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Introducao

0 Levantamento de Indice Rapido para o Aedes aegypti (LIRAa), foi idealizado com vistas ao
monitoramento da populacdo e dispersdo do vetor de forma agil e pontual. Inicialmente, com foco
no controle da Dengue e da Febre Amarela, que ja tinha um longo histérico de campanhas e
programas de saude publica, reforcada pela introdu¢do da Doenca Aguda pelo Virus Zika. O
acompanhamento do Aedes albopictus ja era realizado, considerando sua capacidade de também
transmitir a virus da dengue, embora, sem a mesma eficiéncia que o Aedes aegypti, mas apos a
chegada da Febre de Chikungunya em nosso pais, a metodologia passou a tratar o Aedes albopictus
por sua capacidade de transmiti-la, justificando a importancia do incorporar o seu monitoramento,
visto que, ambas as espécies tém todas as condi¢cdes de propagar esses virus em condi¢des

adequadas.

0 Aedes albopictus tem demonstrado elevada capacidade para utilizar uma ampla variedade
de criadouros artificiais no territério urbano, sem abandonar ec6topos naturais. As formas
imaturas desse mosquito nas areas urbanas se mantém, principalmente, em pneus, caixa d’agua,
vasos de plantas, latas, garrafas, bebedouros de animais e/ou ainda outros objetos que retenham
agua (Ministério da Saude, 1998). O vetor consegue se dispersar muito bem entre a mata e a cidade
fomentando a discussao sobre o seu possivel papel de elo entre as formas silvestre e urbana da
transmissdo de virus, por sua caracteristica exofilica, se torna um vetor com potencial para se

infectar com um virus silvestre e levar este virus para o ambiente urbano.

Realizado pelos municipios do Estado do Rio de Janeiro, seguindo o calendario informado
anualmente e conforme descreve o manual “Levantamento Rapido de Indices para Aedes Aegypti -
LIRAa para Vigilancia Entomologica do Aedes Aegypti no Brasil” (BRASIL, Ministério da Saude,
2013), o LIRAa fornece o Indice de Infestagio Predial (IIP) e o Indice de Infestacdo em Depésitos
(Indice de Breteau - IB) do Aedes aeqgypti e do Aedes albopictus, isso o torna um instrumento

importante de diagndstico, pois identifica as areas prioritarias para a aplicacdao de medidas e acdes
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estratégicas para controle e combate ao mosquito, visando a reducdo dos indices de infestagdo
municipais e, consequentemente, o controle da Dengue, da Febre de Chikungunya e da Doenca

Aguda pelo Virus Zika.

Em cada municipio, agentes de sadde visitam residéncias e outros tipos de iméveis, para
inspecionar e identificar os criadouros, e ao encontrar, coletar as larvas ou pupas para analise em
laboratério, de acordo com as Diretrizes Nacionais para Prevenc¢do e Controle de Epidemias de
Dengue (BRASIL, Ministério da Saude, 2009), os parametros para classificacao dos estratos e dos

municipios, quanto a infestagao.

Menor que 1%: SATISFATORIO | De 1% e 3,99%: EM ALERTA | Acima de 3,99%: EM RISCO.

Ao final de cada levantamento os coordenadores municipais enviam seus dados a Divisdo de
Dados Epidemiolégicos e Ambientais, da Secretaria de Estado de Saide do Rio de Janeiro, que
analisa, consolida os dados estaduais e elabora o presente Informe Epidemiolégico. Por fim, os
dados sao enviados a Coordenacao Geral de Arboviroses, do Ministério da Saude e ao Ministério

Publico Estadual do Rio de Janeiro.

Ocorréncias epidemiolégicas nos ultimos anos

# Plano Nacional de Enfrentamento da Microcefalia

Com a introducao do virus da zika no pais e a sua relagdo com o aumento nos casos de
microefalia e sindromes neurolégicas, o Ministério da Satde decretou Emergéncia em Saude
Publica de Importancia Nacional (ESPIN) para a microcefalia, em 12 de novembro de 2015,
adotando em todo territério nacional, estratégias para o tratamento dos pacientes, acolhimento

de suas familia e intensificacdo do controle do vetor.

