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D urante os anos de 1957 a 1971 foram  coletados 35.588 triatom íneos em do­
micílios de 11.045 localidades do Estado da Bahia. Entre 29.156 exem plares exa­
minados, 2.354 estavam  infectados por tripanasom as do tipo  T. cruzi (8% ). 
E ntre tan to  o índice de infecção na tura l variou de 0 a 100%, dependendo da 
espécie do tria tom íneo e da localidade em  que fo i coletado . A maioria das loca­
lidades com triatom íneos infectados abrangeu aquelas in festadas por P. m agistus, 
e estavam  distribuídas com m aior densidade no litoral norte do Estado. A espécie 
de triatom íneo que acusou maior índice de infecção global foi P. m egistus (11,4%), 
vindo em  seguida T. in festans (3,4%) e  T. brasiliensis (3% ). T. rubrofasciata, em ­
bora com índice de infecção elevado, fo i considerada sem  im portância, desde que 
na m aior parte era in fectada  por T. conorhini.

Os Autores ju lgam  que só o encontro de triatom íneos infectados justifica  
a ação profilátlca, pois traduz a existência sim ultânea de portadores hum anos de 
T. cruzi. Cham am  a atenção para a im portância da disseminação in tensa  de 
T. in festans no Estado da Bahia, em  vista  dos hábitos hem atofágicos acentuada- 
m en te  antropofílicos dessa espécie, ao lado de sua elevada susceptibilidades para 
in fec tar com  T. cruzi e capacidade de rápida proliferação e colonização in tra-  
domiciliar.

Do ponto  de vista prático, a infecção do 
tria tom íneo  pelo T. cruzi con tinua sendo 
o m elhor indicador da existência de hospe­
deiros vertebrados portadores da tripanoso- 
mose coexistindo no m esm o ecótopo. Por es­
se cam inho é possível estabelecerm os a  dis­
tribuição geográfica e a  prevalência da do­
ença de Chagas.

Aqui, apresentam os os resultados que 
obtivemos com o exam e de triatom íneos co­
letados n a  B ahia, du ran te  m ais de dez anos 
de observações. Julgam os que os flagelados 
que fo ram  vistos estarem  infectando  os 
tria tom íneos considerados neste trabalho,

represen tavam  n a  quase to talidade o T. cru­
zi. C ertam ente, a  infecção com preendia di­
versas raças do parasita , com diferentes vi­
rulências, en tre tan to , provavelm ente possí­
veis de provocarem  o quadro clínico des­
crito  por Chagas em  1909. São p o rtan to  es­
ses dados os subsídios básicos p a ra  a  deli­
m itação e a prevalência geográfica dessa 
doença no Estado da B ahia.

MATERIAL E MÉTODOS

Desde 1957, vimos exam inando os tr ia ­
tom íneos coletados no Estado da B ahia

(*) Trabalho do Núcleo de Pesquisas de Bahia de INERU — FIOCRUZ, com ajuda do Conselho Na­
cional de Pesquisas.
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obtidos principalm ente em levantam entos 
intradom iciliares conform e já  salientam os, 
em trabalho  an terio r (9). Até o ano  de 
1971, foram  coletados 35.588 exem plares de 
triatom ídeos de diversas espécies e den tre  
esses, 29.156 puderam  ser exam inados p ara  
flagelados.

O método de exam e constou, quase ex­
clusivam ente, da  compressão do abdomem 
do inseto e obtenção das fezes p a ra  a  pes­
quisa a fresco de flagelados. Com esse m é­
todo, infelizm ente, m uitas infecções podiam  
passar despercebidas, o que certam ente b a i­
xou o índice real de infecção n a tu ra l dos 
triatom íneos que se poderia te r  obtido p ara  
o Estado. E ra im praticável en tre tan to  a 
realização do m étodo de extração do tubo 
digestivo do hem íptero, em vista do g ran ­
de volume de m ateria l a ser exam inado.

Também infelizm ente, m ais im p ra ticá ­
vel era a  verificação ro tine ira  da v irulên­
cia das cepas do flagelado das inúm eras 
providências, a través da  inoculação em 
anim ais de laboratório. Poucas vezes is20 
foi realizado, porém  nessas, os resultados 
sempre confirm aram  a patogenicidade do 
tripanosoma.

O aspecto morfológico do flagelado foi 
inúm eras vezes observado nos esfregaços 
corados das fezes dos triatom íneos. A m or- 
fologia observada jam ais deixou dúvida p a ­
ra  não identificar o flagelado como do tipo 
T. cruzi, nunca  sendo levan tada  a hipótese 
de tra ta r-se  de um  outro tripanosom a. Ex­
ceção foi fe ita  quando traba lham os com 
Triatoma rubrofasciata, a  qual en tre tan to  
já  sabíamos poder tam bém  es ta r in fec tada  
com o Tripanosoma conorhini (4-6).

