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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DO METAPNEUMOVIRUS NO BRASIL E NO MUNDO

Diante do contexto epidemiolégico atual, caracterizado por Sindromes Respiratérias
Agudas e pelo aumento na circulacdo do Metapneumovirus Humano (HMPV), o Conselho Federal
de Enfermagem (Cofen) conduziu uma avaliagdo técnica e criteriosa sobre 0s riscos inerentes ao
exercicio profissional da enfermagem no Brasil. Essa analise foi fundamentada em evidéncias
cientificas, informagdes epidemioldgicas atualizadas e diretrizes de 6rgdos como o Ministério da
Saude e a Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Com o objetivo de proteger a saude coletiva e
fortalecer as acBes das autoridades sanitarias nacionais, o Cofen reforca seu compromisso em
divulgar informacdes precisas e orientagdes estratégicas.

O HMPV foi descrito pela primeira vez no mundo em 2001, na Holanda, e identificado no
Brasil em estudos realizados entre 2001 e 2003. Trata-se de um virus respiratorio conhecido, cuja
evolucdo genética apresenta baixa taxa de mutacOes, diferentemente do SARS-CoV-2, o que
confere a0 HMPV um perfil epidemioldgico mais estavel. Apesar de ndo haver vacinas ou
tratamentos antivirais especificos, existem testes laboratoriais confidveis e amplo conhecimento
sobre sua circulagdo no territorio nacional. Estudos apontam sua ampla distribuicdo global e
frequéncia no Brasil, especialmente entre pacientes jovens e grupos vulneraveis, como criangas e
idosos (Bellei et al., 2008; Cuevas et al., 2003).

No Brasil, a circulacdo do HMPV foi documentada em diferentes regides e populagdes.
Estudos realizados entre 2001 e 2003 em S&o Paulo detectaram o virus em 5,5% dos casos de
infeccOes respiratdrias agudas estudados (Bellei et al., 2008). Resultados semelhantes foram
observados em Goiania, onde o HMPV foi responsavel por uma proporcao significativa de
infeccdes respiratdrias em criancas hospitalizadas (Moreira et al., 2023). Ademais, evidéncias mais
recentes indicam que o virus permanece ativo no pais, com pico de transmissao durante os meses de
inverno (I0C/Fiocruz, 2025).

Os sintomas associados ao HMPV variam de leves, como tosse, febre e congestdo nasal, a
graves, incluindo pneumonia e bronquiolite, especialmente em criancas pequenas, idosos e
imunossuprimidos (Cuevas et al., 2003; Galvez et al., 2021). Apesar da gravidade potencial, ndo ha
terapias antivirais especificas ou vacinas disponiveis, 0 que torna essencial a adocdo de medidas

preventivas:
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. Higienizar frequentemente as mdos com &gua e sabdo ou éalcool em gel;
. Cobrir a boca e o nariz ao tossir ou espirrar, utilizando um lenco ou o antebraco;
. Evitar tocar nos olhos, nariz ou boca com as médos néo higienizadas;
. Usar mascaras de protecdo facial, conforme recomendagdes da Vigilancia Sanitéria;
. Manter os ambientes bem ventilados;
. Idosos, criangas, imunossuprimidos e gestantes sintomaticos devem procurar a

unidade de satde mais préxima;
. Atualizar as vacinas recomendadas de acordo com o Programa Nacional de

Imunizagoes.

A situacdo atual na China, com o aumento de casos de infeccOes respiratdrias agudas,
inclui o HMPV como um dos patdgenos identificados. No entanto, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) enfatiza que esses aumentos sdo esperados durante o inverno no hemisfério Norte e
ndo representam, neste momento, um risco iminente de pandemia (IOC/Fiocruz, 2025).

O Conselho Federal de Enfermagem alerta para a importancia da vigilancia epidemioldgica
e da colaboracédo entre profissionais da enfermagem para mitigar os riscos associados ao HMPV.
Medidas como a identificagdo precoce de casos, orientacdo a populacdo sobre cuidados preventivos
e incentivo a vacinacdo contra outros virus respiratorios (como influenza e COVID-19) séo
fundamentais para reduzir o impacto dessas infeccdes (Boschiero et al., 2022; IOC/Fiocruz, 2025).

Conclui-se que 0 metapneumovirus ndo é uma ameaca nova no Brasil, mas sua presenca
constante e potencial de gravidade reforcam a necessidade de vigilancia continua. A avaliacdo de
risco do Cofen foi realizada com base nas informacdes oficiais do Ministério da Saude e da
Organizacdo Mundial da Saude, além de revisdo da literatura para contextualizacdo. O Cofen
permanecera atento a possiveis mudancas epidemioldgicas e as recomendacdes da OMS para

garantir uma resposta agil e eficaz frente a emergéncias de satde publica.
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