A ESPIN foi suspensa em 30 de junho de 2017. Contudo, o modelo de trabalho adotado foi
mantido (Salas de Coordenacgdo e Controle), permanecendo a realizacdo de a¢des integradas
entre os setores dos trés niveis de governo, envolvendo aqueles atores que tém em suas missdes,

papel relevante e/ou impactante no controle do vetor.
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# Febre Amarela Silvestre

Em 2017 ocorreram eventos com transmissao silvestre da Febre Amarela na Reigao
Sudeste do pais forcando a intensificacdo das acdes de controle e bloqueio vacinal,
principalmente nos municipios de fronteira com os estados de Espirito Santo e Minas Gerais,

onde a transmissao era mais intensa. Cenario que persistiu até 2018

Sem ocorréncia recente de casos. Contudo, mantém-se a vigilancia, principalmente, nos

municipios onde a cobertura vacinal para a febre amarela permanece baixa.

# Pandemia de COVID-19

Em 25 de margo de 2021, o Ministério da Saude decretou a criacio do Comité de
Coordenacao Nacional para Enfrentamento da Pandemia da Covid-19, oficializando as a¢des
para vigilancia e controle da transmissdo do virus. Embora sem relacdo vetorial com o
coronavirus, a agoes de controle e vigilancia do vetor foram suspensas, dada a sua natureza da
sua atividade, baseada na visita domiciliar e aos pontos estratégicos, que expunha a seguranca
sanitaria dos agentes e moradores/funciondrios. Isso forcou a Coordenacdo de Geral de
Arboviroses (CGArb) a emitir portarias e informes técnicos, no primeiro momento,
suspendendo, e depois conforme aumentava a cobertura vacinal para Covid-19, flexibilizando as

acoes de controle de vetores em todo o territério nacional.

A partir do segundo semestre de 2022, a CGArb revogou as portarias e notas informativas

relacionadas a suspensao/flexibilizacao das acdes de controle dos vetores das arboviroses.

Sobre esse levantamento

O segundo levantamento de 2025 foi realizado na 192 semana epidemiolégica,

compreendida entre os dias 04 a 10 de maio, com participacdo de 87 (94,6%) municipios.

No momento deste levantamento, observando as taxas de incidéncia de arboviroses,
identificamos que 05 regides apresentam municipios com taxa de incidéncia alta para casos de
arboviroses: Baia da Ilha Grande, Centro-Sul, Médio Paraiba, Noroeste e Serrana

(https://cisshiny.saude.rj.gov.br/_d/arboviroses/).
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# Ocorréncias desse levantamento

Por conta das mudancas de gestdo provenientes das ultimas eleicdes municipais, trés
municipios informaram, antecipadamente, por meio de Oficio, a impossibilidade de realizacdo
desse levantamento por comprometimento de sua infraestrutura local: Miracema, Natividade e

Paracambi.
0 municipio de Teresépolis ndo realizou o levantamento nem justificou.

0 levantamento realizado pelo municipio de Rio Claro foi desconsiderado, por enviar os
dados do resultado imcompletos e também por ndo conseguirmos contato apesar de tentarmos

varias vezes, desde o dia 21/05/2025, por e-mail e telefone.

TERESOPOLIS

MEDIO PARAIBA

Lo ©- METROPOLITANAIl  BAIXADA LITORANEA
0 METROPOLITANAI
BAIA DA ILHA GRANDE

Aedes albopictus

STATUS R}

R ALERTA

1,2%

Aedes aegypti
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Levantamento de dados sobre o Aedes aegypti

Classificagdo dos municipios considerando a presenca do Aedes aegypti

Ano anterior (MAI/2024) Atual
N3o informou; 7; N&o informou; 5;
Em i 0 7% 5%\
m risco; 0;
0% \\ _\ Em risco; 10;

11%
Em alerta; 20;

22% \

Satisfatdrio; 41;
45%

—

Em alerta; 36;
\Satisfatdrio; 65; 39%
71%

Classificacdo dos estratos pesquisados, segundo a presenca do Aedes aegypti

Ano anterior (MAI/2024) Atual
Em risco; 21; Em risco; 60;
2% 6%
Em al;;‘tﬂz 198;_\

