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Abstract: Dengue, a significant neglected disease, is experiencing rapid escalation and geographic
expansion, particularly in the context of climate change. As a multifactorial disease, it is associated
with various determinants, with climate serving as the primary factor driving the proliferation of the
Aedes aegypti vector. However, it is also linked to socio-environmental elements and public policies.
In this regard, global warming plays a critical role in the increase of dengue epidemics due to its direct
influence on the ecology of the disease vector. This study examines the intersection of dengue
proliferation and climate change in Southern Brazil, a region historically less affected by the disease
due to its cooler climate. The investigation utilized databases from the Brazilian Ministry of Health
(DataSUS) and meteorological data provided by the National Institute of Meteorology (INMET). In 2023
and early 2024, Brazil reported an unprecedented number of dengue cases—3,000 per 100,000
inhabitants, totaling over 6 million cases by July 2024—coinciding with record-breaking temperatures.
Furthermore, a positive trend in dengue cases and rising temperatures was identified in southern Brazil
between 20 07 and 2024. Additionally, we critique current public health policies in Brazil,
particularly the limitations of a mosquito-centered control approach. We propose more
comprehensive strategies that address the socio-environmental vulnerabilities exacerbated by climate
change, aiming for integrated public health responses that consider the biological and social
determinants of dengue amid ongoing climate emergencies.

Keywords: Climate change. Dengue. Public health policy. Aedes aegypti. Socio-environmental
vulnerability.

Resumo: A dengue, uma doenca negligenciada significativa, esta passando por uma rapida escalada e
expansao geografica, particularmente no contexto das mudancas climaticas. O aquecimento global
desempenha um papel critico no aumento das epidemias de dengue devido a sua influéncia direta na
ecologia do Aedes aegypti, principal vetor da doenga. Em 2023 e no inicio de 2024, o Brasil registrou
um numero sem precedentes de casos de dengue — 3.000 por 100 mil habitantes, totalizando mais de
6 milhdes de casos até julho de 2024 — coincidindo com temperaturas recordes. Este estudo examina
a intersegdo entre a proliferacao da dengue e as mudangas climaticas na Regido Sul do Brasil, uma drea
historicamente menos afetada pela doenga devido ao seu clima mais ameno. Por meio da anadlise de
dados epidemioldgicos e fatores climaticos, o artigo explora como o aumento das temperaturas e as
alteragdes nos padrdes de chuva criaram condigdes favoraveis a disseminagdo da dengue. Além disso,
criticamos as atuais politicas de saude publica no Brasil, particularmente as limitagées de uma
abordagem centrada no mosquito, e sugerimos estratégias mais abrangentes que abordem as
vulnerabilidades socioambientais agravadas pelas mudancgas climaticas. Este trabalho destaca a
necessidade urgente de respostas integradas de saude publica que considerem tanto os determinantes
bioldgicos quanto os sociais da dengue diante das emergéncias climaticas em curso.

Palavras-chave: Mudanga climatica. Dengue. Saude publica. Aedes aegypti. Vulnerabilidade
socioambiental.

Resumen: El dengue, una enfermedad desatendida significativa, esta atravesando una rdpida escalada
y expansion geografica, particularmente en el contexto del cambio climatico. El calentamiento global
desempena un papel critico en el aumento de las epidemias de dengue debido a su influencia directa
en la ecologia del Aedes aegypti, principal vector de la enfermedad. En 2023 y a inicios de 2024, Brasil
registr6 un numero sin precedentes de casos de dengue — 3.000 por cada 100 mil habitantes,
totalizando mas de 6 millones de casos hasta julio de 2024 — coincidiendo con temperaturas récord.
Este estudio examina la interseccion entre la proliferacion del dengue y el cambio climatico en la
Region Sur de Brasil, un area histéricamente menos afectada por la enfermedad debido a su clima mas
templado. A través del analisis de datos epidemioldgicos y factores climaticos, el articulo explora como
el aumento de las temperaturas y las alteraciones en los patrones de lluvia han creado condiciones
favorables para la diseminacién del dengue. Ademas, criticamos las politicas actuales de salud publica
en Brasil, particularmente las limitaciones de un enfoque centrado en el mosquito, y sugerimos



estrategias mas integrales que aborden las vulnerabilidades socioambientales agravadas por el cambio
climatico. Este trabajo resalta la necesidad urgente de respuestas integradas de salud publica que
consideren tanto los determinantes bioldgicos como los sociales del dengue frente a las emergencias
climaticas en curso.

Palabras clave: Cambio climatico. Dengue. Salud publica. Aedes aegypti. Vulnerabilidad
socioambiental.
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1. INTRODUCAO

Muitas doengas humanas prosperam diante das mudangas climaticas globais; a
emergéncia climatica atua como um forte catalisador para diversas doencgas ja conhecidas e
estima-se que possa gerar novos problemas para a saude humana. Entre essas doencas estdo
as Doencas Negligenciadas (OMS, 2024), também conhecidas como doengas da pobreza ou
do Sul Global.

Cendrios presentes e futuros de aceleracdo do aquecimento climatico global, que
resultam em alteragdes nos padrdes de chuva e na movimentagao do ar ao redor do mundo,
apontam para o agravamento de muitos problemas relacionados ao bem-estar e a saude das
populagdes. Isso tem gerado preocupagdes quanto ao desenvolvimento e a implementacao
de medidas para lidar com situa¢des epidémicas e pandémicas, uma vez que ha um risco
crescente de disseminacdo e intensificacdo de doencas comuns a areas tropicais Umidas,
como a dengue.

