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A FEBRE TIFOIDE EM PORTO ALEGRE

Desnecessdrio se torna encarecer, de-
moradamente, com palavras, a importdncia
do problema das febres tiféides e paratiféi-
des na cidade de Pérto Alegre, pois os dados
que passamos a apresentar mostram clara-
mente a importdncia do problema sanitdrio
que representa a endemia tifica em nosso
meio.

Observando a curva de mortalidade
pelos tifoses desde 1907 até 1948, veremos
desde logo a presenga de trés surtos epidé-
micos bem caracteristicos, em 1907, 1913
e em 1927, Verifica-se ainda duas fases
bem distintas na endemia tifica em Pdrto
Alegre, uma <*é 1928 com coeficientes de
mortalidade oscilando em térno da casa dos
50 por 100.000 habiatntes, a segunda, de-
pois de 1929, quando cairam os coeficien-
tes, passando a oscilares em toérno de 25 por
100.000 habitantes, com uma tendéncia
nitida ao abaixamento da curva nos ultimos
5 anos.

Esta modificacdo na incidéncia das ti-
foses foi devido, exclusivamente, ao comple-
-to tratamento da dgua distribuida & popu-
lagdo, pois em 1.° de setembro de 1928 pas-
sou a ser distribuida dgua filtrada e clora-
da. Vemos assim, mais uma vez, demons-
trada a veracidade do fenémeno de Mills-
Reincke, ndo tendo havido, entretanto, di-
minuicdo da mortalidade geral.

QUADRO N.° 3

PAULO MAURELL MOREIRA
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Comparando os dados de mortalidade
de Pérto Alegre com os das demais capitais
brasileiras (dados fornecidos pelo Servigo
Federal de Bioestatistica) veremos que no
quinguénio 1943-1947 ocupamos o 5.° lugar
entre as capitais que apresentam maiores
coeficientes de mortalidade pela febre ti-
féide, sendo que acima estdo: Teresing, Flo- -
riandpolis, Natal e Vitéria as quais apresen-
taram, no quinguénio acima referido, mé-
dias respectivamente de 56,1 — 38,6 —
35,2 e 25,6 estando Pérto Alegre com a
média de 23,2 sendo 4 coeficientes acima
de 20.

Os dados disponiveis dos Estados Uni-
dos da América do Norte, mostram uma si-
tuacGo bem diferente da nossa, pois en-
quanto que em 1910, em 78 cidades, obser-
vava-se um coeficiente de mortalidade pou-
co acima de 20 por 100.000, em 1940 em
93 cidades com uma populagdo de mais de
35 milhdes de habitantes, o coeficiente de
mortalidade era apenas de 0,8 e em 1941
baixava para 0,33.

Podemos dai depreender que, de um
modo geral, no Brasil, a situacdo no tocante
a febre tiféide ainda estd por resolver, pois
mesmo nas capitais que apresentam coefi-
cientes de mortalidade mais baixos, ndo
sdo éles inferiores a 4 por 100.000 habi-
tantes.

SITUAGAO DA FEBRE TIFOIDE EM CIDADES AMERICANAS

Anos N.° de cidades | Populagdo Obitos Coeflcuentes p/100.000
1910 78 25.570.000 4.637 20,54
1915 78 22.700.000 | 2.434 9,47
1920 78 28.800.000 { 1.088 3,85
1925 78 31.300.000 1.079 3,44
1930 78 34.400.000 554 1,61
1935 93 | 35.000.000 348 0,99
1940 93 1 35.900.000 | 172 | 0,80
. i | \
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QUADRO N.° 1

OBITOS POR FEBRE TIFOIDE E COEFICIENTE POR 100.000 HABITANTES
E POR 1.000 6BITOS GERAIS, NA CIDADE DE PORTO ALEGRE

Anos: 1907-1948

Populagdo da Obitos Obitos por

7
|
! Coeficiente 1 Coeficiente
cidade gerais febre tiféide I II

Anos f por 100.000 por 1.000
| habitantes | dbitos gerais

i

!
1907 92.358 2.459 98 06,1 40
1908 97.067 2.461 81 829 | 33
1909 101.776 2.685 69 67,8 | 26
1910 106. 485 2.702 63 59,1 23,3
1911 111.195 3.488 45 40,4 12,9
1912 115.905 3.821 81 698 21,1
1913 120.615 3.689 130 1077 35,2
1914 125.320 3.310 75 59,8 22,6
1915 130.030 3.311 49 37,6 14,7
1916 134.740 3.305 67 49,7 20,2
1917 139.450 3.845 66 47,3 17,1
1918 144.160 5.087 93 64,5 | 18,2
1919 148.870 3.081 75 50,3 24,2
1920 153.586 3.864 78 50,7 20,1
1921 | 159.060 3.515 66 41,4 18.7
1922 | 164.530 3.580 80 48,6 22,3
1923 170.000 4.124 97 57,0 23,5
1924 175.470 4.269 109 62,1 25,5
1925 180.940 4.080 103 56,9 25,2
1926 186.410 4.250 116 62.2 27,2
1927 191.880 4.501 169 88,0 37,3
1928 197.350 4.252 133 67,3 31,2
1929 202.820 4.843 100 49,3 20,6
1930 208.290 4.259 60 28,8 14,0
1931 213.760 4.586 64 29,9 13,9
1932 | 219.230 4.572 55 25,0 12,0
1933 224.700 4.174 54 24,0 12,9
1934 230.170 4.223 51 22,1 12,0
1935 235.640 .4.557 71 30,1 14,9
1936 241.110 4.834 87 26,0 17,9
1937 246 .580 5.236 62 25,1 11,8
1938 | 252:050 @ 5.190 75 % 29,7 14,4
1939 257.520 | 5.413 56 21,7 10,3
1940 263.00C ' 5.109 67 25,4 13,1
1941 268.470 | 5.626 88 32,7 15,6
1942 273.940 | 5.689 90 32,8 15,8
1943 279.410 = 5.655 70 25,1 12,3
1944 284.880 @ 5.213 80 28,0 14,9
1945 290.350 |  5.461 67 23,0 12,0
1946 295.820 | 5.319 | 63 21,3 11,8
1947 1 301.290 | 5.117 | 58 19,2 1,3
1948 306.760 ll 5.495 55 17,9 10,0

|
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Justifica-se, assim, nossa escolha para
assunto a éste Congresso, o da situagdo da
febre tiféide em Pdrto Alegre, trabalho
que ndo tem pretensGo de determinar a
fonte ou as fontes de disseminag¢do da doen-
¢ca em nossa capital, mas apenas o de pro-
curar elucidar certos aspectos epidemiolégi-
cos da mesma em nosso meio, prestando
uma modesta colaboragdo as autoridades
sanitdriias do Rio Grande do Sul.

