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Assunto:Sazonalidade do rotavirus.

As doencas diarréicas sdo consideradas mundialneestegunda causa de morte em criangas
menores de 5 anos, com cerca de 1,8 milh6es desoéhitcada ano, e destes, quase 600 mil
atribuiveis ao rotavirus (Sao Paulo, 2009). Essmayue 40% dos casos internados por diarréia
grave sdo devido ao rotavirus. Embora os casosrsmiatrem em paises em desenvolvimento, o
virus se distribui universalmente, infectando gréme adultos, de distintas classes sociais (Séo
Paulo, 2012).

No Brasil, a incidéncia de rotavirus nas criamg@®s gastrenterite atendidas em ambulatérios ou
hospitais, é da ordem de 12 a 42%. Existe umasidate na distribuicdo da infecg&o por rotavirus
no pais, relacionada a sazonalidade, acontecera@ foredominante no inverno em regifes de
clima temperado e se faz presente por todo o anéreas de clima tropical. No Brasil, as regides
Sudeste, Sul e Centro-Oeste observam-se maioémua do rotavirus nos meses mais frios ou no
periodo de seca entre maio a setembro, ao contdasoregides Nordeste e Norte, onde a

ocorréncia de rotavirus se distribui durante todo® (Silvaet al., 2010).

O rotavirus afeta o grupos de criancas menoresat®m$. As infec¢cdes envolvendo criangcas mais
velhas e adultos estdo relacionadas a surtos aweot@m grupos populacionais submetidos a
risco como viajantes para areas endémicas/epidémicdividuos que trabalham em espacos
fechados como creches, bercérios, escolas e Hespgitanunicantes de criancas doentes, pessoas

idosas e individuos imunodeficientes (Sdo Pauld9R0

A infeccdo pelo rotavirus apresenta curto periogldndubacédo variando de 1 a 3 dias, de um
quadro leve a um quadro grave com presenca de vodidrréia e febre alta, culminando com
desidratacdo e podendo evoluir a ébito. As conseii€ da infeccdo estdo relacionadas a idade e
grau de nutricdo. Em criancas até 4 meses, poder hiafeccdo assintomatica, devido a acéo
protetora de anticorpos maternos e do aleitameataral. Praticamente todas as criancas se
infectam nos primeiros 3 a 35 meses de vida. Gwirois eliminados em alta concentracdo em
fezes de criancas infectadas sdo transmitidos \peldecal-oral, por agua, alimentos e objetos

contaminados, por contato pessoa a pessoa iva 2010).
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A vigilancia do rotavirus vem sendo feita, predamniemente, a partir da notificacdo de casos
suspeitos envolvidos em surtos. S&o dois os sistdmaotina que registram casos de gastrenterite:
o programa de MDDA (monitoramento das doencas @@s aguda), atravées do SIVEP-DDA,
gue permite 0 acompanhamento semanal da tendéadigadéia com o objetivo de identificar
possiveis surtos, e o sistema de vigilancia deosy@INAN) que congrega os dados de surtos
causados por 4gua ou alimentos, notificados e tigeel®s. Vale ressaltar a importancia do

monitoramento que as unidades sentinelas de rotagd@vem realizar.

A Vigilancia Epidemiolégica Estadual alerta as $taias Municipais de Saude para um possivel
aumento dos casos de diarreia e ocorréncia de sesge periodo em razdo da sazonalidade do
rotavirus e orienta:

v' Acompanhar semanalmente o nimero de casos deialiarre
Registrar semanal os casos no SIVEP-DDA;
Comunicar imediatamente o nivel hierarquico superiocorréncia de surto;
Registrar os surtos no SINAN E SIVEP-DDA,;

Coletar material bioldgico para identificacéo deratg etiologico na ocorréncia de surto.
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