No primeiro semestre de 2024, os casos de dengue atingiram o maior numero ja
registrado, com mais de 10 milhdes de casos somente na América Latina e no Caribe. No
mesmo periodo, no Brasil, a epidemia alcangou niveis alarmantes (mais de 6 milhdes de casos,
com uma incidéncia de 3.033 casos por 100 mil habitantes), situacdo que, associada as
temperaturas extremamente elevadas (o ano mais quente desde 1850), colocou em alerta a
saude publica e toda a populagdo. No ultimo ano e meio, a dengue foi detectada praticamente
em todo o pais, com variacdo espacial significativa, mas com taxas muito altas em todas as
regioes.

O estudo do Complexo da Dengue (Mendonga, 2021) exige uma abordagem
multicausal: é necessario analisar elementos ndo apenas do ambiente natural (clima), mas
também do ambiente construido (urbanizacdo, saneamento ambiental etc.) e do ambiente
social (modo de vida, politicas publicas etc.). Historicamente confinada as isotermas médias
de 109S/N até a segunda metade do século XX, a dengue expandiu significativamente sua area
geografica para latitudes e altitudes mais elevadas (Figura 1), no contexto das mudancas

climaticas globais.
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Figura 1. Paises/territérios/areas que notificaram casos autdctones de dengue (novembro/2022 a
novembro/2023)
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consideragdo as diferengas nas taxas de notificagdo e nas definigGes de casos entre as regides).

Nesse contexto, a primeira parte deste estudo apresenta o conceito de doencgas
negligenciadas, seguida por um breve panorama da disseminacdo da dengue no Brasil a luz
das mudancas climaticas globais. Na terceira parte, o texto trata da propagacdo da dengue na
regido Sul do Brasil — uma regido que, especialmente devido as suas condi¢des climaticas,
permaneceu majoritariamente ndo afetada pela doenca por cerca de trés décadas desde sua
reintroducdo no pais. A Ultima parte do texto analisa criticamente as politicas publicas
brasileiras voltadas para o enfrentamento da doenca. Grande parte da andlise destaca os
riscos e vulnerabilidades associados a intensificacdo e a disseminacdo da dengue no contexto

das mudancas climaticas presentes e futuras, bem como da emergéncia climatica.

2. MATERIAIS E METODOS

Os dados sobre a doenga foram coletados por meio do Datasus — o Departamento de
Informaética do Sistema Unico de Satde (DATASUS, 2024) — abrangendo o periodo de 2001 a
2024 (até marcgo de 2024). Os dados dos municipios da regido Sul do Brasil foram processados
com valores mensais, pois esse é o formato temporal disponivel online e acessivel aos
pesquisadores. Para o calculo da incidéncia da doenca, foram utilizados os valores
populacionais dos censos de 2000, 2010 e 2022 (IBGE, 2024), todos ajustados para uma base
de 100.000 habitantes.
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Os dados climaticos foram obtidos anualmente e fornecidos pelo Instituto Nacional de
Meteorologia (INMET, 2024). Esses dados foram processados diariamente e convertidos em

médias mensais.

3. DOENGCAS NEGLIGENCIADAS (OU DOENCAS DA POBREZA): O
AUMENTO DO IMPACTO NO CONTEXTO DAS MUDANCAS
CLIMATICAS GLOBAIS

As Doencas Negligenciadas (DNs) surgiram como uma preocupacdo global de saude
publica, com o conceito cunhado na década de 1970 por Kenneth S. Warren, que destacou a
falta de investimentos em pesquisas para doencas como maldria e esquistossomose
(Molyneux et al., 2021). Em 2001, a organiza¢ao Médicos Sem Fronteiras (MSF) definiu as DNs
como doengas incapacitantes ou letais, com respostas governamentais e de mercado
insuficientes, caracterizando falhas politicas e econémicas (MSF, 2001). Nesse mesmo ano, a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) classificou essas doencas em trés tipos: Tipo |
(presentes em paises ricos e pobres); Tipo Il (mais prevalentes em paises pobres); e Tipo lll
(praticamente restritas a nacGes em desenvolvimento), sendo os dois ultimos tipos
categorizados como doencgas negligenciadas e altamente negligenciadas, respectivamente
(OMS, 2001).

Posteriormente, a OMS sistematizou as caracteristicas das Doengas Tropicais
Negligenciadas (DTNs), incluindo: (a) impacto socioecon6mico severo; (b) maior incidéncia em
populacdes marginalizadas; (c) cobertura geografica limitada; (d) potencial estigmatizante e
discriminatério, especialmente contra mulheres; (e) significativa morbidade e mortalidade; (f)
falta de pesquisa cientifica; e (g) possibilidade de controle por meio de intervencbes
estratégicas (OMS, 2007; 2010). No entanto, o termo “tropical” é criticado por Gondim de
Oliveira (2018, p. 2297), que o associa a espacos coloniais, reforcando demarcacdes
geopoliticas, culturais e desigualdades histdricas.

Essas definicdes demonstram como as DNs refletem falhas estruturais do sistema
global, com maior prevaléncia no Sul Global, expondo disparidades no acesso a salde e ao
conhecimento cientifico. A producdo de conhecimento sobre doencas negligenciadas reflete
falhas de mercado, da ciéncia e dos governos (MSF, 2001; Morel, 2006; Molyneux et al., 2021),

com implicag¢des diretas nas condicdes de vida de populagdes vulneraveis. Essas desigualdades
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estdo intrinsecamente ligadas aos Determinantes Sociais da Saude (DSS), que evidenciam a
relagdo entre as mudangas climaticas e o aumento das DNs. Buss e Filho (2007, p. 78)
enfatizam que as condi¢Ges de vida e trabalho influenciam a saude, embora essa relagao nao
seja linear (p. 81). Laurell (1982) argumenta que reduzir o processo saude-doenca a fatores
bioldgicos é limitado, pois até mesmo a biologia humana é socialmente determinada pela
historicidade.