OBITOS

Estudando o obitudrio da cidade de

QUADRO N.° 2

Porto Alegre, no quinquénio 1944-1948, ve-
rificamos que neste periodo ocorreram . ..
8.325 obitos por doengas transmissiveis,
sendo que 323 o foram pelas febres tifoides
e paratifdides, o que representa uma per-
centagem de 3,8 do total. Observamos,

~ainda, que a febre tifdide ocupa o 4.° lugar

entre as doencas transmissiveis que mais
contribuiram para o obitudrio, superada
apenas pela tuberculose, a sifilis e a gripe.

Dos 323 ébitos ocasionados pela febre
tiféide, 70 foram de doentes procedentes
de municipios vizinhos a capital, dando

FEBRES TIFOIDE E PARATIFOIDE
COEFICIENTES DE MORTALIDADE POR 100.000 HABITANTES
CAPITAIS BRASILEIRAS

1943—1947
’ ANOS
Capitais T
brasileiras 1943 1944 1945 1946 1947 Observ.
oy = i - - S I’ . S ——
Manaus ...... 19,9 17,8 6,2 18,2 6,8
Belém ....... 14,4 16,0 15,1 5,1 6,6
Séo Luiz ... ... 16,7 27,3 19,3 14,8 5,2
Teresina ..... 60,8 66,1 11,3 14,2 28,1
Fortaleza ..... 21,6 12,5 11,7 11,9 8,4
Natal ....... 46,3 47,1 26,4 38,8 17,4
Jodo Pessoa ... 18,0 8,8 15,3 9,4 9,2
Recife ....... 12,4 16,0 11,5 11,3 9,8
Maceid ...... 21,6 11,8 9,6 19,0 8,4
Aracajd ...... 12,9 4,7 7,8 9,2 9,0
Salvador . .... 15,1 16,1 13,7 - o
Vitéria ...... 22,8 30,4 21,8 19,3 34,0 (-+)
Niterdi . ..... 8,0 9,8 5,8 6,3 7,5
D. Federal .. 5,9 4,6 6,1 13,0 7,9
SGo Paulo ... 4,4 5,6 5,6 4,0 2,7
Coritiba ...... 26,8 16,4 25,7 17,6 16,7
Florianépolis .. 18,9 31,4 58,2 55,8 28,8
Porto Alegre .. 25,9 27,6 22,7 21,0 18,8
Belo Horizonte 9,4 5,4 6,8 5,1 6,4
Goidnia ...... 3,9 3,8 1,9 . 5,4
Cuiabd ...... .. 4,9 4,8 9,6 . (+4)
' (+) Em 1946 foram retirados do Municipio de Vitéria os distritos de Argolas e Espirito
Santo.

(+ 4+) Apenas da cidade.

(Dados sujeitos a revisao)
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QUADRO N.° 4

6BITOS POR DOENGAS TRANSMISSIiVEIS OCORRIDOS EM PORTO ALEGRE NO
QUINQUENIO 1944-1948, RELACAO PERCENTUAL DA FEBRE TIFOIDE E COEFICIEN-
TE POR 1.000 HABITANTES

1 Febres tiféides e paratiféides .............
2 Peste . ... . . ..
3 Escarlating . ....... ... ... . oo
4 Coqueluche . ... ... ... ... . ... .. ..
5 Difteria . ... . '
6 Tuberculose do ap. respiratério . ...........
7 Outras tuberculoses ....................
8 Maléria ... ...
9 Sifilis oo
10 Gripe ... e
11 Variola: a) variola major . ............ ...
b) variola minor (alastrina) ......
¢) variola ndo especificada ......
12 Sarampo ...
13 Tifo exantemdtico .....................
14 Outras doengas inf. e paras.: a Desi~terias,
aa) bacilar ... ..
ab) amebiana ...... ... ... L
ac) por outros protozodrios . .. ...........
ad) ndo especificadas ou devidas a outras
CAUSAS .« v v vttt et et oo e
b) erisipela ......... ... ... .. L.
c) poliomielite aguda e polioencefalite aguda
d) Encefalite infec. aguda (letdrgica ou epi-
démica) .......... ... ..
e) meningite cerebro-espinhal ..........
f) raiva ...
g) tétano ............. ... ... ... ...
h) lepra ... ... .. .
i) infeccdo purulenta e septicemia ......
j) febre amarela ........ ... ... .. ...,
k) micoses ........... ... . ...,

I) outras doencas infec. e parasitdrias
TOTAL:
RELACAO PERCENTUAL DA FEBRE TIFOIDE: .....
COEFICIENTE POR 1.000 HABITANTE ..........

|
1944 | 1945 | 1946

|
i
|

wn | O

67| 63
—
22| 27
12| 24

1262|1194
60| 47
—
166 | 155
116| 59

301
30| 8
20| 6
5/ 3
44| 36
1 ]
3] 10
—] 1
—] 1
2] 1
15] 30
35| 38
] 2
8] 9

| |
1702 [ 1872|1718 1519
| l |

1947 | 1948
58| 55
21| 32
10] 5

1108 | 1094
53| 50
—

134 | 140
30| 39
2] 9
6| 5

1] 2
14 8
1 1
— 2
—
3] 2
3] 2
29| 19
30| 34
—| 4
16] 9
——-
| 1514

47% 13,5% 13,6% 13,87% 13,6 %

|
5,9
i

| l I
64| 58| 50| 49
I

|
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uma percentagem de 21,6 sobre os &bitos
acima referidos.

QUADRO N.° 5
OBITOS DE DOENTES VINDOS DE FORA
Quinquénio 1944-1948

Vé-se, também, que dos 323 obitos
ocorridos, 7 foram motivados pelas febres
paratifdides, dando um percentual de 2,1.

