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APRESENTACAO

A socializagao de um boletim epidemioldgico que trata da Febre do Nilo Ocidental (FNO) é uma tentativa de
preencher uma lacuna de conhecimento sobre esse tipo de agravo que ndo € comum para 0 N0Sso pais, mas gue vem
chamando a atengao no Piaui. De um evento percebido isoladamente até a identificagao de quetdes de origem da saude
ambiental, animal e humana no nosso estado, foram percebidos aspectos importantes para a sua prevencao e controle.

Também foi do nosso interesse, elaborar um instrumento de comunicagao a ser disponibilizado aos gestores,
profissionais da saude e de areas afins, além de toda a comunidade diante das medidas de prevencao que devem ser
adotadas e vivenciadas por todos nds. Sabemas que o sistema de saude deve responder as necessidades e demandas da
nossa populacao e, por isso, devemos somar esforgos e aglutinar recursos para que isso se materialize. Todos temos uma
importante tarefa diante disso! Em se tratando da FNO, isso é urgente, tendo em vista o risco potencial de surtos e 0s
efeitos que este agravo pode provocar a sadde humana e animal.

Vale mencionar que este boletim pretende extrapolar a questao epidemioldgica e reunir bases conceituais e
historcas acerca desse agravo. Aliado a isso, apresentaremos ao longo desse produto, algumas narrativas de experts “E"
acerca da evolugao do agravo no nosso estado.

Contamos com vocé, também, para a disseminacao do conhecimento sobre a FNO.
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1. Bases conceituais e historicas sobre a
Febre do Nilo Ocidental no Brasil



Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

1.1. Do que se trata?

A Febre do Nilo Ocidental (FNO) esta relacionada a um arbovirus pertencente a familia Flaviviridae, que possui
potencial zoondtico, assim como os virus da Zika, Chikungunya e Dengue (WEBER et al. 2021). Os vetores sao os
mosqutos do género Culex (CHANCEY et al. 2015], que, quando infectados, podem transmitir o virus para as proximas
geracoes de mosquitos, fendmeno conhecido como transmissao transovariana. As espécies Culex quiquefasciatus e
Aedes albopictus consideradas potenciais vetores no Brasil, com ampla distribuicdo (BRASIL, 2021).
[https://portal fiocruz.br], apesar de ndo haver o isolamento ou deteccao viral do virus da febre nestas espécies no
Brasil.

0 ciclo de transmissao silvestre ocorre entre aves e mosquitos (Figura 1). As aves sao hospedeiras importantes
do virus, por apresentarem alta viremia, possibilitando a infeccao de mosquitos através do repasto sanguineo (CHANCEY
et al. 2015; MEULEN et al. 2005). Embora os mosquitos do género Culex possuam preferéncia por sangue de aves, eles
também podem se alimentar de outros vertebrados, como mamiferos, incluindo equinos e humanos (CIOTA, 2017).
Ambos, quando infectados, desenvolvem a doenca, porém nao apresentam viremia alta o suficiente para que ocorra a
transmissao do virus através da picada de mosquito. Por esse motivo, 0 homem e 0s equinos sao considerados
hosdeiros terminais (BAYEUX et al. 2019).

“A hipdtese é que nio ocorre transmisso inter-humana [...] as aves sao os reservatdrios [...] sao os
hospedeiros amplificadores do virus do Nilo Ocidental. Algumas aves tém uma grande capacidade de
migracao, inclusive, intercontinental. Possivelmente, aves que se adaptaram hem aos virus e que tem a
capacidade de albergar [...] manter o virus em sua circulacao sanguinea ou em érg4os internos [...] podem

ter chegado ao nosso estado ou pelo menos atravessado o nosso estado e na existéncia do vetor do género
Culex, podem ter servido para o repasto sanguineo desses mosquitos e, em seguida, esses mosquitos podem
ter picado seres humanos, cavalos ou até mesmo outras aves, fazendo com que o ciclo possa ter se
implantado no nosso estado e se perpetuado [entrevista concedida por profissional de sadde - E1].”

As ordens Passeriformes, Charadriformes e Falconiformes, representadas por avoantes, ands e gavioes,
respectivamente, sao as mais susceptiveis a infeccao pelo virus e atuam como amplificadores virais. Espécies como
Gralha azul, Iraina-do-norte e Pardal sdo consideradas potenciais reservatérios, com capacidade de espalhar o virus
através das fezes ou secregoes orais, possibilitando a infeccao de outras aves. (BAYEUX et al. 2019; CHANCEY et al. 2015).
No Piauf, avoantes (Zenaida auriculata) e rolinhas (Columbina sp.) parecem desenvolver um papel importante para a
disseminacao do virus da Febre do Nilo Ocidental, pela ampla distribuicao no estado e pela conhecida rota migratéria das
avoantes.

Figura 1. Ciclo Epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental, Brasil 2021
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Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

1.2. Quais sao os determinantes e condicionantes desse agravo?

“Os agravos nao aparecem “do nada”, algo acontece (entrevista concedida por profissional de

salide - E2).”

Para compreender melhor os determinantes e condicionantes desse agravo, apresentaremos um modelo
conceitual que reune aspectos diversos relacionados a satde ambiental, satide animal e satide humana (Figura 2). Estes
determinantes, por vezes, podem ser caracterizados em grupos.

Figura 2: Modelo conceitual relacionado aos determinantes e condicionantes da Febre do Nilo Ocidental.