Essa perspectiva foi incorporada na Declaracdo de Alma-Ata (1978) e na criacdo da
Comissdo sobre DSS pela OMS (2005). Gondim de Oliveira (2018, p. 2300) resume: “Sao
doencas negligenciadas porque pertencem a pessoas negligenciadas”, como se verifica no
Brasil, onde 54,2% das mortes por DNs (2000—2019) ocorreram entre pessoas negras ou
pardas e 89,3% entre aquelas com até sete anos de escolaridade (Rocha et al., 2023, p. 3). O
IPCC (2023) alerta que as mudancas climaticas agravam a insegurancga alimentar e hidrica,
aumentando a incidéncia de doencas transmitidas por vetores, pela agua e pelos alimentos,
ao mesmo tempo em que ampliam desigualdades socioecon6micas e de género. Lankes et al.
(2022) destacam que a pobreza intensifica a vulnerabilidade as crises sanitarias, desastres e
conflitos, agravados pelo clima. Assim, as DNs revelam ndo apenas um desafio de saude
publica, mas um problema estrutural ligado as injusticas sociais e ambientais.

Estudos demonstram que as mudancas climdticas globais afetam diretamente a
transmissdo e incidéncia de doengas. Mendonga (2003; 2021) e Queiroz et al. (2020) ressaltam
gue as variagdes na temperatura média global influenciam as condi¢des de infeccao,
acelerando os ciclos de vida dos vetores e a transmissao de patdégenos. Mora et al. (2022)
identificaram 3.213 casos empiricos em que 277 de 286 doencas foram agravadas por riscos
climaticos. Projec¢Oes climaticas para cendrios futuros, como as de Mendonca et al. (2003;
2021) e Soek et al. (2022), demonstram a influéncia das varidveis meteoroldgicas
(temperatura e precipitacdo) na prevaléncia da dengue e outras doencas, devido ao impacto
no comportamento do vetor Aedes aegypti. Essa relacdo é critica, pois a sazonalidade da
dengue (Banu et al., 2016, p. 243) esta sendo alterada por menores diferencas sazonais e pelo
aumento das ondas de calor. Luna (2002, p. 235) também destaca a ligacdo entre mudancas
climaticas e o ressurgimento de doencgas, como cdlera e leptospirose, agravadas por secas e
enchentes.

A prevencdo de emergéncias sanitarias relacionadas ao clima enfrenta obstaculos,

como a capacitacao insuficiente dos profissionais da Atencdo Primaria a Saude (APS), incluindo
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Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e Agentes de Combate as Endemias (ACE), quanto a
sintomas, diagndstico e vigilancia (Garcia et al., 2022). Rocha et al. (2023) criticam a falta de
prioridade governamental as doencas negligenciadas, defendendo a ampliagdao dos exames
diagndsticos e a integracdo dos pacientes na APS para redugdo das vulnerabilidades. Diniz et
al. (2021) alertam sobre o risco de a COVID-19 tornar-se uma DN, ressaltando a necessidade
de politicas publicas baseadas na solidariedade, no combate as desigualdades e na garantia
da protecdo social. Soares et al. (2023) reforcam que a reducdo das desigualdades e da
pobreza é a estratégia mais eficaz para mitigar os impactos das DNs.

A saude, como direito fundamental, deve ser prioridade nas politicas publicas. Oliveira
et al. (2019, p. 11) afirmam: “Todos temos direito ao mais alto nivel possivel de saude fisica e
mental, sem discriminag¢do.” No Brasil, a Lei n2 8.080/1990 estabelece a satide como dever do
Estado, exigindo politicas econdmicas e sociais que reduzam riscos e garantam acesso
universal (Brasil, 1990).

As DNs estdo intrinsecamente ligadas a pobreza e as falhas do mercado, dos governos
e da ciéncia. Enfrentda-las exige o reconhecimento dessas lacunas e a implementacao de a¢des
gue combatam as desigualdades, garantindo dignidade e prevenindo mortes evitaveis. Diante
das mudancgas climaticas, que intensificam essas doencas, é urgente integrar estratégias de

saude publica, justica social e sustentabilidade.

4. DENGUE NO BRASIL: UMA CONVERGENCIA DE INJUSTICA
SOCIAL E AQUECIMENTO GLOBAL

As primeiras 17 semanas de 2024 evidenciaram a dengue como uma emergéncia critica
de saude publica no Brasil, com 6.159.160 casos provaveis e 4.250 mortes — uma taxa de
incidéncia sem precedentes de 3.033 casos por 100 mil habitantes (em 01/07/2024). Esse
aumento reflete uma tendéncia global: a OPAS (2024) relata que os casos nas Américas
subiram de 1,5 milhdo nos anos 1980 para 16,2 milhdes (2010-2019), sendo que as infeccoes
de 2023-2024 foram 225% maiores do que a média dos cinco anos anteriores.
Aproximadamente 500 milhdes de pessoas nas Américas estdo em risco.

A prevaléncia da dengue na América Latina e na Africa decorre da vulnerabilidade
ambiental e da desigualdade urbana (Barata, 2009). A OMS (2009) observa um aumento global

de incidéncia 30 vezes maior em 50 anos, com 390 milhGes de infecgGes anuais (96 milhGes
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sintomaticas; Bhatt et al., 2013). Casos autdctones recentes nos Estados Unidos e na Europa
(ECDC, 2023) ressaltam sua expansdo, impulsionada por mudancas climaticas, urbanizacdo e
controle ineficaz do vetor (Gould et al., 2017).

No Brasil, a infestagdo por Aedes aegypti passou de 31,4% dos municipios em 1995
para 89,9% no periodo de 2014 a 2021, impulsionada pela urbanizacdo e pelas alteracdes
climdticas (Gregianini et al., 2017). A crise exige estratégias integradas que enfrentem
desigualdades sociais, adaptacao climatica e infraestrutura de salde publica para conter sua

disseminacgao global.

Figura 2: Infestacdo de Aedes aegypti nos municipios brasileiros — 1995, 2014 e 2021.