Em alerta; 339; ___
34%

| Satisfatério; 585;
60%

“._ Satisfatério; 729;
77%

Relagdo de municipios que apresentaram estratos classificados como EM
RISCO para Aedes aegypti: maio de 2025

Nesse levantamento, dos municipios que informaram seus dados, 24 (27,6%), distribuidos
em 08 regides, apresentaram estratos classificados como EM RISCO, considerando a presenca do

Aedes aegypti.
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Regido Metropolitana I (04 municipios)

Municipio Ne de estratos Satisfatorios Em alerta
Belford Roxo 24 02 19
Duque de Caxias 71 42 26
Nova Iguacu 54 21 32
Rio de Janeiro 251 190 57
Regido Metropolitana II (03 municipios)
Municipio Ne de estratos Satisfatorios Em alerta
Rio Bonito 05 0 04
Sao Gongalo 52 29 22
Tangua 03 01 01
Regido da Baixada Litoranea (03 municipios)
Municipio Ne de estratos Satisfatorios Em alerta
Araruama 12 01 07
[guaba Grande 05 0 01
Rio das Ostras 14 04 08
Regido Centro Sul (01 municipio)
Municipio N2 de estratos Satisfatorios Em alerta
Trés Rios 07 02 04
Regido do Médio Paraiba (03 municipios)
Municipio N2 de estratos Satisfatorios Em alerta
Barra Mansa 09 01 04
Pirai 03 0 01
Volta Redonda 12 0 05
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Regido Noroeste (05 municipios)

Municipio N¢ de estratos Em alerta
Bom Jesus de Itabapoana 03 0
Cambuci 01 0
[taperuna 08 04
Santo Antonio de Padua 02 0
Sao José de Uba 01 0
Regido Norte (03 municipios)
Municipio N¢ de estratos Em alerta
Campos dos Goytacazes 19 09
Macaé 15 05
Sao Jodo da Barra 06 02
Regido Serrana (02 municipios)
Municipio N¢ de estratos Em alerta
Carmo 01 0
Nova Friburgo 12 08
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Mapa da distribui¢do estadual de IIP para Aedes aegypti: maio de 2025
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Grafico de distribuicao dos estratos por regido e classificagdo, segundo a presenca de
para Aedes aegypti: maio de 2025
' _—2,0% 0,0% p— 0 0, - 2,6% - 34%
9,7%
20,0% 18,3%
L 31,00 L
- 28,6% 32,0% | 25 6 0% 25,9%
o ~40,9%
- 30,1% g
] " 26.2% - 35,0%
- 48,3%
~68,5% — 68,0% 62 260 ~70,7%
- 60,2% —622%
) | — 56,5%
53.8% : - 46,7%
— 20,7%
Baixada Centro Sul Baiadallha Médio Paratba Metropolitana Metropolitana  Noroeste Norte Serrana
Litordnea Grande 1 i
[ISATISFATORIO [EMALERTA MWEM RISCO

Observamos que 08 regioes apresentam estratos em alto risco, colocando os municipios

que fazem fronteira entre si e com outros estados em alerta, pela possibilidade de propagacado do

vetor nessas regides.
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Comparando com o LIRAa realizado em maio de 2024, houve aumento no numero de
municipios que realizaram o levantamento (de 85 em 2024 para 87 em 2025), também aumentou
o nimero de estratos (de 948 para 984). Quanto a classificacdo, os estratos satisfatérios reduziram
de 729 para 585, porém, os em alerta apresentaram aumento de 198 para 339, da mesma forma os

em risco, de 21 para 60.

A persisténcia de estratos em risco e a ocorréncia de transmissdo de
arboviroses apontam a fragilidade na completitude da cobertura e/ou na
qualidade do trabalho desenvolvido pelos municipios na visita domiciliar.
Considerando o trabalho realizado nos ciclos anteriores, ndo se espera
que ocorram estratos em risco e sim que os indices de infestacdo

apurados flutuem mais proximo de 1%.