QUADRO N.° 6

OBITOS POR FEBRES PARATIFOIDES
Quinguénio 1944-1948

g e e
3

Anos  Total obitos Obitos vindos % Anos Total de 6bitos Obitos p/ %
de fora poratifides
1944 80 16 20,0 1944 80 — 0
1945 67 10 14,9 1945 67 — 0
1946 63 11 17,4 1946 63 2 3,2
1947 58 16 27,6 1947 58 3 5,2
1948 55 17 30,9 1948 55 2 3,6
Total 323 70 21,6 Total 323 7 2,1
QUADRO N.° 7
DISTRIBUICAO DE 6BITOS POR GRUPOS DE IDADE
NO QUINQUENIO 1944-1948
Anos | 0—4 | 5—9 (10—14/15—19!20—29 30—391140——49'50—-595 +60 : Total
l | 1 n I
1944 | 6 8| z| 290 121 3 71 3] 80
1945 1 5 7 9 18 13 ! 9 51 — 67
1946 2 6 5| 5 231 10 | 7 2 1 31 63
1947 | 1] ] 2 | 0] 22 91 5 6 ! 2| 58
1948 | 11 3] 2 | 7 12 l4l! 10 6!  — 55
| | ! ! ! :
Total: | 51 21 24 | 43 104 58 'I 341 26 " 8 i 323
! ! | | ! |
% | 1,5 6,5 7,4 1133 1323 ‘ 1801105 1 80 | 25 I
| [ A P N IR S A | )
Distribuindo-se os 323 &bitos motiva- de 32,3%. Ainda mais se observa que

dos pelas febres tiféides e paratiféides, no
quinquénio 1944-1948, pelos diferentes
grupos de idade, vamos verificar que a mor-
talidade maior foi no grupo compreendido
entre os 20 e 29 anos, perfazendo um total

mais de 509% dos ébitos ocorreram entre
os grupos etdrios de 15 a 39 anos (63,6%),
sendo que o grupo que menos concorreu foi
ode 0 a4 anos, com1,5%.
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Na distribuicGo mensal dos ébitos ve-
rifica-se uma oscilagdo dos porcentuais en-
tre um minimo de 4,6 em setembro e um
mdximo de 13,3 em fevereiro, havendo pre-
domindncia da mortalidade nos meses mais
quentes do ano.

No primeiro trimestre ocorreram
34,3% dos 6bitos, 25,7% no segundo,
18,5% no terceiro e 21,5% no ultimo.

QUADRO N.° 9

DISTRIBUICAO DE 6BITOS POR SEXOS
No quinquénio 1944-1948

10 -
QUADRO N.° 8
DISTRIBUIGAO DE OBITOS POR MESES
NO QUINQUENIO 1944-1948
T T T
Anos . I Jan.| Fev. [Mar. Abril|Maio| Jun Jul. | Ag. | Set. Out.| Nov.! Dezi Total
BTN S N I A N
T | R ) N
1944 | 6| 71 7 81019:8’4 3° 4| 91 5° 80
1945 | 12 010 | 211 41 7| 51 31 6 11 21 4. 67
1946 | 5] 5110 3| 3! 4, 2! 71 4 81 7] 5, 63
1947 9113! 6' 3| 41 3 71 4] — 21 3| 4! 58
1948 4181 70 7] —1 73] 2] 2 20 71 6 55
| 1 e e
Total: | 36 | 43 [ 32| 321 21 1 30 f 2512015 1728|241 323
! : ! | - ! | '
% 11,1113,3] 9,9 991 65] 93! 77| 621 4,6 521 89} 74
f | IR R R R R R
\ —— J o\ —~ -/ N —~ J - — J
34,3% 25,7% 18,5% 21,5%

Quanto ao sexo, observamos uma pre-
domindncia de ataque do sexo masculino
no quinquénio estudado, com 62,8% sébre
o total de 323 ébitos.

QUADRO N.° 10

DISTRIBUICAO DE OBITOS POR NACIO-
NALIDADE

No quinquénio 1944-1948

e

| |
Anos : Masc ! Fem [' Total Anos/Brasileiros' Extrang. |Ignorados| Total
e o | B | i R
! I 1 ! l l |
1944 ! 45 ' 35 | 80 1944] 75 | 4 | 1 | 80
1945 | 47 | 20 | &7 19451 61 | 1 5 | 67
1946 | 34 1 29 | 63 19461 6. 1 — | 1 | 63
1947 ' 35 ! 23 ! 58 19471 58" | 2 | — | 58
1948 i 42 I 13 | 55 1948/ 51 ! 3| 1 | 55
! ! ] | |
Total ! 203 | 120 | 323 Totall 305 | 10 | 8 [323
! [ l | | | |
% | 628 ; 372 | % | 944 | 31 | 25 |
l | | | ]

!




QUADRO N.° 11

DISTRIBUICAO DE 6BITOS POR COR NO
Quinquénio 1944-1948

Anos| Brancos | Pretos Pardos | Total
1944 56 | 11 | 13 80
1945 53 | 4 10 67
1946 46 10 | 7 63
1947| 40 6 12 58
1948| 38 4 13 55
Total] 233 | 35 55 323
|
% | 722 | 108 | 170 |

QUADRO N.° 12
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A-pezar-de ndo conhecermos a compo-
si¢Go de nossa populacdo, observamos na
distribuicdo dos 6bitos por nacionalidade
um predominio acentuado da mortalidade
entre os brasileiros que perfazem 94,4% do
total estudado, contra 3,1% de extrangei-
ros.

Quanto & distribuicdo dos 6ébitos por
cor, notamos maior mortalidade entre os
brancos com 72,2% sbbre o total, vindo a
seguir os pardos com 17,0% e os pretos
com 10,8%.

Quanto ao estado civil, vé-se que. . . .
60,4% eram solteiros, 35,3% casados, . .
3,1% viuvos havendo ainda 1,2% cujo es-
tado civil ndo estava declarado nos atesta-
dos de é&bitos.