Municipios infestados pelo mosquito Aedes aegypti

2021

31 4% 81,3% 89.9%

Fonte: Ministério da Salde

2014

Fonte: Ministério da Saude (2024)

A perspectiva dos complexos patogénicos sob uma abordagem geografica (Sorre,
1951) revela a interacdo entre os ambientes natural, bioldgico e social, permitindo uma
analise multicausal do processo saude-doenca das populacdes a partir da sua expressao
espacial. Assim, a disseminacdo da dengue ilustrada na Figura 2 acompanha a evolucdo e a
complexificacdo da rede urbana brasileira, revelando os determinantes sociais da ldgica das
epidemias, surtos e endemias, cuja explicacdo também reside na urbanizacdo desigual e
corporativa que se consolidou no Brasil (Santos, 1993). Isso é visivel no acesso desigual ao
saneamento basico em todo o pais, especialmente nas regides Norte, Nordeste e Centro-

Oeste, onde, segundo o Atlas de Saneamento Basico do IBGE (2021), a populacdo apresenta
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0s menores percentuais de acesso a dgua encanada e tratamento de esgoto. Ndo por acaso,
essas regides também apresentaram aumentos histéricos nos casos de dengue.

Outro aspecto do processo de urbanizacdo brasileiro é a intensa modificacdo dos
fatores ambientais, especialmente das varidveis climdticas, que proporcionam condi¢des
favoraveis a proliferacdo do vetor (Gregianini et al., 2017). O clima tem um papel decisivo no
desenvolvimento da dengue, uma das principais arboviroses e objeto de diversos estudos
(Oscar Junior; Mendoncga, 2021; Oliveira, 2019; Aleixo, 2011; Mendonga et al., 2011; Hayden,
2010; Consoli, 1994). O Aedes aegypti é normalmente encontrado em regides tropicais e
subtropicais Umidas entre as latitudes 35° N e 35° S. Também pode ser encontrado fora desses
limites, mas muito préximo da isotermas médias anuais de 20°C ou das isotermas de inverno
de 10°C, evidenciando que o clima é uma condigao endémica para o mosquito (Consoli, 1994).

Estd relativamente bem estabelecido na literatura cientifica que as condigOes
climdticas que mais influenciam os seres vivos no processo de transmissdo de arboviroses sao
a temperatura do ar, a umidade relativa e a precipitacdao, embora a velocidade do vento
também tenha pequena interferéncia no deslocamento do vetor (Rouquayrol, 1999).

A temperatura e a precipitacdo afetam a populacdo do vetor e podem influenciar a
transmissao da dengue. A abundancia de Aedes aegypti é parcialmente regulada pela chuva,
gue cria criadouros e estimula o desenvolvimento dos ovos (Foo et al., 1985). J4 a temperatura
influencia a capacidade de sobrevivéncia do mosquito, além de determinar suas taxas de
desenvolvimento e reproducdo (Johansson, 2009; Mendonca et al., 2011).

Mendonca (2003), Reiter (2004), Patz et al. (2005) e Confalonieri e Marinho (2007),
entre outros, estabeleceram importantes vinculos entre as mudancas climaticas globais e a
saude humana. Em suas analises, destacaram as perspectivas do aguecimento climatico global
e suas repercussdes na saude, ressaltando que as alteragdes na distribuicdo e na intensidade
das chuvas, das temperaturas e da umidade do ar no Brasil tém implicacdes diretas na ecologia
e na dinamica populacional do mosquito.

Um estudo de Dereczynski et al. (2020) analisou indicadores de mudancas e extremos
climaticos para toda a América do Sul com base em dados observacionais de 1969 a 2009.
Como mostrado na Figura 3, adaptada dos autores, os indices TX90p — dias quentes (a) e
TN90p — noites quentes (b) demonstraram prevaléncia de tendéncias relacionadas a extremos
de calor em grande parte do pais. Os resultados corroboram os de Dunn et al. (2020), que

argumentam que, diante da tendéncia de aquecimento global, o niUmero de dias e noites frios
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(TX10p, TN10p) diminuira, oferecendo condigdes ideais (alta suscetibilidade) para a
proliferacdo do mosquito transmissor da dengue em dreas anteriormente ndo afetadas, como

regides montanhosas (Oscar-Junior; Mendonga, 2021) e a regidao Sul do Brasil (Mendonga et

al., 2019).

Figura 3: América do Sul — Mudancas climaticas com base em dados observacionais (1969-2009)
para (a) TX90p — dias quentes, (b) TN90p — noites quentes e (c) PRCPTOT — ndmero anual de dias
chuvosos em mm.
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Fonte: Adaptado de Dereczynski et al. (2020)
Os tridngulos vermelhos indicam aumento no nimero de dias e noites quentes, enquanto os triangulos azuis
indicam sua diminuicdo. Os tridangulos verdes indicam aumento no nimero anual de dias chuvosos em
milimetros, enquanto os marrons indicam sua reducdo.

Outro indice estudado por Dereczynski et al. (2020) foi o PRCPTOT — nimero anual de
dias chuvosos (c), como se vé na Figura 2, que mostra uma tendéncia de aumento de dias de
chuva no Brasil — outro fator-chave no ciclo de vida do mosquito. As tendéncias
termopluviométricas contribuem para a expansdo geografica da dengue em todo o pais,
aumentando o nimero de pessoas expostas a infeccdo. Assim, as Figuras 2 e 3 evidenciam a
intersecdo entre a disseminacdo da infestacdo por Aedes aegypti no Brasil e as dreas com
aumento no numero de dias e noites quentes e de dias chuvosos.

