quantidade de informacdes publicadas
sobre zika no ano de 2016, mostrou que a sociedade perdeu o interesse de
interacdo com as noticias nas mesmas semanas em que diminuiram a quantidade
de noticias.

Em contrapartida, na 132 semana, foi o periodo com o mais alto engajamento
da populacdo quanto as noticias sobre zika, apesar de haver poucas noticias sobre
0 assunto nas paginas analisadas nesta mesma semana. Isto nos faz refletir acerca
da importancia dada as noticias publicadas e o engajamento informacional que elas
causam na sociedade, mediante o interesse populacional sobre o assunto
disponibilizado e discutido pela sociedade, independente da ampla divulgacdo do
assunto em diversas midias.

O engajamento da sociedade no ano de 2017 acerca das noticias sobre zika
mostrou que o interesse pelas informacfes, mesmo no periodo do controle maior da
epidemia, apresentou-se elevado durante a 12 e 22 semana epidemioldgica (01 a 14

de janeiro).

Gréfico 18 — Somatoério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de paginas no Facebook sobre zika em 2017
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No grafico acima, destacaram-se 0s picos de engajamento durante a 42
semana (22 a 28 de janeiro), 82 (19 a 25 de fevereiro), 122 (19 a 25 de marc¢o), 142
(02 a 08 de abril), 372 (10 a 17 de setembro), e 422 semana (15 a 21 de outubro).
Estes ocorreram em periodos de poucos casos da doenca. Isto pode ter ligacdo
guanto ao tipo de noticia divulgada, principalmente aquelas que envolvem assuntos
relacionados com a microcefalia, gravidez e aborto, visto que estas causaram
grande repercussao e debates de andlises de ponto de vistas diferentes quanto ao
tema tratado.

Para uma melhor compreensdo da relacdo de engajamento da populacéo
com as noticias das trés arboviroses aqui analisadas, estabeleceu-se o grafico 19
visando dar uma andlise geral do comportamento informacional quanto as noticias

divulgadas nas 52 semanas aqui estabelecidas.

Grafico 19 — Somatério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de paginas no Facebook sobre dengue, chikungunya e zika em 2016
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De principio constatou-se que as primeiras semanas do ano sdo aquelas que
apresentaram o maior engajamento da populacdo quanto as noticias divulgadas
sobre as arboviroses, destacando que as noticias sobre dengue e chikungunya

tiveram um indice elevado de repercusséo durante a 4% semana epidemioldgica (24
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a 30 de janeiro) do ano de 2016, assim como as noticias sobre zika, que mostraram
um alto pico incomum das demais arboviroses nas semanas subsequentes.

Logo apos, na 62 semana (07 a 13 de fevereiro) ocorreu o maior engajamento
sobre as noticias de zika em meio a populacdo e na 82 semana (21 a 27 de
fevereiro) as noticias sobre zika e dengue apresentaram um novo pico de
engajamento. Durante a 132 semana (27 de marco a 02 de abril) as noticias sobre
zika tiveram seu maior engajamento nas paginas analisadas no Facebook, porém a
dengue e a chikungunya apresentaram-se bastante irrelevante no mesmo periodo.

Ja4 na 472 semana (20 a 26 de novembro) observou-se que a populacao
despertou seu interesse nas noticias divulgadas nessa semana, causando um
engajamento informacional sobre as doengas em meio as redes do Facebook.

Este fato pode estar associado & influéncia do dia D contra a dengue,
instituido em 2010 pelo Ministério da Saude, no qual no penudltimo sdbado do més
de novembro de cada ano ocorre o Dia Nacional de Combate a dengue com
campanhas para acabar com os criadouros do mosquito Ae. aegypti e,
consequemente, ha uma forte divulgacdo de noticias, o que pode ter impactado no
engajamento de noticias no ultimo trimenstre do ano.

No ano de 2017 um fato comum para todas as arboviroses foi o grande indice
de picos de engajamento que ocorreram ao longo do ano, e, mais enfaticamente, no

primeiro e terceiro trimestre do ano.

Gréfico 20 — Somatoério semanal dos indices de engajamento das noticias publicadas pela amostra
de paginas no Facebook sobre dengue, chikungunya e zika em 2017
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Inicialmente, destacou-se que todas as noticias sobre as trés arboviroses
iniciargm o ano com um indice de engajamento elevado e na 22 semana (08 a 14 de
janeiro) que foi o periodo em que a populacdo disseminou, interagiu e discutiu a
maior quantidade de noticias sobre as doencas.

Ao longo do ano ocorreram varios pequenos picos de engajamento sobre as
noticias publicadas a respeito das trés arboviroses, na qual o engajamento sobre as
noticias de dengue apresentou indices mais elevados, este fato pode estar
associado ao aumento do numero de mortalidade ocasionado pela dengue e por
isso a maior divulgacao e repercussao social sobre o tema naquele periodo.

Para compreender melhor a repercussdo das noticias, construiu-se um
ranking (tabela 1) que apresentou as noticias com maior engajamento sobre cada
arbovirose em cada ano respectivamente. Assim, os resultados aqui apresentados
utilizaram o codigo de classificacdo apresentado na metodologia e que se encontra

na integra dos anexos (A, B e C) deste trabalho.

Tabela 1 — Ranking de engajamento da sociedade sobre as noticias de dengue em 2016

RANK cODIGO COMENTARIO REACAO  COMPART. ENGAJAMENTO
10 DENV-NEWS25-16 305 7872 3255 11152
20 DENV-NEWS21-16 123 2819 7471 8132
30 DENV-NEWS44-16 595 503 181 6638
40 DENV-NEWS08-16 122 2008 5827 6468
50 DENV-NEWS20-16 167 1809 3854 5532
6° DENV-NEWS26-16 140 1866 3582 5124
7° DENV-NEWS03-16 94 1653 3738 4587
8° DENV-NEWS11-16 76 1603 3540 4238
9o DENV-NEWS14-16 82 1537 2960 3882
10° | DENV-NEWS02-16 123 2077 1421 3738
11° | DENV-NEWS19-16 79 1258 1755 2877
12° | DENV-NEWS18-16 44 991 1370 2070
13° | DENV-NEWS55-16 51 1302 675 1937
14° | DENV-NEWS09-16 84 608 779 1820
15° | DENV-NEWS24-16 68 613 740 1634
16° | DENV-NEWS10-16 73 618 284 1400
17° | DENV-NEWS22-16 41 521 775 1308
18° | DENV-NEWS30-16 47 490 588 1228
19° | DENV-NEWS13-16 53 572 390 1226

20° | DENV-NEWS54-16 21 682 625 1128
21° | DENV-NEWS56-16 48 371 378 1015
22° | DENV-NEWS12-16 48 400 300 088
23° | DENV-NEWS16-16 10 795 401 957
24° | DENV-NEWS47-16 36 383 457 950
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Fonte: Dados da pesquisa (2018).

Quando analisado o indice de engajamento sobre as noticias de dengue no

ano de 2016, identificou-se em 1° lugar a noticia publicada no Portal de Noticias G1

no dia 22 de fevereiro de 2016 (Testes tém mostrado que bastara uma dose para

gue a vacina seja eficaz http://glo.bo/219EESI #G1 #dengue #combateaoAedes)

que abordou a questdo da criacdo da vacina de dengue, uma noticia muito

importante acerca do combate da doencga a nivel nacional.

Esta noticia teve um alto indice de curtidas, que totalizaram 7.872, retratando

muitas acdes positivas que legitimaram o apoio a mensagem e apesar de ter um

namero de compartilhamento de 3.255, pOde-se verificar que a populacdo teve
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muita curiosidade sobre o assunto, repercutindo em um total de 305 comentarios
gue buscavam mais informacdes sobre o assunto e de incentivo na elaboracéo
dessa politica publica capaz de minimizar os altos indices da doencga no pais.

A segunda noticia que mais repercutiu foi divulgada pelo Ministério da Saude
no dia 14 de fevereiro de 2016 (Atencéao!! Tudo que acumule agua € foco de
mosquito = #CombateAedes #ZikaZero #CombataDengue) que abordava a
guestao da prevencao da doenca por meio da luta contra 0 mosquito.

Esta publicacédo teve um total de 2.819 rea¢Bes que incluiram emotion e likes,
7.471 compartilhamentos e 123 comentérios sobre o assunto. Observou-se que
apesar da noticia seguir a tendéncia informativa sobre o combate ao mosquito, a
populacao participou ativamente no processo de divulgacdo da mesma e isto pode
se constatar no total de compartiihamentos que foram realizados, bem como a
grande repercussdo comunicativa que houve entre os atores da rede ao realizarem
um numero de comentarios muito significativo.

A terceira noticia com maior engajamento foi publicada na pagina do
Ministério da Saude no dia 24 de novembro (#AoVivo O ministro da Saulde
Ricardo Barros apresenta o resultado do Levantamento Réapido de indices
para Aedes aegypti (LIRAa) de 2016 e a nova campanha de conscientizagao
para o combate ao mosquito transmissor da dengue, chikungunya e Zika.
#MosquitoNao) e abordou a sobre a campanha de prevencédo contra o Ae. aegypti.
Essa publicacdo apresentou um total de 595 comentarios, 503 reacdes e 181
compartilhamentos.

Destaca-se aqui 0 elevado numero de comentarios realizados na publicacéo e
o alto nivel de interacdo ocorrido em meio ao numero de compartiihamentos
realizados visando a divulgagdo da campanha de combate ao mosquito.

Quando analisado o engajamento da sociedade quanto as noticias sobre
dengue em 2017 (tabela 2), nota-se, em primeiro lugar, a publicacdo divulgada pelo
G1 no dia 30 de novembro (G1 ao vivo: desemprego, reforma da previdéncia e

vacina contra dengue).

Tabela 2 — Ranking de engajamento da sociedade sobre as noticias de dengue em 2017.

RANK CODIGO COMENTARIO  REACAO COMPART. ENGAJAMENTO
1° | DENV-NEWS18-17 491 872 52 3326
20 | DENV-NEWS09-17 417 954 56 2979

3° | DENV-NEWS01-17 28 1408 1205 2005
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4° | DENV-NEWS08-17 22 943 1045 1537
50 | DENV-NEWS02-17 20 667 1244 1485
6° | DENV-NEWS14-17 15 785 992 1351
7° | DENV-NEWS11-17 16 702 1028 1327
8° | DENV-NEWS03-17 41 840 685 1305
9° | DENV-NEWS17-17 136 441 296 1266
10° | DENV-NEWS10-17 39 527 750 1128
11° | DENV-NEWS04-17 18 451 818 1011
12° | DENV-NEWS06-17 30 609 535 976
13° | DENV-NEWS05-17 3 415 530 692
14° | DENV-NEWS07-17 27 377 377 684
15° | DENV-NEWS19-17 15 207 151 335
16° | DENV-NEWS16-17 4 249 132 289
17° | DENV-NEWS15-17 25 106 22 226
18° | DENV-NEWS13-17 8 115 70 174
19° | DENV-NEWS12-17 1 153 22 126
20° | DENV-NEWS22-17 1 58 49 81

21° | DENV-NEWS20-17 0 19 8 19

22° | DENV-NEWS21-17 1 12 6 18

Fonte: Dados da pesquisa (2018).

O tema sobre a primeira vacina contra a dengue repercutiu por meio de 491
comentarios, que mostraram o interesse da sociedade em conhecer um pouco mais
sobre a vacina, efeitos colaterais e sua chegada ao SUS. A postagem teve um total
de 872 reac0Oes, dentre likes e emotions, que representaram a alegria da sociedade
em poder se prevenir da doenca, bem como prevenir as criangas.

A segunda colocacdo também foi uma publicacdo do Portal G1 do dia 14 de
marco (G1 ao vivo: lista de Janot taxa de bagagens e casos de dengue caem),
que apresentou 417 comentarios, 954 reacbes e 56 compartilhamentos. Apesar de
poucos compartilhamentos, observou-se a grande discussdo ocasionada na rede
social Facebook sobre a noticia divulgada e a intensa interagdo ocorrida entre as
pessoas por conta dessa publicagdo e deste assunto. Porém, é pertinente destacar
gue essa publicacdo apresentou trés noticias sobre temas diferentes e isso pode ter
interferido diretamente neste resultado.

A noticia divulgada na pagina da Revista Saude no dia 03 de janeiro (No
verao é preciso redobrar os cuidados para eliminar os focos do Aedes aegypti
mosquito transmissor de dengue, zika e chikungunya. Mas a gripe também
merece atencdo porque pode ser mais séria do que a gente imagina:

http://abr.ai/2hTZyC2), ficou na terceira colocacdo. A reportagem tratou tanto da
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questao das arboviroses, tdo quanto da gripe e apresentou apenas 28 comentarios,
porém, obteve 1.408 reacdes e mais de 1.200 compartilhamentos.

Contatou-se que a sociedade se comportou de modo a divulgar a informagao
mais intensamente do que discutir sobre o assunto. Assim, o elevado numero de
compartilhamentos refletiu na grande divulgacdo causada pela noticia fornecida na
pagina do G1 no Facebook.

As noticias que tiveram maior engajamento foram as que integraram o Portal
de Noticias G1, por terem apresentado titulos mais chamativos, 0 que causou um
maior engajamento no comportamento informacional mediante a confianca da fonte,
de modo a evitar as fake news.

No tocante as noticias sobre chikungunya publicadas em 2016 e que
causaram maior engajamento da populacdo, observou-se por meio da tabela 3 que
a noticia sobre chikungunya, que se apresentou no topo do ranking foi, publicada
pelo Ministério da Saude em 24 de janeiro de 2016 (Nosso agente de saude
ensina como eliminar os focos do mosquito para vocé proteger a sua familia

da dengue, Zika e chikungunya. #CombateAedes #CombataDengue).

Tabela 3 — Ranking de engajamento da sociedade sobre as noticias de chikungunya em 2016

RANK CODIGO COMENTARIO REACAO  COMPART. ENGAJAMENTO
1° | CHIKV-NEWS03-16 122 2008 5827 6170
20 | CHIKV-NEWS23-16 595 503 181 5291
3% | CHIKV-NEWS04-16 76 1603 3540 4070
4° | CHIKV-NEWS06-16 82 1537 2960 3709
50 | CHIKV-NEWS07-16 79 1258 1755 2720
6° | CHIKV-NEWS11-16 47 490 588 1131
70 | CHIKV-NEWS33-16 21 682 625 1099
8 | CHIKV-NEWS34-16 48 371 378 915
90 | CHIKV-NEWSO08-16 12 820 230 894
10° | CHIKV-NEWS05-16 48 400 300 890
11° | CHIKV-NEWS26-16 36 383 457 877
120 | CHIKV-NEWS24-16 9 308 477 612
13° | CHIKV-NEWS20-16 25 323 212 590
14° | CHIKV-NEWS12-16 23 425 94 583
15° | CHIKV-NEWS13-16 26 260 216 550
16° | CHIKV-NEWS15-16 16 374 47 457
17° | CHIKV-NEWS02-16 16 273 125 424
18° | CHIKV-NEWS17-16 30 168 42 401
19° | CHIKV-NEWS16-16 18 239 66 376

20° | CHIKV-NEWS21-16 13 220 155 376
21° | CHIKV-NEWS18-16 14 235 94 358
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22° | CHIKV-NEWS25-16 7 182 211 332
23° | CHIKV-NEWS31-16 21 141 53 314
24° | CHIKV-NEWS27-16 12 185 97 304
25° | CHIKV-NEWS10-16 11 194 95 302
26° | CHIKV-NEWS14-16 9 201 63 272
27° | CHIKV-NEWS22-16 16 129 59 268
28° | CHIKV-NEWS32-16 7 181 64 240
29° | CHIKV-NEWS30-16 5 148 122 234
30° | CHIKV-NEWS28-16 16 92 29 220
31° | CHIKV-NEWS01-16 0 192 92 210
32° | CHIKV-NEWS29-16 8 127 40 191
33° | CHIKV-NEWS09-16 6 138 26 175
34° | CHIKV-NEWS19-16 7 59 19 115

Fonte: Dados da pesquisa (2018).

Esta noticia que abordava informacdes sobre o combate ao mosquito e
também foi classificada em 22 lugar no ranking das noticias sobre dengue e este
fato nos da subsidios para confirmar o grande engajamento informacional
ocasionado pela publicagdo. E pertinente frisar que a data da publicacdo se refere
aos periodos de maior incidéncia de casos da doenca e o grande engajamento da
populacdo em divulgar informac8es sobre o combate ao mosquito tornou-se uma
acao coletiva para o bem-estar social.

A segunda colocacéao foi uma publicacdo do Ministério da Saude do dia 24 de
novembro (#AoVivo O ministro da Saude Ricardo Barros apresenta o resultado
do Levantamento Rapido de indices para Aedes aegypti (LIRAa) de 2016 e a
nova campanha de conscientizacdo para o combate ao mosquito transmissor
da dengue chikungunya e Zika. #MosquitoN&o).

Essa publicacdo, que contou com a transmissdo ao vivo do Ministro da
Saude, repercutiu intensamente na pagina do Facebook, visto que as pessoas
podiam enviar mensagens ao vivo para o Ministro responder e isto fez com que
houvesse um total de 595 comentarios, seguidos de 503 reagbes e 181
compartilhamentos. Este alto indice de comentarios mostrou o grande interesse da
sociedade em compreender os assuntos relacionados com as arboviroses e assim
combater o mosquito transmissor dessas principais doencgas.

Na mesma perspectiva, a terceira colocagdo foi uma noticia publicada pelo
Ministério da Saude acerca dos sintomas da chikungunya que foi reportada em 27

de janeiro de 2016 (Ta na hora de aprender quais sédo 0s primeiros sintomas da
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dengue, Zika e chikungunya e lembrar que a melhor forma de prevencéao é néo
deixar o mosquito nascer. http://combateaedes.saude.gov.br/ #CombateAedes
#CombataDengue).

A publicagéo visava informar sobre os principais sintomas das arboviroses,
como forma de orientar a sociedade na compreensdo da diferenca entre estas
doencas. Por isto, esta publicacdo teve um total de 1.603 reacles, seguidas de
3.540 compartilhamentos que objetivaram apoiar esta ideia, e 76 comentéarios que
favoreceram a discussao sobre o assunto, na medida em que contribuiram com o
esclarecimento de duvidas e com a divulgacdo de outros sintomas relatados pelos
atores da rede que tiveram tais doencas.

Quando analisado o indice de engajamento sobre as noticias de chikungunya
em 2017 (tabela 4), depreendeu-se que a primeira colocacgéo foi publicada no dia 21
de outubro pelo Ministério da Saude (Ministro da Saude Ricardo Barros convoca
toda a populacéao brasileira para o combate ao mosquito Aedes aegypti. Este
ano o numero de casos das doencas causadas pelo mosquito Aedes aegypti
registraram uma expressiva queda. Na comparacdo com 2016 os casos de
dengue cairam 84%; casos de chikungunya cairam 32%; e casos de zika
cairam 92%. “Vamos manter esse ritmo e proteger o Brasil dessas doencgas

em especial nossas criangas” alerta Barros).

Tabela 4 — Ranking de engajamento da sociedade sobre as noticias de chikungunya em 2017

RANK cODIGO COMENTARIO REACAO COMPART. ENGAJAMENTO
1° CHIKV-NEWS09-17 136 441 296 2184
20 CHIKV-NEWS01-17 28 1408 1205 2149
30 CHIKV-NEWSO03-17 41 840 685 1559
40 CHIKV-NEWS02-17 20 667 1244 1537
50 CHIKV-NEWSO07-17 39 644 839 1491
6° CHIKV-NEWS04-17 18 451 818 1079
7° CHIKV-NEWS06-17 27 377 377 850
8° CHIKV-NEWS05-17 3 415 530 682
9o CHIKVNEWS08-17 8 115 70 227

10° CHIKV-NEWS10-17 6 115 105 225
11° CHIKV-NEWS12-17 1 58 49 86
12° CHIKV-NEWS11-17 1 12 6 25

Fonte: Dados da pesquisa (2018).
A publicacdo que apresentou informacdes e dados sobre a queda dos casos

das arboviroses fez com que se houvesse 136 comentarios na postagem, seguido

de 441 reacdes e 296 compartilhamentos. Esses dados representam um elevado
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engajamento da populacdo mediante a interacdo que existiu no tocante aos
comentarios e compartilhamentos realizados pelos seguidores da pagina. As
guantidades de reacdes mostraram que a sociedade se animou com as informagdes
publicadas e fez com que muitas pessoas interagissem por meio do bot&o curtir da
pagina do Facebook.

A segunda colocacéao foi da publicacdo da Revista Saude publicada no dia 03
de janeiro (No veréo é preciso redobrar os cuidados para eliminar os focos do
Aedes aegypti mosquito transmissor de dengue, zika e chikungunya. Mas a
gripe também merece atencdo porque pode ser mais séria do que a gente

imagina: http://abr.ai/2hTZyC2) que também esteve no ranking das noticias sobre

dengue, também se destacou quanto as noticias sobre chikungunya, mediante os
seus elevados numeros relacionados ao engajamento da populagéo.

A terceira colocacdo foi datada do dia 13 de janeiro e publicada pelo
Ministério da Saude (Sexta-feira é dia de passar o rodo a vassoura o esfregéo e
fazer aquela faxina na sua empresa na sua escola na sua casa e onde vocé
puder. E a sexta sem #mosquito. Participe e elimine os criadouros do
mosquito transmissor da #dengue #Zika e #chikungunya. #MosquitoNao
www.combateaedes.saude.gov.br).

A publicacdo apresentou um total de 41 comentarios, em contrapartida, houve
685 compartilhamentos e 840 reacBes. Observou-se o grande numero de
compartilhamento da informagdo com o propdsito da populacdo em divulgar entre
seus familiares e amigos, mais informacbes sobre o combate do mosquito
transmissor da doenca.

Quanto ao engajamento da populacdo acerca das noticias sobre zika em
2016 (tabela 5) no ranking apresentado acima a primeira colocacao foi da noticia
divulgada pela Revista Saude no dia 31 de marco de 2016 (Duas doencgas
infecciosas vém atormentando a vida dos brasileiros neste inicio de ano: a
febre zika e a gripe suina. Os sintomas s&o parecidos e podem ser

confundidos, mas existem algumas diferencas).

Tabela 5 — Ranking de engajamento da sociedade sobre as noticias de zika em 2016.

RANK cODIGO COMENTARIOS REACOES COMPART. ENGAJAMENTO
10 ZIKV-NEWS87-16 315 11069 31206 31409
20 ZIKV-NEWS36-16 868 1483 571 8005

30 | ZIKV-NEWS42-16 123 2819 7471 8001
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142° ZIKV-NEWS24-16 8 132 71 204
143° ZIKV-NEWS82-16 2 195 70 203
1449 ZIKV-NEWS04-16 0 192 92 201
145° ZIKV-NEWS70-16 9 124 60 198
146° ZIKV-NEWS120-16 14 108 19 196
147° ZIKV-NEWS63-16 2 171 80 193
148° ZIKV-NEWS129-16 13 103 17 184
149° ZIKV-NEWS119-16 7 148 32 181
150° ZIKV-NEWS88-16 3 189 32 181
151° ZIKV-NEWS162-16 8 127 40 179
152° ZIKV-NEWS163-16 11 105 25 176
153° ZIKV-NEWS145-16 8 99 61 173
1540 ZIKV-NEWS74-16 5 138 51 172
155° ZIKV-NEWS146-16 3 143 68 172
156° ZIKV-NEWS79-16 6 138 26 163
157° ZIKV-NEWS171-16 6 101 63 161
158° ZIKV-NEWS73-16 10 89 23 155
159° | ZIKV-NEWS124-16 3 151 33 154
160° ZIKV-NEWS65-16 2 162 32 154
161° | ZIKV-NEWS108-16 2 123 58 143
162° ZIKV-NEWS169-16 7 98 9 130
163° ZIKV-NEWS147-16 1 112 33 111
164° ZIKV-NEWS112-16 7 59 19 108
165° ZIKV-NEWS71-16 4 79 29 107
166° ZIKV-NEWS76-16 3 83 34 106
167° ZIKV-NEWS136-16 1 117 18 104
168° ZIKV-NEWS152-16 4 82 21 104
169° | ZIKV-NEWS117-16 8 32 10 90
170° ZIKV-NEWS69-16 3 63 11 76
171° ZIKV-NEWS122-16 4 21 4 48
172° ZIKV-NEWS92-16 5 13 0 47
Fonte: Dados da pesquisa (2018).

A noticia que abordou no seu tema a diferenga dos sintomas da febre zika e

da gripe suina, apresentou um total de 11.069 reacfes dos seus atores da rede

social, com 31.206 compartilhamentos desta noticia, um numero bastante elevado

contraposto ao total de seguidores da pagina, mostrando que esta noticia teve um

grande alcance na rede social e contribuiu significativamente com a difusao

informacional sobre o tema.

individuos,

gue compbdem a determinada pagina da rede social,

A preocupacdo com este assunto mostrou que o comportamento dos

interagiu

positivamente ao comentar 315 vezes, por meio do mecanismo de comentarios e de
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resposta de comentarios (quando vocé responde ao comentario de alguém naquela
determinada postagem).

A segunda colocacdo foi representada pela noticia postada no dia 12 de
fevereiro pela Revista Epoca (O obstetra Corintio Mariani Neto tira davidas
sobre gravidez e zika virus. Ele é diretor técnico do Hospital Maternidade
Leonor Mendes Barros em Sao Paulo diretor financeiro da Febrasgo a
Federacdo Brasileira das Associacdes de Ginecologia e Obstetricia e
professor da Unicid. Saiba mais sobre o zika virus em nosso site:
http://glo.bo/21wiCeW).

A noticia que contou com a transmisséo ao vivo do obestera Conrintio Neto,

fez com que a populacdo postasse um total de 868 comentarios com duvidas e
sugestdes sobre o0 assunto, bem como 1.483 reagdes e 571 compartilhamentos da
noticia, que buscou divulgar para a populacdo a importancia do fato que estava
acontecendo e assim trazer mais pessoas para a discussao.

Na mesma vertente, a terceira colocacdo destacou-se com a publicacdo do
Ministério da Saude em 14 de fevereiro de 2016 (Atencdo!! Tudo que acumule

adgua é foco de mosquito = #CombateAedes #ZikaZero #CombataDengue).

Essa publicacdo rendeu exatamente 2.819 curtidas na publicacéo, seguida de 7.471
compartilhamentos e 123 comentarios de pessoas interessadas em compreender
melhor sobre 0 mosquito transmissor do ZIKV.

Quanto ao engajamento da sociedade sobre as noticias de zika no ano de
2017 (tabela 6), verificou-se que todas as trés noticias apresentadas neste ranking
também se destacaram nos rankings anteriores. Foram elas:

Primeiro lugar: A noticia publicada pela Revista Saude em 03 de janeiro ficou
em primeiro lugar no ranking (No verdo é preciso redobrar os cuidados para
eliminar os focos do Aedes aegypti mosquito transmissor de dengue zika e
chikungunya. Mas a gripe também merece atencdo porque pode ser mais séria

do que a gente imagina: http://abr.ai/2hTZyC?2).

Tabela 6 — Ranking de engajamento da sociedade sobre as noticias de zika em 2017.

RANK CODIGO COMENTARIO  REACAO COMPART. ENGAJAMENTO
10 | ZIKV-NEWS02-17 28 1408 1205 2054
20 | ZIKV-NEWS16-17 136 441 296 1706
30 | ZIKV-NEWS03-17 20 667 1244 1515

4 | ZIKV-NEWS04-17 41 840 685 1415


http://glo.bo/21wjCeW
http://abr.ai/2hTZyC2
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50 | ZIKV-NEWS09-17 39 527 750 1235
6° | ZIKV-NEWS10-17 110 265 44 1178
7° | ZIKV-NEWS06-17 18 451 818 1047
8° | ZIKV-NEWS08-17 27 377 377 761
9 | ZIKV-NEWS07-17 3 415 530 685
10° | ZIKV-NEWS13-17 43 346 102 684
11° | ZIKV-NEWS14-17 28 264 74 477
120 | ZIKV-NEWS15-17 4 246 121 287
13° | ZIKV-NEWS17-17 9 179 114 281
14° | ZIKV-NEWS11-17 20 137 12 277
15° | ZIKV-NEWS12-17 8 115 70 198
16° | ZIKV-NEWS01-17 5 108 109 195
17° | ZIKV-NEWS18-17 3 115 73 156
18° | ZIKV-NEWS05-17 1 183 12 140
19° | ZIKV-NEWS21-17 1 58 49 83

20° | ZIKV-NEWS20-17 1 12 6 21

21° | ZIKV-NEWS19-17 0 11 4 10

Fonte: Dados da pesquisa (2018).

Segundo lugar: A noticia publicada pelo Ministério da Saude no dia 21 de
outubro (Ministro da Saude Ricardo Barros convoca toda a populacéo brasileira
para o combate ao mosquito Aedes aegypti. Este ano o niumero de casos das
doencas causadas pelo mosquito Aedes aegypti registraram uma expressiva
qgueda. Na comparacdo com 2016 os casos de dengue cairam 84%; casos de
chikungunya cairam 32%; e casos de zika cairam 92%. “Vamos manter esse
ritmo e proteger o Brasil dessas doencas em especial nossas criangas” alerta
Barros).

Terceiro lugar: Noticia publicada pelo Ministério da Saude no de 08 de janeiro
(Interrompa o ciclo de vida do mosquito que transmite a dengue Zika e
chikungunya. Ele se transforma de larva em mosquito em apenas 7 dias. Por
isso é importante o cuidado constante para evitar que algum lugar da sua casa
se transforme em um criadouro. #MosquitoN&o).

Ao fazer um apanhado geral dos resultados encontrados assevera-se que as
noticias sobre as arboviroses sdo mais impactantes na sociedade durante os meses
de janeiro a marco de 2016, periodo este em que as epidemias ja foram
identificadas, mas discute-se e apresenta para a populacdo informacbes para

combater outra possivel epidemia.
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Nessa perspectiva, utilizam-se os estudos de Miranda (2017) para respaldar
este entendimento, visto que a autora ressalta que quando ocorre um surto de
epidemia ha uma disseminagdo maior de noticias por meio da midia jornalistica, que
se apresenta por meio de trés pontos de inflexdo distintos e que se caracteriza em

trés diferentes momentos, que sao:

[...] o primeiro, de alarme do Estado, que recorre a estatisticas e
depoimentos do poder publico a fim de anunciar uma espécie de alerta; o
segundo, de caracterizacdo da epidemia e de busca de explicacdes, que
recorre ao saber médico para a reducéo da sensacgéo de risco; e o terceiro,
mais ligado a nogdo de governamentalidade, quando se discute o que se
deve fazer diante da ameacga (MIRANDA, 2017, p. 9).

Também é possivel afirmar que quando se comparou o grafico 11 deste
estudo com as tabelas 1, 3 e 5, identificou-se que é no primeiro trimestre de 2016
que ocorreram um numero maior de publicacdes sobre as arboviroses e que as
mesmas se referiam a categoria voltada para o tratamento e prevencdo das
doencas, conforme se constatou que este é o interesse informativo da populacéo
nesse determinado periodo da epidemia.

E oportuno destacar o grande interesse da populago brasileira no tocante as
informacdes disponibilizadas pelo Ministério da Saude, visto que apesar de noticias
similares serem publicadas em outras paginas, percebe-se que as pessoas tém uma
tendéncia a confiarem nas informacdes disponibilizadas pelo Ministério, visto a sua
importancia perante a veracidade das noticias veiculadas. Outro fator relevante a ser
destacado é que as noticias que envolvem zika, gravidez e aborto, ocasionaram
muitos comentarios, com grande repercussado ha sociedade quanto a legalizacao e
criminalizacdo do aborto no pais.

Para compreender melhor acerca dos comentarios realizados pela populagéo,
estabeleceu-se a construgcdo de grafos com as palavras mais ocorrentes nos
comentarios acerca das postagens sobre as arboviroses.

Quando analisada as palavras mais citadas nos 4.381 comentarios das
postagens acerca de dengue nos anos de 2016 e 2017, identificam-se por meio da
figura 21 que as palavras mosquito, dengue, combate, agente, pessoa, zika,
vacina, campanha e aedes sao alguns dos termos mais ocorrentes nos. Estes
termos evidenciam que a sociedade tem relacionado a doenga com comentarios
voltados para a prevencao da mesma, visto o vinculo existente entre estes termos

gue séo evidenciados pelas linhas e cores apresentados no grafo abaixo.
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Figura 21 — Grafo de ocorréncia de palavras nos comentarios sobre dengue
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Foi observado que os termos se associam mediante os elos formados pelas
linhas e que mesmo as postagens abordarem a dengue, ainda é perceptivel o
destaque de termos relacionados com questdes politicas (Dilma, reajuste,
Bolsonaro, dentre outros), visto que a sociedade vincula a questdo da saude
publica com assuntos pertinentes as acdes dos governos e possiveis tomadas
politicas estratégicas que podem ocasionar em um maior descaso com a saude
publica brasileira.

Quando analisados os 1.809 comentarios nas postagens que abordaram a
chikungunya, destacou-se por meio da figura 22 que as palavras vacina, ministro,
categoria, reajuste, Michel Temer e Temer se relacionam, dando o entendimento
da participacdo politica como elemento norteador para questbes voltadas para a
prevencdo da doenca, como a elaboracdo de vacinas que combatam a
chikungunya.

Em outra vertente, realgam-se as palavras resultado, endemias, combate,
valorizagéo, divulgagdo e tratamento que se associam ao contexto da divulgagéo

de informacdes acerca da doenca.
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Figura 22 — Grafo de ocorréncia de palavras nos comentarios sobre chikungunya
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Fonte: Dados da pesquisa (2018)

Termos como prefeitura, bairro, secretaria e denlncia remetem ao
entendimento da maior participacdo destes 6rgdos no combate e luta contra o
mosquito transmissor Ae. aegypti.

De forma geral, depreendeu-se por meio do grafo representado na figura 21
que os termos utilizados, nos comentérios, sobre chikungunya séo delimitados por
questbes voltadas para a politica, tratamento da doenca, informacfes sobre a
mesma e a interferéncia do governo nas acdes de combate ao mosquito
transmissor, conforme é representado pelas cores dos nds existentes na rede
acima, que nos permitem uma reflexdo sobre fatores politicos que atuam
diretamente nas questdes relacionadas com a saude publica, conforme também foi
constatado na analise dos comentérios sobre dengue.