DISTRIBUICAO DE OBITOS POR ESTADO CIVIL NO

Quinquénio 1944-1948

_— ——
Anos Solteiros | Casados Viuvos [ Ignorados |  Total
1944 55 18 6 ] 80
1945 44 ! 22 1 — 67
1946 39 23 1 —_— 63
1947 29 26 2 1 58
1948 28 25 — 2 55
Total 195 114 10 4 323

_ % 1604 353 3,1 1,2

CASOS Dos 816 casos estudados 28 o foram

Procurando dar ao presente trabalho
uma feigdo mais completa que permitisse
melhor esclarecer a situagdo da febre ti-
féide em Porto Alegre, estudamos, além dos
dbitos, os casos conhecidos da doenga, utili-
zando, para tal, as fichas epidemiolégicas
confeccionadas pelo Servico de Doengas
Transmissiveis do Departamento Estadual
de Salde.

Dessa maneira foram tabc idas 816
fichas, abrangendo o triénio 1946-1948.

Devemos ressaltar que o ndo preenchi-
mento de certos itens do inquérito epidemio-
légico por parte de quem o procedeu, pre-
judicou, sensivelmente, a melhor observa-
¢do de vdrios dos quesitos estudados, o que
se pode verificar pelas altas percentagens
de ignorados.

pelas febres paratiféides que dd uma per-
centagem de 3,4 dado éste de acérdo com
o observado por Thibau Jr., no Distrito Fe-
deral.

QUADRO N.° 13

PERCENTUAL DOS CASOS DE FEBRES
PARATIFOIDES

Anos | F. Paratiféides| Total dos casos| %

1

19461 8 1 351 22
1947 | 6 | 234 2’5
1948 | 14 | 231 6.0
o |

Total | 28 | 816 3,4




12

ANAIS DA FACU'LDADE DE MEDICINA DE PORTO ALEGRE

QUADRO N.° 14

DISTRIBUICAO MENSAL DOS CASOS DE FEBRES TIFOIDE E PARATIFOIDES OCOR-
RIDOS EM PORTO ALEGRE NO DECENIO 1939-1948

e T
Anos  Jan. | Fev.iMor.;AbrinMaio Jun.  Jul. | Ag. | Set. | Out. | Nov.|Dez.| Total
! | | | [ l
b i i B
1939 | 16 |30 |23 24| 13|14 12{ 7| 11]20]|19]32 231
1940 [ 26 |28 (30,2923 |17 19|24 |16 14|21 | 42 289
1941 | 49 | 49 [ 38 36 56|24 10| 9|17 22|21 ]55 386
1942 | 75| 46 | 49 .36 | 42 {27 | 11| 8| 5 14| 11| 48 372
1943 1353632 17|17 |31 18| 16| 14 14| 17 | 34 281
1944 i 25 |28 | 40 15[ 17 [ 11 {29 | 12|13 22|53 |22 287
1945 130 (20|27 45[40 |19 18| 14|15 6] 17|28 279
1946 19 |37 | 45 30 | 16|23 21 | 17|21 41|31 |30 331
1947 139 |43 |32/25] 12|10/ 18| 9| 6 13]15] 23 245
1948 |58 33 {33;23]15| 14! 9|13 | 8112[26]|24 268
l : 5 | |
| | !
Total E372 350 [359 280 [251 |190 [165 [129 [126 iws 231 (338 | 2.969
| |
% 12,5(11,8(12,119,4 (8,4 [6,4 |55 |43 |42 60|78 |11,4
| | |
u — J A\ v— J AN v J \ ~— J
36,4 24,3 14,0 25,2

QUADRO N.° 15

CASOS, OBITOS, MORBIDADE, MORTALIDADE, iNDICE LETAL E RELAGAO DE CA-
SOS-6BITOS DE FEBRES TIFOIDES E PARATIFOIDE EM PORTO ALEGRE

(1939—1948)

Anos

1939
1940
1941
1942
1943
1944
1945
1946
1947
1948

|

|
1
i
|
i

Casos

231
289
386
372
281
287
279
331
245
268

Morbidade
coeficiente
por 100.000

habitantes

85,5
104,8
137,1
129.5

95.5

96,1

91,6
106,8

77.6

83,4

Obitos

Mortalidade
coeficiente
por 100.000

habitantes

21,7
25,4
32,7
32,8
25,1
28.0
23.0
21.3
19.2
17,9

ind. letal

%

205

dar-10)

Relagdo
Casos-obi-
tos (Stan-

~ N~

~

~ o~ o~

PWAILWOWORIMIW
OOV —ONOW—O

~

Na distribuigdo mensal dos casos, a-
fim-de trabalhar com uma amostra mais
estudado o decénio

representativa,

1939-1948, abrangendo um total de 2.969

CQasos.

foi

Observando o quadro acima verifica-
mos, em primeiro lugar,, que nesse decénio
rndo faltou um Unico més em que ndo apa-
recesse menos de 5 casos da doenga, sendo

a maior freqliéncia nos meses mais quentes.
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CAs0S OCORRIDOS - 268
CASOS ESPERADOS - 284

\/
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Assim vemos que no primeiro trimestre
ocorreram 36,4% dos casos e 25,2% no
Gltimo trimestre, dando um total 61,6%, no
semestre. O segundo trimestre nos d&
24,3% e o terceiro 14,0% perfazendo nes-
te semestre 38,3% dos casos.

Os estudos cldssicos de endemias tifo-
ses,particularmente os efetuados em Was-
hington, hd muito revelaram as correlacdes
existentes entre as condigdes meteoroldgi-
cas dos meses quentes e frios e a ocorréncia
da febre titéide.

O tragado do grdéfico,
" francamente senoidal,

de tendéncia
€ uma nitida de-

QUADRO N.° 16

iNDICE EPIDEMICOS

monstracdo da endemia tifica reinante em
Pérto Alegre.

No quadro n.° 15 em que apresentamos
os coeficientes de morbidade, os de mortali-
dade, os indices de letalidade e a relagdo
entre casos e Obitos no decénio 1939 a
1948, verificamos que a relacdo entre ca-
sos e Obitos neste periodo apresenta a mé-
dia de 4,1. Se levarmos em conta, como é
cldssico, » letalidade da febre tiféide como
10%, podemos dizer que em Pérto Alegre
sdo conhecidos menos de 50% dos casos .
ocorridos.

