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RESUMO

Contexto e objetivo: A transmissdo de doengas por mosquitos afeta a populagdo e a economia de todo o mundo. H& um nimero consideravel de
doencas que podem ser transmitidas por mosquitos, com destaque para a malaria e a dengue, endémica em regides tropicais. Evidentemente,
medidas preventivas sdo imprescindiveis para a redugdo da transmissao. Avaliar as evidéncias de efetividade das telas de protegdo com e sem
inseticida para prevencdo de doengas transmitidas por mosquitos. Métodos: Trata-se de sinopse baseada em evidéncias. Procedeu-se a busca
por estudos que associavam o uso de telas de protegdo contra mosquitos a redugdo do contagio de doengas transmitidas por mosquitos em trés
bases de dados: PubMed (1966-2024), Portal BVS (1982-2024) e Epistemonikos (2024) e também no metabuscador de evidéncias TRIP DATABASE
(2024). O desfecho de anélise envolveu a efetividade das telas de prote¢do na reducdo de doengas transmitidas por mosquitos. Resultados: Foram
encontradas 307 citacdes. Seis estudos (1 revisdo sistematica e 5 ensaios clinicos) foram incluidos. Discussdo: A maioria dos estudos envolveu a
colocagéo de telas de protegdo com inseticida, havendo evidéncia de alta certeza para redugdo de mortalidade por malaria e reducéo na entrada
de mosquitos nas habitagdes, mesmo com redes sem inseticida. Conclusdes: Embora ndo haja robustez na evidéncia da efetividade das telas de
prote¢do sem inseticidas contra mosquitos transmissores de doengas, o que demanda a necessidade de realizagdo de novos estudos prospectivos,
parece licita e benéfica a utilizagdo de telas de protecdo em regides endémicas para doengas transmitidas por esses vetores.
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CONTEXTUALIZACAO

Muitas doengas podem ser transmitidas por mosqui-
tos, que agem como vetores na transmissdo de agentes
infecciosos. A maldria, por exemplo, é hd muito conhecida
como uma infec¢do potencialmente letal transmitida por
vetores, causada por cinco espécies de parasitas do géne-
ro coccideo Plasmodia, que estdo presentes em 85 paises.!
A dengue é outra infec¢do viral transmitida entre huma-
nos pelos mosquitos Aedes. Com uma estimativa de 390
milhdes de infecgdes por dengue ocorrendo todos os anos,
e quase metade da populagdo mundial exposta a infeccéo
pelo virus da dengue, é a doenga arboviral transmitida por
mosquitos mais difundida atualmente, afetando 128 pai-
ses em todo o mundo.?

Muito embora o mosquito Aedes aegypti seja muito co-
nhecido pela populagdo em geral por transmitir a dengue, a
espécie também transmite outras doengas igualmente gra-
ves como a febre amarela urbana, a Chikungunya e a Zika.
No Brasil, o Ministério da Saide segue a frente do exército
contra o inseto e clama que a vitdria sé acontecera se houver
uma mobilizagdo social no combate ao mosquito.?

O uso de telas de protecdo em casas contra as picadas de
mosquitos é considerado um método de protegéo bastante
eficaz, desde que utilizado corretamente. H4 variagédo no ta-
manho dos orificios entre os fios das telas, o que constitui um
fator relevante na escolha de uma tela, pois quanto maior for
o orificio, maior serd a possibilidade de mosquitos atravessa-
rem a barreira.!

Para reduzir a possibilidade de o mosquito atravessar os
orificios entre os fios das telas, é comum a impregnacéo delas
com inseticida, pois mesmo que o mosquito consiga passar,
a possibilidade da picada é muito menor, pois os inseticidas
utilizados para impregnar as telas atualmente proporcionam
um efeito letal rapido sobre o inseto.®

No Brasil, sdo realizados diversos tipos de campanha
que objetivam informar a populacéo sobre a dengue e seus
meios de controle, bem como a transmissdo de outras
doencas causadas por mosquitos. A maioria dessas cam-
panhas dé énfase ao controle do mosquito vetor, que cons-
titui a maior arma de controle da doenca nesse momento.
A erradicacdo do mosquito Aedes aegypti por meio de pro-
gramas de controle eficientes, da vigilancia epidemioldgica
ativa e atuante, da melhoria do diagnéstico laboratorial e,
principalmente, da educacéo para a satde é o alvo princi-
pal nessa batalha.?

