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RELATORIO SOBRE A TRANSMISSNAO E O IMPACTO DO VIiRUS
CHIKUNGUNYA NA REGIAO DAS AMERICAS

Introducao

1. A febre de chikungunya é causada por um arbovirus transmitido por alguns
mosquitos do género Aedes. A doenca normalmente produz um quadro febril,
acompanhado por exantema e artralgias incapacitantes. Essa doenca foi detectada pela
primeira vez na Tanzania em 1952. Até finais de 2013, sua disseminacdo geogréfica
abrangia a Africa, as ilhas do Oceano indico e a regido do Pacifico, incluindo tanto a
Australia como a Asia (india, Indonésia, Mianmar, Maldivas, Sri Lanka e Tailandia). Nas
Américas, entre 2004 e 2011, houve registros de casos importados no Brasil, no Canada,
nos Estados Unidos, em Guadalupe, na Guiana Francesa e na Martinica (1).

2. No dia 9 de dezembro de 2013, a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS)
alertou que o virus chikungunya estava sendo transmitido de maneira autéctone nas
Américas (2). A partir de entdo, a Regido realizou esforcos para enfrentar esse problema
do ponto de vista da salde publica, que inclui os seguintes aspectos, entre outros:
plataforma laboratorial, vigilancia epidemioldgica, manejo integrado dos vetores, atencdo
e manejo clinico dos pacientes e comunicacgéo de risco.

3. O propédsito deste documento informativo é levar aos Estados Membros
informacdes atualizadas sobre o trabalho da OPAS no monitoramento e na mitigacdo do
surto de chikungunya, e demonstrar a importancia de se integrar e adaptar as estratégias
existentes na Regido para enfrentar surtos causados por patdgenos emergentes ou
reemergentes. Essa informac&o orientard os Estados Membros para que esses se preparem
e respondam a introducdo e disseminacdo do virus chikungunya.

Antecedentes

4. A ampla disseminacdo dos vetores do virus chikungunya nas Ameéricas (Aedes
aegypti e Aedes albopitus), esta relacionada com diferentes fatores sociais e econémicos,
bem como com a mudanca climatica e com o0s ecossistemas nas escalas local e global, e
ja é o maior desafio para que a Regido consiga controlar a dengue, doenga transmitida e
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circulada por esses mesmos vetores. Tudo isto ocorre apesar de 0s paises terem se
comprometido a implementar progressivamente o manejo integrado de vetores (3). Em
2008, os Estados Membros aprovaram a resolucdo CD48.R8 (4), que insta, ante a
tendéncia de aumento de casos de dengue na Regido, pelo fortalecimento do apoio aos
programas nacionais de controle de doencas transmitidas por vetores mediante a
formulagdo de politicas que ajudem a melhorar a eficacia e a eficiéncia dos programas
atuais de controle de vetores.

5. Todos os anos, os Orgdos Diretivos da OPAS recebem um relatorio sobre os
avangcos no cumprimento das capacidades basicas, contempladas no Regulamento
Sanitario Internacional (RSI). Esse relatorio inclui informacGes sobre a capacidade de
deteccdo e notificacdo de eventos incomuns ou imprevistos com risco de propagacgado
internacional e de impacto na salde publica, ou de ocasionar danos ao comércio. Neste
contexto, a circulacdo autoctone do virus chikungunya foi notificado a OPAS no dia 6 de
dezembro de 2013 como sendo um evento com potencial de implicar a satde publica na
escala internacional. A partir deste momento, os paises tém notificado a deteccdo da
circulacao autdctone desse virus através do RSI.

6. Em termos de avancgos na preparacdo dos paises, realizada em coopera¢do com 0s
parceiros técnicos, uma vez que o virus chikungunya é introduzido no territério, tem sido
necessario desenvolver e intensificar os esfor¢os regionais e nacionais para prevenir,
detectar e responder oportunamente através da vigilancia, além de detectar casos,
pesquisar e acompanhar as acOes de salde publica pertinentes, em particular, a
organizacao e a resposta dos servigos de salde.

Analise de situacao

7. Desde 2010, a OPAS e seus parceiros técnicos, que incluem os Centros para o
Controle e Prevencdo de Doencas dos Estados Unidos de América (cuja sigla em inglés é
CDC), comecaram a trabalhar na preparacdo dos paises ante a possivel introducdo do
virus chikungunya na Regido das Américas (5). Em 2012 na Jamaica, 0s paises e
territérios do Caribe desenvolveram um plano de preparacdo e resposta ante essa
situacdo, contando, para isso, com o apoio técnico dos CDC e do Centro de
Epidemiologia do Caribe (6).

