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Virus Nipah: e o Brasil neste surto?
Nipah virus: what about Brazil in this outbreak?

Virus Nipah: équé pasa con Brasil en este brote?

Desde dezembro de 2019, com o advento do primeiro surto de casos de
COVID-19 na China, o mundo foi desafiado a implantar as melhores estratégias e agdes
para o enfrentamento, monitoramento, preveng¢do, mitigacdo e tratamento das
populagbes. Era uma corrida contra o tempo. E apesar dos avangos tecnoldgicos e
inovagBes na ciéncia, nimeros exorbitantes de pessoas infectadas/adoecidas e o
aumento expressivo de Obitos, trouxe a saude mental das pessoas situagdes de
fragilidade e medo sobre o desconhecido. A humanidade vem presenciando inimeras
epidemias e pandemias ao longo de sua histéria, eventos como estes sdo entendidos
como algo extremamente desafiador, e que indubitavelmente coadunam com
conceitos e contextos complexos que subsidiam instabilidades comunicacionais e, por
vezes, em panico coletivo. Em paralelo, sob uma perspectiva de saude Unica, os
impactos da atividade humana sobre o meio ambiente, conduzem oportunamente
mecanismos promotores e potencialmente perigosos para o surgimento de doengas
com potencial pandémico. Nessa tensdo da natureza, encontram-se o ser humano e a
vida animal, os quais sdo afetados mutuamente. Acredita-se que mamiferos e aves
hospedem cerca de 1,7 milhdo de virus ainda ndo conhecidos, e desse total, cerca de
540 mil - 850 mil, com a capacidade de infectar humanos. Dentro dessa perspectiva,
recentes casos de infecdo por virus Nipah ocorridos na india, foram noticiados em
jornais e midias sociais de todo o mundo, evocando uma ressurgente demanda
primitiva de medo nas pessoas sobre a potencialidade de uma nova ameaca global?.

O virus Nipah (NiV), é um virus zoondtico, de RNA fita simples, envelopado,
pertencente a familia Paramyxoviridae e género Henipavirus. Foi identificado pela
primeira vez em Sungai Nipah, um vilarejo ao sul de Kuala Lumpur, na Malasia, em
margo de 1999. Nesse surto foram identificados mais de 250 casos de encefalite febril,
quadro classico da doenca. O segundo surto ocorreu num local geograficamente ndo
contiguo, no distrito de Meherpur, em Bangladesh, e na cidade de Siliguri, em Bengala
Ocidental, na india, em 2001. Os surtos Indo-Bangladesh foram significativamente
diferentes do surto anterior na Malasia em termos de modos de transmissdo,
caracteristicas clinicas e taxas de letalidade. A transmissdo entre humanos e as
infeccBes nosocomiais (via aérea e/ou fémites) foram uma caracteristica proeminente
neste surto. Além disso, as taxas de ataque secundaria foram mais elevadas e a doenca
foi mais grave e rapidamente progressiva em comparagdo com o surto na Malasia.
Desde entdo, tem havido um surto em Bangladesh quase todos os anos e um total de
17 surtos foram notificados até 2015. Houve outro pequeno surto em 2007 no distrito
de Nadia, em Bengala Ocidental, na india, e novamente nas Filipinas nos meses de
marco a maio de 2014; tanto cavalos quanto humanos foram afetados, sendo os
morcegos frugivoros a possivel fonte de infecgdo™3.

O NiV é relativamente estavel e pode sobreviver por até trés dias em alguns
sucos de frutas ou frutas em temperaturas ambientais locais. Pode permanecer
infeccioso por pelo menos sete dias na seiva da tamareira mantida a 22°C. O virus tem
meia-vida de 18 horas na urina de morcegos frugivoros, e pode permanecer vidvel a
70°C durante uma hora. No entanto, pode ser eliminado por sabdes, detergentes e
hipoclorito de sédio (10.000 ppm), bem como ser completamente inativado por
aquecimento a 100°C por 15 minutos. Em razdo de sua alta patogenicidade,
capacidade de transmissdo por contato direto e indireto, e auséncia de profilaxia e
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tratamento especifico, o NiV é classificado como agente
bioldgico classe de risco 4. Nesse sentido, a manipulagdo de
amostras para diagndstico e pesquisa deve ser realizada em
um ambiente de maxima contengdo bioldgica (nivel de
biossegurancga 4 - NB4). No Brasil ainda ndo temos estrutura
laboratorial com esse nivel de contengdo bioldgica,
representando, com isso, um grande desafio no
enfrentamento de uma ameaca causada por um patégeno
de maxima contencéo bioldgica e com potencial pandémico.
A pergunta a ser respondida é se o NiV representa uma
ameaca dessa magnitude3.