T
'Jan. | Fev. ]Mar 'Abril
1948
Casos ocorridos { 268 | 58 | 33 | 33 | 23
Casos esperados| 284 | 31 | 37 | 34 | 30
Indices epid.. . | =~ %1,9 09109 0,7
|
1949 f
| l i
Casos ocorridos 24 | 30 | — | —
Casos esperados| 255 | 29 | 32 | 32 | 25
Indices epid... | — |0,8 09| — | —
|

| C 1
Maio| Jun. Jul.| Ag. | Set. Out. | Nov.|Dez.
| U R T A N
|
!
15014 9112 8 121261 24
21120119 11211311420 33
0,6 10,6 |0,411,0106 0,811,307
{ ,
b I t
16114 1813 (1313|2624
— — 1 — — — — — —
! |

Pelos indices epidémicos calculados
pelos técnicos do Departamento Estadual de
Sadde verificamos que em 1948, nos meses
de janeiro, agdsto e novembro foram éles
iguais ou superiores a 1,0, nos meses res-

QUADRO N.° 17
DISTRIBUICAO DOS CASOS

tantes manteve-se a endemia tifica nos
limites estimados. Para o ano de 1949 a
situacdo é bem melhor pois nos meses de
janeiro e fevereiro os indices epidémicos
estiveram abaixo de 1.

POR GRUPOS DE IDADE NO

TRIENIO 1946-1948%
e —— ! e
Anos| 0-4 | 59 10-14]15-19]20-29 30-3914049|so 59, 60 | Ig. ![Total

R |
1946 9| 46 | 53| 55| 101 | 45| 28| 3 4 7 | 351
1947 50 17| 27| 37| 76| 40| 19] 10 — 3] 234
1948 3| 25| 27| 34| 65| 36| 26| 7, 4 4| 231
Total | 17| 88 | 107 | 126 | 242 [ 121 | 73| 20 | 8| 14] 816
— | 211108 [ 13,1154 297 [148] 90 | 25 | 09| 1,7 |
] | R I | ! | |
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Na distribuicdo dos casos por grupos
de idade verifica-se a maior freqiiéncia da
doenca no grupo etério dos 20 aos 29 anos,
sendo que mais de 50% dos casos estdo
compreendidos entre os 15 e 39 anos de
idade, atingindo, assim, mais usualmente
a doenca as idades do maior valor econd-
mico para a coletividade, como bem acen-
tua Rosenau.

QUADRO N.° 18

DISTRIBUICAO DOS CASOS POR SEXO
NO TRIENIO 1946-1948

T N
Anos Masc. | Fem. | Total
l !

. | |
1946 | 177 | 174 | 351
1947 | 131 | 103 | 234
1948 123 | 108 | 231
Total 431 | 385 | 816

. |
% 528 | 472
! |

Na distribuicGo dos casos por sexo,
notamos uma incidéncia mais elevada entre
0os homens, tendo sido encontrados os per-
centuais de 53,8 e 47,2 respectivamente
para os sexos masculino e feminino.

Justifica-se essa maior preferéncia da
febre tiféide pelo sexo masculino talvez

QUADRO N.° 20

porque vivam éstes mais tempo fora de
casa, mais expostos, dessa maneira, ao con-
tdgio.

QUADRO N.° 19

DISTRIBUICAO DOS CASOS POR
NACIONALIDADE
NO TRIENIO 1946-1948

i |
i i

Anos|/Brasileiros| Extrang.

| x !

i

!
Ignorados | Total
l

}
l
l

l
| 351

!

1946/ 332 7 12

1947) 228 4 2 | 234
19481 222 5 4 | 231

| | - |
Totall 782 16 18 | 816

f - |

% | 959 19 | 22 |

|

Predominor?\, quanto & nacionalidade,
os brasileiros com 95,9% sébre o total dos
casos estudados, 1,9% entre os extrangei-
ros aqui residentes, havendo 2,2%, de ca-
sos em que ndo nos foi possivel determinar
¢ nacionalidade por lacuna no preenchimen-
to das fichas respectivas.

Aqui também ndo foi possivel determi-
nar a morbidade entre extrangeiros e na-
cionais s6bre a populacdo total por ndo dis-
pormos de dados atualizados sébre a com-
posicao da populacdo.

DISTRIBUICAO POR COR

Anos Branca Preta ,1 Parda : Ignorada Total
y
1946 273 26 37 15 351
1947 i 189 20 24 1 234
1948 } 180 13 29 9 231
Total | 642 59 90 25
% 787 1 72 1 110 31 _816

Nos casos estudados segundo a cbér,
predominam os brancos como mais atingi-
dos pela doenca com um total de 78,7 %,
vindo a seguir os de cor parda com 11,0%
e os de cbr preta com 7,2%. Encontrou-se

ainda entre os atingidos pela doenca um
individuo de ¢6r amarela (japonés) e 25 que
ndo nos foi possivel determinar a cor pelo
incompleto preenchimento das fichas.
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QUODRO N.° 21

DISTRIBUICAO POR ESTADO CiVIL

Anos /S/ /€/ /V/ Ignorado Total
1946 209 85 8 49 351
1947 123 78 2 31 234
1948 128 59 3 41 231
Total 460 222 13 121

b %64 1 272 1,6 14,8 816

Na distribuicGo, segundo estado civil,
verificamos que os solteiros foram os mais
acometidos com 56,4% do total, os casa-
dos entraram numa percentagem de 27,2 e
os viuvos com 1,6%. Notamos ainda . ..
14,8% de individuos nos quais ndo foi pos-

sivel determinar qual o seu estado civil,
dificuldade esta devida a auséncia désse
item na ficha epidemiolégica e nem sempre
entre 0os comunicantes estd bem assinalado
o grau de parentesco com o doente.

QUADRO N.° 2 DISTRIBUICAO POR OCUPAGOES
e —
£ . g | " 2
80 5 x| s | £ | B | %
e £ E - -« 2 £ 3 o 5 s
g 2= £ ° 3 z ' 2 £ £
< 2« i l a = >3 w o 2 =
o | | ! 1 L
1946 |11 91 |  — | 14 | 3 | 194 | 38 | 351
1947 | 6 35 | 3 7 | 3 | 151 | 29 | 234
1948 | 13 38 | T T — 124 | 54 | 231
Total | 30 | 164 | 4 | 22 | 6 | 469 | 121 | 816
% | 37 |21 | 05 1 27 | 07 | 575 | 148 |
OCUPACOES géneros alimenticios, a incidéncia foi de

Entre as ocupagdes especificadas em
nosso quadro, sdo os estudantes os que en-
traram em maior proporcdo (20,19%) sendo
os mais poupados os de profissdes liberais
com 0,5%. Quanto aos manipuladores de

QUADRO N.° 23

3,7%, ndo tendo sido ai enquadrado as
domésticas que por um descuido lamenta-
vel foram reunidas sob a rubrica de “diver-
sas” que totalizam 57,5% de nossasobser-
vacoes.