Municipios que apresentaram os maiores IIP para Aedes aegypti: maio de
2025

CAMBUCI (5,6%)

SAO JOSE DE UBA (5,6%)

SANTO ANTONIO DE PADUA (5,3%)
VOLTA REDONDA (5,2%)

MEDIO PARATBA ITAPERUNA (5,0%)

IGUABA GRANDE (4,8%)

CARMO (4,4%)

PIRAI (4,4%)

CAMPOS DOS GOYTACAZES (4,3%)
TANGUA (4,1%)

© XN R WD R

=
b

2 =+ METROPOLITANAII BAIXADA LITORANEA
METROPOLITANAI

BAfA DA ILHA GRANDE
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Municipios que apresentaram IIP zero para Aedes aegypti: maio de 2025

NOROESTE

MEDIO PARAIBA

- - T+ METROPOLITANAII BAIXADA LITORANEA
METROPOLITANAT

BAfA DA ILHA GRANDE

E importante estar atento ao volume de chuvas e a temperatura
elevada, que influenciam diretamente no crescimento da populagdo e

no comportamento dos mosquitos e no aumento da transmissdo.

A sazonalidade tem grande impacto no resultado do levantamento, isto porque as condigoes
climaticas interferem diretamente no comportamento e na reprodugdo do vetor, logo, ndo se deve
comparar os IIP de periodos distintos. No entanto, é importante comparar os resultados do
levantamento imediatamente anterior como parametro, para avaliar se a tendéncia dos indices é
de aumento ou de reducao. Neste caso, comparado ao realizado em janeiro de 2025, observa-se
aumento no numero de municipios classificados como satisfatorio, de 35 para 41, reducao nos em

alerta, de 42 para 36, e aumento dos em risco, de 08 para 10.
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Historico do IIP Estadual para Aedes aegypti 2022-2025 (% médio)
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Depésitos preferenciais pelo Aedes aegypti: maio de 2025

Grafico de percentual de depositos preferenciais pelo Aedes aegypti por tipo de depoésito
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Os depdsitos do tipo A2, B, C e D2, continuam responsaveis pela maioria (84,1%) dos 5.255
criadouros encontrados neste levantamento, evidenciando o desafio de prover um servigco publico
de qualidade, com foco na cobertura e suficiéncia, e também capaz de sensibilizar a populagdo
quanto a importancia do seu papel na prevencao, atuando na eliminac¢do de provaveis criadouros

do vetor.
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Historico de percentuais por tipo de depdsito preferencial pelo Aedes aegypti
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A partir dos graficos acima podemos destacar:

A tendéncia de baixa do indice dos depdsitos A1 persiste apds o pico de maio de 2024.
Os depositos A2, apo6s a forte queda em janeiro de 2025, apresenta tendéncia de alta,

podendo representar problema no abastecimento de agua;

Os depositos B persistem como depdsito predominante em 07 das 09 regides de

saude, apesar de um recuo nesse levantamento, requerendo refor¢co na

conscientizacao da populacao quanto aos cuidados para evitar o acimulo de agua

nesses depdsitos;
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— Apo6s a queda em janeiro de 2025, os depositos C sinalizam uma retomada na
tendéncia de alta, sinalizando a necessidade acdes de conscientizacdo dos moradores

quanto aos cuidados e manutencao desses depdsitos.;

— Os depositos D1 mantém a tendéncia de alta iniciada em outubro de 2024. Os
depositos D2 apresentam uma reducdo em relacdo a janeiro de 2025. Contudo, ainda
é evidente a necessidade intensificar acdes publicas para recolhimento desses

depositos.

— O indice do depésito E retoma discreta tendéncia de baixa, essa oscilacdo discreta se
estende desde agosto de 2023. Isso pode estar relacionado ao volume de chuvas ao

longo dos meses préximos realizagdo do levantamento entomolégico.

# Mapa de distribuigdo dos depdsitos preferidos pelo Aedes aegypti por regido: maio de
2025
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D2 (35,6%)
B (28,9%)

NORTE
B (41,3%)
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B (34,9%)
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B (48,0%)
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B (37,8%)
C(17.2%)

% «- METROPOLITANAII

B (29,0%)

BAIA DA ILHA GRANDE A2 (27,1%)
D2 (35,9%)
B (34,4%)
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Levantamento de dados sobre o Aedes albopictus

Classificacdo dos municipios considerando a presenca do Aedes albopictus

Ano anterior (MAI/2024) Atual
Em risco; 1; Nao mfgﬂr/nmou; 7 Em risco; 5 Ndo informou; 5;
1% 6%
Em alerta; 14-,_/