8. No inicio de dezembro de 2013, a OPAS emitiu o alerta regional sobre a
transmissdo autoctone do virus chikungunya na Regido das Américas (2). Este alerta foi
divulgado depois de que as autoridades sanitarias de San Martin (territério da Franca)
confirmaram laboratorialmente dois casos autdctones. Desde entdo, a transmisséo
autoctone foi documentada em 44 paises e territdrios da Regido (7). A expansdo comegou
com um foco no Caribe e avangou progressivamente até alcancar a costa norte da
América do Sul, a América Central, o estado da Flérida (EUA) e, nos Gltimos meses de
2014, o Mexico, o Brasil e os paises da regido andina. Durante as primeiras semanas de
2015, o virus foi detectado no Paraguai e no leste da Bolivia.
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9. Foram descritos trés genotipos do virus chikungunya: o identificado como
originario da Africa Ocidental (WA, em sua sigla em inglés), o do centro-sudeste da
Africa (ECSA) e o da Asia. A analise molecular do virus que circula nas Américas revela
que esse esta relacionado filogeneticamente aos genétipos de Asia (8). O virus
chikungunya tem um sorotipo Unico, razéo pela qual a expectativa é a de que as pessoas
que tenham sido expostas a0 mesmo adquiram imunidade de longa duracdo. A adaptagéo
do genotipo ECSA do virus ao mosquito Aedes albopitus (9) estda relacionada
possivelmente com a répida expansao das periferias (10). Isso enfatiza a importancia de
monitorar a adaptacdo do virus ao Aedes albopitus na Regiéo.

10. A introducdo do virus chikungunya nas Américas é um desafio para os sistemas
de vigilancia epidemiologicos. Por se tratar de uma doengca nova na Regido, o
chikungunya ndo estava incluido nas doencas de notificagdo obrigatdria, nem existia um
sistema de vigilancia epidemioldgico especifico para tal doenca. Apesar de ja haver uma
definicdo de caso para a vigilancia (5), os paises tiveram que se esforcar para adaptar seus
sistemas de notificacdo e informacdo para monitorar o chikungunya. Nesse contexto,
foram adotadas estratégias para a vigilancia em funcdo das caracteristicas e capacidades
dos sistemas existentes. Alguns paises informam apenas os casos confirmados, enquanto
outros também incluem os casos suspeitos em seus boletins ou relatérios de notificagéo.
Esses dados sdo compilados e publicados semanalmente no site da OPAS, e incluem
dados sobre a localizagdo geografica (7).

11. Conhecer os fatores especificos que conduziram a rapida expansao geografica do
virus chikungunya na Regido é uma prioridade. Desde a sua introdugdo até a semana
epidemioldgica 30 de 2015 foram contabilizadas mais de 1,6 milhdes de casos suspeitos
ou confirmados de chikungunya, sendo que nos paises com circulacdo autoctone a
incidéncia acumulada média foi de 302 casos/100.000 habitantes (classe 0,2-20.809). Até
essa data, foram relatadas, no total, 253 mortes relacionadas com o chikungunya nas
Américas (7). A fase de maior transmissao do virus pode ser exponencial e ocorrer em
um periodo curto (de 3 a 6 meses), como foi possivel observar na Republica Dominicana
(11, 12) e em outros paises (13). Esta velocidade é explicada pelo fato de se tratar de um
novo virus na Regido e, portanto, toda a populagdo estar suscetivel a adoecer. No entanto,
esta explicacdo é insuficiente. E preciso adicionar a esse fato fatores tais como a maior
adaptabilidade do virus ao mosquito vetor, a alta e prolongada viremia, que aumenta as
possibilidades de transmissdo, bem como os determinantes ambientais e sociais, como a
alta temperatura, a umidade, a vegetacéo, as chuvas e a densidade populacional.

