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Canine rabies in Brazil:
an epidemiological study of
recent cases

ABSTRACT)| Introduction:

Rabies is an anthropozoonosis transmitted
to humans through the inoculation

of rabies virus present in the saliva

and secretions of infected animals.
Objectives: 7o describe the recent cases
of canine rabies in Brazil (2014-2016),
the antigenic variants and vaccine
coverages, and the human development,
poverty and inequality, indicators by
region of the country, in order to evaluate
the characteristics of the variables and
the relation between them. Methods:
A descriptive study of recent cases of
canine rabies in Brazil, obtained from
Epidemiological Bulletins, Information
Systems and publicly available collection
on the Ministry of Health platform. The
Municipal Human Development Indexes
(IDHM), poverty indicators and Theil

- L and Gini Indices were calculated

for each region of the country. Results:
The Northeast Region had the highest
number of municipalities affected (18),
despite the high vaccination coverage in
dogs (90.61%). The Southeast region
had lower vaccine coverage (71.01%)
and evidence of bats contribution in the
disease transmission cycle. The low IDHM
values and higher indices of poverty and
inequality in the Northeast region suggest
that lower human development leads to
the existence of environmental health

risk conditions. Conclusion: Bats have
a greater contribution in the cycle of
transmission of the disease in the more
developed regions of the country and with
low vaccination coverage. The prevalence
of infected dogs in the Northeast Region
may occur due to the high dog population
turnover rate, and complementary studies
on canine demography are necessary.

Keywords| Rabies; Epidemiology;
Immunization coverage; Epidemiologic
factors.

Raiva canina no Brasil: um estudo
epidemiologico dos casos recentes

RESUMO)| Introdugao: A raiva é uma antropozoonose transmitida a0 homem
pela inoculagio do virus rdbico presente na saliva e em secrecoes de animais
infectados. Objetivos: Descrever os casos recentes de raiva canina no Brasil (2014-
2016), as variantes antigénicas e coberturas vacinais relacionadas e os indicadores
de desenvolvimento humano, pobreza e desigualdade, por regido do pais, a fim
de avaliar as caracteristicas das varidveis e a relacio entre elas. Métodos: Estudo
descritivo dos casos recentes de raiva canina no Brasil, obtidos de Boletins
Epidemiolégicos, Sistemas de Informagio e acervo disponivel publicamente na
plataforma do Ministério da Satde. Os Indices de Desenvolvimento Humano
Municipais (IDHM), indicadores de pobreza e os Indices de Theil - L e Gini foram
calculados para cada regiao do pais. Resultados: A Regiao Nordeste apresentou o
maior nimero de municipios afetados (18), apesar da alta cobertura vacinal contra
a doenca em caes (90,61%). J4 a Regido Sudeste apresentou indices de cobertura
vacinal mais baixos (71,01%) e evidéncias de contribui¢io de morcegos no ciclo
de transmissio da doenga. Os baixos valores de IDHM e os maiores indices de
pobreza e desigualdade da Regiao Nordeste sugerem que o menor desenvolvimento
humano propicia a existéncia de condi¢des ambientais de risco a saide. Conclusao:
Os morcegos apresentam maior contribui¢io no ciclo de transmissio da doenca nas
regides mais desenvolvidas do pais e com baixa cobertura vacinal. A prevaléncia de
cies infectados na Regido Nordeste pode ocorrer em fungio da maior renovagio
populacional desses animais, sendo necessirios estudos complementares a respeito
da demografia canina.

Palavras-chave| Raiva; Epidemiologia; Cobertura vacinal; Fatores epidemioldgicos.
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INTRODUCAO|

A raiva consiste em uma antropozoonose caracterizada
por encefalite progressiva e aguda, que ¢ transmitida ao
homem pela inoculagio do virus rdbico presente na saliva
e em secregdes de animais infectados, principalmente pela
mordedura, lambedura e arranhadura’?.

Apesar dos conhecimentos sobre a histdria natural da raiva e
de suas formas de transmissio datarem desde a antiguidade’,
a doen¢a permanece como um sério problema de saide
publica no mundo, com letalidade de aproximadamente
100% dos casos e ocorréncia anual estimada de 60 mil
6bitos humanos®, ainda que seja passivel de prevencio
eficiente’.