Ao analisar 0os 9.399 comentérios sobre zika nas postagens, identificou-se por
meio da figura 23 uma grande presenca de termos correlacionados com a questao
voltada para a elaboracdo de programas de investimento no tratamento e cura da
doenca, pois 0s termos proposta, investimentos, social, programa, zika virus e

ministro se entrelacam nos permitindo a compreensédo da exigéncia por parte da
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populacdo para maiores acdes voltada para o tratamento da doenca, que possuem
consequéncias devastadoras para a sociedade, principalmente, as mulheres

gravidas.

Figura 23 — Grafo de ocorréncia de palavras nos comentarios sobre zika.

erradicar

michel

temer
caragu@tatuba &2

W Seonscientizar

consequéncias

ministro sagial investimentos Proposta
programa hando

atifude

w

Fonte: Dados da pesquisa (2018).

Os demais termos, epidemia, conscientizar, atitude e consequéncias
associam a doenca com acdes voltadas para a conscientizacdo da populacao,
assim como praticas de combate e erradicacdo da doencga. Destacou-se o nome do
presidente da Republica Michel Temer em boa parte dos comentarios analisados,
sempre voltados para a necessidade de maior empenho do mesmo na elaboracéo
de programas de apoio as criancas que contrairam consequéncias da doenca, bem
como na luta e combate contra 0 mosquito, por meio de politicas publicas e maior
saneamento no pais.

A cidade de Caraguatatuba também se destacou no grafo apresentado, visto
que esta realizou diversas ac¢fes contra 0 mosquito transmissor da dengue,
chikungunya e zika, e foi destaque nas midias como exemplo a ser seguido por
outras prefeituras nacionais.

Ao fazer um apanhado geral da andlise das noticias que causaram maior
engajamento informacional na sociedade por meio de compartilhamentos, curtidas e

comentarios, péde-se destacar a grande importancia das midias nesse processo,
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tanto no aspecto de disponibilizar informacdes, como também permitir que a
sociedade apresente suas ideias e reivindicacdes por meio das interacdes possiveis
nas redes sociais, dando espago e abertura para que a populacédo cobre, elogie
e/ou expresse suas indignacdes perante a situacao da saude publica na sua cidade,
estado ou pais.

Contudo, observou-se também a necessidade de analisar as possiveis
relagbes entre estas noticias de maior repercussdo e o aumento dos casos
notificados dessas doencas, como forma de compreender o comportamento da
populacdo perante a epidemia, e, para tanto, tais andlises serdo feitas no

subcapitulo que segue.

6.4 LEVANTAMENTO DOS CASOS NOTIFICADOS DE DENGUE, CHIKUNGUNYA
E ZIKA

Aponta-se que em 2015, no Brasil, houve o inicio da epidemia de dengue,
chikungunya e zika, estas duas utimas sendo consideradas doengas emergentes,
ou seja, até entdo ndo havia casos em territorio brasileiro, porém em meados de
2016 estas duas doencas passaram a ter sua notificagdo compulséria, que permitia
a disponibilizacdo da quantidade de casos registrados da doenca no territorio
nacional.

Tendo por base esta argumentacao, apresenta-se aqui 0s casos notificados
destas trés arboviroses a nivel nacional e regional nos anos de 2016 e 2017, como
forma de compreender em quais periodos ocorreu 0 maior nimero de casos e em
quais regides houve uma disseminacdo maior das doencas. Para uma maior
clareza, os dados foram apresentados separadamente de acordo com cada
arbovirose.

Vale ressaltar, que os dados regionais aqui apresentados foram discutidos
de forma superficial, visto que o objetivo do estudo ndo engloba uma anélise mais
detalhada por estados, mas sim uma analise geral do pais. Por isto, estes dados
regionais foram apresentados em forma de ANEXOS J, ANEXOS K e ANEXOS L e
serdo tratados e melhor discutidos em estudos posteriores da autora.
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a) Dengue

Ao analisar os casos de dengue no territério brasileiro nos anos de 2016
(gréfico 21) percebe-se que houveram muitos mais casos notificados da doenca
guando comparado ao ano de 2017. Evidencia-se que mais de 150 mil casos foram
notificados na 82 semana epidemioldgica de 2016 (21 a 27 de fevereiro), sendo esta

considerada o maior pico de casos do ano.

Grafico 21 — Casos notificados de dengue no Brasil em 2016
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018)

Um fato pertinente a ser trazido a tona € a questdo da queda dos casos
ocorridos na 122 semana epidemiologica (20 a 26 de marco) e posterior alevacdo
repentina na 132 semana (27 de marco a 02 de abril) e sua queda gradativa nas
semanas seguintes.

Este fato foi capaz de justificar o fenbmeno apresentado no grafico 1 que
ressaltou essa mesma oscilagdo no tocante a quantidade de buscas sobre o tema.
Ou seja, € possivel afirmar que as quantidades de casos notificados na doenca
podem ter uma associagdo com o comportamento informacional da populagéao
qguanto a busca de informac¢des sobre a epidemia.

Em contrapartida, no ano de 2017 os casos notificados ndo superaram o
indice de 20.000 casos semanais (grafico 22), ou seja, 130.000 casos a menos do
gque o ano de 2016. Observou-se que o periodo apos a 282 semana epidemioldgica

(09 a 15 de julho) é o que os casos deixaram de crescer e partiram para um controle



174

maior da doenca. Assim, pode-se asseverar que 0s meses de janeiro a junho foram
agueles em que houve uma maior difusdo da dengue no Brasil, e, logo apds, a

doenca permaneceu mais contida até meados da 462 semana epidemiolégica.

Grafico 22 — Casos notificados de dengue no Brasil em 2017
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018)

A dengue é uma doenca sazonal, ou seja, torna-se mais preponderante no
periodo do verdo, que considera Donalisio (1999) este periodo do ano com as
condicbes mais favoraveis, associadas a temperatura e umidade, além do que a
populacdo costuma armazenar agua devido a seca, fatores estes que contribuem
com a ocorréncia da doenca.

Ao analisar regionalmente os casos das doencas, pode-se constatar que
dentre os estados brasileiros que mais apresentaram casos da doenca em 2016,
destacam-se: Tocantins (19.080 casos); Pernambuco (114.485 casos); Minas Gerais
(658.067 casos); Parana (133.686 casos); e Goias (10.000 casos), conforme é
representado nos graficos do ANEXO D.

Ja em 2017 dentre os estados que mais apresentaram casos de acordo com
as regides brasileiras, foram: Tocantins (14.619 casos); Ceara (80.657 casos); Séao
Paulo (81.694); Parana (26.202 casos); e Goias (79.413 casos), 0s quais estdo mais
detalhados no ANEXO E.

Dentre os estados analisados, pOode-se constatar que apesar da diminui¢ao
de casos ao longo do ano de 2017, é possivel verificar que os estados de Tocantins,

Parana e Goias foram aqueles que permaneceram sendo os estados com maior
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namero de casos mesmo apoés a divulgacdo maior de informacdes sobre as formas
de prevencao da doenca.

Na regido do Nordeste observou-se que apesar da diminuicdo dos numeros
de casos em diversos estados durante o ano de 2017, o Ceara continuou elevando
seus numeros ao contrario dos demais estados da regido. Isto deve ter relacdo com
fatores relacionados com a implantacdo de politicas publicas nestes estados,
visando a erradicacdo do mosquito e a consequente diminuicdo de periodos
epidémicos na regiao.

No ano de 2017 também se identificou uma queda considerada nos casos de
dengue na regido sudeste, visto que o estado de Sdo Paulo totalizou quase 81.694
casos notificados da doencga, enquanto Minas Gerais totalizou 60.000 casos. Um
fato relevante a ser destacado neste estudo € quanto a questdo populacional destes
estados, na qual S&o Paulo ha 45,34 milhdes de habitantes, Minas Gerais ha 20,87
milhdes e, apesar, do indice populacional, Minas Gerais apresentou um numero
muito elevado de casos da doenca em 2016. Este fato precisa ser discutido
mediante implantacdo de politicas publicas condizentes com a real situacdo do
estado, de modo a favorecer campanhas de prevencdo e combate ao mosquito
transmissor Ae. aegypti.

Também se faz necessario ressaltar que a Regido Sul possui 0 menor
namero de estados e que apesar de suas condi¢cdes climaticas, apresentou um
namero relevante de casos notificados de dengue nos anos de 2016 e 2017, e este
fato, precisa ser mais bem analisado para compreender quais circunstancias
ocasionam tal episadio.

Um fato interessante a ser discutido neste estudo € que durante a 122 semana
(20 a 26 de marco) de 2016 a mesma queda indicada nos indices de buscas nos
graficos 1, 3 e 5 também ocorreu no nimero de casos das doencas nas Regides
Nordeste, Sul e Centro-oeste, e que na semana seguinte 0s casos voltam a subir.

E preciso compreender se neste periodo, os casos deixaram de ser
notificados por meio do Ministério da Saude ou se houve realmente uma diminuigéo
dos casos durante esta semana, de modo a compreender qual fenbmeno ocorreu no
pais que representasse essa relacdo na queda de casos e de buscas nas mesmas

semanas, seguidas por uma elevacao repentina na 132 semana seguinte.
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b) Chikungunya

Ao fazer o levantamento dos casos de chikungunya no Brasil (grafico 23),
identificou-se que em 2016 da 12 até a 8% semana epidemioldgica (01 de janeiro a 27
de fevereiro) ocorreu um crescimento consideravel de casos notificados, que atingiu

seu maior pico durante a 82 semana (21 a 27 de fevereiro).

Grafico 23 — Casos notificados de chikungunya no Brasil em 2016
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018)

O gréafico acima mostrou que na 122 semana (20 a 26 de mar¢o) o0 mesmo
fenbmeno que ocorreu nas buscas por dengue e chikungunya em 2016, isto €, uma
breve queda, seguida de uma elevacéo repentina na 132 semana (27 de marco a 02
de abril) se repetiu quando analisada a quantidade de casos da doenca notificada no
mesmo ano. O fato similar ocorrido tanta na analise dos graficos de
representatividade de buscas e casos de dengue e chikungunya nos fez refletir
acerca de alguma situagdo incomum que ocasionou uma queda desses casos entre
a 92 e 122 semana (28 de fevereiro a 26 de marco) e sua posterior elevagdo nas
semanas seguintes.

Talvez uma diminuicdo da propagacdo do mosquito naquela determinada
semana ou talvez alguma noticia relacionada com as doencas. Assim, na sequéncia
deste capitulo sera abordada a relacdo entre os casos, buscas e noticias como

forma de compreender tais acontecimentos.
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Ja no ano de 2017, o maior pico de notificacdo da doenca deu-se em meados
da 182 semana (01 a 07 de maio) com mais de 15 mil casos (grafico 24). Apesar
dos picos da doenca ocorreu com meses de diferenca entre os anos, € perceptivel
que em 2016 o periodo da doenca se prolongou por mais meses, mas tanto em
2016, quanto em 2017 os casos foram tendo quedas a partir 192 semana.

A confirmacédo desse prolongamento da doenca em 2016 constatou-se a partir
da quantificacdo total dos casos, visto que em 2016 houveram 309.337 casos
notificados em todo o territério nacional, enquanto que em 2017 foram 239.009.

Grafico 24 — Casos notificados de chikungunya no Brasil em 2017
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018)

Apesar da diminuicdo consideravel dos casos, mesmo assim depreendeu-se
acerca da importancia do combate a doenca, uma vez que 0s numeros de casos
ainda persistiram bastante elevados durante o ano de 2017.

Partindo para uma analise regional verificou-se que em 2016, na Regido
Norte, foram notificados 12.207 casos e o estado do Pard se destacou em sua
regido com 4.573 casos. Na regido nordeste contabilizou-se um total de 260.791
casos, entre os estados com maiores casos, Pernambuco liderou com 60.997
casos. O estado do Rio de Janeiro notificou o nimero de 19.084 casos de
chikungunya dos 28.556 identificados na Regidao Sudeste. A Regido Sul registrou
4.257 casos e o estado do Parana foi responsavel por 2.653 deles. Ja na Regido
Centro-Oeste constatou-se que houveram 3.491 casos notificados em 2016, dos
quais 1.465 ocorreram no estado de Mato Grosso (ANEXO F).
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Em 2017 a Regido Norte aumentou exponencialmente o niamero de casos
notificados de chikungunya, totalizando 26.467 casos. O estado do Para foi
responsavel por 11.189 destes, ja na regido Regido Nordeste os casos diminuiram
e totalizaram 174.176, destacando o estado do Ceard com 137.373 casos. Houve
um total de 31.652 casos notificados de chikungunya na Regido Sudeste e o estado
de Minas Gerais foi aguele que mais obteve casos, com um total de 20.778. Na
Regido Sul obteve um baixo indice da doenca, que chegou a 1.509 casos,
registrando o Parand 773 casos. Na Regido Centro-Oeste ocorreu um aumento
significativo da doenca com 5.204 casos notificados e 0 maior numero de casos foi
identificado no estado de Mato Grosso com 3.648 destes (ANEXO G).

E pertinente destacar que apesar da chikungunya, assim como a dengue, ser
uma doenca tipicamente sazonal, ou seja, que ocorre durante os periodos quentes
do ano, mesmo assim 0s casos permaneceram altos ao decorrer dos demais meses.
Este fato pode estar relacionado com o0s sintomas posteriores causados pela
doenca, como a poliartralgia, que podem se prolongar entre 3 meses a 1 ano, e em
alguns casos, pode tornar-se cronica.

De forma geral, constatou-se que a regido nordeste é a parte do pais que
mais apresentou casos de chikungunya durante os anos de 2016 e 2017. Todavia,
estes casos diminuiram no ano de 2017, quando comparados com o0 ano anterior.

Fato que nos leva a refletir acerca da conscientizacdo que tem ocorrido na
sociedade quanto a importancia de prevencdo a doenca, bem como a adoc¢édo de
politicas publicas capazes de agir junto com a populacdo na luta para combater o
mosquito transmissor dessa arbovirose e a importancia da divulgacdo de
informacbes que contribuam com o despertar da sociedade para a pratica de
meétodos que previnam a doenca durante todas as épocas do ano.

Visto que foi constatado a permanéncia da chikungunya no territério brasileiro,
mesmo nos meses que ndo sdo do verdo, em que acontecem mais

convencionalmente os casos de dengue registrados.
a) Zika
Conforme apresentado nos capitulos anteriores, os estudos de Campos et al

(2016) afirmam que os primeiros casos de zika no Brasil comecaram a aparecer

ainda no ano de 2014, porém ainda ndo havia diagnéstico laboratorial no pais e
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somente em 26 de marco de 2015 que foi identificado que o ZIKV estava circulando
no territorio brasileiro. E mesmo tendo essa confirmacdo, os casos de zika sO
passaram a ter notificagdo compulsoria a partir de 17 de fevereiro de 2016, por isto
este estudo apresenta neste capitulo os resultados da analise dos casos notificados
da doenca em 2016 e 2017.

A partir dos dados disponibilizados pelo Ministério da Saude, pbde-se
constatar que em 2016 foram notificados 268.805 casos e em 2017 foram 30.703. E
visivel a grande queda de casos ocorridos entre 0s anos, porém este valor ainda €
bastante elevado, visto que se trata de uma doenca emergente que tem resultado
em um grande numero de criancas com microcefalia e outras doencas neurolégicas
congénitas no pais, o qual ainda ndo esta preparado para dar assisténcia de
qualidade a este elevado numero de crian¢as que nasceram nos ultimos anos.

Para compreendermos melhor esses numeros, o grafico 25 abaixo
representa a quantidade de casos notificados em cada semana epidemiologica

durante o ano de 2016.

Grafico 25 — Casos notificados de zika no Brasil em 2016
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018)

Observou-se que em 2016 que a doenca teve um aumento de casos
significativos, desde h& primeira semana epidemiolégica (03 a 09 de janeiro),
atingindo seu apice na 72 semana (14 a 20 de fevereiro) no qual obteve 21.505

casos notificados, um numero assustador quando pensamos que se trata de uma



180

doenca capaz de acometer criancas, adultos e idosos, trazendo danos para a saude,
e em alguns casos, até mesmo a morte.

A mesma oscilacdo identificada na 122 semana quanto as buscas e casos de
dengue e chikungunya também foram encontradas no tocante as buscas e casos de
zika. Isto confirma que houve uma diminuicdo de casos, relacionada com o controle
intenso da proliferacdo do mosquito transmissor nesta determinada semana, porém
na semana seguinte os casos voltam a subir e, posteriormente, caem nas semanas
subsequentes, assim como ocorreu nas andlises anteriores.

No ano de 2017 verificou-se uma enorme queda dos casos, 0 qual teve seu
maior nimero de casos notificados na 182 semana (30 de abril a 05 de maio) com

um total de 1.168 casos (grafico 26).

Grafico 26 — Casos notificados de zika no Brasil em 2017
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018)

Um fato comum ocorrido entre os dois anos, é que até a metade do ano os
casos sofreram uma queda brusca e a doenca comecgou a ser controlada nas
semanas subsequentes, causando assim um maior conforto e seguranca para a
sociedade. Porém, é imprescindivel ressaltar que o fato da doenca se apresentar
controlada esta relacionado com o periodo climatico do pais que se torna nao
propicio para a proliferacdo do mosquito transmissor.

Como foi elucidado anteriormente, Consoli e Oliveira (1994) explicam que 0s
ovos dos mosquitos sdo depositados em criadouros e podem ser viaveis por

aproximadamente 1 ano, sendo necessario apenas o contato com a agua por 30
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minutos para gque 0S ovOS Se rompam e assim surjam as larvas. Ou seja, no decorrer
dos meses apOs o0 verdo 0s casos diminuem, mas ndo necessariamente seja 0
controle da doenca, mas sim o periodo de encubac¢do dos ovos do mosquito, 0s
quais seréo eclodidos nas préximas chuvas, trazendo o surgimento de novos casos.

Para uma melhor compreensao dos casos notificados no Brasil, apresenta-se
abaixo uma andlise regional geral, que sera mais trabalhada em estudos futuros.

De principio foram analisados casos notificados em 2016 e na Regido Norte
registrou-se um total de 23.460 casos, dos quais no Paré totalizaram 6.500 destes.
Na Regido Nordeste notificou-se 90.716 casos, dentre eles 57.066 registrados pela
Bahia. 109.060 casos foram notificados na Regido Sudeste, na qual, 75.978
apontados pelo estado do Rio de Janeiro. Na Regido Sul do Brasil, foram 5.073
casos registrados de zika, em que 3.886 se localizaram no Parana. Na Regido
Centro-Oeste foram 40.478 notificacdes de casos no ano de 2016, destes 24.679
concentraram-se no estado de Mato Grosso (ANEXO H).

Em 2017 foram registrados 7.023 casos na Regido Norte, dentre estes
nameros, o estado do Tocantins totalizou 3.229 casos. Foram identificados 8.907
casos na Regido Nordeste, e o estado do Ceara obteve 3.472 casos. Foi perceptivel
uma queda no numero de casos de zika na Regido Sudeste, totalizando 6.158
casos, dos quais 2.363 foram identificados no estado do Rio de Janeiro. E na Regido
Sul apenas 703 casos de zika foram notificados, dos quais o Parané teve 469 casos.
E por fim, na Regido Centro-Oeste 7.909 casos de zika, destes, 4.767 no estado de
Goias (ANEXO ).

Tendo por base estes dados, observou-se que todos os estados
apresentaram elevados numeros de casos durante as semanas que compdem o
primeiro semestre do ano de 2016 e 2017, e que logo apds este periodo os casos
tiveram uma significativa reducdo. Este fato nos da a percepcéo de afirmar que o
primeiro semestre dos anos € responséavel pela maior disseminacdo da doenca, ja
no segundo semestre 0s casos tiveram uma consideravel reducdo devido as
condi¢cbes climaticas, bem como a introducédo de politicas publicas e informacdes
midiaticas de orientacdo da populacdo, quanto as formas de combate a doenca
responsavel pelo alto numero de pessoas doentes que procuraram ajuda médica.

Ressalta-se que o numero de casos das quatro regides foi bastante baixo,

quando comparado a Regido do Nordeste, fato que entrelaca as questbes de



182

localizac&o, clima e atuacéo de politicas publicas que visam o combate ao mosquito
transmissor.

Ao se fazer uma analise conjunta dos casos das arboviroses em cada ano,
pbde-se afirmar po meio do grafico 27 que a dengue se destacou no ano de 2016
guanto a quantidade de casos registrados. E apesar da forma de transmisséo ser a
mesma das doencas chikungunya e zika, reitera-se que o DENV ainda é bastante
disseminado no territorio brasileiro, quando comparado as demais arboviroses que

compdem este estudo.

Grafico 27 — Somatério semanal dos casos registrados pelo Ministério da Salde sobre dengue,
chikungunya e zika em 2016
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018)

Apesar das epidemias de chikungunya e zika terem ocorrido mais fortemente
no ano de 2016, conclui-se que apesar de causarem grande repercussdo no meio
social e midiatico, por ser uma epidemia emergente, ou seja, uma nova epidemia.
Observou-se gque a epidemia de dengue ainda foi bem mais impactante do que as
demais.

Os fatos identificados separadamente nos graficos 1, 3 e 5 se comprovaram
neste grafico, visto que durante a 122 semana epidemioldgica (28 de fevereiro a 26

de marco) € possivel identificar a queda ocorrida entre os casos notificados das trés
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arboviroses analisadas neste estudo. Fato que, poder ser compreendido devido a
uma diminuicdo dos mosquitos transmissores durante aquela semana.

Assim, o fato similar ocorrido tanta na andlise dos gréficos de
representatividade de buscas e casos de dengue e chikungunya nos faz refletir
acerca de alguma situacdo incomum que ocasionou uma gueda desses casos entre
a 92 e 122 semana (28 de fevereiro a 26 de marco) e sua posterior elevacao nas
semanas seguintes.

Talvez essa dimuicéo tenha relagdo com as Olimpiadas que foram sediadas
no Brasil no més de agosto, visto que em meados de 26 de fevereiro de 2016 houve
uma forte divulgacdo da midia sobre o surto de zika no Brasil, alertando a
possibilidade de cancelamento das Olimpiadas, uma vez que, muitos atletas
divulgaram em diversas midias que ndo viriam ao Brasil devido a possibilidade de
contamicgéo pelo virus.

Diante disto, o Ministro da Saude, Ricardo Barros, em fevereiro participou de
uma reunido extraordinaria com ministros de diversos paises para relatar a situacao
do Zika no continente e na reunido foram discutidas ac¢des integradas para o
combate as infec¢des causadas pelo mosquito Aedes aegypti.

Os paises assinaram uma declaracdo de apoio reciproco para 0
enfrentamento ao vetor. Na ocasido, o Brasil ofereceu aos paises do Mercosul e
associados, treinamento para a realizacdo laboratorial de testes de deteccdo do
virus Zika, a serem realizados em grupos de técnicos da regido, que também devem
trocar experiéncias locais (BRASIL, PORTAL DO MINISTERIO DA SAUDE, 20163Y).

Logo apds, durante o inicio do més de abril, 132 semana (27 de marco a 02 de
abril) houve a chegada de uma onda de frio em muitos estados brasileiros, trazendo
as primeiras chuvas®?, e, consequentemente, a maturacdo dos ovos do mosquito
transmissor da doenca. Isto pode ter intereferido no comportamento da sociedade,
visto que o Ministro tranquilizou a populagéo quanto aos riscos da doencga e divulgou
estratégias de combate ao mosquito no pais afirmando que a doenca seria
controlada antes da realizagéo das Olimpiadas.

Outro fato pertinente a ser destacado para a compreensdo desse

comportamento informacional é que em fevereiro de 2016 a Organizacdo Mundial

31 Disponivel em: < http://portalms.saude.gov.br/noticias/agencia-saude/24118-mercosul-brasil-
reforca-risco-minimo-de-zika-nas-olimpiadas>. Acesso em: 22 jan. 2018.

32 Disponivel em: http://www.tempoagora.com.br/dia-a-dia/ondas-de-frio-e-muita-chuva-marcaram-o-
mes-de-maio/. Acesso em: 22 jan. 2018.
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de Saude noticiou emergencia global de saude publica, e em novembro do mesmo
ano foi decretado o fim da emergéncia global de saude publica.

Assim, ao analisar as epidemias emergentes em 2016, depreendeu-se que no
inicio do ano os casos de zika apresentaram-se superiores ao niumero de casos de
chikungunya, porém a partir 122 semana o0s casos de chikungunya se sobressaem
aos casos de zika.

Nessa perspectiva, € importante frisar que quando analisadas as noticias
publicadas sobre a chikungunya em 2016 comparando-as com o nimero de casos, é
possivel identificar que a midia nédo participou tdo efetivamente na divulgacdo de
informacdes sobre esse aumento, visto que a zika foi um dos temas mais noticiados
pela midia no ano de 2016, devido ao fato da necessidade de entendimento da
relacdo, da doenca, com o0 aumento de doencas neurolégicas congénitas
ocasionando uma maior preocupacdo da populacdo brasileira, principalmente as
mulheres que estavam gravidas ou que planejavam engravidar no ano de 2016.

Ao analisar o gréfico 28 abaixo, € notéria a diminuicdo do numero de casos
das trés arboviroses ao decorrer do ano de 2017, porém os casos de dengue ainda

permanecem elevados durante o primeiro semestre do ano.

Gréafico 28 — Somatério semanal dos casos registrados pelo Ministério da Salde sobre dengue,
chikungunya e zika em 2017
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Um fato pertinente a ser destacado é a dimunicdo intensa dos casos de zika
no territorio brasileiro, porém, em contrapartida, os casos de chikungunya continuam
seguindo a mesma linha de tendéncia de 2016, ao ponto que na 182 semana
epidemiologica (30 de abril a 06 de maio) o nimero de casos da doenca chega a
guase se igualar com o numero de casos de dengue.

E compreensivel o entendimento de que a dengue é uma doenca que pode
levar a Obito e que a zika é capaz de causar consequéncias imensuraveis na
formacao neuroldgica e psicomotor da populagcéo brasileira e mediante a gravidade
dessas duas doencas, a chikungunya acaba sendo uma protagonista, no cenario de
luta contra a doenca, conforme foi possivel identificar nos dados apresentados
quanto a quantidade de publicacdes divulgadas sobre a mesma no ano de 2017.

Porém, é pertinente destacar a importancia de uma maior divulgacdo quanto
ao numero de casos da chikungunya, como forma de conscientizar a populacéo
sobre a possibilidade de adoecimento da sociedade, assim como as consequéncias
de poliartralgia que podem ocorrem no individuo, fato que leva boa parte das
pessoas portadores do CHIKV em busca de ajuda médica devido as dores intensas
causadas pela doenca.

Sendo assim, reforca-se aqui a importancia da atuacado do poder publico na
luta e combate ao mosquito e a conscientizacdo da sociedade quanto a sua
participacdo nessa empreitada, buscando dessa forma acabar com os casos dessas
doencas que assolam o pais.

Visto que, apesar de o Brasil apresentar uma diminui¢cdo de casos ao longo
de 2017 nao significa que o pais esta livre de novas epidemias, ao contrario, o
elevado numero de casos que ocorreu em 2016 fez com que muitas pessoas se
tornassem imune a estas doencas, porém com 0 aumento da taxa de natalidade
verifica-se que dentre os préximos anos ha a possibilidade de mais pessoas
contrairem essas doencgas e surgir assim novas epidemias.

Outro fato que é pertinente, € a questao climatica do pais, visto que a reducao
de chuvas impacta diretamente na diminuicdo dos casos, mediante a diminui¢cdo de
focos do mosquito transmissor dessas arboviroses. Dessa forma, ratifica-se a
importancia de estudos voltados para a questdo das arboviroses e do
comportamento da sociedade perante as epidemias, como forma de compreender

as raz0es e identificar possiveis solucdes para este problema de saude publica.
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Para tanto, como forma de melhor analisar os dados coletados neste estudo,
sera apresentado a seguir uma andlise comparativa entre a triade analisada
separadamente até agora, ou seja, as buscas por termos das arboviroses, as
noticias publicadas sobre as doencas e os numeros de casos notificados das

mesmas.

6.5 RELACOES ENTRE OS CASOS NOTIFICADOS PELO MINISTERIO DA
SAUDE, BUSCAS POR TERMOS NO GOOGLE TRENDS E AS NOTICIAS SOBRE
DENGUE, CHIKUNGUNYA E ZIKA NO FACEBOOK: UMA ANALISE NACIONAL

Para a realizacdo deste resultado utilizou-se os dados coletados relacionados
ao numero de casos das doencas, numero de publicacbes e seus respectivos
nameros de buscas pelos termos relacionados as mesmas. Dessa forma, houve a
necessidade de normalizacdo dos dados com o propdésito de construir graficos com
escalas semelhantes para melhor visualizar e analisar os resultados obtidos,
conforme foi explicado no capitulo 5 de metodologia apresentado anteriormente.

E importante ressaltar que em relacdo a variavel de busca por termos, na
analise individual desta, que estd contida no capitulo 6.1, foram utilizadas 5
variacbes dos termos das arboviroses: dengue, chikungunya, chicungunha, zika e
zica. Porém, neste capitulo serdo utilizados apenas o0s termos que apresentaram o
maior niumero de buscas e maior representatividade na web que foram: dengue,
chikungunya e zika. Essa escolha visou atingir a maior cobertura de buscas
utilizadas pela sociedade brasileira nos periodos aqui apresentados.

Para um melhor entendimento, os resultados também foram separados por
tipo de arboviroses e por ano, com o propésito de evidenciar detalhes sobre a
relacdo da triade a ser analisada.

Inicialmente, apresenta-se a andlise da relacdo entre os numeros de casos
notificados, engajamento da populacdo quanto as noticias fornecidas por alguns
veiculos de noticias que utilizam as paginas do Facebook e buscas sobre
informacdes da dengue na web em 2016, por meio do grafico 29 que demonstrou
gue a busca pelo termo e numero de casos apresenta uma curva muito similar, mas

0 numero de casos superior ao compara-lo com as noticias publicadas.
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Grafico 29 - Relacdo entre casos notificados, engajamento em noticias no Facebook e buscas na
web por meio do Google sobre dengue em 2016
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A partir de uma analise mais detalhada observou-se que o engajamento das
noticias publicadas apresentou um crescimento vertiginoso quando comparado aos
casos e noticias. Esse engajamento que ocorreu durante a 42 semana
epidemioldgica (24 a 30 de janeiro), antecedendo o maior pico de doencas
registradas e de buscas em uma proporcao de 4 semanas.

Dessa forma, durante a 10* semana (06 a 12 de margco) ocorreu
entrelacadamente os maiores picos de 2016 de casos, buscas por informacdes e
engajamento das noticias publicadas no Facebook.

Isto retrata que mediante o pico da epidemia, que ocorreu no Brasil em 2016,
a sociedade apresentou um comportamento informacional bastante direcionado a
busca por informacdes na web e nas redes sociais, de modo a compreender melhor
0 assunto e buscar conhecimento dos métodos de prevencédo da doenca e seus
sintomas, enguanto, sincronizadamente, procuraram por ajuda médica.

Também se notou que uma semana apdés o0 maior pico da doenga, O
engajamento da populacdo enquanto as noticias publicadas caiu intensamente,
enquanto os casos e as buscas na web tiveram uma queda gradativa a cada
semana.

Durante a 122 semana (20 a 26 de marc¢o), ou seja, no final do més de marco

foi registrada uma leve queda, seguida por uma elevacdo momentanea acerca dos
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casos e buscas por informacgfes sobre dengue no Brasil. Este fato pode ter relagéo
com a chegada do tempo frio em alguns estados brasileiros durante o més de abril
de 2016%, fazendo com que houvesse o aumento da proliferacdo do mosquito
transmissor.

Em estudos anteriores, Silva e Gouveia (2017) conseguiram identificar este
mesmo fenbmeno e afirmam que a questéo climatica propicia 0 aumento dos casos
nesse periodo do ano, e, consequentemente, a busca por informagdes sobre as
doencas. Porém, percebe-se uma correlacdo entre a busca por informacdes sobre a
doenca, e a busca por atendimento médico para seu tratamento, refletido pelas
notificacdes de pessoas acometidas pela dengue durante o ano de 2016.

Ao analisar a mesma triade relacionada a dengue no ano de 2017, por meio
do grafico 30, p6de-se constatar que durante este ano houve uma diminui¢édo tanto

dos casos, quanto das noticias publicadas, tdo quanto da busca por informacoes.

Grafico 30 - Relagdo entre casos notificados, engajamento em noticias no Facebook e buscas na
web por meio do Google sobre dengue em 2017
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O grafico acima evidencia que a triade analisada iniciou o0 ano com um indice
mediano tendo uma elevacdo continua nas semanas subsequentes e que durante o

primeiro semestre de 2017 os indices de busca e notificagdo dos casos

33 Disponivel em: http://www.tempoagora.com.br/dia-a-dia/ondas-de-frio-e-muita-chuva-marcaram-o-
mes-de-maio/. Acesso em: 20 jan. 2018.
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apresentaram uma curvatura bastante semelhante. Enquanto o engajamento da
populacdo em relacdo as poucas noticias que foram divulgadas sofreu intensas
oscilagbes ao decorrer dos meses de janeiro, fevereiro e margo.

Foi constatado que entre os meses da 142 semana até a 36 semana (01 de
abril até 08 de setembro) houve pouco engajamento da populacdo quanto as
noticias publicadas, porém este fato deve-se a falta de publicacdes sobre o assunto
nas paginas analisadas do Facebook.

Este fato é bastante preocupante, visto que foi possivel identificar que apesar
dos casos, por mais que fossem baixos, ainda estavam sendo notificados no
territério brasileiro, e mesmo assim as paginas analisadas no Facebook nédo
divulgaram mais informacdes sobre o assunto.

Outro acontecimento que merece destaque nessa andlise € que quando
analisado os casos da dengue e as buscas por informac¢des na web, tanto no ano de
2016, quanto no ano de 2017, foi identificado que os casos comecaram a ter um
maior controle, a curvatura acerca da busca por informacdes se sobressaiu a
curvatura das notificacdes dos casos, conforme foi visto durante a 202 semana de
2016 (15 a 21 de maio) e durante a 292 semana de 2017 (15 a 21 de julho).

