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SAÚDE PÚBLICA

DENGUE  
volta a preocupar
Sorotipo 3 da doença, responsável pela epidemia da primeira década dos anos 2000, reaparece e põe autoridades em alerta. 

Número de pessoas suscetíveis à infecção é elevado. Em 2024, DF registrou recorde de casos e de mortes

C
om recorde de casos no 
Brasil e no Distrito Fede-
ral em 2024, a dengue vol-
ta a preocupar autorida-

des sanitárias por conta do res-
surgimento do sorotipo 3 e da 
sazonalidade da doença, que tem 
seu auge entre os meses de outu-
bro e maio, sendo que em janei-
ro, historicamente, há um salto 
no número de casos.  

De acordo com a Fundação Os-
waldo Cruz (Fiocruz), desde 2023 
o sorotipo 3 da dengue, responsá-
vel pela epidemia da primeira dé-
cada dos anos 2000, voltou a ser 
notificado. “Por não estar em cir-
culação há tanto tempo, o número 
de pessoas suscetíveis a esse soro-
tipo é elevado”, informou a funda-
ção, por meio de nota, ressaltan-
do que, até agora, ainda prevale-
cem no país os sorotipos 1 e 2, res-
ponsáveis pela epidemia de 2024.

No Distrito Federal, a Secreta-
ria de Saúde disse que o fato de o 
sorotipo 3 estar ganhando espa-
ço em outras unidades da federa-
ção é um fator preocupante, que 
precisa ser monitorado, apesar 
de ter sido notificado apenas um 
caso em 2022. Este ano, a capital 
do país registrou o maior núme-
ro de casos de dengue e de mor-
tes pela doença de sua história. 

Foram registrados 11.704 ca-
sos de dengue com sinais de alar-
me (leia para saber mais), um 
aumento de 2.079,51% em rela-
ção ao ano anterior, que registrou 
537 vítimas alarmantes. Os casos 
graves chegaram a 508, marcan-
do um acréscimo de 1.932%. Até 
14 de dezembro, 440 óbitos por 
dengue haviam sido confirma-
dos, enquanto três ainda estão 
sob investigação. 

Walter Ramalho, professor de 
epidemiologia da Universidade 
de Brasília (UnB), explicou que, 
no DF, as cepas 1 e 2 predomi-
naram durante a última epide-
mia. “Com isso, as pessoas estão 
menos suscetíveis a elas, fazen-
do com que o sorotipo 3 fique em 
uma situação predominante para 
2025”, analisou. 

O risco da reinfecção

Além do risco de avanço do 
sorotipo 3 nos próximos me-
ses, existe ainda o perigo de rein-
fecção e, no DF, foram muitos os 
casos de pessoas doentes. O in-
fectologista Leandro Machado 
explica que a reinfecção por den-
gue ocorre quando uma pessoa 
que já teve a doença é contami-
nada por um dos outros três so-
rotipos do vírus (DEN-1, DEN-2, 
DEN-3 ou DEN-4).

A situação, segundo o espe-
cialista, é mais perigosa devido 
a um fenômeno conhecido co-
mo aumento dependente de an-
ticorpos (ADE, do inglês anti-
body-dependent enhancement). 
“Na reinfecção, os anticorpos ge-
rados contra o primeiro sorotipo 
podem não neutralizar o novo 
sorotipo e, paradoxalmente, faci-
litar a entrada do vírus nas célu-
las, aumentando a carga viral e a 
resposta inflamatória do organis-
mo. Esse processo eleva o risco 
de formas graves da doença, co-
mo a dengue grave (antiga den-
gue hemorrágica) e a síndrome 
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Mesmo com sintomas leves, Carolina temeu a forma mais grave da doença 
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do choque da dengue, condições 
que podem provocar hemorra-
gias, falência de órgãos e, em ca-
sos extremos, levar ao óbito”, afir-
mou Machado. 

Ele alerta que mesmo aqueles 
que já tiveram dengue anterior-
mente devem redobrar os cuida-
dos para evitar novas infecções. 
“Medidas como o uso de repe-
lentes, a eliminação de criadou-
ros do mosquito Aedes aegypti, a 
proteção contra picadas e a vaci-
nação são essenciais”, reforçou.