Saiide Ambiental

Fatores de risco ambiental

- Uso e ocupacéo do solo
- Crescimento do espaco urbano
- Colecdes hidricas estagnadas e poluidas
- Disponibilidade de sistemas de
esgoto e drenagem
-Temperatura

Vigilancia de controle ambiental

- Monitoramento de larvas de culicideos
durante programa mensal de dengue
- Comunicacao eficiente com
ossistema de satde animal e
humano dos casos suspeitos
e confirmados

Satide Animal

Fatores de risco animal

- Deslocamento de aves migratdrias
e de equideos
- Espécie de aves
- Espécie de equideos

Controle animal

- Monitoramento de rotas migratdrias em aves
silvestres, tanto interna, como externa.
- Abordagem profissional para notificacao
- Disponibilidade de material hioldgico para
correto transporte
- Disponihilidade de testes e exames
em animais no Estado
- Controle de trafico de aves silvestres
- Comunicacdo eficiente com o sistema
de salide humana e ambiental dos casos
suspeitos e confirmados

Saude Humana

Fatores de risco individuais

-Raca
-Idade
- Comorbidades terminais
- Status de imunidade
- Predisposicao genética

- Frequéncia do gene CCR5832 em homozigose

- Bravidez

Potencial de exposigao

- Transfus@o sanguinea;
- Transplante de 6rgaos;
- Aleitamento materno:
- Transmissao transplacentaria;

Desfecho passivel diante de frapilidades relacianadas a alguns desses aspectos

Febre do Nilo Ocidental e seus efeitos

Fatores de risco socioculturais

- Escolaridade
- Status socioecondmico
- Lugar de moradia
- Infraestrutura habitacional
- Ocupacao
- Acesso a saneamento hasico

Relagao com o sistema de saiide

- Disponibilidade de testes/exames no Estado

- Resultados rapidos
- Comunicacao eficiente com o sistema
de salide animal e ambiental dos
casos suspeitos e confirmados

FONTE: Modelo conceitual adaptado de Browns et, 2014; ..... Yeung, 201/BROWN
et al, 2014, CHEVALIER et al, 2013; JAMIESON et al, 2006; JEAN,

Outros aspectos podem integrar este modelo conceitual. Contudo, ha a necessidade do desenvolvimento de
mais estudos para a sua identificacdo e possivel associacao ao agravo. Fragilidades observadas em qualquer
determinante e condicionantes podem favorecer a transmissao da FNO.

http://ciaten.org.br/
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Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

1.3. Onde foram identificados os primeiros casos no mundo?

0 virus da FNO foi isolado pela primeira vez em uma mulher com sintoma febril em Uganda, na Africa, no ano de
1937, Posteriormente, casos semelhantes ocorreram na Africa, Asia e Europa, entre 1950 e 1990. A partir da década de
1990, outros surtos de FNO, incluindo casos de meningite e encefalite, ocorreram na Roménia (1996, Russia (1999) e
Israel (2000) (CHANCEY et al. 2015).

Atualmente, esse arbovirus pode ser encontrado em todos os continentes do mundo, exceto Antartica, sendo
endémico na Africa, Europa, Asia, Australia e no Oriente Médio. Em 1999, um surto foi identificado nos Estadas Unidos,
com mortalidade de humanos, aves e equinos; se disseminando por toda a América do Norte (KRAMER et al. 2007,
CHALHOUB, 2017). Na América do Sul, o virus foi identificado através de anticorpos neutralizantes em equinos na
Coldmbia, em 2005 e foi isolado do cérebro de equinos na Argentina em 2006 (MATTAR et al. 2005: MORALES et al. 2006).

No Brasil, evidéncias soroldgicas foram detectadas pela primeira vez em equinos no Pantanal e Amazonia em
aves e equinos entre 2002 e 2013. No entanto, somente em 2014, o primeiro caso humano de encefalite causada pelo
virus da FNO foi registrado no pais, em Aroeiras do Itaim (PI) (VIEIRA et al. 2015]. Diversas investigacoes tém sido
conduzidas para elucidar e mitigar os riscos de disseminacao desse agente etiologico no Piaui, com o apoio de
instiuicoes tanto de esfera federal (Ministério da Saude, Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento, IBAMA,
Universidade Federal do Piauf], como esfera estadual (LACEN-PI, ADAPI, SESAPI-PI) e municipal (Fundacao Municipal de
Saude de Teresina, Secretarias municipais de sadde e do meio ambiente dos municipios com casos confirmados.

Segundo os dados apresentados por Costa e colaboradores [2021] e Lorenz et al [2022], por meio do Sistema de
Informacao de Agravos de Notificagdo [SINAN] e outras bases de dados e artigos cientificos, foi possivel identificar
regioes com potencial transmissao do virus no Brasil, como Bahia, Ceard, Rio Grande do Norte, Paraiba e, especialmente,
o Piauf, que demonstrou maior potencial de transmissao em todo o territorio nacional. O Piaui mantém em atividade o
Programa de Vigilancia de Doencas Neuroinvasivas em humanos; sendo fundamental para colheita de amostras
bioldgicas em tempo hahil de deteccao, uma vez que a Febre do Nilo Ocidental é de dificil diagndstico clinico, pela
inespecificidade de sintomas.

0 Piaui é o Unico estado com casos humanos notificados, contabilizando dez casos de FNO diagnosticados em
nove municipios de 2014 a 2022 (FMS, 2022). Deste total, houve um 6hito causado pela doenga no municipio de Pirpiri em
2017. Todo esse cendrio ressalta a relevancia do estado na vigilancia desta enfermidade.

“A maior parte dos individuos infectados nao apresenta sintomas. Estima-se que 80% das
pessoas infectadas sofrem infeccdo assintomatica [...] ndo manifestam sintoma algum
diante da infeccdo; quase 20% exibem uma doenca branda que se assemelha a uma dengue
mais leve com febre, manchas no corpo... dor no corpo, dor de garganta... que se resolve

espontaneamente ao cabo de poucos dias... e menos de 1% apresenta doenca neuroldgica
grave... porém, esse percentual é que é o foco da nossa atenc4o... porque sao as formas que
tem o potencial incapacitante... o potencial de agravamento e até de morte (entrevista
concedida por profissional de saide - E1).”

http://ciaten.org.br/ Vol 3] Ne 3 Jul-Set 2022



Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

Entre os casos sintomaticos, a FNO, geralmente, manifesta-se de formaleve, com febre, dor de cabeca, cansago
e vomito. As formas graves da doenca, atingem uma em cada 150 pessoas infectadas, ocasionando principalmente
encefalite, meningite ou mielite. Os sintomas variam de febre alta, rigidez da nuca a convulsoes, coma e paralisia flacida
aguda (BRASIL, 2022).