Sendo assim, depreende-se que apds o controle da doenca, as pessoas
passaram a buscar mais informacdes quanto a prevencao e controle da epidemia. E
na mesma vertente, verificou-se que este comportamento € acompanhado pelo
aumento do engajamento da popula¢do nas noticias sobre a doenca que voltam a
ser publicadas nos ultimos meses do ano, visando a chegada das primeiras chuvas
durante a primavera que se inicia em setembro no pais.

Quando analisada a relacdo entre os numeros de casos notificados,
engajamento da populacdo quanto as noticias fornecidas por alguns veiculos de
noticias que possuem paginas no Facebook e buscas sobre informacfes da
chikungunya na web em 2016, apresentou-se por meio do gréfico 31 o entendimento
de que, assim como o cenario da relacéo da triade sobre dengue, a configuracao do
comportamento da sociedade diante da epidemia de chikungunya foi muito similar.

A principio identificou-se que a maior incidéncia de engajamento acerca das
publicacbes sobre a doenca também ocorreu antes mesmo da elevacdo dos
nameros de casos e buscas, visto que na 42 semana (24 a 30 de janeiro) foi o
periodo de intensa publicacdo sobre a doenca e de maior engajamento da

sociedade quanto ao que era divulgado no Facebook, e quatro semanas ap0s, ou
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seja, na 82 semana (21 a 27 de fevereiro) houve o maior indice de casos e buscas

pelo termo chikungunya.

Grafico 31 - Relagdo entre casos notificados, engajamento em noticias no Facebook e buscas na
web por meio do Google sobre chikungunya em 2016
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Analisando estes dados e comparando com os casos de dengue, € possivel
asseverar que as noticias divulgadas sobre a doenca podem contribuir diretamente
com a busca das pessoas por ajuda médica, bem como a busca por maiores
informacdes sobre a doenca diante de uma epidemia, uma vez que, 0 engajamento
da populacdo € relacionado com o entendimento da importancia do tratamento da
doenca e sua prevencao.

Outro fato importante a ser destacado na andlise deste gréafico é que, assim
como ocorreu durante a epidemia de dengue, tanto os casos notificados da doenca
e a busca por informagfes, apresentaram suas linhas de curvatura muito similares,
porém durante a epidemia de chikungunya, estas linhas apresentaram curvaturas
préximas nos dois primeiros meses do ano de 2016.

Também foi observado que a mesma queda de casos e buscas que ocorreu
durante a 122 semana (20 a 26 de marc¢o) durante a epidemia de dengue, também
ocorreu durante a epidemia de chikungunya. A partir da 152 semana (10 a 16 de
abril) os casos e as buscas comecam a decair exponencialmente. Também se

destacou que as buscas e 0s casos mesmo tendo uma queda similar, ha um
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destque em relacdo aos numeros de casos que ainda se sobressaem quanto as
buscas por informacdes.

Também se observou que apds o controle da epidemia, que ocorreu em
meados da 352 semana (28 de agosto a 03 de setembro), os numeros de casos
passam a ser menores do que as buscas pelas informacfes, embora as curvaturas
sigam o mesmo fluxo.

O mesmo comportamento informacional da sociedade quanto ao engajamento
das noticias publicadas por alguns veiculos de noticias que utilizam as paginas do
Facebook sobre a dengue, também se repetiu nas noticias acerca da chikungunya.

Pois, apdés o maior pico de engajamento ocorrido em 2017, houve uma queda
siginificativa quanto a publicacao e participacdo da sociedade na divulgacédo e troca
de informacfes sobre o assunto. E esse engajamento sé voltou a ter nimeros mais
significativos durante a 472 semana (20 a 26 de novembro). Porém, é observado
gue este comportamento se deu pela falta de publicacdes sobre a chikungunya nas
demais semanas do ano.

Ja no ano de 2017 a epidemia de chikungunya se comportou de forma

semelhante a epidemia de dengue do mesmo ano (grafico 32).

Grafico 32 - Relagdo entre casos notificados, engajamento em noticias no Facebook e buscas na
web por meio do Google sobre chikungunya em 2017.
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Visto que o fluxo de informacdes publicadas foi bem inferior quando
comparado ao ano de 2016, assim como o numero de casos e as buscas por
informagdes, pois houve um maior controle da doenga, que deixou de ser emergente
e passou a ser considerada reemergente, assim como o fato de boa parte da
populacao ja ter contraido o virus e se tornado imune a doenca.

A maior incidéncia de engajamento das publicacbes ocorreu durante a 22
semana (08 a 14 de janeiro) e apds 11 semanas, ou seja, ha 162 semana
epidemioldgica (16 a 22 de abril) ocorreu o maior pico de buscas pelo termo
chikungunya e duas semanas apds, durante 182 semana (30 de abril a 06 de maio)
houve a notificacdo da maior quantidade de casos de chikungunya durante o ano de
2017.

Neste gréfico, observou-se, assim como nos demais, que ao analisarmos a
relacdo da triade das arboviroses, as linhas de curvatura dos casos notificados e das
buscas apresentaram crescimento e declinio muito semelhantes durante as mesmas
semanas, variando apenas a quantidade do indice. Logo, percebeu-se que a busca
por informacgdes é que se sobressaem a quantidade de casos, fato este destinto dos
registrados nos graficos até entdo analisados neste capitulo.

A possivel justificativa para a compreensdo desse fendbmeno é que houve
poucas publicacbes no ano de 2017 sobre a chkungunya e isto pode ter levado a
sociedade a buscar por estas informagdes em diversos sites na web, fazendo assim
com que as buscas, apesar de seguirem a mesma linha de tendéncia dos casos
notificados, superassem os indices desses casos.

Outra resposta para este fenbmeno € baseada na premissa de que apos o
paciente ser diagnosticado com a chikungunya, o mesmo obtém informacbes
médicas relacionadas aos sintomas de poliartralgia que passam a serem comuns
nos dias e meses subsequentes aos principais sintomas da chikungunya, causando
dores em diversas partes das articulacbes que os impede de realizar atividades
comuns como segurar uma colher ou até mesmo se levantar da cama. Por isto,
esses sintomas que se prolongam ao decorrer dos meses posteriores aos principais
sintomas podem evidenciar o aumento de busca por informacdes sobre a
chikungunya na web em outros periodos do ano.

Quando analisada a triade relacionada ao periodo de epidemia de zika no

Brasil no ano de 2016 observou-se que ao engajamento de noticias, 0s casos e as
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buscas ocorreram de forma mais intensa durante os primeiros meses do ano,

conforme é apresentado no grafico 33.

Grafico 33 - Relagdo entre casos notificados, engajamento em noticias no Facebook e buscas na
web por meio do Google sobre zika em 2016.
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E perceptivel que um dos picos de maior engajamento das noticias sobre zika
ocorreu durante a 82 semama (21 a 27 de fevereiro), periodo este em que també se
registrou 0 maior pico de buscas por informacOes sobre a doenca e na semana
seguinte, na qual a 92 semana (28 de fevereiro a 05 de margo) marcou o0 maior
indice de casos de zika no Brasil no ano de 2016.

Quando analisado o comportamento da sociedade quanto a epidemia de zika
no ano de 2016, comprova-se que a sociedade participou ativamente no processo
de busca e engajamento acerca das informacdes e noticias divulgadas. Isto se deve
ao fato do grande engajamento informacional ocorrido no pais acerca da doenca que
ainda estava sendo estudada no ano decorrente.

Analisando os dados foi possivel afirmar que o més de fevereiro foi bastante
impactante para a sociedade no tocante a epidemia, fazendo com que a populacao
tanto buscasse por informagbes como por ajuda médica simultaneamente,
considerando este periodo o de maior fervor quanto a epidemia de zika que emergia

no Brasil. Pois, durante o més de fevereiro foi o periodo em que se repercutiu
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internacionalmente acerca do surto da doenca e o possivel cancelamento dos jogos
olimpicos que iriam ocorrer no pais no més de julho.

A autora e pesquisadora Garcia (2018, p. 11) afirma que:

Quase trés meses apoés o alerta brasileiro, a diretora-geral da OMS, doutora
Margareth Chan, convocou um comité de emergéncia para tratar dos
clusters (agrupamentos) de casos de microcefalia e outros disturbios
neurolégicos em algumas d&reas com circulagdo do virus Zika, em
conformidade com o RSI. O comité, composto por dezoito especialistas
internacionais, se reuniu pela primeira vez em 1° de fevereiro de 2016,
guando aconselhou que o cluster de casos de microcefalia e outros
disturbios neuroldgicos relatados no Brasil, ocorrido ap6s uma situacao
semelhante na Polinésia Francesa, em 2014, constituia uma ESPII.

Diante deste fato, o governo brasileiro asseverou que:

[...] garantiria a seguranca para os participantes dos Jogos Olimpicos e
focou a resposta no combate ao vetor da doenca (Aedes aegypti). Outras
acOes incluiram o desenvolvimento de protocolos de vigilancia da doenca e
de atencdo as gestantes e criancas, além do fomento a pesquisa e ao
desenvolvimento de estratégias para o enfrentamento da febre pelo virus
Zika e suas sindromes associadas (GARCIA, 2018, p. 8).

Assim, é possivel afirmar que as informagfes disponibilizadas nas midias
impactam no comportamento da sociedade na busca por informag6es, bem como no
engajamento nas noticias que sdo divulgadas em alguns veiculos de noticias que
utilizam as paginas do facebook.

Ja na 82 semana (21 a 27 de fevereiro) a triade comeca a apresentar um
declinio na escala apresentada, até que na 122 semana ocorre um leve aumento das
noticias e dos casos notificados e o0 pico mais elevado no indice de engajamento das
noticias divulgadas pela rede social Facebook. E oportuno destacar que este mesmo
fendbmeno ocorreu, no ano de 2016, para a dengue e a chikungunya,
coincidentemente, fato este explicado anteriormente.

Outro fato similar aos demais analisados neste estudo € que durante a 202
semana (15 a 21 de maio) a busca por informa¢des, mesmo obedecendo a mesma
queda dos casos, passa a ultrapassar os indices. O que nos faz confirmar que,
guando a epidemia comecga a ser controlada, as pessoas comecam a buscar mais
por informacdes na web do que a ajuda pelos profissionais de saude e isto pode
estar relacionado com as campanhas de prevencdo apresentadas pelas midias
informativas.

Nos estudos de Silva e Gouveia (2018) também foi identificado tal fato e os

autores afirmam que a populagdo tem utilizado de forma intensa a web como
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instrumento informacional para compreensdo da zika e que houve uma busca
antecipada por informacf6es na web antes da sociedade buscar ajuda médica. Isto
pode estar relacionado diretamente ao fato da doenca nao ter cura, apenas
tratamento, o que pode fazer com que muitas pessoas busquem apenas o
tratamento por meio da web, evitando assim a procura nos hospitais.

Sendo assim, ha a necessidade de despertar na sociedade a importancia do
acompanhamento desses pacientes por profissionais especializados, visto as
diversas consequéncias ocasionadas pela zika na populacdo brasileira, e, mais
enfaticamente, nas mulheres.

Quando analisada a relacdo entre os numeros de casos notificados,
engajamento da populacdo quanto as noticias fornecidas por meio de alguns
veiculos de noticias que utilizam as paginas do facebook e as buscas sobre
informacBes da chikungunya na web em 2017 é possivel identificar por meio do
grafico 34 que o engajamento das noticias sofreu muitas oscilacdes durante o ano. E
que apesar do numero de casos, assim como o0 numero de noticias divulgadas sobre
a doenca terem diminuido, mesmo assim houveram numeros considerados de

buscas na web acerca da zika.

Grafico 34 - Relacdo entre casos notificados, engajamento em noticias no Facebook e buscas na
web por meio do Google sobre zika em 2017.
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A falta de informacdo publicada sobre a doenca € muito preocupante, visto
gue esta quando deixa de ser assunto discutido com a sociedade ha a possibilidade
intensa do ressurgimento da epidemia, uma vez que nao foi desenvolvido nenhum
tipo de vacina ou método preventivo contra a zika, fazendo com que a sociedade se
torne alvo facil para a contaminacdo do virus novamente nos anos subsequentes,
mediante a propagacdo do mosquito transmissor e o aumento da populacdo nao
imune ao ZIKV.

Foi possivel constatar que no ano de 2017 as noticias, as buscas e os casos
iniciaram-se em nivel elevados, porém 0 engajamento das noticias teve varias
guedas ao decorrer do ano, enquanto as buscas pelo termo zika na web e o registro
de casos notificados permaneceu elevado durante o primeiro semestre.

Durante a 82 semana (19 a 25 de fevereiro) foi registrada uma queda no
namero de casos e um posterior aumento que fez com que durante a 112 até a 132
semana (12 de marco a 01 de abril) fossem as semanas com o maior registro de
casos notificados no ano de 2017. E na semana seguinte, 142 semana (01 a 07 de
abril) houve o maior pico de busca pelo termo na web.

A partir da 232 semana (04 a 10 de junho) ocorreu o fendmeno em que as
pessoas comecam a procurar mais por informacdes sobre a zika do que a ajuda
médica, conforme também ocorreram nas outras analises aqui apresentadas. Bem
como, na 372 semana (09 a 15 de setembro) o engajamento da populacdo acerca
das noticias publicadas volta a se destacar apds alguns meses sem repercussao.

Em uma analise geral, evidencia-se que durante o primeiro semestre de 2017
0 numero de casos de zika permaneceu elevado quando analisado o indice
normalizado desses dados, porém a quantidade de informagfes disponibilizadas e
seu engajamento ndo acompanharam o0 mesmo indice. Este fato €& bastante
preocupante, pois apesar da populagéo procurar na web informagdes sobre a zika,
sabe-se que é de suma importancia a divulgacdo midiatica sobre a epidemia, de
forma a conscientizar a populacédo quantos aos riscos da doenca e contribuir com as
campanhas de combate ao mosquito transmissor.

E diante das andlises aqui realizadas parte-se entdo para um estudo mais
aprofundado acerca dos dados até agora apresentados, visando atingir assim o
objetivo geral deste estudo que é direcionado para a analise do comportamento

informacional da sociedade e que sera discutido no capitulo a seguir.
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6.6 ANALISE DO COMPORTAMENTO INFORMACIONAL DA SOCIEDADE
BRASILEIRA MEDIANTE AS EPIDEMIAS DE DENGUE, CHIKUNGUNYA E ZIKA

Mediante os dados apresentados no capitulo 6 e seus subcapitulos, parte-se
entdo para uma andlise do comportamento informacional da sociedade brasileira
diante das epidemias de dengue, chikungunya e zika no Brasil nos anos de 2016 e
2017. Para tanto, sera utilizado como embasamento pesquisas dos autores
Martinez-Silveira e Oddone (2007); Gonzélez Teruel (2011); Giordano e Biolchini
(2012); Campello (2009b), Gasque e Costa (2010), Miranda (2017), Polgreen et al
(2008) e Ginsberg et al (2009) como forma de substanciar os argumentos e analises
agui apresentados.

De principio, entende-se que as primeiras noticias publicadas no inicio dos
dois anos sédo de grande valia para despertar a sociedade quanto aos riscos que
estdo surgindo, visto que as epidemias das arboviroses ocorrem nos primeiros
meses do ano. Por meio dos graficos 29 ao 34 foi constatado que na maioria deles,
as noticias divulgadas apresentaram um alto nivel de engajamento que antecedeu o
aumento de casos e buscas sobre as trés arboviroses deste estudo.

E oportuno frisar que se constatou nesta pesquisa condicées que corroboram
a ideia de que mediante uma epidemia no Brasil, a populacdo tem o comportamento
de buscar informacdes da web e que noticias midiaticas sobre uma possivel
epidemia podem estar contribuindo para a base deste interesse, indo de encontro ao
pensamento de que o aumento de buscas informativas da populacdo é que levaria a
pautar na midia noticias sobre as doencas e possiveis epidemias.

Dessa forma, também se constatou que as noticias publicadas pelas midias
se antecedem e por isso possivelmente influenciam o comportamento da sociedade,
gue é informada por uma intensa quantidade de noticias sobre o tema, busca mais
informagdes na web ou recorre aos hospitais para suprirem suas necessidades
informacionais e de saude.

Nos estudos de Morgan e King (1971 apud MARTINEZ-SILVEIRA; ODDONE,
2007) é ressaltado que as necessidades informacionais emergem de trés tipos de
motivos: fisiologicos (fome ou sede, por exemplo); desconhecimento (incluindo

curiosidade e estimulo sensorial); e sociais (desejo de aprovacgao, status etc.).



198

Nessa perspectiva, ressalta-se que diante do fluxo informacional sobre as
epidemias, cabe ao individuo suprir a necessidade de compreender mais sobre a
doenca. No caso daqueles que apresentam os sintomas da doenca, eles tendem a
buscar mais informagBes por questdes fisiolégicas que possibilitem a “cura” da
doenca, seja por meio de informacdes sobre remédios adequados ou formas de
tratamento.

J4 no caso das pessoas que nao possuem 0s sintomas, a busca por
informacdes sobre a doenca é voltada para compreensao do desconhecido, como
forma de compreender os perigos que estdo a sua volta, além daqueles que buscam
informacdes por questdes sociais, ou seja, para se inserirem nos grupos sociais por
meio da conversacao sobre assuntos de interesse do grupo.

Assim, compreende-se a grande importancia que a midia possui no processo
de combate a epidemia, bem como no tratamento da sociedade quanto aos
primeiros sintomas que surgem e que ainda sao pouco conhecidos pelo individuo,
de modo a fazé-los a procurar ajuda médica e compreender mais sobre as doencas
gue os assolam.

Nos estudos de Miranda (2017), que foram apresentados outrora nesta
pesquisa, observa-se que a autora elucida que mediante uma epidemia, a midia
jornalistica dissemina informacdes que se apresenta por meio de trés pontos de

inflexdo distintos e que se caracteriza em trés diferentes momentos, que sao:

[...] o primeiro, de alarme do Estado, que recorre a estatisticas e
depoimentos do poder publico a fim de anunciar uma espécie de alerta; o
segundo, de caracterizacdo da epidemia e de busca de explicacdes, que
recorre ao saber médico para a reducdo da sensacéo de risco; e o terceiro,
mais ligado a nocdo de governamentalidade, quando se discute o que se
deve fazer diante da ameaca (MIRANDA, 2017, p. 9).

Assim, pbde-se constatar por meio do levantamento das noticias publicadas e
seu engajamento social que mediante a epidemia que ocorreu no Brasil nos anos de
2016 e 2017, as primeiras noticias publicadas abordavam o terceiro ponto de
inflexdo, no qual se discutiu intensamente as formas de prevencdo e combate as
doencas, visto que nos anos analisados as epidemias jA haviam passado pelo
periodo inicial de alerta e pela busca de explicacbes para a compreensdo dos

fatores e caracteristicas que envolviam essas doencas.



199

Sendo entdo disseminadas neste periodo informacdes jornalisticas sobre os
sintomas de cada doenca, de modo a contribuir com a identificacdo das mesmas,
assim como orientacdes sobre formas de combate ao mosquito transmissor.

Porém, vale destacar nessa andlise a baixa quantidade de publica¢cbes sobre
as arboviroses, principalmente no ano de 2017, periodo este em que ainda estava
havendo epidemia, porém em numeros mais baixos, mas que ao contrario de 2016
ndo houve tanta repercussédo midiatica sobre o assunto.

Para exemplificar tal situacdo, ao se analisar as publicacbes sobre
chikungunya nos anos 2016 (34 publicacbes) e 2017 (12 publicacoes), é
surpreendente o descaso como foi tratada a doenca no Brasil e inquestionavel a
compreensao de que se teve epidemia, entdo por quais razdes nao houve difusdo
informacional sobre a mesma?

Um dos pontos mais relevantes identificados neste estudo € a forte relacéo
existente entre o periodo de registro de notificacdo dos casos das doencas e o
periodo de buscas por informac¢des na web, que comprovou que a sociedade tende
a procurar ajuda médica em periodos similares em que buscam mais informacgdes na
web, representando um comportamento preocupante da nossa sociedade, visto que
ao falarmos de comportamento informacional, Wilson (2002 apud GASQUE; COSTA,

2010, p. 22), apresenta quatro tipos de comportamento:

* comportamento informacional: a totalidade do comportamento humano
em relacdo ao uso de fontes e canais de informag&o, incluindo a busca da
informacdo passiva ou ativa; * comportamento de busca da informacéo:
a atividade ou a¢éo de buscar informacdo em consequéncia da necessidade
de atingir um objetivo; * comportamento de pesquisa de informagao: o
nivel micro do comportamento, em que o individuo interage com sistemas
de informacéo de todos os tipos; * comportamento do uso da informagao:
constitui o conjunto dos atos fisicos e mentais e envolve a incorporagéo da
nova informagédo aos conhecimentos prévios do individuo.

Neste raciocinio, € importante ressaltar que a nossa sociedade ainda se
encontra em um estagio inicial da compreensao da importancia do comportamento
informacional que foi tratado no capitulo 2.3 deste estudo.

O Letramento Informacional é compreendido por Campello (2009a) como um
conjunto de habilidades e competéncias que o individuo precisa ter no processo de
acesso, selecdo, uso e tratamento da informacao, principalmente no contexto digital,
o qual o individuo é exposto diariamente a uma intensa gama de informacoes,

dentre as quais existem informacdes Uteis e flteis, capazes de contribuir com a
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compreensao do assunto ou descontruir a realidade das informacfes que séo
buscadas, criando assim o que chamamos de desinformacao.

Nessa mesma perspectiva Gonzalez Teruel (2011) discorre que o usuario da
informagéo, ou seja, aquele que busca a informacdo tem que ser habilitado nos
recursos de uso da informacao (livros, indices e bases de dados) e processos
(leitura, busca e coleta de dados), de modo a dar sentido ao que ele necessita
informacionalmente por meio de decisfes mais acertadas quanto ao real motivo que
o leva a buscar aquela determinada informacgéo.

Nos estudos de Polgreen et al (2008, p. 1443, traducdo nossa) € discutido
acerca dessa mudanca comportamental da sociedade em buscar cada vez mais

informacdes sobre salde por meio da Internet. Assim, os autores dissertam que:

A Internet mudou drasticamente como as pessoas pesquisam informacdo
médica. Durante a Ultima década, um aumento da quantidade de
informacdo tornou-se disponivel em sites, especialmente sobre doencas
infecciosas. Por exemplo, salde publica, organizacdes locais, estaduais,
nacionais e internacionais agora fornecem rotineiramente informagtes
relacionadas a saude por meio de seus Web sites. Esses sites fornecem
atualizacdes importantes sobre atividade da doenca e surtos. Além disso, a
maioria das revistas médicas sdo disponibilizadas on-line para facilitar a
pesquisa de artigos de periédicos (POLGREEN et al, 2008, p. 1443,
traducdo nossa).

Nesse novo cenario informacional é perceptivel que a sociedade tenha a
facilidade de buscar informagdes em diversas plataformas e bases de dados, de
modo a se depararem com um grande fluxo de informacéo.

Porém, nao somente nestes websites que as informagbes sdao
disponibilizadas, pois com a adogcdo da web 2.0, na qual as pessoas sao
responsaveis pela producdo e disponibilizacdo de informacdes, € cada vez mais
comum nos depararmos com informacdes errbneas, boatos e as chamadas fake
news, publicadas em blogs, paginas pessoais e por canais de videos, que por usa
vez causam grandes problemas na questdo da saude publica devido as difusGes de
informacgdes inveridicas, que causam alardes na sociedade.

Assim, mediante a falta de Letramento Informacional da sociedade brasileira
se desperta uma real preocupacdo quanto ao que € buscado e como essas
informacdes sdo absorvidas pela populacdo e utilizadas, pois € perceptivel que na
Internet sdo dispostos diversos tipos de informacfes que sugerem desde uso de

medicamentos até formas de tratamento que podem interferir drasticamente na



201

condicdo da saude dessas pessoas, assim como boates que interferem no
comportamento dos cidadados quanto a busca por ajuda médica.

Esse entendimento € mais bem compreendido ao lermos uma reportagem
publicada na Revista Salude e datada do dia 18 de maio de 2016, analisada neste
estudo, e que mostra uma reportagem voltada para a o0 esclarecimento das
informacdes disponibilizadas nas midias e nas redes sociais sobre a possivel causa
da doenca zika, na qual ela informa como titulo de sua reportagem o seguinte titulo:
“Foi uma vacina de rubéola que provocou o surto de microcefalia no Brasil! Ou
talvez um larvicida! Ou ainda uma arma bioldgica!” Frases como esta, por mais
apelativas que sejam, devem ser interpretadas com cautela pela populacao.

Nessa entrevista o virologista Paolo Zanotto coordenador da Rede Zika
desconstréi os principais mitos sobre o assunto e deixa claro como “as evidéncias
mostram que 0 mais parcimonioso é dizer que o zika esta por tras da epidemia de
microcefalia entre bebés brasileiros”.

Esta reportagem apresentou um total de 58 compartihamentos que
contribuiram diretamente com a diminuicdo de diversas fake News existentes acerca
da relacdo da zika com a microcefalia, e isto evidencia o grande interesse da
populacdo em compreender as causas da doenca, bem como compartilhar uma
informacéo de grande relevancia para o contexto social e de saude publica.

Em contrapartida, esta noticia representou uma pequena parcela de boatos
gue sdo disseminados na sociedade fazendo com que as pessoas tirem conclusdes
erradas sobre o assunto, interferindo desde as campanhas de vacinacdo até o
recebimento de agentes de saude nas residéncias.

Esta reportagem também nos mostra as diversidades de noticias e fake News
que repercutiram no pais sobre a relacdo da zika com a microcefalia por meio da
web e isto nos faz refletir acerca do Letramento Informacional que a nossa
sociedade possui, visto que a mesma nao possui aprendizado suficiente acerca das
habilidades e competéncias necessarias para saber distinguir dentre as informacgdes
disponiveis, quais sdo aquelas consideradas veridicas.

Essa mesma inquietacdo é apresentada por Giordano e Biolchini (2012)

guando os autores afirmam que:

A web — termo metafdrico pelo qual a interface humano-maquina da rede
mundial de computadores tornou-se conhecida — criou na sociedade
conectada computacionalmente a possibilidade, bem como a expectativa,
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de acesso facilitado e rapido a diferentes tipos de informacdo. Nao ha como
negar que a web €& hoje o maior acervo de informagbes do mundo e
encontra-se em crescimento exponencial. Nesse cenario, utilizar o contetido
existente no ciberespaco de maneira competente, a fim de atender a
diferentes tipos de necessidades informacionais, apresenta-se como um dos
grandes desafios contemporaneos.

Ressalva-se ainda que dentre as pessoas que buscam essas informacoes,
nao necessariamente sao pacientes ou aqueles que procuraram ajuda médica, mas
incluem-se também seus familiares, amigos, pesquisadores e profissionais da saude
que buscam informacOes para contemplar alguns dos tipos de necessidades
informacionais.

Dessa forma, ratificar que com a acessibilidade as tecnologias e,
consequentemente, as informacfes é cada vez mais de se esperar que as pessoas
utilizem seus recursos tecnolégicos para buscarem informacbes ao serem
acometidos por algum tipo de doenca, principalmente aquelas de pouco
conhecimento social, como é o caso da chikungunya e da zika.

Por isso, constatou-se por meio dos graficos 29 ao 34 que as noticias
divulgadas pelas midias sobre as arboviroses estiveram, em geral, em linha com as
buscas por informacdes, visto que a forma de divulgacdo da informacéao e o do tipo
de informacdo € possivel atrair mais leitores, assim como € possivel despertar o
interesse dessas pessoas em demais informacdes complementares para sanar suas
davidas e terem mais esclarecimentos sobre o tema constatando ou ndo a
veracidade do que foi publicado.

Porém, conforme Ginsberg et al (2009) explica, h4 uma preocupacdo quanto
a afirmacao de que as pessoas buscam informac¢des na web antes de procurar ajuda
médica, visto que o motor de busca Google néo sistematiza o perfil de quem procura
pelo termo, ou seja, 0 panico e a preocupacao entre os individuos saudaveis podem
também causar um aumento na fracdo de consulta, ocasionando alertas falsos
causados por um aumento subito de consultas relacionadas.

A partir da analise do quadro 3, 4 e 5 deste estudo foi possivel identificar que
0s assuntos relacionados com os termos pesquisados sobre arbovirose no Brasil,
representam majoritariamente, assuntos referentes aos sintomas de cada doenca,
seguido por informacdes que buscam o entendimento da diferenciacdo entre as trés
arboviroses, assim como a divulgacdo sobre remédios para o tratamento das

doencas. Dessa forma, nédo ha indicios confirmados, apenas a proposicdo de que a
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maioria daqueles que buscam por essas informacdes sdo possiveis portadores de
algum virus de dengue, chikungunya ou zika, ou entdo, pessoas saudaveis
interessadas sobre 0 assunto que objetivam repassar tais informagfes para alguém
gue dela necessita, como familiares ou amigos doentes.

Por isto, a partir do arcabouco e dados aqui apresentados, considera-se que
as noticias divulgadas pelas midias no Facebook sobre as arboviroses
apresentaram engajamento consonante com as buscas por informagdes na web.

Refletindo assim, que o comportamento informacional da sociedade brasileira
diante das epidemias, auxilia na busca por ajuda médica, visto que na medida em
gue a populacdo busca por mais informacfes passam a ter mais conhecimento
acerca dos riscos que estao sujeitos e, consequentemente, buscam a ajuda médica
para diminuir a sensagao de riscos e perigos que a cerca.

Nesse cenario é imprescindivel discorrer sobre a questdo do sistema de
saude publica brasileiro como elemento de interferéncia no comportamento da
sociedade mediante estas epidemias, visto que diante da situagdo dos hospitais
publicos brasileiros que ndo comportam grande numero de pacientes e nao
possuem materiais, e equipamentos suficientemente capazes de oferecer um
servico de saude eficaz, € compreensivel que a populacédo busque por meio da web,
ou seja, pelo “Doutor Google”, informacdes que possam amenizar seus sintomas de
modo a ndo buscarem os hospitais publicos.

Também é importante salientar neste estudo, que em meados do ano de 2016
houve uma epidemia tripla no Brasil, - dengue, chikungunya e zika- das quais a duas
tltimas ainda eram consideradas doencas pouco conhecidas pela sociedade
brasileira, e que apresentaram numeros elevados de casos. Fato este que causou
um verdadeiro panico social, levando milhares de pessoas aos hospitais em busca
de ajuda médica, porém muitos destes pacientes ndo receberam cuidados, visto que
0os hospitais e postos de salude ndo possuiam aparatos para fazerem exames e
medicarem estes pacientes, conforme foi noticiado por diversas midias

brasileiras343%36,

34 Disponivel em: <http://gl.globo.com/pe/petrolina-regiao/noticia/2016/02/pacientes-com-sintomas-
de-dengue-chikungunya-e-zika-lotam-hospitais.html>. Acesso em: 17 ago. 2018.
http://g1.globo.com/bom-dia-brasil/noticia/2016/02/despreparo-e-empecilho-para-tratar-dengue-zika-e-
chikungunya-na-pb.html

35 Disponivel em: <http://gl.globo.com/bom-dia-brasil/noticia/2016/02/despreparo-e-empecilho-para-
tratar-dengue-zika-e-chikungunya-na-pb.html>. Acesso em: 17 ago. 2018.
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Dessa forma, compreende-se que mediante a Era da Sociedade da
Informacao é cada vez mais comum as pessoas utilizarem os recursos tecnoldgicos,
mais enfaticamente a web, para buscar informagbes de modo a minimizar seus
problemas, incluindo os relacionados a saude e bem-estar, por isso a importancia do
ensino de Letramento informacional nas escolas, visto que cada vez mais cedo
criancas e jovens buscam na Internet informacdes para seus problemas do dia-a-dia,
porém 0s mesmo néo tem total conhecimento para discernir uma noticia verdadeira
de uma fake news.

Mas, também, cabe aqui uma discussdo que envolve o comportamento
informacional de uma parte da populacéo brasileira que nao integrou este estudo, o
das familias que ndo tém acesso as tecnologias, nem mesmo aos hospitais. Assim,
elas ndo buscam informacdes na Internet, ndo tém acesso as midias informativas e
atendimento de saude onde se notificam os casos de dengue, chikungunya e zika no
Brasil.

Observa-se que a maioria das familias carentes que moram em regides
interioranas e mais afastadas possuem uma grande dificuldade de ter acesso as
midias informativas, como jornais e Internet, e, consequentemente, acesso a
informacédo. Estas pessoas, por vezes, ao serem acometidas por alguma arbovirose,
buscam em meio aos seus grupos sociais remédios em sua maioria caseiros, para a
cura dos sintomas que as acometem.

E oportuno destacar que a maior parte dessas familias também nZo tem
acesso aos hospitais, visto a dificuldade de locomocéo dos mesmos para 0s centros
das cidades. Dessa forma, é comum a atuacdo de Agentes Comunitarios como
intermediadores entre a populacao e o sistema de saude dessas regifes, levando a
essas pessoas informacdes basicas e necessarias para 0 combate ao mosquito
transmissor das arboviroses, e sobre formas de tratamento recomendaveis nos
casos das pessoas que ja estdo doentes.

Sendo assim, observa-se que o comportamento informacional desses grupos
marginalizados é pautado na busca informacional de saberes populares dos
moradores da regido, tendo o suporte dos Agentes Comunitarios como intercessores
no processo entre o conhecimento popular e o cientifico, como forma de adquirir

remédios e formas de tratamento adequado diante das epidemias.

3 Disponivel em: <http://jconline.nel0.uol.com.br/canal/cidades/saude/noticia/2016/02/23/aedes-
aegypti-eleva-numero-de-atendimentos-em-hospitais-de-exu-222450.php>. Acesso em: 17 ago. 2018.
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Por fim, mediante as andlises aqui realizadas parte-se para a apresentacao
do capitulo 7 deste estudo, que abarca as conclusGes e principais apontamentos
identificados na pesquisa, como forma de apresentar uma reflexao sobre o estudo,

bem como trazer novas discussdes para o tema aqui tratado.
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7 CONCLUSOES

Neste capitulo sdo apresentadas as conclusdes da pesquisa, visando fazer
uma andlise critica do estudo. Esta andlise ser4 fundamentada a partir da
constatagcdo acerca dos questionamentos levantados na problematizacdo e dos
resultados encontrados sobre o0s objetivos especificos e o objetivo geral da
pesquisa. Para finalizar, também sao discutidas as recomendacfes alinhadas as
limitacbes encontradas na realizacdo deste estudo, com o proposito de sugerir
melhorias quanto ao objeto aqui tratado.

