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Antecedentes

A Estratégia de gestio integrada para a prevengdo e controle da dengue na Regido das
Américas

1. Durante o 43° Conselho Diretor em setembro de 2001, a Organizacdo Pan-
Americana da Saude/Organizacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS) adotou a Resolucdo
CD43.R4 (2), que propde uma "nova geragdao de programas para a prevencgao € o controle
da dengue" (4) Em setembro de 2003, o 44° Conselho Diretor aprovou a Resolugdo
CD44.R9, que promove a adocdo da Estratégia de Gestao Integrada para a prevencao e
controle da dengue (3) (EGI-dengue), um modelo de trabalho elaborado pelos paises com
a participa¢do do Grupo Técnico de dengue internacional (GT-dengue internacional) (1) e
os melhores especialistas nacionais em disciplinas essenciais, entre as quais encontram-se
a epidemiologia, entomologia, atencdo ao paciente, laboratdrio, comunicagdo social e
meio ambiente.

2. A EGI-dengue foi promovida na regido e adotada por varios foruns sub-regionais
técnicos e politicos, tais como o Conselho de Ministros de Saude da América Central
(COMISCA), Reunido do Setor Saude da América Central e Replblica Dominicana
(RESSCAD), Rede Centro-Americana de Doengas Emergentes ¢ Reemergentes
(RECACER), Mercado Comum do Sul (Mercosul) e Parlamento Latino-Americano
(Parlatino); todos promovem sua aplicagdo como um modelo de manejo integrado para
prevenir e controlar a dengue.

3. Em janeiro de 2004, foi elaborada a Estratégia Sub-Regional para a América
Central e a Republica Dominicana (5) (EGI-CA-DOR). Até agora, seis paises centro-
americanos (Costa Rica (6), El Salvador (7), Guatemala (8), Honduras (9), Nicardgua



CE140/17 (Port.)
Péagina 2

(10) e Panama (11) e Republica Dominicana (72) desenvolveram uma EGI nacional. Na
América do Sul, cinco paises adotaram a estratégia (Venezuela (713), Colombia (14),
Paraguai (15), Peru (16) e Brasil (17)). Espera-se que Argentina e Equador elaborem suas
estratégias nacionais durante 2007. Além disso, uma Estratégia de Gestao Integrada sub-
regional para os Estados Membros e Associados do Mercosul sera elaborada durante este
mesmo periodo. As associacdes estratégicas e os esfor¢os interprogramaticos constituem
uma fonte importante de apoio a Estratégia de Gestdo Integrada para a prevengdo e
controle da dengue. O Anexo descreve com detalhes algumas das agdes realizadas através
destas parcerias estratégicas.

Situacio epidemiologica da dengue nas Américas

4. A situagdo epidemioldgica da dengue continua sendo de alta complexidade na
Regido e obriga a redobrar os esforgos para a implementacdo da Estratégia de Gestao
Integrada. No periodo de 2001 a 2006 foram notificados 3.419.919 casos de dengue,
incluidos 79.664 casos de dengue hemorragica e 982 6bitos nas Américas, com uma taxa
de letalidade de 1,2% e a circulacdo dos quatro sorotipos (DEN 1, 2, 3, 4) (35), o que
aumenta o risco de surgimento das formas mais graves da doenga: a dengue hemorragica
e a sindrome de choque da dengue. A sub-regido do Cone Sul representa 60% de todos os
casos de dengue nas Américas e dentro dela o Brasil tem o maior numero de notificagdes;
em seguida vem a sub-regido andina com 19% e dentro dela Colémbia e Venezuela sdao
os dois paises com maior nimero de notificagdes e taxas mais altas de incidéncia. A sub-
regido andina apresenta mais de 60% dos casos de dengue hemorragica. As sub-regides
do Caribe e da América Central também tém paises com altas taxas de incidéncia por
100.000 habitantes como a Guiana Francesa, Martinica, Costa Rica e Honduras durante
este periodo.

5. Durante 2006, Cuba, El Salvador, Republica Dominicana, Martinica, Guiana
Francesa e Paraguai notificaram surtos de dengue. Prevé-se que 2007 seja um ano
epidémico e no més de fevereiro a OPAS/OMS emitiu um alerta a toda a Regido para
acelerar as acdes de prevengdo e controle. Paraguai, Bolivia, México e Brasil ja
notificaram surtos de dengue durante os primeiros meses do ano, incluindo, pela primeira
vez na histéria do Paraguai, noticias de casos de dengue hemorragica e mortes.