1.4. Importancia do processo de vigilancia

Casos humanos de FNO sao precedidos por algum evento epizodtico nas populacdes de equideos e aves
silvestres (LAFRI et al., 2017], que, portanto, atuam como sentinelas (VASCONCELOS et al., 2001; LAFRI et al., 2017). A
mortalidade de mais de cinco aves silvestres no mesmo local em um curto periodo de tempo, por exemplo, pode ser um
indicativo de circulacao do virus da FNO (GO; BALASURIYA; LEE, 2014). No entanto, a grande riqueza de avifauna, aliada a
ampla extensao territorial do Brasil e as dificuldades do encontro de carcacas de aves silvestres tém gerado
subnotificacoes. Ja os cavalos, mulas e burros, devido ao estreito contato com o ser humano, tém sido portanto,
considerado animais sentinelas mais propicios para a deteccao e comprovacao da circulacao do virus no pais
(VANHOMWEGEN et al., 2017; CHALHOUB et al., 2021). A notificacao aos 6rgaos de satide humana e animal, como ADAPI,
Unidade de Vigilancia em Zoonoses e SESAPI, realizacao de coleta apropriada e o diagndstico assertivo nos equideos com
sintomatologia nervosa (descartando-se 0s casos de raiva) sao agoes essenciais para se detectar a presenca do virus
em determinada regiao (LAFRI et al., 2017).

Dessa forma, a vigilancia de epizootias aliada a um sistema integrado de monitoramento de enfermidades
neurologicas em animais silvestres, domésticos e seres humanos € fundamental para a tomada de decisoes, assim como
medidas de deteccao precoce do virus, prevencao e controle dos vetores (LOBO et al., 2021).

“No caso da Febre do Nilo, estamos atentos para a notificacao de epizootias tanto de aves
silvestres [...] quando elas comegcam a morrer sem causa aparente e em grande quantidade

com sintomas neurologicos [...] como também dos equinos que apresentam sintomas
neuroldgicos (entrevista concedida por profissional de saide - E3].”

http://ciaten.org.br/ Vol 3] Ne 3 Jul-Set 2022
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Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

2.1. Saide ambiental
2.1.1. Caracteristicas ambientais favoraveis a disseminacao da Febre do Nilo

0 Virus do Nilo Ocidental (VNO] ¢ mantido na natureza através de ciclos de transmissao envolvendo aves e
mosquitos. 0 estabelecimento da transmissao zoondtica do VNO é determinado por relacées entre o virus, o vetor,
hospedeiros vertebrados e 0 ambiente, incluindo o clima e uso de ocupacao do solo (desmatamento, area antropizada).
0 VNO infecta uma grande variedade de vertebrados, incluindo principalmente aves, mamiferos e alguns anfibios e
répteis. Entretanto, a competéncia para atuar como reservatorio do VNO varia enormemente entre as espécies de
hospedeiros vertebrados. Ha grande variacao entre as aves, sendo algumas refratarias ao virus, enquanto outras
desenvolvem elevada viremia, com alto potencial de transmissibilidade do virus para o mosquito durante a alimentacao
sanguinea. Varias aves migratorias e nativas podem atuar na disseminacao e amplificacao do VNO, com graus e duragao
da viremia variando entre as espécies (KRAMER et al., 2019). Até o prezado momento nao houve deteccao por biologia
molecular do VNO em aves no Brasil, apenas evidéncias soroldgicas de circulagao viral.

Os fatores de risco para a infeccao por VNO incluem fatores ambientais como presenca de vegetacao, idade da
habitacao, fatores geoldgicos, distancia de ave morta positiva para VNO, combate ao vetor [RUIZ et al.,2014; LOREN/ et
al., 2022].

2.1.2. Densidade populacional de artropodes como eventuais hospedeiros invertebrados

0 VNO infecta uma grande variedade de mosquitos, com aproximadamente 60 espécies infectadas identificadas
apenas na América do Norte, principalmente, aguelas pertencentes ao género Gulex. No entanto, até o prezado momento
nao houve deteccao por biologia molecular do VNO em mosquitos no Brasil. Assim como ocorre nos hospedeiros
vertebrados, ha uma expressiva variacdo na competéncia vetorial entre e dentro das especies de culicideos. Dados
relacionados a competéncia vetorial para VNO sao escassos e estudos direcionados para essa questao podem esclarecer
problematicas como qual o género e espécie mais competente para a transmissao, como demonstrado para Culex
pipiens e C. tarsalis (CIOTA; KRAMER, 2013; KRAMER et al., 2019].

A preferéncia do mosquito em relacao a fonte de sangue para alimentacao tem papel fundamental na variagao
espacial e temporal na transmissao do VNO. Predilecoes por uma determinada espécie podem aumentar a transmissao
de forma concentrada em uma pequena parcela das espécies de hospedeiros. Uma vez que as aves sao mais infectantes
do que outros vertebrados, os mosquitos ornitofilicos, como os do género Culex, possuem papel mais importante na
transmissao enzootica do que os mosquitos com preferéncia alimentar por mamiferos, como 0s género Aedes e
Anopheles, que sao, portanto, considerados vetores secundarios do VNO (KRAMER et al., 2019).

