¢y REPUBLICA SN SERVIGO NACIONAL D G S deste

SAUDE Direcdo-Geral da Saude

INFORMACAO

NUMERO: 002/2018 Mariald.a Graga E‘E; »M:Iadla:va;a

Gregériode Sl i
DATA: 27/08/2018 Freitas Daes2018.08.37 120230 10700
ASSUNTO: Infecdo por Virus do Nilo Ocidental

PALAVRAS-CHAVE: Virus do Nilo Ocidental
PARA: Profissionais do Sistema de Saude (publico e privado)

CONTACTOS: Centro de Emergéncias em Saude Publica (cesp@dgs.min-saude.pt)

No contexto de surto de infecdo por virus do Nilo Ocidental a decorrer na Europa, a Dire¢do-Geral informa:

1. De 31 de maio a 16 de agosto de 2018, foram reportados 401 casos humanos autéctones de infe¢do por
virus do Nilo Ocidental (VNO) na Unido Europeia e paises vizinhos. De acordo com o European Centre for
Disease Prevention and Control (ECDC), esse valor foi superior ao verificado em épocas anteriores e
incluiu 20 ébitos.

2. Ndo foram notificados em 2018 quaisquer casos em Portugal.
3. O ECDC refere ser expectavel a expansao do virus para areas sem casos reportados anteriormente.

4. Considerando a possibilidade de aparecimento de casos humanos, em Portugal, a Dire¢do-Geral da
Saude alerta para a necessidade de detecdo precoce da doenga, assim como para a importancia do
reforco da vigilancia epidemiolégica através da respetiva notificagdo no SINAVE, de acordo com o
Despacho n® 15385-A/2016 de 21 de dezembro.

5. O Instituto Portugués do Sangue e Transplanta¢do publicou o Alerta 10/2018 e o Alerta 11/2018, com o
objetivo de prevenir o risco de transmissao do virus via transfusdo. O documento preconiza:

— A suspensdo dos candidatos a dadiva que tenham permanecido pelo menos uma noite em
regides endémicas ou onde decorra um surto por um periodo de 28 dias;

— Nas situacdes de infecdo, a suspensdo temporaria dos potenciais dadores de sangue por um
periodo de 120 dias apos resolucdo da infecdo.

6. Os médicos devem considerar o diagnéstico diferencial de infe¢do por VNO (tabela resumo em anexo)
nos doentes com sintomatologia e ligacdo epidemiolégica (contato com cavalos ou aves, estadia em
regides endémicas ou areas afetadas, como é o caso da Itdlia, Grécia, Hungria, Roménia e sul de Franca).

7. A infecdo pelo VNO no Homem apresenta manifestacdes subclinicas na maioria dos casos (80%), no
entanto, podem ocorrer alterac8es neuroldgicas graves, como encefalites e meningites (<1%).

Para mais informacado, consulte:
— Factsheet about West Nile fever
https://ecdc.europa.eu/en/west-nile-fever/facts/factsheet-about-west-nile-fever
—  Weekly updates: 2018 West Nile fever transmission season
https://ecdc.europa.eu/en/west-nile-fever/surveillance-and-disease-data/disease-data-ecdc
— DGS Virus do Nilo Ocidental
https://www.dgs.pt/saude-ambiental/areas-de-intervencao/vectores/virus-do-nilo-ocidental.aspx

Graca Freitas
Diretora-Geral da Saude
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SAUDE Direcdo-Geral da Saude
Infecdo por Virus do Nilo Ocidental

Agente Virus do Nilo Ocidental (VNO). E um arbovirus do género Flavivirus

Epidemiologia

VNO foi identificado em 1937 no Uganda.

Enzodtica em alguns paises de Africa, Médio Oriente, Sudeste Asiatico, Asia
Ocidental e Australia.

Endémica nos EUA, apds a sua introdugdo em 1999.

Endémica em alguns paises do sul da Europa (Grécia, Itdlia, Roménia,
Hungria), e com atividade na bacia mediterranica.

Reservatdrio

As aves selvagens (e outras) sdo reservatérios naturais deste virus e
contribuem para a sua manutengdo na natureza.

Hospedeiro

O VNO tem multiplos hospedeiros. Este virus multiplica-se nas aves,
répteis, anfibios, mosquitos e carragas.
Os mamiferos (Homem e equideo) sdo hospedeiros acidentais.

Meio de transmissao

E transmitido pela picada de um vetor infetado (algumas espécies de
mosquitos (principalmente o Culex).

Outros meios possiveis: transfusdo sanguinea, transplante de o6rgdos,
transmissao transplacentaria.

Periodo de incubagao

Entre 2 a 6 dias, mas pode prolongar-se até 14 dias
(descrito 21 dias nos doentes transplantados).

Link epidemiolégico

Permanéncia em 4reas endémicas do VNO
Picadas de mosquitos
Contato com hospedeiros infetados (aves/cavalos)

Manifestagoes clinicas

febre doniloocidental
(~20%)

assintomético (~80%)

Assintomaticos (80%)
Sindrome gripal (20%)
Sintomas mais frequentes:
—  Febre (duragdo 2-5 dias);
— Cefaleia;
— Artralgias;
—  Mal-estar geral.
Mais raramente:
— Linfadenopatia
— Exantema maculopapular
Doenga neuroinvasiva (cerca 1%)
— Meningite,
—  Encefalite,
— Paralisia flacida aguda
Letalidade (0,1% dos casos), mais frequente nos idosos.

Medidas de prevengdo e controlo

— Medidas de Educacgdo para a saude

— Medidas de protecdo individual contra as picadas de mosquitos
—  Evitar exposi¢do aos mosquitos (passeios ao anoitecer)
— Uso de repelente
— Roupa que cubra bragos e pernas
— Utilizagdo de redes mosquiteiras

— Implementacdo de programas de vigilancia epidemiolégica,
entomoldgica e animal

— Implementagdo de medidas ambientais de eliminacdo de potenciais
criadouros de mosquitos

— Implementacgdo de reforco de medidas de controlo do sangue e da
transplantacgdo:
— restricdo temporaria a dadiva dos individuos com histdria de

permanéncia em zonas endémicas.
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