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RESUMO

Esta  pesquisa  foi  desenvolvida  em  âmbito  do  Programa  Institucional  de  Bolsas  de  Iniciação  à
Docência – PIBID do campus Valença. O município de Valença registra casos de dengue, que afeta
estudantes do Instituto Federal Baiano, campus Valença. Diante dessa problemática, esse projeto de
pesquisa propõe discutir o nível de conhecimento que esta comunidade tem sobre o mosquito Aedes
aegypti. O objetivo da proposta é analisar saberes e práticas inerentes à comunidade acadêmica sobre a
proliferação  desse  vetor.  Para  a  realização  desse  trabalho  foram aplicados  questionários  versando
sobre  o  ciclo  de  vida  do  mosquito,  bem  como  os  aspectos  que  garantem  a  prevenção  e
transmissibilidade  da  dengue.  A  escolha  do  tema  surgiu  dos  questionamentos:  A  comunidade
acadêmica é detentora de saberes e práticas adequados ao combate à proliferação desse mosquito?
Para isso, parte-se da hipótese que esta comunidade acadêmica é privilegiada em informações, sendo,
portanto,  possuidora  de  conhecimentos  capazes  de  diminuir  a  incidência  do  mosquito  nas
dependências do campus, bem como das doenças por ele provocadas.
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INTRODUÇÃO

A persistência da dengue e a recente introdução de outras arboviroses no Brasil, tais

como a febre de Chikungunya e o Zika vírus, trazem ao país o desafio de combater, com

eficiência, o mosquito vetor, o Aedes aegypti1,2,3.

O aumento da incidência da dengue e de outras arboviroses em áreas urbanas está

associado  ao  adensamento  populacional,  à  urbanização  desordenada,  à  intermitência  da

distribuição de água e ao transporte de pessoas e mercadorias, que facilitam a dispersão do

vetor e dos vírus por todo o mundo4,5,6,7.

Com  o  agravamento  da  situação,  o  poder  público  tem  intensificado  as  ações  de

controle vetorial já existentes em todo o país. Contudo, tais ações têm-se mostrado ineficazes

na redução 
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do índice  de infestação  predial  (IIP)  do A.  aegypti  e,  por  conseguinte,  na diminuição  da

incidência das doenças por ele transmitidas 8,9.

Apesar da existência de uma vacina para dengue, as opções de medidas de controle

disponíveis ainda são restritas e têm, como objetivo, a redução dos índices de infestação por

A. aegypti, realizada por programas de controle vetoriais que são caros e difíceis de manter10.

Dentre  os  componentes  do  Programa Nacional  de  Controle  da  Dengue (PNCD),  estão  o

combate ao vetor e as ações integradas de educação em saúde, comunicação e mobilização

social11.

Com a  implantação  do  PNCD,  foi  instituído  o  papel  dos  agentes  de  combate  às

endemias (ACE), que têm, por atribuições, o exercício de atividades de vigilância, prevenção

e controle de doenças endêmicas e promoção da saúde12,13.

METODOLOGIA 

Esta pesquisa foi desenvolvida em âmbito do Programa Institucional  de Bolsas  de

Iniciação à Docência – PIBID do  campus Valença, mediante mediante a elaboração de um

questionário  estruturado  na  plataforma  google  forms,  contendo  perguntas  a  respeito  do

desenvolvimento do mosquito Aedes aegypti e como este pode desencadear o aparecimento de

doenças como dengue, zika e chicungunya. Após sua confecção, esses questionários foram

aplicados com 64 estudantes do campus,  envolvendo os cursos integrados (agropecuária e

agroecologia),  subsequente  em  meio  ambiente  e  superior  em  licenciatura  em  ciências

biológicas. Após a sua aplicação, esses dados foram tabulados para se ter cesso ao nível de

conhecimento sobre o Aedes aegypti no campus Valença.

REFERENCIAL TEÓRICO

O Aedes aegypti é um mosquito vetor de grande importância epidemiológica devido à

sua  capacidade  de  transmitir  doenças  virais  graves,  como  dengue,  zika  e  chikungunya.

Originário da África, o Aedes aegypti acompanhou as migrações humanas e se disseminou por

diversas regiões do mundo, principalmente em áreas tropicais e subtropicais. No Brasil, sua

presença é notória, e sua distribuição é ampla, sendo encontrado em praticamente todos os

estados do país.