A abundancia de espécies de mosquitos com competéncia vetorial também possui um papel de destague na
transmissao e estabelecimento do VNO nos casos acidentais em humanos. Quanto mais mosquitos, maior a
probabilidade de casos humanos de FNO (KILPATRICK; PAPE, 2013). Esta abundancia de mosquitos é determinada pela
comhinacdo do uso e cobertura da terra com o clima, que influenciam a disponibilidade de habitat para as larvas,
predadores do mosquito e abundancia de hospedeiros. Assim, ha associacao da transmissao do VNO com aumento do
desmatamento e uso da terra para agricultura e a urbanizacao das cidades, pois ambas favorecem o aumento do nimero
de criadouros de larvas de Culex [KRAMER et al. 2019; LORENZ et al., 2022]. A espécie (ou as especies) de mosquito
responsavel pela transmissao do VNO no Brasil permanece nao identificada, bem como os fatores que favorecem a
transmissao vetorial em nosso pais.

http://ciaten.org.br/ Vol. 3| No 3 Jul-Set 2022



Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

2.2. Saude animal

2.2.1. Caracterizacao animal e susceptibilidade

As aves sao os principais reservatorios e amplificadores do virus da natureza, mas a capacidade de amplificagao
depende da espécie, chamando-se atencao para as aves migratorias que provavelmente sao as maiores responsaveis
pela distribuicdo do virus (DE SIQUEIRA et al, 2022). Entretanto, em zooldgicos e centros de reabilitacao de aves
silvestres, onde animais sao mantidos em um mesmo espaco fisico por muito tempo ou sao apreendidos em condicoes
precarias, o VNO tem afetado uma grande variedade de espécies de aves (ARAUJO, 2017). Em paises em que o VNO se
tornou endémico ao longo de décadas, a prevaléncia da infeccao em aves silvestres variou de 10% a mais de 50%.
Passeriformes, aves aguaticas e rapinantes desenvolvem viremia capaz de infectar vetores, enquanto as
columbiformes, piciformes e anseriformes (patos e gansos) sao mais resistentes e, geralmente, apresentam baixa
viremia (DE SIQUEIRA et al, 2022). Entre as aves domésticas, 0s gansos jovens parecem ser particularmente suscetiveis
a0 VNO. Nos galinéceos, a suscetihilidade varia conforme a espécie (ARAUJO, 2017). Em estudos feitos em laboratdrio,
algumas espécies de répteis apresentaram viremia detectavel, chamando-se atencao para os crocodilianos. Contudo, o
papel epidemioldgico dos répteis em relacao a doenca ainda é pouco elucidado (DAHLIN et al, 2016).

Considerando os mamiferos, 0s equideos sao altamente suscetiveis ao VNO e surtos de doencas neuroldgicas
nestes animais, geralmente, precedem casos humanos (SILVA et al, 2021). Entretanto, outros mamiferos e animais cuja
importancia epidemioldgica ainda & pouco conhecida sao susceptiveis a infeccao, porém casos clinicos sao raros
(BRASIL, 2022; ARAUJO, 2017).

2.2.2. Densidade populacional de aves residentes ou de habitos migratérios como eventuais hospedeiros
vertebrados

As aves sao os principais amplificadores vertebrados para diversos arbovirus e a evidéncia de amplificacao do
virus por esses animais auxilia na compreensao da transmissao local de diversos virus e pode prever a ocorréncia de
epidemias ou epizootias (BROWN; 0'BRIEN, 2011).

As aves de rapinas sao um grupo das aves altamente sensiveis aos flavivirus, incluindo o virus da Febre do Nilo
e, por serem predadores de topo de cadeia alimentar, estdo em constante contato com outras aves e alimentam-se de
carcagas, propiciando a infeccao. 0 corvo americano (Corvus brachyrhynchos) € considerado a sentinela de maior
importancia do virus na América do Norte. Como esta espécie nao € encontrada no Brasil, outras espécies desta familia
devem ser identificadas como potenciais sentinela (MOREL et al, 2021).

Sao guatro principais formas em que aves podem transportar arbovirus para outras localidades (BROWN; 0'BRIEN, 2011):

1) Uma ave infectada se move e inicia a transmissao em outro local;

2] A ave previamente infectada se mantém como portadora cronica e, por algum estresse, desencadeia uma
queda de imunidade e propicia um aumento de viremia suficiente para infectar artropodes;

3) Infeccao direta, muitas vezes, por via oral entre aves diferentes ou contaminacao dos predadores através do
consumo de carcacas de animais positivos. 1sso acontece, quando o animal morre num momento de alta viremia ou € um
portador cronico da doenca;

4) Quando um artrépode contaminado se move e acaba se alimentando de outra ave em outra localidade.
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0 transporte dos arbovirus, através das aves, traz impactos ecoldgicos e evolutivos relevantes como: a
introducao de virus em novas localidades; cruzamento de hapléides de arbovirus endémicos; homogeneidade genética
de virus de diferentes localidades; e, reintroducao de virus endémicos em areas onde as baixas temperaturas
interromperam a transmissao vetorial por um periodo do ano (BROWN; 0'BRIEN, 2011).

2.2.3. Densidade populacional de equinos como eventuais hospedeiros vertebrados

Atualmente, o rebanho de equideos do Brasil & de aproximadamente seis milhoes de cabecas, e no Piaui é de
mais de sessenta mil animais (BRASIL, 2020).

A circulacao do virus da FNO em equideos vem sendo relatada na regiao do pantanal brasileiro desde 2009, com
prevaléncia em equinos e muares registrada de 3% em 2011 e de 8% em 2012 (PAUVOLID-CORREA et al, 2011; OMETTO et
al 2011 e MELANDRI et al, 2012). Posteriormente, em 2011, evidéncias soroldgicas foram relatadas no estado da Paraiba.
No ano de 2018, 12 casos de sindrome neurologica aguda associada a Febre do Oeste do Nilo em equideos foram
diagnosticadas no Espirito Santo (SILVA et al, 2018). Em 2019, novos casos foram relatados no municipio de Boa Viagem,
no Ceara (CHALHOUB et al, 2021), novamente no Espirito Santo e em Sao Paulo, no municipio de Suzano (CEDESA, 2019).
Mais recentemente, um caso em equideo foi relatado no Parana, no municipio de Porecatu (ADAPAR).

No Piaui, passaram-se 7 anos depois do primeiro caso humano, relatado em 2014 [VIEIRA et al, 2015), até o
diagnastico do primeiro caso em equino. Em agosto de 2021, no municipio de Parnaiba, um equino de 5 anos, da raca
(Quarto-de-Milha, apresentou febre, disfagia, ataxia e decubito lateral em 48h e evoluiu para o ¢hito apos cerca de /72
horas ap6s o inicio dos sintomas (COSTA et al 2021). Posteriormente, houve correlagao deste caso com um caso humano
que possufa um sitio ha menos de 3 quadras do local onde o equideo era mantido.