Tal

negligenciadas, a raiva reflete condi¢ées de pobreza e

como ocorre com outras doengas tropicais
marginalizacio®, com distribuicio heterogénea, sendo
endémica em regioes carentes de recursos, especialmente de
paises em desenvolvimento na Asia e Africa e em alguns
paises da América Latina®. No Brasil, a doenca é considerada
endémica e de distribuicio heterogénea'?, diretamente

relacionada as condigoes socioecondmicas e culturais’.

No que se refere as caracteristicas do virus rdbico (género
Lyssavirus), sabe-se que na América Latina e no Brasil
ha a circulagio de apenas um gendtipo viral'. Este virus,
contudo, pode ser expresso em 12 variantes antigénicas,
de acordo com o respectivo hospedeiro natural. No Brasil,
foram encontradas sete variantes antigénicas, a saber:
Variantes 1 e 2 (AgV1 e AgV2), isoladas de caes; Variante
3 (AgV3), isolada de morcego hematdfago Desmodus
rotundus; Variantes 4 ¢ 6 (AgV4 e AgV0), isoladas de
morcegos insetivoros das espécies Tadarida brasiliensis e
Lasiurus cinereus; e outras duas variantes encontradas em
Cerdocyon thous — cachorro do mato — e Callithrix jacchus —
sagui de tufos brancos'.

Visto que apenas mamiferos transmitem e sio acometidos
pela raiva, considera-se que a cadeia epidemioldgica da
doenca apresenta quatro ciclos de transmissio, sendo
eles: o urbano, o rural, o silvestre aéreo e o silvestre
terrestre.  Segundo a Organizagio Mundial da Sadde
(OMS), aproximadamente 95% dos ébitos humanos em
decorréncia da raiva sdo causados por transmissio do virus
a partir de agressoes de cies infectados?, o que demonstra

a importincia desses animais nos ciclos de transmissio

da doenca. No Brasil, caes e gatos sio considerados as

principais fontes de infecgio em 4reas urbanas'.

Como medida de controle e prevengio da raiva humana,
a cobertura vacinal antirrdbica de cies entre 60 a 70%
demonstrou reduzir a transmissio de forma suficiente
para controlar surtos da doenga na populagio de cies e,
consequentemente, prevenir a transmissio do virus desses

animais para humanos®’.

Especificamente no Brasil, a
partir da criagio do Programa Nacional de Profilaxia da
Raiva (PNPR), em 1973, foram promovidas atividades
sistemdticas de combate 4 raiva humana, por meio
da vacinagao antirrdbica de animais domésticos e do
tratamento especifico de pessoas expostas ao virus rdbico,
sendo preconizada no pais a cobertura vacinal canina de

80% como o indice minimo para efetivo controle da raiva®.

Considerando o impacto da cobertura vacinal na populacio
de cdes para o controle da raiva, o presente trabalho
tem como objetivo descrever os casos notificados e/ou
confirmados de raiva canina no Brasil no perfodo entre 2014
e 2016, incluindo as variantes antigénicas relacionadas, as
respectivas coberturas vacinais dos municipios de provével
infec¢do e os indicadores de desenvolvimento humano,
pobreza e desigualdade de distribuiio de renda das 4reas
afetadas, com vistas a avaliar as caracteristicas das varidveis

descritas e a relacio existente entre elas.

METODOS)|

Este artigo utilizou-se de estudo epidemiolédgico descritivo
de todos os casos notificados e/ou confirmados de raiva
canina no Brasil e das variantes antigénicas relacionadas
aos casos, quando disponiveis, obtidos de Boletins
Epidemiolégicos e informativos do acervo disponivel
publicamente na plataforma do Ministério da Sadde.

Os dados referentes a cobertura vacinal da populagio de
cies foram obtidos pela base de dados do Sistema Nacional
de Vigilancia Epidemiolégica do Ministério da Sadde e do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde

(DATASUS).