Barcellos et al. (2024) também demonstraram que a urbanizacdo e a incidéncia de
anomalias de temperatura ao longo do tempo sdo os principais fatores que levaram ao
aumento de casos de dengue no Brasil. Além disso, Oscar Junior e Mendonga (2021) apontam
gue regides de altitude elevada, que antes funcionavam como barreiras a transmissdo da
dengue, agora apresentam altas taxas da doenca, revelando novas légicas espaciais e sazonais.

Segundo Evans (2019), é importante reconhecer que as mudancas climaticas também

influenciardo o comportamento humano, levando a alteragdes nos padroes de exposicao aos
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mosquitos e na busca por tratamento médico. Isso pode contribuir ainda mais para a
propagacdao da doenca, especialmente entre aqueles com acesso limitado a recursos para
enfrenta-la (como ar-condicionado, controle de criadouros, acesso a infraestrutura médica e
hospitalar etc.), reforcando seu status de doenca negligenciada, ou seja, uma doenca da

pobreza.

5. A PROPAGACAO DA DENGUE NA REGIAO SUL DO BRASIL:
EVIDENCIAS DE SUA ESCALADA NO CONTEXTO DAS MUDANCAS
CLIMATICAS GLOBAIS

A disseminacdo da dengue para a regido sul do Brasil foi restrita principalmente pelas
condigdes climaticas, pois seu vetor ndo se desenvolve bem em temperaturas distantes dos
limites de seu étimo climatico. O limite ideal para o desenvolvimento larval do vetor é entre
229C e 329C até o estagio adulto (Beserra et al., 2009), além da necessidade de chuvas
intermitentes para a formacao de locais de criacao.

Até o inicio dos anos 2000, apenas o estado do Paranad registrava casos significativos
de dengue no Sul do Brasil; em 2003, por exemplo, 97,4% dos casos registrados estavam neste
estado. Oliveira (2006), ao relacionar casos de dengue e taxas de infestacdao do vetor com as
caracteristicas climaticas do Paranag, identificou sua predomindancia nas dreas mais quentes do
estado.

Observando o comportamento temporal dos casos confirmados e a incidéncia da doenca, fica
claro que até 2014 a doenca estava majoritariamente concentrada no estado do Parana.
Houve registros no estado do Rio Grande do Sul (Colhishon et al, 2018), mas estes foram

isolados e localizados no noroeste do estado (Tabela 1).
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Tabela 1: Estados da regido Sul: casos de dengue e incidéncia - 2007-2024

Ano 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Casos 25884 1039 950 34436 29089 3685 59833 20021 42360
Inc*. 225.66 9.06 8.28 300.19 253.58 32.12 521.59 174,53 369.27
Ano 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Casos 57919 879 837 41075 237284 27243 145925 165012 157238
Inc*. 50490 7.66 7.30 358.07 2068.50 237.49 1271.98 1438.36 1370.59

Parana

Ano 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Casos 113 55 46 166 131 79 284 72 3679

Santa | 211 103 0.86 2.66 2.10 1.26 4.55 1.15 58.91
Catarina Ano 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Casos 4451 24 64 1952 11443 19166 83388 119160 30162
Inc*. 7127 038 1.02 31.25 183.22 306.88 1098.59 1569.87 397.37

Ano 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Casos 3477 3231 3240 3319 217 994 2240 2144 2143

SO ¢ 22.59 3153  2.06 9.44
Grande
dosul  Ano 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Casos 1661 1858 6496 47652 66157 81420 67206 38223 37956

Inc*. 15.78 452.64 628.42 773.41 1252.07 712.11

*Incidéncia por 100,000 habitantes.
Fonte: MS (2024).

Mendonca (2003) e Oliveira (2006) relataram a presenca do vetor e casos de dengue
em regides classificadas por Képpen como Cfa (clima temperado com verbes quentes, sem
estacdo seca e temperatura média no més mais quente superior a 222C). No sul e sudeste do
Parana, onde o clima é classificado como Cfb (clima temperado com verdes amenos, sem
estacdo seca e temperatura média no més mais quente inferior a 222C), ocorreram apenas
casos isolados em alguns municipios.

No estado do Parand, grandes epidemias de dengue ocorreram em 2007, 2009-2010,
2013, 2015, 2020 e de 2022 a 2024 (em andamento), conforme mostrado na Tabela 1. No
entanto, em 2015, o estado de Santa Catarina registrou um recorde histdrico, subindo de 72
casos em 2014 para 3.679 em 2015; o maior nimero de casos em Santa Catarina foi registrado
entre 2022 e 2023. O mesmo ndo ocorreu no Rio Grande do Sul, que ja reportava cerca de
2.000 casos por ano desde 2013; em 2021, o estado teve o maior nimero de casos neste
periodo, totalizando 8.120 casos.

As taxas de incidéncia diferiram entre os trés estados, com taxas mais altas registradas

em diferentes periodos devido, entre outros fatores, as caracteristicas da circulagdo viral e as
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vulnerabilidades pré-existentes. Em Parana, a maior taxa de incidéncia foi registrada em 2020;
em Santa Catarina, em 2021; e no Rio Grande do Sul, em 2022.

O primeiro trimestre de 2024 confirmou a magnitude das epidemias de dengue que
assolam o pais inteiro, com 2.321.050 casos provaveis até mar¢o, com uma incidéncia de 1.143
casos por 100.000 habitantes e 831 mortes confirmadas (COE/MS, 2024).

A influéncia climdtica, como apontado por Mendonca (2003) e Oliveira (2006), é
ilustrada no mapeamento da incidéncia da doencga entre 2007 e 2024 (Figura 4), com melhor
evidéncia até 2014, especialmente nas regides de clima Cfa do estado do Parand, que
apresentaram a maior incidéncia ao longo do periodo.

Desde 2007, casos da doenca foram registrados nos municipios mais ao sul do Brasil,
mas foram menos graves, ou seja, a populacdo foi menos infectada nessas areas. Contudo, a
doenca se espalhou apds 2015, especialmente nos anos de 2016 e 2019.