A pesquisa de flagelados no conteúdo in ­
testinal do triatom íneo é fácil de ser re a ­
lizada. Comprime-se o abdom em  do inseto 
e as fezes expelidas são m isturadas com 
um a gota de solução salina e recobertas 
com lam ínula. O m ateria l preparado  n a  lâ ­
m ina a  fresco pode ser preservado em câ ­
m ara  úm ida por m uitas horas, período em 
que a  m aioria dos tripano:om as ainda se 
m an tem  viva. Os tripanosom as bastan te  
ativos e com m ovimentos chicoteantes, po­
dem ser detectados ao microscópio com fa ­
cilidade. Q uando desejavám os obter p repa­
rações definitivas, retirávam os a  lam ínula 
e o m ateria l e ra  m isturado  com um a gota 
de soro sanguíneo e depois fixado e cora­
do da m aneira habitual.

RESULTADOS

Na Tabela I  m ostram os o to ta l de 35.588 
triatom íneos que foram  coletados em do­
micílios de 11.045 localidades do Estado da  
Bahia. Desses triatom íneos, 29.156 exem ­
plares foram  exam inados, en tre  os quais 
2.354 estavam  infectados por flagelados, 
dando p o rtan to  um  percen tual global de 
8% de infecção, d u ran te  os anos de 1957 a 
1971.

Na T abela I I  e F iguras 1 a  3 ap resen ta ­
mos as localidades do E stado onde se in ­
vestigou a infecção dos tria tom íneos nesses 
anos e a distribuição geográfica da  infec­
ção de acordo com a  espécie de tr ia to ­
míneo.

Pode-se observar n as  Tabelas I  e I I  que 
os índices de triatom íneos positivos v a ria ­
ram  de 0 a  100%, dependendo da espécie do 
triatom íneo e da localidade em que foram  
coletados. Alguns índices m encionados en ­
tre ta n to  não  podem ser levados em consi­
deração, devido a não  haver am ostras com 
bases estatísticas significantes.

O qus se pode verificar é que a m aior 
p arte  das localidades com tria tom íneos in ­
fectados abrange aquelas in festadas pelo 
P. megistus. Essa prevalência é m ais densa 
no litoral norte  desse Estado, zona deno­
m inada de “recôncavo baiano”.

Na F igura 3 são selecionadas as locali­
dades com índices de infecção m ais expres­
sivos. P a ra  isso, foram  tom adas em consi­
deração aquelas localidades de onde exam i­
nam os m ais de vinte triatom íneos e os ín ­
dices de infecções a ting iram  taxas de 10% 
a mais. Algumas dessas localidades agora 
já  sabem os terem  realm ente elevados índ i­
ces de incidência de casos hum anos de do­
ença de Chagas e tra ta rem os desse assunto  
em traba lho  fu turo . Contudo, a través des­
ses dados sobre os tria tom íneos já  é pos­
sível deduzirmos a  prevalência da doença 
por zonas e a  real im portância  das espé­
cies do hem íptero  como transm issores da 
tripanosom ose de Chagas n a  B ahia.

A espécie que acusou m aior índice de 
infecção foi o P. m egistus, com um a tax a  
global de 11,4%, sendo por isso considerada 
a espécie vetora m ais im portan te  neste Es­
tado. Vem em seguida T. in festans  (3,4%) 
e T. brasiliensis (3,0%). T. rubrofasciata  
com o índice de 15,8% de infecção não  tem  
en tre tan to  m u ita  im portância epidemioló-
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gica como vetora do T. cruzi p a ra  o homem, 
visto se in fec ta r m ais com um ente com o 
T. conorhini e p referir a lim entar-se  em 
ra tos (4-6). T. sórdida, em bora m uito n u ­
m erosa aparece com um  índice global de 
1,3% de infecção e jam ais  atingiu, em  qual­
quer localidade, o índice de 20% de infec­
ção. Os índices globais de infecção p ara  
T. m aculata  e T . pseuãom aculata  foram  
insignificantes (0,3 %).

COMENTÁRIOS E CONCLUSÕES

Pode-se considerar o índice de infecção 
global de 8% b astan te  elevado, se a te n ta r ­
mos p ara  o fa to  da extensão da área do 
Estado que se investigou e por isso esta r 
essa tax a  diluída.

Infelizm ente o sul do Estado foi pouco 
investigado p a ra  triatom íneos. Pensam os 
ser de grande im portância conhecer essa 
situação em ta l zona, em  vi ta  das proxi­
m idades com o E stado de M inas Gerais, on ­
de T. in festans  predom ina. Sobre esse as­
pecto, m ais ad ian te  nos deterem os com 
m aiores detalhes.

