Vigilancia da Gripe em Portugal no inverno 2013/2014
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Introducao

O Programa Nacional de Vigilancia da Gripe tem como objetivos: recolha, andlise e divulgacdo da informagao sobre a atividade gripal em
Portugal. A vigilancia clinica e laboratorial possibilita a determinagdo semanal das taxas de incidéncia de sindroma gripal (SG), identificagao/
caracterizagao do virus influenza, detegao de surtos, virus emergentes com potencial pandémico e risco para a saude publica. Foi analisada e
descrita a atividade gripal em Portugal, na época de 2013/2014.

Materiais e Métodos

Em 2013/2014, colaboraram: a Rede de Médicos-Sentinela (Rede MS) na componente clinica, possibilitando o calculo da taxa de incidéncia da
sindroma gripal. Na componente laboratorial, colaboraram a Rede MS, a Rede de Servigos de Urgéncia, a Rede Gravidas Gripe, os médicos do
projeto EuroEVA e a Rede Portuguesa de Laboratérios para o Diagnéstico da Gripe com o envio de amostras respiratorias para a
pesquisa/caraterizagao do virus influenza. A detegao laboratorial do virus influenza foi efetuada por RT-PCR em tempo real e a caraterizagao
antigénica e genética foi realizada pela metodologia de inibicdo da hemaglutinacdo e sequenciagdo gendmica da subunidade HA1 da
hemaglutinina.

Resultados
Em 2013/2014, a atividade gripal foi moderada. O 10
periodo epidémico ocorreu entre as semanas
1/2014 e 8/2014, com um valor maximo de 88,3 2
casos SG/100.000 habitantes na semana 4/2014
(Figura 1). A andlise laboratorial a 868 exsudados
da nasofaringe permitiu a identificagdo do virus
influenza em 467 (54%) casos de SG. Destes, 460
(98,5%) foram do tipo A: 279 (32%) do subtipo
A(H1)pdmO09 e 181 (21%) do subtipo AH3. Foram
detetados 7 virus influenza do tipo B (Figura 2). A
distribuicdo dos casos de sindroma gripal por "
grupo etario (Figura 3), mostra que a maior
percentagem de casos positivos para gripe foi 0
observada nos jovens adultos dos 15 aos 44 anos

(57%, 231/405). A excecdo das criancas dos 5 aos

14 anos e dos idosos maiores de 65 anos, o virus
A(H1)pdm09 predominou nos restantes grupos
etérios (Figura 3).
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Figura 1 — Distribuicdo semanal dos casos de Gripe detetados por RT-PCR em tempo-real, por tipo/subtipo do virus
influenza e segundo a semana de inicio da doenga, ao longo do periodo em estudo.
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Figura 3 — Distribuicdo percentual dos casos de gripe por grupo etario, na época
2013/2014

Figura 2 — Distribuicdo percentual dos casos de SG notificados com envio de
exsudado da nasofaringe, segundo os resultados obtidos no diagnéstico laboratorial
para a gripe.

Discussao e Conclusao

Na época 2013/2014, a atividade gripal foi moderada com taxas de incidéncia semelhantes as da época 2012/2013. O periodo epidémico
ocorreu mais cedo em relagdo ao inverno anterior e foi de menor duragdo. O virus influenza do tipo A foi predominante com co-circulagédo dos
dois subtipos: A(H1)pdm09 e A(H3). Os virus detetados s&o genetica e antigenicamente semelhantes as estirpes vacinais e sensiveis ao
oseltamivir e zanamivir.
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