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Resumo. A raiva é uma doenga infectocontagiosa ocasionada pelo virus Lyssavirus, sendo
esta zoonose uma problematica para a sadde Unica, por afetar mamiferos aéreos e terrestre,
sendo considerada uma doenga negligenciada e de distribuicdo mundial. Os programas
nacionais vigentes, visam o controle da patologia, por meio da imunizacdo de animais
domeésticos, e para humanos, preconiza-se o protocolo de pré e pds- exposi¢do. Assim, este
trabalho tem por objetivo detalhar os aspectos epidemioldgicos da raiva através de um
estudo descritivo, enfatizando a sua etiologia, epidemiologia, transmissao, sinais clinicos,
diagndstico, tratamento, o controle e a profilaxia da doenga.
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Epidemiological aspects of rabies: A descriptive study

Abstract. Rabies is an infectious disease caused by the Lyssavirus virus, and this zoonosis
is a unique health problem, which is considered an aerial and terrestrial disease, being a
neglected disease with worldwide distribution. The current national programs aim to
control the pathology, through the immunization of domestic animals, and for humans, the
pre- and post-exposure protocol is recommended. Thus, this work aims to detail the
epidemiological aspects of rabies through a study of strategy, epidemiology, transmission,
clinical signs, diagnosis, treatment, control and prophylaxis of the disease.

Keywords: Epidemiology, Lyssavirus, zoonosis

Aspectos epidemioldgicos de la rabia: Estudio descriptivo

Resumen. La rabia es una enfermedad infecciosa causada por el virus Lyssavirus, y esta
zoonosis es un problema para la salud individual, ya que afecta a los mamiferos aéreos y
terrestres, considerandose una enfermedad desatendida y de distribucion mundial. Los
programas nacionales actuales apuntan al control de la patologia, a través de la
inmunizacién de animales domésticos, y para los humanos, se recomienda el protocolo pre y
post-exposicion. Asi, este estudio pretende detallar los aspectos epidemiolégicos de la rabia
a través de un estudio descriptivo, haciendo hincapié en su etiologia, epidemiologia,
transmision, signos clinicos, diagndstico, tratamiento, control y profilaxis de la enfermedad.

Palabras clave: Epidemiologia, Lyssavirus, Zoonosis

PUBVET v.16, n.09, a1218, p.1-11 Set., 2022


https://doi.org/10.31533/pubvet.v16n09a1218.1-11
http://www.pubvet.com.br/
mailto:anitasilva@academico.ufs.br
http://lattes.cnpq.br/9954744050650291
https://orcid.org/0000-0003-0478-8264
http://lattes.cnpq.br/9052287469343749
http://lattes.cnpq.br/5308338425622243
https://orcid.org/0000-0001-8870-750X
http://lattes.cnpq.br/6908648944296216
https://orcid.org/0000-0003-1782-4789
http://lattes.cnpq.br/3279712995532211
https://orcid.org/0000-0003-3973-8021
http://lattes.cnpq.br/0038066614854128
https://orcid.org/0000-0001-8786-0713
http://lattes.cnpq.br/6621139320723999
https://orcid.org/0000-0001-8562-9008
http://lattes.cnpq.br/4113580885454552
https://orcid.org/0000-0002-2350-3503
http://lattes.cnpq.br/1988644229974771
https://orcid.org/0000-0001-8621-3338
http://lattes.cnpq.br/9836599868797462
https://orcid.org/0000-0001-6217-9278

Silva et al. 2

Introducéo

A raiva é uma doenca infectocontagiosa causada por um virus, o Lyssavirus (Badrane & Tordo,
2001). Esta é uma doenca gue acomete mamiferos, dentre eles, equinos, bovinos, caes, gatos, primatas,
morcegos, raposas, saguis e guaxinim, além disso, o virus infecta humanos, sendo uma zoonose (Costa,
2000; Morato et al., 2011). O virus atinge o sistema nervoso central e apresenta uma alta letalidade em
todas as espécies (Lima et al., 2005; Morato et al., 2011). Essa doenca caracteriza-se como um problema
de satde publica e quando afeta humanos quase 100% dos casos ocorre 6bito (Brasil, 2021). Além disso,
é um problema para a pecuaria, pois causa inimeros prejuizos (Novais & Zappa, 2008; Santos et al.,
2008), sendo classificada de acordo com a Instrucdo Normativa n° 50, de 24 de setembro de 2013, do
Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento (MAPA), como uma doenca de notificacdo
obrigatdria ao Servico Veterinario Oficial (SVO) (Brasil, 2013).