A partir do estudo realizado, pbde-se constatar que a sociedade,
caracterizada como Sociedade da Informacao, realmente tem feito o uso intenso de
TICs, mais precisamente, da Internet e da web. Em relagdo ao uso dessas
ferramentas tecnoldgicas observou-se que as pessoas tém uma forte tendéncia a
terem o comportamento de buscarem informacfes e associarem a situacdo da
saude com diversos assuntos, dentre 0s quais se citam noticias sobre questdes
politicas, atualidades, entretenimento, dentre outras.

No tocante a busca por informacgfes sobre saude, foi possivel confirmar que
em meio as epidemias, a sociedade recorreu intensamente a Internet para buscar
informac@es acerca de sintomas e formas de tratamento da doenca, como meio de
se inteirar do assunto e possivelmente compartilhar essas informagbes com outras
pessoas, sendo esta uma das formas de uso das informacdes coletadas no
processo de comportamento informacional.

Constatou-se que o engajamento midiatico interfere mais no comportamento
da sociedade quando se inicia uma epidemia ou surto da doenca, periodo em que as
noticias séo produzidas mais intensamente e causam um alarme na populacéo.
Assim, as pessoas buscam mais informacdes sobre as epidemias na web e
concomitantemente buscam ajuda médica.

E importante frisar, que 0 momento em que a populacéo busca informacdes e
ajuda médica, em muitas semanas ocorrem ao mesmo tempo, ocasionando picos de
busca informacional e de confirmacdo de casos da doenga similares naquelas
semanas. Este fato retrata que uma das formas de uso das informacgdes coletadas
nas midias e na web sdo preponderantes para que a sociedade busque ajuda
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meédica, assim como apos a confirmacdo da doenca nos consultorios, a sociedade
recorre aos motores de busca para compreender mais acerca das doencas.

Contudo, é importante atentar para a importdncia da veracidade das
informacdes que sdo produzidas pelas midias no periodo dessas epidemias, visto o
grande engajamento causado no comportamento da sociedade e sua repercussao
guanto ao que é divulgado, principalmente, nas redes sociais.

Assevera-se que é cada vez mais necessaria a divulgacdo de informacgdes
sobre as epidemias de dengue, chikungunya e zika nos periodos em que ocorrerem
0s primeiros surtos da doencga, como forma de conscientizar a sociedade quanto aos
sintomas e formas de prevencédo, para que assim os efeitos das epidemias sejam
minimizados mediante a compreensdo da populagdo quanto aos verdadeiros riscos
que o0s cercam e os incentivem a buscar ajuda médica.

Para isso, € importante que haja uma interacdo entre Empresas de Midias,
Estado e Agéncias de Saude, para que as informacfes disseminadas a populagéo
sejam veridicas e cautelosas, de modo que ndo causem panico na sociedade e
acabem levando boa parte da populagéo aos postos de saude e hospitais de modo a
deixa-los superlotados, visto a real situacéo critica da saude publica brasileira.

Outro fato importante constatado é que apdés o controle da epidemia as
noticias tendem a diminuir e sdo repassadas para a populacdo mais informacdes
acerca de prevencao, porém nestes periodos do ano, que se caracterizam no ultimo
trimestre de cada ano, as midias ndo fazem fortes campanhas para combater o
mosquito transmissor da doenca, mesmo havendo eventos pontuais organizados
pelo Ministério da Saude, como o dia D de combate ao mosquito Ae. Aegypti, € ja
nao noticiam acerca dos casos que ocorrem, que apesar de serem menores, quando
comparados ao inicio do ano, mesmo assim ainda € uma realidade em meio a
sociedade.

A falta de divulgacdo e campanhas de politicas publicas por parte de midias
jornalistas fazem com que a sociedade deixe de se preocupar com 0 assunto,
favorecendo o aumento de casos da doenca nos meses inicias do ano subsequente
e toda a formacgao do caos nos hospitais.

Por certo, no estudo aqui realizado p6de-se confirmar que dentre as midias
analisadas, o Ministério da Saude e o G1 sdo aqueles que se destacam quanto a
divulgacdo dessas informacbes na maior parte dos periodos do ano. Porém, é

imprescindivel a conscientizacdo de todas as midias quanto a uma forte campanha
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informativa com o pressuposto de diminuirmos o numero de casos dessas
arboviroses em nosso pais.

Também cabe uma discussdo neste espago quanto a quantidade de
publicacdes sobre dengue, chikungunya e zika no Brasil no ano de 2017, pois
apesar da diminuicdo dos casos, mesmo assim a doenca persistiu no pais. Entao,
por que houve uma diminuicdo tdo drastica acerca de informacfBes sobre as
arboviroses, visto que a difusdo informacional acerca dessas doencgas pode
contribuir de modo a evitar uma nova epidemia?!

Diante dessa realidade constatada, ressalta-se aqui a real necessidade de
campanhas de politicas publicas ao decorrer de todo ano, assim como a parceria
entre escolas, governos, agentes de saude e toda a comunidade na luta pela
disseminagédo de informacdes acerca da dengue, chikungunya e zika para evitar
novos surtos dessas doencas, e, consequentemente, o surgimento de novas
epidemias no Brasil.

Nessa perspectiva, observou-se que este estudo se mostrou bastante
relevante para a compreensdo dos aspectos que envolvem o comportamento
informacional da sociedade brasileira, diante das epidemias de dengue, chikungunya
e zika.

Visto que a partir do arcabouco tedrico estudado, assim como a aplicacao
pratica realizada, foi possivel responder as problematizacdes apresentadas na fase
inicial da pesquisa, na qual se comprovou que a Ciéncia da Informacéo é capaz de
utilizar seu campo métrico para avaliar a correlacao dos indices de incidéncia
de buscas sobre informacdes na Internet, o engajamento das noticias
disponibilizadas em alguns veiculos de noticias que utilizam as paginas do
Facebook e os surtos epidémicos de dengue, chikungunya e zika no Brasil,
guantificado pelo Ministério da Saude em 2016 e 2017.

Por meio da aplicacdo do método webmétrico, a pesquisa foi capaz de
mensurar as informacgdes tanto disponibilizadas nas paginas das principais midias
brasileiras existentes no Facebook sobre as arboviroses, 0 engajamento com estas
publicacdes e as buscas realizadas na web sobre as doencas. Assim, foi possivel
fazer uma andlise comparativa dos dados webmétricos como forma de contribuir
diretamente com o entendimento acerca da importancia da Internet e da web em

meio a questdes que envolvam a saude publica da sociedade brasileira.
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Ainda nessa perpectiva, 0s resultados também confirmaram a segunda
problematizacdo de que as informacbes na web que estdo sendo consumidas
pela sociedade sdo capazes de retratar o comportamento informacional dos
individuos diante das epidemias de arboviroses no Brasil. Em outros estudos,
como os de Polgreen (2008) e Ginsberg (2009) ja se comprovava a eficiéncia de
métodos meétricos de informacdo para analise de surtos de gripe em cidades
americanas, como forma de prever possiveis epidemias de pneumonia. Nesse
estudo foi possivel identificar fendmenos sociais que caracterizaram o0
comportamento informacional da sociedade mediante as epidemias de dengue,
chikungunya e zika, que comprovaram a grande relacao existente entre os periodos
de buscas pelas informacdes e os periodos de casos notificados da doenca no
territorio brasileiro.

Com esta comprovacdo se confirmou a terceira problematizacdo de que
diante da enxurrada informacional que ocorre na web, ha a possibilidade
dessas informacgdes contribuirem com a busca de ajuda médica da populagédo
aos primeiros surtos da doenca, visto que quanto mais ha buscas por informacées
na web sobre as doencas, sintomas e tratamento, maior € a procura das pessoas
por ajuda médica nos hospitais brasileiros.

Compreende-se gue nos dias atuais cada vez mais as pessoas tém buscado
informacdes sobre salde na web, porém quando se trata de uma epidemia, foi
constatado que somente as buscas informacionais ndo sanam o sentimento de risco
da populacéo, que logo buscam os médicos para comprovacdo dos seus sintomas e
cura da doenca.

Sendo assim, é perceptivel que nos casos das epidemias aqui analisadas que
favorecem os riscos de morte, desenvolvimento de doencgas cronicas e neurologicas
congénitas faz com que a populacdo tenha uma preocupagdo maior e por isto,
amplie a sua busca informacional a uma comprovagdo meédica, a qual é muito
importante.

Dessa forma, ressalta-se que este estudo se mostrou relevante na analise do
comportamento informacional da sociedade brasileira mediante epidemias e que na
realizagcdo do mesmo foi possivel atingir os objetivos especificos apresentados na
fase inicial da pesquisa.

A partir da delimitacdo dos objetivos especificos foi possivel analisar os dados

de casos notificados de dengue, chikungunya e zika no Brasil, as buscas por esses
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termos na web e as noticias divulgadas em alguns veiculos de noticias que
utilizaram as paginas do facebook nos anos de 2016 e 2017. Também foi possivel
investigar a relagéo entre o comportamento informacional da sociedade no ambito
virtual e real diante das epidemias de dengue, chikungunya e zika por meio da
aplicacdo do meétodo webmétrico, que coletou dados capazes de analisar o
comportamental informacional da sociedade no tocante a busca por informacdes
sobre epidemias de arboviroses em alguns veiculos de noticias que utilizaram as
paginas do facebook e por meio do Google Search.

Todas essas fases da pesquisa culminaram no alcance do objetivo geral
deste estudo, que foi compreender o comportamento informacional da sociedade
brasileira mediante as epidemias de dengue, chikungunya e zika no Brasil nos anos
de 2016 e 2017. E foi constatado que as noticias divulgadas estdo em linha com o
comportamento de busca por informagdes na web sobre as arboviroses, porém as
noticias se concentraram mais nos primeiros meses do ano, época em que ha um
maior numero de publicacdes que antecedem a notificacdo dos casos.

Em consonancia com o aumento dos casos ocorreu também o aumento das
buscas. Fato este que indica que a sociedade brasileira possivelmente tem um
comportamento informacional muito influenciado pela midia e que utiliza as TICs
como suporte para terem um maior acesso as informag¢des, mas que ndo tomam
dessas informacdes coletadas como supremas, buscando a ajuda médica para a
comprovacao das doengas que 0s acometem.

Nesse cenario é cabivel falar que € compreensivel que quem procura as
informacBes na web ndo necessariamente € quem procurou a ajuda médica, porém
0s termos associados de buscas realizadas na web mostram que a maior parte das
pessoas que buscam por estas arboviroses associam as noticias acerca de
sintomas, tratamento e possiveis medicamentos.

Ou seja, nédo se refere apenas ao conceito e entendimento da doenga, mas
sim os sintomas mais comuns e as formas de tratamento que podem amenizar estes
sintomas. Por isto, depreende-se que 0s termos pesquisados contribuem com o
entendimento de que nao necessariamente aqueles que buscam as informacbes
sejam aqueles que buscam ajuda médica, mas aqueles que buscam por essas
informacdes tém o objetivo de esclarecer dividas quanto aos sintomas sejam deles
ou de pessoas proximas, como forma de levar informacdo para aqueles que

precisam.
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E compreensivel que muitas pessoas, principalmente as idosas possuem
certas dificuldades de acesso a Internet e busca por informacées, esta realidade &
notéria na nossa sociedade brasileira, assim como o proprio acesso a Internet
também n&o é realidade em todo o territério nacional e estas raz6es nos levam a
refletir acerca do acesso a informacgéo da nossa sociedade.

Ha aqueles que ndo tém acesso a informacdes mediante as TICs, mas
também h& aqueles que tém este acesso, porém nao tém competéncia e habilidade
para manusear a gama de informagcfes que estdo dispostos diariamente, se
deparando com noticias falsas, sem fonte documental ou comprovacao cientifica e
acabam absorvendo e tomando por verdade essas informacdes erréneas.

Por isto, é necessario se discutir a questdo da iniquidade de acesso a
informacdo da nossa sociedade, bem como de acesso a saude publica, que apesar
de serem direitos de todos os cidadaos, sabemos que estas ainda ndo chegaram a
toda a nossa populacdo. Dessa forma, compreende-se que este estudo realizado
nao abarcou toda a populacdo brasileira, visto a limitacdo de muitos povoados e
municipios que ndo tem acesso a Internet e muito menos a postos de saude ou
hospitais publicos.

E nessa vertente que se defende a participacdo dos Agentes Comunitarios de
Saude em meio a essa populacdo, porém para uma efetiva participacdo se faz
necessario que estes agentes sejam ressignificados na sociedade para
compreender assim as melhores formas de comunicagdo com a populagdo mais
carente.

Diante da realidade do capital social de boa parte da populacdo, sabe-se que
as informacdes disponibilizadas nas midias ou na Internet sdo capazes de interferir
no acesso social a informacao sobre as arboviroses. Porém, diante da dificuldade de
compreensao do que se é tratado mediante a grande quantidade de informagdes, ha
a necessidade de Agentes Comunitarios de Saude interagirem com a populagéo de
modo a levar informacado clara e acessivel a todos os cidad&os brasileiros, pois
estes estdo susceptiveis a doencgas causadas por estas arboviroses.

Dessa forma, refor¢a-se que a luta contra a dengue, chikungunya e zika néo é
apenas uma luta social baseada na disseminagédo de informacdo a sociedade, mas
qgue envolve a participacdo do Estado no enfretamento das doencas, com acdes
desde a disponibilizacdo de Agentes Comunitarios de Saude, perpassando pela

implantacdo de politicas publicas e a conscientizacdo da populacdo através das
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midias, chegando até a questdo voltada a infraestrutura de nossas cidades, que
possuem esgotos a céu aberto, ndo s6 nos centros das cidades, mas em povoados
carentes e suburbanos, estes sendo 0s maiores e mais preocupantes criadouros do
mosquito Ae. aegypti.

N&o basta apenas a publicacdo de propagandas e campanhas direcionadas a
culpabilizacédo da sociedade quanto a luta pelo combate ao mosquito, como cartazes
que elucidam “Se vocé néo cuidar, a dengue vai te pegar”, pois € compreensivel que
€ imprescindivel se discutir a questdo da responsabilidade da sociedade quanto aos
cuidados de suas residéncias e o acumulo de agua, mas o Estado tem uma
responsabilidade social maior, visto que 0s espacos publicos sdo de
responsabilidade deste e que o Brasil precisa de saneamento basico e de saude
publica em todas as cidades e municipios brasileiros.

O acesso a informacdo € apenas parte de um processo mais amplo, onde a
sociedade necessita de conscientizacdo dos fatos que ocorrem a sua volta para
poderem, dentro de suas limitacdes, se precaverem de possiveis catastrofes e
epidemias, como as que ocorreram no Brasil nos Ultimos anos.

Porém, ndo basta apenas informar, € necessario ter uma preocupacao quanto
a qualidade do que esta sendo informando, principalmente nas midias sociais, visto
gue estas tém sido cada vez mais utilizadas pela populacdo jovem da nossa
sociedade. E se faz necessério contribuir com a constru¢cdo do pensamento critico
dessas pessoas, para que elas saibam se prevenir e também saibam cobrar dos
Orgaos responsaveis o0s seus direitos basicos.

De forma geral, assevera-se que este estudo despertou uma intensa
preocupacdo quanto a participagdo da Internet no processo informativo da
sociedade brasileira, visto que hoje somos produtores, disseminadores e
reguladores das informacdes, e neste cenario a qualidade do que é publicado
interfere diretamente na vida e no comportamento das pessoas. E analisar este
comportamento é pode instigar que o0s Ministérios apresentem propostas de
incentivo para a implantacdo de politicas publicas com meétodos e estratégias
eficazes na luta contra as epidemias no pais.

Tendo em vista a relevancia das analises aqui apresentadas, ressalta-se a
necessidade de um estudo posterior que seja capaz de verificar a relacédo da triade
informacional de forma mais detalhada a um nivel estadual e regional, para assim

compreender a relacdo do comportamento informacional mediante as caracteristicas
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tipicas e culturais de cada regido do pais, de forma a impactar o comportamento da

sociedade que as integra.
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Data: sexta-feira, 8 de janeiro. Hora: a
partir das 15 horas (horéario de Brasilia).
Acesso pelo link:
http://itv.netpoint.com.br/juntoscontraocae
des
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DENV-
NEWS02
-16

11/01/2016

Ministério da
Saude

A Anvisa registrou a 12 vacina contra a
dengue. A imunizagdo é considerada um
passo importante na luta contra a
doenca. #CombateAedes
#CombataDengue #TVSaude

TRATAMENTO

DENV-
NEWSO03
-16

17/01/2016

Ministério da
Saude

Dlvidas para combater o Aedes? Nosso
agente de saude ensina como eliminar
os focos do mosquito. Proteja-se dessa
ameaca. #CombateAedes
#CombataDengue

PREVENCAO

DENV-
NEW S04
-16

18/01/2016

Ministério da
Saude

O Plano Emergencial de Vigilancia do
Combate ao Aedes aegypti no Estado do
Mato Grosso do Sul prevé um
levantamento de focos do mosquito por
regido. O levantamento sera inserido no
sistema e-Endemias do estado e as
informacdes servirBo para nortear as
acbes que serdo desenvolvidas em cada
municipio. Confira! #TVSaude
#CombateAedes #CombataDengue

PREVENCAO

DENV-
NEWS05
-16

19/01/2016

Ministério da
Saude

Maranhdo lanca plano estadual de
combate ao Aedes aegypti. O objetivo é
fortalecer a rede de assisténcia a salde
para o enfrentamento da dengue,
chikungunya e Zika. Confiral #TVSaude
#CombateAedes

PREVENCAO

DENV-
NEWSO06
-16

21/01/2016

Ministério da
Saude

Assista ao #BoletimDaSaude. O tema
destaque da semana foi o reforco no
combate ao Aedes aegypti em Campo
Grande, Mato Grosso do Sul e com o
lancamento do plano emergencial de
vigilAncia e combate ao mosquito.
#CombateAedes #CombataDengue
#TVSaude

PREVENCAO

DENV-
NEWSO07
-16

21/01/2016

Ministério da
Saude

Em encontro que reuniu mais de 140
gestores e ministro Marcelo Castro
reforca a importancia da atuacdo das
prefeituras e dos governos do estado
para 0 sucesso da mobilizacdo nacional

PREVENCAO
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e convoca para 0 #CombateAedes!
http://goo.gl/HE6VNo #CombataDengue

DENV-

Nosso agente de salde ensina como
eliminar os focos do mosquito para vocé

NEWSO08 | 24/01/2016 MméStE}”O da proteger a sua familia da dengue, Zikae | PREVENCAO
aude ;
-16 chikungunya. #CombateAedes
#CombataDengue
Uma estratégia simples desenvolvida
pelo municipio de Agua Branca (PI)
DENV- Ministério da | conseguiu eliminar os focos do mosquito ~
NEWSO09 | 25/01/2016 Sal . . PREVENCAO
16 aude Aedes aegypti na cidade. Quer saper
como? Assistal #TVSaude
#CombateAedes #CombataDengue
O ministro da Salde por um fio #TVeja
Crise na saude publica e dificuldade para
DENV- conter o avanco da dengue e do zika
NEWS10 | 26/01/2016 |Revista Veja | devem derrubar Marcelo Castro. Em S&o EPIDEMIA
-16 Paulo comeca mais uma edicdo da
Campus Party. Acompanhe o Giro VEJA
Ta na hora de aprender quais sdo 0s
primeiros sintomas da dengue, Zika e
DENV- Ministério da chikungunya e lembrar que a melhor
NEWS11 | 26/01/2016 Satde forma de prevencdo é ndo deixar o SINTOMAS
-16 mosquito nascer.
http://combateaedes.saude.gov.br/
#CombateAedes #CombataDengue
O objetivo da caravana de combate ao
Aedes aegypti € fortalecer as acbes de
assisténcia a saude e conscientizar a
DENV- Ministério da populacdo sobre as medidas de _
NEWS12 | 29/01/2016 - prevencdo para eliminar focos do | PREVENCAO
Saude . .
-16 mosquito  transmissor da  dengue
chikungunya e Zika. Saiba mais!
#TVSaude #CombateAedes
#CombataDengue
Com acdes simples Natal (RN) se
DENV- Ministério da tornou um exemplo no combate ao _
NEWS13 | 03/02/2016 Satde mosquito Aedes aegypti.  Assistal PREVENCAO
-16 #TVSalde #CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue
O servico ja estd disponivel e oferece
suporte para esclarecimento de duvidas
DENV- Ministério da sobre identificagdo de focos do mosquito N
NEWS14 | 03/02/2016 Satde transmissor da dengue chikungunya e PREVENCAO
-16 zika. http://goo.gl/1631g0
#CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue
Cristiane Segatto em Meu dia de
mosquito N&o fui a Unica a acompanhar
a batalha dos soldados e agentes de
DENV- Revista salide contra a dengue em Sé&o Paulo. A ~
NEWS15 | 05/02/2016 2 o o L PREVENCAO
16 Epoca fémea do Aedes aegypti viu tudo e so6
fala a verdade. Com ela é papo reto
#Epoca Link da reportagem aqui:
http://glo.bo/1P9PgQ6
DENV- _ O ataque do virus é (ionsiderado leve na
NEWS16 | 06/02/2016 Re\{|sta malona_das vezes. Tao~ brando que 80% SINTOMAS
16 Saude dos infectados nao  apresentam

sintomas. Ja o grupo dos 20% tem um
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quadro parecido com o da dengue: febre
dores no corpo manchas vermelhas e
até diarreia e vomito. O mal-estar dura
entre trés e sete dias. A doenca costuma
ser autolimitada ou seja dura um
periodo determinado e é eliminada pelo
préprio  organismo sem  grandes
repercussées. Mesmo assim pode
cobrar uma visita ao hospital. Ainda tem
davidas sobre o Zika? Respondemos as
principais questdes no nosso site:
http://abr.ai/20crGhx #revistaSAUDE
#ZikaVirus #ZeroZika

DENV-
NEWS17
-16

10/02/2016

Revista
Saude

Primeiro os médicos precisam eliminar
outras suspeitas. Depois o0 protocolo
pede que o individuo passe por um teste
sanguineo apto a acusar o virus. A
guestdo é que essa técnica é cara e por
ora so6 destinada a casos mais graves.
Para ampliar o acesso ao tira-teima
pesquisadores brasileiros ja estéo
trabalhando em cima de um exame que
usa um método mais barato que flagra
anticorpos criados pelo organismo em
resposta ao zika. Em paralelo ha um
teste prestes a ser disponibilizado que
detecta ao mesmo tempo dengue
chicungunya e o zika. Dé uma olhada:
http://abr.ai/20crGhx #revistaSAUDE
#ZikaVirus #ZeroZika

TRATAMENTO

DENV-
NEWS18
-16

12/02/2016

Ministério da
Saude

Os casos de dengue chikungunya e zika
sdo0 uma emergéncia que exige a
atencao e a participacéo de todos. Cobre
das autoridades a limpeza dos locais
publicos e fagca sua parte eliminando
possiveis focos de proliferagdo do Aedes
aegypti em sua casa e na vizinhanca.
Saiba mais em
www.combateaedes.saude.gov.br |
Portal Brasil | #CombateAedes |
#ZikaZero | #CombataDengue

EPIDEMIA

DENV-
NEWS19
-16

12/02/2016

Ministério da
Saude

Proteja sua familia e seu animal de
estimacao. Aprenda com a agente de
vigilancia ambiental como limpar a
vasilha de comida e evitar que ela se
torne  um criadouro do mosquito.
#CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

DENV-
NEWS20
-16

12/02/2016

Ministério da
Saude

Sabia que a sua geladeira pode ser um
criadouro do mosquito Aedes aegypti? A
agente de vigilancia ambiental ensina
como evitar o acumulo de &gua na
geladeira. Aproveite o mutirdo nacional
neste sabado para fazer a limpeza na
sua casa e hna sua Vvizinhanca!
#CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

DENV-
NEWS21
-16

14/02/2016

Ministério da
Saude

Atencéao!! Tudo que acumule agua é foco
de mosquito —  #CombateAedes
#ZikaZero #CombataDengue

PREVENCAO
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DENV-
NEWS22
-16

18/02/2016

Ministério da
Salde

Gosta de ter flores e plantas em casa? A
agente de vigilancia Herica Marques te
ensina como evitar que elas se
transformarem em criadouros do Aedes.
#ZikaZero #CombateAedes
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

DENV-
NEWS23
-16

19/02/2016

Revista
Saude

Hoje é Dia Nacional da Mobilizagdo da
Educacdo - ZikaZero Toda a
comunidade escolar esta se mobilizando
em acles de conscientizacdo para
eliminar de vez o0 mosquito Aedes
aegypti. De acordo com dados do
Ministério da Saude cerca de 60 milhGes
de pessoas estdo em sala de aula — e
por isso a escola precisa ser
protagonista na luta contra zika dengue
e chikungunya. Ao longo do dia diversas
autoridades federais como o Ministro da
Saude Marcelo Castro visitaram
colégios para acompanhar junto com 0s
alunos palestras sobre a importancia de
combater o mosquito. No nosso site
conheca os esforcos que estdo sendo
feitos para desenvolver uma vacina
contra o] zika:
http://mdemulher.abril.com.br/saude/sau
de-e-vital/uma-vacina-contra-o-zika-vem-
ai  Veja mais informacBes sobre a
campanha nos links a seguir:
http://bit.ly/1RTKVKkp

http://bit.ly/1QqEFgm

PREVENCAO

DENV-
NEWS24
-16

20/02/2016

Ministério da
Saude

Se vocé tem bromélias em casa vocé
precisa saber que ela pode se tornar um
criadouro do mosquito. Assista ao video
com a agente de vigilancia Herica
Marques e saiba como cuidar do seu
jardim e se prevenir do Aedes! #ZikaZero
#CombateAedes #CombataDengue
#TVSalde

PREVENCAO

DENV-
NEWS25
-16

22/02/2016

G1

Testes tém mostrado que bastard uma
dose para que a vacina seja eficaz
http://glo.bo/219EE5I  #G1  #dengue
#combateaoAedes

TRATAMENTO

DENV-
NEWS26
-16

23/02/2016

Ministério da
Saude

Para evitar a proliferacdo do mosquito
Aedes aegypti na sua casa € preciso
ficar atento aos ralos dos banheiros.
Assista ao video e aprenda com a
agente Herica Marques a proteger a sua
casal #CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

DENV-
NEWS27
-16

03/03/2016

Ministério da
Saude

O ministro da Saude Marcelo Castro
assinou contrato com o Instituto
Butantan para financiamento da terceira
e ultima fase da pesquisa clinica para a
vacina da dengue. Confiral #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero

TRATAMENTO

DENV-
NEWS28
-16

17/03/2016

Ministério da
Saude

Todos os anos a instituicdo realiza varias
edicbes com o objetivo de alertar os
motoristas  profissionais sobre  os
cuidados com a saude. A acdo

EPIDEMIA
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planejada pelo Ministério da Justica por
meio da PRF contou com a participacéo
do Ministério da Saude. Neste ano com
a epidemia do virus zika e a relagdo com
a ocorréncia de casos de microcefalia
em bebés a acdo contou com uma
novidade: orientactes sobre a
necessidade do refor¢co na prevencéo e
ampliacdo da conscientizacdo dos
motoristas profissionais com o intuito de
evitar a proliferacdo do Aedes aegypti e
as doencas por ele transmitidas como
dengue zika e chikungunya. #ZikaZero
#CombateAedes

DENV-
NEWS29
-16

23/03/2016

Ministério da
Saude

Para coordenar as acdes desenvolvidas
em todo o pais no combate ao Aedes
aegypti o Governo Federal instalou em
Brasilia a Sala Nacional de Coordenagéo
e Controle para o enfrentamento da
dengue chikungunya e zika. Todas as
informacdes sdo  gerenciadas e
monitoradas. Confira! #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

DENV-
NEWS30
-16

06/04/2016

Ministério da
Saude

A educacéo e a musica sdo importantes
aliadas no desafio de mobilizar a
populacdo para o combate ao Aedes
aegypti e aos virus Zika da dengue e da
chikungunya. Pensando nisso 0
Ministério da Salde lancou o projeto
“Criancas contra Zika” usando a musica
para ampliar os conhecimentos sobre as
doencas e formas de prevencao. Confira
o videoclipe “O Odioso do Egito” de
Zeca Baleiro. http://goo.gl/dSISBD
#ZikaZero #CombateAedes

PREVENCAO

DENV-
NEWS31
-16

20/04/2016

IstoE

Dados preliminares do novo boletim de
dengue zika e chikungunya mostram
que o ritmo de transmissdo dessas
doencas comecou a apresentar uma
discreta queda

EPIDEMIA

DENV-
NEWS32
-16

27/04/2016

Ministério da
Saude

O Faxinago #ZikaZero  mobilizou
moradores das periferias de todo o pais
a realizarem acBes para prevenir e
eliminar possiveis focos do mosquito
transmissor do virus Zika da dengue e
chikungunya. Confira! #CombateAedes
#TVSaude

PREVENCAO

DENV-
NEWS33
-16

27/04/2016

Ministério da
Saude

O projeto “Criangas contra Zika” usa a
musica para ampliar os conhecimentos
sobre as doencas transmitidas pelo
Aedes aegypti. Assista ao videoclipe
Cubista de Xis e André Abujamra e
saiba mais sobre os sintomas da dengue
zika e chikungunya. #CombateAedes
#ZikaZero

PREVENCAO

DENV-
NEWS34
-16

07/05/2016

Ministério da
Saude

O Ministério da Saude e a CUFA -
Central Unica das Favelas realizam
neste fim de semana mais um Faxinago
#ZikaZero. Dessa vez o0 evento acontece
em Aracaju (SE) e Salvador (BA). O

PREVENCAO
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objetivo € mobilizar os moradores das
periferias de todo o pais a fazerem
acOes para prevenir e eliminar possiveis
focos do mosquito transmissor do virus
Zika da dengue e da chikungunya.
Confira como foi a agdo nesse sabado.
Todos juntos no #CombateAedes!
bit.ly/1T41JID bit.ly/23xI191c

DENV-
NEWS35
-16

14/05/2016

Ministério da
Salde

Nos dias 16 e 17 de abril o Ministério da
Salde e a CUFA - Central Unica das
Favelas realizaram o  #Faxinaco
#ZikaZero no Rio de Janeiro. Ele
aconteceu na Rocinha Madureira e Vila
Kennedy e teve a presenca do rapper
MV Bill. O objetivo é mobilizar os
moradores das periferias a fazerem
acOes para prevenir e eliminar possiveis
focos do mosquito transmissor do virus
Zika da dengue e chikungunya.
#CombateAedes

PREVENCAO

DENV-
NEWS36
-16

17/05/2016

Ministério da
Saude

Nos dias 07 e 08 de maio o Ministério da
Saude e a CUFA - Central Unica das
Favelas realizaram o  #Faxinago
#ZikaZero em Salvador. A acéo
aconteceu nas comunidades do Tororo
Mussurunga e Cosme de Faria. O
objetivo € mobilizar os moradores das
periferias a fazerem agbes para prevenir
e eliminar possiveis focos do mosquito
transmissor do virus Zika da dengue e
chikungunya. #CombateAedes

PREVENCAO

DENV-
NEWS37
-16

20/05/2016

Ministério da
Saude

O objetivo do #Faxinago € mobilizar os
moradores das periferias de todo o pais
a fazerem acgbes para prevenir e eliminar
possiveis focos do mosquito transmissor
do virus Zika da dengue e da
chikungunya. Esse fim de semana o
evento vai rolar em Jodo Pessoa e
Recife. Participe!!! Confira no video
como foi a acdo em Salvador
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

DENV-
NEWS38
-16

23/05/2016

Revista
Saude

O virologista Paolo Zanotto coordenador
da Rede Zika diz que é tremendamente
dificil erradicar o mosquito Aedes aegypti
principal propagador de zika dengue e
da febre chikungunya. Por outro lado ele
traz uma solugdo que ja foi testada com
sucesso no Brasil. Dé uma olhada no
video! Gostou? Vocé pode ver a
conversa completa com o professor em
nosso site: http://abr.ai/l1syqsUo

PREVENCAO

DENV-
NEWS39
-16

31/05/2016

Ministério da
Saude

NOs ja temos a dengue a chikungunya
e o0 Zika virus. Entdo o que nos temos
que fazer é combater o mosquito. Para
isso € preciso a participacdo das
pessoas e mobilizacdo ministro Ricardo
Barros. #PrioridadesMS

PREVENCAO

DENV-
NEWS40
-16

05/07/2016

Ministério da
Saude

O Brasil reduziu antecipadamente os
casos de dengue este ano. Normalmente
essa reducdo comeca a ser verificada a

EPIDEMIA
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partir de junho mas de acordo com um
levantamento do Ministério da Saulde
esse ano 0 pais comecou a apresentar
gueda ja a partir do més de margo.
Confiral #TVSaude #CombateAedes
#ZikaZero

DENV-
NEWS41
-16

27/07/2016

Ministério da
Saude

Atencao! O descuido no inverno ajuda na
epidemia no proximo verdo! Saiba
porque as acfes de #CombateAedes
mesmo durante o tempo seco e frio séo
tdo importantes para diminuir os casos
de dengue chikungunya e Zika.
#TVSalde #ZikaZero

PREVENCAO

DENV-
NEWS42
-16

28/07/2016

IstoE

Uma vacina contra a dengue podera ser
encontrada em clinicas particulares a
partir da proxima semana. Saiba quanto
ela vai custar e entenda como sera a
distribuicdo que ainda ndo beneficiard
todas as pessoas

TRATAMENTO

DENV-
NEWS43
-16

03/09/2016

Ministério da
Saude

Representantes de governos estaduais
do Distrito Federal e dos municipios
além de outras autoridades se reuniram
com o ministro da Saude Ricardo Barros
para debater novas estratégias e como
intensificar aquelas ja colocadas em
pratica contra 0 mosquito transmissor da
dengue zika e chikungunya. Confiral
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

DENV-
NEWS44
-16

24/11/2016

Ministério da
Saude

#AoVivo O ministro da Salde Ricardo
Barros apresenta o0 resultado do
Levantamento Ré&pido de Indices para
Aedes aegypti (LIRAa) de 2016 e a nova
campanha de conscientizacdo para o
combate ao mosquito transmissor da
dengue chikungunya e  Zika.
#MosquitoN&ao

EPIDEMIA /
PREVENCAO

DENV-
NEWS45
-16

25/11/2016

Ministério da
Saude

A #dengue pode matar. Criancas jovens
idosos todos sao vulneraveis. Por isso
€ preciso muito cuidado e atencdo. Veja
aqui o depoimento real dado por dona
Rubia. Uma mée que perdeu sua filha de
forma tragica para essa doenca. E
preciso que todos participem da
campanha de combate a #dengue #Zika
e #chikungunya. Proteja a vida! Elimine
0s criadouros do mosquito.
#MosquitoN&o.
saude.gov.br/combateaedes

PREVENCAO

DENV-
NEWS46
-16

26/11/2016

Ministério da
Saude

Responsavel pelo aumento dos casos de
#microcefalia em bebés dentro e fora do
Brasil o #Zika € um dos problemas mais
graves de saude publica em todo o
planeta. Veja aqui um depoimento
emocionante da Suzana. A mae que
sempre viu a gravidez como um grande
sonho e agora encara o nascimento do
filhno como um grande desafio. E preciso
que todos participem da campanha de
combate a #dengue #Zika e
#chikungunya.Proteja a vida! Elimine os

PREVENCAO
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criadouros do mosquito. #MosquitoN&ao.
saude.gov.br/combateaedes

DENV-
NEWS47
-16

27/11/2016

Ministério da
Saude

Uma dor continua e insuportavel. Assim
a #chikungunya é definida por suas
vitimas que enfrentam esse mal por um
longo periodo de tratamento até a
recuperacdo. Veja aqui o depoimento
real dado pelo Luiz. Um homem que foi
obrigado a se afastar do trabalho por
meses e até hoje carrega as sequelas
dessa grave doenca. E preciso que
todos participem da campanha de
combate a #dengue #Zika e
#chikungunya.Proteja a vida! Elimine os
criadouros do mosquito. #MosquitoN&o.
saude.gov.br/combateaedes

SINTOMAS

DENV-
NEWS48
-16

02/12/2016

Ministério da
Saude

#MosquitoNdo O ministro da Saude
Ricardo Barros  participou hoje das
acbes do Dia Nacional de Combate ao
Mosquito em Curitiba  Parana. Ele
visitou junto com agentes de salde
uma residéncia na Rua Suécia
conversou com os estudantes na Escola
Estadual Nossa Senhora de Fatima e
entregou 7 veiculos para os Municipios
de Paranagua Medianeira Queda de
Iguagu Paicandu Marialva Sarandi e
Ibipora. A mobilizacdo nacional
acontecera todas as sextas. O Brasil ndo
ser4d derrotado por um mosquito. O
remédio mais eficiente disponivel e agil
€ combater 0 mosquito transmissor da
#dengue #Zika e #chikungunya.
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

DENV-
NEWS49
-16

02/12/2016

Ministério da
Saude

O ministro Ricardo Barros tem um
recado importante para toda a
populagdo. Sexta-feira € dia de
mobilizacdo  #MosquitoN&o.  Vamos
eliminar o mosquito que transmite a
#dengue #Zika e #chikungunya.