As espécies de triatom íneos exam inadas 
em  m aior núm ero, correspondem  as que 
realm ente são m ais prevalentes no Estado, 
conform e já  salientam os em trab a lh o  a n ­
terio r (9). Conforme tam bém  já  citam os, 
as espécies encon tradas com m aiores ín d i­
ces de infecção p a ra  T. cruzi foram  T. m e-  
gistus, T. in festans, T. brasiliensis e T. sór­
dida.

Não podemos deixar fo ra  da m ente a im ­
portância  epidemiológica que tam bém  po­
dem  te r  aquelas espécies de triatom íneos 
que são m ais encon tradas nos am bientes 
silvestres ou extradom iciliares, como T. pes­
soal e T. lenti, m as que tam bém  podem ser 
encon tradas no in terio r das habitações h u ­
m anas. Essas espécies de triatom íneos nos 
ecótopos n a tu ra is  extradom ésticos, geral­
m ente albergam  elevados índices de in fec­
ções pelo T. cruzi, e são provavelm ente im ­
portan tes elos en tre  a  tripanosom ose sil­
vestre e a  dom éstica (2).

No nosso modo de pensar, o grande n ú ­
m ero de localidades onde encontram os t r ia ­
tom íneos infectados parece ind icar haver 
um a ex tensa á rea  de distribuição da doença 
de Chagas no Estado.

Agora já  sabemos que a presença de 
triatom íneo no domicílio está  em regra ge­

ra l associada à  sua infecção pelo T. cruzi 
c isso significa quase sem pre a  existência 
da  infecção n a  população hum ana. Pelo 
menos, é o que se pode deduzir de obser­
vações já  realizadas.

Pondé e cols. (7) exam inaram  150 pes­
soas de 1 a 15 anos que hab itavam  casas 
com triatom íneos infectados n a  B ahia. En­
tre  as 146 fixações de com plem ento que 
realizaram  nesses indivíduos, obtiveram  35 
positivos (23,1%). O xeno feito  em 34 des­
ses positivos dem onstrou tripanosom as em 
15 pacientes (44,1%).

Segundo Leal Costa (4), du ran te  os anos 
de 1948 a 1952, M angabeira realizou na  
B ah ia  2.208 reações de fixação de comple­
m ento e en tre  elas encontrou 690 reações 
positivas (31,3%). E n tre  os 1.022 xeno 
diagnósticos realizados, 178 foram  positivos 
(17,4%). Das reações de fixação de com­
plem ento, 146 positivas eram  de crianças 
de idade escolar de Salvador e en tre  estas, 
em seis o pa rasita  foi dem onstrado através 
do xenodiagnóstico. Os levantam entos so­
bre triatom íneos realizados n a  m esm a épo­
ca por M angabeira nessa cidade, acusaram  
en tão  um a elevada infestação dos domicí­
lios pelo P. m egistus, assim  como a infec­
ção destes pelo T. cruzi.

F erreira, em  1958 (5), ao t r a ta r  da  epi- 
demiologia da doença de Chagas na  Bahia, 
inform ou que, en tre  78 m unicípios exam i­
nados p a ra  triatom íneos, apenas três fo­
ram  negativos. Salientou que de 1948 a 1957 
foram  realizados 8.411 reações sorológicas 
p a ra  doença de Chagas que acusaram  25% 
de resultados positivos, enquanto  que 287 
xenodiagnósticos m ostraram  29 positivos, 
ou aproxim adam ente 10%. Acha provável 
que p arte  dos doentes ten h a  se infectado 
no in terio r do Estado. C ham a a  atenção 
para  “as m ortes do coração, o m al de es- 
gasgo, o re tardado  desenvolvimento m en ta l 
de vasta  á rea  do nosso in terio r sem  re ­
cursos médicos p a ra  verificação correta  de 
sua etiologia, serão ocorrências não  em 
áreas potenciais m as certam ente em áreas 
onde atualm ente  o fa to r doença de Chagas 
represen ta  problem a sócio-econômico de 
prim eiro p lano”.

Pelos dados expostos, vemos que são 
constan tes as correlações en tre  a densidade 
d a  infestação por triatom íneos e sua in ­
fecção por tripanosom as e a  infecção h u ­
m ana.
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P ara  reforçar a  im portância  dessas cor­
relações, citam os Silva (10), que com parou 
as lesões cardíacas em  indivíduos in fec ta ­
dos de fam ílias de Salvador e concluiu que 
“ . . . o  desenvolvimento de m anifestações 
crônicas de m orbidade, particu larm en te  da 
m iocardiopatia crônica depende essencial­
m ente d a  in tensidade de exposição à  in ­
fecção a que foram  subm etidos os indiví­
duos em áreas endêm icas”. Um dos fatores 
de “in tensidade de exposição” levado em 
conta por esse Autor é a densidade de t r ia ­
tom íneos e seu índice de infecção pelo T. 
cruzi.

