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A dengue é uma patologia causada por um arbov́ırus da famı́lia Flaviviridae, e seu prin-
cipal vetor é o mosquito Aedes aegypti, cuja distribuição geográfica é ampla em regiões
tropicais e subtropicais. Apesar da erradicação da dengue estar longe de ser atingida,
diversas alternativas para prevenção da doença e outras profilaxias têm sido propostas [3].
Na literatura são relatadas quatro sorotipos da dengue (DENV-1, DENV-2, DENV-3 e
DENV-4), podendo qualquer um desses ocasionar alterações fisiológicas de diferentes se-
veridades, como febres leves, febre hemorrágica da dengue (FHD) ou śındrome do choque
da dengue (SCD) [1]. Após um curto peŕıodo de proteção cruzada, os indiv́ıduos recupe-
rados de uma infecção primária se tornam suscet́ıveis à infecção por sorotipos heterólogos
em infecções secundárias, elevando substancialmente o risco de ocasionar a dengue he-
morrágica [4].

A transmissão vertical do DENV e a imunoglobulina IgG anti-DENV são apontadas
como as responsáveis pela patogênese e suas manifestações em lactentes [2, 4]. Sabe-se
que a FHD em lactentes com infecção primária está associada a presença de anticorpos
adquiridos durante a gestação, por transferência placentária [1]. Assim, a FHD pode se
desenvolver basicamente em: (i) crianças e adultos infectados com um segundo sorotipo
DENV após uma infecção primária com um heterólogo; (ii) lactentes com infecção DENV
primária, cujas mães possuem alguma imunidade ao v́ırus.
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Em muitos casos, as infecções geradas por patógenos intracelulares desencadeiam uma
resposta imunológica adaptativa caracterizada principalmente pela ativação da resposta
celular (linfócitos T). No caso da dengue, porém, é a resposta humoral (linfócitos B) que
desempenha o papel central de combate às infecções. A produção de anticorpos anti-
DENV possui comportamentos distintos nas exposições primária e segundária ao agente
infeccioso. A infecção primária induz um crescimento do número de imunoglobulinas no
adulto e a infecção secundária eleva a taxa de produção de anticorpos no ińıcio da infecção.
Porém, do ponto de vista da modelagem matemática, os aspectos imunológicos não vêm
sendo estudados e ainda está longe do ideal.

Dessa forma, o objetivo deste trabalho é desenvolver um modelo matemático compar-
timental discreto para investigar o problema da FDH em lactentes com infeção DENV
primária. O processo de modelagem é descrito por equações diferenciais ordinárias, consi-
derando ao longo do tempo um decaimento exponencial de anticorpos maternos, a liberação
de uma população heterogênea de v́ırus, a neutralização viral, a resposta dependente de
anticorpos e a resposta primária mediada por anticorpos maternos.

O problema da FHD na forma (ii) é investigado computacionalmente via simulações
numéricas do modelo discretizado. As soluções, obtidas aplicando-se o método de Runge-
Kutta de quarta ordem, permitem a compreensão de fatores imunológicos importantes
associados a essa doença, em particular associados à dengue em latentes com imunidade
passiva.
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