DISTRIBUIGAO DE CASOS POR NOTIFICACAO DE MEDICO, LABORATORIO OU 6BITO

Laboratério |

Anos Médico | 6bito Total
1946 318 9 24 351
1947 199 13 22 234
1948, 199 10 22 231
Total 716 32 68 816
% 878 39 | 83
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CASOS CONHECIDOS POR MEDICO, LA-
BORATORIO OU 6BITO
Dos 816 casos tabulados, 716, ou se-

QUADRO N.° 24
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jam 87,8%, foram conhecidos por notifi-
cacdo de médicos, 68 por dbito (8,3%) e 32
por laboratérios (3,9%).

DISTRIBUICAO DOS CASOS EM INDIVIDUOS RESIDENTES, AUSENTES DA CAP. 30
DIAS ANTES DO 1.° SINTOMAS E DOS NAO RESIDENTES

Anos Sim Ndéo Ignorado [N/ residentes Total

1946 33 227 25 66 351

1947 26 131 10 67 234

1948 34 124 12 61 231

Total 93 482 47 194 816
%___ 114 59,1 _37 238

RESIDENTES E NAO RESIDENTES
Dos casos conhecidos de febre tifbide
em Pérto Alegre, 23,8% foram de indivi-

duos ndo residentes na cidade, doentes que
para cd se transportaram a procura de maio-

QUADRO N.° 25
DISTRIBUIGAO DOS CASOS

res recursos, sdbre carregando, dessa ma-
neira, as nossas estatisticas. Dos residen-
tes, 59,1% ndo acusaram afastamento da
cidade 30 dias antes do aparecimento dos
primeiros sintomas, 11,4% se afastaram
da capital e 5,7% cujas fichas ndo ddo
maior indicagdo.

POR IMUNIZAGAO ANTERIOR

Anos |  Oral Sub Cut. + 1 ano | Sub Cut. — 1 ano | Nao Ign. | Total
|

1946 6 32 29 224 60 351
1947 6 5 17 181 25 234
1948 7 02 24 150 38 | 231
Total 19 49 70 555 123 816
—g 3 S0 T s T es0 | ST
| - _ S I I N
IMUNIZACAO ram a via oral, 6,0% a via parenteral a

A maior freqliéncia dos casos estuda-
dos o foram em individuos ndo vacinados
(68,0%) com 15,1% de ignorados. Entre
os vacinados observamos que 2,3% utiliza-

mais de 1 ano e 8,6% também por via pa-
renteral a menos de 1 ano, ndo havendo es-
pecificagdo quanto ao numero de doses uti-
lizadas.

A ocorréncia da febre tiféide em indi-
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viduos vacinados ndo deve servir para des-
prestigiar o seu emprégo, salvo quando uti-
lizada por via oral, pois sabemos perfeita-
mente 0 seu pouco ou nenhum valor imuni-
zante. Mesmo em individuos bem vacina-
dos, isto é, quando se utilizam a via paren-
teral com 3 doses de vacina de bda proce-
déncia, é possivel o aparecimento da doen-
¢a, bastando para tal um contdgio ou conta-
minagdo maciga, sendo a doenga nesses ca-
sos, como estd estabelecido, mais benigna.

Nos casos estudados ndo foi possivel
determinar si houve ou ndo benignidade da
doenga nos individuos vacinados.

QUADRO N.° 26

DISTRIBUICAO DOS CASOS SEGUNDO
CONTACTO COM DOENTES

| N
Anos! Sim | Nao |lIgnorados| Total
1 | I .
| i i
1946 24 | 233 ! 94 351
1947 12| 94 | 129 234
1948| 16 | 119 | 96 23
| , |
Total! 52 | 446 | 318 | 816
! 1 T '
| 64 | 546 | 390 |

CONTACTO COM DOENTES

Dos casos estudados apenas 6,4 % ale-
garam contacto com individuos doentes, ha-
vendo 39,0% de ignorados e os restantes,
54,6%, declararam ndo terem estado em
contacto com individuos doentes ou conva-
lecentes.

QUADRO N.° 27

DISTRIBUICAO DOS CASOS SEGUNDO
O USO DO LEITE

i Ignorados| Total

|
Anos Sim Néo
o § ! |
! ! f 1
1946 261 | 33 | 57 | 35i
1947) 159 | 28 | 47 ' 234
1948' 170 ! 23 ! 38 | 231
‘ L !
Totali 590 ! 84 | 142 | 816
—- f | !
% ! 723 ; 103 | 174 |

USO DE LEITE

72,3% dos casos em estudo faziam
o uso de leite, devemos, entretanto, ressal-
tar que hé entre a populagdo o hdbito gene-
ralizado de ferver sempre o leite antes do
seu consumo e dessa maneira ndo deve ser
tGo precioso alimento responsabilizado na
manutencdo da endemia tifica em Porto
Alegre.

QUADRO N.° 28

DISTRIBUIGAO DOS CASOS SEGUNDO
O USO DE GELADOS

e l 1.
Anos|  Sim Ndo |Ignorados| Total
I B - 2T CUTLAT L LU TmImIo I o T
l
1946 18 276 57 351
1947| 22 164 48 234
1948| 40 153 38 231
i
Total| 80 593 143 816
i
% | 98 | 727 17,5

USO DE GELADOS

Apenas 9,8% dos doentes fizeram uso
de gelados, 72,7 % negaram a sua utiliza-
¢do na alimentagdo e dos restantes, 17,5%,
ndo constava informagdo.