A maioria dos seres humanos e animais infectados pelo virus da FNO é assintomatica. Quando presentes, 0s
equideos podem apresentar sinais como depressao, letargia, colica, anorexia, tremores, ataxia, decubito lateral (com
movimentos de pedalagem], nistagmo, opistotono e convulsoes (BAYEUX et al., 2020]. Tanto em humanos quanto em
equinos, & provavel que apenas uma peguena porcentagem de pacientes apresente a forma grave da doenca
(CASTRO-JORGE et al., 2019). Alguns trabalhos tém sugerido gue os equinos tém maior probabilidade de apresentar
sintomatologia clinica do que os asininos e 0s muares, embora estes Ultimos possam apresentar maior soroprevaléncia
(GARCIA-BOCANEGRA et al., 2012).

A vigilancia epidemioldgica de equideos é importante para a satde humana, devido a proximidade dos equideos
com seus tutores e a rapida atencao do médico veterinario a estes animais em caso de enfermidades, que os torna bons
sentinelas para FNO. Garcia-Bocanegra e colaboradores (2012) relatam que os asininos e muares, podem ser melhores
sentinelas do que 0s equinos, devido a alta prevaléncia sorologica, acompanhada da baixa frequéncia de sintomatologia.
Dados sobre a movimentagdo dos equideos no estado, através de dados fornecidos pela Agéncia de Defesa
Agropecuaria poderao auxiliar nas agoes de vigilancia. Cerca de 90% dos equinos sao assintomaticos para a infeccao
pelo virus do Nilo Ocidental, e estes animais parecem ser mais propensos a se infectar do que 0s humanos
(CASTILLO-OLIVARES; WOOD, 2004). Nao ha um padrao clinico especifico para essa enfermidade e outras enfermidades
neuroldgicas como raiva, Encefalite Equina do Leste (EEE), Encefalite Equina do Oeste [WEE], Encefalite Equina
Venezuelana (VEE) e a Encefalite DE Saint Louis (SLE] devem ser excluidas. (LOPES et al., 2021; SILVA et al, 2022).
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2.3. Salde humana
2.3.1. Primeiros registros no Piaui
Em 2014, foi registrado em Aroeiras do Itaim (PI) o primeiro caso humano de encefalite causada pelo virus da FNO. Desde

entdo, outros dez casos foram identificados no estado desde sudeste no municipio de Aroeira do Itaim até o extremo
norte do estado, no municipio de Parnaiba, com registro de um obito (Figura 3).

Figura 3. Distribuicao dos casos humanos do virus da Fehre do Nilo Ocidental
diagnosticados em Teresina - PI: 2014 a 2022.

B 1 caso
M 2 casos

Fonte: Fundacdo Municipal de Saude/Diretoria
de Vigilancia em Saude
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2.3.2. Caracterizacao dos casos / sinais e sintomas percebidos

Desde 2014, quando o primeiro caso da FNO foi notificado, 1.366 pessoas com sintomatologia clinica de meningi-
te viral, encefalie, mielite, encefalomielite e minigoencefalite e outras arboviroses neuroinvasivas foram investigadas no
estado (Quadro 1). Dez deles receberam a confirmacao da infeccao pelo virus da FNO e diversos casos continuam em
investigacao laboratorial (Quadro 2).

Quadro 1. Casos humanos de minigite viral, encefalite, mielite, encefalomielite e

meningoencefalite investigados para Febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses no
Piaui, de jan 2014 a julho 2022

Casos humanos de meningite viral, encefalite, mielite, encefalomielite e meningoencefalite
investigados para febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses neuroinvasivas no Piaui, 2014 a 2022.

Casos Investigados
:

||

*até o més de julho

Os sintomas mais presentes dos pacientes internados e diagnosticados com VNO foram encefalites, seguidos de
encefalomielite.

Quadro 2. Sintomatologia clinica apresentada pelos casos humanos diagnosticados com Febre do Nilo no Piaui,
de janeiro de 2014 a julho de 2022.

Ano Local (municipio) Provavel da Infeccao Sintomas apresentados

2014 Aroeiras do Itaim Encefalite

2017 Picos Polineuropatia

2017 Piripiri (6bito) Encefalite

2019 Agua Branca Mielite

2019 Amarante Encefalite

2020 Parnaiba Encefaliomelite

Encefalite
2021 Teresina (n=2 casos)

Meningoencefalite

2021 Valenga do Piaui Encefalomielite

2021 Barro Duro

Fonte: Nota informativa de 08.08.2027 publicada pela FMS de
Teresina.
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3. Fluxograma de notificacao e investigacao

3.1Vigilancia em Humanos

A ENO é de notificacao compulséria imediata, conforme a nova Portaria de PORTARIA N° 264, DE 17 DE
FEVEREIRO DE 2020, que contém a Lista Nacional de Notificagcao Compulsoria de Doencas, Agravos e Eventos
de Saude Puhlica.

Segundo o Ministério da Saude e a nota técnica 01/2018 - GT ARBOVIROSES/NEVE/ GEVS/SESA/ES, as
definicoes de caso de Febre do Oeste do Nilo, sao:

Caso suspeito: individuo com quadro de doenca febril inespecifica, acompanhada de manifestagoes neuro-
l6gicas (compativeis com meningite, encefalite e meningoencefalite] de
etiologia desconhecida.

Caso provavel: 0 Caso suspeito com um ou mais dos seguintes achados: deteccao de anticorpo da classe IgM
contra o virus do Nilo Ocidental no ensaio imunoenzimatico - ELISA, o Deteccao de elevacao do anticorpo IgG
especifico para virus do Nilo Ocidental em amostras pareadas de soro das fases aguda e convalescente, com
intervalo de 14-21entre as amostras (triagem por ELISA ou inibicao da hemaglutinacao ou PRNT).