15%

Em alerota; 26; _/ | Satisfatério; 56;
28% 01%

“\_Satisfatério; 71;
76%

Mapa da distribuicdo estadual de 1P para Aedes albopictus: maio de 2025
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O \ NORTE

CENTRO SUL

MEDIO PARAIBA
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- ** T . METROPOLITANAII
METROPOLITANAI

BAIA DA ILHA GRANDE

Dos 87 municipios que informaram o LIRAa/LIA, o vetor foi encontrado em 71 (81,6%),
evidenciando sua presenca em todas as regides do Estado, como mostra o mapa acima. Nele

observamos aumento em relagdo a maio de 2024, quando foi encontrado em 57 municipios.
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A intensidade e a dispersdo do vetor, observada neste levantamento,
indica que o monitoramento deve ser permanente, considerando a

ocorréncia de arboviroses em nosso Estado, como a Febre de

Chikungunya, da qual o Aedes albopictus também é transmissor.

Municipios que apresentaram IIP zero para Aedes albopictus: maio de 2025

ARRAIAL DO CABO
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Municipios que apresentaram os maiores IIP para Aedes albopictus: maio de
2025

CAMBUCI (15,1%)
ARARUAMA (6,3%)
RIO BONITO (6,0%)
. SAOJOSE DE UBA (5,6%)
MEDIO PARAIBA . TANGUA (5,6%)
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Mapa indicando os municipios com presenca simultdnea do Aedes aegypti e
do Aedes Albopictus: maio de 2025
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. Ae. Aegypti + Ae. albopictus (68)
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MEDIO PARAIBA

BAIXADA LITORANEA

* % - METROPOLITANAII
METROPOLITANAI
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O mapa acima destaca os municipios onde essa presenca foi detectada, fato que acentua o
grau de risco de transmissdo de arboviroses, principalmente da Febre de Chikungunya,
considerando que o Aedes albopictus transita entre as areas urbana e rural. E importante que esses
municipios estendam sua area de cobertura para além dos limites das areas urbanas, enquanto
houver residéncias e a presenca dos vetores. Do total de 87 municipios que realizaram este
levantamento, 68 (78,2%) informaram a presenca simultdnea do Aedes aegypti e do Aedes

albopictus em areas urbanas.
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Suporte Técnico Estadual do LIRAa:

Técnicos responsaveis: Jorge Freitas / Marcello Bahouth
E-mail: egi.fad@gmail.com / liraa.ses@gmail.com
Tel.: (21) 3385.9305

DivDEA - Divisdo de Dados Epidemioldgicos e Ambientais:

Diretor: Milton Carlos da Silva Araujo

E-mail: milton.araujo@saude.rj.gov.br

Tel.: (21) 3385.9827

Rua Barao Itapagipe, 225 - 22 andar - Sistemas de Vigilancia em Saude

Rio Comprido - Rio de Janeiro/R] - CEP: 20.261-005

SUBVAPS - Subsecretaria de Vigildncia e Atengdo Primdria a Saude

SUPGVS - Superintendéncia de Gestdo da Vigilancia da Saude

COOIASS - Coordenacao de Informacao e Analise da Situacao de Saude

Rio de janeiro, 10 de junho de 2025.
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Anexo 01: Planilha dos dados informados pelos municipios