Foram analisados dados de todos os casos notificados/
confirmados da doenca em caes e a respectiva cobertura

vacinal do municipio de provavel infecgio, notificados
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durante o periodo de 2014 a 2016 em todo o territério
brasileiro.

A fim de comparar o desenvolvimento humano e
socioecondmico entre as dreas afetadas, foram calculadas
as médias dos Indices de Desenvolvimento Humano
Municipais (IDHM), valor final ¢ por componente
(longevidade, educagio e renda), para cada regiio
brasileira a partir das informagoes dos estados da
federagao, obtidos na pdgina eletrénica do Atlas do
Desenvolvimento Humano no Brasil’, o qual considera
as seguintes faixas de desenvolvimento humano: muito
alto (0,800 - 1,000), alto (0,700 - 0,799), médio (0,600
- 0,699), baixo (0,500 - 0,599) e muito baixo (0,000 -
0,499). Além de considerar as mesmas trés dimensoes
do IDH Global (longevidade, educagio e renda), o
IDHM brasileiro adequa a metodologia global ao
contexto brasileiro e a disponibilidade de indicadores
nacionais. Para isso, o indicador ¢ calculado a partir dos
Censos Demograficos e das malhas municipais do pais
referentes aos anos de 1991, 2000 e 2010. Dessa forma,
embora mecam os mesmos fendmenos, os indicadores
levados em conta no IDHM sio mais adequados para
avaliar o desenvolvimento dos municipios e regi6es

metropolitanas brasileiras’.

Considerando que a ocorréncia da raiva reflete condicoes
de pobreza e desigualdade, foram calculadas para cada
regido brasileira as médias das proporg¢ées de individuos
extremamente pobres, pobres e vulnerdveis 4 pobreza e as
médias dos Indices de Theil - L e Gini referentes ao ano de
2010, a partir das informacoes dos estados da federagio,
obtidas na pdgina eletronica do Atlas do Desenvolvimento
Humano no Brasil’. O indice de Theil - L mede a
desigualdade na distribui¢io de individuos segundo a
renda domiciliar per capita, excluidos aqueles com renda
domiciliar per capita nula, sendo nulo quando nio existir
desigualdade de renda entre eles e tendente ao infinito
quando a desigualdade tender ao mdximo. O indice de
Gini mede o grau de desigualdade existente na distribuicao
de individuos segundo a renda domiciliar per capita em
um universo de individuos limitado aqueles que vivem em
domicilios particulares permanentes. Seu valor varia de 0,
quando nio hd desigualdade (a renda domiciliar per capita
de todos os individuos tém o mesmo valor), a 1, quando a
desigualdade ¢é médxima (apenas um individuo detém toda
a renda)’.

Esta pesquisa foi realizada com dados secunddrios,
coletados e utilizados somente para o que se propée o
objetivo do estudo, sendo as informagées apresentadas
de forma coletiva, sem qualquer exposi¢do para as pessoas
envolvidas, nio necessitando assim da autorizacio delas,
principalmente no que diz respeito & mencio de nomes
de pacientes ou profissionais envolvidos no atendimento

de sadde.

RESULTADOS|

No periodo de 2014 a 2016, foram registrados 109 casos
de raiva canina em pelo menos 26 municipios brasileiros,

distribuidos nas cinco regides do pais.

A Regido Centro-Oeste foi a que apresentou o maior
nimero absoluto de casos de raiva canina registrados no
periodo do estudo, com um percentual de 66,97%, seguido
das Regides Nordeste (27,52%), Sudeste (3,67%), Sul e
Norte (ambas com 0,92%).

Por outro lado, no que se refere a distribuicio geografica
dos casos, a Regidao Nordeste apresentou o maior nimero
de municipios com registro de ocorréncia da doen¢a em
cdes (18 municipios), seguida pelas Regides Centro-Oeste e
Sudeste (ambas com casos em trés municipios).