A raiva é considerada pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como uma doenca negligenciada.
Os programas de controle da raiva no Brasil, tem como intuito a erradicacdo e eliminacéo do virus em
todo o territorio, por meio da imunizacao dos animais domeésticos e seres humanos (WHO, 2021).

Este trabalho tem como objetivo detalhar os aspectos epidemiolégicos da raiva em um estudo
descritivo, enfatizando a sua etiologia, epidemiologia, transmissdo, sinais clinicos, diagnostico,
tratamento, o controle e a profilaxia da doenca.

Etiologia

A raiva é uma encefalite de origem viral, causada pelo virus da ordem Mononegavirales, familia
Rhabdoviridae e do género Lyssavirus (Lovadini, 2019). Virus pertencentes a este género sdo
envelopados por um envoltério constituido por nucleocapsideo e uma membrana dupla fosfolipidica. O
tamanho deste agente varia de 100 a 430 nan6metros (nm) de comprimento e de 50 a 100 nm de diametro
(Flores, 2012).

O género Lyssavirus possui sete gendtipos distintos, apenas o virus classico da raiva, o Rabies virus
(RABYV) foi encontrado no Brasil. Este genotipo é o responsavel por causar a raiva nos mamiferos
aéreos, como 0s quirdpteros e também nos mamiferos terrestres (Kotait et al., 2007, 2009). Este
apresenta variantes antigénicas do virus rabico (AgV), do qual foram identificadas pelo Center for
Disease Control (CDC) e pela Organizacdo Pan-Americana de Salde (OPAS) pelo painel estabilizado
ao realizar o isolamento (Favoretto et al., 2013). No guadro 1 encontram-se descritas as variantes
genéticas do virus rabico encontradas no Brasil (Brasil, 2016).

Cada variante possui uma especificidade de hospedeiro. Entretanto, podem infectar espécies de
mamiferos, esse processo denomina-se spillover, ou seja, a variante espécie - especifica pode infectar
outras espécies de animais mamiferos e permanecer por um longo periodo de tempo (Favoretto et al.
2013; Velasco-Villa et al., 2017).

Quadro 1. Variantes antigénicas do virus rabico (Agv) encontradas no Brasil

Sigla Descricéo da variante Espécie

AgV1 Variante genética compativel com cdo doméstico n° 1 Canis familiaris, caes

AQV2 Variante genética compativel com cédo doméstico n°® 2 Canis familiaris, caes

AgV2* Variante genética compativel com Cerdocyon thous Cerdocyon thous, cachorro-do-mato
AgV3 Variante genética compativel com Desmodus rotundus Desmodus rotundus, morcego hematdfago
AgV4 Variante genética compativel com Tadarida brasiliensis Tadarida brasiliensis (morcego insetivoro)
AgV6 Variante genética compativel com Lasiurus cinereus Lasiurus cinereus, morcego insetivoro
IAgVNC Variante genética compativel com Callithrix jacchus Callithrix jacchus (sagui-de-tufo-branco)
Epidemiologia

A raiva € uma doenca zoonotica que ocorre em torno de 150 paises, sendo responsavel por cerca de
55 mil 6bitos humanos por ano no mundo. Todos 0s continentes apresentam casos de raiva, com excecdo
da Antartica. a doenca é endémica nos continentes da Asia e Africa. além disso, gera um custo aos cofres
publicos de US$ 8,6 bilhdes de ddlares anualmente (WHO, 2021; OPAS, 2021).
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A transmissdo da raiva por quirdpteros é alta nos Estados Unidos da América. Neste pais, 29 espécies
de quirdpteros foram encontrados em mais de 47 estados. No entanto, o territdrio esta livre da raiva
transmitida por cdes (Monroe et al., 2016). Na América latina, a raiva é encontrada em diversos paises,
dentre eles, México, Uruguai, Panama, Argentina e Brasil (Vigilato et al., 2013).

Na Ameérica houve reducdo na incidéncia da transmissdo da raiva por caes aos seres humanos; porém,
a raiva transmitida por morcegos estd aumentando, principalmente, por meio do morcego hematéfago,
0 Desmodus rotundus. No ano de 2021, a América, especificamente, nos Estados Unidos, Colémbia,
Cuba, Bolivia, Argentina e Brasil, registrou um total nove 6bitos por raiva em humanos (Figura 1),
sendo cinco transmitida por cées e quatro por outros animais como: gato, canideos silvestres e morcego
ndo hematdfago (OPAS, 2021).