6. Uma andlise nos 11 paises que estdo implementando a EGI-dengue para comparar
a média de casos notificados entre 1997 e 2003 com a média de casos dos ultimos trés
anos(2004 a 2006) durante os quais elaboraram e iniciaram a implementacao da estratégia
(sem eliminar os anos com surtos epidémicos), apresentou uma redu¢do de 33% no
nimero de casos na incidéncia e da mortalidade em 2% mesmo assim os paises ndo
puderam evitar a ocorréncia de surtos epidémicos: a Costa Rica foi afetada em 2005 e El
Salvador, Republica Dominicana, Paraguai e Panama em 2006.
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7. Estes dados manifestam a alta complexidade do controle da dengue. Apesar do
esforco realizado e dos avangos, os paises sdo afetados pelo impacto economico devido a
repercussao sobre o turismo, a produtividade do trabalho e escolar, o colapso dos servigos
de satide (atencdo stbita e alta demanda de servicos) nos momentos de surtos e epidemias
com a irreparavel perda de vidas humanas e um alto custo politico e social.

Analise

8. Os paises que implementaram a EGI-dengue mantiveram um intercambio
constante entre as areas técnicas e os responsaveis pela tomada de decisdes nos
ministérios e municipios, o que permitiu generalizar e difundir experiéncias e ligdes
aprendidas em cada um dos diferentes componentes. Também se observa uma maior
abertura do pessoal do setor da satide — tanto profissional como técnico — para utilizar
respostas além da exclusiva intervencdo de controle vetorial que utilizam
tradicionalmente.

0. Atualmente, os paises em processo de implementacdo da EGI-dengue mostram
diferentes graus de avancos em aspectos como:

. Maior coordenacdo dentro dos ministérios de saude, tanto do ponto de vista
técnico como gerencial;

. Maior coordenacdo com outros setores, com 0s municipios € com grupos
comunitarios organizados ¢ a implantacdo de novos projetos locais de
comunicagdo para mudar os habitos e condutas relacionados com a dengue, como
a metodologia COMBI,;

. Aumento na capacidade de mobilizagdo de recursos (ainda insuficientes) e um
maior ajuste do trabalho ao quadro l6gico acordado, o que obriga a levar em conta
os custos das atividades e facilita a negociacdo com possiveis doadores, além de
evitar as improvisagdes técnicas no planejamento das respostas;

. Desenvolvimento de novas destrezas e habilidades em temas de participacao
comunitaria, educagdo e pesquisa antropologica;

. Aumento na capacidade de resposta e na incorporagdo de novas ferramentas para
a vigilancia epidemioldgica, como o levantamento de indices aédicos rapidos
(LIRA) no Brasil e as novas armadilhas Mosquitrap para calcular o indice de
adultos.

10.  Embora sejam alentadores estes e outros avancos (18) e esfor¢os para combater a
dengue na Regido, ainda s3o insuficientes e estamos muito longe de alcangar os
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resultados detalhados na ultima resolug¢do aprovada pelo Conselho Diretor (CD44R9), o
proprio processo de implementagdo da EGI-dengue permitiu identificar debilidades e
sérias ameagas que nos obrigam a continuar analisando o tema da dengue em toda a sua
dimensao, magnitude e complexidade.

1. Para obter um maior avango nas acdes de prevencdo e controle da dengue no
continente, € necessario prestar maior atengdo ao proprio setor da satde. Alguns dos
problemas mais graves sao:

. Limitados recursos humanos nos niveis técnicos e profissionais em areas-chave
desta estratégia como entomologia e controle de vetores. E muito freqiiente a
instabilidade e a rotagdo de recursos capacitados a outras dependéncias,
principalmente privadas. Necessita-se de uma politica e uma estratégia que
valorizem e incentivem a estabilidade do pessoal capacitado.

. Esta proximo de se aposentar o pessoal técnico de campo, em sua maioria de alta
experiéncia € o novo pessoal requer treinamento adequado, o que dificulta a
avaliacdo e a sustentabilidade das agOes executadas.

. Cortes do orcamento nao planejados com antecedéncia ou orcamentos
insuficientes e que as vezes so identificam o controle de vetores, com escassos ou
inexistentes fundos para componentes como a promogao de saude para mudancgas
de conduta, limitam o bom funcionamento e a sustentabilidade da prevencao e
controle.