QUADRO N.° 29

DISTRIBUIGAO DOS CASOS SEGUNDO
O USO DE ALIMENTOS CRUS

P
Anos; Sim | Ndéo |lgnorados| Total
| . I N
|
1946, 173 123 55 | 351
1947 99 89 46 | 234
1948/ 136 | 57 | 38 | 23
Total| 408 269 139 | 816
|
% | 500 [ 330 17,0

ALIMENTOS CRUS

Estudando os casos segundo o uso de
alimentos cris, vemos que 50,0% deles uti-
lizavam, em sua alimentagdo, alimentos
cris, 17,0% ndo constava informagdo na
ficha e os restantes negavam o seu uso.
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Dos alimentos crds mais utilizados desta-
cam-se as saladas de alface, agrido e to-
mates, além das frutas.

Dadas as condicdes de nossas hortas,
nas quais muitas vezes ainda é usado adubo

QUADRO N.° 30

humano, como foi evidenciado recentemen-
te pelos sanitaristas do Departamento Es-
tadual de Saude, é possivel que sejam os
legumes uma das fontes de infecgdo mais
importante em nossa cidade.

DISTRIBUICAO DE CASOS DE FEBRE TIFOIDE DE ACORDO COM O SISTEMA DE
ABASTECIMENTO D’AGUA

ARG3 Rede geral 1 Pégco : Vertente Rio Ignorada Total
‘ » ! ooy cuns ar = T T e
1946 178 60 26 24 63 351
1947 11 42 19 15 47 234
1948 125 44 10 15 37 231
Total 414 146 55 54 147 816
% 50,7 17,9 6,8 6,6 18,0

ABASTECIMENTO DE AGUA

Quanto ao abastecimento de dgua, ob-
servamos que 50,7 % dos casos utilizaram
dgua da rede geral e os restantes de dgua
de outras procedéncias, principalmente de
pogos superficiais, vertentes e de rios, sem
tratamento prévio.

Sendo a d&gua distribuida & populagéo
da cidade tratada por filtros répidos e cloro
e sendo sua qualidade excelente com indice
colimétrico de zero, ndo pode ser esta fonte
de contaminagdo dos casos observados. Bas-
ta atentar ainda para o abaixamento dos

coeficientes de mortalidade pelas febres ti-
féide e paratiféides em nosso meio depois
de instituido o tratamento completo da
dagua.

No que diz respeito as dguas utilizadas
para beber e fins culindrios, provenientes
de pocos superficiais, pela facilidade de sua
poluicdo por matérias fecais de fossas ab-
sorventes, largamente utilizadas nas zonas
ndo servidas pela rede de distribuigdo de
dgua, parece essas terem um papel impor-
tante na manutengdo da endemia tifica em
nosso meio.

QUADRO N° 31
DISTRIBUICAO DOS CASOS CONFORME PREDIOS ESGOTADOS OU LIGADOS A FOSSAS
F Fossa l Fossa ! F
Anos Rede geral °,s’°| Absor- Biolo- | ossa lg. | Total
move | vente gica ] seca
1946 94 30 113 42 — 72 351
1947 61 17 61 23 | ] 71 | 234
1948 77 9 | 57 32 } 2 54 | 231
Total 232 56 : 231 97 % 3 197 816
% 28,4 6,9 ‘ 28,3 1,9 0,4 | 24,
i
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DESTINO DOS RESiDUOS FECAIS

Observamos nos 816 casos estudados
que 28,4% possuem instalagles sanitdrias
ligadas & rede de esgotos, 6,9% ainda uti-
lizam fossas moéveis, 28,3% servem-se de
fossas absorventes, geralmentz mal situa-
das, 11,9% usam fossas bioldgicas e 0,4%
fossas secas.

Notamos ainda que o grupo de ignora-
dos é bastante elevado (24,1%), devendo-
se notar que a maioria désses casos sdo de
individuos procedentes de outros municipios

QUADRO N.° 32

ou regibes vizinhas ndo possuindo nem ins-
talagSes de 4gua nem de esgotos.

Dessa maneira 47,5% dos casos ser-
vem-se de fossas de diferentes tipos e si
adicionassemos mais os 24,19% de ignora-
dos teriamos 71,6 % das nossas observagoes,
a grande maioria, ndo beneficiada pela rede
de esgoto.

Demonstra isto que a maioria dos ca-
sos observados em Porto Alegre ocorrem
fora do perimetro urbano da cidade que é
completamente saneado, sendo maior a sua
frequéncia nas zonas sub-urbanas e rural.

DISTRIBUIGAO DOS CASOS SEGUNDO DESTINO DADO AOS PAPEIS SERVIDOS

Anos Vaso Lixo Queimados Ignorados Total

1946 164 58 45 84 351

1947 109 39 20 66 234

1948 102 62 9 58 231

Total 375 159 74 208 816
% 45,9 19,5 9,1 25,5

PAPEIS SERVIDOS
Como destino dado aos papéis ser-

vidos, 45,9% dos casos observados faziam
o seu langamento no vaso, considerando-se

QUADRO N.° 33

nesta rubrica ndo sé latrinas ligadas a rede
de esgotos e as fossas biolégicas como tam-
bém nas fossas absorventes, 19,5% aban-
donavam os papéis no lixo e 9,1% faziam
a sua incinaragdo.

DISTRIBUICAO DOS CASOS POR FREQUENCIA DE MOSCAS

Anos Muita Pouca Nenhuma Ignorados Total

1946 117 110 2 122 351

1947 68 92 7 67 234

1948 57 94 14 66 231

Total 242 296 23 255 816
% 29,7 36,2 2,8 31,3
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MOSCAS
Quanto a frequéncia de moscas nas re-
sidéncias onde ocorreram os casos de febre
tiféide, vamos mais uma vez esbarrar com
uma alta percentagem de inquéritos incom-
pletos (31,3%). Dos preenchidos correta-

QUADRO N.° 34

mente verificamos que 29,7% era grande
a quantidade de moscas, 36,2% pequena
quantidade e apenas em 2,8 % das observa-
¢bes ndo foi constatada a presenga désse
inseto que tanta importdncia tem na epi-
demiologia da doenca.

DISTRIBUICAO DOS CASOS SEGUNDO CONDIGCOES SANITARIAS DA RESIDENCIA

- — —

Anos Béa Reg. Sof. Ma | Ignorada Total

1946 4y 61 64 100 77 351

1947 48 53 54 31 48 234

1948 56 45 53 38 39 231

Total 153 159 171 169 164 816
% 18,7 19,5 21,0 20,7 20,1

CONDICOES SANITARIAS DA

mais precdrias sdo as condi¢cdes de sanea-
RESIDENCIA

mento do meio. S6 18,7 % das residéncias
foram julgadas béas, 19,5% regulares,
21,0% sofriveis, e 20,7% em mdés condi-
Goes.