PREVENCAO

DENV-
NEWS50
-16

06/12/2016

Ministério da
Saude

Na 12 sexta-feira Sem Mosquito o
ministro da Saude  Ricardo Barros
visitou em Curitiba uma residéncia e a
Escola Estadual Nossa Senhora de
Fatima. A Campanha Nacional de
Combate ao mosquito transmissor da
#dengue #Zika e #chikungunya com a
participagdo das Forcas Armadas para
orientar a populacdo e divulgar as
medidas de prevencdo. #MosquitoN&o
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

DENV-
NEWS51
-16

08/12/2016

Ministério da
Saude

Proteja a vida! Elimine todos os focos do
mosquito transmissor da #dengue #Zika
e #chikungunya. Um simples mosquito
pode marcar uma vida. Um simples
gesto pode salvar. #MosquitoNao
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

DENV-
NEWS52
-16

10/12/2016

Estadao

Potencial para epidemia € maior e mais
grave do que se viu com dengue e zika.
#estadao

EPIDEMIA
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DENV-
NEWS53
-16

14/12/2016

Ministério da
Saude

O Brasil ganhou uma nova fabrica de
medicamentos biolégicos e diagndsticos.
O ministro Ricardo Barros inaugurou o
Centro Henrique Penna na Fiocruz que
terd capacidade para produzir 20
milhdes de testes para #dengue #Zika e
#chikungunya. Na fabrica também serdo
produzidos medicamentos que
aumentam a imunidade de portadores de
insuficiéncia renal crénica; em pacientes
com aids e em pacientes com cancer em
quimioterapia. Sdo tratamentos com
elevado preco no mercado internacional
e que agora serdo produzidos no pais
em um laboratério publico. #TVSaude
#MosquitoNao

TRATAMENTO

DENV-
NEWS54
-16

16/12/2016

Ministério da
Saude

Virar as garrafas de cabeca pra baixo
tampar bem as latas de lixo limpar
calhas e acabar com a agua parada.
Seja em sua empresa em sua escola
em sua casa e onde vocé puder. E a
sexta sem #mosquito. Participe e elimine
os criadouros do mosquito transmissor
da #dengue #Zika e #chikungunya.
#MosquitoNao
http://combateaedes.saude.gov.br/

PREVENCAO

DENV-
NEWS55
-16

21/12/2016

Ministério da
Saude

O Ministério da Saude e o Instituto
Butantan langcaram hoje em S&o
Sebastido Distrito Federal a terceira
fase dos testes em humanos da vacina
contra dengue. O Ministério da Saude
investiu R$ 100 milhdes para a producéo
da vacina. A imunizacdo tem potencial
para proteger a populacdo contra os
guatro virus da dengue com uma Unica
dose. #MosquitoN&o

TRATAMENTO

DENV-
NEWS56
-16

30/12/2016

Ministério da
Saude

O agente de Salde Thiago deu dicas
para a Dona Aurea eliminar os possiveis
criadouros do mosquito que transmite a
#dengue  #chikungunya e #Zika. Na
visita ele também levou a Elisa que
contou a histéria dela e falou da
importancia da prevencdo. Proteja a
vida! #MosquitoN&o
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

DENV-
NEWSO01
-17

03/01/2017

Revista
Saude

No verao é preciso redobrar os cuidados
para eliminar os focos do Aedes aegypti
mosquito transmissor de dengue zika e
chikungunya. Mas a gripe também
merece atencdo porque pode ser mais
séria do que a gente imagina:
http://abr.ai/2hTZyC2

PREVENCAO

DENV-
NEWS02
-17

08/01/2017

Ministério da
Saude

Interrompa o ciclo de vida do mosquito
gue transmite a dengue Zika e
chikungunya. Ele se transforma de larva
em mosquito em apenas 7 dias. Por isso
é importante o cuidado constante para
evitar que algum lugar da sua casa se
transforme em um criadouro.
#MosquitoNdo

PREVENCAO
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Sexta-feira é dia de passar o rodo a
vassoura o esfregdo e fazer aquela
faxina na sua empresa ha sua escola

DENV- Ministério da | & Sua casa e onde vocé puder. E a _
NEWSO03 | 13/01/2017 Satde sexta sem #mosquito. Participe e elimine | PREVENCAO
-17 os criadouros do mosquito transmissor
da #dengue #Zika e #chikungunya.
#MosquitoNao
www.combateaedes.saude.gov.br
Interrompa o ciclo de vida do mosquito
que transmite a dengue Zika e
chikungunya. Ele se transforma de larva
DENV- Ministério da | em mosquito em apenas 7 dias. Por isso x
NEWSO04 | 26/01/2017 , - ) : PREVENCAO
17 Saude é _|mportante 0 cuidado constante para
evitar que algum lugar da sua casa se
transforme em um criadouro.
#MosquitoNao
Sexta é dia de pegar as latinhas e latGes
de lixo tampar e deixar muito bem
fechadas. Faca aquela faxina em sua
DENV- Ministério da | €mPresa escola em sua casa e onde 5
NEWSO05 | 27/01/2017 , vocé puder. E a sexta sem mosquito. PREVENCAO
Saude o : _
-17 Elimine os criadouros do transmissor da
dengue Zika e chikungunya.
www.combateaedes.saude.gov.br
#MosquitoNao
O mosquito continua na  ativa.
DENV- Ministério da Precisamos da ajuda de todos para _
NEWSO06 | 08/02/2017 ; combaté-lo. Visto pela dltima vez em PREVENCAO
Saude
-17 facebook.com/combataadengue/
#MosquitoNao
Responséavel pela grande incidéncia de
casos de microcefalia em bebés no
Brasil e no mundo o virus Zika € um dos
problemas mais graves de saude publica
DENV- Ministério da | da atualidade. E preciso que todos ~
NEWSO07 | 20/02/2017 - " ' N PREVENCAO
17 Saude participem dz_a campanha de combate a
#dengue #Zika e #chikungunya. Proteja
a vida! Elimine os criadouros do
mosquito. #MosquitoN&o
www.combateaedes.saude.gov.br
A infeccdo por dengue pode ser
DENV- Ministério da assintomética leve ou causar doenca
NEWSO08 | 04/03/2017 Satde grave levando a morte. Saiba identificar SINTOMAS
-17 estes sintomas:
http://combateaedes.saude.gov.br/
DENV- Gl ao vivo: lista de Janot taxa de
NEWSO09 | 14/03/2017 Gl bagagens e casos de dengue caem EPIDEMIA
-17
#SextaSemMosquito A maior diferenca
entre a dengue e a zika é que nela as
DENV- Ministério da | manchas vermelhas aparecem logo no
NEWS10 | 24/03/2017 , N . . . SINTOMAS
17 Saude inicio. Os olhos também flcam_ mais
irritados e vermelhos. #MosquitoN&o
saude.gov.br/combateaedes
A dengue comeca com uma febre alta
DENV- Ministério da | Mas s6 com este sinal ndo € possivel
NEWS11 | 27/03/2017 - identifica-la. Vocé conhece o0s outros SINTOMAS
Saude . =
-17 sintomas? E importante saber para
poder combater. #MosquitoN&o
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saude.gov.br/combateaedes

DENV-

O Parana foi o primeiro estado brasileiro

NEWS12 | 29/05/2017 Re\{ista a implementar uma politica de vac[nagéo TRATAMENTO
17 Saude gratuita contra a dengue. Confira os
primeiros resultados da iniciativa:
#SextaSemMosquito A Educacdo em
Saude é importantissima ainda mais se
tratando da luta contra 0 mosquito Aedes
DENV- Ministério da aegypti transmissor de doencas graves 5
NEWS13 | 09/06/2017 Sai como a dengue a Zika e a chikungunya. PREVENCAO
aude ; .
-17 A #TVSalde conversou com criancas de
6 a 12 anos para testar o conhecimento
delas a respeito do mosquito.
#MosquitoNao
A dengue comega com uma febre alta
DENV- Ministério da | Mas sbé com este sinal ndo € possivel
NEWS14 | 08/09/2017 Satde identifica-la. Vocé conhece os outros SINTOMAS
-17 sintomas? E importante saber para
poder combater. #MosquitoNao
DENV- Virus primos da dengue podem estar na
NEWS15 | 19/09/2017 Uol ativa https://goo.gl/ounizG EPIDEMIA
-17
Os mosquitos infectados com a bactéria
Wolbachia sdo mais uma estratégia que
ajudara a reduzir o impacto das doencas
DENV- Ministério da | transmitidas pelo mosquito Aedes
NEWS16 | 20/09/2017 , . . . TRATAMENTO
17 Saude ?egyptl no Brasil. Cpnhega o pl’OjeFC,),
Eliminar a Dengue: Desafio Brasil
Fiocruz no Blog da Sadde.
http://www.blog.saude.gov.br/iclzg4
Ministro da Saude Ricardo Barros
convoca toda a populacdo brasileira para
0 combate ao mosquito Aedes aegypti.
Este ano o0 numero de casos das
doencas causadas pelo mosquito Aedes
DENV- Ministério da aegypti registraram uma expressiva _
NEWS17 | 21/10/2017 E queda. Na comparacdo com 2016 os PREVENCAO
Saude ; .
-17 casos de dengue cairam 84%; casos de
chikungunya cairam 32%; e casos de
zika cairam 92%. “Vamos manter esse
ritmo e proteger o Brasil dessas doencas
em especial nossas criangas” alerta
Barros.
DENV- G1 ao vivo: desemprego reforma da
NEWS18 | 30/11/2017 Gl previdéncia e vacina contra dengue TRATAMENTO
-17
E dificil nAo se emocionar com a histéria
da Rosineide. Ela perdeu a filha para a
Dengue e hoje luta para conscientizar
as pessoas sobre a importancia de
DENV- Ministério da | combater o mosquito. Faga sua parte x
NEWS19 | 11/12/2017 ; o : PREVENCAO
17 Saude nessa mob|I|z_a(;a0. COﬂ\{erse com sua
familia  amigos e vizinhos. Acesse
saude.gov.br/combateaedes e saiba
como combater 0 mosquito.
#MosquitoNdo
Saiba tudo sobre a dengue! A doenca
DENV- Revista transmitida pela picada do mosquito ~
NEWS20 | 12/12/2017 . . ; L PREVENCAO
17 Saude Aedes aegypti atinge milhdes de

pessoas todos 0s anos no mundo inteiro.
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Com o comeco da estacdo de chuvas no
Brasil a tendéncia é que os numeros
aumentem bastante nos proximos meses
por aqui. Aprenda como se proteger
dessa ameca em mais uma edicdo do
SAUDE em 90 Segundos com a
infectologista Melissa Barreto Falcdo da
SBlI - Sociedade Brasileira de
Infectologia.

DENV-
NEWS21
-17

27/12/2017

Revista
Salde

Entre tanta preocupagdo com dengue e
zika o chikungunya (quase) ndo chamou
atencdo do povo Mas deveriamos saber
mais sobre essa doenca também
transmitida pela picada do mosquito
Aedes aegypti. Afinal uma de suas
principais consequéncias € uma forte dor
nas articulacdes. Saiba todos os
detalhes com a infectologista Melissa
Barreto Falcdo da SBI - Sociedade
Brasileira de Infectologia em mais uma
edicdo do SAUDE em 90 Segundos .

PREVENCAO

DENV-
NEWS22
-17

28/12/2017

Ministério da
Saude

Os sites de busca na Internet séo
usados pelas pessoas que procuram
conhecer sobre algum assunto. E
quando se trata do mosquito Aedes
aegypti uma das duvidas mais comuns
é: “quais doencgas ele transmite? Se o
mosquito pica somente de dia; qual a
melhor forma de prevencao; e até se ele
transmite o virus HIV. Para responder a
estas duvidas o Blog da Saude
conversou com  coordenador do
Programa Nacional de Controle da
Malaria Dengue Zika e Chikungunya do
Ministério da Salde o entomologista
Divino Valério Martins. Confira o video
especial produzido pela #TVSaude
http://www.blog.saude.gov.br/b35942

PREVENCAO
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ANEXO B — NOTICIAS PUBLICADAS SOBRE CHIKUNGUNYA

cODIGO

CHIKV-
NEWSO01
16

DATA

07/01/2016

MIDIAS

Revista
Saude

TiTULO

Médicos respondem duvidas sobre zika
dengue e chikungunya em evento online
Promovido pelas marcas SBP e Repelex o
webinar (seminario online) acontecera
amanha e contara com a presenca do
infectologista Jean Gorinchteyn do Instituto
Emilio Ribas e da dermatologista Adriana
Salgado membro da Sociedade Brasileira
de Dermatologia. Qualquer pessoa pode
participar. Confira os detalhes abaixo. Data:
sexta-feira 8 de janeiro. Hora: a partir das
15 horas (horario de Brasilia). Acesso pelo
link:

http://itv.netpoint.com.br/juntoscontracaedes
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CATEGORIA

PREVENCAO
SINTOMAS
TRATAMENT
@)
EPIDEMIA
COMPLICAC
OES
CLINICAS

CHIKV-
NEWS02-
16

19/01/2016

Ministério
da
Saude

Maranh&o lanca plano estadual de combate
ao Aedes aegypti. O objetivo é fortalecer a
rede de assisténcia a saude para o
enfrentamento da dengue chikungunya e
Zika. Confira! #TVSaude #CombateAedes

PREVENCAO

CHIKV-
NEWSO03
16

24/01/2016

Ministério
da
Saude

Nosso agente de salde ensina como
eliminar os focos do mosquito para vocé
proteger a sua familia da dengue Zika e
chikungunya. #CombateAedes
#CombataDengue

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS04
16

27/01/2016

Ministério
da
Saude

Ta na hora de aprender quais sdo os
primeiros sintomas da dengue Zika e
chikungunya e lembrar que a melhor forma
de prevencdo é ndo deixar 0o mosquito
nascer. http://combateaedes.saude.gov.br/
#CombateAedes #CombataDengue

SINTOMA

CHIKV-
NEWSO05
16

29/01/2016

Ministério
da
Saude

O objetivo da caravana de combate ao
Aedes aegypti é fortalecer as acdes de
assisténcia a saude e conscientizar a
populacdo sobre as medidas de prevencgao
para eliminar focos do mosquito transmissor
da dengue chikungunya e Zika. Saiba mais!
#TVSaude #CombateAedes
#CombataDengue

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS06-
16

03/02/2016

Ministério
da
Saude

O servico ja esta disponivel e oferece
suporte para esclarecimento de duvidas
sobre identificacdo de focos do mosquito
transmissor da dengue chikungunya e zika.
http://goo.gl/1631gO #CombateAedes
#ZikaZero #CombataDengue

PREVENCAO

CHIKV-
NEWSO07-
16

12/02/2016

Ministério
da
Saude

Os casos de dengue chikungunya e zika
sdo uma emergéncia que exige a atencao e
a participacdo de todos. Cobre das
autoridades a limpeza dos locais publicos e
faca sua parte eliminando possiveis focos
de proliferacdo do Aedes aegypti em sua
casa e na vizinhanca. Saiba mais em
www.combateaedes.saude.gov.br | Portal
Brasil | #CombateAedes | #ZikaZero |
#CombataDengue

EPIDEMIA
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CHIKV-
NEWS08-
16

19/02/2016

Revista
Saude

Hoje é Dia Nacional da Mobilizacdo da
Educacdo — ZikaZero Toda a comunidade
escolar estd se mobilizando em acdes de
conscientizacdo para eliminar de vez o
mosquito Aedes aegypti. De acordo com
dados do Ministério da Saude cerca de 60
milhGes de pessoas estdo em sala de aula
— e por isso a escola precisa ser
protagonista na luta contra zika dengue e
chikungunya. Ao longo do dia diversas
autoridades federais como o Ministro da
Saude Marcelo Castro visitaram colégios
para acompanhar junto com os alunos
palestras sobre a importancia de combater o
mosquito. No nosso site  conhega os
esforcos que estdo sendo feitos para
desenvolver uma vacina contra o zika:
http://mdemulher.abril.com.br/saude/saude-
e-vital/luma-vacina-contra-o-zika-vem-ai
Veja mais informacdes sobre a campanha
nos links a seguir: http://bit.ly/IRTKkVKp
http://bit.ly/1QqEFgm

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS09-
16

17/03/2016

Ministério
da
Saude

Todos 0s anos a instituicdo realiza varias
edicbes com o objetivo de alertar os
motoristas profissionais sobre os cuidados
com a saude. A acdo planejada pelo
Ministério da Justica por meio da PRF
contou com a participacdo do Ministério da
Salde. Neste ano com a epidemia do virus
zika e a relagcdo com a ocorréncia de casos
de microcefalia em bebés a acdo contou
com uma novidade: orientacbes sobre a
necessidade do reforco na prevencdo e
ampliacdo da conscientizacdo dos
motoristas profissionais com o intuito de
evitar a proliferacdo do Aedes aegypti e as
doencas por ele transmitidas como dengue
zika e chikungunya. #ZikaZero
#CombateAedes

EPIDEMIA

CHIKV-
NEWS10-
16

23/03/2016

Ministério
da
Saude

Para coordenar as acfes desenvolvidas em
todo o pais no combate ao Aedes aegypti o
Governo Federal instalou em Brasilia a Sala
Nacional de Coordenac¢do e Controle para o
enfrentamento da dengue chikungunya e
zika. Todas as informacgfes s&o gerenciadas
e monitoradas. Confira! #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS11-
16

06/04/2016

Ministério
da
Saude

A educacdo e a musica sdo importantes
aliadas no desafio de mobilizar a populagéo
para o combate ao Aedes aegypti e aos
virus Zika da dengue e da chikungunya.
Pensando nisso o Ministério da Saude
langou o projeto “Criangas contra Zika”
usando a musica para ampliar os
conhecimentos sobre as doencas e formas
de prevencdo. Confira o videoclipe “O
Odioso do Egito” de Zeca Baleiro.
http://goo.gl/dSISBD #ZikaZero
#CombateAedes

PREVENCAO

CHIKV-

20/04/2016

IstoE

Dados preliminares do novo boletim de

EPIDEMIA



http://bit.ly/1QqEFqm
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NEWS12-
16

dengue zika e chikungunya mostram que o
ritmo de transmissdo dessas doencas
comecou a apresentar uma discreta queda

CHIKV-
NEWS13-
16

27/04/2016

Ministério
da
Saude

O projeto “Criangas contra Zika” usa a
musica para ampliar os conhecimentos
sobre as doencas transmitidas pelo Aedes
aegypti. Assista ao videoclipe Cubista de
Xis e André Abujamra e saiba mais sobre os
sintomas da dengue zika e chikungunya.
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS14-
16

27/04/2016

Ministério
da
Saude

O Faxinaco #ZikaZero mobilizou moradores
das periferias de todo o pais a realizarem
acBes para prevenir e eliminar possiveis
focos do mosquito transmissor do virus Zika
da dengue e chikungunya. Confiral
#CombateAedes #TVSaulde

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS15-
16

08/05/2016

Ministério
da
Saude

O Ministério da Saude e a CUFA - Central
Unica das Favelas realizam neste fim de
semana mais um Faxinago #ZikaZero.
Dessa vez o evento acontece em Aracaju
(SE) e Salvador (BA). O objetivo € mobilizar
os moradores das periferias de todo o pais a
fazerem acdes para prevenir e eliminar
possiveis focos do mosquito transmissor do
virus Zika da dengue e da chikungunya.
Confira como foi a acdo nesse sabado.
Todos juntos no #CombateAedes!
bit.ly/1T41JID bit.ly/23x191c

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS16-
16

14/05/2016

Ministério
da
Saude

Nos dias 16 e 17 de abril o Ministério da
Saiude e a CUFA - Central Unica das
Favelas realizaram o #Faxinagco #ZikaZero
no Rio de Janeiro. Ele aconteceu na
Rocinha Madureira e Vila Kennedy e teve a
presenca do rapper MV Bill. O objetivo é
mobilizar os moradores das periferias a
fazerem acdes para prevenir e eliminar
possiveis focos do mosquito transmissor do
virus Zika da dengue e chikungunya.
#CombateAedes

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS17-
16

17/05/2016

Ministério
da
Saude

Nos dias 07 e 08 de maio o Ministério da
Saiude e a CUFA - Central Unica das
Favelas realizaram o #Faxinaco #ZikaZero
em Salvador. A acdo aconteceu nas
comunidades do Toror6 Mussurunga e
Cosme de Faria. O objetivo € mobilizar os
moradores das periferias a fazerem acoes
para prevenir e eliminar possiveis focos do
mosquito transmissor do virus Zika da
dengue e chikungunya. #CombateAedes

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS18-
16

20/05/2016

Ministério
da
Saude

O objetivo do #Faxinaco é mobilizar os
moradores das periferias de todo o pais a
fazerem acdes para prevenir e eliminar
possiveis focos do mosquito transmissor do
virus Zika da dengue e da chikungunya.
Esse fim de semana o evento vai rolar em
Jodo Pessoa e Recife. Participe!!! Confira no
video como foi a acdo em Salvador
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS19-

23/05/2016

Revista
Saude

O virologista Paolo Zanotto coordenador da
Rede Zika diz que é tremendamente dificil

PREVENCAO
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16

erradicar o mosquito Aedes aegypti principal
propagador de zika dengue e da febre
chikungunya. Por outro lado ele traz uma
solugéo que ja foi testada com sucesso no
Brasil. Dé uma olhada no video! Gostou?
Vocé pode ver a conversa completa com o
professor em NOSso site:
http://abr.ai/lsygsUo

CHIKV-
NEWS20-
16

31/05/2016

Ministério
da
Saude

NOs ja temos a dengue a chikungunya e o
Zika virus. Entdo o que nés temos que fazer
é combater o mosquito. Para isso é preciso
a participacdo das pessoas e mobilizacédo
ministro Ricardo Barros. #PrioridadesMS

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS21-
16

28/07/2016

Ministério
da
Saude

Atencado! O descuido no inverno ajuda na
epidemia no proximo verdo! Saiba porque as
acbes de #CombateAedes mesmo durante
0 tempo seco e frio sdo tdo importantes
para diminuir os casos de dengue
chikungunya e Zika. #TVSaude #ZikaZero

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS22-
16

03/09/2016

Ministério
da
Saude

Representantes de governos estaduais do
Distrito Federal e dos municipios além de
outras autoridades se reuniram com o0
ministro da Salude Ricardo Barros para
debater novas estratégias e como
intensificar aquelas ja colocadas em pratica
contra o mosquito transmissor da dengue
zika e chikungunya. Confira!
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS23-
16

24/11/2016

Ministério
da
Saude

#AoVivo O ministro da Saude Ricardo
Barros apresenta o0 resultado do
Levantamento Réapido de indices para Aedes
aegypti (LIRAa) de 2016 e a hova campanha
de conscientizacdo para o combate ao
mosquito transmissor da dengue
chikungunya e Zika. #MosquitoN&o

EPIDEMIA/PR
EVENCAO

CHIKV-
NEWS24-
16

25/11/2016

Ministério
da
Saude

A #dengue pode matar. Criancas jovens
idosos todos sd@o vulneraveis. Por isso é
preciso muito cuidado e atencéo. Veja aqui o
depoimento real dado por dona Rubia. Uma
mae que perdeu sua filha de forma tragica
para essa doenca. E preciso que todos
participem da campanha de combate a
#dengue #Zika e #chikungunya. Proteja a
vida! Elimine os criadouros do mosquito.
#MosquitoN&o. saude.gov.br/combateaedes

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS25-
16

26/11/2016

Ministério
da
Saude

Responséavel pelo aumento dos casos de
#microcefalia em bebés dentro e fora do
Brasil o #Zika é um dos problemas mais
graves de saude publica em todo o planeta.
Veja aqui um depoimento emocionante da
Suzana. A mée que sempre viu a gravidez
como um grande sonho e agora encara 0
nascimento do filho como um grande
desafio. E preciso que todos participem da
campanha de combate a #dengue #Zika e
#chikungunya.Proteja a vida! Elimine os
criadouros do mosquito. #MosquitoNao.
saude.gov.br/combateaedes

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS26-

27/11/2016

Ministério
da

Uma dor continua e insuportavel. Assim a
#chikungunya é definida por suas vitimas

SINTOMA



http://abr.ai/1syqsUo
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16

Saude

que enfrentam esse mal por um longo
periodo de tratamento até a recuperacéo.
Veja aqui o depoimento real dado pelo Luiz.
Um homem que foi obrigado a se afastar do
trabalho por meses e até hoje carrega as
sequelas dessa grave doenca. E preciso que
todos participem da campanha de combate a
#dengue #Zika e #chikungunya.Proteja a
vida! Elimine os criadouros do mosquito.
#MosquitoNao. saude.gov.br/combateaedes

CHIKV-
NEWS27-
16

02/12/2016

Ministério
da
Saude

O ministro Ricardo Barros tem um recado
importante para toda a populacdo. Sexta-
feira é dia de mobilizacdo #MosquitoNao.
Vamos eliminar o mosquito que transmite a
#dengue #Zika e #chikungunya.

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS28-
16

02/12/2016

Ministério
da
Saude

#MosquitoNao O ministro da Saude Ricardo
Barros participou hoje das ac¢des do Dia
Nacional de Combate ao Mosquito em
Curitiba Parani. Ele visitou junto com
agentes de salude uma residéncia na Rua
Suécia conversou com os estudantes na
Escola Estadual Nossa Senhora de Fatima e
entregou 7 veiculos para os Municipios de
Paranagud Medianeira Queda de Iguacgu
Paicandu Marialva Sarandi e Ibipord. A
mobilizagdo nacional acontecera todas as
sextas. O Brasil ndo sera derrotado por um
mosquito. O remédio mais eficiente
disponivel e &gil é combater o mosquito
transmissor da #dengue #Zika e
#chikungunya. combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS29-
16

06/12/2016

Ministério
da
Saude

Na 12 sexta-feira Sem Mosquito 0 ministro
da Saude Ricardo Barros visitou em
Curitiba uma residéncia e a Escola Estadual
Nossa Senhora de Fatima. A Campanha
Nacional de Combate ao mosquito
transmissor da #dengue #Zika e
#chikungunya com a participacdo das
Forcas Armadas para orientar a populacéo e
divulgar as medidas de prevencao.
#MosquitoNdo combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS30-
16

08/12/2016

Ministério
da
Saude

Proteja a vida! Elimine todos os focos do
mosquito transmissor da #dengue #Zika e
#chikungunya. Um simples mosquito pode
marcar uma vida. Um simples gesto pode
salvar. #MosquitoN&o
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS31-
16

10/12/2016

Estadao

7

Potencial para epidemia € maior e mais
grave do que se viu com dengue e zika.
#estadéo

EPIDEMIA

CHIKV-
NEWS32-
16

14/12/2016

Ministério
da
Saude

O Brasil ganhou uma nova fabrica de
medicamentos biologicos e diagnésticos. O
ministro Ricardo Barros inaugurou o Centro
Henrique Penna na Fiocruz que tera
capacidade para produzir 20 milhdes de
testes para #dengue #Zika e #chikungunya.
Na fabrica também serdo produzidos
medicamentos que aumentam a imunidade
de portadores de insuficiéncia renal cronica;
em pacientes com aids e em pacientes com

TRATAMENT
O




248

cancer em quimioterapia. S&o tratamentos
com elevado preco no mercado internacional
e que agora serao produzidos no pais em
um laboratério publico. #TVSaude
#MosquitoNao

CHIKV-
NEWS33-
16

16/12/2016

Ministério
da
Saude

Virar as garrafas de cabeca pra baixo
tampar bem as latas de lixo limpar calhas e
acabar com a agua parada. Seja em sua
empresa em sua escola em sua casa e
onde vocé puder. E a sexta sem #mosquito.
Participe e elimine os criadouros do
mosquito transmissor da #dengue #Zika e
#chikungunya. #MosquitoN&o
http://combateaedes.saude.gov.br/

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS34-
16

30/12/2016

Ministério
da
Saude

O agente de Saude Thiago deu dicas para a
Dona Aurea eliminar os possiveis criadouros
do mosquito que transmite a #dengue
#chikungunya e #Zika. Na visita ele também
levou a Elisa que contou a histéria dela e
falou da importancia da prevencao. Proteja a
vida! #MosquitoN&o
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

CHIKV-
NEWSO01-
17

03/01/2017

Revista
Saude

No verdo € preciso redobrar os cuidados
para eliminar os focos do Aedes aegypti
mosquito transmissor de dengue zika e
chikungunya. Mas a gripe também merece
atencdo porque pode ser mais séria do que
a gente imagina: http://abr.ai/2hTZyC2

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS02-
17

08/01/2017

Ministério
da
Saude

Interrompa o ciclo de vida do mosquito que
transmite a dengue Zika e chikungunya. Ele
se transforma de larva em mosquito em
apenas 7 dias. Por isso € importante o
cuidado constante para evitar que algum
lugar da sua casa se transforme em um
criadouro. #MosquitoN&ao

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS03-
17

13/01/2017

Ministério
da
Saude

Sexta-feira € dia de passar o rodo a
vassoura o esfregdo e fazer aquela faxina
na sua empresa ha sua escola na sua casa
e onde vocé puder. E a sexta sem
#mosquito. Participe e elimine os criadouros
do mosquito transmissor da #dengue #Zika
e #chikungunya. #MosquitoN&o
www.combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS04-
17

27/01/2017

Ministério
da
Saude

Interrompa o ciclo de vida do mosquito que
transmite a dengue Zika e chikungunya. Ele
se transforma de larva em mosquito em
apenas 7 dias. Por isso € importante o
cuidado constante para evitar que algum
lugar da sua casa se transforme em um
criadouro. #MosquitoN&o

PREVENCAO

CHIKV-
NEWSO05-
17

27/01/2017

Ministério
da
Saude

Sexta é dia de pegar as latinhas e latdes de
lixo tampar e deixar muito bem fechadas.
Faca aquela faxina em sua empresa escola
em sua casa e onde vocé puder. E a sexta
sem mosquito. Elimine os criadouros do
transmissor da dengue Zika e chikungunya.
www.combateaedes.saude.gov.br
#MosquitoNdo

PREVENCAO

CHIKV-
NEWSO06-

20/02/2017

Ministério
da

Responsavel pela grande incidéncia de
casos de microcefalia em bebés no Brasil e

PREVENCAO
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17

Saude

no mundo o virus Zika é um dos problemas
mais graves de saulde publica da atualidade.
E preciso que todos participem da
campanha de combate a #dengue #Zika e
#chikungunya. Proteja a vida! Elimine os
criadouros do mosquito. #MosquitoN&o
www.combateaedes.saude.gov.br

CHIKV-
NEWSO07-
17

31/03/2017

Ministério
da
Saude

#SextaSemMosquito O sintoma mais
aparente da chikungunya sdo as dores
intensas nos musculos e nas articulacées.
Vocé sabe reconhecer todos o0s sinais?
Fique atento! #MosquitoN&do
saude.gov.br/combateaedes

SINTOMA

CHIKV-
NEWS08-
17

09/06/2017

Ministério
da
Saude

#SextaSemMosquito A Educacéo em Saude
é importantissima ainda mais se tratando da
luta contra o mosquito Aedes aegypti
transmissor de doencas graves como a
dengue a Zka e a chikungunya. A
#TVSalde conversou com criangcas de 6 a
12 anos para testar o conhecimento delas a
respeito do mosquito. #MosquitoNdo

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS09-
17

21/10/2017

Ministério
da
Saude

Ministro da Salde Ricardo Barros convoca
toda a populacao brasileira para o combate
ao mosquito Aedes aegypti. Este ano o
numero de casos das doencas causadas
pelo mosquito Aedes aegypti registraram
uma expressiva queda. Na comparagdo com
2016 os casos de dengue cairam 84%;
casos de chikungunya cairam 32%; e casos
de zika cairam 92%. “Vamos manter esse
ritmo e proteger o Brasil dessas doencas
em especial nossas criancas” alerta Barros.