A estudante de comunicação 
Maria Carolina Lima de Paula, 21 
anos, enfrentou cerca de 10 dias 
de sintomas  da dengue que a dei-
xaram debilitada. “No começo, 
suspeitei de infecção. Tive febre 
alta e muita dor atrás dos olhos. 
Assim que os sintomas aparece-
ram, fui direto ao hospital. Quan-
do cheguei lá, eles me orientaram 
a tomar apenas paracetamol e 
manter muita hidratação, e en-
tão segui esse tratamento até o 
fim da minha recuperação”, disse.

Mesmo com sintomas consi-
derados leves, ela temeu a for-
ma mais grave da doença. “Fiquei 
com medo, confesso! Meu irmão 
teve dengue hemorrágica no ano 
passado, e os médicos e os enfer-
meiros reforçaram que eu precisa-
va me cuidar para não evoluir pa-
ra um estágio perigoso”, explicou.

Professor da UnB, o sanitaris-
ta Jonas Brant disse que é possível 
que o Distrito Federal tenha um 
aumento de casos da doença nos 
próximos meses. Porém, ele acre-
dita que é pouco provável que a 
capital enfrente uma epidemia. “O 
mais importante, neste momento, 
é avaliar os erros do ano passado e 
nos prepararmos para uma epide-
mia de chikungunya e uma próxi-
ma onda de dengue, monitorando 
se as ações estão sendo avaliadas 
e melhoradas”, alertou.

O especialista explicou o 
motivo de preocupação com a 
chikungunya. “Temos uma imu-
nidade de rebanho grande con-
tra a dengue, mas não contra a 
chikungunya, pois não tivemos 
transmissão, e a doença vem se 

Como prevenir

 » Segundo levantamento 
feito pela Secretaria de 
Saúde do Distrito Federal, 
para prevenir a proliferação 
da dengue é necessário 
eliminar os criadouros do 
mosquito Aedes aegypti. 
Para isso, a população deve 
inspecionar a casa e o quintal 
regularmente para identificar 
e eliminar qualquer 
recipiente que possa 
armazenar água parada.

 » Outra dica é manter caixas 
d’água e tonéis vedados, 
utilizando tampas bem 
ajustadas e telas de 
proteção para impedir  
a entrada do mosquito. 
Além da limpeza de calhas 
e lajes periodicamente, pois 
a água parada é o principal 
criadouro do mosquito.

 » Além dessas medidas, a 
pasta orienta a proteção 
individual da população 
com o uso de repelentes 
que contenham com DEET 
ou icaridina. A secretaria 
ainda aconselha a utilização 
de roupas compridas, que 
cubram o máximo de pele 
possível, como calças e 
camisas de manga longa  
e meias. A instalação de 
telas em portas e janelas 
para impedir a entrada  
do mosquito também  
é importante.

O Aedes aegypti também transmite a chikungunya, para a qual ainda não há uma imunidade de rebanho
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expandindo no Brasil. Ano pas-
sado, outras regiões do Centro
-Oeste tiveram grandes epide-
mias”, pontuou.

Casos graves e óbitos

Segundo o último boletim 
epidemiológico da Secretaria de 
Saúde (SES-DF), até a 50ª semana 
epidemiológica de 2024, foram 
notificados 323.671 casos suspei-
tos de dengue, dos quais 284.255 
foram considerados prováveis. 
Entre as confirmações, 97,9% dos 
casos são de residentes no DF, so-
mando 278.235 vítimas.

Neste ano, foi registrado um 
aumento de 659,2% no núme-
ro de casos prováveis de dengue 
em residentes no DF se com-
parado ao mesmo período de 
2023, quando foram contabili-
zados 36.647 possíveis vítimas 
da doença na cidade.

A professora Simone Xavier, 
51, define como “aterrorizantes” 
os dias nos quais teve os sinto-
mas da dengue. “Fiquei sete dias 
doente. Tudo começou com a 
pressão arterial subindo, acom-
panhada de uma dor de cabeça 
insuportável, dores dentro dos 
olhos, tontura, enjoo e dores 

fortes nas juntas, como joelhos, 
cotovelos, punhos, tornozelos e 
quadris”, descreveu. Após sentir 
os sintomas, Simone foi a uma 
Unidade Básica de Saúde (UBS) 
onde recebeu orientação para fi-
car em completo repouso. 

