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O virus influenza, conhecido como
0 agente causador da gripe, € um

virus de RNA pertencente a

familia Orthomyxoviridae. Ele é

classificado em  trés tipos

principais: A, B e C.

e O tipo A tem a maior
capacidade de causar

pandemias, devido a sua alta
taxa de mutacao e
recombinac¢ao genética,
possibilitando o surgimento
de novas variantes.

e« O tipo B esta associado
principalmente a epidemias

sazonais, geralmente de
menor impacto global em
comparacao ao tipo A.

e O tipo C, por sua vez

raramente é responsavel por

surtos epidémicos
significativos.
A influenza é uma doenca

infecciosa aguda que acomete o
trato respiratorio, com sintomas

tipicos como tosse, dor de
garganta, febre e fadiga.

Devido a alta taxa de mutacdes
do virus, a vacinacao anual é a
estratégia mais eficaz para
prevenir a infeccdo e suas

complicac¢des.
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Para causar infeccdo, o virus penetra pelas vias
respiratdrias e utiliza o processo de endocitose para
entrar nas células hospedeiras, explorando o
ambiente do sistema imunoldgico. Apds a invasao,
ele se replica e afeta as células do trato respiratdério,
particularmente do trato respiratério inferior, onde
pode levar a morte das células epiteliais. Em casos
mais graves, a infeccdo pode progredir para
complicacdes fatais.

Na fase aguda da infeccdo, o virus desencadeia a
liberacdo de citocinas e quimiocinas, que recrutam
neutréfilos e macréfagos para o local da infecgao.
Esse processo inicia uma resposta inflamatéria
robusta, amplificando a producdo de citocinas e
intensificando o dano ao tecido epitelial. Essa
cascata inflamatéria pode exacerbar o processo
patolégico, resultando na morte de mais células
epiteliais e agravando os sintomas respiratorios.
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O virus da influenza, pertencente a familia
Orthomyxoviridae, é caracterizado pela presenca de
duas  glicoproteinas em  sua superficie:
hemaglutinina (HA) e neuraminidase (NA), além da
proteina de membrana M2. Internamente, o virus
contém oito segmentos de RNA de fita simples e
sentido negativo, que codificam proteinas
essenciais para sua replicacdo e infectividade.

A proteina M2, localizada na superficie viral,
desempenha um papel crucial no ciclo de vida do
virus. Ela forma um canal i6nico que induz a
acidificacao do interior do virus, levando a perda do
envelope viral. Esse processo é fundamental para a
liberacdo do material genético do virus no
citoplasma da célula hospedeira. Além disso, a M2
regula a troca de protons no interior do virus,
facilitando a dissocia¢dao da proteina da matriz M1 e
dos complexos VRNPs (ribonucleoproteinas virais),
etapa essencial para a entrada do RNA viral no
nucleo celular e para sua subsequente replicacao.
Os sintomas tipicos da gripe influenza incluem febre
intensa e persistente, dor de cabeca, tosse, coriza e
dores musculares. Esses sinais refletem tanto a
resposta inflamatéria do organismo a infeccdo
quanto os danos diretos causados pelo virus as
células do trato respiratério.
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O diagnéstico da influenza envolve a identificacdo
do virus em amostras do trato respiratorio, como
aspirado nasofaringeo, considerado o método mais
adequado. Para isso, utilizam-se  técnicas
sorolégicas, moleculares e de cultivo/isolamento
viral,

Métodos de Diagnéstico:

Sorologia:

e Imunofluorescéncia Direta: Permite a
deteccdo de antigenos virais em amostras
clinicas utilizando anticorpos marcados com
fluorocromos. Esse método é rapido e util para
confirmar a presenca do virus em casos
suspeitos.

e Inibicao da Hemaglutinacao (HI) e
Microneutralizagdo: Baseiam-se na capacidade
da hemaglutinina viral de se ligar aos residuos
de acido sidlico presentes na membrana de
eritrocitos de mamiferos ou aves, provocando
aglutinacdao. Na inibicdo da hemaglutinacao,
anticorpos  especificos  neutralizam  essa
interacao, impedindo a adesdao do virus e
confirmando a infeccao.
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Métodos Moleculares:
e RT-PCR (Transcrigcao Reversa seguida de PCR):

o Técnica de alta precisao que purifica o0 RNA
viral, transcreve-o em DNA complementar
(cDNA) de fita dupla e o amplifica usando
primers especificos.

o Destaca-se por sua especificidade e
sensibilidade, permitindo a deteccao e
diferenciacao de subtipos do virus influenza.

o O processo tem duracdao de 2 a 4 horas,
sendo considerado um padrdo-ouro para o
diagnostico molecular.

 PCR (Reacao em Cadeia da Polimerase):

o Método sensivel com excelente
reprodutibilidade e ampla faixa de
quantificagao.

o Capaz de realizar a triagem de grande
volume de amostras, sendo adequado para
contextos laboratoriais de alta demanda.
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Cultivo e Isolamento Viral:
e Cultivo Viral:
o Realizado em ovos embrionados ou culturas
celulares suscetiveis (como células MDCK).
o Embora demorado (7 a 10 dias), é essencial
para confirmar infeccbes e caracterizar
novos subtipos do virus.