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS10-
17

19/12/2017

Ministério
da
Saude

Por causa das dores intensas causadas pela
chikungunya o Luciano deixou de fazer
atividades que ele amava: dar aula estudar
pedalar... Tudo isso por causa de um
mosquito que nés podemos combater. Faca
sua parte e converse com 0 seu vizinho
sobre as formas de combate. Acesse
saude.gov.br/combateaedes e veja o video
completo.

SINTOMA

CHIKV-
NEWS11-
17

27/12/2017

Revista
Saude

Entre tanta preocupacdo com dengue e zika
o chikungunya (quase) ndo chamou atencao
do povo Mas deveriamos saber mais sobre
essa doenca também transmitida pela
picada do mosquito Aedes aegypti. Afinal
uma de suas principais consequéncias é
uma forte dor nas articulages. Saiba todos
os detalhes com a infectologista Melissa
Barreto Falcao da SBI - Sociedade
Brasileira de Infectologia em mais uma
edicdo do SAUDE em 90 Segundos .

PREVENCAO

CHIKV-
NEWS12-
17

28/12/2017

Ministério
da
Saude

Os sites de busca na Internet sdo usados
pelas pessoas que procuram conhecer sobre
algum assunto. E quando se trata do
mosquito Aedes aegypti uma das duavidas
mais comuns €é: “quais doengas ele
transmite? Se o mosquito pica somente de
dia; qual a melhor forma de prevencao; e até
se ele transmite o virus HIV. Para responder

PREVENCAO
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a estas dlvidas o Blog da Saude conversou
com coordenador do Programa Nacional de
Controle da Malaria Dengue Zika e
Chikungunya do Ministério da Salde o
entomologista Divino Valério Martins. Confira
0 video especial produzido pela #TVSaude
http://www.blog.saude.gov.br/b35942



http://www.blog.saude.gov.br/b35942

codigo
ZIKV-

NEWSO01-
16

DATA

03/01/201
6

251

ANEXO C — NOTICIAS PUBLICADAS SOBRE ZIKA

MIDIAS

Revista Saude

TITULO
#5sintomas #Zika #revistaSAUDE

CATEGORIA

SINTOMAS

ZIKV-
NEWS02-
16

06/01/201
6

Revista Saude

Sobe o ndmero de casos suspeitos de
microcefalia ligados ao virus Zika Em
um informe desta terca-feira (06/01) o
Ministério da Salde afirma que foram
registrados 3 174 episédios de
microcefalia — uma malformagéo fetal
que prejudica o desenvolvimento do
bebé —possivelmente associados ao
virus Zika. No dltimo levantamento
divulgado esse numero era de 2 975
casos suspeitos. Quer conhecer mais
sobre o assunto? Na edi¢cdo de janeiro
da revista SAUDE que estard nas
bancas na semana que vem
preparamos um material especial com
véarias respostas sobre essa infeccdo e
suas repercussdes na saude. Fique de
olho! #Zika #revistaSAUDE

EPIDEMIA /
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS03-
16

06/01/201
6

Ministério da
Saude

O aumento do numero de laboratorios
capacitados amplia a capacidade e da
maior agilidade na deteccdo do virus
Zika. Nos dois proximos meses a
tecnologia sera transferida para mais
11 laboratérios somando 27 unidades.
http://goo.gl/ICIrrtM

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS04-
16

07/01/201
6

Revista Saude

Médicos respondem duvidas sobre zika
dengue e chikungunya em evento
online Promovido pelas marcas SBP
e Repelex o webinar (seminéario
online) acontecerd amanha e contara
com a presenca do infectologista Jean
Gorinchteyn do Instituto Emilio Ribas
e da dermatologista Adriana Salgado
membro da Sociedade Brasileira de
Dermatologia. Qualquer pessoa pode
participar. Confira os detalhes abaixo.
Data: sexta-feira 8 de janeiro. Hora: a
partir das 15 horas (horario de
Brasilia). Acesso pelo link:
http://itv.netpoint.com.br/juntoscontraoa
edes

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWSO05-
16

15/01/201
6

IstoE

Pesquisa aponta que o Zika virus pode
estar relacionado a outros problemas
que atingem bebés como a
artrogripose. Entenda

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS06-
16

17/01/201
6

Revista Saude

Ministério da Saude divulga diretrizes
sobre microcefalia Com o objetivo de
ajudar os profissionais a lidar melhor
com casos de microcefalia o Governo
Federal lancou um  documento
chamado “Diretrizes de Estimulagao

TRATAMENTO
E
COMPLICACO
ES CLINICAS
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Precoce: Criancas de 0 a 3 anos com
atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor decorrente de
microcefalia”. A ag¢do faz parte do
Plano Nacional de Enfrentamento a
Microcefalia  que teve um slbito
aumento no numero de casos por
causa do zika virus transmitido pelo
mosquito Aedes aegypti. O foco é fazer
com que a crianca responda o melhor
possivel aos estimulos do tratamento
nos quesitos auditivo visual motor
cognitivo e de linguagem. Detalhe: a
diretriz destaca a importancia da
participagcdo familiar e das brincadeiras
no desenvolvimento desses meninos e
meninas. Confira o documento
completo: http://bit.ly/1Zp578H

ZIKV-
NEWSO07-
16

19/01/201
6

Ministério da
Saude

Maranhdo lanca plano estadual de
combate ao Aedes aegypti. O objetivo
é fortalecer a rede de assisténcia a
saude para o enfrentamento da dengue
chikungunya e Zika. Confira!
#TVSalde #CombateAedes

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS08-
16

24/01/201
6

Ministério da
Saude

Nosso agente de salde ensina como
eliminar os focos do mosquito para
vocé proteger a sua familia da dengue
Zika e chikungunya. #CombateAedes
#CombataDengue

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS09-
16

25/01/201
6

Revista Saude

Por dentro do zika virus Vocé sabia
que o primeiro caso identificado em
seres humanos foi em 1952 em
Uganda na Africa? Na época o0s
visitantes da regido s6 pegavam o
virus esporadicamente. Mas ai ele
conseguiu estabelecer uma cadeia de
transmissdo envolvendo mosquitos e
seres humanos o0 que permitiu que se
expandisse para outras areas. Na
#SaudeDeJaneiro vocé encontra um
dossié sobre esse virus que vem
tirando o sono dos brasileiros. Garanta
sua revista nas bancas ou nos tablets e
figue por dentro do que dizem os
experts.

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS10-
16

26/01/201
6

Revista Veja

O ministro da Saude por um fio #TVeja
Crise na saude publica e dificuldade
para conter o avanco da dengue e do
zika devem derrubar Marcelo Castro.
Em S&o Paulo comeca mais uma
edicdo da Campus Party. Acompanhe
0 Giro VEJA.

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS11-
16

26/01/201
6

Ministério da
Saude

Linha do Tempo - Virus Zika e

Microcefalia

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS12-

26/01/201
6

Revista Saude

Uma nova arma contra o zika virus?
Pesquisadores da Universidade

TRATAMENTO
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16

Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) e do
Instituto Vital Brazil (IVB) pretendem
produzir uma substancia capaz de
reduzir a carga viral de pessoas
infectadas com o zika virus. E qual o
beneficio disso? No caso das gravidas
a medida ajudaria a evitar que a
doenca seja transmitida para o feto e
cause microcefalia. A ideia dos experts
é recombinar as proteinas do préprio
virus para fabricar um antigeno -
molécula que quando introduzida no
organismo induz a formacédo de
anticorpos que atacariam o zika. Mas
vale lembrar que o estudo ainda esta
em fase preliminar. Segundo a equipe
responsadvel todo o processo de
pesquisa e produ¢do de um composto
desse tipo costuma durar mais ou
menos trés anos. No entanto a UFRJ
e o IVB montaram uma forca-tarefa
para tentar abreviar esse tempo.
Vamos torcer para que tudo dé certo!

ZIKV-
NEWS13-
16

27/01/201
6

Ministério da
Saude

Ta na hora de aprender quais sédo os
primeiros sintomas da dengue Zika e
chikungunya e lembrar que a melhor
forma de prevencdo é ndo deixar o
mosquito nascer.
http://combateaedes.saude.gov.br/

#CombateAedes #CombataDengue

SINTOMAS E
PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14-
16

28/01/201
6

Revista Veja

O pesadelo do zika virus #TVeja
Organizacdo Mundial da Saude afirma
que o zika pode atingir até 4 milhdes
de pessoas nas Américas. O rombo
recorde das contas do governo atinge
R$ 115 bilhdes. Acompanhe o Giro
VEJA.

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS15-
16

29/01/201
6

Ministério da
Saude

O novo boletim epidemioldgico sobre
0s casos de microcefalia aponta que
270 casos ja foram confirmados sendo
que 6 tém relacdo ao virus Zika. Outros
462 casos notificados ja foram
descartados. Saiba mais no video da
#TVSaude. #CombateAedes

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS16-
16

29/01/201
6

Ministério da
Saude

No #DiadaFaxina do Ministério da
Sadude o0 ministro Marcelo Castro
informou sobre a agenda permanente
de combate ao mosquito Aedes aegypti
e convidou os trabalhadores para
participarem da mobilizaco. 0]
Governo esta fazendo a sua parte.
Nunca houve uma mobilizacdo tao
intensa quanto a que esta acontecendo
agora. Essa batalha ndés vamos
ganhar. Porque um mosquito ndo €
mais forte que um pais inteiro
destacou. Em seguida o secretéario-
executivo Agenor Alvares com a ajuda
de trabalhadores do ministério realizou
a vistoria das dependéncias. #ZikaZero

PREVENCAO
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#CombateAedes #TVSalde

ZIKV-
NEWS17-
16

29/01/201
6

Ministério da
Saude

O objetivo da caravana de combate ao
Aedes aegypti é fortalecer as acgoes de
assisténcia a saude e conscientizar a
populacdo sobre as medidas de
prevencdo para eliminar focos do
mosquito transmissor da dengue
chikungunya e Zika. Saiba mais!
#TVSalde #CombateAedes
#CombataDengue

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS18-
16

30/01/201
6

Ministério da
Saude

O Governo Federal fez um
#DiadeFaxina de combate ao Aedes
aegypti nesta sexta-feira (29). A acgéo
aconteceu em todos os prédios
publicos do Governo Federal e faz
parte do Plano Nacional de
Enfrentamento a Microcefalia. O
objetivo é manter os ambientes de
trabalho livres do mosquito.
http://goo.gl/1gvI9F  #CombateAedes
#ZikaZero #TVSaude

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS19-
16

01/02/201
6

Revista Veja

Zika: emergéncia mundial #TVeja
Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
emite alerta por causa surto do zika.
Ex-diretor da Petrobras Jorge Zelada
€ condenado a 12 anos de prisdo na
Lava Jato. Acompanhe o Giro Veja -
http://abr.ai/1VDwWOF6

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS20-
16

01/02/201
6

IstoE

A Organizagdo Mundial de Saude
declarou hoje estado de emergéncia
mundial devido ao aumento de casos
do Zika virus e de sua possivel relagéo
com a microcefalia. Entenda como a
doenca se desenvolve no mundo

EPIDEMIA /
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS21-
16

03/02/201
6

Ministério da
Saude

O servico ja esta disponivel e oferece
suporte para esclarecimento de
diavidas sobre identificacado de focos do
mosquito  transmissor da dengue
chikungunya e zika. http://goo.gl/1631gO
#CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS22-
16

03/02/201
6

Ministério da
Saude

Com acdes simples Natal (RN) se
tornou um exemplo no combate ao
mosquito Aedes aegypti. Assistal
#TVSalude #CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS23-
16

04/02/201
6

Ministério da
Saude

Até o dia 30 de janeiro foram
notificados 3.670 casos suspeitos de
microcefalia. Além dessas suspeitas
estdo sendo acompanhadas também
outras alterac6es do sistema nervoso
central desses recém-nascidos
inclusive a possivel relacdo com o
virus Zika e outras infeccbes
congénitas. http://goo.gl/IZdjbx
#CombateAedes #TVSaude

EPIDEMIA /_
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS24-
16

04/02/201
6

Revista Epoca

Virus zika: criancas podem
desenvolver microcefalia apés o
nascimento? No video o infectologista
Celso Granato esclarece a duvida: néo.

COMPLICACO
ES CLINICAS
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http://glo.bo/23LMnFqg

ZIKV-
NEWS25-
16

05/02/201
6

Revista Epoca

EPOCA desta semana nas bancas a
partir de amanhad sexta-feira. Trecho
da reportagem de capa - Zika e
microcefalia: Como gestantes e maes
lidam com a epidemia que assusta o
mundo http://glo.bo/23M7abU

EPIDEMIA /_
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS26-
16

05/02/201
6

Revista Veja

#TVeja Giro Veja: O mundo em alerta
contra 0 zika Fiocruz alerta para o
risco de transmissdo do virus por meio
da saliva e urina. OMS defende
liberagdo do aborto para conter
aumento de casos de bebés com ma-
formacdo. Acompanhe o Giro VEJA .

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS27-
16

06/02/201
6

Revista Saude

O ataque do virus é considerado leve
na maioria das vezes. Tao brando que
80% dos infectados ndo apresentam
sintomas. Ja o grupo dos 20% tem um
quadro parecido com o da dengue:
febre  dores no corpo  manchas
vermelhas e até diarreia e vomito. O
mal-estar dura entre trés e sete dias. A
doenca costuma ser autolimitada ou
seja dura um periodo determinado e é
eliminada pelo proprio organismo sem
grandes repercussdes. Mesmo assim
pode cobrar uma visita ao hospital.
Ainda tem davidas sobre o Zika?
Respondemos as principais questfes
no nosso site: http://abr.ai/20crGhx
#revistaSAUDE #ZikaVirus #ZeroZika

SINTOMAS

ZIKV-
NEWS28-
16

08/02/201
6

Revista Saude

Por causa da familiaridade entre esses
virus (e o chicungunya também) as
manifestagbes confundem. Um sinal
mais comum do novo inimigo é a
vermelhiddo nos olhos. S6 que apenas
um exame € capaz de cravar a
distingdo. Siga SAUDE em todos o0s
seus canais para ficar por dentro das
novidades sobre essa infeccao.
http://abr.ai/20crGhx  #revistaSAUDE
#ZikaVirus #ZeroZika

SINTOMAS

ZIKV-
NEWS29-
16

08/02/201
6

Revista Veja

EUA em alerta contra o zika #TVeja O
presidente Barack Obama vai pedir ao
Congresso 1 8 bilhdo de délares para
tentar combater o virus. Acompanhe o
Giro VEJA - http://abr.ai/1RjjKES8

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS30-
16

10/02/201
6

Revista Saude

Primeiro os médicos precisam eliminar
outras suspeitas. Depois 0 protocolo
pede que o individuo passe por um
teste sanguineo apto a acusar o virus.
A questdo é que essa técnica é cara e
por ora s6 destinada a casos mais
graves. Para ampliar o acesso ao tira-
teima  pesquisadores brasileiros ja
estdo trabalhando em cima de um
exame que usa um método mais
barato que flagra anticorpos criados
pelo organismo em resposta ao zika.
Em paralelo ha um teste prestes a ser

TRATAMNETO
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disponibilizado que detecta ao mesmo
tempo dengue chicungunya e o zika.
Dé uma olhada: http://abr.ai/20crGhx
#revistaSAUDE #ZikaVirus #ZeroZika

ZIKV-
NEWS31-
16

10/02/201
6

Revista Veja

Zika chega a China #TVeja Paciente
viajou a Venezuela e esta de
guarentena em  hospital chinés.
Subsidios com o BNDES véao custar R$
323 bilhées de reais aos cofres da
Unido até 2060. Acompanhe o Giro
Veja - http://abr.ai/1Qrfp3r

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS32-
16

11/02/201
6

IstoE

Analises na Eslovénia e EUA mostram
virus no cérebro de bebés que
morreram; no Brasil em 12 criangas foi
detectado zika no liquor

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS33-
16

11/02/201
6

Revista Salde

O Aedes aegypti € o principal vetor
mesmo. Mas ndo da pra dizer que é o
Unico. Até agora foi comprovado um
caso de transmissdo por via sexual e
outro por transfusdo de sangue. Ha
indicios também de que o virus seria
carregado pelo leite materno. Tudo
leva a crer porém que sao situacdes
atipicas. O pernilongo é o maior foco
de preocupacado. Veja no nosso site a
resposta para varias outras questdes
sobre o tema: http://abr.ai/20crGhx
#revistaSAUDE #ZikaVirus #ZeroZika

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS34-
16

12/02/201
6

Ministério da
Saude

Sabia que a sua geladeira pode ser um
criadouro do mosquito Aedes aegypti?
A agente de Vvigilancia ambiental
ensina como evitar o0 acumulo de 4gua
na geladeira. Aproveite o mutirdo
nacional neste sabado para fazer a
limpeza na sua casa e ha sua
vizinhanca! #CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS35-
16

12/02/201
6

Revista Veja

Radar #TVeja: Surto de microcefalia
politica? Ministro cogitar deixar o
cargo para votar em eleicéo interna da
bancada é escéarnio diante do zika.
Acompanhe - http://abr.ai/1XnrewM

EPIDEMIA /-
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS36-
16

12/02/201
6

Revista Epoca

O obstetra Corintio Mariani Neto tira
dividas sobre gravidez e zika virus.
Ele é diretor técnico do Hospital
Maternidade Leonor Mendes Barros
em S&o Paulo diretor financeiro da
Febrasgo a Federacdo Brasileira das
Associacbes de  Ginecologia e
Obstetricia e professor da Unicid.
Saiba mais sobre o zika virus em
nosso site: http://glo.bo/21wjCeW

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS37-
16

12/02/201
6

Ministério da
Saude

Os casos de dengue chikungunya e
zika sdo uma emergéncia que exige a
atencdo e a participacdo de todos.
Cobre das autoridades a limpeza dos
locais publicos e faca sua parte
eliminando  possiveis focos de
proliferacdo do Aedes aegypti em sua
casa e na vizinhanca. Saiba mais em

PREVENCAO
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www.combateaedes.saude.gov.br |
Portal Brasil | #CombateAedes |
#ZikaZero | #CombataDengue

ZIKV-
NEWS38-
16

12/02/201
6

Ministério da
Saude

Proteja sua familia e seu animal de
estimacdo. Aprenda com a agente de
vigilancia ambiental como limpar a
vasilha de comida e evitar que ela se
torne um criadouro do mosquito.
#CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS39-
16

13/02/201
6

Ministério da
Saude

Ministro da Saude Marcelo Castro
participou do Dia Nacional de
Mobilizacao #ZikaZero que aconteceu
simultaneamente nos 27 estados do
pais com a participacdo de todos os
orgaos do Governo Federal. Confira a
agenda do ministro:  Abertura dos
trabalhos com tropa do Exército em
Salvador Data: 13 de fevereiro
(sadbado) Horario:6h30 Local: 19°
Batalhdo de Cacadores — Rua Silveira
Martins s/n°® Bairro Cabula — Salvador
(BA) Coletiva de imprensa e visita a
residéncias Data: 13 de fevereiro
(sdbado) Horario:8h00 Local:
Fundacdo Casa de Jorge Amado
Pelourinho - Salvador (BA)
Mobilizacdo no Mercado Modelo Data:
13 de fevereiro (sdbado) Horéario:9h20
Local: Praga Visconde de Cayru s/n° -
Cidade Baixa Mobilizagdo no Terminal
Rodoviario de Salvador Data: 13 de
fevereiro  (sabado)  Horério:10h00
Local: Av. Antdnio Carlos Magalhaes
4362 - Pituba Mobilizacdo no
Aeroporto Internacional de Salvador
Dep. Luis Eduardo Magalhdes Data: 13
de fevereiro (sabado) Horario:10h40
Local: Praga Gago Coutinho s/n°. S&o
Cristévéo

PREVENCAO

ZIKV-
NEW S40-
16

13/02/201
6

Ministério da
Saude

O secretario substituto de Gestédo
Estratégica e Participativa do Ministério
da Saude André Bonifacio participa
da mobilizacdo contra o aedes em
Alagoinhas Bahia. Além do Exército a
acdo envolve a participagcdo de
agentes de combate a endemias
secretarias municipais e conselho de
saude. #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS41-
16

13/02/201
6

Ministério da
Saude

NOTA DE ESCLARECIMENTO
SOBRE LARVICIDAS #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS42-
16

14/02/201
6

Ministério da
Saude

Atencéo!! Tudo que acumule agua é
foco de mosquito — #CombateAedes
#ZikaZero #CombataDengue

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS43-
16

17/02/201
6

Ministério da
Saude

O Ministério da Saude e os estados
investigam 3.935 casos suspeitos de
microcefalia em todo o pais. O novo
boletim divulgado nesta quarta-feira
(17) aponta também que 508 casos ja

EPIDEMIA /-
COMPLICACO
ES CLINICAS
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tiveram confirmacdo de microcefalia
e/ou outras alteracdes do sistema
nervoso central sugestivos de infeccao
congénita.  #ZikaZero  #TVSaude
#CombateAedes #TVSaude

ZIKV-
NEWS44-
16

17/02/201
6

Ministério da
Saude

Carolina Vicentin méae do Miguel esta
na reta final da gravidez de mais um
menino e conta que neste momento
todo cuidado é pouco para se proteger
do zika virus. Assista ao primeiro
epis6dio da websérie “Que Zika”.
Palacio do Planalto | #ZikaZero |
#CombateAedes

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS45-
16

18/02/201
6

Ministério da
Saude

Gosta de ter flores e plantas em casa?
A agente de vigilancia Herica Marques
te ensina como evitar que elas se
transformarem em criadouros do
Aedes. #ZikaZero #CombateAedes
#CombataDengue #TVSaude

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS46-
16

19/02/201
6

Ministério da
Saude

O ministro da Saude Marcelo Castro
participard da mobilizacdo envolvendo
a rede escolar no combate e
prevencdo ao mosquito Aedes aegypti
hoje em Brasilia. A acéo faz parte da
Mobilizacdo Nacional da Educacao
Zika Zero que acontecera em todo o
pais. Logo apés encontro com oS
estudantes ele visitar4 o Instituto de
Ciéncias Biologicas da Universidade
de Brasilia (UnB) para conhecer o
laboratério de microscopia eletrénica e
virologia. A iniciativa integra 0
permanente esforco do Governo
Federal em parceria com os estados e
municipios no enfrentamento do vetor
e na conscientizagdo da populacéo.
#ZikaZero #MS http://goo.gl/QiCkW5

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS47-
16

19/02/201
6

Revista Veja

OMS elabora plano global de combate
ao zika #TVeja A diretora-geral da
Organizagdo Mundial da Saude fara
visita ao Brasil nha semana que vem
para lancar plano de combate ao
mosquito. Desemprego bate recorde e
atinge 9 milhGes de brasileiro.
Acompanhe o Giro VEJA -
http://abr.ai/1XBloXD

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS48-
16

19/02/201
6

Ministério da
Saude

O ministro da Saude Marcelo Castro
participou da mobilizacdo nacional
contra o Aedes aegypti que aconteceu
nesta sexta-feira em toda a rede
escolar incluindo a educagéo infantil e
ensinos fundamental médio e superior.
O ministro visitou o Colégio Ciman e o
Instituto de Ciéncias Biolégicas da
Universidade de Brasilia. Saiba mais:
http://goo.gl/iIHNEYI #ZikaZero #MS

PREVENCAO

ZIKV-
NEW S49-
16

19/02/201
6

Revista Saude

Hoje é Dia Nacional da Mobilizacédo da
Educacao - ZikaZero Toda a
comunidade escolar esta se
mobilizando em acoes de

PREVENCAO
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conscientizacao para eliminar de vez o
mosquito Aedes aegypti. De acordo
com dados do Ministério da Saude
cerca de 60 milhdes de pessoas estdo
em sala de aula — e por isso a escola
precisa ser protagonista na luta contra
zika dengue e chikungunya. Ao longo
do dia diversas autoridades federais
como o Ministro da Saude Marcelo
Castro visitaram colégios para
acompanhar junto com os alunos
palestras sobre a importancia de
combater o mosquito. No nosso site
conhega os esfor¢os que estdo sendo
feitos para desenvolver uma vacina
contra o] zika:
http://mdemulher.abril.com.br/saude/sa
ude-e-vital/luma-vacina-contra-o-zika-
vem-ai Veja mais informag6es sobre a
campanha nos links a seguir:
http://bit.ly/IRTkVkp
http://bit.ly/1QgEFgm

Se vocé tem bromélias em casa vocé
precisa saber que ela pode se tornar
um criadouro do mosquito. Assista ao

NEZ\II\Ig/SO 20/02/201 Ministério da vidgo com a agente de vigiléncia PREVENCAO
16 6 Saude Herica l_\/larques e saiba como cuidar
do seu jardim e se prevenir do Aedes!
#ZikaZero #CombateAedes
#CombataDengue #TVSaude
Tire davidas sobre o mosquito SINTOMAS
ZIKV- transmissor do zika virus. Dica: use | PREVENCAO
23/02/201 fone durante o bate-papo! TRATAMENTO
NEWS51- Jornal Extra
16 6 EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS
Para evitar a proliferacdo do mosquito
Aedes aegypti na sua casa € preciso
ZIKV- L ficar atento aos ralos dos banheiros.
NEWS52- 23/02/201 Mmgstgno da Assista ao video e aprenda com a | PREVENCAO
aude .
16 agente Herica Marques a proteger a
sua casal #CombateAedes #ZikaZero
#CombataDengue #TVSaude
ZIKV- LeiJa Adesse médica e especialista em 5
NEWS53- 24/02/201 Oglobo saude da mL_JIher qomenta_ sobre | COMPLICACO
16 6 aborto e zika. Leia mais em | ES CLINICAS
http://glo.bo/1KJITKQT #JornalOGlobo
O Ministro da Saude participou de um
encontro entre 24 embaixadores da
Unido Europeia para esclarecer
ZIKV- o dﬂvidas sobre a epidemia~ de Zika_l no 3
NEWS54- 24/02/201 M|n|stgrlo da BraS|I._ @) embz.i|xad(.)r“\]oa(3 Cravinho | PREVENCAO /
16 6 Saude anunciou a disponibilizacdo de 10 | TRATAMENTO
milhées de euros para financiar
pesquisas no combate ao virus Zika.
Assistal #CombateAedes #TVSaude
#ZikaZero
ZIKV- | 551021201 | Ministério da | D8Sde © dia 18 de fevereiro de 2016 a | o5 nepya
NEW S55- 6 Satde notificacdo de casos suspeitos de virus PREVENCAO
16 Zika é obrigatéria para todo Brasil. A
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medida foi tomada pelo Ministério da
Salde em parceria com estados e
municipios. Além disso cooperagao
bilateral entre Brasil e Estados Unidos
intensificara o desenvolvimento de
pesquisas para diagnostico controle
vacina e tratamento contra o virus Zika.

Confira!l #CombateAedes #ZikaZero
#TVSalde
ZIKV- Zika virus foi ligado a casos de ~
NEWS56- 26/02/201 Terra microcefalia e outros casos de ma COMPLICAGO
6 ~ ES CLINICAS
16 formacao.
Estamos no Instituto Emilio Ribas para SINTOMAS
ZIKV- 281021201 falar sobre zika virus. Envie suas TPRFZIE_I_\I/AI?\L\IEQI\,‘E_}%
- perguntas
NEV¥6857— 6 IstoE EPIDEMIA _
COMPLICACO
ES CLINICAS
Além do Brasil a epidemia de zika
ZIKV- 01/03/201 acontece em outros trés continentes
NEWS58- 6 R7 Asia Africa e Oceania #PortalR7 #R7 EPIDEMIA
16  Leia as principais noticias do dia no
r7.com
O neuropediatra Fernando Kok fala SINTOMAS
ZIKV- ;obre_ zike_l virus e desenvolvimento PREVENCAO
NEWS59- 02/03/201 Revista Epoca |r1fant|I Leia tambem:_ O que é zika | TRATAMENTO
16 6 virus: http://glo.bo/21wjCeW EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS
Estudantes de todo o pais e mais de
ZIKV- L 180 mil instituicdes de ensino se unem
NEW S60- 03/02/201 Mmgs;ggg da para combater o Aedes aegypti. | PREVENCAO
16 Confiral #TVSaude #CombateAedes
#ZikaZero
Zika produzirh em um ano e meio 0
ZIKV- que o HIV produzi_u de mée_ para filho
NEWS61- 03/03/201 Oglobo em 15_ anos . Confl_ra as expllc_agoes do EPIDEMIA
16 6 e§peC|aI|sta da Fiocruz. Veja outros
videos em glo.bo/1ZcS2kH
#JornalOGlobo
O ministro da Salde Marcelo Castro
assinou contrato com o Instituto
ZIKV- L Butantan para financiamento da x
NEWS62- 03/02/201 Mmésaiggg da tefc_eira e Uultima fgse da pesquisa 'I?SE'\I'/AE\QEQ'?O/
16 clinica para a vacina da dengue.
Confiral #TVSalde #CombateAedes
#ZikaZero
Cada um de nés tem responsabilidade
pela vida dos outros . Esse € o recado
do virologista Paolo Zanotto
ZIKV- coordenador da Rede Zika  para
NEWS63- 03/03/201 Revista Salde contermos as doengas propagadas PREVENCAO
16 6 pe!o. mosqg|t~o Aedes ' aegypti. Na
préxima edicdo da revista esse e
outros pesquisadores discutirdo 0s
grandes dilemas do zika virus e sua
relacdo com a microcefalia.
ZIKV- 04/03/201 Vacina contra zika s6 em 4 ou 5 anos ;
NEWS64- 6 Oglobo diz especialista da Fiocruz. Veja outros | PREVENCAO
16 videos em glo.bo/1ZcS2kH
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#JornalOGlobo

O surto de microcefalia fez o interesse

ZIKV- 04/03/201 da populacéo pelo virus zika crescer EPIDEMIA /-
NEW S65- 6 Revista Saude | demais. E o Google mostrou isso de | COMPLICACO
16 maneira muito interessante em um | ES CLINICAS
mapa-mundi animado.
A Diretora-Geral da OMS Margaret
Chan foi a Recife conhecer as acdes
ZIKV- . desenvolvidas pelo Instituto Materno
NEwsee- | 02/03/201 | Ministério da | e i “de  Pernambuco (IMIP) no | TRATAMENTO
6 Saude ) ;
16 tratamento dos casos de microcefalia.
Assista!l #TVSaude #CombateAedes
#ZikaZero
A diretora-geral da Organizagdo
Mundial de Saude Margareth Chan
ZIKV- S disse que as evidéncias coletadas pelo ~
NEWS67- 07/02/201 Mméiggg CE Brasil apontam o virus Zika como CECS)'\Q:FI’_II‘,I\lCI:éEg
16 causa da microcefalia e elogiou a
atuacao do governo. Confira!
#TVSalde #CombateAedes #ZikaZero
#ParceiroNoCombateAoAedes
#CombateAedes #ZikaZero | Vila
ZIKV- o Sésamo Rayii e Elm_o estﬁo prontos
NEWS68- 07/03/201 Mmlstgrlo da para a missao do dlla. evnar que o PREVENCAO
16 6 Saude mosquito que trgnsmlte o Zika virus
nasca. Eles ensinam o que devemos
fazer para prevenir a proliferagdo do
Aedes aegypti. (y)
Zika: Usar roupas claras ajuda a SINTOMAS
ZIKV- af,as_tar 0 mosquito? Tire esta e outras PREVENCAO
NEWS69- 07/03/201 Oglobo davidas em http://glo.bo/20A2a0f . Veja | TRATAMENTO
16 6 outros videos em glo.bo/1ZcS2kH EPIDEMIA
#JornalOGlobo COMPLICACO
ES CLINICAS
Zika: Ingerir vitamina B e inhame ajuda SINTOMAS
ZIKV- a afastar o mosgu_ito? Tire esta e | PREVENCAO
NEWS70- 08/03/201 Oglobo outras duvidas . em | TRATAMENTO
16 6 http://glo.bo/20A2a0f Veja outros EPIDEMIA
videos em glo.bo/1ZcS2kH | COMPLICACO
#JornalOGlobo ES CLINICAS
Zika: Vela de citronela funciona? Tire SINTOMAS
ZIKV- esta e outras dl]vid_as em | PREVENCAO
NEWS71- 09/03/201 Oglobo hftp://glo.bo/lTbRcon . Veja outros | TRATAMENTO
16 6 videos em glo.bo/1ZcS2kH EPIDEMIA
#JornalOGlobo COMPLICACO
ES CLINICAS
Ministério da  Saldde  esclarece SINTOMAS
ZIKV- o re_comenda(;(”)es da OMS sobre o virus | PREVENCAO
NEWS72- 09/03/201 M|n|stgrlo da Zika TRATAMENTO
16 6 Saude EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS
Zika: O fumacé pode tornar o mosquito SINTOMAS
ZIKV- m,ai_s resistente? Tire esta e outras = PREVENCAO
NEWS73- 10/03/201 Oglobo duyldas em http://glo.bo/1TbRcon TRATAMENTO
16 6 Veja outros videos em glo.bo/1ZcS2kH EPIDEMIA
#JornalOGlobo COMPLICACO
ES CLINICAS
ZIKV- 11/03/201 Oglobo Zika: Gravidas nao podem usar SINTOMAS
NEWS74- 6 repelentes? Tire esta e outras dividas | PREVENCAO
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16

em http://glo.bo/1TbRcon . Veja outros
videos em glo.bo/1ZcS2kH
#JornalOGlobo

TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS75-
16

12/03/201
6

Ministério da
Saude

A médica da maternidade publica de
Campina Grande na Paraiba dedica
sua carreira ao atendimento de
gestacbes de alto risco da regido. Ela
foi a primeira profissional de salde a
apresentar provas da relagdo entre o
virus da Zka e a microcefalia.
http://www.blog.saude.gov.br/iy691n
#maisDireitos #maisParticipacao
#maisPoder #maisSaude