Casos de rabia humana en las Américas en 2021

E CASOS
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Casos transmitidos por
otros animales:

4 casos**

* Casos hasta Octubre de 2021
** Otros animales:
- Gato (2 casos - Argentina y Colombia)
Brasil
- ﬂ Canideo Silvestre (1 caso - Brasil)
Murciélago no hematéfago (1 caso - USA)

ﬁ Colombia .
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Figura 1. Casos de raiva humana nas Ameéricas em 2021. Fonte: Organizacdo Pan-Americana de Salude, 2021.

No Brasil, durante um periodo de onze anos, entre 2010 a 2021, ocorreram 40 casos de raiva humana,
50% (20/40), dos casos teve 0 morcego como transmissor, 22,5% (9/40) por cdes, 10% (4/40) por
felinos, 10% (4/40) por Primatas Ndo Humanos (PNH), 5% (2/40) por raposas, e 2,5% (1/40) a espécie
agressora ndo foi identificada (Brasil, 2021).

Na regido norte do Brasil, ano de 2018, houve um surto de raiva no estado do Para e dez pessoas
foram acometidas, em todos 0s casos a transmisséo envolveu o morcego. No Nordeste, no ano de 2021,
especificamente no estado do Maranhdo, houve dbito de uma crianca de dois anos apds contrair o virus
da raiva através da mordedura de uma raposa (Brasil, 2021).

Ciclo epidemioldgico de transmissao

A raiva é uma doenga zoondtica que apresenta quatro ciclos epidemioldgicos de transmissao: o ciclo
aéreo, silvestre, rural e urbano (Figura 2). Os ciclos epidemioldgicos de transmissao da raiva se inter-
relacionam, dessa forma um ciclo pode participar na transmissdo do outro ciclo, o que contribui para a
circulagdo e disseminacédo do virus da raiva e os humanos podem se infectar por qualquer transmissor
dos quatros ciclos (Badrane & Tordo, 2001).

O ciclo urbano de transmisséo é considerado um dos mais relevantes a salde publica, devido ao
estreito vinculo dos animais e os seres humanos, sendo representado por cdes e gatos, além da
transmissdo também por morcegos (Favoretto et al., 2013; Velasco-Villa et al., 2017).0s quirdpteros,
hematdfagos ou ndo hematdfagos, sdo muito importantes do ponto de vista epidemiolégico, estes fazem
parte do ciclo aéreo, sdo considerados relevantes na manutencao e disperséo do virus. Ha relatos em
diversos paises da transmiss&o da raiva por morcegos (Simi¢ et al., 2018).

No ciclo silvestre, os canideos silvestres sdo considerados potenciais transmissores da raiva, 0S
animais silvestres que participam desse ciclo séo: raposas, Primatas Ndo Humanos (PNH), capivaras,
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lobo guara, cachorro-do-mato, guaxinins, gambas, além disso o morcego € também considerado
importante neste ciclo (Favoretto et al., 2013).
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Figura 2. Ciclos epidemioldgicos de transmissdo da raiva. Fonte: Instituto Pasteur, SES-SP, 2014.

Fonte: Instituto Pasteur - SES/SP

O ciclo rural é representado por animais de produgdo, como 0s equinos, caprinos, ovinos, suinos e
bovinos e tem como principal agente transmissor da raiva para esses animais, 0 morcego hematéfago,
Desmodus rotundus (Meqid et al., 2016).

No Brasil, a transmissdo da raiva por morcegos esta aumentando, o Desmodus rotundus, sobrevive
em abrigos permanentes, 0s quais permanecem durante o dia e em abrigos digestorios, onde realizam a
alimentacédo no periodo noturno (Brasil, 2009; Leite et al., 2018). Além destes, 0s morcegos insetivoros
e frugivoros, também tem grande importancia epidemioldgica, pois sdo considerados reservatorios do
virus rabico e contribuem para a circulagdo viral (Megid et al., 2016).

Patogenia

Porta de entrada

O virus da raiva pode ser transmitido para humanos ou animais por meio da inoculacéo da saliva de
um animal infectado, por arranhaduras, mordeduras ou lambeduras de mucosas (Kotait et al., 2009).