A Tabela 1 mostra a distribuicao da ocorréncia de raiva em
cdes em todo territrio brasileiro, por regido e municipio de
provével infecgdo. Nota-se que os municipios Corumbd e
Laddrio, na regido Centro-Oeste do pais, se destacaram no
ano de 2015 por apresentarem 85,54% dos casos de raiva
canina naquele ano, o que correspondeu a 65,14% do total
de casos no periodo analisado. Dos casos em que foi possivel
determinar a variante antigénica do virus rdbico, observou-
se que na Regido Nordeste ocorreu predominantemente a
Variante AgV2, enquanto na Regido Sudeste confirmou-se
a Variante AgV3 em todos os casos notificados.

Em relagio a cobertura vacinal para imunizagio contra
o virus rdbico em cdes, a Tabela 2 demonstra que os
municipios afetados pela raiva canina da Regiio Nordeste
apresentaram a maior média histérica de cobertura vacinal
contra a doenca (90,61%), ao passo que os municipios da
Regiao Sudeste apresentaram indice médio de cobertura
vacinal abaixo do preconizado (71,01%).

48 | Rev. Bras. Pesq. Saide, Vitoria, 24(3): 46-55, jul-set, 2022 | ISSN: 2175-3946 | DOI: 10.47456/rbps.v24i3.18700



JIpd'SIN-SATID-G 1 0Z-IENuY-WiId|og/0L/91 02/88/Sd)s/speojdn/usjucd-dm/ig'AoB sw apnes mmm//:dpy wa [gajuodsiq '[£10z unl || we osseoe] [ewiuy
eAley — sienpejs3 sodibojoiwapidg sopeq ‘[}ouisiul Bu Wile|0q] G|L0Z 9P 0Iquiaza( & OJISUE( (BIOUIaJal 8p OPOlIad — [BNUY L0 oN |I| OUY - [NS Op 0SSO0IS) OJe|\ 9p apnes wa epue|ibIp
wao ejsodsay o seolbgjelisg sagdewloju] ap onudd — SIN/SATID wnsjog ‘sopep-edlbojolwapida-oeoenyis- | 1) | /eAlel/z-B-e-ap-eloue|IBIA/SAS-BIIE}SI09S-ZG / /OLB)SIUIW-0-S|EW-EBID)
/ledipund/ous)siuiw-o/dyd-xapul/iq-rob-eapnes-apnes|enod;/:dipy wa [aAluodsiq ‘[£10Z AOU 6| W 0SSa2e] 910z @ GL0Z Oue ‘|Iselg ou 4N Jod [ewiuy BAIEY 8P SOPBWILUOD SOSED dp
wislog @ 910z @ 10z liselg ou ealel ep ede| [0z Jew | Wd 0SSaJE] 17,0z OUE ‘|ISelg Ou 4 Jod [ewiuy BAIEY Op SOPBWILUOD SOSE) ap wis|og @ ¢710Z |Iseig Ou eAles ep ede|y
:SOpep SOp 9juU0 ‘snjepnedijel sdowoujoAN 010A1dsuUl 0badlow ap 9109dse e Wod [9A)jedwod SJUBLIBA .., 'GL0Z 9P OUe ou (NY) SLON op elbaN i8S @ eznog ap 0|3 Jopeuas ‘epele)
euIas ‘nqidiN op 9sor oeS ‘0o1eD 9p SoId]oIUNW SOU SjuBWENPIAIPUl SOpeJ)sIBal SOSeD ap 0JaWwnU O JEUIWLIDSIP [9A1SSOd 10} OBN ., “771.0Z 9P OUe ou (Y|\) BUBIA & Jeweqry ap 9SO 0eS
op soldjo1unw sou sjusw|enpliAIpul sopeJisifal SOSeD ap 0JawNU O JBUIWIIISIP [9A]ssOd 104 OBN , "OBSeWIUO0D Opueplenbe/opelisibal/opewlojul OBN ([N "0sed ap oJsibal ap elougsny : -