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS76-
16

16/03/201
6

Uol

Sai zika! Veja o que vocé precisa
saber sobre a doenca em 2 minutos
http://bit.ly/1ST1iJH

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS77-
16

17/03/201
6

Uol

Como fugir da zika?

http://bit.ly/1IPOQAIM9

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS78-
16

17/03/201
6

Revista Saude

Diagnosticar um tumor em estagio
inicial é decisivo para ter sucesso no
tratamento. Na edicdo de marco da
Revista Salde vocé descobre quais os
10 sintomas que sao pouco conhecidos
e acabam sendo negligenciados.
Também apontamos os exames que
podem salvar sua vida. E mais: -
Experts elegem a dieta ideal para
algumas situacdes como emagrecer;
controlar o diabete; proteger o coracéo.
- Feios mas nutritivos: ndo escolha os
vegetais s6 pelo visual. - Os dilemas
do zika virus: passa pela saliva?
Engravidar ou ndo? E se a crianca
pegar? O que vocé achou da capa e
do tema das reportagens? Deixe o0 seu
comentario! =) Quer assinar? E s6
clicar aqui:http://abr.ai/lOMJnDd E
assinante e a sua revista ainda néo
chegou? Confira aqui o prazo de
entrega: http://abr.ai/l75Pz1a J& nas
bancas e nos tablets #revistaSAUDE
#SaudeDeMarco

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS79-
16

17/03/201
6

Ministério da
Saude

Todos os anos a instituicdo realiza
varias edicbes com o objetivo de
alertar os motoristas profissionais
sobre os cuidados com a saude. A
acdo planejada pelo Ministério da
Justica por meio da PRF contou com
a participacdo do Ministério da Saude.
Neste ano com a epidemia do virus
zika e a relagcdo com a ocorréncia de
casos de microcefalia em bebés a
acdo contou com uma novidade:
orientacdes sobre a necessidade do
reforco na prevencdo e ampliacdo da

PREVENGAO /
COMPLICACO
ES CLINICAS
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conscientizacao dos motoristas
profissionais com o intuito de evitar a
proliferacdo do Aedes aegypti e as
doencas por ele transmitidas como
dengue zika e chikungunya. #ZikaZero
#CombateAedes

ZIKV-
NEWS80-
16

20/03/201
6

Revista Saude

Ja viu a capa da #SaudeDeMargo?
Diagnosticar um tumor em estagio
inicial é decisivo para ter sucesso no
tratamento. Na edicdo de marco da
Revista Salde vocé descobre quais o0s
10 sintomas que sao pouco conhecidos
e acabam sendo negligenciados.
Também apontamos os exames que
podem salvar sua vida. E mais: -
Experts elegem a dieta ideal para
algumas situacdes como emagrecer;
controlar o diabete; proteger o coracéo.
- Feios mas nutritivos: ndo escolha os
vegetais s6 pelo visual. - Os dilemas
do zika virus: passa pela saliva?
Engravidar ou ndo? E se a crianca
pegar? O que vocé achou da capa e
do tema das reportagens? Deixe o seu
comentario! =) Quer assinar? E s6
clicar aqui:http://abr.ai/lOMJnDd E
assinante e a sua revista ainda néo
chegou? Confira aqui o prazo de
entrega: http://abr.ai/175Pz1a J& nas
bancas e nos tablets #revistaSAUDE

PREVENCAO /
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS81-
16

21/03/201
6

Ministério da
Saude

O ministro Marcelo Castro agradece as
empresas parceiras engajadas na
campanha de mobilizacdo e combate
ao Aedes aegypti e ressalta
importancia de combater os criadouros
do mosquito rotineiramente. J& séo
mais de 200 empresas envolvidas.
Essa € a maior acao realizada em
parceria do Ministério da Salde e do
Governo Federal. #CombateAedes
#ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS82-
16

22/03/201
6

Ministério da
Saude

Sergio Reis tem um recado sobre o
combate ao Aedes aegypti. Confira!
#ParceiroNoCombateAoAedes
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS83-
16

23/03/201
6

Ministério da
Saude

A previsdo do Ministério da Saude é
investir um total R$ 258 milhdes em
novas tecnologias nos proximos quatro
anos dentro do eixo do Plano Nacional
de Enfrentamento ao Aedes aegypti e
a Microcefalia. Até o0 momento a pasta
ja se comprometeu com cerca de R$
130 milh6es para o desenvolvimento
de vacinas soros e estudos cientificos
para as doencas causadas pelo Aedes
aegypti. http://goo.gl/0ga2cc
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO /
TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS84-
16

23/03/201
6

Ministério da
Saude

Para coordenar as acoes
desenvolvidas em todo o pais no
combate ao Aedes aegypti o Governo

PREVENCAO
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Federal instalou em Brasilia a Sala
Nacional de Coordenacdo e Controle
para o enfrentamento da dengue
chikungunya e zika. Todas as
informacdes sdo gerenciadas e
monitoradas.  Confira!l  #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero

ZIKV-
NEWS85-
16

24/03/201
6

Ministério da
Saude

Conheca o trabalho dos agentes de
endemias e saiba como identifica-los!
#TVSaude #CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS86-
16

30/03/201
6

Revista
Superinteressa
nte

Esta ¢é a capa da Revista
Superinteressante de abrii DE ONDE
VEM ESSA ZIKA? Como é que de
repente  uma doenga que nunca
preocupou ninguém vira uma
pandemia terrivel? Afinal o que esta
acontecendo? E o que esperar do
futuro? > E ainda: 3 faces de
Francisco. No aniversario de trés anos
de seu pontificado o papa pop tenta
resgatar o poder perdido da Igreja.
Mais destaques: + Infografico: como se
produz cocaina + Embarcamos num
navio do tamanho de uma cidade + “Eu
quero tirar minha propria vida quando
chegar a hora” + Teste SUPER: qual o
melhor streaming de muasica? Ja nas
bancas! E assinante? Veja sua data
de entrega: http://abr.ai/19i6BbJ Quer
assinar a SUPER? Acesse:
http://abr.ai/103EKVF

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS87-
16

31/03/201
6

Revista Saude

Duas doencas infecciosas Vvém
atormentando a vida dos brasileiros
neste inicio de ano: a febre zika e a
gripe suina. Os sintomas séo parecidos
e podem ser confundidos mas existem
algumas diferencas.

SINTOMAS

ZIKV-
NEWS88-
16

04/04/201
6

Revista Saude

O Zika causa microcefalia? E
transmitido pela saliva? Ou sera que
tudo isso ndo passa de uma
conspiracdo? A #SaudeDeMarco vai
fundo nesses e outros dilemas
envolvendo o virus em uma
reportagem que vocé encontra ja nas
bancas e nos tablets. Para assinar
clique aqui: http:/abr.ai/lOMJnDd E
assinante e a sua revista ainda nao
chegou? Confira aqui o prazo de
entrega: http://abr.ai/175Pz1a

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS89-
16

06/04/201
6

Ministério da
Saude

A educacdo e a masica sao
importantes aliadas no desafio de
mobilizar a populacdo para o combate
ao Aedes aegypti e aos virus Zika da
dengue e da chikungunya. Pensando
nisso o Ministério da Saude lancou o
projeto “Criangas contra Zika” usando
a musica para ampliar 0s
conhecimentos sobre as doencas e
formas de prevengcdo. Confira o
videoclipe “O Odioso do Egito” de

PREVENCAO
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Zeca Baleiro. http://goo.gl/dSISBD
#ZikaZero #CombateAedes

ZIKV-
NEWS90-
16

06/04/201
6

Ministério da
Saude

Segundo a OMS o conceito de saude
pode ser definido como a soma do
bem-estar fisico mental e social de
cada individuo. Por isso contribuir para
a construcdo de ambiente saudavel e
livre do mosquito é passo fundamental
para garantir qualidade de vida a cada
cidaddo. Além de cuidar das pessoas
e ficar atento aos sintomas é muito
importante que vocé profissional de
saude ajude a orientar a populacéo
sobre a importancia de cuidar do
ambiente com especial atencdo ao
armazenamento de agua e ao manejo
do lixo e entulhos. #ZikaZero
#DiaMundialDaSaude

PREVENCAO /
SINTOMAS

ZIKV-
NEWS91-
16

06/04/201
6

Revista
Superinteressa
nte

Mais de 84 mil brasileiros foram
infectados pelo zika virus em 2015. A
doenca que repercutiu por causa da
relacdo com a microcefalia ainda gera
muitas dulvidas. Mas se esta dificlil
acompanhar a gente desenha :) Leia
mais sobre o zika: http://abr.ai/1RYtvwJ

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS92-
16

08/04/201
6

Revista Abril

Duvidas sobre o Zika Virus? A Revista
Superinteressante esclarece pra vocé
na série 2 Minutos Para Entender. 7
de abril Dia Mundial da Saude

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS93-
16

12/04/201
6

Ministério da
Saude

O projeto “Criangas contra Zika® é
formado por uma série de seis
videoclipes com diferentes técnicas de
animacdo e cancdes elaboradas por
musicos brasileiros que abordam o
virus Zika e o combate ao Aedes
aegypti. Confira o videoclipe “XO Xua”
de Hélio Ziskind. http://goo.gl/dSISBD
#ZikaZero #CombateAedes

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS94-
16

18/04/201
6

Ministério da
Saude

Confira o recado do rapper MV Bill
sobre o  #CombateAedes. Ele
participou do #Faxinaco #ZikaZero no
Ultimo sabado 16.04 na Rocinha (RJ).
Saiba mais sobre a acgéo:
http://bit.ly/1p5SbbHY

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS95-
16

20/04/201
6

Ministério da
Saude

Assista ao video Na Escola do
Arnaldo Antunes. Ele faz parte do
projeto  Criancas contra Zika do
Ministério da Saude que usa a musica
para ampliar os conhecimentos sobre
as doencas e formas de prevencéo.

#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS96-
16

20/04/201
6

IstoE

Dados preliminares do novo boletim de
dengue zika e chikungunya mostram
que o ritmo de transmissdo dessas
doengas comecgou a apresentar uma
discreta queda

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS97-

27/04/201
6

Ministério da
Saude

O projeto “Criangas contra Zika” usa a
musica para ampliar os conhecimentos

PREVENCAO
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16

sobre as doencas transmitidas pelo
Aedes aegypti. Assista ao videoclipe
Cubista de Xis e André Abujamra e
saiba mais sobre os sintomas da
dengue zika e chikungunya.
#CombateAedes #ZikaZero

ZIKV-
NEWS98-
16

27/04/201
6

Ministério da
Saude

O Faxinagco #ZikaZero mobilizou
moradores das periferias de todo o
pais a realizarem acOes para prevenir
e eliminar possiveis focos do mosquito
transmissor do virus Zika da dengue e
chikungunya. Confira! #CombateAedes
#TVSaude

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS99-
16

02/05/201
6

Ministério da
Saude

Os sintomas da infeccdo pelo virus
Zika podem acabar se confundindo
com outras doencas. Por isso € muito
importante a orientacdo profissional.
Confra o que a Dra. Rosana
Richtmann fala sobre o assunto!
#ZikaZero #CombateAedes Sociedade
Brasileira de Imunizac6es (SBIm)

SINTOMAS

ZIKV-
NEWSI10
0-16

04/05/201
6

Ministério da
Saude

Para as gestantes a cantora Marisa
Orth criou a muisica para a animagao
Ninguém Vai Me Machucar . Confiral
#ZikaZero #CombateAedes

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS10
1-16

05/05/201
6

Ministério da
Saude

MC Fornalha e MV Bill deram um
recado no Faxinaco que aconteceu nas
comunidades do Rio de Janeiro.
Conheca o Funkzika Todo Mundo
Unido e entre no ritmo do
#CombateAedes para o Faxinaco que
vai acontecer neste fim de semana em

Salvador e Aracaju. = #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS10
2-16

05/05/201
6

Ministério da
Saude

O primeiro boletim epidemiolégico com
dados registrados do virus Zika aponta
91.387 casos provaveis da doenca em
todos os estados brasileiros até o dia
2 de abril. A taxa de incidéncia que
considera a propor¢cdo de casos € de
44 7 casos para cada 100 mil
habitantes. Veja a reportagem.
#TVSalde #CombateAedes #ZikaZero

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS10
3-16

08/05/201
6

Ministério da
Saude

O Ministério da Saude e a CUFA -
Central Unica das Favelas realizam
neste fim de semana mais um
Faxinaco #ZikaZero. Dessa vez o
evento acontece em Aracaju (SE) e
Salvador (BA). O objetivo € mobilizar
os moradores das periferias de todo o
pais a fazerem acdes para prevenir e
eliminar possiveis focos do mosquito
transmissor do virus Zika da dengue e
da chikungunya. Confira como foi a
acdo nesse sabado. Todos juntos no
#CombateAedes! bit.ly/1T4131D
bit.ly/23x191c

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS10
4-16

14/05/201
6

Ministério da
Saude

Nos dias 16 e 17 de abril o Ministério
da Salde e a CUFA - Central Unica
das Favelas realizaram o #Faxinago
#ZikaZero no Rio de Janeiro. Ele

PREVENCAO
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aconteceu na Rocinha Madureira e
Vila Kennedy e teve a presenca do
rapper MV Bill. O objetivo € mobilizar
0s moradores das periferias a fazerem
acbes para prevenir e eliminar
possiveis focos do mosquito
transmissor do virus Zika da dengue e
chikungunya. #CombateAedes

ZIKV-
NEWS10
5-16

16/05/201
6

Ministério da
Saude

A animacéo Vira Vira é a Solugdo da
Palavra Cantada faz parte do projeto
“Criangas contra Zika”. A educacao e a
musica sdo importantes aliadas no
desafio de mobilizar a populacédo para
0  #CombateAedes. Assista e
compartilhe! ;) #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS10
6-16

17/05/201
6

Revista Galileu

Os pesquisadores infectaram dois
camundongos com a linhagem do virus
Zika e esperaram que as fémeas
infectadas tivessem filhotes.

PREVENCAO /
TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS10
7-16

17/05/201
6

Ministério da
Saude

Nos dias 07 e 08 de maio o Ministério
da Saude e a CUFA - Central Unica
das Favelas realizaram o #Faxinago
#ZikaZero em Salvador. A acédo
aconteceu nas comunidades do Tororé
Mussurunga e Cosme de Faria. O
objetivo € mobilizar os moradores das
periferias a fazerem acbes para
prevenir e eliminar possiveis focos do
mosquito transmissor do virus Zika da
dengue e chikungunya.
#CombateAedes

PREVENCAO

ZIKV-
NEWSI10
8-16

18/05/201
6

Revista Saude

Foi uma vacina de rubéola que
provocou o surto de microcefalia no
Brasill Ou talvez um larvicida! Ou
ainda uma arma bioldgica! Frases
como essas por mais apelativas que
sejam devem ser interpretadas com
cautela  pela populacdo. Nesta
entrevista o0 virologista Paolo Zanotto
coordenador da Rede Zika desconstroi
0s principais mitos sobre o assunto e
deixa claro como as evidéncias
mostram que o0 mais parciminioso é
dizer que o zika est4d por trds da
epidemia de microcefalia entre bebés
brasileiros. Para assistir a integra da
entrevista acesse hosso  site:
http://abr.ai/1sygsUo

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS10
9-16

19/05/201
6

Ministério da
Saude

Atencao super-herois! Estao todos
convocados para uma missdo muito
importante. Precisamos eliminar um
inimigo perigoso que ameaca toda a
populacdo: o mosquito Aedes aegypti.
E necessario agirmos rapido! Acesse 0
Plano de Missdo Zika no site do
Cartoon Network Brasil
http://bit.ly/IW4AKra e receba suas
instrucoes. (y) #CombateAedes
#ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-

20/05/201

Ministério da

O objetivo do #Faxinagco é mobilizar os

PREVENCAO
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NEWS11
0-16

Saude

moradores das periferias de todo o
pais a fazerem acdes para prevenir e
eliminar possiveis focos do mosquito
transmissor do virus Zika da dengue e
da chikungunya. Esse fim de semana o
evento vai rolar em Jodo Pessoa e
Recife. Participe!!! Confira no video
como foi a acdo em Salvador
#CombateAedes #ZikaZero

ZIKV-
NEWS11
1-16

23/05/201
6

IstoE

A epidemia de Zika na América Latina
é resultado do abandono das politicas
antimosquitos dos anos 1970 afirmou
nesta segunda-feira a diretora-geral da
OMS

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS11
2-16

23/05/201
6

Revista Saude

O virologista Paolo Zanotto
coordenador da Rede Zika diz que é
tremendamente dificil erradicar o
mosquito Aedes aegypti principal
propagador de zika dengue e da febre
chikungunya. Por outro lado ele traz
uma solucdo que ja foi testada com
sucesso no Brasil. Dé uma olhada no
video! Gostou? Vocé pode ver a
conversa completa com o professor em
nosso site: http://abr.ai/lsyqsUo

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS11
3-16

25/05/201
6

Ministério da

Saude

Entre as acfes anunciadas pelo
ministro Ricardo Barros durante a
abertura da Assembleia Mundial da
Salde em Genebra na Suica esta o
acompanhamento dos bebés que nao
nasceram com microcefalia mas
tiveram as maes infectadas pelo Zika
durante a gravidez. O ministro também
visitou a sede do Comité Olimpico
Internacional onde tratou das acgbes
adotadas pelo Brasil para garantir a
assisténcia a saude durante os jogos
olimpicos Rio 2016. Confira. #TVSaude

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS11
4-16

27/05/201
6

Ministério da

Saude

Cerca de 3 mil pessoas participaram
da intervencao urbana de
conscientizacdo do #CombateAedes
em Salvador. Confira! E lembramos ao
pessoal de Aracaju que hoje e amanha
a acdo acontece no Mercado Central.
Se passar por la brinque e poste sua
foto e pontuagcdo no jogo com a
#ZikaZero http://bit.ly/24bAole

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS11
5-16

28/05/201
6

Ministério da

Saude

Que grande energia o Faxinaco
recebeu de Recife! Um povo acalorado
gue se uniu pra eliminar a 4gua parada
e passar a mensagem de combate a
zika pra frente. Isso sem falar nas
palestras e apresentacdes culturais. O
Ministério da Saude se sentiu em casa.
E o melhor: numa casa sem
criadouros. Continue assim! Faca vocé
também a sua parte e combata o
Aedes aegypti. Compartiihe o nosso
video. #ZikaZero #CombateAedes

PREVENCAO

ZIKV-

31/05/201

Ministério da

NOs ja temos a dengue a chikungunya

PREVENCAO
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NEWS11
6-16

Saude

e o0 Zika virus. Entdo o que nés temos
que fazer é combater o mosquito. Para
isso é preciso a participacdo das
pessoas e mobilizagéo ministro
Ricardo Barros. #PrioridadesMS

ZIKV-
NEWS11
7-16

01/06/201
6

Estadéao

OS PRINCIPAIS DESTAQUES DO DIA
#Estaddo - PIB do primeiro trimestre
cai 0 3% e surpreende analistas
http://bit.ly/1XfOwbl - Relator diz que
Cunha usou contas na Suica para
receber propina
http://oesta.do/22yugbC -  Atirador
invade Universidade da Califérnia e ao
menos duas pessoas  morrem
http://oesta.do/IUhwWN8 - MTST
invade prédio da Presidéncia em SP;
policia usa cassetete e bombas
http://oesta.do/22ypKIY - Nasce nos
EUA 1° bebé com microcefalia
associada ao zika
http://oesta.do/20TyTEV

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS11
8-16

02/06/201
6

Ministério da
Saude

Acompanhe ao vivo pelo Twitter
@minsaude o langamento do Edital do
Programa Nacional de Pesquisa sobre
Zika. #PesquisaZika

PREVENCAO /
TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS11
9-16

03/06/201
6

Ministério da
Saude

Teve muita gente participando e se
divertindo na intervencdo urbana de
conscientizacdo do #CombateAedes
em Aracaju. Esse fim de semana a
acdo acontecera em Recife. Participe!
#ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS12
0-16

03/06/201
6

Ministério da
Saude

Confira como foi a agdo #ZikaZero em
Macei6. Esse fim de semana o Jogo
Interativo de conscientizacdo do
#CombateAedes estara em Recife.
Divirta-se! ;)

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS12
1-16

06/06/201
6

R7

Planos de saude terdo que cobrir teste
de zika virus que custa R$ 1.600.
Saiba mais em r7.com #PortalR7 #R7

TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS12
2-16

07/06/201
6

Estadao

OS PRINCIPAIS DESTAQUES DO DIA
#Estaddo - Presidente da comissdo do
impeachment recua e decide néo
encurtar processo
http://bit.ly/IWCgbCN - Temer manda
parar nomeacfes para diretorias ou
presidéncias de estatais
bit.ly/AWCpZg0 - Sem aumento
motoristas de 6nibus de SP ameacam
nova greve http://bit.ly/AIWCmO030 -
Planos serdo obrigados a oferecer
exames de zika a partir de julho
http://bit.ly/1UvaAb4 - Temer decide
manter ministros  envolvidos em
polémicas http://bit.ly/1t2GzZT

TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS12
3-16

07/06/201
6

Ministério da
Saude

O virus Zika esta em circulacdo em 60
paises. O Brasil representa apenas
15% da populacédo exposta a doenca.
Confira como o virus cruzou o mundo e
chegou no Nosso pais.
#CombateAedes #ZikaZero

EPIDEMIA
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ZIKV-

“A presenca do virus foi detectada no
corddo umbilical e no tecido cerebral

NEws12 | 07/06/201 IstoE do feto” afirmou o Ministério da Saude | CQMPLICACO
6 . . ; ES CLINICAS
4-16 do pais em um relatério atualizado
sobre os casos de zika
Edital do Governo Federal vai financiar
ZIKV- | 07/06/201 | Ministério da | PESQuisas entre R$ 500 mil € R$ 2 5 | poeypncho
NEWS12 6 Satde milhdes para o combate ao virus zika. TRATAMENTO
5-16 Confira! #TVSaude #CombateAedes
#ZikaZero
ZIKV- 10/06/201. Jogador de vélei da Eslovénia teria
NEWS12 6 Oglobo contraido zika no Brasil. Veja outros EPIDEMIA
6-16 videos em glo.bo/1g3c22b
Infectologista e pesquisador da USP
Marcelo Burattini  explica porque a
ZIKV- - f[ransmisséo,de Zika cai dur’antg o]
NEWS12 13/06/201 Mlnlstgrlo da inverno pe_rlodo dos _Jogos OI|m~p|00§ EPIDEMIA
716 6 Saude e Pgrallmplcos e salienta que ndo ha
motivo  para cancelamento das
Olimpiadas. #CombateAedes
#ZikaZero
O Ministério da Saude prorrogou por
ZIKV- o mais 60 dias a estratégia de busca B
NEWS12 15/06/201 Mmlstgrlo da ativa e de conclysao do d|agnos_t|co de | COMPLICACO
8-16 6 Saude todos o0os bebés com suspeita de | ES CLINICAS
microcefalia. Confira! #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero
Risco de propagacéo do virus da zika
ZIKV- € baixo durante Jogos diz OMS. Mas
NEWS12 15/02/201 Oglobo organizacdo pede para que Brasil PIIEQF;\?IIEEIZA(I;'?&/O
9-16 continue combate ao Aedes. Veja
outros videos em glo.bo/1g3c22b
Durante entrevista coletiva para
correspondes estrangeiros 0 ministro
ZIKV- o da Sa}ude Ricardo Barros garantiu o
NEWS13 15/06/201 Mlnlstgrlo da atgndl_mento dur,ante os Jogos EPIDEMIA /
0-16 6 Saude Olimpicos e Paralimpicos e reforcou | TRATAMENTO
que ndo havera problemas com o virus
Zika. Confira! #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero
O Dr. Renato Kfouri da Sociedade
ZIKV- s Brasileira de ImunizagBes (SBIm) fala
NEWS13 20/02/201 Mlnésgﬁgg et sobre os primeiros relatos do Zika Pig\[/)gklﬂé%
1-16 virus. Confiral #CombateAedes
#ZikaZero
Qual a chance de uma gravida com
ZIKV- o Zika ter um bebé com a malformacéo? 3
NEWS13 21/06/201 MInISt?I‘IO da Cpnflra 0 que a Dra. Rosana | COMPLICACO
516 6 Saude Richtmann fala sobre o assunto! | ES CLINICAS
#ZikaZero #CombateAedes Sociedade
Brasileira de Imunizactes (SBIm)
E possivel saber quando uma pessoa
ZIKV- 25/06/201 i eRsté infect;c'je;] pelo viruds Zikg? AdD;a.
inistério da osana ichtmann da Sociedade
NE3\{\/1%13 6 Saude Brasileira de Imunizagbes (SBIm) SO
responde a pergunta! #ZikaZero
#CombateAedes
ZIKV- L Hoje é dia de saber mais sobre a
NEWS13 27/02/201 Mlnéjggg da transmisséo do virus Zika com a Dra. | PREVENCAO
4-16 Rosana Richtmann da Sociedade
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Brasileira de Imunizacbes (SBIm).
Confira! #ZikaZero #CombateAedes

ZIKV-
NEWS13
5-16

28/06/201
6

Ministério da
Saude

Trés personagens conferem se estdo
livres de se tornarem possiveis focos
do mosquito Aedes aegypti. Assista a
animacao #ZikaZero do Ministério da
Saude em parceria com a Abraplex
gque estda sendo transmitida em
cinemas de todo o Brasil e faca vocé
também o] check list de
#CombateAedes:
http://www.blog.saude.gov.br/a4eomk

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS13
6-16

30/06/201
6

Revista Saude

A ONG humanitaria Visdo Mundial
langou nacional e internacionalmente a
campanha #saizika focada no
combate ao virus e no cuidado de
familias com bebés diagnosticados
com microcefalia. Com  subsidio
internacional a agdo conta com dez
profissionais de diferentes é&reas de
conhecimento. Atualmente ela esta
concentrada no nordeste brasileiro
onde a incidéncia do zika é maior e
também no Rio de Janeiro devido as
Olimpiadas. A campanha tem como
objetivos a conscientizagcdo do
problema nas escolas publicas para
evitar a proliferacdo do mosquito a
realizacdo de um mutirdo de limpeza
nas comunidades a distribuicdo de
repelentes e mosquiteiros  para
mulheres gravidas nas areas de maior
risco e por Ultimo a criacdo de uma
rede de apoio financeiro e médico para
familias com criangas com
microcefalia. A iniciativa ja beneficiou
quase 45 mil pessoas e estima
alcancar mais 50 mil diretamente e
outras 147 mil indiretamente. Para
conhecer mais sobro o projeto #saizika
acesse o site: http://doe.vc/saizika

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS13
7-16

02/07/201
6

Ministério da
Saude

Vocé sabe quais sdo as possiveis
consequéncias da microcefalia para o
desenvolvimento da crianca? Confira o
video da Sociedade Brasileira de
Imunizagbes (SBIm) e saiba mais!
#CombateAedes #ZikaZero

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS13
8-16

05/07/201
6

Ministério da
Saude

O Brasil reduziu antecipadamente o0s
casos de dengue este ano.
Normalmente essa reducdo comeca a
ser verificada a partir de junho mas de
acordo com um levantamento do
Ministério da Salde esse ano o pais
comecgou a apresentar queda ja a partir
do més de marco. Confira! #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS13
9-16

06/07/201
6

Ministério da
Saude

Criancas que se infectaram pelo Zika
virus podem desenvolver microcefalia
ou outras sequelas neurolégicas? O
Dr. Renato Kfouri médico pediatra da

COMPLICACO
ES CLINICAS




272

@sbimoficial esclarece esse mito.
Confira! #ZikaZero #CombateAedes

ZIKV-
NEWS14
0-16

10/07/201
6

Ministério da
Saude

A Unidade de Pesquisa Clinica do
IFF/Fiocruz  desenvolve o0  mais
completo e complexo estudo sobre o
impacto do virus zika em gestantes e
seus fetos desde o primeiro trimestre
de gestacdo. Assistal #TVSaude
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO /
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS14
1-16

28/07/201
6

Ministério da
Saude

Atencao! O descuido no inverno ajuda
na epidemia no préximo verao! Saiba
porque as acdes de #CombateAedes
mesmo durante o tempo seco e frio
sdo tdo importantes para diminuir os
casos de dengue chikungunya e Zika.
#TVSaude #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14
2-16

03/09/201
6

Ministério da
Saude

Representantes de governos estaduais
do Distrito Federal e dos municipios
além de outras autoridades se
reuniram com o ministro da Salde
Ricardo Barros para debater novas
estratégias e como intensificar aquelas
ja colocadas em pratica contra o
mosquito transmissor da dengue zika
e chikungunya. Confira!
#CombateAedes #ZikaZero

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14
3-16

08/09/201
6

Estadao

CAPA: Janot envia ao STF parecer
pré-aborto em caso de zika. Estaé a
capa do Estado nesta quinta-feira.
Veja mais em: bit.ly/2bTJhbO #estadéo

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS14
4-16

28/10/201
6

Ministério da
Saude

Mais de 2 milhdes de testes rapidos
para identificar o virus Zika estardo
disponiveis até o fim do ano. A
tecnologia confirma em 20 minutos se
0 paciente esta ou ja foi infectado pelo
Zika em algum momento da vida. A
producdo do insumo sera feita pelo
laboratério publico Bahiafarma.
Atualmente o teste ofertado no #SUS
s6 detecta a doenca quando o virus
esta presente na corrente sanguinea.
#TesteZika #TVSaude
https://goo.gl/tgrmDW

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14
5-16

28/10/201
6

Ministério da
Saude

Assista ao video da #TVSaulde e saiba
como o teste rapido de zika foi
desenvolvido pelo laboratério publico
Bahiafarma . Até o fim do ano mais de
2 milhdes de testes estardo disponiveis
no #SUS. #TesteZika

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14
6-16

29/10/201
6

Ministério da
Saude

O Ministério da Saude vai adquirir 3 5
milhdes de testes rapidos de zika. Ao
todo foram investidos R$ 119 milhdes
para a aquisicao dos testes soroldgicos
com projecdo para garantir o
abastecimento da rede por um ano.
#TesteZika #TVSaude Bahiafarma

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14
7-16

29/10/201
6

Ministério da
Saude

Saiba 0 que aconteceu na saude na
semana de 22 a 28 de outubro. O
destaque foi 0 andncio do novo teste
rapido para diagnosticar o virus Zika.

TRATAMENTO
/ PREVENCAO
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#TesteZika

ZIKV-
NEWS14
8-16

01/11/201
6

Ministério da
Saude

#TesteZika O teste € composto por 2
tiras portateis em que sao depositadas
as amostras de sangue dos pacientes.
A 12 tira identifica infeccdes recentes
(até 2 semanas anteriores). A 22
identifica se a pessoa foi infectada ha
mais tempo. Todo o exame acontece
em 20 minutos! Atualmente o teste
ofertado no #SUS é o PCR (biologia
molecular) que sO detecta a doenca
guando o virus ainda esta na corrente
sanguinea. #TVSaude Bahiafarma

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-
NEWS14
9-16

15/11/201
6

Ministério da
Saude

Ainda neste ano o Ministério da Saude
vai comecar a distribuir para o0s
estados o teste rapido para detecgéo
do virus Zika que esta em producéo
pelo laboratério Bahiafarma.
#CombateAedes  http://bit.ly/2e8UEG6j
#TesteZika #TVSaude

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-
NEWS15
0-16

19/11/201
6

Ministério da
Saude

Saiba o que #AconteceuNaSaude na
semana de 12 a 18 de novembro. O
destaque foi a divulgacdo das
inovacdes no diagndstico e assisténcia
de bebés de mées que tiveram #Zika.

TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS15
1-16

20/11/201
6

Ministério da
Saude

Assista ao video da #TVSaude e
conheca a cartlha O Cuidado as
Criancas em Desenvolvimento:
orientagdes para familias e cuidadores

A publicacdo apresenta praticas
simples de cuidado e estimulagdo que
podem ser aplicadas em casa no dia a
dia como massagens e estimulos
orofaciais para a amamentagéo
(criancas a partir de 3 meses podem
perder o estimulo natural de succéo).
As préticas ndo dispensam 0s
tratamentos por profissionais de saude.
#Zika

TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS15
2-16

22/11/201
6

IstoE

Pesquisa feita em cidades de Sao
Paulo divulgada nesta semana indica
que bebés infectados pelo virus da zika
durante a gestacdo tiveram surdez
parcial danos na retina cistos e
inflamacdo em artérias do cérebro.
Assista:

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS15
3-16

22/11/201
6

Ministério da
Saude

Os bebés cujas mées foram infectadas
pelo virus #Zika durante a gestagdo
passam a ser acompanhados até os 3
anos de idade. Além da medida da
cabeca principal critério para
notificacdo de microcefalia  outras
malformacdes decorrentes do virus
serdo investigadas. O cuidado com as
gestantes também serd ampliado. O
Ministério da Saude recomenda uma 22
ultrassonografia no pré-natal para
identificar alterag6es neurolégicas na
gestacao. #TVSaude
https://goo.agl/hTFSWc

TRATAMENTO
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ZIKV-
NEWS15
4-16

24/11/201
6

Ministério da
Saude

#AoVivo O ministro da Saude Ricardo
Barros  apresenta o resultado do
Levantamento Rapido de indices para
Aedes aegypti (LIRAa) de 2016 e a
nova campanha de conscientizagdo
para o combate ao mosquito
transmissor da dengue chikungunya e
Zika. #MosquitoNao

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS15
5-16

25/11/201
6

Ministério da
Saude

A #dengue pode matar. Criangas
jovens idosos todos sdo vulneraveis.
Por isso é preciso muito cuidado e
atencdo. Veja aqui o depoimento real
dado por dona Rubia. Uma mée que
perdeu sua filha de forma tragica para
essa doenca. E preciso que todos
participem da campanha de combate a
#dengue #Zika e #chikungunya.
Proteja a vida! Elimine os criadouros
do mosquito. #MosquitoN&o.
saude.gov.br/combateaedes

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS15
6-16

26/11/201
6

Ministério da
Saude

Responséavel pelo aumento dos casos
de #microcefalia em bebés dentro e
fora do Brasil o #Zika é um dos
problemas mais graves de salde
publica em todo o planeta. Veja aqui
um depoimento emocionante da
Suzana. A méae que sempre viu a
gravidez como um grande sonho e
agora encara 0 nascimento do filho
como um grande desafio. E preciso
que todos participem da campanha de
combate a #dengue #Zika e
#chikungunya.Proteja a vida! Elimine
0s criadouros do mosquito.
#MosquitoNao.
saude.gov.br/combateaedes

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS15
7-16

27/11/201
6

Ministério da
Saude

Uma dor continua e insuportavel.
Assim a #chikungunya é definida por
suas vitimas que enfrentam esse mal
por um longo periodo de tratamento
até a recuperacdo. Veja aqui o
depoimento real dado pelo Luiz. Um
homem que foi obrigado a se afastar
do trabalho por meses e até hoje
carrega as sequelas dessa grave
doenca. E preciso que todos participem
da campanha de combate a #dengue
#Zika e #chikungunya.Proteja a vida!
Elimine os criadouros do mosquito.
#MosquitoN&o.
saude.gov.br/combateaedes

SINTOMAS

ZIKV-
NEWS15
8-16

30/11/201
6

Ministério da
Saude

Vocé sabe como funciona o novo teste
para diagnosticar o virus #Zika?
Assista a0 passo a passo aqui ha
#TVSaude. Dos 3 5 milhdes de testes
adquiridos pelo Ministério da Saude 2
milhdes serdo distribuidos até o fim
dessse ano. O restante até fevereiro
de 2017. #MosquitoNdo

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-

01/12/201

Ministério da

O Ministério da Saude tornou

EPIDEMIA
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NEWS15
9-16

Saude

compulsoria a notificacdo dos casos de
#Zika em fevereiro deste ano. Em 2016
foram confirmados laboratorialmente
trés mortes por virus Zika no pais. Em
relagcéo as gestantes foram registrados
16.696 casos provaveis em todo o
pais. A transmissao autéctone do virus
no pais foi confirmada a partir de abril
de 2015. #MosquitoN&o
combateaedes.saude.gov.br

ZIKV-
NEWS16
0-16

02/12/201
6

Ministério da
Saude

O ministro Ricardo Barros tem um
recado importante para toda a
populacdo. Sexta-feira ¢é dia de
mobilizacdo #MosquitoNdo. Vamos
eliminar o mosquito que transmite a
#dengue #Zika e #chikungunya.