Cod. Municipio Aedes aegypti N2 de estratos N2 de depdsitos positivos a Iﬁ;;iius
IBGE
1P IB <1|<=1le<4|>=4| Al A2 B C D1 D2 E 1P IB
330010 | Angra dos Reis 0,9 1,0 9 5 0 1 3 12 17 0| 09 1,1
330015 | Aperibé 2,3 2,3 0 2 0 1 2 5 0 0| 09 2,3
330020 | Araruama 33 4,3 1 7 4 1 22 68 24 25 29 10| 6,3 8,4
330022 | Areal 0,0 0,9 1 0 0 0 0 0 0 3 0| 19 1,6
330023 | Armacdo dos Buzios 0,4 0,5 12 2 0 0 1 10 0 3| 0,7 0,8
330025 | Arraial do Cabo 1,3 1,3 2 1 0 2 6 1 0| 0,0 0,0
330030 | Barra do Pirai 0,6 0,6 4 1 0 0 1 1 0| 09 0,9
330040 | Barra Mansa 33 3,3 1 4 4 6 9 47 15 12 17 31 05 0,5
330045 | Belford Roxo 2,4 2,5 2 19 3 4 76 94 38 22 16 9| 1,3 1,3
330050 | Bom Jardim 1,2 1,2 1 1 0 1 4 0 0 0 0| 05 0,5
330060 | Bom Jesus do Itabapoana 2,2 2,5 2 0 1 0 1 11 1 2 0| 1,9 1,9
330070 | Cabo Frio 0,7 0,7 14 7 0 9 10 14 12 2 5 4| 03 0,3
330080 | Cachoeiras de Macacu 0,2 0,2 7 0 0 0 0 2 0 1 1 0| 05 0,5
330090 | Cambuci 5,6 5,6 0 0 1 0 1 6 1 2 3 0| 151 | 151
330100 | Campos dos Goytacazes 4,3 5,6 2 9 8 1 24 188 66 68 79 9| 0,7 0,8
330110 | Cantagalo 0,4 0,4 2 0 0 0 1 0 0 1 0 0| 15 1,9
330093 | Carapebus 0,5 0,7 1 0 0 0 2 1 0 0 0 0| 00 0,0
330115 | Cardoso Moreira 0,0 0,0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0,0 0,0
330120 | Carmo 4,4 5,6 0 0 1 0 0 7 3 0 3 1/ 08 1,6
330130 | Casimiro de Abreu 0,2 0,3 10 0 0 0 1 0 1 3 2 0| 08 1,0
330095 | Comendador Levy Gasparian 0,0 0,0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 00 0,0
330140 | Conceigdo de Macabu 0,2 0,2 2 0 0 0 0 1 0 0 0 0| 31 3,3
330150 | Cordeiro 1,3 1,8 2 2 0 0 1 3 9 3 2 0| 1,2 1,3
330160 | Duas Barras 0,0 0,0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0] 11 1,1
330170 | Duque de Caxias 1,1 1,2 42 26 3 2| 126 81 25 26 33 4] 06 0,6
330180 | Engenheiro Paulo de Frontin 0,6 0,6 2 0 0 0 0 2 1 0 0 0o 1,3 1,3
330185 | Guapimirim 0,7 0,7 4 1 0 2 0 0 0| 24 2,5
330187 | Iguaba Grande 4,8 6,4 0 1 4 0 48 16 0 21 18 2,2
330190 | Itaborai 1,5 1,6 3 9 0 0 43 19 2 12 0| 1,8 2,0
330200 | Itaguaf 1,6 1,7 3 7 0 1 16 16 8 18 15 1| 15 1,7
330205 | Italva 2,2 3,0 1 2 0 0 7 12 2 0 0| 06 0,0
330210 | Itaocara 1,6 1,8 0 3 0 0 1 4 2 1 0| 0,7 0,7
330220 | Itaperuna 5,0 6,0 0 4 4 2 11 84 30 23 13 4| 13 1,4
330225 | Itatiaia 0,9 1,1 3 1 0 0 1 2 0 3 5 0| 09 1,0
330227 | Japeri 2,1 2,3 0 6 0 0 27 16 4 0 1| 14 2,4
330230 | Laje do Muriaé 3,8 3,8 0 1 0 0 5 3 0 0 0 1| 04 0,4
330240 | Macaé 1,8 1,9 8 5 2 1 52 33 11 14 13 1/ 1,3 1,4
330245 | Macuco 0,0 0,0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 00 0,0
330250 | Magé 0,7 0,7 14 2 0 1 14 16 1 8 0| 09 0,9
330260 | Mangaratiba 0,5 0,6 7 1 0 0 2 3 1 2 4 0| 03 0,4
330270 | Marica 1,2 2,0 13 8 0 1 26 35 12 11 14 41 07 0,0
330280 | Mendes 1,0 1,0 2 1 0 1 3 0 0 2 1 0| 06 0,6
330285 | Mesquita 1,7 1,8 5 0 0 16 20 4 12 0| 06 0,6
330290 | Miguel Pereira 0,9 11 2 0 0 0 5 0 4 0| 26 4,1
330300 | Miracema OFicIO
330310 | Natividade OFicIO
330320 | Nilopolis 0,8 1,1 6 5 7 10 5 1| 00 0,0
330330 | Niterdi 0,6 0,6 16 5 21 12 5 31 07 0,7
330340 | Nova Friburgo 2,2 2,6 3 14 45 26 25 4| 1,4 1,5
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Cod. Municipio Aedes aegypti N2 de estratos N2 de depdsitos positivos a I;:}iiius
IBGE
1P IB <1|<=1le<4|>=4| Al A2 B C D1 D2 1P IB