Grande parte do noroeste e oeste do estado do Parana registrou uma incidéncia
superior a 1.000 casos por 100.000 habitantes a partir de 2020. Também é evidente que o
virus circulou mais amplamente no sul do Rio Grande do Sul apds 2022, embora as maiores
incidéncias tenham ocorrido na regido central do estado. A regido central de Santa Catarina é
caracterizada por terrenos com altitudes acima de 900 metros e até 1.200 metros em alguns
locais; devido ao efeito orografico, essas areas possuem temperaturas mais baixas em
comparacgao com outros climas do Brasil e, portanto, ndo apresentam ou tém menos casos da
doenca. Por outro lado, nas areas mais baixas do estado, as maiores incidéncias estdo
concentradas no extremo leste e oeste, onde a altitude é inferior a 600 metros e as
temperaturas favorecem o desenvolvimento do vetor.

Os fatores condicionantes da dengue incluem questdes ambientais, sociais,
econdmicas e culturais, como mencionado anteriormente, e exigem uma andlise aprofundada
de todos esses fatores. No entanto, para os fins deste artigo, focamos no clima e na circulacdo
viral (DENV1, DENV2, DENV3 e DENV4), este ultimo devido ao processo de soroprevaléncia e
ao consequente aumento do numero de casos associado a entrada de novos sorotipos
(Fogaca, 2015; Fogaca e Mendonca, 2017). A distribuicdo dos sorotipos estd apresentada na

Tabela 2.
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Figura 4: Regido Sul do Brasil: Incidéncia de casos de dengue (Janeiro / 2007- Marco / 2024)

T . P T et % ,..lm
N - v X e y . } L :
!"., - o ) ﬁ K‘:,,‘ "‘ . v-‘ s %

e
& - L i
] i f
: T <
2007 2008 2009 2010 2011
s ko * _*A » jls - e .&lL

S o L S . \\\fg "‘Sf\m&g’ J}JAA\" |
' A 4 _ Y — . 3
2022 2023 2024* A A—a. 4
- J 7 - Tropie of Caprica:
i a  — 5’] s ~
Incidence 0 200 400 800 1.200 3; e AT
Political boundaries / / T
No data -7I0 -5I0
° TEMPORAL AND SPATIAL EVOLUTION
0.01 - 100,99 OF DENGUE FEVER INCIDENCE IN : -
I 101,00 - 1000,99 SOUTHERN BRAZIL - 2007-2024* G B o
I 1001,00 - 10000,99 Dengue Fever data: DATASUS
- 10001 00 - 26326 87 Author: Thiago Kich Fogaca.

(ShoEle) Revista Brasileira de Climatologia, Dourados, MS, v. 37, Jul. / Dez. 2025, ISSN 2237-8642 263



Tabela 2: Regido Sul do Brasil: Sorotipos da dengue - 2014-2024*
Estado 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Parana 1,2, 1,2, 1,2, 1,2, 1,2, 1,2, 1,2, 19 1,2, 1,2, 1,2,

4 4 34 4 4 4 3,4 4 3 34
Santa 1,2, 1,2, 1,2, 1,2,
Catarina ! 1 1 L2 12 3 1,2 3,4 3 4
RioGrande .\ , 15, 1 12 Y2 1 1 12 12 12
do Sul 4

DENV1, DENV2, DENV3 and DENV4.
*Dados disponiveis de Janeiro de 2014 e Margo de 2024.
Fonte: MS, 2024.

Os dados sobre a classificagdao soroldgica disponiveis no DATASUS (MS, 2024) nao
representam todos os casos (subnotificacdo) e, na maioria das situacdes, ndo ajudam a
classificar a intensidade da doenca de acordo com o tipo de virus circulante. No entanto, os
dados oficiais possibilitam caracterizar a circulagao viral, mesmo que mostrem apenas uma
visdo parcial da extensdo da doenca. O Parana registrou todos os quatro tipos de dengue
associados a grandes epidemias, como a ocorrida entre 2015 e 2016, e a disseminagao da
doenca apds 2020. Santa Catarina, que faz divisa com o Parand, registrou mais tipos circulando
desde 2020; o Rio Grande do Sul, com excecdo de 2019, registrou dois tipos circulando a cada
ano. Particularmente para o Rio Grande do Sul, os dados de 2020 a 2024 nao indicam que a
intensificacdo da doenca tenha sido causada pela entrada de novos sorotipos. Portanto, é
importante analisar os elementos climaticos durante este periodo.

Para ilustrar a relacdo entre as condi¢Oes climaticas e a incidéncia da dengue,
analisamos o municipio de Maringa, no estado do Parand, onde a doencga é endémica. Foram
criados graficos de casos provaveis da doenca entre 2001 e 2012 (Figura 5) e entre 2013 e
2024 (Figura 6) para investigar essa questao.

A Figura 5 mostra dois grandes picos da doenca em Maringd, o primeiro em 2007 e
depois em 2010, que foi menos intenso. O segundo grafico (Figura 6), com dados de 2013 a
2024, mostra dois picos, o primeiro em 2020 e depois no inicio de 2024. Ambos os anos viram
a circulacdo dos quatro sorotipos de dengue no estado do Parand, o que ajuda a entender a
intensidade dos casos. No entanto, em Maringd, apenas 1 caso de dengue tipo 4 foi

confirmado até julho de 2024 (SINAN, 2024).
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temperaturas maximas variaram entre 252C e 359C, e entre 152C e 252C no inverno (Figura 7); b) no

verdo, as temperaturas minimas variaram entre 182C e 252C e entre 102C e 202C no inverno, com

Figura 5: Maringd-PR: Casos provaveis de dengue - 2001-2012
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Figura 6: Maringa-PR: Casos provaveis de dengue - 2013-2024*
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Fonte: DATASUS. *Até Marco de 2024

Quanto a influéncia climatica na incidéncia da doenga em Maringa, temos: a) no verdo, as

varios registros abaixo de 102C (Figura 8).
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Figura 7: Maringa - Parana: Tendéncia linear das temperaturas médias maxima e de casos de dengue
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Figura 8: Maringd - Parand: Tendéncia linear da temperatura média minima e de casos de dengue por
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Fonte: SIMEPAR/INMET e DATASUS.

