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_Resumo

A parotidite epidémica (“papeira”) € uma doenca contagiosa causada por
um virus de RNA, pertencente a familia Paramixovirus, género Rubulavirus.
O virus da parotidite epidémica tem apenas um serotipo, mas 12 gendti-
pos diferentes (A, B, C, D, F, G, H, I, J, K, L, N). Em Portugal, a vacina
contra a papeira foi introduzida no Plano Nacional de Vacinagao (PNV)
em 1987 combinada com a vacina do sarampo e rubéola (VASPR). Desde
a sua introdugdo, as taxas de cobertura vacinal referentes a esta vacina
tém sido altas, contudo, o niUmero de casos de papeira notificados, sem
a ocorréncia de surtos, foi sempre elevado comparativamente ao ndmero
de casos de sarampo e rubéola. Este trabalho teve como objetivo a con-
firmagao laboratorial de um surto de parotidite epidémica ocorrido numa
escola secundaria do concelho de Vila Real de Santo Anténio, Portugal,
entre janeiro e fevereiro de 2019. A confirmacéo laboratorial dos casos foi
efetuada através da detecdo do RNA viral e da determinagao de IgG e IgM
utilizando reagentes comerciais. A determinagdo do gendtipo foi efetuada
por sequenciagdo ciclica. Entre janeiro e fevereiro de 2019, foram identi-
ficados 19 casos suspeitos de parotidite epidémica numa escola secun-
déaria do concelho de Vila Real de Santo Antonio. A mediana de idades
dos casos foi de 17,5 anos e apenas um individuo era nao vacinado. O
Laboratorio Nacional de Referéncia de Doencas Evitaveis pela Vacinagéo
recebeu produtos biologicos de 10 destes casos para confirmagao labora-
torial. Dos 10 casos em estudos, 5 foram confirmados laboratorialmente
através da detecdo do acido nucleico viral, dos quais 4 eram individuos
vacinados. Apenas um destes casos apresentava anticorpos IgM corres-
pondendo ao individuo ndo vacinado. Os estudos de genotipagem mostra-
ram que o virus responsavel por este surto pertence ao genoétipo G. Do
presente surto salienta-se que ndo foram detetados anticorpos IgM nos
individuos vacinados, sendo a confirmagao laboratorial destes casos so6
possivel através da detegdo do RNA viral. Os 5 casos néo confirmados
laboratorialmente eram todos individuos vacinados e 2 n&o apresentavam
sintomas compativeis com a definicdo de caso de parotidite epidémica.
No entanto, é de referir que o intervalo de tempo entre o aparecimento
dos sintomas e a colheita dos produtos biolégicos foi superior a 7 dias, o
que pode ter condicionado os resultados laboratoriais. Por dltimo, salien-
ta-se que a ocorréncia, em diversos paises, de surtos de parotidite epidé-
mica em adolescentes vacinados associados ao genotipo G, vem reforgar
a importancia da rapida confirmacao laboratorial dos casos suspeitos, a
qual devera ser efetuada pela detegdo do RNA viral, uma vez que s6 este
parametro pode confirmar um caso de parotidite epidémica neste grupo
populacional.