. Falta de orcamentos proprios e suficientes para a implementacdo da EGI-dengue e
a avaliacdo das acdes empreendidas nos distintos niveis.

. Existéncia de leis, regulamentos e normas sanitarias freqiientemente nao
cumpridas. As vezes s3o insuficientes as legislagdes existentes ou simplesmente
sua aplica¢do nao leva a solucdo do problema para o qual foi criada.

. Falta de incentivos que estimulem a participagdo ativa das comunidades para
incorpora-las nas acdes de prevencdo. Existe um processo de capacitagdo em
metodologias COMBI (Comunicagdo para Impactar Conduta) 20-29 com
experiéncias muito boas em varios paises; no entanto, ¢ muito lenta sua geracao e
muitos escassos os recursos destinados a este componente.

. A sustentabilidade e continuidade das atividades de prevencdo e controle estdo
constantemente comprometidas por outras demandas de saude e politicas com as
quais competem.



CE140/17 (Port.)
Pagina 5

12.  Estes sdo so alguns exemplos de problemas identificados pelos paises no processo
de implementacao; no entanto foram elaboradas matrizes em cada pais que dao uma visao
exata dos pontos fortes, oportunidades, debilidades e ameacas.

13. Fatores externos aos ministérios da saude, como a falta ou insuficiente
compromisso efetivo de outros atores-chave para abordar os fatores de risco ou
determinantes da dengue e enfrentar o problema. E preciso fortalecer a capacidade de
negociacao e persuasao por parte do pessoal que presta cooperagdo técnica. As profundas
e desestabilizadoras mudangas climaticas (30) que hoje ocorrem como o aquecimento
global (31), os fendmenos do El Nifo e Oscilacao do Sul (ENOS) e La Nina (AENOS)
(31) influem na intensidade e duragdo das temporadas de chuvas e furacdes ou provocam
intensas secas e danos a biodiversidade. Estas mudangas causam alteragdes nos
ecossistemas, criando as condicdes ideais que facilitam a expansdo e disseminagdo de
organismos patdgenos e seus vetores.

. O crescimento demografico sem precedente e a presenca da dengue em grandes
centros urbanos, inclusive megacidades (Rio de Janeiro, Sdo Paulo, Caracas),
impdem novos desafios e requisitos para as atividades de prevengdo e controle,
bem como a urbanizagdo ndo controlada nem planejada (32), gerando muitas
vezes condigdes criticas de aglomeracdo e caréncia de servigos basicos,
abastecimento estavel de dgua e de coleta de lixo, o que facilita a proliferagdo e
persisténcia do vetor.

. O aumento das migracdes, do trafico internacional (33) e do turismo (em 2006,
recorde historico de 842 milhdes de turistas na Regido) (34) facilita a introdugdo
do virus em seus diferentes sorotipos ¢ do vetor da dengue de um pais a outro,
algo que na pratica ndo pode ser evitado e obriga a aumentar a vigilancia
integrada clinica, soroldgica, epidemioldgica e entomoldgica.

. A falta de controle do aumento de pneus descartados sem um destino adequado
assim como de recipientes plasticos ndo biodegradaveis que inundam as
comunidades e os depositos de lixo a céu aberto, faz com que se convertam em
viveiros potenciais do vetor.

14. O recente surto epidémico de dengue no Paraguai, um pais que esta
implementando a EGI-dengue, ¢ um exemplo muito evidente da gravidade desta
problemética. De maneira oportuna foi decretado o estado de alerta sanitdria pelo
Ministro da Satde e de emergéncia sanitéria pelo Presidente da Republica, o que garantiu
uma resposta global e inclusive a mobilizacio de fundos de diversas fontes
internacionais. Por outro lado, houve uma rapida resposta de apoio sub-regional pelos
paises do Mercosul. Cabe destacar que o principal viveiro do mosquito Aedes aegypti tem
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sido os pneus em desuso acumulados no pais. A esse respeito, exigem-se diretrizes para
sua disposicao final adequada e, portanto, uma solucao imediata e definitiva do problema.

Proposta

15.  Neste periodo, os recursos disponiveis do Programa Regional da Dengue da
OPAS/OMS, assim como fundos extra-or¢camentarios procedentes do Banco
Interamericano de Desenvolvimento (BID), Agéncia Canadense para o Desenvolvimento
Internacional (ACDI), Centros para o Controle e Prevencao de Doencas dos Estados
Unidos (CDC) e da OMS, entre outros doadores, muitas vezes nacionais, foram utilizados
para apoiar o processo de elaboracdo das estratégias nacionais na Regido. No entanto,
atualmente ndo existem recursos financeiros suficientes que déem cobertura para a
implementagdo sistematica e continuada das atividades programadas nas EGI-dengue
nacionais.