Entre 2001 e 2012, as temperaturas do ar favoreceram a proliferacdo do vetor; no
entanto, a proliferacdo do vetor é claramente limitada pelas temperaturas minimas no
inverno. Entre 2013 e 2024, as temperaturas maximas variaram entre 202C e 232C, com
algumas excecdes nos invernos, que registraram quedas ocasionais para 152C. Também houve
picos acima de 352C, chegando a mais de 40°C em 7 de outubro de 2020. As temperaturas

minimas no verdo variaram entre 182C e 252C, e entre 102C e 202C no inverno. 2013 e 2021
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foram os Unicos anos com registros abaixo de 52C. Houve também um inverno mais ameno
em 2023, com alguns dias em que a temperatura do ar ficou abaixo de 102C.

Além disso, o inverno mais ameno de 2023 pode ter influenciado a proliferacdo do
vetor. Em tais condig¢Bes climaticas, os casos podem comegar a se espalhar ja na estacao do
inverno, aumentando consideravelmente o periodo de transmissdo da doenca.

Oliveira e Roseghini (2020) obtiveram resultados semelhantes ao colocar ovos de
Aedes aegypti em uma camara BOD com fotoperiodo e termo-periodo para simular as
temperaturas registradas em Curitiba - Parana, que possui as menores temperaturas médias
mensais do estado (segundo a Norma Climatoldgica Brasileira 1961-1990). Os autores
descobriram que temperaturas entre 122C e 22°C limitaram o desenvolvimento dos ovos
(nenhuma larva foi encontrada), mas quando testados a uma temperatura constante de 262C,
121 ovos eclodiram dos 416 postos na simulagao.

Tanto nos graficos de temperatura maxima quanto minima para Maringa, o aumento
das temperaturas resultou em um aumento nos registros da doenca, reforcando os resultados
encontrados por Oliveira e Roseghini (2020), que destacaram os efeitos das temperaturas
entre 229C e 3229C (269C, conforme usado na simulacdo), especialmente no inverno de 2023,
gue foi o mais ameno de todo o periodo.

E importante destacar que, embora as condicBes climaticas sejam fatores-chave para
a doenca, especialmente para seu vetor, e que a circulagdo viral deva ser considerada, as
politicas publicas também devem ser levadas em conta nesta avaliagdao. Em 2016, casos menos
graves da doenca foram registrados em Maringa, em um periodo em que a circulacdo de todos
os quatro sorotipos de dengue também foi detectada no estado. A¢des de politicas publicas
ajudam a entender o aumento no nimero de casos em 2020 e 2024, como resultado do inicio
e fim da pandemia de COVID-19, quando as a¢Oes de vigilancia sanitaria foram priorizadas
para conter o SARS-COV-2. Os periodos mais graves ocorreram quando os trabalhadores da
saude ndo puderam realizar suas funcbes de forma eficaz, principalmente devido ao

isolamento social e as quarentenas.

6. POLITICAS PUBLICAS PARA O CONTROLE DA DENGUE NO BRASIL

O Brasil tem enfrentado desafios persistentes no controle da dengue desde o
reaparecimento do Aedes aegypti no final da década de 1970. A resposta inicial do pais

baseou-se fortemente em métodos de controle quimicos, caracterizados por um engajamento
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comunitario minimo, coordenagdo intersetorial fragmentada e aplicagdo limitada de
ferramentas epidemioldgicas. Essa abordagem convencional "centrada no mosquito" tem sido
criticada por seu foco restrito na eliminagdo do vetor, enquanto negligencia determinantes
sociais e ambientais criticos para a transmissdo da doenca, incluindo a desigualdade urbana e
a infraestrutura inadequada de saneamento.

Uma mudanga significativa de politica ocorreu em 2002 com o estabelecimento do
Programa Nacional de Controle da Dengue (PNCD), que descentralizou os esforcos de controle
para os governos municipais. O programa enfatizou a vigilancia epidemiolégica integrada, as
medidas de controle do vetor e a participacdao comunitdria como estratégias fundamentais de
prevencdo. A subsequente introduc3o do Levantamento Rapido de indices para Aedes aegypti
(LIRAa) em 2003 aprimorou as capacidades de vigilancia ao mapear sistematicamente os
padroes de infestacdo, identificar locais de criacdo de alto risco e avaliar a eficacia das
intervencdes por meio de indices padronizados.

Apesar desses avancgos, o framework de controle da dengue no Brasil continua sendo
limitado por sua natureza predominantemente reativa. Inovacdes recentes, incluindo
tecnologias de mosquitos transgénicos iniciadas em 2010 e projetos colaborativos de
desenvolvimento de vacinas, representam tentativas de desenvolver solugbes mais
abrangentes. Campanhas de educacdo publica buscaram simultaneamente aumentar o
envolvimento da comunidade nos esforcos de prevencdao. No entanto, a dependéncia
persistente do uso de inseticidas e da eliminacdo mecanica de locais de criacdo continua a
demonstrar eficacia limitada sem investimentos complementares em infraestrutura urbana e
educacgdo em saude.

A ecologia complexa do Aedes aegypti nos ambientes urbanos do Brasil apresenta
desafios continuos. O ciclo de vida adaptativo do mosquito, combinado com condic¢des
climaticas favoraveis e vulnerabilidades urbanas generalizadas - particularmente em areas
com sistemas inadequados de gestdo de agua e saneamento - cria focos persistentes de
transmissdo. Os efeitos das mudancas climaticas estdo exacerbando esses desafios ao
expandir os habitats adequados e prolongar as temporadas de transmissao.