0000} 601 = L = €8 . Gl vLOL
- - 22 - - ouepeT
. LABY SN
1699 €l L ABY L 6v - - equinio) 8)$90 05U
- - - - eABY L eluelon 09
260 } ENBY I - - - - gioqer oS InS
SABY L - - - - ewelopuld
19'¢ 14 - - SABY L - - seuldwe) ds 8)sepng
- - - - ENBY 4 0jo.d oeulaqry
) - - - ZN\BY L opebleg
IN L - - - - nleoely

as

- - IN L - - ewejaienber
- - ZNBY L - - EpejuOWY
ZN\BY - - - - oyjepned
ZNBY euiduely ad
ZABY
axx\BY
- - IN - - aloN op elbap el
2s'le (01 - - IN - - Bznog ap 0|3 Jopeuss 9]SopJoN
- - IN xx9 - - epele) elss NY
- - ZNBY - - nqdip ep gsor oes
- - ZNBY - - 091D
- - - - - L IN
ZN\BY L - - - - OBYUEJE[\ Op [BJJUSD
- - IN L - - sodwe) ap opaquinH
- - ZN\BY L - - Ja1194 8)USDIA OBS VN
L

- - IN euelpn
ZN\BY 0L
- - - - Jeweqry ap 9sor 0es

30

- - - - 9oopog

- o -
'
'
'
'

- - - - snsar wog

260 ! SABY L - - - - edeoep\ dv SN

opibay  Eoalugbpuy sjueniep N eojugbyuy ojueien N edjugbpuy sjuenen N

oidioiun oelba
Jod |ejo} N 910z ouy §10Z ouy ¥10zZ ouy et 4n ehed

%

910 ¥ FI0T 2p 0poriad ou ‘orditunus 2 (1)) ovIviapa] vp apvpiuy) 0pisal 404 JISpAG 0u $2pI Wa PAIVL 3P SOSVI IP VIIUL0I() - [ V]IQU]

10.47456/rbps.v24i3.18700 | 49

2175-3946 | DOL:

46-55, jul-set, 2022 | ISSN

Rev. Bras. Pesq. Saide, Vitéria, 24(3)



"(INd-IS) oedeziunwi ap [euotoeN ewelbold op segdewloju] op ewa)siS — (SNSVY.LVA) SPNES Op 091U() BWSSIS Op edljewloju| op
ojuswepedaq @ apneg ep ougisiul op eaibojoiwapid] eloueibiA ap [euoIoBN BWA)SIS :8JU04 (INd-IS) 0BdEZIUNW| 8P |eUOIDEN BWEIBO0Id Op SeQdewlou] op Bwa)SIS ou soldjoiunw
SOp SIBUIDBA SBINWSJOD Se 81qos sagdewllojul ap olsibal ey OeN ,, "BUIUED BAIRS 9P BIOUDLIO00 WOD OUe W9 [eUIDBA BINLSqo) , ‘opelisiBal/opewloul ogN :|N "edlide as oeN : -

- 1€°98 10'G. 08°'€6 2916 6888 7508 aviol
6908 IN «62°G01 G1'G. 9/'¢l ¥6°16 ougpeT]
26'6. 1269 «99°'L «12'18 1918 1¥'€8 96'G8 equinioy W 9S8 oNudd
18°'€8 8¢'c8 IN «00°06 22'6L IN ElUEI0D 09
- - «IN IN IN IN IN «Bloger oS InS
€669 +8G'89 IN 0,8y 1€6. IN ewelopuld
1012 0,69 86°/8 <IN 2065 26'GS 18'G. seuldwe) ds d)sepng
08'2. 9'/6 IN +66°99 9689 IN O}ald oellvgly
LL‘sel 8¥'8y 8c‘orl <29l 96971 056l opebleg
¥2'G9 «B61°L€ 088. 8199 18CL 8G°0L nleoely 33
€296 Ge'ly «99°201 1166 26'86 Lzzel ewejasenber .
G2'sol 1966 «87'86 65'vel 6,901 1L°00L epejuowy
Ge'es «IN 6008 Lz8 7828 IN oyjepned
26'G9 «IN €¥'0S 1208 9909 €e'C. eulduelry ad
€0'8ll «IN Lg'sel 28161 S0'v9 8l'ce Qd0pog
€1'06 «00°001 v1°28 Ly'e8 1€'26 IN snssr wog
. 0S'v8 88,8 «L7'98 89C8 1608 IN SHON op eiboN eleg
1906 h _ _ _ ejsepIoN
68¢8 9/.'1l8 xG6 61 96 98 IN IN BZNogS 9p 19|73 Jopeuss Ny
- IN «IN IN IN IN «xEPEIED BLIBS
6e'cL 6£'88 9716 81'G8 1888 z8cl nqidiy ep 9sor oes
L1116 99001 «GL'v6 8706 0L‘08 G868 o21eD
1989 «00°2S Gl'ee 05°/8 zv1ol 80°0¢ oeyuelel\ op [enusd
¥€'96 0806 +68°96 9¢'G6 86'c8 19'V1LL sodwe) ap opaquiny
0928 L¥'9L «0G6°Z8 8¢06 zL1ol 95‘ce 181184 S}UBDIA OeS YIN
86°0¢1 06°c0l «LLovl «GL°ZEL 1AWAL" G601 BUBIA
16'V. IN 1€101 «9'16 /8'00L 000 leweqry ap 9sor oeg
0.'6. 0.'6. «C8°0L 2068 1261 IN IN edeoe|y dv SLON
oelboy ordiounw 910z 5102 10z €10z z102
Jod eipapy Jod eipaiy oue Jod (%) [euIdeA eIn}aqoD oldjalun n oFiey
9102 7 T10Z 2p opopad