330350 | Nova Iguagu 1,3 1,4 21 32 1 2| 102 76 19 46 81 2| 07 0,8
330360 | Paracambi OFicI0
330370 | Paraiba do Sul 0,2 0,2 9 0 0 1 0 0 0 0 0| 0,2 0,2
330380 | Parati 1,7 1,9 1 2 0 0 0 1 3 2 1| 00 0,0
330385 | Paty do Alferes 0,5 0,5 4 0 0 0 0 0 2 0 1] 1,0 1,0
330390 | Petrépolis 0,4 0,8 16 2 0 1 6 17 3 13 17 5| 05 0,3
330395 | Pinheiral 0,0 0,0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0,0 0,0
330400 | Pirai 4,4 4,4 0 1 2 0 0 25 0 2 3 1] 36 4,4
330410 | Porcitincula 1,4 1,8 1 1 0 0 3 1 0 0 4 0| 0,2 0,5
330411 | Porto Real 0,3 0,3 4 0 0 0 0 1 2 0 0 0| 05 0,5
330412 | Quatis 0,4 0,4 2 0 0 0 0 2 0 0 0 0| 04 0,4
330414 | Queimados 0,6 0,9 10 2 0 0 11 3 1 9 5 0| 03 0,6
330415 | Quissama 0,7 0,7 2 1 0 0 1 5 0 0 0 0| 00 0,0
330420 | Resende 1,2 1,2 7 4 0 0 1 20 7 2 5 0| 0,0 0,0
330430 | Rio Bonito 3,0 3,2 4 1 0 9 20 7 4 6 0| 60 7,1
330440 | Rio Claro
330450 | Rio das Flores 0,4 0,4 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0| 04 0,4
330452 | Rio das Ostras 2,1 2,4 4 8 2 0 12 38 25 17 18 6| 1,7 2,0
330455 | Rio de Janeiro 0,7 0,8 190 57 4 8| 161 | 281| 188 73| 166 9| 02 0,3
330460 | Santa Maria Madalena 0,0 0,0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0,7 0,7
330470 | Santo Antonio de Padua 53 7,2 0 0 2 2 2 20 14 6 2 3| 1,2 1,2
330480 | Sdo Fidélis 0,2 0,2 5 0 0 0 0 0 1 0 1 1| 00 0,0
330475 | Sdo Francisco de Itabapoana 0,8 0,8 4 0 0 8 1 1 0| 0,0 0,0
330490 | Sdo Gongalo 1,1 1,1 29 22 1 4 54 62 47 34 40 3] 03 0,5
330500 | Sdo Joao da Barra 1,7 2,0 3 2 1 0 3 20 1 1 2 2| 00 0,0
330510 | Sdo Jodo de Meriti 1,0 1,1 12 14 0 5 21 30 15 12 12 1/ 01 0,1
330513 | Sdo José de Uba 5,6 9,5 0 0 1 0 2 8 1 3 6 2| 56 | 103
330515 | Sdo José do Vale do Rio Preto 1,7 4,7 0 1 0 3 0 3 3 0 2 0| 00 0,0
330520 | Sdo Pedro da Aldeia 0,8 1,0 11 4 0 0 9 9 8 2 4 1| 01 0,1
330530 | Sdo Sebastido do Alto (LIA) 1,0 1,0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0] 1,3 1,3
330540 | Sapucaia 1,7 2,2 0 1 0 0 0 3 0 0 2 0| 00 0,0
330550 | Saquarema 0,4 0,4 8 1 0 0 7 5 0 3 0 0| 04 0,4
330555 | Seropédica 15 4,8 4 5 0 11 27 32 6 47 28 0o 1,7 4,3
330560 | Silva Jardim 0,2 0,2 3 0 0 0 0 1 0 1 0 0| 28 3,6
330570 | Sumidouro 2,5 2,5 1 0 0 0 0 4 0 0 0 2| 08 0,8
330575 | Tangua 4,1 4,1 1 1 1 0 17 7 0 4 10 0| 56 5,6
330580 | Teresopolis
330590 | Trajano de Morais 0,0 0,0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 00 0,0
330600 | Trés Rios 2,1 2,1 2 4 1 1 2 4 8 7 22 1] 1,2 1,2
330610 | Valenga 0,2 0,2 9 1 0 0 1 2 2 0 0 0| 0,2 0,2
330615 | Varre-Sai 2,4 3,6 0 1 0 1 2 1 2 1 2 0| 1,6 2,0
330620 | Vassouras 0,7 0,7 2 2 0 0 0 6 0 1 0 0| 03 0,3
330630 | Volta Redonda 52 59 0 5 7 1 11| 131 45 33 63 5| 09 0,9