_Abstract

Mumps is a contagious disease caused by a RNA virus, belonging to the
family Paramixovirus, genus Rubulavirus. Mumps virus has only one se-
rotype but 12 different genotypes (A, B, C, D, F, G, H, I, J, K, L, N). In
Portugal, MMR (measles, mumps and rubella) vaccine was introduced
into the National Vaccination Plan (PNV) in 1987. Since its introduction,
MMR coverage rates have been high. However, the number of report-
ed mumps cases without outbreaks has always been high, compared
to the number of measles and rubella cases. This work aimed at the
laboratory confirmation of a mumps outbreak in a secondary school in
the municipality of Vila Real de Santo Anténio, Portugal, between Jan-
uary and February 2019. Laboratory confirmation of the cases was car-
ried out by mumps RNA detection and IgG and IgM specific antibodies
determination using commercial reagents. Mumps genotyping was per-
formed by cyclic sequencing. Between January and February 2019, 19
suspected mumps cases were identified in a secondary school in the
municipality of Vila Real de Santo Anténio. The median age of the cases
was 17.5 years and only one individual was unvaccinated. Biological
products of ten suspected cases were sent to the National Reference
Laboratory for Vaccine Preventable Diseases for laboratory confirma-
tion. Of these, 5 cases were laboratory confirmed by RNA detection,
of which 4 cases were vaccinated individuals. Only one of these cases
had IgM antibodies corresponding to the unvaccinated individual. Viral
molecular characterization has shown that the mumps virus responsible
for this outbreak belongs to genotype G. In this outbreak investigation,
no IgM antibodies were detected in vaccinated individuals and labora-
tory confirmation of these cases was only possible by detection of viral
RNA. The five not confirmed cases were all vaccinated individuals and
two had no symptoms consistent with mumps case definition. Howev-
er, it should be noted that the time between the onset of the symptoms
and sample collection was longer than 7 days which may conditioned
the laboratory results. Finally, we would like to pointed out that that the
occurrence of mumps outbreaks in vaccinated adolescents associated
with genotype G has been described in several countries, reinforcing
the importance of a rapid laboratory confirmation of suspected cases.
This confirmation can be done only by mumps RNA detection since only
this parameter can confirm a mumps case in a vaccinated population.
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_Introdugéo

A parotidite epidémica (“papeira”) € uma doenca contagiosa
causada por um virus de RNA, pertencente a familia Parami-
xovirus, género Rubulavirus. A transmissao do virus ocorre
por via aérea, através do contacto com secrecdes respirato-
rias de individuos infetados ().

Apesar do virus da parotidite epidémica ter um Unico serotipo,
possui variagdo genotipica tendo sido identificados 12 gendti-
pos diferentes (A, B, C, D, F, G, H, |, J, K, L, N) na estirpe sel-
vagem, com base na variacdo gendmica do gene SH (2:3.4),

A vacina contra o sarampo, parotidite e rubéola (VASPR) foi
introduzida em Portugal em 1987. No entanto, apesar da sua
elevada cobertura vacinal (>95% desde 1992), o nimero de
casos de parotidite, ndo relacionados a surtos, foi sempre
mais elevado comparativamente ao numero de casos de
sarampo e rubéola notificados (5:6). Contudo, a ocorréncia
de surtos é uma realidade, que tem sido descrita em varios
paises (8:9,10,11)

_Objetivo
Confirmacéo laboratorial de um surto de parotidite epidémica

ocorrido numa escola secundéria do concelho de Vila Real de
Santo Antonio, Portugal, entre janeiro e fevereiro de 2019.

_Material e métodos

A confirmagao laboratorial dos casos foi efetuada através
da detecao do acido nucleico viral (RNA) por RT-PCR e da
determinacédo de imunoglobulinas do tipo G (IgG) e tipo M
(IgM) através de métodos imunoenziméaticos. Em ambas as
determinacdes foram utilizados kits comerciais, segundo as
instrucoes do fabricante. A genotipagem foi efetuada por
sequenciacéo ciclica utilizando os primers SH3 e SH4R (2),
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_Resultados

Entre janeiro e fevereiro de 2019, foram identificados 19
casos suspeitos de parotidite epidémica numa escola secun-
daria do concelho de Vila Real de Santo Anténio. Nove casos
ocorreram em individuos do sexo masculino e 10 do sexo
feminino. Dos 19 individuos pertencentes ao surto, apenas
um era nao vacinado. A idade média foi de 20,2 anos, com
um minimo de 13 e um maximo de 55 anos e uma mediana
de 17,5 anos. Os anos de escolaridade mais afetados foram
0 11° e 12° ano letivos.

Dos 19 casos suspeitos de parotidite epidémica, foram envia-
das produtos biolégicos de 10 doentes ao Laboratério Nacio-
nal de Referéncia de Doencas Evitaveis pela Vacinagéo do
Instituto Nacional de Saude para confirmacéao laboratorial.