O ciclo de vida do  Aedes aegypti compreende quatro estágios distintos: ovo, larva,

pupa e adulto.  A fêmea do mosquito deposita seus ovos em recipientes com água parada,

como vasos de plantas, pneus, garrafas e recipientes descartados. Após a eclosão, as larvas se

desenvolvem na água, alimentando-se de matéria orgânica e micro-organismos presentes no

ambiente. Após completar seu desenvolvimento larval, a pupa se transforma em um mosquito

adulto, que emerge pronto para se reproduzir. A fêmea, em busca de sangue para garantir o

desenvolvimento de seus ovos, pode picar múltiplos hospedeiros, incluindo humanos.

A atividade  reprodutiva  do  Aedes  aegypti está  intimamente  ligada  aos  fatores

ambientais,  sendo  influenciada  por  variáveis  como  temperatura,  umidade,  pluviosidade  e

disponibilidade de criadouros. Estudos mostram que o mosquito apresenta maior atividade

reprodutiva e maior taxa de desenvolvimento dos ovos em condições de alta temperatura e

umidade.  Além disso,  a presença de água limpa e parada é essencial  para a oviposição e

desenvolvimento  larval  do  mosquito,  tornando  o  controle  de  criadouros  uma  estratégia

fundamental para o controle da população de Aedes aegypti.

A expansão urbana desordenada e a falta de saneamento básico contribuem para a

proliferação  do  Aedes  aegypti,  criando  ambientes  propícios  para  sua  reprodução  e

disseminação. O acúmulo de resíduos sólidos, tanto orgânicos quanto inorgânicos, pode servir

como criadouros para o mosquito, aumentando o risco de infestação. Estudos demonstram que

a  presença  de  resíduos  sólidos  no  ambiente  está  associada  a  uma  maior  densidade  de

mosquitos e uma maior incidência de doenças transmitidas por eles.

No contexto do campus do IF Baiano em Valença,  a presença do  Aedes aegypti

representa uma preocupação para a saúde pública, especialmente devido à possibilidade de

transmissão  de  doenças  como  dengue,  zika  e  chikungunya.  A  compreensão  dos  padrões

sazonais  de  atividade  do  mosquito  e  dos  fatores  que  influenciam  sua  reprodução  e

desenvolvimento é essencial para o desenvolvimento de estratégias eficazes de controle. Além

disso, a relação entre a atividade reprodutiva do mosquito, a presença de resíduos sólidos e a

incidência de doenças transmitidas por ele é uma questão que requer investigação adicional.

O  Aedes aegypti é um mosquito vetor conhecido por sua capacidade de transmitir

doenças virais graves, como dengue, zika e chikungunya. Originário da África, esse mosquito

acompanhou  as  migrações  humanas  e  se  disseminou  por  diversas  regiões  do  mundo,

especialmente  em  áreas  tropicais  e  subtropicais.  No  Brasil,  sua  presença  é  amplamente

reconhecida, sendo encontrado em praticamente todos os estados do país.



O ciclo de vida do  Aedes aegypti compreende quatro estágios: ovo, larva, pupa e

adulto. A fêmea do mosquito deposita seus ovos em recipientes com água parada, onde as

larvas se desenvolvem até a fase adulta. A atividade reprodutiva do mosquito é influenciada

por  uma variedade  de fatores  ambientais,  incluindo temperatura,  umidade,  pluviosidade  e

disponibilidade de criadouros.

A temperatura  e  a  umidade  desempenham um papel  crucial  na determinação  da

atividade reprodutiva do  Aedes aegypti. Estudos mostram que o mosquito apresenta maior

atividade reprodutiva em condições de alta temperatura e umidade, o que contribui para o

aumento da população durante os meses mais quentes do ano. Além disso, a presença de água

limpa  e  parada  é  essencial  para  a  oviposição  e  desenvolvimento  larval  do  mosquito,

destacando a importância do controle de criadouros como uma estratégia fundamental para

reduzir a população de mosquitos.

A expansão urbana desordenada e  a  falta  de saneamento  básico são fatores  que

contribuem  para  a  proliferação  do  Aedes  aegypti,  criando  ambientes  propícios  para  sua

reprodução  e  disseminação.  O  acúmulo  de  resíduos  sólidos,  tanto  orgânicos  quanto

inorgânicos, pode servir como criadouros para o mosquito, aumentando o risco de infestação.