16. A inclusdo deste tema nas agendas das secdes dos Orgdos Diretores da OPAS
destaca a necessidade de avaliar sistematicamente a elaboracdo e o progresso na
implementagdo destas estratégias em todos os paises. Todas as EGI-dengue nacionais tém
uma agenda de implementacdo que contempla sua inser¢do em um contexto extra-
setorial, o que garantird uma resposta global ao problema da dengue e nao s6 dentro do
setor sanitario. Este ¢ um objetivo que devemos alcancar. Espera-se que os Estados
Membros, com o processo de implementagdo, mantenham a vontade politica para
mobilizar recursos basicos e promover acdes concretas que reduzam os fatores de risco
da dengue e obtenham um progresso sustentavel.

17.  E preciso, além disso, impulsionar a Agenda Global de pesquisa, acordada na
reunido do Grupo Cientifico de Dengue da OMS em Genebra em outubro de 2006, no
qual a Regido das Américas estd amplamente representada e que inclui a busca de novas
técnicas, métodos e ferramentas nas areas de comunicagdo social, controle do vetor,
aten¢do ao paciente, laboratério e vigilancia epidemioldgica e o avango na busca de uma
vacina preventiva.

18. A Secretaria deve promover a cooperagdo entre os Estados Membros, a busca de
parcerias estratégicas extra-setoriais e a convocacdo de doadores financeiros
internacionais para conseguir implementar as estratégias nacionais elaboradas e alcangar
a meta de deter a tendéncia ascendente da dengue na regido e reduzir sua carga social,
econdmico e politico.

19.  E bom recordar que ndo existe uma solugio unica, fcil e de baixo custo para a
dengue; como disse recentemente o Ministro da Saude do Brasil durante a inauguragdo da
semana de vacinagdo: “A dengue ¢ uma doenga dificil de combater porque o vetor esta
dentro de casa. E uma patologia que precisa de uma grande mobiliza¢io da comunidade.
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E necessario muita educacao e informagdo e, o mais importante, se ndo for aplicada uma
estratégia permanente durante um periodo longo, ndo se conseguirdo resultados
importantes”.

Intervenciao do Comité Executivo

20. Levando em conta os progressos alcangados com a implementacdo da EGI-
dengue, os problemas e limitagdes anteriormente assinalados, a persisténcia de
determinantes e fatores que atuam como condicionantes da transmissdo da dengue,
convidamos o Comité Executivo a analisar este documento e considerar opgdes especiais
de Politica para combater a dengue nas Américas.
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PROGRESSO DA EGI-DENGUE E DE OUTRAS INICIATIVAS
DESENVOLVIDAS NA REGIAO PARA A PREVENCAO E O CONTROLE DA
DENGUE

1. As parcerias estratégicas e os esforcos interprogramaticos foram identificados
como uma fonte importante de apoio a Estratégia de Gestdo Integrada para a prevengado e
o controle da dengue; esses esforcos, que t€m sido essenciais para os avangos alcancados
na Regido, sdo descritos em detalhe a seguir.

Esforco multissetorial e interprogramatico

2. A OPAS/OMS, permanentemente, promove e apoia a cooperagao técnica entre 0s
paises, incluindo o melhoramento dos servicos de saide para manejo de pacientes com
dengue e dengue hemorragica, o controle de vetores, a capacitagdo em laboratorio e apoio
técnico e multissetorial imediato, implementado durante os recentes surtos de dengue.
Para isto, existe colaboracdo estreita entre o Programa Regional de Dengue e distintas
areas e unidades da OPAS/OMS: Desenvolvimento Sustentavel e Satde Ambiental,
Informagao Publica, Tecnologias e Prestagdo de Servigos de Saude; Preparativos para
Situagdes de Emergéncia e Socorro em Casos de Desastre, os representantes € os pontos
focais em cada pais e a GT-dengue internacional em toda a regido. A rede de laboratérios
(1) de dengue entre os Centros Colaboradores da OMS para dengue na Regido e os
laboratérios de referéncia nacionais participam no diagndstico da dengue nas Américas,
com testes anuais de proficiéncia e a promocao da padronizagdo das técnicas usadas,
pesquisa conjunta e apoio aos laboratorios de dengue nos paises. Além disso, o Programa
Regional de Dengue promove a vigilancia epidemioldgica permanente e notificagdo de
dados no site de dengue desde 1995 e também na plataforma do Atlas de Saitde Mundial
Denguenet (2), o sistema de manejo de dados central da Organizagdo Mundial da Satde
para a vigilancia mundial epidemiologica e viroldgica da dengue.