Nesse caso, a resposta frente a uma emergéncia de
salde publica pelo Niv limitar-se-ia ao diagndstico
molecular, com a inativagdo viral sendo realizada em
ambiente de alta contengdo bioldgica (Nivel de
Biosseguranga 3 - NB3). Dentro desta perspectiva, o Instituto
Evandro Chagas, da Secretaria de Vigilancia em Saude e
Ambiente do Ministério da Saude, e Centro Colaborador da
Organizacdo Panamericana em Saude para Arboviroses e
Emergéncias Virais Zoondticas, tem capacidade estrutural e
experiéncia no enfrentamento de agentes de alta
patogenicidade. No caso do atendimento de pessoas
acometidas pelo virus, o Instituto Nacional de Infectologia
Evandro Chagas da Fundagdo Oswaldo Cruz também se
destaca como referéncia na assisténcia especializada em
doencgas infecciosas, dispondo de leitos biocontidos, com
fluxo unidirecional de ar e press3o negativa®*.

Por outro lado, entendemos ainda, que no caso de
uma pandemia por um virus classe de risco 4 com alta
transmissibilidade e grande impacto na populagdo, a
preparagdo de profissionais de saude para esse
enfrentamento e os protocolos de biosseguranga e controle
de infeccdo devem transbordar os centros de referéncia e
serem incorporados na pratica didria de servigos de saude de
todas as localidades e niveis de atengao. Apesar de rumores
e noticias alarmantes em jornais de grande circulagdo no
mundo sobre potencial evento pandémico, o cenario atual
de surto na india ndo demonstra indicios que corroboram
com esta assertiva, bem como ndo ha evidéncias
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epidemiolégicas que somem a se tragar um cendrio mais
sombrio. Como mencionamos no decorrer do texto acima,
surtos intermitentes vém ocorrendo nos paises
mencionados nos Ultimos 20 anos sem que haja
repercussdes internas em outras localidades dos referidos
paises. Entretanto, também ndo podemos descartar sobre a
imprevisivel ocorréncia de evento pandémico. Nessa linha
de raciocinio salienta-se que o Brasil tem um sistema de
vigilancia muito ativo e estruturado, com foco constante em
praticas avangadas e melhoria de processos. Exemplo disso
é o programa de treinamento em epidemiologia aplicada aos
servigos do sistema Unico de saude - EpiSUS nivel avangado.
Importante destacar também que esforgos internacionais
tém sido envidados sob lideran¢a das Nagdes Unidas e seus
paises signatarios, os quais culminaram com a Declaragao
Politica da Reunido de Alto Nivel da 78a. Assembleia Geral
das NagGes Unidas sobre Prevengdo, Preparacdo e Resposta
a Pandemias, encerrada em Nova lorque em 26 de setembro
deste ano, cujo conteudo centra-se no comprometimento e
articulagao politico-econ6micos como estratégia essencial a
manutencdo da vida no mundo global®®.

A participagdo coletiva das autoridades brasileiras,
universidades e servigos de saude, deve ocorrer de forma
integrada para se agir prontamente, implementando
medidas preventivas e adotando plano de
contingenciamento e protocolos de facil entendimento com
linguagem simples e objetiva para respostas a surtos, a fim
de proteger a saude das pessoas, animais e ambiente e, com
isso, salvar vidas. A prevengdo, a detecgdo precoce e a
resposta coordenada sdo cruciais para enfrentar NiV e
outras ameacas emergentes a saude global. Uma estratégia
interessante foi descrita em estudo!, em que os autores
relatam a experiéncia de 5 paises em participar da avaliagado
da meta 7-1-7, contagem em dias, que prioriza a deteccao, a
notificacdo e a resposta oportuna a surtos. Meta essa que
pode ser utilizada em varios tipos de surtos e determina a
preparac¢do de uma nagdo para possiveis eventos infecciosos
de diferentes tipologias.
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