Caso confirmado: o Caso provavel com um ou mais dos seguintes achados: deteccao do virus ou de antigeno
viral ou de genoma viral em sangue, soro, tecido, liquido cefalorraguidiano ou outras secregoes organicas;
o Deteccao de soro conversao (aumento de 4 vezes ou mais nos titulos de anticorpos da classe IgG em
amostras pareadas) com confirmacao no teste de PRNT em amostras séricas ou de liquido cefalorraquidiano
(fase aguda e de convalescenca); o Deteccao de anticorpos da classe IgM contra o virus do Nilo Ocidental em
amostras de LCR ou soro, na fase aguda, por MAC-ELISA. 0 A deteccao de anticorpo IgM especifico para virus
do Nilo Ocidental e/ou anticorpos IgG por ELISA em uma tnica amostra sérica ou de LCR deve ser confirmada
com apoio de técnicas de soro neutralizagao.

“A apresentacao clinica ndo € especifica [...] é dificil reconhecer que se possa estar diante

de um caso de FNO [...] a recomendacdo € a abordagem por sindrome (entrevista concedida
por profissional de saide - E1).”

http://ciaten.org.br/ Vol 3| Ne 3 Jul-Set 2022



Bases conceituais, historicas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

Figura 4. Fluxo de notificagao e investigagao de casos humanos suspeitos de FNO no Brasil, 2018.

Vigilancia Prospectiva de casos humanos suspeitos de Febre do Nilo Ocidental:
Caso suspeito: "individuo com doenca febril aguda acompanhada de manifestagdes neuroldgicas de provavel etiologia

viral compativeis com meningite, encefalite, meningoencefalite e paralisia flacida aguda, sem causa conhecida"

Notificar a vigilancia Epidemiolégica (VE)
Municipal, Regional, Estadual em até 24h

Preencher a ficha de notificagao e colher
amostras para diagnéstico no laboratério
de referéncia

Investigacao

- Verificar a atengao ao paciente;

- Avaliar os dados clinicos;

- Verificar exames complementares;
+ Avaliar aspectos epidemioldgicos;
« Colher amostras para diagndstico;
+ Avaliar diagnésticos diferenciais;

« Investigar possiveis exposicoes;

« Avaliar ocorréncia de epizootias;

- |dentificar o LPI**;

- Relatar a investigacdo a rede de vigilancia
epidemioldgica e a SVS

Busca ativa de casos humanos:

Doenca febril aguda inespecifica e/ou
sindromes neuroldgicas (LPI).

Busca ativa de epizootias:
Aves e equideos na regido do LPI

Investigacdo entomoldgica:
Na auséncia de amostras (caso suspeito)
considerar capturas de vetores —» no LPI

** LPI: Local provéavel de infeccao ***SNC: Sistema nervoso central

Fonte: Ministerio da Saude, 2018
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1. Fluidos: sangue, soro e LCR
2. Tecidos (6bito): figado, baco, rins,
pulméo, coragao e SNC***

Armazenamento:

1. Fluidos: congelamento (5 -70°C) e/ou
refrigeracao.

2.Tecidos: amostras em duplicata:
a. Congelamento e/ou refrigeracéao
B. Formol 10 % (temp.

ambiente).

Encaminhamento

— Enviar ao LACEN
— LACEN: enviar ao laboratério de
referéncia
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3.2 Vigilancia de Epizootias - Equideos

Figura 5. Fluxo de notificagao e investigacao em equideos no Brasil, 2021.

Vigilancia de epizootas em Equideos
Definicdo: "Equideo morto ou que tenha apresentado sinais neurolégicos"

e ¢

Preencher a Ficha de Notificacao de Caracterizar a epizootia: 1. Animal doente: sangue/soro

Epizootias 2. Animal morto: visceras (fragmentos de
Animais: nimero, espécies acometidas, 1x 0,5cm)
sinais e sintomas. Preferencialmente: cérebro e medula
Local: referenciar (com GPS ou ponto de Se impossivel: coracao, figado, baco,
referéncia). pulméo e rins.
Evento: caracteristicas locais, dos animais,

Enviar ficha a Vigilancia Epidemiolégica fonte de dgua e alimentagao, viagens e

(VE) Municipal,Regional Estadual e a outras informagdes relevantes.

SVS em até 24h

Armazenamento:

1. Sangue/soro e visceras
Se possivel: Nitrogénio liquido, gelo seco

Busca ativa de epizootias:
ou freezer (-20°C)

Aves e equideos na regido do evento
Alternativa: congelamento e/ou

refrigeragao.
2. Visceras (patologia):
Formol 10% (temperatura ambiente)

Busca ativa de casos humanos: \L

Doenga febril aguda inespecificas e/ou
Encaminhamento:
Lacen > Laboratério de referéncia

sindrome neuroldgicas

Investigagao entomolégica:

Na auséncia de amostras de animais
doentes, ou mortos, considerar captura de
vetores para pesquisa viral

Defini¢des: Equideos doentes Alternagéao do comportamento:
Sinais e sintomas:
= Apatia
= Febre (pouco frequente) = Inquietude
- Ataxia - Falta de coordenagéo
= Paresia ou paralisia dos membros = Caminhar em circulos
= Rigidez muscular = Perda do sentido e orientagdo
= Tremor muscular = Em casos graves o animal é incapaz de levantar-se,
= Animal em posigéo de cavalete apresentando movimentos de pedalagem, tendo pendente

o labio inferior e com dificuldades para respirar

Fonte: Ministério da Saude, 2021

“(considerando] a Febre do Nilo, nds fazemos a investigacao na casa do paciente |[...]
relacionando se ele viajou, se ele teve noticias ou presenciou mortalidades de animais,
principalmente, equinos [...] com alguma sintomatologia neuroldgica [...] se tem presenca de

aves migratarias [...] Além disso, instalamos armadilhas para captura de mosquitos [...]
fazemos isso na rotina [...] se houver confirmagdo, nds fazemos a coleta de sangue dos
equinos e aves e tentamos capturar, se houver, aves migratdrias (entrevista concedida por
profissional de sadde - E2].”
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3.3 Vigilancia de Epizootias- Aves Silvestres

Figura 5. Fluxo de notificacdo e investigacao em equideos no Brasil, 2021.