A colocacgéo de redes de protegéo nas casas contra a inva-
sdo de mosquitos é uma arma bastante difundida pela midia,
mas a maioria dos estudos realizados avaliou a agdo contra os
mosquitos com telas que contém inseticidas. Entretanto, no

Brasil a maioria das telas disponiveis no mercado néo contém
inseticidas e séo utilizadas apenas como barreiras fisicas a
entrada de mosquitos nas habitacoes. Nesse contexto, a bus-
ca das melhores evidéncias disponiveis e amparadas na cién-
cia, quanto a utilizagdo também de redes de protecgéo contra
mosquitos que néo utilizam inseticidas, motivou-nos a reali-
zagdo deste estudo.

OBJETIVOS

Avaliar as evidéncias das telas de protecdo com e sem inseti-
cida para a prevencédo de doengas transmitidas por mosquitos.

METODOS

Trata-se de sinopse de evidéncias. Procedeu-se a busca em
trés bases eletronicas de dados, sendo: MEDLINE via PubMed
(1966-2024) - www.pubmed.gov, Portal Regional BVS (1982-
2024) e Epistemonikos (2024) e também no metabuscador de
evidéncias TRIP DATABASE (2024). Ndo houve limitacdo de
data ou restricdo geografica para a pesquisa. A data da tltima
pesquisa foi 10 de maio de 2024.

O vocabulario oficial identificado foi extraido do DeCS -
Descritor em Ciéncias da Saude - http://decs.bvs.br/ e no
MeSH - Medical Subject Headings - http://www.ncbi.nlm.
nih.gov/mesh. Foram utilizados os descritores e termos:
“(Rede anti-mosquito) OR (Tela mosquiteira) OR (Tela an-
ti-mosquito®) OR (tela de protegdo contra mosquitos) OR
(REDE) OR (REDES MOSQUITAS)". A metodologia adota-
da para o desenvolvimento da estratégia de busca seguiu o
Handbook da Cochrane, bem como a padronizagédo para es-
tratégias de alta sensibilidade.®

A estratégia de busca utilizada para a pesquisa nos bancos
eletronicos de dados ¢ apresentada no Quadro 1.

O planejamento envolveu a selegdo dos estudos com o
maior nivel de evidéncia, sendo priorizadas, na ordem, as re-
visdes sistemadticas de ensaios clinicos randomizados (ECR)
e nédo randomizados, os ensaios clinicos (randomizados ou
néo), os estudos coorte, os estudos caso-controle e os estudos
de séries de casos, seguindo a parametrizagdo da pirdmide
de nivel de evidéncia. O desfecho de anélise foi a reducéo de
mosquitos no interior das residéncias e a reducéo da incidén-
cia da doenga transmitida pelo inseto.

O método de sintese envolveu a combinacdo de estudos
semelhantes em uma revisdo narrativa. Os resultados de es-
tudos individuais foram resumidos em tabela. Foram consi-
derados apenas os estudos publicados na integra.

Os critérios de nivelamento das evidéncias foram adap-
tados do Oxford Centre for Evidence-Based Medicine Levels of
Evidence’ e apresentados na Tabela 1.
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Quadro 1. Estratégia de busca realizada em 10 de maio 2024

Estratégias de busca/bases de dados Resultados
PUBMED 1

((Anti-mosquito net) OR (Mosquito screen) OR (Anti-mosquito screen*) OR (mosquito protection screen) OR (NET)

OR (MOSQUITO NETS)) 42
Filters applied: Clinical Trial, Consensus Development Conference, Consensus Development Conference,

NIH, Controlled Clinical Trial, Meta-Analysis, Observational Study, Practice Guideline, Pragmatic Clinical Trial,

Randomized Controlled Trial, Systematic Review.

PUBMED 2

((Anti-mosquito net) OR (Mosquito screen) OR (Anti-mosquito screen*) OR (mosquito protection screen) 201
OR (NET) OR (MOSQUITO NETS)) AND ((“Mosquito-Borne Diseases/prevention and control“[Mesh]) OR

((("Aedes"[Mesh))) Filters: Observational Study, Practice Guideline, Systematic Review.

PORTAL REGIONAL BVS

((Rede anti mosquito) OR (Tela mosquiteira) OR (Tela* anti mosquito*) OR (tela de prote¢do mosquiteira) OR (REDES 37

MOSQUITEIRAS TRATADAS COM INSETICIDAS) OR (Mosquiteros Tratados com Insecticida)) AND (AEDES)

EPISTEMONIKOS

(MOSQUITO NETS) OR (Insecticide-Treated Bednets)))))

(title:((title:(aedes) OR abstract:(aedes)) AND (title:((Anti-mosquito net) OR (Mosquito screen) OR (Anti-mosquito

screen*) OR (mosquito protection screen) OR (NET) OR (MOSQUITO NETS) OR (Insecticide-Treated Bednets))

