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Tiféide: Uma ameacga a saude global evitavel

A tiféide, uma febre entérica grave e as vezes fatal,
disseminada através de alimentos e dgua
contaminados, constitui um problema substancial da
saude publica que afecta desproporcionalmente as
criancas e popula¢des marginalizadas na Asia e na
Africa Subsariana.

SINTOMAS

A tiféide provoca febre, fadiga, cefaleia, dores
abdominais e diarreia ou obstipacdo. Com sintomas
comuns a muitas doencas, a tifoide pode muitas
vezes ser confundida com outras doencas tais como
maldria, pneumonia, dengue ou gripe. Quando nao
tratada, a tiféide pode provocar uma variedade de
complicagbes a curto e longo prazo.

TRANSMISSAO

Causada por uma bactéria chamada Salmonella
enterica serovar Typhi, a tiféide é disseminada por via
fecal-oral através de alimentos e agua contaminada e
saneamento inadequado. Pode ser transmitida de
forma epidémica (isto é, com surtos repentinos) ou
endémica (ou seja regularmente encontrada dentro
de uma populagao).

FARDO GLOBAL

Embora a tiféide tenha sido maioritariamente
eliminada nos paises industrializados, continua a ser
um problema substancial para a satde publica em
muitos paises de baixa e média renda. O estudo
Global do Fardo da Doenca (GBD) estima que, em
2016, havia quase 12 milhdes de casos de tiféide e
mais de 128.000 mortes por tifoide em todo o
mundo. No entanto, é provavel que o fardo esteja
subestimado devido a dificuldades na vigilancia e no
diagnostico.

Criancas e adolescentes na Asia e Africa Subsariana
sao desproporcionalmente afectadas pela tiféide,
com maior risco para as que vivem em comunidades
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Em 2016, a tiféide causou quase 12 milhGes de casos e 128.000
mortes em todo o mundo, maioritariamente na Asia e Africa

pobres. O GBD estima que mais de 80 por cento das
mortes por tifide ocorram na Asia embora dados
recentes da Africa Subsariana sugiram que o fardo da
tiféide possa ser maior do que anteriormente
conhecido. Acresce, as actuais tendéncias da
resisténcia farmacoldgica, urbaniza¢do e mudangas
climaticas elevam o risco de surtos de tiféide em todo
o mundo.

TRATAMENTO

Antibidticos apropriados sdo a Unica forma eficaz
para tratar a tiféide. Os antibidticos tradicionais de
primeira linha para tratamento da tiféide sdo o
clorafenicol, ampicilina e cotromoxazole. No entanto,
desde a década de 1970 que se regista resisténcia a
estes antibidticos, e evidéncias mostram que a
resisténcia farmacoldgica estd a disseminar-se. A
partir de fins de 2016 o Paquistdo vivenciou o
primeiro surto de tiféide extensamente farmaco-
resistente, que resiste a quase todos os antibioticos
conhecidos que combatem a doencga.

Dependendo da gravidade da doenca e presenca de
complicacBes, podem ser necessarias medidas de
tratamento adicionais, tais como hidratagao



endovenosa, transfusdo sanguinea ou cirurgia. O risco
de complica¢des sublinha a importancia do pronto
tratamento a seguir ao diagndstico, além da
necessidade de priorizar a prevencao.

PREVENCAO

A melhoria da qualidade da agua, saneamento e
higiene sdo as principais formas de quebrar o ciclo de
transmissdo da tiféide a longo prazo. No entanto, até
estes investimentos poderem ser feitos em todos os
paises, a vacinacdo é uma forma importante e eficaz
de prevencao da tiféide.

Trés vacinas anti-tifdide estdo disponiveis em todo o
mundo: uma vacina oral viva atenuada, Ty21a; uma
vacina polisacaridea capsular injectavel Vi (ViCPS); e a
vacina conjugada contra a tifoide (TCV).

A Ty21a estd aprovada para uso em criancas dos seis
anos de idade em diante, e a vacina ViCPS esta
licenciada para criancas dos dois anos em diante com
uma dose de reforco necessaria de dois em dois ou
trés em trés anos. Estudos demonstraram que estas
duas vacinas sao seguras e protegem 50 a 80
porcento de quem as recebe. No entanto, por
nenhuma das vacinas oferecer imunidade duradoira
ou estar aprovada para uso em criangas com menos
de dois anos de idade, limitam os potenciais
beneficios para a saide. Nenhuma das vacinas tem
uso disseminado nos programas de vacinagdo de
rotina nem é subsidiada pela Gavi, a Alianga para
Vacinas.

Comparadas as vacinas Ty21a e ViCPS, as TCVs
recém-licenciadas oferecem protec¢do mais
duradoira, requerem menos doses, e sdo adequadas
para criangas dos 6 meses anos de idade em diante,
permitindo provisdo através dos programas de
vacinagdo infantil de rotina.

A expansdo do uso das TCVs através de vacinagdo de
rotina tem o potencial de reduzir a necessidade de
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Golden Kondowe, de quatro anos de idade, foi a primeira crianga em
Africa a receber a vacina dentro de um estudo do Consdrcio para

Aceleragdo da Vacina Contra a Tiféide no Malawi, em Fevereiro de
N18

introduzissem TCVs pré-qualificadas nos programas
de vacinagdo de rotina na infancia como dose Unica
para lactentes e criangas com mais de 6 meses de
idade, acompanhados de campanhas de recuperagao
da vacinagdo para criancgas até aos 15 anos de idade,
guando exequivel. Acresce, a OMS recomendou dar
prioridade aos paises com fardo elevado da doenga
e/ou fardo crescente de tifoide resistente farmaco-
resistentes e na resposta a surtos de tifoide
confirmados.

APOIO DA GAVI PARA TCVs

A Gavi reservou 85 milhGes de délares para apoiar a
introducao de TCVs nos programas de vacinac¢ao de
rotina e esta a aceitar candidaturas para apoio
financeiro, com introdugdes previstas para 2019 e
2020.

Learn more and join the effort at www.takeontyphoid.org.
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