Comunicacio para Impactar a Conduta (COMBI)

3. Este ¢ um novo enfoque, uma metodologia que propde a sinergia entre o
marketing, a educacdo, a comunicagdo, a promog¢ao da saide e a mobiliza¢do que ajuda a
aumentar o impacto na modificagdo ou a adocdo de comportamentos especificos e
promove a relagdo programa-comunidade. Até o momento, equipes multidisciplinares de
22 paises foram capacitados na metodologia COMBI (3-2) em toda a Regido para
promover comportamentos que reduzam a reproducdo de vetores em alguns paises,
enquanto outros utilizaram a metodologia COMBI para melhorar o diagndstico e
tratamento de casos clinicos de dengue e dengue hemorragica. COMBI-Galapagos no
Equador é um caso bem-sucedido de aplicagio da metodologia. E um plano piloto em
curso, elaborado em 2005 especificamente para Puerto Ayora (um povoado que sofreu
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epidemias cléassicas de dengue desde 2002) na Ilha de Santa Cruz, o maior assentamento
humano do Arquipélago de Galdpagos. Dentro deste plano, mais de 15 institui¢des,
incluindo saude, educacdo, autoridades politicas, fundacdes e meios de comunicacao,
estdo colaborando com um enfoque multissetorial, educacdo sistemdtica € comunicagao
para promover o manejo adequado dos principais viveiros de mosquitos no lugar.
Durante o periodo escolar 2006-2007, estudantes das escolas secundarias visitaram 1.527
familias, 88% das quais estiveram de acordo em participar e 78% deles lavaram e
escovaram adequadamente os tanques de agua para prevenir os viveiros de mosquitos.

Parceria entre Estado-a industria-e a comunidade

4. As parcerias intersetoriais podem ser promovidas pelos Estados, mediante a
promulgacdo e a execu¢do das leis que servem de contexto para as atividades de
prevengdo e controle da dengue. Por exemplo, a declaracdo de um "Dia D" (Dia da
Dengue) em muitos paises, com atividades para prevencao de dengue, a inclusdo do tema
da dengue em programas de escolas elementares e secundarias, como a aplicacao de leis e
multas especificas contra a manuten¢do de viveiros de mosquitos. Porto Rico, Barbados,
Estados Unidos da América, Costa Rica e Brasil estabeleceram decretos ou leis para o
controle e 0 manejo adequado dos pneus usados, um dos principais viveiros de mosquitos
em todo o mundo. O Brasil oferece um exemplo positivo: o Ministério da Saude, o
Ministério do Meio Ambiente e a industria privada estdo executando um programa para a
reciclagem de pneus; 218 centros de recep¢ao de pneus em desuso coletaram 650.000
toneladas, o que equivale a 129 milhdes de pneus; e tem 62 empresas coletoras de pneus,
que empregam diretamente 1.100 trabalhadores e cerca de 9.000 de maneira indireta.

Manejo Integrado de Vetores (MIV)

5. No ano 2000, o Plano Estratégico Global da OMS para o Manejo Integrado de
Vetores (13) proporciona as bases para o fortalecimento do controle de vetores de
maneira compativel com os sistemas nacionais de saude. Neste contexto, um Plano
Estratégico Regional para o Fortalecimento ¢ Apoio da Entomologia Médica e a
Promoc¢ao do Manejo Integrado de Vetores (MIV) (14) nas Américas foi elaborado pela
unidade de doencas transmissiveis da OPAS em colaboragdo com a OMS. Este plano
regional promove o enfoque de multiplas doencas e a integracdo eficaz com outras
medidas de controle de doengas, assim como a aplicagdo de uma variedade de
intervengdes. E preciso mobilizar recursos para sua implementagdo nas Américas.