OR abstract:((Anti-mosquito net) OR (Mosquito screen) OR (Anti-mosquito screen*) OR (mosquito protection

screen) OR (NET) OR (MOSQUITO NETS) OR (Insecticide-Treated Bednets)))) OR abstract:((title:(aedes) OR 60
abstract:(aedes)) AND (title:((Anti-mosquito net) OR (Mosquito screen) OR (Anti-mosquito screen*) OR (mosquito

protection screen) OR (NET) OR (MOSQUITO NETS) OR (Insecticide-Treated Bednets)) OR abstract:((Anti-

mosquito net) OR (Mosquito screen) OR (Anti-mosquito screen*) OR (mosquito protection screen) OR (NET) OR

TRIPDATABASE

Aedes AND ((anti-mosquito net) OR (mosquito screen) OR (anti-mosquito screen*) OR (mosquito protection 09
screen) OR (net) OR (mosquito nets) OR (insecticide-treated bednets))

RESULTADOS

A estratégia de busca recuperou em maio de 2024 um total
de 307 referéncias, sendo 243 no PubMed, 37 no Portal BVS/
LILACS, 60 no Epistemonikos e 9 no metabuscador TRIP
DATABASE. Depois de eliminadas as duplicidades e as refe-
réncias néo relacionadas ao escopo dessa andlise, foram sele-
cionadas as evidéncias de melhor qualidade, priorizando-se a
piramide de nivel de evidéncias, o que totalizou a incluséo de
seis estudos (1 revisdo sistemética e 5 ensaios clinicos).

A Tabela 2 apresenta os estudos incluidos nessa reviséo,
bem como suas caracteristicas e achados.

DISCUSSAO

A utilizacdo de telas de protegdo em portas e janelas é
uma estratégia antiga que impede a entrada de mosquitos
para o interior da habitacdo. A fundamentagédo envolve evi-
tar o contato das fémeas dos mosquitos com o ser humano e
esse tipo de protecdo constitui-se atualmente uma das mais
importantes ferramentas de controle da maléria na Africa,
proporcionando redugéo na transmissdo e morbidade, além
da mortalidade infantil "

Omaior niimero de estudos paraavaliar as telas de protecéo
como meio de reducéo das doengas causadas por mosquitos
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Tabela 1. Critérios de niveis de evidéncia

NIVEL DE ~
EVIDENCIA TERAPIA/PREVENCAO/ETIOLOGIA/RISCO
| Revisdo sisteméatica com homogeneidade de
ensaios clinicos controlados randomizados
" Ensaio clinico controlado com intervalo de
confianga estreito (grande tamanho amostral)
] Pelo menos um ensaio clinico
Revisdo sistematica com homogeneidade de
v estudos coorte
v Estudo coorte ou um ensaio clinico randomizado
de menor qualidade
Estudos antes e depois ou
v estudos ecoldgicos
Vil Revisdo sistematica com homogeneidade de
Estudos caso-controle
Vil Estudo caso-controle
IX Relato de casos ou coorte ou caso-controle de

menor qualidade

Opinido de especialistas desprovida de
X avaliagdo critica ou baseada em fisiologia ou
estudos basicos

Fonte: Oxford Centre for Evidence-Based Medicine Levels of Evidence (adaptada).”

foirealizada no continente africano. Evidentemente, o impac-
to de doencas transmitidas por mosquitos, principalmente a
maldria, contribuiu para o pioneirismo africano em estudos
sobre as redes de protecéo.
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E necessario ressaltar que a eficicia em impedir a passagem
dos mosquitos depende das condi¢des da tela e do seu uso
adequado. O tamanho dos orificios entre os fios das telas pode
representar fator impactante, pois orificios pequenos tendem
a proporcionar uma protegdo fisica maior contra a e entrada
dos mosquitos, mas podem também reduzir a ventilagéo, im-
pactando na temperatura no interior da habitagédo, que pode
tornar-se demasiadamente quente e desconfortével.

O mosquito transmissor da dengue, o Aedes aegypti, encontrou
condigbes muito favoraveis para uma rapida expanséo, pela urba-
nizagéo acelerada que criou cidades com deficiéncias de abaste-
cimento de 4gua e de limpeza urbana; pela intensa utilizagéo de
materiais ndo-biodegraddveis, como recipientes descartaveis de
plastico e vidro; e pelas mudangas climaticas.”® A partir de 2023
e notadamente no inicio de 2024 o impacto da dengue no Brasil
passou aum ritmo explosivo, o que demanda a adogdo de todas as
estratégias vidveis na tentativa de conter a proliferacédo da dengue.

Esta revisdo pode demonstrar que, embora a utilizacéo de
redes de protecdo em portas e janelas das habitacdes seja estra-
tégia amplamente divulgada na midia, sobretudo na internet,
néo foram realizados muitos estudos para avaliar a efetividade
das redes de protecédo na redugédo de doencas transmitidas por
mosquitos, principalmente aquelas desprovidas de inseticidas.

