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O Sindroma do cometa Halley

Anténio Faria-Vaz*

«As decisées politicas relativas a gripe assentam em
Jjuizos relativos ao comportamento do virus, ao
impacto da doenga e a nossa capacidade de impedir a
sua evolugdo. Mas o virus é caprichoso, a doenga

é elusiva e os nossos medicamentos imperfeitos»’

«Os charlatées enriqueceram com a venda de
mdscaras de gds, garrafas de oxigénio e até
comprimidos milagrosos que protegeriam do cometa.
A alema Olga Hallenberg, entdo com 10 anos, contou
que o medo dos adultos naquele Maio de 1910

a marcou muito:

— Ld no céu estava aquele enorme cometa, com sua
longa cauda, que varreria nosso planeta. Dizia-se que
seus gases mortais devastariam a Terra e a pele das
pessoas seria simplesmente dissolvida. Meu pai nos
tranquilizou, dizendo que, se isso seria a morte,

ao menos morreriamos todos juntos!

E o pai estava correcto ao ndo se deixar levar pelo
panico e as crengas populares. A enorme cauda do
cometa realmente ndo significou perigo algum.

O astronomo Klaus Lindner explica:

—A cauda é formada por gases inofensivos. Em grande
parte, trata-se de vapor de dgua, com pequenas partes
de hélio e amoniaco.»

«Peste» de Albert Camus, a passagem do come-

ta Halley no principio do século passado e a pan-

demia da gripe A tém algo em comum, como se-
jam aincerteza, a supersticdo e o medo. Incerteza quan-
to a evolugdo dos fenémenos que lhe estdo subjacen-
tes, associada a percepcao de que os instrumentos
disponiveis sdo insuficientes para os combater e inca-
pazes de os resolverem.

A eventualidade de, por recombinacdo genética, po-
der surgir um novo virus influenza, altamente contagio-
so e de elevada letalidade, é uma das razdées que tem
motivado a preocupacdo da comunidade cientifica e
das Autoridades de Satide de todo o Mundo.

Até 1977, cada nova estirpe pandémica de influenza
humana circulante substituia a anterior, momento em
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que ressurge entao a estirpe HIN1, que tinha desapa-
recido em 1957. A partir desse instante e pela primeira
vez, passam a circular, simultaneamente, dois tipos de
virus, aumentando assim a possibilidade de co-infec-
¢oes e de troca de material genético. De facto, alguns
anos depois, em 1998, foi detectada uma nova estirpe
suina nos Estados Unidos que combinava os segmen-
tos classicos da estirpe norte-americana com segmen-
tos de aves e de humanos. No entanto, a evolugdo do
virus influenza humano de 1918 a 2006 revelou de um
modo geral padrdes congruentes ao longo desse perio-
do. O virus humano nao adquiriu novos segmentos pro-
venientes de fontes avidrias ou de outras.

A transmissdo de virus de outras espécies ao homem
foi esporadicamente detectada em trabalhadores de
empresas criadoras de porcinos. Em 1976, um surto de
gripe suina com um novo virus porcino HIN1 afectou
uma base do exército americano, em Fort Dix, tendo
sido registados 230 casos e uma morte.’

Desde 1998 tém sido identificados virus influenza
porcinos de tripla combinacao, contendo genes porci-
nos, genes de aves e genes humanos, o que veio a de-
monstrar a possibilidade de emergirem novas estirpes
resultantes da combinacdo de genes de diversas espé-
cies animais.’

O facto de poder emergir uma estirpe do virus in-
fluenza de tripla combinacdo, em cuja composicao se
inclua o gene da polimerase das aves que demonstrou
uma enorme viruléncia e capacidade de se replicar (si-
tuagdo que nao se tinha verificado nas polimerases sui-
nas) foi o que determinou, segundo alguns autores, a
elevada letalidade na pandemia de 1918.° Ja em 2004 o
professor Dnitry Lvov do Instituto de Virulogia da Aca-
demia Russa de Ciéncias tinha previsto o aparecimen-
to de uma pandemia da gripe suina, resultante de um
virus de tripla combinac¢ao que causaria mais de um bi-
lhao de mortes, em menos de seis meses.