Dos inquéritos realizados foi consta-
tada a maior freqliéncia da doenga quanto

QUADRO N.° 35

DISTRIBUICAO DOS CASOS PELAS CONDICOES ECONOMICAS DA FAMILIA

; i =
Anos  Béa  Reg. Sof. | Ma Ignorada Total
1946 34 63 59 11 84 351
1947 39 57 63 23 52 234
1948 | 53 38 65 | 35 40 231

i |
Total | 126 158 187 | 169 176 816
- | - |
% } 15,4 19,4 22,9 } 20,7 21,6

CONDICOES ECONOMICAS DA FAMILIA regulares, 22,9% sofriveis e 20,7% .més,

mostrando, também, a maior frequéncia da
doenca entrz os individuos meno+ favoreci-
dos da fortuna.

Em 15,4% dos casos bdoas eram as
condicbes econdmicas da familia, 19,4%
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QUADRO N.° 36
DISTRIBUICAO DGS CASOS POR TIPO DE RESIDENCIA
Anos Part. Apart.° Avenida Coletiva Maloca | Ig. | Total
1946 233 5 S 24 —_ 84 351
1947 148 4 2 26 3 51 234
1948 152 6 2 23 9 39 231
Total 533 15 9 73 12 174 816
- ]
% 65,3 1,8 1,1 8,9 1,5 21,4

. QUADRO N.° 37

DISTRIBUICAO DE CASOS POR TIPO
DE ISOLAMENTO

Anos | Domiciliar | Hospitalar |
!

!
1946 |

1947 |
1948 |

‘Total |

%l

l

179
98
115

o
48,0

=

|

|

|

B
L 520

172
136
116

|

|
424 |
s

Total

351
234
231

816

QUADRO N.° 38

DISTRIBUICAO DOS CASOS PELOS HOSPITAIS DA CIDADE

TIPO DE RESIDENCIA

A maior freqiiéncia dos casos, estuda-
dos por tipo de residéncia, ocorreram em
casas particulares (65,3%), 1,8% em apar-
tamentos, 1,1% em avenidas, 8, 9% em
habitagdes coletivas e 1,5% em malocas.

ISOLAMENTO

Quanto ao tipo de isolamento predo-
minou ligeiramente o hospitalar sébre o do-
miciliar, respectivamente, com 52,0 e

48,0%.

o 9
“n o e
e | §°9
< a8
|
1946 1
1947 2
1948 —
s
Total ! 3
% | 07
|
i

D.E.S.

Isol.
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7,6

g
“3 %3
o | 0
6 128
9 86
81
24 | 295
57 | 69,6

Ben.
Portug.
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§ g1 B .8 ;
%8 3 [8E |2 3
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|
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L B
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Na distribui¢do dos casos pelos hospi-
tais da cidade verificamos que a Santa Casa
de Misericérdia foi a instituicdo que maio-
res servigos prestou no isolamento hospita-
lar de doentes acometidos pela febre tifdide
com um porcentual de 69,6. Os demais
casos hospitalizados se distribuiram pelos
demais hospitais da capital, sendo que a
sua grande maioria (77,2%) o foram em es-
tabelecimentos que prestam assisténcia gra-
tuita: SANTA CASA, ISOLAMENTO DO
D.E.S., HOSP. S. PEDRO, HOSP. MILI-
TAR.

QUADRO N.° 39

DISTRIBUICAO DOS CASOS POR
TERMINAGCAO DA MOLESTIA

Anos| Cura Morte Nao lib. | Port.
I I‘_“_ N N
1946 281 70 163 —
1947 180 53 89 —
1948 184 47 76 1
Total 645 170 328 1
% 79,1 20,9 40,2 0,1

TERMINACAO DA MOLESTIA

Dos casos ocorridos no triénio 1946-
1948, 79,1% terminaram pela cura e os
restantes, 20,9 %, faleceram em consequién-
cia da doenca.

40,2 dos casos ndo foram libertados
ou por se negarem a fornecer material ou
por se afastarem da capital apds a cura,
tendo havido, nesse periodo, apenas um
caso de portador crénico. Os demais casos
em prazos varidveis de 8 a 16 semanas ti-
veram seus exames negativados.

-
QUADRO N.° 40

DISTRIBUICAO DOS CASOS POR NUMERO
DE VISITAS DA EDUCADORA SANITARIA

Anos N.° de casos | N.° de visitas
|

1946 | 351 1.324

1947 234 898

1948 231 839

Total 816 3.061

Média de visita para cada caso: 3,7.

Para encerrarmos nosso modesto tra-
balho procuramos ainda determinar a média
de visitas, para cada caso, realizadas pelas
Educadoras Sanitdrias média esta que foi
de 3,7.

CONCLUSOES:

1.2 — A endemia tifica em Poérto Alegre
constitue um importante problema
de salde publica.

2.9 — A febre tiféide em nosso meio obe-
dece aos elementos epidemioldgicos
cléssicos, no que diz respeito d sua
distribuicGo pelas diferentes esta-
¢Bes do ano, grupos de idade, sexo,
condicdes eccndmicas e de sanea-
mento, bem como nos diversos me-
canismos de transmissdo.

3.2 — Intensificagdo da vacinagdo anti-
tifica como recurso de maior valor
na luta contra a doenga.

4° — Necessidade de ampliagdo das re-
des de dgua e de esgotos, constituin-
do esta uma das medidas fundamen-
tais na luta contra a endemia tifica.

5.9 — Necessidade de se intensificar a
propaganda junto a classe médica
no sentido de que sejam notificados
todos os casos da doenga ocorridos
na cidade.

6.° — Realizacdo de inquéritos epidemio-
légicos mais perfeitos e sempre que
possivel com a determinagdo da
fonte de infecgdo.

7.2 — Necessidade de s=» intensificar a
propaganda sanitd-ia da populagdo.
8.9 — Dada a importdncia que os portado-

res de germes representam na febre
tiféide revela-se a necessidade de
sua pesquiza cuidadosa, para que
ndo venham éles se prestarem a
maior difusdo da doenga.

T e— |