J á  B ustam ante, em 1957 (3) parece te r 
dúvidas de se deve a  indicação da profi- 
laxia ser relacionada só com base n a  exis­
tência de triatom íneos, ou necessariam en­
te tam bém  com as cardiopatias. A rgum en­
ta  que em localidades do Rio G rande do 
Sul, onde 19,62% da população tin h a  re a ­
ções de fixação de com plem ento positivas, 
os eletrocardiogram as dessas m esm as pes­
soas não  dem onstraram  sinais indicativos 
de card iopatia  chagásica. Provavelm ente os 
fatos m encionados por B ustam ante  são 
ocorrências especiais, ligadas a fa tores epi- 
demiológicos ainda não  esclarecidos. Não 
quer contudo isso sign ificar que os casos 
infectados sem distúrbios eletrocardiográ- 
ficos não  possam  vir a  desenvolver as suas 
cardiopatias, a não  ser que condições espe­
ciais assim  o determ inem , como por exem ­
plo, a  existência de raças av iru len tas do 
T. cruzi ou outros fatores que ainda des­
conhecemos.

Ao lado dos levantam entos sobre t r ia ­
tomíneos deveriam  tam bém  ser realizados 
os da prevalência da m orbidade da  infecção 
chagásica, p a ra  que, não  havendo condi­
ções econômicas de realizar-se um a ação 
profilática global, as m edidas de com bate 
aos vetores pelo m enos fossem dirigidas 
em ca rá te r preferencial p a ra  as áreas de 
m aior im portância  m órbida.

E n tre tan to  o ideal será que, sabendo-se 
ou não d a  presença de pessoas infectadas, 
albergando ou não sinais de cardiopatias, 
desde que exista densidade significante de 
triatom íneos vetores, o com bate ao inseto 
deve ser realizado. Som ente estes, ao nosso 
ver, são sinônim os de ocorrência de doença 
de Chagas.

Um dado prático  e im portan te  a saber 
é o referente a espécie de triatom íneo. Há

alguns anos a trás, as espécies de tria to m í­
neos assinaladas p a ra  o Oeste do Estado 
não eram  as m esm as de agora e que sabe­
mos terem  m aior im portância  como tra n s ­
m issoras do Trypanosom a cruzi. A espécie 
que principalm ente ocorria nessa área  era 
T. sórdida, cujos hábitos, em bora os de co­
lonização dom iciliar sejam  b astan te  acen­
tuados, os de hem atofagism o não  são tão  
antropofílicos. Esta espécie é com um ente 
encontrada em galinheiros e prefere a li­
m en tar-se  de sangue de aves. Pequena im ­
portância  tem , portan to , pelo m enos com 
referência à transm issão d ire ta  do p a rasita  
p a ra  o homem.

U ltim am ente T. in festans  tem  invadido 
a  região Oeste do E stado e já  podemos ob­
servar as conseqüências de sua presença, 
que se traduz pelo índice de m ais de 20% 
de sua infecção pelo T. cruzi. A nteriorm en­
te, como se pode verificar pelos trabalhos 
publicados (1-3), o índice de infecção dos 
triatom íneos nessa região era  bem  baixo, 
quando era  devido a T. sórdida. E sta espé­
cie m an tin h a , provavelm ente, um a fraca  
transm issão en tre  os m am íferos, explicável 
pela sua preferência ao sangue das aves, as 
quais não são hospedeiras do T. cruzi. Com 
base nesses fatos, é que pensam os esta r 
havendo um  tran sp o rte  recente do T. cruzi 
pelo T. infestans, do peridom icílio p a ra  o 
in terio r do mesmo. E assim, o índice de 
infecção pelo T. cruzi no domicílio que era 
m antido  em baixos níveis, agora com a  in ­
vasão de T. in festans, está  criando  o risco 
de elevar-se e to rn a r a  região num a vasta  
área  com elevado grau de incidência da 
tripanosom ose.

Fato  que m erece destaque é o de que, 
até 1972., a área  de ocorrência de T. in ­
festans  não  infectado a in d a  e ra  m aior de 
que a  á rea  desse m esm o trio tom íneo in ­
fectado, o que parece dem onstrar a  sua pe­
netração  recente no territó rio  baiano. T. 
infestans, que p ra ticam ente  inex istia  no 
m apa do Estado da  B ahia, está  dissemi- 
nando-se assustadoram ente. Isso é m uito 
im portan te  pois ao lado dos seus hábitos 
hem atofágicos acen tuadam ente an tropo­
fílicos, tam bém  se a lim enta  em  la rg a  faixa 
de m am íferos que são potenciais reserva­
tórios de T. cruzi. Devido a  sua elevada 
susceptibilidade p a ra  in fec ta r-se  com d i­
versas cepas de flagelado (8), a  sua ca ­
pacidade de ráp ida  proliferação e coloni­
zação dom iciliar to rn am  as perspectivas
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sombrias, p a ra  que em fu tu ro  próxim o pos­
sam os te r, provavelm ente, um  aum ento  da 
prevalência da  doença de Chagas no Es­

tado  da B ahia, a não  ser que m edidas de 
com bate adequadas e continuadas sejam  o 
m ais cedo possível levadas a  efeito.