A infectologista Joana D’arc 
Gonçalves detalha que a maioria 
das pessoas que se infectam com 
um dos sorotipos da dengue po-
dem desenvolver sinais e sintomas 
leves ou até imperceptíveis. Con-
tudo, em infecções futuras por ou-
tro sorotipo, esses anticorpos aca-
bam tendo um papel de amplifi-
cação da infecção, não protegem 
contra as outras cepas e, ao con-
trário do esperado, além de não 
protegerem, ajudam o vírus a in-
fectar novas células e a se replicar.

“A própria imunidade do indi-
víduo, com anticorpos que não 
neutralizam a doença, piora o 
quadro com uma resposta infla-
matória severa, pois as células de 
memória formadas na primeira 
infecção são reativadas de for-
ma mais intensa e robusta, po-
rém, sem conseguir eliminar o 
vírus”, explicou. 

Colaboraram: Mila Ferreira e 
Alessandro de Oliveira

Taxa de 
vacinação 
no DF  
está baixa

A vacinação é fundamental 
para prevenir a dengue ou, em 
caso de infecção, reduzir os ris-
cos da forma grave da doen-
ça. No Distrito Federal, o imu-
nizante está disponível para 
crianças e adolescentes de 10 a 
14 anos. No entanto, a taxa de 
imunização na capital é baixa. 
Segundo a Secretaria de Saúde, 
apenas 46% tomaram a primei-
ra dose e somente 18,9% toma-
ram a segunda. Há 17 mil do-
ses em estoque na Rede de Frio 
Central (GRF).

O esquema vacinal ocorre 
em duas doses, com um inter-
valo de 90 dias entre elas. Mas 
se a pessoa foi diagnósticada 
com dengue, é preciso esperar 
seis meses para começar a va-
cinação. Segundo a Secretaria 
de Saúde, a imunização não é 
indicada para indivíduos com 
imunodeficiência congênita ou 
adquirida, incluindo aqueles 
em terapias imunossupresso-
ras, com infecção por HIV sin-
tomática ou com evidência de 
função imunológica compro-
metida, e pessoas com hiper-
sensibilidade às substâncias 
listadas na bula, além de mu-
lheres gestantes ou em fase de 
amamentação.

Combate

Segundo a Secretaria de 
Saúde do DF, cerca de 5 mil 
imóveis são visitados diaria-
mente pelos agentes de saúde. 
No início deste ano, o Gover-
no do Distrito Federal (GDF) 
nomeou 150 agentes de vigi-
lância ambiental (Avas) e 115 
agentes comunitários de saú-
de (ACS’s). Atualmente, há 512 
agentes de Vigilância Ambien-
tal em Saúde (Avas) trabalhan-
do e, hoje, o DF conta com 25 
carros de fumacê.

Além disso, o governo vem 
reforçando as ações de controle 
vetorial com a incorporação de 
novas tecnologias. No momen-
to, as equipes estão implemen-
tando estações disseminadoras 
de larvicida em locais de maior 
risco, bem como ações de bor-
rifação residual intradomiciliar, 
que é uma estratégia de controle 
químico de vetores que consiste 
na pulverização de inseticida de 
efeito residual nas paredes inter-
nas dos imóveis.

Essas ações, de acordo com a 
pasta, reforçam as demais roti-
neiramente implementadas, co-
mo a realização de levantamen-
to de índices de infestação, mo-
nitoramento de armadilhas ovi-
trampas — constituídas de um 
vaso de planta preto, no qual 
são adicionados água, uma pa-
lheta de madeira e substância 
atrativa para o mosquito —, vi-
sitas domiciliares para elimi-
nação de focos de transmissão, 
orientações à população e trata-
mento de focos que não sejam 
passíveis de eliminação.

Para saber mais

Os sinais de alarme  
da dengue são: 

 » Dor abdominal intensa e 
contínua;

 » Vômitos persistentes;
 » Acumulação de líquidos em 
cavidades corporais;

 » Sangramento de mucosas ou 
outra hemorragia;

 » Aumento progressivo do 
hematócrito;

 » Queda abrupta das 
plaquetas;

 » Respiração ofegante;
 » Fadiga;
 » Desidratação e sensação de 
boca seca;

 » Pele pálida.