Estudos demonstram que a presença de resíduos sólidos no ambiente está associada a uma

maior densidade de mosquitos e uma maior incidência de doenças transmitidas por eles.

No contexto do campus do IF Baiano em Valença,  a presença do  Aedes aegypti

representa uma preocupação para a saúde pública. A compreensão dos padrões sazonais de

atividade do mosquito e dos fatores que influenciam sua reprodução e desenvolvimento é

essencial para o desenvolvimento de estratégias eficazes de controle. Além disso, a relação

entre a atividade reprodutiva do mosquito, a presença de resíduos sólidos e a incidência de

doenças transmitidas por ele é uma questão que requer investigação adicional.

Portanto, este estudo tem como objetivo avaliar como os fatores climáticos de cada

estação  do  ano  influenciam  nas  condições  reprodutivas  do  Aedes  aegypti e  no  nível  de

desenvolvimento dos ovos do mosquito no campus do IF Baiano em Valença. Por meio da

coleta  sistemática  de  mosquitos  e  análise  de  dados  climáticos  e  ambientais,  esperamos

contribuir para o desenvolvimento de estratégias mais eficazes de controle do Aedes aegypti e

prevenção de doenças transmitidas por ele.



RESULTADOS E DISCUSSÃO

Foi perguntado a esses estudantes  o que é  a dengue,  obtendo-se por  parte  de 32,8% dos

respondentes  que  é  uma doença  infecciosa  causada  por  vírus.  59,4% afirmaram que  é  a

doenças do mosquito (figura 1). Com isso, é possível se mensurar um bom entendimento a

respeito de como a doença é transmitida.

 
A esses estudantes foi também perguntado como eles achavam que a dengue era transmitida e

57,8% afirmou que era pela picada do mosquito fêmea infectada de acordo com a figura 2.

Isso demonstra um conceito formado e assertivo sobre a principal forma de transmissão de tão

importante enfermidade.

98,4 % dos estudantes questionados afirmou que o Aedes aegypti era o transmissor da dengue

(figura 3), fato que sugere um conhecimento prévio sobre esse mosquito.

Aos entrevistados foi perguntado a relação entre a dengue e água parada e 81,3% respondeu

que as larvas do mosquito se desenvolvem em água parada limpa ou suja, de acordo com a

figura 4.



 
Para  avaliar  o  conhecimento  desses  estudantes  a  respeito  da  das  ações  de  combate  ao

mosquito  foi  perguntado  que  medidas  não são  eficazes  no  controle  desse  vetor  e  60,9%

afirmou que o racionamento de água não era uma medida eficaz como ilustra a figura 5.

Vasos de plantas são excelentes criatórios para esse inseto. Diante disso, os estudantes foram

questionados sobre seu comportamento ao encontrar larvas desse mosquito em pratinhos de

plantas. 64,1% (figura 6) respondeu que preencheria o pratinho com areia para não acumular

água, destacando-se esse comportamento como uma importante ação profilática contra esse

inseto.

Esses  estudantes  foram  ainda  questionados  para  saber  de  quem  era  a  culpa  pelo

desenvolvimento da dengue e o gráfico 1 mostrou que de todas as pessoas que responderam,

91 delas atribuiu o controle da dengue como um dever de todos.



 
Sabe-se que as vacinas são importantes mecanismos contra o desenvolvimento de doenças

virais. Nesse contexto, perguntou-se o que esses estudantes fariam se fosse disponibilizada

uma vacina contra dengue e 93,8% afirmou que tomaria a vacina, mas ainda assim, tentaria

combater o mosquito, demonstrando uma nítida preocupação com o desenvolvimento dessa

doença, de acordo com a figura 7.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

É  possível  perceber  um  relativo  conhecimento  dos  estudantes  dessa  comunidade

acadêmica em relação ao mosquito  Aedes aegypti e a dengue, doença por ele provocada. É

notório o entendimento sobre as formas de transmissão, bem como as maneiras de se prevenir

delas. É percebido também que esses estudantes entendem que a água parada é o principal

meio de proliferação do A. aegypti e consequentemente da dengue. Mas em contraponto, há

um entendimento que a prevenção da dengue e o combate a esse inseto vetor é dever de toda a

comunidade acadêmica.
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