12. O impacto do virus chikungunya é significativo. Além da alta taxa de ataque, que
na Republica Dominicana ultrapassou os 60% (14), este virus provoca casos graves,
letais, e transmissdo materno-infantil (15, 16, 17, 18, 19). A taxa de letalidade encontrada
nos dados publicados pela OPAS e muito inferior a encontrada na literatura. Para ajudar
0s paises a classificarem as mortes relacionadas com o chikungunya, o grupo de
especialistas CIE-10 e outros parceiros estdo discutindo um sistema de classificacéo
interprogramético com a fim de emitir guias técnicos sobre o tema.
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13. Do ponto de vista da saude publica, laboratérios de virologia sdo essenciais para
confirmar a circulagdo do virus e das mortes relacionadas com o chikungunya, e do ponto
de vista clinico, para diagnosticar as formas atipicas e graves, bem como a transmisséo
materno-infantil. Para desenvolver a capacidade laboratorial na Regido, trabalhou-se em
forma coordenada com a Rede Laboratorios de Dengue das Américas (RELDA), na qual
socios como os CDC, o Instituto de Medicina Tropical Pedro Kouri (Cuba), o Instituto
Nacional de Doengas Virais Humanas “Dr. Julio O. Maiztegui” (Argentina), o Instituto
Evandro Chagas (Brasil) e a Agéncia de Saude Publica do Caribe (CARPHA, sigla em
inglés) contribuiram para desenvolver um algoritmo diagndstico para detectar a
circulagdo autoctone (20). Desde o inicio da transmissdo autdctone nas Americas, a
Divisdo de Arboviroses dos CDC apoia os paises fornecendo provas diagnosticas e
avaliando o desempenho por meio de paineis. No Panama, em junho de 2014, foi
realizado um seminario regional sobre técnicas de diagndstico virologico do chikungunya
no Instituto Comemorativo Gorgas de Estudios de la Salud, onde estiveram presentes
representantes dos paises Costa Rica, Cuba, Equador, El Salvador, Guatemala, Honduras,
México, Nicaragua, Panama, Peru e Republica Dominicana. Alguns paises, como Belize,
receberam cooperacdo técnica direta para a implementacdo de técnicas sorologicas. O
monitoramento do virus no Caribe foi e continua sendo realizado pela CARPHA, que
publica seus resultados periodicamente (21, 22).

14. E essencial reconhecer a presenca de quadros clinicos compativeis com a infecgo
pelo virus chikungunya para alertar precocemente sobre sua circulacéo e providenciar um
diagndstico diferencial que garanta o adequado manejo da patologia que requeira um
tratamento especifico (por exemplo, dengue, leptospirose e septicemia). Por esse motivo,
foram adotados esfor¢os imediatos para repassar os conhecimentos e as ferramentas
necessarias ao pessoal da area clinica. Foi elaborado um guia de manejo clinico (23) nos
quatro idiomas, além de videos e materiais educativos. Foram ministradas oficinas para
profissionais de saude em Guadalupe (onde estiveram presentes representantes dos paises
Anguila, Antigua e Barbuda, Barbados, Dominica, Granada, Guiana, Ilhas Virgens
Britanicas, Jamaica, Montserrat, Republica Dominicana, Sdo Cristovdo e Nevis, Sao
Vicente e as Granadinas, Santa Llcia, Suriname, e Trinidad e Tobago), na Nicaragua
(onde estiveram presentes representantes dos paises Costa Rica, El Salvador, Guatemala,
Honduras, Nicardgua, Panama e Republica Dominicana) e no Peru (onde estiveram
presentes representantes dos paises Colémbia, Equador, Peru e Venezuela). Diferentes
paises desenvolveram seus proprios materiais, cursos de capacitacdo nacional (por
exemplo, Argentina, Brasil, Colédmbia, Honduras, Paraguai e Republica Dominicana)
além de outros instrumentos (24) para facilitar a tarefa dos profissionais da satde.

15. Os desafios dos governos frente a epidemias de chikungunya podem ser
caracterizados em dois grandes grupos:

a) Impacto na rede de servico de saide no momento agudo do surto dada a elevada
demanda de servicos, 0 que pbe a prova a capacidade de identificacdo dos casos
atipicos e graves, bem como o diagnostico diferencial adequado de outras doencas
potencialmente letais, como a dengue grave e a leptospirose. Ha diversos
exemplos bem-sucedidos de organizacdo dos servi¢os de salde para garantir a
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atencdo de um elevado numero de pacientes. Nos territdrios franceses, fortaleceu-
se 0 atendimento domiciliar, enquanto que na Republica Dominicana aumentou-se
a capacidade da atencéo atravées do uso de unidades moveis (12). Apds o surto, 0S
servigos precisardo adquirir a capacidade de manejar os casos com sequelas
cronicas, de maneira tal que o impacto na vida dos individuos seja minimizado.

b) Impacto econdmico imediato pela incapacidade aguda nas pessoas, que ocasiona
faltas no trabalho e na escola; possivel impacto nas atividades econdémicas, como
0 turismo, e impacto no longo prazo causado pelas incapacidades e sequelas
cronicas deixadas pela doenca.