SUM M ARY

In  iHe period 1957-1971 surveys for tria tom inae bugs were m ade in  889,972 
ãwellings am ong 11,045 d iffe ren t localities throughout th e  S ta te  of Bahia, Brazil. 
35,588 bugs were cóllected and am ong 29,156 exam ined, 2,354 (8%) were in fected  
w ith  trypanosom.es considered to be T. cruzi. However, rates of natural infection  
varied from  0-100% according to  species anã localities. The highest rates of 
natural in fection  were found  am ong  P. m egistus in  the  northern  littoral areas 
of th e  S ta te. Overall rates o f in fec tion  by species were: P. m egistus, 11,4%; 
T. infestans, 3.4%; T. brasiliensis, 3%. T. rubro fasciata  were found  o ften  in fected  
w ith  T. conorhini but were no t considered im portan t as carriers of T. cruzi.

The A uthors consider th a t the  presence of in fec ted  domiciliated bugs in  the  
areas investigated implies active transm lssion of T. eruzi, and th a t vector control 
measures should be undertaken.

The active spreaã of T. in festans in  th e  S ta te  o f Bahia  is em phasized as 
a m a tter  for particular concern, in  view of th is  species susceptibility to  infection, 
its  anthropophilic hábits and its capacity to  colonize rapidly and stablish high  
rates of in festa tion.
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TABELA I

PREVALÊNCIA DA INFECÇÃO NATURAL POR T. CRUZI, SEGUNDO AS ESPÉCIES DE 
TRIATOMÍNEOS NO ESTADO DA BAHIA, NOS ANOS DE 1957 A 1971.

ESPÉCIES
Número de 
exem plares 
coletados

Núm ero de 
exem plares 
exam inados

Núm ero de 
exem plares 

positivos

% de infecção 
n a tu ra l

Panstrongylus m egistus 22 122 18.480 2.111 11,4

Triatom a sórdida 9 014 7.216 92 1,3

Triatom a m aculata 894 624 2 0,3

Triatom a in festans 1 271
iSáâ:

949 32 3,4

Triatom a brasiliensis 1 705 1.344 40 3,0

Triatom a lenti 56 43 2 4,7

Triatom a rubrofasciata 474 456 72 15,8

Triatom a pessoai 52 44 3 7,0

T O T A L 35 588 29.156 2.354 8,0%
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TABELA II

DE INFECÇÃO NATURAL POR T. CRUZI, SEGUNDO AS ESPÉCIES DE 
TRIATOMÍNEOS E MUNICÍPIOS DO ESTADO DA BAHIA.

M unicípios Espécies
Número 
de t r ia t  
exam.

Número 
de tria t. 

posit.

% de 
infecção 
n a tu ra l

A cajutiba P. m egistus 15 0 0,0
Água F ria P. m egistus 29 0 0,0
Aiquara P. m egistus 12 0 0,0
Alagoinhas P. m egistus 246 33 13,4
Am argosa P. m egistus 38 0 0,0
Amélia Rodrigues P. m egistus 33 0 0,0
A ndaraí T . sordiãa 16 0 0,0

P. m egistus 8 0 0,0
Angical T . in festans 58 14 24,0

T. sórdida 17 4 23,5
Anagé Ps. tertius 21 0 0,0

ji T. sordiãa 8 0 0,0
A nguera P. m egistus 23 0 0,0
A ntônio Cardoso P. m egistus 38 2 5,3
Antônio Gonçalves P. m egistus 48 2 4,2
Aporá P. m egistus 150 5 3,3

P. m egistus 2 0 0.0
Arací P. m egistus 10 0 0,0

>> T. m aculata 12 0 00

A ratuípe
T. melanocephala 1 0 0,0
P. m egistus 66 2 3,0

B aixa G rande P. m egistus 164 0 0,0
B arra T. sórdida 98 9 15,5
B arra  da  Estiva T. sórdida 12 0 0.0
B arreiras T . sordiãa 34 0 0,0

