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INTRODUCAO

A febre amarela é uma doenca infecciosa aguda, febril, ndo infecciosa e tem
duragdo de no maximo 12 dias. Cassificado como um RNA virus do grupo
B das arboviroses, integra a familia Flaviviridae, do género Flavivirus.
Possui como principal vetor o mosquito Aedes aegypti e atualmente integra
dois tipos de ciclo: silvestre e urbano.

As manifestagdes clinicas revelam as fases evolutivas da doenga. A
gravidade dessa patologia é variavel, a forma grave pode levar a morte,
caracterizada por insuficiéncia hepatica e renal.

Os primeiros casos de febre amarela foram descritos no Brasil a partir do
século XVII, e, ap6s décadas, ainda sdo encontrados inimeros relatos da
doenca, de modo sazonal e em vérias regides do pais. Atualmente, o nimero
estimado de casos graves na América do Sul, segundo a Organizacao
Mundial da Saude (OMS), é de 84.000-170.000, com aproximadamente
29.000- 60.000 mortes anualmente.

METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma revisdo de literatura sobre a febre
amarela e suas principais caracteristicas, possui como objetivo trazer
informacGes atuais sobre a doenca. As informacfes apresentadas foram
pesquisadas em artigos cientificos, livros e revistas especializadas, além de
sites oficiais do Ministério da Satde.

RESUMO DO TEMA

O virus da febre amarela mantém-se em dois ciclos basicos: o ciclo urbano
simples que acontece envolvendo o homem e possui 0 mosquito Aedes
aegypti como vetor. E o silvestre, que envolve primatas ndo humanos e
vérias espécies de mosquitos como vetores, sendo na Africa, 0s mosquitos
Aedes e na América, 0s mosquitos Haemagogus e Sabethes. De modo geral
€ 0 homem que introduz o virus na area urbana. Uma vez introduzido no
ambiente urbano, o paciente infectado desenvolvera viremia, podendo
expressar a doenca e servir de fontede infecgdo a novos mosquitos vetores.
Assim, o ciclo se perpetua, até que se esgotem 0s suscetiveis ou se realize
vacinagdo em massa da populacgéo parabloguear a transmiss&o.

Ndo existe um tratamento especifico para a febre amarela, além disso, a
doenca pode se manifestar de duas formas: sintomética e assintomatica.
Sendo a forma sintomatica caracterizada pela necessidade de cuidades
médicos, e muitas vezes hospitalizacdo, recomendando ao paciente que
permanega em repouso e realize reposi¢do de liquidos e sangue quando
ocorram perdas. Quadros clinicos fulminantes devem ser atendidos em UTI,
de modo que as complica¢cBes sejam controladas e o perigo da morte
eliminada.

Os testes diagnosticos sdo feitos de forma diferencial através de suspeita
clinicas e quadros febris. Utiliza-se também,exames laboratoriais como,
exames de sangue que identificam a presenca do virus no sangue.

Por fim, é considerada uma doenca de notificagdo compulséria
internacional. Fazendo parte do Programa de Controle de Febre Amarela e
Dengue (PCFAD), cujo objetivo é manter erradicada a febre amarela urbana
e evitar surtos de febre amarela silvestre.

Figura 1: Casos, mortes e letalidade por febre amarela no Brasil, 1982-2011.

100 120
[©Casos mMortes - Letalidade
80 100
80

g
spepyjela]

Notificados

20

85 86 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99 0 1

0

82 83 84
Casos 24 € 45 7 9 18 26 9 2 15 12 83 19 4 15 3 34 7585 41
Motes 21 6 28 5 8 14 14 3 1 8 7 18 6 2 13 3 15 2840 22

Latalidade 87,510062,271.488,987,553,833.3 50 53,356,322.927,8 50 86,7 10044,137.3 47 536
Fonte: CENEPVFUNASAMS Anos

Figura 2: Areas epidemioldgicas de febre amarela no Brasil, 2001.
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CONSIDERACOES FINAIS

Concluimos que a Febre Amarela é uma doenca febril aguda, ndo contagiosa de
alta morbidade e mortalidade, apresentando sintomas como febre, ictericia,
albumindria, oliglria, manifestagbes hemorrégicas, delirio, vertigem e choque.
Apresenta alta letalidade na forma grave chegando a 50%. Acomete
principalmente os jovens do sexo masculino devido ao trabalho de campo onde
a maior parte de trabalhadores é do sexo masculino. Compde a lista de doengas
de notificagdo compulsoria.
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