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS16
1-16

02/12/201
6

Ministério da
Saude

#MosquitoNdo O ministro da Saude
Ricardo Barros participou hoje das
acOes do Dia Nacional de Combate ao
Mosquito em Curitiba Parana. Ele
visitou junto com agentes de salde
uma residéncia na Rua Suécia
conversou com o0s estudantes na
Escola Estadual Nossa Senhora de
Fatima e entregou 7 veiculos para os
Municipios de Paranagua Medianeira
Queda de Iguacu Paicandu Marialva
Sarandi e Ibipord. A mobilizagdo
nacional acontecera todas as sextas. O
Brasil ndo sera derrotado por um
mosquito. O remédio mais eficiente
disponivel e &gl é combater o
mosquito transmissor da #dengue
#Zika e #chikungunya.
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS16
2-16

06/12/201
6

Ministério da
Saude

Na 12 sexta-feira Sem Mosquito o
ministro da Saude Ricardo Barros
visitou em Curitiba uma residéncia e a
Escola Estadual Nossa Senhora de
Fatima. A Campanha Nacional de
Combate ao mosquito transmissor da
#dengue #Zika e #chikungunya com a
participacdo das Forcas Armadas para
orientar a populacdo e divulgar as
medidas de prevencéo. #MosquitoNao
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS16
3-16

08/12/201
6

Folha de Sao
Paulo

Folha vai a floresta Zika em Uganda
para desvendar as origens do virus da
zika conta a histéria das vitimas
afetadas por doencas transmitidas pelo
Aedes aegypti e mostra os esforcos
para combaté-lo. Veja especial
completo: http://uol.com/bmjVr3 (via
Folha Ciéncia e Saude) #folha.

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS16
4-16

08/12/201
6

Ministério da
Saude

Proteja a vida! Elimine todos os focos
do mosquito transmissor da #dengue
#Zika e #chikungunya. Um simples
mosquito pode marcar uma vida. Um
simples gesto pode salvar.
#MosquitoNdo

PREVENCAO
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combateaedes.saude.gov.br

ZIKV-
NEWS16
5-16

10/12/201
6

Estadao

Potencial para epidemia é maior e mais
grave do que se viu com dengue e
zika. #estadao

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS16
6-16

14/12/201
6

Ministério da
Saude

O Brasil ganhou uma nova fabrica de
medicamentos biolégicos e
diagndsticos. O ministro Ricardo
Barros inaugurou o Centro Henrique
Penna na Fiocruz que tera
capacidade para produzir 20 milhdes
de testes para #dengue #Zika e
#chikungunya. Na fabrica  também
serdo produzidos medicamentos que
aumentam a imunidade de portadores
de insuficiéncia renal cronica; em
pacientes com aids e em pacientes
com céancer em quimioterapia. S&o
tratamentos com elevado preco no
mercado internacional e que agora
serdo produzidos no pais em um
laboratério publico. #TVSaude
#MosquitoN&ao

TRATAMENTO
/ PREVENCAO

ZIKV-
NEWS16
7-16

16/12/201
6

Ministério da
Saude

Virar as garrafas de cabeca pra baixo
tampar bem as latas de lixo limpar
calhas e acabar com a agua parada.
Seja em sua empresa em sua escola
em sua casa e onde vocé puder. E a
sexta sem #mosquito. Participe e
elimine os criadouros do mosquito
transmissor da #dengue  #Zika e
#chikungunya. #MosquitoN&o
http://combateaedes.saude.gov.br/

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS16
8-16

22/12/201
6

Ministério da
Saude

Neste video da #TVSaude a diretora
substituta de Ac¢des Programéticas do
Ministério da Saude  Thereza de
Lamare explica que bebés de mées
infectadas pelo Zika mesmo que
tenham perimetro cefalico normal ao
nascer devem ser acompanhadas
para verificar a possibilidade de outras
consequéncias relacionadas ao virus.
#MosquitoN&o

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS16
9-16

27/12/201
6

Terra

Em fevereiro o Supremo enfrentara a
primeira decisdo polémica prevista
para 2017 quando devera homologar
as delacdbes premiadas de 77
executivos da empreiteira.  Outras
questdes polémicas como a
autorizacdo do aborto para mulheres
infectadas pelo virus Zika a
descriminalizacdo do porte de drogas e
a terceirizacdo da atividade-fim das
empresas privadas também devem ser
julgadas ano que vem.

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS17
0-16

27/12/201
6

Revista Veja

Conheca a histéria José lIsaias o
primeiro bebé brasileiro infectado pelo
virus zika. #TVeja

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS17
1-16

28/12/201
6

Ministério da
Saude

A diretora substituta de Acdes
Programéticas do Ministério da Saude
Thereza de Lamare explica quais

COMPLICACO
ES CLINICAS
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podem ser as outras consequéncias
em bebés de maes infectadas pelo
Zika além da  microcefalia.
#MosquitoNao #TVSalde

ZIKV-
NEWS17
2-16

30/12/201
6

Ministério da
Saude

O agente de Salde Thiago deu dicas
para a Dona Aurea eliminar os
possiveis criadouros do mosquito que
transmite a #dengue #chikungunya e
#Zika. Na visita ele também levou a
Elisa que contou a histéria dela e falou
da importancia da prevencéo. Proteja a
vida! #MosquitoNao
combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

ZIKV-
NEWSO01-
17

03/01/201
7

Ministério da
Saude

A diretora substituta de Acdes
Programaticas do Ministério da Saude
Thereza de Lamare explica como é
realizado o teste de Zika. O Ministério
da Salde adquiriu 3 5 milhGes de
testes rapidos de Zika. A prioridade
dos testes sera para gestantes.
#MosquitoNao #TVSalde

PREVENCAO /
TRATAMENTO

ZIKV-
NEWS02-
17

03/01/201
7

Revista Saude

No verdo é preciso redobrar os
cuidados para eliminar os focos do
Aedes aegypti mosquito transmissor
de dengue zika e chikungunya. Mas a
gripe também merece atencdo porque
pode ser mais séria do que a gente
imagina: http://abr.ai/2hTZyC2

PREVENCAO

ZIKV-
NEWSO03-
17

08/01/201
7

Ministério da
Saude

Interrompa o ciclo de vida do mosquito
gue transmite a dengue Zika e
chikungunya. Ele se transforma de
larva em mosquito em apenas 7 dias.
Por isso € importante o cuidado
constante para evitar que algum lugar
da sua casa se transforme em um
criadouro. #MosquitoN&o

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS04-
17

13/01/201
7

Ministério da
Saude

Sexta-feira é dia de passar o rodo a
vassoura o0 esfregdo e fazer aquela
faxina na sua empresa na sua escola
na sua casa e onde vocé puder. E a
sexta sem #mosquito. Participe e
elimine os criadouros do mosquito
transmissor da #dengue #Zika e
#chikungunya. #MosquitoNao
www.combateaedes.saude.gov.br

PREVENCAO

ZIKV-
NEWSO05-
17

13/01/201
7

Revista Saude

A Organizacdo Mundial da Saude
chegou a recomendar que mulheres
adiassem a gestacdo em regides
afetadas pelo zika.

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWSO06-
17

27/01/201
7

Ministério da
Saude

Interrompa o ciclo de vida do mosquito
que transmite a dengue Zika e
chikungunya. Ele se transforma de
larva em mosquito em apenas 7 dias.
Por isso é importante o cuidado
constante para evitar que algum lugar
da sua casa se transforme em um
criadouro. #MosquitoNao

PREVENCAO

ZIKV-
NEWSO07-
17

27/01/201
7

Ministério da
Saude

Sexta é dia de pegar as latinhas e
latbes de lixo tampar e deixar muito
bem fechadas. Faca aquela faxina em

PREVENCAO
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sua empresa escola em sua casa e
onde vocé puder. E a sexta sem
mosquito. Elimine os criadouros do
transmissor da dengue Zika e
chikungunya.
www.combateaedes.saude.gov.br
#MosquitoNao

Responsavel pela grande incidéncia de
casos de microcefalia em bebés no
Brasil e no mundo o virus Zika € um
dos problemas mais graves de saulde

ZIKV- o publica da atualidade. E preciso que ~
NEWS08- 20/02/201 M'mSt?”O da todos participem da campanha de COMPLICAGO
7 Saude N . ES CLINICAS
17 combate a #dengue #Zika e
#chikungunya. Proteja a vida! Elimine
0s criadouros do mosquito.
#MosquitoNao
www.combateaedes.saude.gov.br
#SextaSemMosquito A maior diferenca
ZIKV- - entre a dengue e a zika é que nela as
NEWS09- 24/03/201 Mlnlstgrlo da rngljchas vermelhas aparecem logo no SINTOMAS
17 7 Saude inicio. Os olhos também flcam_ mais
irritados e vermelhos. #MosquitoNao
saude.gov.br/combateaedes
ZIKV- Oleo de coco 'néo é X remédiq
NEWS10- 04/04/201 Revista Satde fosfoetanolamina (pilula do cancer) vai TRATAMENTO
17 7 mal_ em estudo e 0s avangos de uma
vacina contra o zika
ZIKV- Vacina contra gripe e fim da x
NEWS11- 15/0?201 Revista Saude | emergéncia nacional de Zika - os ?SE}’EUEQ?C;
17 temas do SAUDE Comenta de hoje.
#SextaSemMosquito A Educagdo em
Salde é importantissima ainda mais
se tratando da luta contra o mosquito
ZIKV- L Aedes aegypti transmissor de doencas
NEWS12- 09/03/201 Mlnésgg(rjlg da graves como a dengue a Zika e a | PREVENCAO
17 chikungunya. A #TVSaude conversou
com criangas de 6 a 12 anos para
testar o conhecimento delas a respeito
do mosquito. #MosquitoN&ao
#AoVivo Acompanhe agora a Mesa SINTOMAS
ZIKV- - Rgdonda sotA)re as Expe,riéncias de | PREVENCAO
NEWS13- 13/09/201 M|n|st<?r|o da cw_dado no ambito da Sindrome da | TRATAMENTO
17 7 Saude #Zika. EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS
#AoVivo Acompanhe agora a Mesa SINTOMAS
ZIKV- o Rgdonda sotjre as Expe,riéncias de | PREVENCAO
NEWS14- 13/09/201 Mlnlstgrlo da cw_dado no ambito da Sindrome da | TRATAMENTO
17 7 Saude #Zika. EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS
O Ministério da Saude liberou R$ 27
milhdes para garantir o atendimento as
ZIKV- - crianga_ls com a sindrome cqngénita
NEWS15- 24/09/201 M|n|stgr|o da pelo Zika Virus. O recurso sera usado TRATAMENTO
17 7 Saude para a compra de Kkits para a

estimulacdo precoce e para avaliar
diagnosticar e acompanhar casos
confrmados e em investigacéo.
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https://qoo.gl/LJQOGK9

ZIKV-
NEWS16-
17

21/10/201
7

Ministério da
Saude

Ministro da Saude Ricardo Barros
convoca toda a populacdo brasileira
para o combate ao mosquito Aedes
aegypti. Este ano o nimero de casos
das doencas causadas pelo mosquito
Aedes aegypti registraram uma
expressiva queda. Na comparacao
com 2016 os casos de dengue cairam
84%; casos de chikungunya cairam
32%; e casos de zika cairam 92%.
“Yamos manter esse ritmo e proteger o
Brasil dessas doencas em especial
nossas criancas” alerta Barros.

PREVENCAO

ZIKV-
NEWS17-
17

10/11/201
7

Ministério da
Saude

Ja se passaram dois anos desde o
aparecimento dos primeiros casos de
bebés com microcefalia causada pelo
virus da Zika. O surto assustou o0s
brasileiros especialmente as gestantes
ou as mulheres quem pensavam em
engravidar movimentou a comunidade
médica e aumentou o alerta para a luta
contra 0 mosquito Aedes aegypti. No
Blog da Saude confira a histéria de
superacdo da  bancaria Isabel
Albuguerque e seu filho Matheus:
http://www.blog.saude.gov.br/sjsc9p
#MosquitoNao

EPIDEMIA

ZIKV-
NEWS18-
17

13/12/201
7

Ministério da
Saude

O virus da Zika mudou a histéria da
Irailde e sua familia. A filha dela
nasceu com microcefalia e hoje eles
lutam para superar as dificuldades e
mobilizar a comunidade para combater
o] mosquito. Acesse
saude.gov.br/combateaedes e conheca
as formas de combate. #MosquitoNao

COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS19-
17

18/12/201
7

Revista Saude

Ele foi capa de jornais revistas e sites
e gerou grande preocupacado nos
Ultimos verbes O zika é transmitido por
meio de uma picada do mosquito
Aedes aegypti. A doenca em si é
relativamente leve. O maior problema é
guando ela atinge mulheres gravidas e
aumenta o risco de o bebé nascer com
microcefalia. Conheca todos os
detalhes dessa condicdo com a
infectologista Melissa Barreto Falcdo
da SBI - Sociedade Brasileira de
Infectologia em mais uma edi¢cdo do
SAUDE em 90 Segundos .

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS

ZIKV-
NEWS20-
17

27/12/201
7

Revista Saude

Entre tanta preocupagdo com dengue e
zika o chikungunya (quase) néo
chamou atencdo do povo Mas
deveriamos saber mais sobre essa
doenca também transmitida pela
picada do mosquito Aedes aegypti.
Afinal uma de suas principais
consequéncias é uma forte dor nas
articulacbes. Saiba todos os detalhes
com a infectologista Melissa Barreto

SINTOMAS
PREVENCAO
TRATAMENTO
EPIDEMIA
COMPLICACO
ES CLINICAS



https://goo.gl/LJQGk9
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Falcdo da SBI - Sociedade Brasileira
de Infectologia em mais uma edicao
do SAUDE em 90 Segundos .

ZIKV-
NEWS21-
17

28/12/201
7

Ministério da
Saude

Os sites de busca na Internet séo
usados pelas pessoas que procuram
conhecer sobre algum assunto. E
quando se trata do mosquito Aedes
aegypti uma das davidas mais comuns
é: “quais doencas ele transmite? Se o
mosquito pica somente de dia; qual a
melhor forma de prevencédo; e até se
ele transmite o virus HIV. Para
responder a estas ddvidas o Blog da
Saude conversou com coordenador do
Programa Nacional de Controle da
Maléaria Dengue Zika e Chikungunya
do Ministério da Saude 0
entomologista Divino Valério Martins.
Confira o video especial produzido pela
#TVSalde
http://www.blog.saude.gov.br/b35942
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ANEXO D — CASOS DE DENGUE EM 2016 POR NIVEL REGIONAL

Casos notificados de dengue na Regido Norte em 2016

e RONAONia e Acre esss==Amazonas Roraima Para Amapa Tocantins
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de dengue na Regido Nordeste em 2016

@ \aranhao e Piaui s Ceara
e Rj0 Grande do Norte ss=== Paraiba e Pernambuco

e A\|lagoas a— Secrgipe @ Bahia
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de dengue na Regidao Sudeste em 2016

e |\inas Gerais emmmwEspirito Santo  ess==Rio de Janeiro  emsmm=S3o Paulo
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1 3 5 7 9 1113 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
SEMANA EPIDEMIOLOGICA

Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de dengue na Regido Sul em 2016

e Parana e Santa Catarina  esss=Rjo Grande do Sul
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de dengue na Regido Centro-Oeste em 2016

@ \ato Grosso do Sul e Mato Grosso Goias Distrito Federal
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SEMANA EPIDEMIOLOGICA

Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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ANEXO E - CASOS DE DENGUE EM 2017 POR NIiVEL REGIONAL

Casos notificados de dengue na Regido Norte em 2017.

e RONAONIa e Acre ess===Amazonas Roraima Para Amapa Tocantins
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SEMANA EPIDEMIOLOGICA

Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de dengue na Regidao Nordeste em 2017

@ \aranhao e Piaui s Ceara
e Rj0 Grande do Norte ss=== Paraiba e Pernambuco
e A|agoas e Scrgipe e Bahia
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de dengue na Regido Sudeste em 2017
e |\inas Gerais emmmwEspirito Santo  ess==Rio de Janeiro  emsmm=S3o Paulo
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SEMANA EPIDEMIOLOGICA

Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de dengue na Regido Sul em 2017
s Parana essssSanta Catarina e Rio Grande do Sul
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de dengue na Regido Centro-Oeste em 2017

@ \ato Grosso do Sul e Mato Grosso Goias Distrito Federal
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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ANEXO F — CASOS DE CHIKUNGUNYA EM 2016 POR NiVEL REGIONAL

Casos notificados de chikungunya na Regido Norte em 2016.
e Rondonia emmms Acre ess=»Amazonas esss Roraima essssParg ess=esAmapa essssTocantins
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de chikungunya na Regido Nordeste em 2016

e \aranhao @ Pigui e Ceara

@ Ri0 Grande do Norte esss==Paraiba @ Pernambuco

e Alag0as e Scrgipe @ Bahia
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de chikungunya na Regido Sudeste em 2016

e \linas Gerais esmwEspirito Santo  ess==Rio de Janeiro e Sao Paulo
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de chikungunya na Regido Sul em 2016
emmmwParana e Santa Catarina  esss=Rjo Grande do Sul
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de chikungunya na Regido Centro-Oeste em 2016
e \ato Grosso do Sul ~ esssssMato Grosso — esss==Goijas e Distrito Federal
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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ANEXO G - CASOS DE CHIKUNGUNYA EM 2017 POR NIVEL REGIONAL

Casos notificados de chikungunya na Regido Norte em 2017
e Rondonia emmms Acre ess=»AMmazonas ems Roraima esssspParg === Amapa essssTocantins
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de chikungunya na Regido Nordeste em 2017

@ \aranhao @ Pigui e Ceara
@ Ri0 Grande do Norte esss==Paraiba em Pernambuco
@ Alag0as e Scrgipe @ Bahia
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de chikungunya na Regido Sudeste em 2017

e \linas Gerais esmwEspirito Santo  ess==Rio de Janeiro e Sao Paulo
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de chikungunya na Regido Sul em 2017

emmmsParana  essssSanta Catarina  esss=Rjo Grande do Sul
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de chikungunya na Regido Centro-Oeste em 2017
@ \ato Grosso do Sul ~ essssMato Grosso  ess==Goias e Distrito Federal
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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ANEXO H — CASOS DE ZIKA EM 2016 POR NIVEL REGIONAL

Casos notificados de zika na Regido Norte em 2016
e Rondonia emmms Acre es=»Amazonas emssRoraima essspParg ess=sAmapa essssTocantins
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de zika na Regido Nordeste em 2016

e \aranhao @ Piaui e Ceara
@mmms Ri0 Grande do Norte essss Paraiba e Pernambuco
@ /\|ag0as @ Scrgipe @ Bahia
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de zika na Regido Sudeste em 2016

e \linas Gerais esmwEspirito Santo  ess==Rio de Janeiro e Sao Paulo
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de zika na Regido Sul em 2016

emmmmParana essssSanta Catarina  esss=Rio Grande do Sul
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de zika na Regido Centro-Oeste em 2016
e \Mato Grosso do Sul ~essssMato Grosso === Goias e Distrito Federal
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).



296

ANEXO | - CASOS DE ZIKA EM 2017 POR NIVEL REGIONAL

Casos notificados de zika na Regido Norte em 2017

e R0oNJONia e ACre e AMazonas e ROraima s pParg esssAmapa essssTocantins
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de zika na Regido Nordeste em 2017

e \laranhao e Pigui e Ceara
e Ri0 Grande do Norte sss==Paraiba e Pernambuco
e A\lagoas e Sergipe e Bahia
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de zika na Regido Sudeste em 2017

e \inas Gerais e Espirito Santo  ess==Rio de Janeiro e Sao Paulo
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).

Casos notificados de zika na Regido Sul em 2017

e=mmmmParana essssSanta Catarina e Rio Grande do Sul
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Salde e adaptado pela autora (2018).
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Casos notificados de zika na Regido Centro-Oeste em 2017
@ \ato Grosso do Sul ~ essssMato Grosso  esss=Goias e Distrito Federal
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Fonte: Dados fornecidos pelo Ministério da Saude e adaptado pela autora (2018).
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ANEXO J — FICHA DE NOTIFICACAO COMPULSORIA

SINAN

Repiiblica Federativa do Brasil SISTEMA DE INFORMAGAQ DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAD
Ministério da Sadde ¢)cpya pe iNvESTICAGAD DENGUE E FEBRE DE CHIKUNGUNYA N
Caso suspelm de dengue: pessoa gue viva ou tenha viajado nos ultimos 14 dias para area onde esteja ocomendo
transmissao de dengue ou tenha pressenca de As. aegypn que apresente febre, usualmente entre 2 e 7 dias, e
apresente duas ou mais das seguintes manifestacdes: nduseas, vomitos, e:-cantema mialgias, cefaléia, dor
retroorbital, petéquias ou prova do lago positiva e leucopenia.

Caso suspeito de Chikungunya: febre de inicio subito e artralgia ou artrite intensa com inicio agudo, nao expllcaﬂow

par outras condigdes, que resida ou tenha viajado para areas endémicas ou epidémicas até 14 dias antes do
inicio dos sintomas, ou gue tenha vinculo epidemiolégico com um caso importado confirmado.

Tipo de Motificagio
p po 2 - Indivichual
- @ Agravoidoenga  1- DENGUE  2- CHIKUNGUNYA O adlgu-ClDlEI E Data da Nmfx:acau
z asoa) [ | | | |
z ETJ F| Municipio de Notficago | Cédigo | nEIG E:|
& L |
E Unidade de Salde (ou outra fonte notificadora) | Codige Data dos F"‘-'E“’E' Smwmas
C [ B B [
Name do Paciente El Data de Nascimento
= J N J
) ) 1-mHora "
= (ou) Idade 2-Dia Sexo W -Mascuing [ o O Raga/Cor ]
£ L1 3-ns 1 tomorards + age gesmackna gnomds G180 O NAO 5E apica ~Bmnca  MFmiz I-Amanela
- J ¢-gnomon 4Py J
-Escnlandade -
Ed Arafscetc  1-1% 3 4% sare Incompiem do BT (ardg0 pAmAano ou 19 grau)  2-37 séns complets do BT (arSgo pemanc ou 12 grag)
ﬁ 350 & B® série Incompéeta do EF (anfigo gindsio ou 1" graw]  4-Ensino fundamental compieio janfigo ginasioou 1¥gmaul  5Ensino médo Incompieio (antipo colegial ou 2¥ grau |
% § &-Ensino médio compieto [antigo colegial ou 2® graw ) T-Educacio superior incompista S-Educapio superior compista SHgnordo 10~ Ko se aplica J
= [15] Mimers do Cartio SUS F Nome damae J
Lttt rrrrrrl)
UF u-iu‘piode Residéncia Cédigo (IBGE) F Distrito J
1 1 1 I 1
2 El Bairro Logradouro (rua, avenida,...) Cadigo
= ; | [ I
z El MNimero JElCurrplemenw (@pto., casa, ) JF'GH:W 1 J
=
=
E FleeocanPGZ JE' Ponto de Referéncia JE] CEP J
a : I T O I
[28] (DDD) Telefone Zma 1 -Urbana 2- Rural [] |[30]Fais (s= residents fora do Brasi)
| | I 1 1 1 3 - Periwrbana 0 - Ignorado
- - - ™y
[ Dados clinicos e laboratoriais )
EI Iﬂl Diata da Investigagac L@ praq.én J
sl N I Y B
Sinais clinicos 1-8im  2- Nao
: |:| Febre DCEI‘aleia I:l Wamito |:| Dor nas costas I:l Artrite I:l Fetéquias I:l E;z:‘;lav:c' lago
= MialgiaDExantﬁma I:lNéusea.E, |:| Conjuntivite I:I Artralgia intensa |:| Leucopenia I:l Dor retroorbital
=
_E El Doengas pré-existentes 1-Sim 2- N3o S-lgnorado
E} :
= I:l Diabetes I:l Hepatopatias |:| Hipertens8o arterial I:l Doengas auto-imunes
Doencas hematolbgicas I:lDbenc:a renal crinica |:| Doenga acido-péptica
Sorologia (lgM) Chikungunya Exame PRNT Resullado
Data da Coleta da 1° Amostra Data da Coleta da 2* Amostra o
(3] = .'s;_-} [37|Data da Coleta s1[] s2 []Prvt[]
o : 1 - Reagente 2- NaoReagente 3-
Py - [ B Ll L I [ 1 1 1 1 | MAnconclusive 4-N3oReslizade )
= | Sorologia (lgM) Dengue Exame NS1
5 IE‘ Diata da Coleta Resultado |:| Data da Colsta Resultado |:|
z 1- Puositivo Z- Megativo 1- Positivo 2- Megativo
£ l | l | 1 1 1 3- Inconclusivo 4 - N30 realizado | [ l | | 1 ] 3 Inconclusive 4 - Nao realizado
£ | [%] Isolamento [3] Resultado ] [5] RT-PCR [#6] Resultado L]
= Data da Coleta 1 1-Positwo 2 - Negative 3 D.:lta. da Coleta 1-Positive 2 - Negativo 3J
I I - Inconchssive 4 - N3o Raanzadu | | | | )-inconciusiva4 - N3o Realizado
AT| Sorctipo Hlsto atnl |a Im unchistogquimic
D
"DEMV 1 2-DENV ompativel E,s..m 2- Negativo
3- DEMV 3 4 - DENV 4 :3_ In-:u'inlusrm 4 Nal:- r\edlzado LS— Inconclusivo 4 - Mao realizado

ChikunguryaDengue Sinan Ordine SVS  14D3z018
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ANEXO K — CALENDARIO EPIDEMIOLOGICO DE 2016

03/01/2016
10/01/2016
17/01/2016
24/01/2016
31/01/2016
07/02/2016
14/02/2016
21/02/2016
28/02/2016
06/03/2016
13/03/2016
20/03/2016
27/03/2016
03/04/2016
10/04/2016
17/04/2016
24/04/2016
01/05/2016
08/05/2016
15/05/2016
22/05/2016
29/05/2016
05/06/2016
12/06/2016
19/06/2016
26/06/2016

09/01/2016
16/01/2016
23/01/2016
30/01/2016
06/02/2016
13/02/2016
20/02/2016
27/02/2016
05/03/2016
12/03/2016
19/03/2016
26/03/2016
02/04/2016
09/04/2016
16/04/2016
23/04/2016
30/04/2016
07/05/2016
14/05/2016
21/05/2016
28/05/2016
04/06/2016
11/06/2016
18/06/2016
25/06/2016
02/07/2016
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28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52

03/07/2016
10/07/2016
17/07/2016
24/07/2016
31/07/2016
07/08/2016
14/08/2016
21/08/2016
28/08/2016
04/09/2016
11/09/2016
18/09/2016
25/09/2016
02/10/2016
09/10/2016
16/10/2016
23/10/2016
30/10/2016
06/11/2016
13/11/2016
20/11/2016
27/11/2016
04/12/2016
11/12/2016
18/12/2016
25/12/2016

09/07/2016
16/07/2016
23/07/2016
30/07/2016
06/08/2016
13/08/2016
20/08/2016
27/08/2016
03/09/2016
10/09/2016
17/09/2016
24/09/2016
01/10/2016
08/10/2016
15/10/2016
22/10/2016
29/10/2016
05/11/2016
12/11/2016
19/11/2016
26/11/2016
03/12/2016
10/12/2016
17/12/2016
24/12/2016
31/12/2016

Fonte: http://portalsinan.saude.gov.br/calendario-epidemiologico?layout=edit&id=161
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ANEXO L — CALENDARIO EPIDEMIOLOGICO DE 2017
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07/01/2017
14/01/2017
21/01/2017
28/01/2017
04/02/2017
11/02/2017
18/02/2017
25/02/2017
04/03/2017
11/03/2017
18/03/2017
25/03/2017
01/04/2017
08/04/2017
15/04/2017
22/04/2017
29/04/2017
06/05/2017
13/05/2017
20/05/2017
27/05/2017
03/06/2017
10/06/2017
17/06/2017
24/06/2017
01/07/2017

SEINERE! Inicio Término

28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52

02/07/2017
09/07/2017
16/07/2017
23/07/2017
30/07/2017
06/08/2017
13/08/2017
20/08/2017
27/08/2017
03/09/2017
10/09/2017
17/09/2017
24/09/2017
01/10/2017
08/10/2017
15/10/2017
22/10/2017
29/10/2017
05/11/2017
12/11/2017
19/11/2017
26/11/2017
03/12/2017
10/12/2017
17/12/2017
24/12/2017

08/07/2017
15/07/2017
22/07/2017
29/07/2017
05/08/2017
12/08/2017
19/08/2017
26/08/2017
02/09/2017
09/09/2017
16/09/2017
23/09/2017
30/09/2017
07/10/2017
14/10/2017
21/10/2017
28/10/2017
04/11/2017
11/11/2017
18/11/2017
25/11/2017
02/12/2017
09/12/2017
16/12/2017
23/12/2017
30/12/2017

Fonte: http://portalsinan.saude.gov.br/calendario-epidemiologico/43-institucional/93-
calendario-epidemiologico-2016.
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ANEXO M - CASOS NOTIFICADOS DAS ARBOVIROSES EM 2016 NO BRASIL

27

1 65.938 4124 8251 8.042 4664 1181
2 73.836 4815 8414 28 7.228 4160 1043
3 83.350 5172 9579 29 6.252 3462 963
4 91.960 6494 10521 30 5.685 3115 773
5 104.829 8730 13050 31 5.576 2809 757
6 125.350 12045 15309 32 5.183 2398 708
7 151.983 15138 21505 33 5.371 2336 614
8 154.061 15710 21049 34 4.824 1755 497
9 150.733 15492 20347 35 4.332 1378 442
10 141.273 14514 17702 36 4.297 1257 404
11 131.884 12949 15845 37 4.777 1213 403
12 116.569 11767 12998 38 4.484 1062 339
13 123.202 13165 12887 39 4.367 891 334
14 116.104 12995 11626 40 4.404 912 343
15 102.755 12371 10333 41 5.076 939 368
16 83.024 11895 8632 42 5.846 939 432
17 68.824 11922 7569 43 5.582 820 385
18 53.502 11973 6369 44 5.973 965 406
19 40.660 11482 5150 45 6.281 1010 441
20 31.928 10105 4203 46 6.723 1171 397
21 22.116 8690 3092 47 7.653 1245 456
22 18.635 8759 3058 48 8.047 968 503
23 14.856 8383 2615 49 8.142 955 534
24 12.620 7142 1970 50 7.471 854 464
25 10.250 5920 1595 51 6.670 755 411
26 9.070 5245 1359 52 4.249 307 179

Fonte: Ministério da Saude. Lei de Acesso a Informacéao (2018).
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ANEXO N — CASOS NOTIFICADOS DAS ARBOVIROSES EM 2017 NO BRASIL

1 11.969 2.142 5.266 3.797

2 12.690 2.500 875 28 4.832 3.328 356
3 13.971 3.159 945 29 4.220 2.885 313
4 15.414 3.673 1.078 30 4.011 2.644 277
5 16.556 4.293 1.116 31 4.260 2.493 278
6 16.810 4.301 1.153 32 4.064 2.077 245
7 17.579 4.186 1.090 33 3.971 1.690 227
8 15.063 4.333 870 34 4.055 1.448 224
9 16.579 5.604 1.038 35 4.083 1.113 189
10 18.737 6.905 1.156 36 3.936 935 155
11 18.435 8.366 1.248 37 4.843 1.084 183
12 18.988 9.371 1.248 38 4.998 973 189
13 18.091 11.084 1.251 39 4721 799 150
14 18.837 12.083 1.180 40 5.060 736 192
15 17.899 13.025 1.089 41 5.067 664 170
16 17.742 14.557 1.089 42 5.520 743 199
17 15.774 12.731 1.033 43 4.896 677 150
18 16.108 15.549 1.168 44 4.654 664 172
19 15.586 13.928 1.026 45 5.204 679 188
20 14.776 13.473 1.011 46 5.111 671 169
21 12.375 10.182 961 47 5.010 602 165
22 12.245 8.757 863 48 5.292 533 147
23 10.521 7.139 749 49 5.250 520 142
24 8.417 5.603 588 50 5.199 445 132
25 7.801 5.038 506 51 3.895 375 67
26 6.596 4.245 480 52 2.040 207 40

Fonte: Ministério da Saude. Lei de Acesso a Informacéo (2018).