A efetividade das redes de protegdo impregnadas com in-
seticidas foi avaliada em uma revisdo sistemdtica realizada
pela Colaboragido Cochrane e parece confirmada em algumas
frentes. Foram avaliados 275.793 adultos e criangas residentes
em domicilios com redes de prote¢do impregnadas com inse-
ticidas. As redes tratadas com inseticida reduziram a mortali-
dade infantil por todas as causas em 17% em comparagdo com
nenhuma rede (OR = 0,83, 95% IC 0,77 a 0,89; 5 ensaios, 200.833

Tabela 2. Estudos incluidos na revisao e sintese

Autor/Pais Desenho/ano Intervencao
Objetivo: Avaliar a efetividade
da blindagem de casas com
telas de protecdo contra
mosquitos Anopheles.
. Intervencdo: Portas e janelas
Ensaio foram blindadas com telas.
randomizado Qualquer abertura nas paredes
n = 40 (casas) para fins de ventilacdo foram
Massebo, 20 no grupo fechadas por malhas de .
etal® intervencao e metal. A estrutura qle madeira
Etiopia 20 no grupo era usada para blindagem
controle de portas. As janelas foram

Enfoque para
Anopheles

permanentemente fechadas
externamente por telas
metalicas (n = 20 casas).

Desfecho de anélise: Redugéo
de mosquitos no ambiente
interno da casa.

Duragao: 2 meses.

participantes, evidéncia de alta certeza). Isso corresponde a
uma economia de 5,6 vidas (95% IC 3,6 a 7,6) a cada ano para
cada 1000 criancas. As redes tratadas com inseticida também
reduziram a incidéncia de episddios ndo complicados de ma-
laria por Plasmodium falciparum em quase metade (OR = 0,55,
95% IC 0,48 a 0,64; 5 ensaios, 35.551 participantes, evidéncia de
alta certeza) e provavelmente também reduzem a incidéncia
de episddios ndo complicados de maldria por Plasmodium vi-
vax (RR = 0,61, 95% IC 0,48 a 0,77; 2 ensaios, 10.967 participan-
tes, evidéncia de certeza moderada). Também foi demonstra-
do que as redes tratadas com inseticida reduzem a prevaléncia
de maldria por P falciparum em 17% em comparagdo com as
redes sem (RR = 0,83, 95% IC 0,71-0,98; 6 ensaios, 18.809 par-
ticipantes, evidéncias de alta certeza), mas podem ter pouco
ou nenhum efeito sobre a prevaléncia de maldria por P vivax
(RR =1,00,95% IC 0,75-1,34; 2 ensaios, 10.967 participantes, evi-
déncia de baixa certeza). Uma redugéo de 44% na incidéncia
de episédios graves de maldria foi observada (OR = 0,56, 95% IC
0,38 a 0,82; 2 ensaios, 31.173 participantes, evidéncia de alta
certeza), bem como um aumento na hemoglobina média (ex-
pressa como volume globular médio) em comparagéo com o
grupo sem rede (DM = 1,29, 95% IC 0,42 a 2,16; 5 ensaios, 11.489
participantes, evidéncia de alta certeza). As redes tratadas com
inseticida provavelmente reduzem a mortalidade infantil por
todas as causas em um ter¢o em comparagéo com as redes ndo
tratadas (OR = 0,67, 95% IC 0,36-1,23; 2 ensaios, 25.389 parti-
cipantes, evidéncia de certeza moderada). Isso corresponde a
uma economia de 3,5 vidas (95% IC -2,4 a 6,8) a cada ano para
cada 1000 criangas protegidas com as redes. As redes tratadas
com inseticida também reduzem a incidéncia de episédios de
maldria por P, falciparum nao complicados (OR = 0,58, 95% IC

Resultados e conclusées

Resultados: O nimero médio de mosquitos Anopheles por
armadilha, por noite no grupo controle foi de 7,9 em comparagéo
para 4,8 no grupo com a protecéo (blindagem).

Houve reducdo de 40% de mosquitos nas casas sob intervencao.

Conclusdo: Houve redugao na densidade interna de Anopheles
nas casas blindadas, com baixo custo, sendo que essa medida
pode ser facilmente incorporada as estratégias para redugdo de
vetores da malaria em regides de risco.