Foram confirmados laboratorialmente 5 casos através da
detecéo do acido nucleico viral, dos quais 4 eram individu-
os vacinados. O individuo n&o vacinado foi o Unico caso que
apresentava também anticorpos IgM contra o virus da paro-
tidite epidémica (quadro 1).

A caracterizagcdo molecular do virus responsavel por este
surto mostrou tratar-se de um virus pertencente ao genoé-
tipo G.
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Quadro 1: [ Distribuigdo dos 10 casos suspeitos de parotidite epidémica de acordo com idade, estado vacinal, data de
inicio dos sintomas, data da colheita dos produtos biolégicos e resultados laboratoriais.

Vacinagao Resultados laboratoriais
Caso  Idade  VASPR UIt?r?]fgc?se 23?;&%‘2: Diagnéstico clinico ?)?;Zl?tig‘gg?g;gg: I9G IgM PCR
1 16 Sim 17/07/2008 31/01/2019 Parotidite 08/02/2019 P N P
2 17 Sim 18/01/2007 31/01/2019 Parotidite 08/02/2019 P N P
3 18 Sim 03/08/2005 31/01/2019 Dor de garganta 08/02/2019 P N N
4 17 Sim 15/09/2006 31/01/2019 Dor de garganta 08/02/2019 P N N
5 55 Nao NA 31/01/2019 NR 08/02/2019 P P P
6 19 Sim 22/11/2007 01/02/2019 Parotidite 08/02/2019 P N P
7 17 Sim 06/02/2006 31/01/2019 Parotidite 08/02/2019 P N P
8 18 Sim 04/05/2006 09/02/2019 NR 21/02/2019 P N N
9 35 Sim , 1992 30/01/2019 Parotidite 21/02/2019 N N N
(s6 uma dose)
10 16 Sim 16/07/2007 15/02/2019 Parotidite 21/02/2019 P N N
NR: Nao refere; NA: N&o aplicavel; P: Positivo; N: Negativo
_Discusséo e conclusao O caso do jovem vacinado com uma Unica dose de VASPR

Do presente surto salienta-se que nao foram detetados anti- em 1992 {caso 9, quadro 1) e cujos resultados laboratoriais

Lo . . ~ foram negativos, pode ser explicado por faléncia vacinal pri-
corpos IgM nos individuos vacinados sendo a confirmacao 9 P P P P

. ) ] ) < méria ou por uma diminuicdo das IgG séricas ao longo do
laboratorial destes casos so possivel através da detecao do P ¢ 9 9

RNA viral. tempo atingido niveis néo detetaveis.

N . . S Por ultimo, salienta-se que a ocorréncia, em diversos paises
Os 5 casos nédo confirmados laboratorialmente eram indivi- 9 P '

. L . de surtos de parotidite epidémica em adolescentes vacina-
duos vacinados, 2 dos quais nao apresentavam sintomas

o L o o (8,9,10,11) ; . )
compativeis com a definigdo de caso de parotidite epidé- dos , todos eles associados a0 gendtipo G, vem re

mica estabelecida para efeitos de investigagéo de surto, forcar a importéncia da rapida confirmagao laboratorial dos

. « ” . . -~ casos com suspeita clinica compativel. Esta confirmacéo la-
referindo “dores de garganta” como Unico sintoma clinico.

Um caso, vacinado apenas com uma dose de VASPR, apre- boratorial passa pela colheita dos produtos biologicos ade-

sentou resultados laboratoriais seroldégicos e moleculares quados (fluidos da orofaringe, urina ¢ soro) logo apds o inicio

. dos sintomas, uma vez que sé a detegao do RNA viral pode
negativos.

confirmar um caso de parotidite epidémica neste grupo po-

No entanto, é de referir que, globalmente, o intervalo de . . L .
pulacional cuja carga viral é normalmente baixa.

tempo entre o aparecimento dos sintomas e a colheita dos
produtos bioldgicos foi superior a 7 dias, com uma media-

na de 9 dias, com um minimo de 8 dias e um méaximo de 21

. - Agradecimentos:
dias, 0 que pode ter condicionado os resultados laborato- g
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riais, uma vez que nos individuos vacinados a carga viral é
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