ou VUIUDI PIUIOY VP 0415154 UL0I OLGIITUNUL 2 (,][)) OVIVAIPAT VP Jprpluy) 0pIsal 40d JISVAG OU SapI Wa 021QPL SHAIA 0 PAIU0I 0YIvZIunul pavd [puLIva viniiaqo)) — 7 vjaquy

10.47456/rbps.v24i3.18700

2175-3946 | DO

46-55, jul-set, 2022 | ISSN

50 | Rev. Bras. Pesq. Saide, Vitoria, 24(3)



Dos 18 municipios da Regiao Nordeste do pais, nota-se que
14 apresentaram cobertura vacinal préxima ou acima de
80% até o ano de registro da doenga. Por outro lado, todos
os municipios da Regido Sudeste apresentaram histérico de
baixa cobertura vacinal (<80%) até o ano de notificacio dos
casos. J4 na Regido Centro-Oeste, foram observadas ambas
as situagodes, ou seja, municl'pios com cobertura vacinal
média abaixo e acima de 80%.

No que se refere aos dados do IDHM, a Figura 1 permite
observar que para as Regides Sudeste, Sul e Centro-Oeste
os indicadores gerais e por componente foram similares e
superiores aos indicadores das Regides Norte ¢ Nordeste.
Dos trés componentes de IDHM avaliados, o IDHM
Educagio apresentou o menor valor em todas as regioes
brasileiras, sendo que para as Regiées Norte e Nordeste
os valores do IDHM Educagio sugerem baixo acesso ao

conhecimento.

Na Figura 2, verifica-se que as Regioes Norte e Nordeste,
as quais apresentaram menores valores de IDHM, exibiram
maiores valores dos Indices de Theil - L e Gini, o que sugere
maior desigualdade de distribuigio de renda nessas dreas. A
Regido Nordeste se destacou ainda por apresentar o maior

nimero de municipios afetados pela doenga em caes.

A respeito dos indicadores de pobreza, a Tabela 3 demonstra
que a Regiao Nordeste concentrou os maiores percentuais
de individuos extremamente pobres, pobres e vulnerdveis a
pobreza, seguidos em todos os indicadores respectivamente
pelas Regides Norte, Centro-Oeste, Sudeste e Sul.

DISCUSSAO|

A concentragio de casos de raiva canina observada na Regido
Centro-Oeste deveu-se a um surto da doenga no ano de 2015
em dois municipios do estado de Mato Grosso do Sul (MS),
o que desencadeou uma série de intervengoes de controle,
tais como a vacinagio de animais casa a casa, a captura de
cies nio domiciliados, a busca ativa de pessoas agredidas por
animais e ampla divulgagio nos meios de comunicagio'®.

