
Zika 
D R A U Z I O  V A R E L L A  



Estamos no epicentm de uma 
epidemia de consequi2ncias 
gravissimas. E d o  existe uma 
raziio sequer para otimismo 



A a1947 ninguem sabia da existen- 
cia do virus zika. 

Naquele ano, pesquisadores do 
Yellow Fever Research Instifutepren- 
deram um macaco-sentinela numa 
jaula, no meio da floresta Zika, em 
Uganda, como parte de um esfudo 
para monitorar a circula~do do virus 
da febre amarela. A amostra de san- 
gue colhida assim que o macaco te- 
ve febrepermitiu isolar o M'rus zika. 

No comeCo de 2015, os servi~os 
de saiide brasileiros detectaram 
os primeiros casos da doen~a no 
Nordeste. Em menos de um ano, o 
vz'rus se espalhou para a maiorpar- 
te das Americas do Sul e Central, 
do Caribe e chegou ao Mexico. 

Aqui, ninguem sabe onde a epi- 
demia vai parar. Jd temos mais de 
4.000 bebes com suspeita de micro-. 
cefalia, a face mais trdgica. A cons- 
t a t a ~ i o  de que algumas dessas 
crian~as nascem com comprometi- 
mento da visio e da aud i~ io  faz 
pensar que microcefalia seja ape- 
nus parte de uma sindrome neuro- 
lbgica muito grave e incapacitante. 

Alem dessa sindrome, o que mais 
assusta s io  as caracteristicas da 
dissemina~lio. Embora tenham si- 
do descritas transmissdes ocasio- 
nais por transfisdo e por sexo, o 
Aedes foi capaz de levar o virus do 
Nordeste brasileiro ao Mexico em 
velocidade vertiginosa. Que outra 
virose transmitidapor mosquito se 
disseminou t io  depressa nu hist6 
ria recente da humanidade? 

Podenbmos supor que a viremia 
na fuse aguda fosse t i o  elevada 
que, ao picar, o mosquito engolis- 



se sangue com grande quantidade 
departiculas virais. Ou, entiio, que 
o virus se multiplicassefienetica- 
mente nus gliindulas salivares do 
Aedes. Nenhuma das duas hipbte- 
ses foi confirmada: a concentra- 
~ i i o  do virus no sangue pennane- 
ce relativamente baixa durante a 
fuse aguda, e assim se mantkm nus 
gliindulas salivares do vetor. 

Outro entrave k a falta de testes 
sorolbgicospara diagnosticar quern 
est6 ou j6 foi infectado: os anticor- 
pos contra o zika da'o rea~iio cruza- 
da com os da dengue, da febre ama- 
rela e dos vacinados contra ela. 



0 linico exame disponivel k a de- 
teccdo de particulas virais no san- 
guepor mktodos moleculares -rea- 
lizado apenas em laboratb-ios de 
referencia-, com a agravante de 
que a positividade s6 k detectada 
no sangue nos quatro ou cinco dias 
iniciais da sintomatologia. Passado 
esse penbdo, o virus desaparece da 
circulapio, embora ainda persista 



na urinapor duas ou trgs semanas. 
Ncio fossem as grhvidas, o agravo 

seria menor. Descontados os casos 
raros da sindrome de Guillain-Burr@, 
queprovocaparalisias rnusculares, a 
doen~a 6 de evolu~cio benigna: exan- 
tema (vermelhcio no corpo), dor de 
cabe~a, conjuntivite, febre baixa (ao 
contrlirio da dengue), dores artimla- 
res e prurido, sintomas que desapa- 
recem em menos de uma smana. 

Um estudo feito na Polin6sia es- 
tima que 75% a 80% dos infecta- 
dos permanecem assintomliticos, 
nkmeros repetidos ii exaustcio. Sin- 
ceramente, desconfio que essa es- 



timativa tenhapouco valor cienti- 
fico: como diagnosticar com pre- 
cisdo casos assintomhticos numa 
enfermidade em que o iinico teste 
existente s6 dh resultado positivo 
por periodo tdo curto, a partir da 
instala~do do quadro clinico? 

As mulheres em idade f6rtil vivem 
um drama 2 parte. I? amscado en- 
gravidar agora? A16m de h g i r  do 
mosquito como o diabo da cruz, as 
grcividas querem saber se fazempar- 
te da legia'o de infectados que ndo 
apresentou sintomas. Nessa even- 
tualidade, correriam risco de mal- 
fonna@io? As que jh tiveram zika, 
precisam aguardar quantos meses 
para engravidar com seguran~a? 

Tudo faz crer que o virus seja eli- 
minado em algumas semanas pelo 
sistema imunol6gic0, e que a imuni- 
dude seja duradoura, mas como ter 
certeza numa doenqa que apareceu 
entre n6s hh menos de um ano? 

No meio de tantas diividas, s6 nos 
resta recomendar cautela. Esperar 
o inverno, quando as condi~Bes cli- 
mhticas dificultam aprolifera@io do 
mosquito, para ganhar tempo e en- 
tendennos melhor o que sepassa. 

Estamos no epicentro de uma 
epidemia de conseque^nciasgravis- 
simas que exige mobilizap.iopopu- 
lar, a~Bes governamentais cigeis e 
eficazes e recursos financeiros. 

Numpais com baixa escolarida- 
de, em crise econbmica, com niveis 
vergonhosos de saneamento bdsi- 
co e servi~os de saiide que lidam 
com a falta crbnica definanciamen- 
to e dificuldades gerenciais ndo hh 
uma razdo sequerpara otimismo. 