Nivel de evidéncia: Ill

Continua...
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Tabela 2. Continuagdo

Resultados e conclusées
Resultados: Houve redugéo de 48%
na densidade de Anopheles no interior das casas com telas.
A incidéncia de maléria entre
residentes do grupo de intervengéo
foi significativamente menor em comparagdo
com grupo controle (RR = 0,39; 95% IC = 0,20 a 0,80).
Conclusao: N3o foi relatado nenhum beneficio significativo na
reducdo da morbidade, infec¢do e transmissdo da malaria ao
combinar redes mosquiteiras de longa duracao tratadas com
inseticida (LLINs) com pulverizacao residual interna (IRS) ou lonas
plasticas tratadas com carbamato (CTPS), em comparacdo com
um cenério de cobertura de redes mosquiteiras de longa duragao
tratadas com inseticida isoladas

Nivel de evidéncia: Il

Resultados: Redugdes significativas na presenga e abundancia
interna de adultos de A. aegypti (OR = 0,48; IRR = 0,45; P < 0,05,
respectivamente) e mosquitos fémeas de A. aegypti (OR = 0,47;
IRR = 0,44; P < 0,05, respectivamente) foram observadas no grupo
de interven¢do em comparagdo com o grupo controle.
Conclusdo: O forte e continuo impacto entomolégico observado
neste estudo demonstra o potencial do telamento de casas como
uma abordagem alternativa viavel para um impacto sustentado a
longo prazo nas infestacdes domiciliares de A. aegypti.

Nivel de evidéncia: Ill

Autor/Pais Desenho/ano Intervencdo
Objetivo: Avaliar a efetividade
da blindagem de portas
Ensaio e janelas com telas de
randomizado protecao de arame contra
n = 92 (casas) mosquitos Anopheles.
Getawen, - 46 grupo Intervencio: Portas e janelas
etal.? intervencio de casas foram blindadas com
Etiopia e 46 grupo telas de arame (n = 46 casas
controle com 239 participantes).
Enfoque para Desfecho de analise: Redugéo
Anopheles na densidade de mosquitos no
ambiente interno da casa.
Duracao: 6 meses.
Objetivo: Avaliar a efetividade
de telas tratadas com
inseticidas no controle e
Ensaio prevencao na transmissdo de
randomizado arboviroses
n = 20 grupos Intervencio: Telas Duranet
de 100 (malha de polietileno nao
Che- domicilios inflamavel tratada com 0,55%
Mendoza, cada - grupo p/p de alfa-cipermetrina) foram
et al." intervencdo montadas em molduras de
México 1000 casas- aluminio personalizadas para
grupo controle portas e janelas de residéncias
844 casas (n = 844 casas).
Enfoque para Desfecho de analise:
Aedes Redugdo da presenca e
abundéancia de mosquitos em
ambientes internos
Duragdo: 24 meses
Objetivo: Avaliar o impacto
a longo prazo (mais de 2
anos) de telas de protegédo
de longa duragéo e do
tratamento direcionado no
controle doméstico de Aedes
aegypti, quando implantados
Ensaio simultaneamente, em um
randomizado ambiente urbano com
n = 20 grupos transmissdo perenemente alta
Che-

de 100 familias de dengue no México

Menc111oza, cada- 10 grupo Populagéo: 2000 familias
etal. intervencdo - 10 localizadas na regigo de
México

grupo controle Acapulco, México

Enfoque para
Aedes

Intervencdo: telas de protecgéo
com inseticida modelo Duranet
e tratamento direcionado com
larvicida Natular DT.
Desfecho de anilise:
Avaliar o impacto na
populacdo de mosquitos em

ambientes internos

Duracédo: 24 meses.

Resultados: Aos 5 meses, significativamente menos casas do
grupo de intervencgdo estavam infestadas com fémeas adultas de
A. aegypti (OR = 0,38; 95% IC = 0,21 a 0,69), fémeas sugadoras

de sangue (OR = 0,36; 95% IC = 0,21 a 0,60) e machos (OR = 0,39;
95% IC = 0,19 a 0,77). O impacto significativo ainda foi observado
aos 12 meses apds a intervencdo para fémeas adultas (OR = 0,41;
95% IC = 0,25 a 0,68) e machos (OR = 0,41; 95% IC = 0,27 a 0,64).
Conclusdo: A combinacdo de telas inseticidas de longa duracdo
instaladas em janelas e portas externas e tratamento direcionado
contra o Aedes, podem impactar significativamente as popula¢des
de vetores da dengue e sustentar esse impacto por até 24 meses.