Reconhecendo essas limitacGes sistémicas, a Estratégia Integrada de Gestdo para
Prevencdo e Controle da Dengue (EGI-Dengue) de 2020 prop6s uma mudanca de paradigma
para intervencBes mais holisticas. Esta estratégia defende a implementacdo sincronizada de

sistemas de vigilancia aprimorados, medidas preventivas, controle direcionado do vetor,
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protocolos de manejo clinico e engajamento comunitario sustentado. A abordagem enfatiza
a colaboracdo entre setores para abordar tanto os fatores bioldgicos de transmissdao quanto
os determinantes sociais subjacentes a vulnerabilidade a doenga.

Embora o Brasil tenha alcangado progressos mensuraveis no controle da dengue, a
predominancia continua de estratégias focadas no vetor revela limitagcdes fundamentais.
Lacunas criticas no acesso universal ao saneamento e na alfabetizagdo em salde permanecem
barreiras ndo resolvidas para uma prevencao eficaz. As futuras direcdes politicas devem
incorporar perspectivas sociais e ecoldgicas mais amplas que reconhegcam a interconexao
entre o desenvolvimento urbano, a gestdo ambiental e a salde publica. Investimentos
estratégicos na modernizacdo da infraestrutura, programas educacionais e sistemas de
vigilancia baseados na comunidade serdo essenciais para o desenvolvimento de abordagens
sustentaveis e resilientes as mudangas climaticas no controle da dengue. Tais estratégias
integradas oferecem o potencial de solucées de longo prazo mais eficazes e equitativas para

os persistentes desafios da dengue no Brasil.

7. CONSIDERACOES FINAIS

A maioria das doengas humanas é influenciada direta e indiretamente pelas condi¢des
climaticas, e muitas delas podem ser agravadas pelas mudancas climaticas e emergéncias que
estdo ocorrendo atualmente e ocorrerdao no futuro préximo. As Doencas Negligenciadas — ou
doencas da pobreza, como dengue, cdlera, leptospirose, etc. — sdo uma evidéncia clara de
uma ameaca séria a humanidade, considerando sua expansdo no contexto do aguecimento
global, especialmente devido ao seu controle clinico insuficiente ou até mesmo inexistente.
Esse cendrio é ainda mais complicado pela associacdo desse risco com a vulnerabilidade
socioambiental substancial das populagdes dos paises tropicais umidos.

Como um complexo patogénico — o Complexo da Dengue — essa doencga exige uma
analise multicausal para o desenvolvimento de medidas de enfrentamento baseadas no
controle ambiental. Assim, o controle do vetor Aedes aegypti é crucial, dado seu papel na
transmissdao da dengue, febre amarela, chikungunya e zika. Abordar a ecologia do vetor
(temperatura, umidade, precipitacdo) em ambientes urbanos (como ocorre no Brasil) pode
contribuir significativamente para ac¢des eficazes na reduc¢ao do nimero de casos da doenca.

A maior epidemia de dengue da histéria foi registrada em 2023 até meados de 2024,

com um numero recorde de casos no Brasil, que representaram aproximadamente 83% do
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total mundial. Esse ano e meio também foram os mais quentes da histdria registrada no
mundo — no Brasil, associado a chuvas intermitentes, o nimero de casos atingiu um recorde
histérico. Nas ultimas décadas, também devido ao aquecimento global, a dengue tem sido
registrada em locais antes intocados por ela; foi o caso da regido sul do Brasil, que, também
devido a predominancia histérica de condi¢des climaticas mesotérmicas — Clima Subtropical
Umido — n3o possuia registros da doenca. Nas Ultimas décadas, especialmente nos ultimos
anos, a dengue se espalhou para todos os estados brasileiros.

Vacinas contra a dengue foram desenvolvidas em diversos laboratérios ao redor do
mundo; no entanto, ainda estdao longe de estar ao alcance da popula¢dao devido aos altos
custos de producdo, que as tornam muito caras. A ineficdcia das politicas publicas para
controlar o vetor da doenca no Brasil —um modelo centrado no mosquito — era evidente muito
antes do desenvolvimento das vacinas. O impacto da pandemia de COVID-19 fez com que o
governo e a populacdo tivessem que priorizar a questao da dengue. No entanto, ela continuou
sendo registrada e, assim que as condig¢des climaticas/saneamento precario permitiram e os
corpos humanos ficaram mais expostos, a doenca novamente atingiu a populacdo do pais.

Como o clima influencia o vetor, ele tem um efeito indireto sobre a incidéncia da
dengue; sabemos pouco sobre o virus em si. Dadas as dificuldades no controle da doenca e o
contexto atual e futuro das mudancas climaticas globais e emergéncias, associado a
urbanizacdo cadtica e ao saneamento ambiental, estima-se que a disseminagdo e
intensificacdo da doenca serdo uma grande preocupacdo para os gestores publicos e a
populacdo em geral. A ciéncia ainda tem um longo caminho a percorrer para fazer uma

contribuicdo eficaz no combate a esse problema.

Nota.

Os dados sobre a doencga foram coletados via DATASUS — o Departamento de Tecnologia da Informag¢do do
Sistema Unico de Satde Brasileiro — entre 2001 e 2024 (até marco de 2024). Os dados para os municipios da
regido sul do pais foram processados utilizando valores mensais, um formato de tempo disponivel online. As
cifras populacionais dos censos de 2000, 2010 e 2022 (IBGE, 2024) foram utilizadas para calcular a incidéncia da
doencga; todas para uma faixa de 100.000 habitantes.

Os dados climaticos foram obtidos por ano junto ao Instituto Nacional de Meteorologia (INMET, 2024) e tratados
de acordo com os registros diarios e as médias mensais.
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