Periodo de incubacao

O periodo de incubag&o do virus rabico € variavel e depende de fatores relacionados ao ferimento,
como o distanciamento do cérebro e o local em que o virus foi inoculado, uma vez que quanto maior a
proximidade do Sistema Nervoso Central (SNC), menor sera o periodo de incubagdo. Leva-se também
em consideracdo a concentracdo do indculo viral, patogenicidade e a resposta imunolégica do infectado,
assim o periodo médio pode variar (Brasil, 2008; Brasil, 2009). Nos seres humanos, o periodo de
incubacdo pode variar em questdes de dias até anos, tendo um periodo médio 45 dias, podendo ser menor
em criangas (Brasil, 2019). Em animais, alguns estudos de infec¢do experimental no qual utilizou-se
diferentes amostras virais demonstrou variagdes entre as espécies (Brasil, 2009), conforme descrito no

guadro 2.
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Quadro 2. Periodo médio de incubagdo em diferentes animais

Espécie Periodo de incubacédo
Ovinos (Ovis aries) 17 a 18 dias
Gambas (Mephitis mephitis) 105 a 177 dias
Bovinos (Bos taurus) 60 a 75 dias
Cées (Canis familiaris) 3 a 8 semanas
Asininos (Equus africanus) 92 a 99 dias
Equinos (Equus caballus) 179 a 190 dias
Caprinos (Capra aegagrus) 17 a 18 dias

Disseminacao

A replicacdo viral ocorre nos tecidos conjuntivo e muscular préximos ao local de inoculagéo viral,
posteriormente o virus rabico se propaga afetando o SNC, alcangando o tadlamo, cerebelo, medula, e
também as células neuronais do tronco cerebral. As alteragdes encontradas no SNC, caracterizam-se por
gliose, desmielinizacdo, neuro degeneragdo, neuronofagia, infiltracdo perivascular de células
mononucleares (Brasil, 2009).

Eliminag&o viral

Apos a disseminacdo do virus rabico no SNC, este alcanga o sistema nervoso periférico, atingindo
diversos 6rgdos como o rim, vesicula urinaria, coracdo, pulmdo, érgdos reprodutivos, como Utero e
testiculos, além de afetar as glandulas salivares, nas quais pode-se encontrar fragmentos do virus
presente na saliva do infectado antes do aparecimento da sintomatologia. A saliva é o local onde o virus
encontra-se disponivel para transmissdo e eliminacdo (Brasil, 2009; Jorge et al., 2010).

Sinais clinicos

Os sinais da raiva podem ser variaveis podendo apresentar-se na forma classica furiosa ou na forma
paralitica, ou seja, a manifestacdo dos sinais clinicos ocorre de acordo com o tipo de variante envolvida
na infecgdo (Carnieli Junior et al., 2008; Costa, 2000; Kotait et al., 2009).

Caes e gatos

A raiva nos cées e gatos manifesta-se com sinais clinicos semelhantes. A fase prodrémica tem
duracdo média de trés dias e caracteriza-se por alteragdes comportamentais. A forma furiosa ou
excitativa é a mais comum em carnivoros. Nesta ocorre 0 aparecimento de sinais neurolégicos como
agressividade. O animal tende a atacar seres humanos ou outros animais, sialorreia e disfagia, alteractes
no latido devido a paralisia das cordas vocais, hiperestesia e fotofobia. Ao fim do quadro o animal
apresenta sinais do tipo paralitico, como paralisia generalizada, coma e pode evoluir ao ébito em torno
de dez dias do aparecimento dos sinais clinicos (Pupulim et al., 2019; Rupprecht et al., 2004; Santos et
al., 2008).

Herbivoros

Os sinais clinicos classificam-se em fase prodromica, fase furiosa e a fase paralitica. A fase
prodrémica dura em torno de dois a trés dias, sendo a de menor duracdo, e 0s animais apresentam
excitabilidade aos estimulos externos. Na fase furiosa ou excitativa, 0 animal demonstra agressividade
e tem a duracdo de trés a sete dias. A fase paralitica, é a forma clinica mais comum nos herbivoros, na
qual apresentam paralisia flacida, incoordenacdo motora, disfagia, sialorreia, e pode haver morte por
asfixia se a paralisia afetar a regido da musculatura respiratoria (Alves et al., 2020; Brasil, 2009).