T. in festans 21 5 23,8
Boa Vista do Tupim T. sórdida 5 0 0,0
Bom Jesus d a  Lapa T . sordiãa 401 4 1,0>> >> » a T. in festans 32 0 0,0
B oninal T. sordiãa 2 0 0,0
Boquira T. in festans 51 0 0,0
Bre.iões P. m egistus 16 1 6,3
Bre.iolândia T. sordiãa 16 0 0,0
B rotas de M acaúbas T. sordiãa 131 0 0.0ff »» »» T . lenti 6 1 16,0Jt tf V T . pessoai 11 1 10,0i* yf i* T. in festans 114 0 0.0
B rum ado T . sordiãa 29 0 0,0
Cachoeira P. m egistus 490 107 21,8
Caculé T. sordiãa 20 0 0.0
Caen P. m egistus 28 4 14,3
C aetité T. sorãida 4 0 n.o

>r Ps. tertius 31 0 0,0
C afarnaum P. m eaistus 148 5 3,4

)» T . sorãida 6 0 0,0
>> T. m aculata 2 0 0,0

Caldeirão G rande P. m egistus 1 0 0,0
Cam po Alegre 

de Lourdes T. sordiãa 20 0 0,0
CamDo Formoso P. m ea ^ tu s 136 15 11,0
Canapolis T. sorãida 6 0 0,0
C anavieiras P. m egistus 7 3 43,0
Candeias P. m egistus 184 42 22,8
Candeal T. macula,ta 1 0 0.0
Candiba T. in festans 74 0 0,0
Cansanção T. brasiliensis 3 1 33,3
C ardeal da Silva P. m egistus 2 0 0,0
C asa Nova T. brasiliensis 16 0 0.0
C astro Alves P. m egistus 232 29 12,5
Oatú P. m egistus 122 27 22,1
C entral T. sordiãa 87 0 0,0
Cipó T. m aculata 2 0 0,0



TABELA I I  (continuação)

N<? de 
ordem

M unicípios Espécies
Número 
de tr ia t. 

exam.

Núm ero 
de tr ia t. 

posit.

% le 
infecção 
n a tu ra l

48 Conceição de Feira P. m egistus 70 2 3,0
49 ” do Almeida P. m egistus 573 63 11,0
50 ” Coité P. sórdida 2 0 0,0

>> >i ) j T . m aculata 1 0 0,0
51 ” ” Jacuípe P. m egistus 295 17 5,8
52 Conde P. m egistus 138 14 10,0
53 C ontendas T . in festans 149 2 1,354 Coração de M aria P. m egistus 206 22 10,7
55 Coribe T . sórdida 38 4 10,5
56 C orrentina P. brasiliensis 212 0 0,0» T . sórdida 86 0 0,0>) T. in festans 22 2 1,0
57 Cotegipe T. sórdida 5 0 0,0» T . in festans 20 0 0,0
58 Cravolândia P. m egistus 43 0 0,0
59 Crisópolis T . m aculata 2 0 0,0
60 Cruz das Almas P. m egistus 436 36 8,3
61 Curaçá T. sórdida 308 0 0,0

T . brasiliensis 97 2 2,1
T. m aculata 1 1 100,0

62 Don Macedo Costa P. m egistus 81 5 6,2
63 Elísio M edrado P. m egistus 120 10 8,3
64 E ntre  Rios P. m egistus 261 66 25,3
65 Esplanada P. m egw tus 60 22 36,7
66 Euclides da C unha P. m egistus 93 5 5,4
67 Feira de S an tan a P. m egistus 516 18 3,5

P. lu tzi 5 0 0,0
68 G lória T . brasiliensis 1 0 0,0

T. m aculata 1 1 100,0
69 Gov. M angabeira P. m egistus 327 35 10,0
70 G uanam bí T . in festans 85 0 0,0>> T . sórdida 128 0 0,0
71 Iaçu Ps. tertius 9 0 0,0
72 Ibicuí T. sórdida 56 0 0,073 Ibipeba T. sórdida 8 0 0,074 Ibiquera P. m egistus 12 0 0,075 Ib ititá T . in festans 3 0 0,0>> T. sórdida 1 0 0,076 Ibotiram a T . sórdida 62 0 0,0
77 Igaporã T. sórdida 72 10 14,078 Inham buque P. m egistus 225 27 12,079 Ip irá P. m egistus 397 22 5,580 Ipuo ia ra T. len ti 2 1 50,0

t t T. sórdida 189 22 11,6
19 T . pessoai 25 2 8,0

81 Irecê T. sórdida 196 0 0,0>> T. m aculata 8 0 0,0
82 Ira a u a ra P. m egistus 2 2 100,0

T. sórdida 43 4 9,3
83 Tramaia T . in festans 4 0 0,0
84 Trará P. m egistus 479 29 6,185 Ttaberaba P . m egistus 379 28 7,386 Ttaite T. sordiãa 12 0 0,087 Ita,gí T. sordiãa 2 0 0,0

i t P . m egistus 1 0 0,088 Ttamarí P . m egistus 108 0 0,089 Ttanagra P. m egistus 70 17 24,3
90 Ttaoarica P . m egistus 67 2 3,091 Ttapicuru T. m aculata 20 0 0,0
92 Itao u a ra P. m,enistus 2 0 0,0»» T . m elnnocephala 4 0 0,0