Nivel de evidéncia: Il
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Tabela 2. Continuacao

Autor/Pais Desenho/ano
Revisao
sistematica
Pryce et al.? n = 23 (ECR)
275.793

participantes

Resultados e conclusées

Intervencao
Resultados: Um total de 23 ensaios preencheu os critérios

de incluséo, incluindo 275.793 adultos e criangas. Os estudos
incluidos foram conduzidos entre 1987 e 2001. Redes tratadas
com inseticida reduzem a mortalidade infantil por todas as
causas em 17% em comparagdo com nenhuma rede (razdo de
taxa 0,83, 95% IC 0,77 a 0,89; 5 ensaios, 200.833 participantes,
evidéncia de alta certeza). Isso corresponde a uma economia de
5,6 vidas (95% IC 3,6 a 7,6) a cada ano para cada 1000 criangas.
As redes tratadas com inseticida também reduziram a incidéncia
de episddios ndo complicados de malaria por Plasmodium
falciparum em quase metade (razdo de taxa 0,55, 95% IC
0,48 a 0,64; 5 ensaios, 35.551 participantes, evidéncia de alta
certeza) e provavelmente reduzem a incidéncia de episédios nao
complicados de maléria por Plasmodium vivax (razdo de risco
(RR) 0,61, 95% IC 0,48 a 0,77; 2 ensaios, 10.967 participantes,
evidéncia de certeza moderada). Também foi demonstrado
que as redes tratadas com inseticida reduzem a prevaléncia de
malaria por P falciparum em 17% em comparacdo com as redes
sem (RR 0,83, 95% IC 0,71-0,98; 6 ensaios, 18.809 participantes,
evidéncias de alta certeza), mas podem ter pouco ou nenhum
efeito sobre a prevaléncia de malaria por P vivax (RR 1,00, 95% IC
0,75-1,34; 2 ensaios, 10.967 participantes, evidéncia de baixa
certeza). Uma reducdo de 44% na incidéncia de episddios graves
de malaria foi observada (razdo de taxa 0,56, 95% IC 0,38 a 0,82;
2 ensaios, 31.173 participantes, evidéncia de alta certeza), bem
como um aumento na hemoglobina média (expressa como volume
S globular médio) em comparagdo com o grupo sem rede (diferenca
por malaria, incorporando média 1,29, 95% IC 0,42 a 2,16; 5 ensaios, 11.489 participantes,
qualhquer evidéncia publ|€ad§ e evidéncia de alta certeza). Redes tratadas versus redes nao
avaliar a certeza das evidéncias tratadas. As redes tratadas com inseticida provavelmente
resultantes usando o GRADE. reduzem a mortalidade infantil por todas as causas em um terco
em comparagdo com as redes ndo tratadas (razdo de taxa 0,67,
95% IC 0,36-1,23; 2 ensaios, 25.389 participantes, evidéncia de
certeza moderada). Isso corresponde a uma economia de 3,5

Objetivos: O objetivo primério
foi avaliar o impacto das redes
de protegdo com inseticida

na mortalidade e morbidade

Intervencao: revisao

sistemética de ensaios clinicos
randomizados realizada pela
Colaboragdo Cochrane. vidas (95% IC -2,4 a 6,8) a cada ano para cada 1000 criangas
protegidas com NTI. As redes tratadas com inseticida também
reduzem a incidéncia de episddios de malaria por P falciparum ndo
complicados (razdo de taxa 0,58, 95% IC 0,44 a 0,78; 5 ensaios,
2036 participantes, evidéncia de alta certeza) e também podem

reduzir a incidéncia de episddios de malaria por P vixax ndo
complicados (razdo de taxa 0,73, 95% IC 0,51 a 1,05; 3 ensaios,
1535 participantes, evidéncia de baixa certeza). O uso de um
inseticida provavelmente reduz a prevaléncia de P falciparum em
um décimo em comparagdo com o uso de redes n3o tratadas (RR
0,91, 95% IC 0,78-1,05; 3 ensaios, 2.259 participantes, evidéncia
de certeza moderada). No entanto, com base nas evidéncias
atuais, ndo esta claro se as redes tratadas com inseticida impactam
ou nao na prevaléncia de P vivax (1 ensaio, 350 participantes,
evidéncia de certeza muito baixa) ou no volume globular médio (2
ensaios, 1.909 participantes, evidéncia de baixa certeza).

Conclusdo: Embora haja algumas evidéncias de que a
frequéncia de resisténcia a inseticidas tenha alguns efeitos
sobre a mortalidade de mosquitos, ndo esta claro o quao
quantitativamente isso é importante. Parece insuficiente para
rebaixar a forte evidéncia de beneficio sobre a mortalidade e a
doenca por malaria.
Nivel de evidéncia: |

Continua...
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Tabela 2. Continuagdo

Autor/Pais Desenho/ano Intervencdo

Objetivo: Analisar se dois
tipos de telas em casas - tela
completa em janelas, portas
e fechamento de beirais, ou
instalacdo de telas no teto -
podem reduzir a entrada de
mosquitos vetores da maléria
nas casas e a frequéncia de
anemia em criangas em uma
area com transmissao sazonal

da malaria.