Apesar de caes e gatos serem as principais fontes de
infec¢do da raiva, a ocorréncia da Variante Antigénica
AgV3 em quatro das cinco regides brasileiras e de uma
variante compativel com a espécie de morcego insetivoro
na Regido Nordeste refor¢a que a contribuigio dos
morcegos no ciclo de transmissio em dreas urbanas

mostra-se relevante, seja em fungio do aumento do

Figura 1 — Valores do Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM), geral e por componente, no Brasil por regidio
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Fonte: Valores calculados a partir das informagdes dos estados da federacéo, obtidas no Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil®.
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Figura 2 — Valores do Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM), Indice de Theil - L, Indice de Gini e niimero

de municipios afetados pela raiva canina no Brasil por regido
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Fonte: Valores calculados a partir das informagdes dos estados da federagéo, obtidas no Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil®.

Tabela 3 — Indicadores de nivel de pobreza no Brasil por Regido, em propor¢io de individuos.

Regido % de extremamente pobres % de pobres % de vulneraveis a pobreza
Norte 12,9 25,7 46,8
Nordeste 14,9 30,5 54,9
Sudeste 2,3 8,1 23,5
Sul 1,7 55 16,9
Centro-Oeste 2,9 8,2 23,5

Fonte: Valores calculados a partir das informagées dos estados da federagao, obtidas no Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil®.

ndmero de casos notificados®, seja pela caracteristica da
disseminacdo poder transpor barreiras geogrificas, visto
¢ 8cog
que estes s3o os Unicos mamiferos que voam'!. Além
disso, a falta de planejamento urbano, especialmente
no que tange a elaboragio de projetos arquitetdnico e
paisagisticos, contribuiu para o aumento da populacio
de quirépteros nas cidades'? e, assim, potencializou o
q
risco de exposicio das pessoas e animais ao virus rabico, o
que refor¢a a importincia de se manter cobertura vacinal

antirrabica canina em niveis satisfatérios.

Uma avaliacio da situagio epidemioldgica entre os anos
de 1980 ¢ 1990 permitiu observar decréscimo de 78% nos

casos de raiva humana ¢ de 90% de raiva canina a partir

da implementagio do PNPR, a qual inclui a vacinacio
antirrdbica de cies e gatos e preconiza cobertura vacinal de
80% como meta minima®. Como efeito, até 2005, dezenas
de casos de raiva humana eram registrados anualmente no
Brasil. A partir de 2006, o nimero de casos caiu para um
digito e vem se mantendo nessa faixa'.

Uma revisio sistemdtica da literatura aponta que, no
entanto, o sucesso de campanhas de vacinagio para
controle da raiva canina e, consequentemente, da raiva
humana depende do conhecimento sobre a demografia
da populagio de caes. Populagdes de cies com grande
propor¢io de filhotes e altas taxas de renovagio de

individuos implicam a necessidade de realizagio de
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campanhas de vacina¢io mais frequentes, para assim
garantir a cobertura vacinal simultinea de toda popula¢io
animal ao longo do periodo de um ano’.

Dessa forma, a prevaléncia de casos de raiva canina com a
variante AgV2 em municipios da Regiao Nordeste indica
manutengio da transmissdo viral entre cdes ¢ pode estar
relacionada 2 renovagio frequente da populagio canina,
0 que manteria maior propor¢io de cdes nio imunizados
e expostos ao virus rdbico, apesar dos registros de altas
taxas de cobertura vacinal. Tal suposicao, contudo, precisa
ser avaliada mediante estudos adequados de estimativa

populacional e demografia da populagio desses animais.

A andlise da distribuicdo geogréfica dos casos de raiva
canina no pais demonstra maior prevaléncia da doenca
em cdes quanto menor se apresenta o desenvolvimento

das

desigualdade, haja vista que no periodo em andlise foi

humano e maiores condicoes de pobreza e
observado maior nimero de municipios afetados na Regido
Nordeste, a qual possui menor valor de IDHM geral e
de seus componentes, maiores indices de desigualdade de
distribui¢io de renda e maior percentual de individuos
considerados extremamente pobres, pobres e vulnerdveis

a pobreza.