16. A prevencdo do chikungunya se realiza fundamentalmente através do manejo
integrado dos vetores. O controle dos criatorios se transforma na principal estratégia de
prevencao e exige a participacdo solidaria e responsavel das pessoas, das familias, da
comunidade e dos governos locais, juntamente com a implementacdo de medidas que
garantam o fornecimento continuo de &gua potavel. A falta de agua potavel, bem como a
densidade populacional, o0 amontoamento e as caracteristicas residenciais aumentam a
vulnerabilidade dessas populagdes a doenca. Nos Gltimos anos, a OPAS tem intensificado
a caracterizacdo e a abordagem dos fatores do meio ambiente que influenciam o
aparecimento e disseminacdo de doencas. Apds a introducdo do virus chikungunya,
renovaram-se os esforcos para o controle vetorial, especialmente nas areas de periferia no
Brasil, na Guiana, na Republica Dominicana e no Suriname.

17. O chikungunya recebeu grande atencao por parte dos meios de comunicacdo em
massa, sendo que até 10 de agosto de 2015 mais de 536.000 noticias sobre o tema haviam
sido publicadas na Regido. No contexto das capacidades basicas para a implementacao do
RSI, a OPAS também prestou apoio aos paises, especificamente na comunicacdo dos
riscos para emergéncias de salde publica, que incluem uma série de capacidades de
comunicagéo durante as fases de preparacdo, resposta e recuperacao de um surto (25). Foi
proporcionada cooperacdo técnica direta no desenvolvimento de planos de comunicacéo,
e elaborados materiais audiovisuais, utilizados com fins informativos e de capacitagao.
Os videos on-line foram consultados 164.000 vezes desde junho de 2014. Foi criada uma
pagina na Web dedicada ao tema, bem como diferentes materiais de comunicacédo, notas
de imprensa, alertas, infograficos e videos. Além disso, as redes sociais foram utilizadas
para divulgar mensagens.

18. A captacdo de recursos foi intensificada no periodo de 2014 e 2015, e para isso 0
CDC e a OMS disponibilizaram fundos no valor de $100.000,00' e $30.000,00,
respectivamente, para desenvolver atividades de preparacdo e resposta ao chikungunya.
Além disso, foi ativado pela primeira vez o Fundo da OPAS para Resposta a
Emergéncias Causadas por Epidemias ($240.000,00) com o objetivo de apoiar atividades
regionais, no Haiti e na Republica Dominicana, e posteriormente o Paraguai e a Bolivia.
Na medida em que sdo implementados os planos nacionais de prevencao e resposta, é

! salvo indicagdo em contrario, todas as cifras monetarias citadas neste relatério estio expressas em
dolares dos Estados Unidos.
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provavel que surjam novos desafios nos paises que atualmente enfrentam a circulagédo
autoctone do virus, especialmente nos niveis subnacional e local.

Medidas para melhorar a situacao

19.  Os desafios que uma epidemia de chikungunya representa se centram ndo apenas
na resposta durante a fase aguda mas também na atencdo das formas subagudas e
cronicas, que afetam a qualidade de vida e o bem-estar das pessoas. Nessas fases é
necessario utilizar protocolos adequados de vigilancia, acompanhamento e atencdo dos
casos, e envolver a participacdo de outros servicos clinicos, como os de reumatologia,
reabilitacdo e saude mental. Além disso, o comportamento do virus na Regido (26)
precisa ser monitorado, dado que, em muitos dos paises, a abundancia de espécies de
primatas e mosquitos que nunca foram expostos ao chikungunya pode oferecer
oportunidades para que estabeleca ciclos selvaticos que até o momento ndo foram
documentados fora da Africa (27). Embora tenha havido avancos no desenvolvimento de
uma vacina contra o chikungunya, essa ainda se encontra em fase de experimentacao, de
maneira que no momento os esforcos de controle estdo centrados no manejo integrado e
efetivo dos vetores. Essa epidemia sublinha a necessidade de revisar e atualizar as
estratégias de prevencdo e controle das doencas arbovirais.

20.  Solicita-se aos Estados Membros que continuem seus esforgos para conter a
expansdo do virus chikungunya e para minimizar as consequéncias no longo prazo. Seréo
propostas medidas para diminuir o impacto do chikungunya.

Intervencéo do Conselho Diretor

21.  Solicita-se ao Conselho Diretor atentar para o relatério sobre a transmissdo do
virus do chikungunya e seu impacto na Regido das Américas e a formular as observacgdes
e sugestdes que considere pertinentes.
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