Intervencao: (1) Em casas
com telas completas, portas
e janelas com estrutura de
madeira foram construidas e
cobertas com tela de fibra de
vidro revestida com policloreto
de vinil (1,2 metros de largura
para portas, 2,4 metros de
largura para tetos e 1,0 metro
de largura para janelas), com
uma malha de 42 furos por
cm2. O espago entre o topo da
parede e o telhado (beiral) foi
preenchido com uma mistura
de areia, cascalho, cimento e
agua (n = 200 casas). (2) Em
casas com tetos telados, a
rede foi esticada pelo cémodo
abaixo do beiral, fixada nas
paredes com ripas de madeira
e quaisquer pequenos buracos
foram preenchidos com
argamassa (n = 200 casas).

Ensaio Clinico
Randomizado
n =500
casas- grupo
intervencao
400 casas -
grupo controle
100 casas

Kirby,et al."
Gambia

Enfoque para
Anopheles

Desfecho de anélise: Redugédo
na prevaléncia interna de
mosquitos e parasitemia

detectavel microscopicamente

Duragdo: 12 meses

Resultados e conclusdes

Resultados: A captura média de A. gambiae em casas sem telas
foi de 37,5 por armadilha por noite (95% IC = 31,6 a 43,3) versus
15,2 em casas com telas completas (95% IC = 12,9 a 17,4) e 19,1
em casas com tetos telados (95% IC = 16,1 a 22,1). A frequéncia
de parasitemia de maléria detectdvel microscopicamente foi
ligeiramente maior no grupo controle do que em qualquer um dos
grupos de intervengao (Tela completa: OR = 0,79; 95% IC = 0,53
a 1,66; Tetos telados: OR = 0,91; 95% IC = 0,54 a 1,70), embora
isso ndo fosse estatisticamente significativo. Nao houve diferencas
na prevaléncia de alta parasitemia (= 5000 parasitas/pL): 6,3% no
grupo controle, 4,2% no grupo de tela completa e 3,8% no grupo
de teto telado.

Conclusdo: O uso de telas nas casas reduziu significativamente a
quantidade de mosquitos dentro das residéncias e pode contribuir
para a prevencao da anemia em criangas.

Nivel de evidéncia: Il

0,44 2 0,78; 5 ensaios, 2036 participantes, evidéncia de alta cer-
teza) e também podem reduzir a incidéncia de episddios de
maldria por P vixax ndo complicados (OR = 0,73, 95% IC 0,51 a
1,05; 3 ensaios, 1535 participantes, evidéncia de baixa certeza).
O uso de um inseticida provavelmente reduz a prevaléncia de P
falciparum em um décimo em comparagdo com o uso de redes
néo tratadas (RR = 0,91, 95% IC 0,78-1,05; 3 ensaios, 2.259 par-
ticipantes, evidéncia de certeza moderada). No entanto, com
base nas evidéncias atuais, ndo estd claro se as redes tratadas
com inseticida impactam ou néo na prevaléncia de P vivax (1
ensaio, 350 participantes, evidéncia de certeza muito baixa)
ou no volume globular médio (2 ensaios, 1.909 participantes,
evidéncia de baixa certeza). Os autores concluiram que h4 for-
te evidéncia de beneficio das redes de prote¢éo impregnadas
com inseticidas na mortalidade por maldria.

Che-Mendoza, et al.' realizaram um ensaio randomizado
no México para avaliar a efetividade de telas tratadas com inse-
ticidas no controle e prevengéo na transmisséo de arboviroses.

Diagn Tratamento. 2024;29(3):118-26.

Foram avaliados 844 domicilios que receberam redes de protegio
impregnadas com inseticidas e outras 1000 residéncias que néo
utilizaram nenhuma rede de protegéo. Houve redugdes significa-
tivas na presenca e abundéncia interna de adultos de A. aegypti
(OR = 0,48; IRR = 0,45; P < 0,05) e mosquitos fémeas de A. aegypti
(OR =047 IRR = 0,44; P < 0,05) observadas no grupo de interven-
¢éo em comparacdo com o grupo controle. Os autores conclui-
ram haver relevante impacto das redes de protegdo impregnadas
com inseticidas na reducdo de mosquitos nos domicilios.
Che-Mendoza, et al." realizaram um ensaio randomizado
para avaliar o impacto a longo prazo (mais de 2 anos) de te-
las de protecdo de longa duracéo e do tratamento direcionado
no controle doméstico de Aedes aegypti, quando implantados
simultaneamente, em um ambiente urbano com transmisséo
perenemente alta de dengue no México. Foram avaliadas 2000
familias localizadas na regido de Acapulco, México. As telas de
protecéo com inseticida foram colocadas nas casas e periodi-
camente era avaliado o impacto de mosquitos no interior das
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residéncias. Aos 5 meses, significativamente menos casas do
grupo de intervencéo estavam infestadas com fémeas adultas
de A aegypti(OR = 0,38; 95% IC = 0,21 2 0,69), fémeas sugadoras
de sangue (OR =0,36;95% IC = 0,21 a 0,60) e machos (OR = 0,39;
95% IC = 0,19 a 0,77). O impacto significativo ainda foi obser-
vado aos 12 meses apds a intervencédo para fémeas adultas
(OR = 041; 95% IC = 0,25 a 0,68) e machos (OR = 0,41; 95%
IC = 0,27 a 0,64). Os autores consideraram que a combinagéo
de telas inseticidas de longa duracéo instaladas em janelas e
portas externas e tratamento direcionado contra o Aedes, po-
dem impactar significativamente as populagdes de vetores da
dengue e sustentar esse impacto por até 24 meses.