* Isolamento Viral:

o E uma técnica confirmatéria, embora
demorada. O virus € cultivado em células
suscetiveis, como células MDCK (Madin-
Darby Canine Kidney), para posterior
identificacao.

o |dentifica o virus por meio de técnicas
imunoldgicas, microscopia eletrbnica e
genética molecular.

o Importante para pesquisas epidemioldgicas
e desenvolvimento de vacinas, mesmo com
menor aplicabilidade em diagndsticos de
rotina devido ao tempo prolongado.
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O tratamento recomendado para a doenca inclui medidas de suporte
como hidratacdo, nutricdo e repouso. Para assintomaticos, sao
indicados analgésicos e antitérmicos, exceto acido acetilsalicilico. O
tratamento do virus influenza utiliza antivirais especificos, que,
quando usados precocemente, reduzem a duracao dos sintomas e o
risco de complica¢des e hospitalizacgao.

Os antivirais disponiveis sdo inibidores de neuraminidase, como
oseltamivir (oral), zanamivir e laninamivir (inalatorios) e peramivir
(intravenoso). O oseltamivir € o mais utilizado, prevenindo a
disseminacdao do virus no trato respiratorio. Zanamivir € uma
alternativa para quem tem intolerancia ou resisténcia ao oseltamivir.
Imunocomprometidos podem necessitar de um tratamento mais
longo devido ao risco de resisténcia.




Diversas medidas podem ser
adotadas  para  reduzir ou
minimizar os riscos de infeccao
pelo virus da influenza.

A vacinacdo anual contra a gripe é
a estratégia de prevencdo mais
eficaz, uma vez que as cepas do
virus influenza podem  sofrer
alterac¢des significativas de um ano
para o outro. A imunizacao é
particularmente recomendada
para grupos de risco, como idosos,
criancas  pequenas, gestantes,
individuos com doencas crbnicas e
profissionais de saude.
Adicionalmente, medidas  de
higiene e comportamento também
desempenham papel essencial na
prevencdo. Entre elas, destacam-se
evitar contato préximo com
pessoas infectadas, realizar a
higienizacdo frequente das maos
com agua e sabao ou alcool em gel,
e evitar tocar olhos, nariz ou boca
sem higienizacao prévia.

individuos infectados, é

Para
fundamental adotar habitos
que reduzam a propagacao do
virus, como cobrir a boca e o
nariz com o braco ou lenco
descartavel ao tossir ou
espirrar e, sempre que
possivel, permanecer em casa
durante o periodo sintomatico.
0 uso de alcool em gel é uma

alternativa eficaz para a
protecao individual,
especialmente em situac¢des

em que ndo ha acesso imediato
a instalacbes para a lavagem
das mdos com agua e sabado.
Esse meétodo auxilia na
prevencdo da propagacao do
virus, tornando-se uma medida
complementar essencial para
reduzir o risco de infeccdo e
transmissdo em ambientes
diversos.
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O virus da influenza (gripe) tem quatro
tipos: A, B, C e D, sendo A e B os mais
comuns. Ele infecta as vias respiratorias,
multiplicando-se e causando morte celular.
Possui hemaglutinina (HA), neuraminidase
(NA) e proteina M2, que facilita a entrada do
RNA viral na célula. Os sintomas incluem
febre intensa, dor de cabeca, tosse e dores
no corpo.

TRATAMENTO

Antivirais: oseltamivir podem ser usados
em casos graves ou para pessoas de alto
risco, se iniciados nas primeiras 48 horas
de sintomas.
Tratamento de suporte:
* Repouso,
» Hidratacao,
« Uso de antitérmicos e analgésicos
para aliviar sintomas (paracetamol,
ibuprofeno).

ETIOLOGIA

O virus influenza, da familia
Orthomyxoviridae, € um RNA virus com
trés tipos: A (pandemias), B (epidemias
sazonais) e C (raras epidemias). Os
sintomas incluem tosse, dor de
garganta, febre e fadiga. A vacinacao
anual é a principal prevencao devido as
constantes mutagoes do virus.

DIAGNOSTICO

O diagnostico da influenza envolve
técnicas sorologicas (como
imunofluorescéncia e inibicao da
hemaglutinagcdo), moleculares (como
RT-PCR) e cultivo viral. Amostras do
trato respiratorio sao coletadas, com as
sorologicas e moleculares oferecendo
resultados rapidos (2 a 4 horas) e alta
precisao, enquanto o cultivo viral € mais
demorado, levando de 7 a 10 dias.

PROFILAXIA

Para reduzir o risco de infecgéo pelo
virus da influenza, a vacinag&o anual é
essencial, especialmente para grupos
de risco. Outras medidas incluem
evitar contato com infectados, lavar
as maos frequentemente e usar
alcool em gel. Quem estad doente
deve cobrir a boca ao tossir e ficar em
casa. Para proteger bebés, ¢é
importante vacinar gestantes,
promover o aleitamento materno e
evitar a fumaga do cigarro.
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