Fonte: SES-R]J/SVS/SGVS/DEA/Sistema de Informac¢do do LIRAa. Dados apurados em 29/05/2025, a partir dos
arquivos enviados pelos municipios.

LIA: levantamento alternativo para os municipios que possem niimero de iméveis inferior ao limite minimo do LIRAa.

OFICIO: Indica que o municipio justificou a impossibilidade de realizar o levantamento com antecedéncia, por meio de
Oficio.
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Anexo 02: Descricao dos tipos de depdsito

Al

Refere-se ao depdsito d'dgua elevado ligado a rede piblica

e/ou sistema de captagdo mecdnica em pogo, cisterna ou mina

d’'dgua: caixas d’dgua, tambores, depdsitos de alvenaria. Sua

manutencdo é de responsabilidade da populagdo que deve
providenciar cobertura ou vedagdo, impedindo o acesso do

mosquito.

A2

Refere-se ao recipiente usado como reservatorio de dgua,
complementar, para consumo humano, o que reflete a
deficiéncia no sistema de abastecimento, fato que aponta para
uma agdo integrada dos setores do poder piblico, nao

dependendo apenas dos ocupantes do imével.

B

Refere-se aos depdsitos moveis - vasos/frascos com dgua,

prato, garrafas, pingadeira, recipientes de degelo em
geladeiras, bebedouros em geral, pequenas fontes
ornamentais, materiais em depdsitos de construcdo
(sanitdrios estocados e outros), objetos religiosos. Para esse
tipo de depdsito as solugdes sdo de responsabilidade dos
ocupantes do imdvel, pois requerem agoes cotidianas de
inspecdo dos seus ambientes, para eliminagdo de possiveis

criadouros do mosquito.
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C

Refere-se aos depdsitos fixos - tanques em obras, borracharias

e hortas, calhas, lajes e toldos em desniveis, ralos, sanitdrios

em desuso, piscinas ndao tratadas, fontes ornamentais; floreiras

x - / vasos em cemitério; cacos de vidro em muros, outras obras
/} arquiteténicas (caixas de inspecdo / passagens). Requerem

1 agoes tanto dos ocupantes do imével, quanto do poder ptiblico.

D1

Refere-se aos pneus e outros materiais rodantes (camaras-de-

ar, manchées). Requerem agées da populacdo, do poder
publico e dos fabricantes no sentido de recolher e encaminhar

para o descarte adequado e, se indispensadveis, proteger.

D2

Refere-se ao lixo (recipientes pldsticos, garrafas, latas);

sucatas em pdtios e ferro velhos (PE), entulhos em construgado.
Requer acgoes dos ocupantes do imével, armazenando
corretamente seu lixo, e do poder pitblico, mantendo a
regularidade da coleta e monitorando os locais de

armazenamento de sucatas e de reciclagem.

E

Refere-se a axilas de folhas (bromélias, etc.), buracos em

drvores e em rochas, restos de animais (cascas, carapagas,
etc.). Requerem atengdo da populagcdo e do poder piblico no
sentido de evitar acumulo de agua em folhas; tampar buracos;

encaminhar para destino adequado.
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