Quirdpteros

Nos morcegos ndo hemato6fagos, ocorrem principalmente sinais da raiva paralitica e podem ser
encontrados caidos em diversos locais ndo habituais, pois estes animais ndo conseguem desviar de
barreiras, tornam-se agressivos e podem ser vistos durante atividades diurnas. Nos morcegos
hemat6fagos, como o Desmodus rotundus, os sinais clinicos mais encontrados sdo agressividade,
excitabilidade extrema a ruidos e a luz, contragdes musculares, tremores, incoordenacdo motora. Apos
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48 horas do aparecimento dos sinais clinicos é possivel que ocorra a morte do morcego (Brasil, 1998;
Brasil, 2008).

Silvestres

Nos animais silvestres, a raiva apresenta-se na maior parte dos animais na forma furiosa. Os canideos
silvestres, a exemplo das raposas, saguis, lobo guara, cachorro-do-mato, guaxinins, manifestam sinais
clinicos semelhantes ao cdo doméstico, entretanto pode ter também a ocorréncia da forma paralitica
(Rocha, 2014).

Seres humanos

Nos seres humanos, a fase prodrobmica manifesta-se com sintomatologia inespecifica, como
irritabilidade e dor na regido da agressao, febre, émese, irritabilidade e cefaleia. Em seguida, o paciente
pode manifestar a forma furiosa ou paralitica. A maioria dos seres humanos infectados pelo virus da
raiva desenvolvem a forma furiosa. Esta forma caracteriza-se por sialorreia, hidrofobia, alucinagdes,
agressividade, excitabilidade aos ruidos e a luz. O quadro pode evoluir ao 6bito em torno de cinco dias.
Ja no caso dos humanos que apresentam a raiva paralitica, demonstra espasmos musculares que
progridem para paralisia flacida e tetraplegia, podendo, o caso evoluir ao 6bito em decorréncia da
paralisia diafragmatica e bulbar. O paciente com raiva permanece consciente até o estado de coma e
posteriormente o 6bito (Brasil, 2021; Costa, 2000; Hankins & Rosekrans, 2004; Wada et al., 2011).

Diagnostico

Animais

Nos casos de raiva animal, ndo existe um diagnostico ante mortem. O diagnéstico conclusivo é
realizado post mortem (Vargas et al., 2019; Vigilato et al., 2013). Deve-se encaminhar para necropsia
ao laboratério os fragmentos do SNC. Todas as amostras devem ser enviadas, no caso de animais
silvestres, estes sdo enviados inteiros. Herbivoros como os equinos e bovinos, coleta-se partes do SNC,
e para os cées e gatos, pode ser enviado a cabeca do animal ou SNC (Brasil, 2008). As amostras coletadas
devem ser enviadas sob refrigeracéo se a previsao de envio for de no maximo 24 horas. Sendo esta
colocada em um recipiente com tampa de rosca, boca larga e maior que o tamanho da amostra a ser
enviada. O recipiente deve ser hermeticamente fechado com o intuito de evitar contaminagdo. Vale
ressaltar que o recipiente deve ser identificado de maneira visivel e colocado em isopor com gelo durante
o transporte. No caso de envio de amostras com previsdo de envio de 24 a 48 horas, a amostra deve ser
enviada congelada. Assim, todas as amostras enviadas ao laboratério devem ser acompanhadas por ficha
contendo os dados epidemioldgicos (Brasil, 2008).

A identificacdo imunoquimica do antigeno viral e o isolamento viral sdo os procedimentos de rotina
utilizado no diagndstico laboratorial. Na identificagdo imunoquimica do antigeno viral, utiliza-se o teste
de Imunofluorescéncia Direta (IFD), preconizado pela OMS e Organizacdo Mundial de Saude Animal
(OIE). Esse tipo de teste pode ser usado para a impressao de tecido feita em Iamina de microscopia, ou
para detectar a presenca de antigeno de virus da raiva em cultura celular, apresentando resultado
fidedigno em poucas horas, quando realizado em amostras de hipocampo, cerebelo e medula oblonga
frescas (Brasil, 2009).

O isolamento viral é realizado por meio da inoculacdo da suspensdo de tecidos extraidos da amostra
suspeita, em sistemas bioldgicos, podendo ser através de dois tipos de teste, o de inoculagdo em
camundongo ou o teste em cultura celular, ambos tém por objetivo detectar a presenca do virus na
amostra (Brasil, 2009).