” P. geniculatus 2 0 0,0
93 Ttirncu P . m eaistus 38 1 2,6
94 Ttiúba P. m eaistus 62 4 6,5
95 Itu«çu P. m eaistus 1 0 0,0ft T . sórdida 19 0 0.0

P. melanocephala 19 0 0,0



TABELA II  (continuação)

N<? de M unicípios
Número Número % le

Espécies de tr ia t. de tria t. infecçãoordem exam. posit. n a tu ra l

96 Jaca rac í T . in festans 11 0
1
1 0,097 J  acobina T . sordiãa 864 0 1 0,0yy P. m egistus 934 23 2,5yy T. m aculata 79 0 0,098 Jaguaquara P. m egistus 17 2 11,8

yy Ps. tertius 8 0 0,099 Ja g u a ra rí P. m egistus 1 0 1 0,0100 Jaguaripe P. m egistus 14 4 28,6101 Ja n d a íra P. m egistus 6 1 1 16,7102 Jequié P. m egistus 19 0 0,0
103

yy T. sordiãa 45 O 0,0
Jerem oabo P. m egistus 1 0 0,0

104
yy T. brasiliensis 2 0 0,0

Jequiriçá P. m egistus 59 12 20,3
105 J  uazeiro T . brasiliensis 18 0 0,0

yy T . sordiãa 1.158 0 0,0
106 Ju ssa ra T. sordiãa 117 6 5,1
107 Jussiape T. sorâiãa 6 0 0,0
108 Lafaiete Coutinho P. m egistus 36 3 8,3
109 Lage P. m egistus 47 0 0,0
110 Lagedinho P. m egistus 8 0 0,0
111 L am arão P. lutzi 3 0 0,0>> T. m aculata 4 0 0,0

112
yy T. melanocephala 2 0 0,0

Lençóes P. m egistus 69 2 3.0

113
yy T. sordiãa 6 0 0,0

Livram ento T. sordiãa 78 0 0,0
do B rum ado

114 Maca.iuba P. m egistus 91 3 3,3
115 M aeaúbas T. sordiãa 122 5 4,1

yy T . lenti 35 0 0,0>í T. pessoai 8 0 0,0
116

T. in festans 17 0 0,0
M airí P . m egistus 75 10 13,3

117 M alhada T . sordiãa 6 0 0,0
118 M alhada de Pedra T . sordiãa 4 0 0,0
119 M aragogipe P. m egistus 408 81 20.0

120
Ps. tertius 3 0 0,0

M ata de São João P. m egistus 12.2 35 28,7
121 Miguel Calm on P. m egistus 93 18 19,4
122 M irangaba P. m egistus 453 5 1,1

yy T . sorãida 14 0 0,0
yy T . maculata. 245 0 0.0

123 M undo Novo P. m egistus 18 6 22,2
124 M un’7 Ferreira P. m egistus 114 2 1,8
125 M uritiba T. meai?tus 793 93 11,7
126 M utuíoe P. m egistus 75 6 8,0
127 N azaré P. m egistus 65 0 0,0
128 Nova T tarana P. geniculatus 1 0 0,0
129 Nova Soure T. m aculata 4 0 0,0
130 o iin d in a T. sordiãa 1 0 0,0
131 Oliveira dos T . sorãiãa 3 0 0,0

B reiinho 45 2 4,4
132 O uricangas P. m egistus
133 Palm as do M onte T. sorâiãa 62 0 0,0

134
Alto

Palm eiras P. m egistus 38 6 15,8

135
” T. sordiãa 129 0 0,0

Param irim T . rordiãa 8 0 0,0
” T. in festans 145 5 3,4

136 P ara tin g a T. in festans 5 0 0,0
137 P ario iranga P. m egistus 187 16 8,6
138 ■Paulo Afonso T . brasiliensis 568 25 4,4
139 ■p^d^ão P. m egistus 109 3 2,8
140 ■Piatã P. m eqistus 16 0 0,0
141 Pingai T . in festans SI 1 3,2
142 Pindobaçu P. m egistus 138 14 10,1



TABELA II  (continuação)

N* de M unicípios
Número Número % de

Espécies de tria t. de tr ia t. infecção
ordem exam. posit. n a tu ra l

143 Piritltaa P. m egistus 163 3 1.8
144 Potiraguá T. sórdida 27 0 0,0145 Presidente D utra T. sordiãa 52 0 0,0
146 Queim adas T. soráiâa 15 0 0,0tt P. m egistus 42 1 2,4tt T . brasiliensis 7 0 0,0
147 Rem anso T . m aculata 1 0 0.0
148