Vigilancia de epizootas em aves silvestres
Definicdo: "Aves silvestres doentes ou mortas em etiologia conhecida (22 da mesma espécie em até 24h)"

¢

Preencher a ficha de notificacao de Caracterizar a epizootia: 1. Animal doente: sangue/soro

epizootias 2. Animal morto: visceras (fragmentos de
Animais: nimero, espécies acometidas, 1x 0,5cm)
sinais e sintomas. Preferencialmente: cérebro e medula
Local: referenciar (com GPS ou ponto de Se impossivel: coracao, figado, baco,
referéncia). pulmao e rins.
Evento: caracteristicas locais, dos animais,

Enviar ficha a Vigilancia Epidemioldgica fonte de dgua e alimentacao, viagens e

(VE) Municipal,Regional Estadual e a outras informagdes relevantes.

SVS em até 24h

Armazenamento:

1. Sangue/soro e visceras

Se possivel: Nitrogénio liquido, gelo seco
ou freezer (-20°C)

Alternativa: congelamento e/ou
refrigeragao.

2. Visceras (patologia):

Formol 10% (temperatura ambiente)

Busca ativa de epizootias:
Aves e equideos na regiao do evento

Busca ativa de casos humanos: \L

Doenca febril aguda inespecificas e/ou
Encaminhamento:
Lacen > Laboratério de referéncia

sindrome neurolégicas

Investigagao entomoldgica:
Na auséncia de amostras de animais

doentes, ou mortos, considerar captura de
vetores para pesquisa viral

Definicoes: Alternacao do comportamento: Colher amostras (fragmentos) Na impossibilidade de colher amostras:
Aves silvestres doentes - Apatia ou inquietude dos tecidos: Aves menores (<500g) podem ser
Sinais e sintomas: * Falta de coordenacao motora Figado, baco, rins, coracéo e coletadas inteiras
+ Penas ericadas : :;?Sr:?:;f:;glosoolﬂzn:{:?; cbearii::_c;'nf aliquotas: 1) em « Acondicionar em saco plstico
. Ataxia X peratura (-20°C transparente
-70°C) 2) em formal 10% « |dentificar: nome, local e data de coleta

* Incoordenacao

* Sangramentos + Incluir a ficha de notificacao para envio

* Informar a rede de vigilancia ambiental/
epidemiolégica

+ Armanezar e transportar em
baixa temperatura (-20°C a -70°C) -
congelamento

“No norte do estado estd sendo registrada a morte de aves sem causa aparente
[...Jespecialmente, diante de contextos ambientais propicios, aqueles pacientes que se
apresentarem ao servigo de satide com suspeita de dengue, zika ou até mesmo chikungunya,

a febre do Nilo deve estar elencada no diagndstico diferencial [...] e da mesma forma no
estado que a febre do Nilo ja foi registrada, qualquer paciente com meningite, encefalite ou
paralisia flicida aguda também tem um potencial caso suspeito de FNO (entrevista concedida
por profissional de saide - E1).”
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4. Diagnostico Laboratorial

Segundo o Ministério da Saude, nos casos humanos, um dos testes diagnosticos € o de deteccao de
anticorpos IgM contra o virus do Nilo Ocidental em soro (coletado entre o 82 e 0 142 dia ap6s o inicio dos
sintomas) ou em liquido cefalorraquidiano (LCR] (coletado até o 82 dia a partir do inicio dos sintomas),
utilizando a técnica de captura de anticorpos IgM (ELISA). Pacientes recentemente vacinados ou infectados
com outro Flavivirus (como por exemplo, febre amarela, dengue, encefalite japonesa e Saint Louis] podem
apresentar resultado de IgM-ELISA positivo (reacao cruzada) e deve haver confirmacao por outras técnicas,
como a soroneutralizacdo. Outras provas, como inibicao da hemaglutinacao, deteccao do genoma viral por
reacao em cadeia da polimerase (PCR), isolamento viral e exame histopatologico seguido de
imuno-histoquimica, também podem ser utilizados. Para as provas de deteccao de genoma viral, &
fundamental que a colheita do material biologico seja feita até o quinto dia do inicio dos sintomas.

5. Prevencao e controle

No caso de animais, o diagnostico pode ser realizado por provas soroldgicas, imunohistoguimica e
pela deteccao do genoma viral ou sequenciamento nucleotidico. No caso dos vetores, apenas a deteccao do
genoma viral ou sequenciamento nucleotidico sao utilizadas. Para a prevencao e controle da FNO sugerimos
a adocao de um programa que possa abranger as trés dimensoes da saude: ambiental, animal e humana.
Inicialmente, precisaremos refletir sobre os insumos a serem recrutados para essa proposta. De fato,
devemos aglutinar recursos humanos, materiais, tecnologicos e financeiros que possam servir como base
solida para esse trabalho.

“Recentemente, aconteceram mortes em massa de aves da regiao Norte [...] isso chamou a
nossa atencao e as equipes dos municipios onde ocorreram esses eventos foram treinadas
para a vigilancia em Febre do Nilo, como lancar no sistema de informacdo, como suspeitar de

um paciente que possa ter a doenca [...] porque a grande maioria njo tera sintomatologia
aparente [...] pouguissimos casos vao apresentar sintomas neuroldgicos [entrevista
concedida por profissional de saiide - E3].”

Apos aidentificacao e preparacao dos insumos, devemaos pensar nas atividades propriamente ditas.
No que diz respeito a saude ambiental, listamos atividades relacionadas ao uso do solo, crescimento urbano,
atencao as colecoes hidricas disponiveis no territorio e a preocupacao com o clima. Em relacao a saude
animal, atentamos para o cuidado de animais infectados, controle de aves silvestres, equinos e outros
mamiferos, controle de exposicao dos animais aos vetores, controle de mortalidade de animais infectados,
controle de trafico de aves silvestres, monitoramento de rotas migratorias de aves silvestres e a
disponibilidade de testes / exames e emissao de resultados em tempo hahil. Por fim, contemplamos a saude
humana a partir abordagem, da formacao e do desenvolvimento profissional para o acolhimento e
referenciamento na rede, a busca ativa de casos, a disponibilidade de testes / exames e emissao de
resultados em tempo habil, a construcao de uma rede de apoio e logistica e a instalacao de vigilancia e
acompanhamento dos casos (Figura 9).
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Figura 9. Modelo logistico para a prevencao e controle da Febre do Nilo Ocidental.