Kirby et al,” realizaram em Gambia (Africa) um ensaio ran-
domizado para avaliar a efetividade de telas de protecdo em
domicilios contra a entrada e mosquitos. Foram avaliadas 400
casas com telas impregnadas com inseticidas e 100 domicilios
sem redes de protecdo. A captura média de A. gambiae em ca-
sas sem telas foi de 37,5 por armadilha por noite (95% IC = 31,6
a43,3) versus 15,2 em casas com telas completas (95% IC = 12,9
a17.4) e 19,1 em casas com tetos telados (95% IC = 16,1 a 22,1).
A frequéncia de parasitemia de maldria detectdvel microsco-
picamente foi ligeiramente maior no grupo controle do que
em qualquer um dos grupos de intervengéo (Tela comple-
ta: OR = 0,79; 95% IC = 0,53 a 1,66; Tetos telados: OR = 0,91;
95% IC = 0,54 a 1,70), embora isso néo fosse estatisticamente
significativo. Néo houve diferencas na prevaléncia de alta para-
sitemia (= 5000 parasitas/UL): 6,3% no grupo controle, 4,2% no
grupo de tela completa e 3,8% no grupo de teto telado. Os au-
tores concluiram que o uso de telas de protegéo em residéncias
pode reduzir a quantidade significativamente a quantidade de
mosquitos dentro dos domicilios e pode contribuir para a pre-
vencdo da anemia em criancas.

Massebo et al® realizaram ensaio randomizado na Etiopia
para avaliar a efetividade da blindagem de casas com telas de
protecéo contra mosquitos Anopheles. Portas e janelas foram
blindadas com telas em 20 residéncias e outras 20 néo recebe-
ram as telas de protegéo por 2 meses. O ndmero médio de mos-
quitos por noite no grupo controle foi de 7,9 em comparagéo

com 4,8 no grupo com a protecéo das telas. Os autores conside-
raram que houve reducgéo de 40% de mosquitos nas casas sob
intervengéo, com baixo custo, sendo que a colocagio de telas
pode ser uma medida facilmente incorporada as estratégias
para redugéo de vetores da maldria em regides de risco.

Na mesma linha, Getawen, et al.’ também na Etiépia reali-
zaram ensaio clinico para avaliar a efetividade das telas de pro-
tecdo de arame contra o mosquito Anopheles em 46 domicilios.
Houve reducgdo de 48% na densidade de Anopheles no interior
das casas que receberam a tela de protecédo, A incidéncia de
maldria no grupo intervencéo foi significativamente menor
que no grupo que de residéncias que néo recebeu as telas de
protecéo (RR = 0,39; 95% IC = 0,20 a 0,80).

No que tange a utilizacédo de telas de protegéo impregnadas
com inseticidas, ha evidéncias robustas que validam sua utili-
zagéo para reduzir a agdo do mosquito transmissor da maldria.
H4 caréncia de estudos sobre a efetividade das telas sem inse-
ticidas, mas os poucos estudos existentes sdo encorajadores,
tanto para a realizacdo de novos estudos prospectivos quanto
para sua utilizacdo de imediato, diante do baixo custo e poten-
cial redugdo de danos causados pelos mosquitos. Isso torna-se
importante nesse momento no Brasil em meio ao aumento ex-
ponencial de casos de dengue, que repercutem no aumento da
morbimortalidade por essa causa no pais.

CONCLUSAO

H4 um nimero limitado de estudos que avaliaram a efetivi-
dade das telas de protecdo sem inseticidas contra mosquitos
transmissores de doencas. A maioria dos estudos utilizou telas
de protecédo com inseticida, onde hé evidéncia de alta certeza
para reducéo de mortalidade por maldria. Os resultados pro-
missores na reducéo de entrada de mosquitos nas habitagdes
e a evidéncia atual limitada para redes de protecéo sem inseti-
cida sugere a realizagdo de novos estudos prospectivos, deven-
do-se considerar para o momento que o baixo custo das telas
justifica seu uso em portas e janelas de habitacdes em édreas
endémicas para doencas transmitidas por mosquitos.
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