Sabe-se que no Brasil a raiva ¢ uma doenca endémica e
com grandes variagbes entre as regides do pais"’. Somado
a esse fato, estudos sugerem que populagées submetidas
a condigoes de pobreza e baixo desenvolvimento humano
estdo mais expostas a riscos de doengas relacionadas ao
ambiente, cultura e modos de vida do que as que possuem

1314 Condicoes de desenvolvimento

melhores condicoes
humano, pobreza e desigualdade sio também consideradas
determinantes sociais de satde, defini¢io que expressa o
conceito bastante generalizado de que as condicoes de vida
e trabalho dos individuos e de grupos da populagio estio

relacionadas com sua situacao de sadde'.

As projecoes e abordagens a respeito dos determinantes
sociais de saide, por sua vez, podem ser bastante
diferenciadas, alcangado posi¢oes de relevancia e significacio
distintas de acordo com o modelo conceitual empregado'®.
Considerando que mordida de cies infectados consiste na
principal fonte infec¢io da raiva"?, os dados do presente
estudo reforcam asugestao de que condigées de pobreza estao
associadas ao maior risco ambiental, visto que na Regido
Nordeste se verifica manutengao da variante do virus rébico,

cujo hospedeiro natural ¢ o cio, o que, necessariamente,

indica transmissio de cdo para cio no ambiente. No que
se refere a0 componente educago, este permanece com o
de menor indice e mais atrasado quanto ao crescimento
dentre aqueles que definem o desenvolvimento humano no
117

Brasil”, apesar de ser reconhecido como determinante de

desigualdades sociais'®.

Desde meados do século XX, sabe-se que o efetivo controle
da raiva humana baseia-se no controle da raiva em cies,
especialmente por meio da vacinagio antirrdbica canina®®.
Mais recentemente, essa estratégia tem sido fortalecida com
a abordagem “Satide Unica”, por meio da qual se reconhece
que a saide das pessoas estd diretamente conectada

3 satde dos animais e do meio ambiente®'?,

sendo
necessdrio o envolvimento pessoal, técnico e financeiro de
diferentes setores da sociedade, tais como os de saide, de
medicina veterindria, de educacio e comunidades, para o
planejamento, a promocio, a implementacio e a avaliagio

das acgées de controle™®.

CONCLUSAOQ|

O estudo descritivo dos casos recentes de raiva canina
no Brasil permitiu observar uma maior contribuicao dos
morcegos no ciclo de transmissio da doenca nas regioes
mais desenvolvidas do pais, relacionada a baixa cobertura
vacinal de cies.

Por outro lado, os dados demonstraram que a transmissio
da doenca entre cies infectados prevaleceu na Regido
Nordeste, onde se observou maior propor¢io de caes
imunizados nas campanhas de vacinagio. Tal situacio
pode estar relacionada A maior renovagio da populacio
desses animais ao longo do ano, sendo necessdrios estudos
especificos ¢ complementares a respeito da demografia

canina nessa regiao.

O maior nimero de casos de raiva canina na Regido
Nordeste sugere que o menor desenvolvimento humano e
a maior pobreza e desigualdade de uma populagao propicia
a existéncia de condi¢des ambientais de maior risco a satide
para ocorréncia da raiva em humanos, haja vista que caes
sdo considerados a principal fonte de infecgio da doenga no

Brasil e no mundo.

Pesquisas cientificas com abordagem analitica precisam ser

realizadas em unidades espaciais menores a fim de elucidar
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a associagdo entre os determinantes sociais e a raiva com
intuito de propor medidas de prevengio especifica para cada
regido, levando em consideragio toda a particularidade do
espaco e dos seus determinantes sociais.

Considerando a abordagem “Satde Unica”, os dados
do presente estudo podem subsidiar implementacio de
politicas publicas intersetoriais que visem ao controle
da raiva canina e que busquem estimular pesquisas mais
aprofundadas, com vistas a elucidar os fatores que propiciam
a transmissio do virus rabico entre cies na Regido Nordeste

e quais determinantes sociais de satide corroboram para tal.
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