Potencial humano

Material didatico para o processo educativo
sobre a Febre do Nilo Ocidental

Protocolo de acolhimento e cuidado em
saude para casos suspeitos e confirmados de
Febre do Nilo Ocidental
|

Unidades de Saude da Familia / APS

Setor de Vigildncia em Salde e Sistema de
Informacgdo

Centros de testagem

Laboratdrios de referéncia

Sistemas de apoio técnico, logistico e de
gestdo em saude

Unidades de referéncia hospitalar e de
reabilitagdo

Planejar e desenvolver processo de educagdo
permanente com os profissionais de saude e
de dreas afins

Realizar agGes coletivas de educagdo em
saude e disseminar o conhecimento sobre a
Febre do Nilo

Evitar a proliferagdo de mosquitos
transmissores da FNO e Identificar colegGes
icas propicias para a sua disseminagdo

Estruturar servigo de acolhimento

Realizar busca ativa para detecgdo de casos e
notificar

nvestigar os contatos e notificar

Processar notificagdo, produgdo de relatdrios
analiticos e acompanhamento dos casos

Aplicar testes diagnosticos e aconselhar as
pessoas tendo em vista a prevengdo e o
controle da doenga

nalisar os materiais bioldgicos e realizar a
complementacdo diagndstica

Aperfeigoar a comunicagdo entre os setores
e otimizar o tempo de divulgagdo dos
resultados dos exames

Garantir acesso regulado e transporte

Ofertar agGes e servigos para o tratamento,

limitagdo do dano e reabilitagdo de pessoas
acometidas pela FNO

Produtos

Processo de educagdo permanente planejado
e desenvolvido

Acdes educativas realizadas

Proliferagdo de mosquitos transmissores da
FNO evitada e colegdes hidricas propicias
para a sua disseminagdo identificadas

Servigo de acolhimento estruturado

Busca ativa realizada e casos notificados

Contatos investigados e notificados

Notificagdo processada, relatorios
produzidos e casos acompanhados

Proporgao de pessoas com teste realizado

Materiais biolégicos analisados e
complementagdo diagndstica realizada

Tempo médio de divulgagdo dos resultados
dos exames reduzido

Acesso regulado e transporte garantido

AcGes e servigos para o tratamento, limitagdo
do dano e reabilitagdo ofertadas

Resultados

Recursos humanos devidamente preparados
para as praticas de cuidado em saude

Empoderamento da comunidade

Controle do vetor

Melhoria do acesso a saide

Aumento dos casos diagnosticados

Impacto

Controle e prevencdo da Febre do Nilo
Ocidental no Piaui

Acompanhamento da situagdo de saude
municipal

nto a divulgagdo dos resultados

Otimizagdo dos recursos publicos para
tratamento e reabi

Melhoria do cuidado em saude de pessoas
acometidas pela Febre do Nilo




Bases conceituais, histdoricas e registro epidemioldgico da Febre do Nilo Ocidental no Piauf

6. Pontos a serem melhorados e aperfeigoados para a prevencao e controle
da FNO no contexto piauiense

“0 grande "gargalo” ainda € o diagnéstico [...] o retorno desse diagnéstico € dificil e ngs
precisamos evoluir (entrevista concedida por profissional de sadde - E2).”

“lem um dos municipios] a Vigilancia Ambiental ndo tem um médico veterinario que seja
responsavel pelo controle de doencas [...] no lugar de um médico (veterindrio] ha um
agente de endemias [...] o prejuizo vai ser para a populacdo (entrevista concedida por
profissional de sadde - E2].”

“0 médico veterindrio esta concentrado no drgdo da Vigilancia. Entdo, deve haver uma
relagcdo mais estreita entre Estratégia de Saide da Familia e os Orgao de Vigildncia de
Zoonoses (entrevista concedida por profissional de saide - E2).”

“A comunidade tem um peso muito grande, mas esse peso so existira se ela for consciente
(entrevista concedida por profissional de saiide - E2).”
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Destaques:

- Formacao e desenvolvimento das equipes de trabalho de vigilancia das doengas neuroinvasivas, como
encefalites, meningite asséptica, mielites, encefalomielites, polirradiculoneurites;

- Capacitacao técnica para coleta, transporte e armazenamento de material bioldgico de vetores e animais;
- Capacitacao técnica para diagnostico;

- Recurso especifico para vigilancia de surtos e epizootias;

- Local apropriado para recebimento de amostras de animais e vetores;

- Capacitacao nas Unidades de Vigilancia em Zoonoses (UVZ) e Vegetal para recebimento, triagem e proces-
samento de amostras;

- Laboratorio de testagem tanto humana, como animal e vetorial a nivel estadual

- Elaboracéo de fluxo eficiente de comunicacao entre Sistemas de Sadde Animal, Humano e Ambiental
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Orientacoes para a pratica

a) Contratar profissionais para a composicao das equipes das vigilancias;

b) Realizar capacitagao tecnica para coleta, transporte e armazenamento de material biologico de
vetores e animais;

c) Oportunizar apoio e desenvolvimento profissional para fins de diagnéstico da FNO;

d) Definir e repassar recurso especifico para vigilancia de surtos e epizootias;

e) Definir local apropriado para recebimento de amostras de animais e vetores;

f] Realizar capacitacao nas Unidades de Sanidade Animal e Vegetal para recebimento, triagem e
processamento de amostras;

g) Instalar laboratorio para testagem no estado do Piauf;

h) Elaborar fluxo de assisténcia a saude;

i) Construira Linha de Cuidado em Saude para as pessoas com doengas neuroinvasivas, contemplando
a FNO;
i) Desenvolver proposta de educacdo em saude junto a comunidade, em vista da necessidade de

sensibilizacao e mobilizacao.
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