Programa de treinamento sobre moradia saudavel e o controle dos vetores
6. Este curso (15) foi desenvolvido pelas unidades de Saude Ambiental, Doengas

Transmissiveis € Desenvolvimento Sustentavel da OPAS, em colaboragao com o Instituto
Nacional de Higiene, Epidemiologia ¢ Microbiologia (INHEM) de Havana, Cuba. Seu
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programa foi acordado com professores do Brasil, Cuba, Estados Unidos ¢ Guatemala. E
um enfoque que direciona a relacdo entre a saude, meio ambiente e as condigdes da
moradia e de seus habitantes, abordando as medidas de controle sanitarias e a prevengao
apoiada pela participagdo comunitaria. Foram realizados trés cursos de capacitacao
virtuais ( 2002, 2004 e 2006) sobre "Controle de vetores, os reservatorios e os agentes na
moradia e no peridomicilio" com mais de 1.267 participantes de 20 paises na América e
Europa. Foram langados como cursos de pds-graduagdo e diploma. O objetivo do curso
era construir ¢ compartilhar os esquemas, as capacidades locais fortalecedoras e o
enfrentamento eficiente dos problemas de saude das moradias na Regido das Américas. A
Rede Interamericana de Moradia Saudavel (76), com a assisténcia do Centro Colaborador
da OMS de Moradia Saudavel no INHEM e o Centro Colaborador da OMS de Dengue do
Instituto Pedro Kouri (IPK), promove este curso de capacitagdo entre os paises da regido.

Ecoclubes

7. Os Ecoclubes sdo organizagdes democraticas com mais de 15.000 voluntérios
distribuidos em 600 redes em todo o mundo que formam a Rede Internacional de
Ecoclubes (RIE) (17). Os Ecoclubes colaboraram desde 2001 em parcerias estratégica
para as atividades de prevencao e controle da dengue. A mobiliza¢do e a capacitacio de
6.000 jovens no tema da dengue em 300 Ecoclubes e outras acdes foram levadas a cabo
através desta parceria. A iniciativa de Ecoclubes estd consolidando na América Latina.
Paises como Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Costa Rica, Equador, Guatemala, Haiti,
Meéxico, Nicardgua, Panamd, Paraguai, Peru e Republica Dominicana aplicaram
articulagdes interinstitucionais, elaboraram materiais didaticos para a prevengdo e
realizam visitas técnicas de monitoramento e avaliagdo das atividades de prevengdo e
controle de dengue.

Enfoque ecossistémico de saiide humana (Ecohealth)

8. E uma iniciativa (18) impulsionada pelo Centro Internacional de Pesquisa para o
Desenvolvimento do Canada (CIID), que contribui para a prevengdo das doengas de
transmissdo vetorial vinculando as estratégias de gestdo integral do meio ambiente com
um enfoque holistico e ecolégico em matéria de promog¢do da saide humana. A
OPAS/OMS presta apoio a execucdo destes projetos de pesquisa. Varios paises, entre eles
Argentina, Brasil, Colombia, Cuba, Guatemala, México e Uruguai, desenvolveram
projetos em prevengdo da dengue com enfoque ecossistémico para proporcionar
desenvolvimento sustentavel. Em 2006-2007, propostas de pesquisa da dengue com um
enfoque ecossistémico foram apresentadas durante a convocagao da CIID por Colombia,
Brasil, Equador, México, Guatemala, Argentina, Peru, Bolivia, Uruguai, Cuba, Trinidad e
Tobago ¢ Guiana.
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9. Finalmente, o esforco da OMS para obter avancos significativos e tangiveis na
prevengao e controle da dengue converteu-se em um desafio para a comunidade cientifica
internacional comprometida em descobrir e desenvolver medicamentos e vacinas contra a
dengue. Parceiros como a Iniciativa da Vacina Pediatrica contra a Dengue (PDVI) e o
Consorcio Inovador de Controle de Vetores (IVCC), ambos financiados pela Fundagao
Bill e Melinda Gates, os consorcios internacionais DENCO e DENFRAME, apoiados
pela Comissdao Européia, foram criados para estudar a patogenia da dengue e seu manejo
clinico, incluindo a descoberta de novos meios de diagnostico e controle vetorial. Varios
paises de nossa regido estdo envolvidos nestas pesquisas e 0s novos conhecimentos
cientificos gerados enriquecerdo as atuais estratégias de gestdo integrada para a
prevencao da dengue nas Américas. Atualmente, o Programa colabora com a OMS e o
Grupo de Trabalho Cientifico de Dengue para definir e apoiar o programa de pesquisas
da dengue e a elaboragdo da nova edicao das diretrizes de prevengao e controle da dengue
e da dengue hemorragica.
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