Seres humanos

Nos seres humanos, a confirmacdo laboratorial é imprescindivel para o diagnoéstico ante mortem,
emprega-se 0 método de IFD, por raspado da mucosa lingual, impresséo da cornea ou bidpsia de tecido
bulbar de foliculos pilosos, vale ressaltar que o diagnostico negativo ndo exclui a infec¢do devido a
limitacdo da sensibilidade do teste (Brasil, 2021; Costa, 2000; Gomes et al., 2012).
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No caso de ocorréncia do 6bito do paciente antes do resultado diagndstico, preconiza-se a realiza¢do
da autodpsia para confirmar ou excluir a infec¢cdo, as amostras que devem ser enviadas ao Laboratorio
Central de Salde Publica (LACEN) e ao Laboratorio Nacional de Referéncia do Instituto Pasteur sdo
cérebro, cerebelo e o tronco encefalico (Gomes et al., 2012).

Tratamento

Nos seres humanos, apds a confirmacdo do diagnostico da raiva realiza-se terapia de suporte, esta
terapia € realizada com o intuito de minimizar o sofrimento do paciente, para isso, deve-se manter o
paciente isolado em local com pouca iluminacdo e sem ruidos, uma vez que este apresenta excitagdo a
luminosidade e ruidos durante o periodo de manifestacdo dos sintomas (Rupprecht et al., 2004; Santos
et al., 2008; Vargas et al., 2019).

No ano de 2008, o Ministério da Satde (MS) autorizou a utilizacdo de um tratamento para humanos
baseado no protocolo de Milwaaukee dos Estados Unidos, conhecido no Brasil como “Protocolo de
Recife”, o procedimento utiliza dois antivirais e 0 uso de sedativo, no qual foi utilizado em um
adolescente de 15 anos em Recife, Pernambuco, agredido por morcego, o tratamento promoveu a
recuperacdo clinica (Brasil, 2011). J& no caso da raiva animal n&o existe tratamento (Alves et al., 2020;
Novais & Zappa, 2008).

Controle e profilaxia

No Brasil, desde 1973 foi implementado o Programa Nacional de Profilaxia da Raiva (PNPR), as
acOes do programa abrangem todo o territorio nacional, visando a redugdo dos casos da raiva em
humanos. O programa realiza a profilaxia em humanos que atuam em areas com maior risco de exposicéo
ao virus rabico ou humanos que tiveram contato com animais suspeitos da infec¢do (Wada et al., 2011).

A profilaxia de pré-exposicao é indicada para humanos com risco de exposi¢do ao virus rabico, como
descrito no quadro 3.

Quadro 3. Profilaxia pré-exposicéao rabica humana.

Atividades ocupacionais
Médicos Veterinarios; bidlogos; profissionais de laboratério de virologia e anatomopatologia para raiva;
estudantes de Medicina Veterinaria, zootecnia, biologia, agronomia, agrotécnica e areas afins;
Pessoas que atuam na captura, contengdo, manejo, coleta de amostras, vacinagdo, pesquisas, investigagdes
ecoepidemioldgicas, identificacdo e classificacdo de mamiferos: os domésticos (céo e gato) e/ou de producéo
(bovideos, equideos, caprinos, ovinos e suinos), animais silvestres de vida livre ou de cativeiro, inclusive]
funcionério de zooldgicos;

Espeletlogos, guias de ecoturismo, pescadores e outros profissionais que trabalham em areas de risco.
Pessoas com risco de exposi¢do ocasional ao virus, como turistas que viajam para areas de raiva ndo
controlada, devem ser avaliados individualmente, podendo receber a profilaxia pré-exposicéo dependendo
do risco a que estardo expostos durante a viagem.

Risco de
exposicao
permanente ao
virus da raiva

Fonte: Brasil, 2021.

No caso dos seres humanos suspeitos de infeccdo pelo virus rabico, preconiza-se a realizagdo do
protocolo de pos- exposi¢do recomendado pelo MS, conforme o quadro 4.

Além disso, para minimizar a raiva humana, o0 PNPR realiza o controle nos animais domésticos
(Wada et al., 2011). A vacinagdo antirrabica canina e felina € realizada nos estados brasileiros pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) em campanhas anuais, objetivando o controle da raiva no ciclo urbano
de transmissdo, com foco na prote¢do a salide humana (Rodrigues et al., 2017; Rupprecht et al., 2004).
Todavia, alguns estados, como o estado de S&o Paulo, continuam mantida a vacinacao antirrdbica de
caes e gatos de rotina e suspensas as campanhas, mediante a situacdo epidemiolégica da raiva no estado,
pois ha auséncia de casos de raiva em humanos pela variante dois desde 1997 e auséncia de casos de
raiva em cées e gatos pela mesma variante desde 1998 (Brasil, 2021).