Estdo assim, em linhas gerais, reunidos os pressupos-
tos que determinam a emergéncia de planos de contin-
géncia que procuram responder as interrogacdes ine-
rentes a permanente capacidade de mutacao deste vi-
rus e as incertezas associadas a emergéncia de uma
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pandemia de elevada letalidade.

Tendo por base este conhecimento, a possibilidade
de emergir uma epidemia com uma estirpe do virus in-
fluenza que seja inteiramente nova e para o qual a po-
pulacdo esteja totalmente vulneravel e susceptivel, de-
terminou preocupacdes acrescidas de diversas autori-
dades internacionais, onde se incluiu a Organizacao
Mundial de Satide, o Centro para a Prevencao e Contro-
lo das Doencas dos Estados Unidos da América (CDC)
e o Centro Europeu para a Prevencdo e Controlo de
Doencas (ECDC).

No nosso Pais, a responsabilidade pela formulagao do
plano de contingéncia coube a Direccao-Geral da Sau-
de, que recentemente publicou a sua segunda versdo. A
finalidade principal deste plano é o de minimizar o im-
pacto da pandemia, sobretudo no que respeita a letali-
dade e a disfuncao social.® Trata-se de um plano flexivel
que prevé uma actuacao gradual e adaptada a cada um
das fases da actividade gripal. Nesse plano, é ainda de-
finido um conjunto de actividades especializadas que
cobrem quatro dreas funcionais: a informacao em saud-
de; a prevencao, contencdo e controlo (que inclui me-
didas de satde publica, e de prestacdo de cuidados de
satide no ambulatério e em internamento, vacinas e me-
dicamentos); comunicacdo e avaliacdo.

Trata-se de um documento muito importante, um
instrumento essencial de satide ptblica que merece o
nosso reconhecimento publico.

Um documento que orientou e orienta as activida-
des que tém vindo a ser desenvolvidas nas diversas are-
as de intervencdo e que tem sido seguido, pelo que nos
apercebemos, com enorme cuidado por parte dos Pro-
fissionais de Satde e dos diversos responsaveis a nivel
central e local.

Realce-se que a sua implementacdo e concretizacao
exigiu que os médicos de familia se adaptassem aos di-
versos esquemas organizacionais e funcionais que fo-
ram sendo construidos ao nivel de cada regido de sau-
de, o que implicou e implica disponibilidade, altruismo
e elevados principios éticos e deontolégicos, de modo
aresponder a natural pressdo assistencial que o medo
e a incerteza causam num contexto de uma intensa e
continuada actividade medidtica.

Os pressupostos tedricos que determinam e justifi-
cam a adopcdo de mecanismos excepcionais de satde
publica no que concerne a uma provavel pandemia da
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gripe de elevada letalidade, mantém-se exactamente
com o mesmo grau de incerteza com que se iniciou esta
pandemia da gripe e ndo se alteraram significativamen-
te durante este periodo.

De novo, a possibilidade de dispormos de uma vaci-
na, com uma composicdo diferente das anteriores, re-
lativamente inovadora, e com uma avaliacdo clinica ba-
seada em varidveis subrrogadas numa populacio rela-
tivamente limitada. Estas circunstancias exigem uma
ponderada avaliacdo do beneficio-risco da sua admi-
nistracdo face ao potencial risco de uma infecg¢ao por
um virus com as caracteristicas que este apresenta.

O artigo de opinido e debate assinado pelo Dr Juan
Gérvas é, por si s6, um documento que nos obriga a re-
flectir sobre os factores que determinam as decisdes em
politica de satide, ao nivel nacional e ao nivel interna-
cional.” Um dos aspectos cruciais deste artigo prende-
-se com a apreciacao critica relativa a actual pandemia,
aos modelos tedricos e conceptuais que a justificam, a
adequabilidade e fiabilidade dos instrumentos que tém
sido utilizados para a mitigacdo e prevencao do virus in-
fluenza. Do que nos diz o Dr Juan Gervas, pode inferir-
-se, que estd a ser posta em causa a idoneidade e aisen-
¢do das instituicoes de satide publica internacionais,
pelo que se exigem respostas e esclarecimentos!

A palavra estd dada, o desafio esta feito, esperemos
pelas respostas.

Boas leituras.
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