T. sordiãa 127 0 0,0
R iachão do Jacuípe T . m aculata 1 0 0,0

149 Riacho de S an tan a P. m egistus 5 0 0,0tt i* » T. sorãiãa 47 0 0,0ft f* tt T . in festans 25 0 0,0
150 Rio do Antônio T . sorãiãa 17 0 0,0
151 Rio do Pires T . in festans 44 3 6,8
152 Rio Real P . m egistus 77 9 11.7
153 Ruy Barbosa P. m egistus 478 56 11 7ff tt T . sorãiãa 54 0 0,0
154 Salvador T . rubrofasciata 452 72 16,0

155
tt P . m egistus 149 24 16.1

S an ta  Luz P. m egistus 33 0 0,0
156 S an ta  M aria T . sorãiãa 24 2 8,3

da Vitória
157 Santanópolis P. m egistus 2 0 0,0158 S an ta  R ita  de Cássia P. m egistus 63 1 1,6159 S an tan a P. m egistus 414 14 3,4
160 S an ta  Terezinha P. m egistus 18 a 0,0
161 Santo  Amaro P. m egistus 412 58 14,1
162 Santo  Antônio P. m egistus 308 18 5,8

de Jesus
163 Santo  Estevão P. m egistus 353 12 3,4
164 São Desidério T . sordiãa 16 1 6,3
165 São Felipe P. m egistus 2.696 543 20,1

166
tt tt Ps. tertius  l 736 0 0,0

São Félix P . m egistus 140 21 15,0

167
T . rubrofasciata 4 0 0,0

São Francisco P. m egistus 6 0 0,0
do Conde

168 São Gonçalo P. m egistus 167 13 7,8
dos Campostt f> P. lutzi 1 0 0,0169 São Miguel das P. m egistus 94 2 2,1
M atas

170 São Roque do P. m egistus 9 0 0,0
171

Paraguacú
São Sebastião P. m egistus 26 1 3,8

do Passé
172 SaDeaçú P. m egistus 1.083 189 17,5
173 Saúde P. m egistus 22 1 4,5
174 Seabra P. m egistus 86 0 0,0it T . sorãiãa 212 0 0,0
175 Sebastião L a ran ­ T. sorãiãa 37 O 0,0

176
jeiras

Senhor do Bonfim P. m egistus 242 24 10,0f* ft ft T . m aculata 5 0 0,0
177 Sento Sé T . sorãiãa 165 0 0,0ft tt T . m aculata 224 0 0,0tt tt T . brasiliensis 30 12 40,0tt tt Ps. tertius 2 0 0,0
178 Serra. D ourada T. sorãiãa 198 6 3,0
179 Serrolândia P . m egistus 21 6 28,6
180 Serra P re ta P. m egistus 314 12 3,8
181 Serrinha P. m egistus 7 0 0,0tt T. sorãiãa 4 0 0,0ti P. geniculatus 1 0 0,0tt T. lu tzi 6 0 0,0tt T . mélanocphala 8 0 0,0
182 Simões Filho P. m egistus l 0 0,0
183 Souto Soares P. m egistus 60 12 20,0



TABELA I I  (continuação)

N<? de 
ordem

M unicípios Espécies
Número 
de tria t. 

exam.

Número 
de tria t. 

posit.

% de 
infecção 
n a tu ra l

184 Tabocas Ps. tertius 6 0 0,0
T . in festans 8 0 0,0rt T . sordiãa 191 0 0,0

185 T anquinho P. m egistus 13 0 0,0t) P. geniculatus 1 0 0,0
” T . m aculata 1 0 0,0

186 Teodoro Sam paio P. m egistus 124 9 7,3187 T erra  Nova P. m egistus 39 0 0,0
188 Tucano P. m egistus 3 0 0,0

T. m aculata 2 0 0,0)> T . sorãida 3 0 0,0189 U baíra P. m egistus 2 0 0,0190 U biraitá P. m egistus 11 1 9,0191 U randí T. sorãiãa 15 0 0,0192 U tinga P. m egistus 82 6 7,3** T . m aculata 3 0 0,0
T. sorãiãa 2 0 0,0193 Valença P. m egistus 46 0 0,0194 Valente T. m aculata l 0 0,0

195 Vera Cruz P. m egistus 5 0 0,0196 Xique-Xique T. sorãiãa 96 1 1,0

T O T A L .................................................. 29.156 2.354 8,0



Pig, i — Localidades exam inadas para triatom íneos (Estado da B ahia).



Fig. 2 — Distribuição geográfica específica dos triatom íneos infectados por T. cruzi 
no Estado da Bahia.
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Fig. 3 — Prevalência geográfica da infecção dos triatom íneos pelo T. cruzi no 
Estado da Bahia. /