Nos herbivoros, foi implementado pela Instrucdo Normativa n°® 05/2002 do MAPA, o Programa
Nacional de Controle da Raiva dos Herbivoros (PNCRH). Este programa fundamenta-se nas estratégias
de orientacdo da vacinagdo dos herbivoros, a¢cdes da vigilancia epidemioldgica, agdes de educacdo
visando a saude e no controle dos quirdpteros, principalmente, o Desmodus rotundus (Brasil, 2009). O
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controle dos quirdpteros, ocorre pelo monitoramento de 6rgéos especializados, uma vez que ndo existe
um método para erradicacdo da raiva nestes animais, podendo ser a vigilancia ativa nos abrigos dos
morcegos, ou de forma passiva, nos locais ndo habituais. Vale salientar que 0s morcegos sdo protegidos
por lei com o intuito de evitar a extin¢do, ja que sdo animais que tem fungdes importantes para o

ecossistema (Witt et al., 2012).

Quadro 4. Profilaxia de pés-exposi¢do para raiva humana.

. N . x Céo e gato nao passiveis| Mamifero doméstico | Morcegos e outros
Tipo Qe~ Céo e gato passivel Sje observagdo por 10 de observagéo por 10 de interesse mamiferos
FXpOsIGao dias dias econdmico silvestres
poptato Lavar com agua e sabdo. Néo fazer a profilaxia
indireto

- Lavar com agua e sabéo.
- Nao iniciar profilaxia. - Lavar com agua e - Lavar com agua e |- Lavar com agua e
Acidente - Observar o animal por 10 dias. sabdo. sabdo. sabdo.
leve - Se permanecer vivo e saudavel, encerrar o - Iniciar profilaxia. - Iniciar profilaxia. |- Iniciar profilaxia.
caso. - Vacina (Dias 0, 3, 7, | Vacina (Dias 0, 3, 7, Vacina (Dias 0, 3,
- Se morrer, desaparecer ou apresentar sinais 14). 14). 7, 14) e SORO.
de raiva indicar a Vacina (Dias 0, 3, 7, 14).
- Lavar com agua e sabdo.
- Nao iniciar profilaxia. . - Lavar com agua e - Lavar com agua e |- Lavar com &gua e
- Observar o animal por 10 dias. sabio sabiio sabio
Ar(:\(/j:nte - Se permanecer vn::c;seosaudavel, ENCEMTAT0 1 Iniciar profilaxia. | - Iniciar profilaxia. |- Iniciar profilaxia,
J - Se morrer desaparecer.ou apresentar sinais| - Vacina (Dias 0, 3, 7, | Vacina (Dias 0, 3, 7, Vacina (Dias 0, 3,
de raiva indicar a Vacina (Dias 0, 3, 7, 14) e 14) e SORO. 14) e SORO. 7,14) e SORO.
SORO.

Fonte: Brasil (2022).

Para o controle da raiva em animais silvestres, como morcegos, PNH e canideos silvestres, ocorrem
acles conjuntas entre os Ministério do Meio Ambiente e 0 MAPA, realizando o monitoramento da
circulagéo viral, promocéo de agdes de educacdo ambiental abordando evitar o contanto e/ou criagéo de
animais silvestres (Brasil, 2016). Nos Estados Unidos, ha o licenciamento da vacinagdo antirrabica para
animais silvestres (Nieves et al., 1996). Assim, acdes voltadas para educacdo em salde sao estratégias
eficazes no controle e prevengdo da raiva nos seres humanos e nos animais, ja que se compartilha
informacdes epidemioldgicas importantes que parte da populagdo ainda desconhecem, contribuindo para
que a comunidade tenha autocuidado em relacéo a esta patologia (Merlo et al., 2021).

Consideracéo final

A raiva é uma doencga zoondtica de ampla distribuicdo mundial, causa sérios impactos na saude
publica e na pecuaria, assim a¢des de prevencao e controle sdo extremamente necessarias para minimizar
0s casos de raiva humana e animal.
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