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Apesar dos desafios
globais adicionais em
torno da covid-19, não
devemos desacelerar
os esforços para
encontrarmaneiras
eficazes de prevenir
epidemias de vírus
ebola e, caso ocorram
surtos, de contê-los
rapidamente. As
vacinas têmumpapel
fundamental no
cumprimento de
ambos os objetivos”
DeborahWatson-Jones,
professora da Escola de Higiene
e Medicina Tropical de
Londres (LSHTM)

adultos com idades
entre 55 anos e 73 anos
foram acompanhados
pelos pesquisadores
durante 15 anos

12.364

DEMÊNCIA

Primeiro estudo feito comadultos e crianças, emSerra Leoa,mostra que duas doses de imunizante produz uma forte resposta contra
omicro-organismo extremamente letal. Até omomento, não existemmedicamentos para tratar a doença, que surgiu há 45 anos

Vacina derrota
o vírus ebola

» PALOMA OLIVETO

Q
uarenta e cinco anos de-
pois do primeiro caso
mundial detectado de
ebola, o regime de duas

doses de uma vacinamostrou-se
seguro e produziu forte resposta
imunológica em pessoas com
maisdeumano, segundodois ar-
tigosdivulgadosontemna revista
The Lancet Infectious Diseases.
Semmedicamento aprovado pa-
ra uma doença altamente letal—
de50%a90%dosinfectadosmor-
rem—, pouco se tem a fazer pe-
lospacientes, eháanosumaimu-
nização eficaz é esperada pela
comunidademédica.
O ebola surgiu na República

Democrática do Congo (RDC), e
a última grande epidemia, de
2014-2016, aconteceu na África
Ocidental, com 28.652 casos e
11.325óbitos.Vintepor centodos
casosocorreramempessoas com
menos de 15 anos.Há trêsmeses,
a OrganizaçãoMundial da Saúde
(OMS) anunciou um novo surto
na RDC. O estudo do imunizante
foi realizado em Serra Leoa, uma
das regiõesmais afetadas pelo ví-
rus. Segundo a Johnson & John-
son, fabricanteda vacina, esse éo
primeiro estudo a avaliar a segu-
rança e a tolerabilidade no es-
quema duplo, e também a ser
testado emcrianças e adultos.
Os resultados, apresentados

por cientistas da Escola deHigie-
ne e Medicina Tropical de Lon-
dres (LSHTM) e da Faculdade de
Medicina e Ciências Aliadas da
Saúde de Serra Leoa (Comahs),
referem-se a um ensaio clínico
realizado de 2015 a 2018. Na pri-
meira etapa, 43 adultos recebe-
ram o regime duplo, composto
pela vacina Ad26.Zebov seguida,
56diasdepois, peladosedaMVA-
BN-Filo. Ambas contêm partes
do vírus atenuado.
No segundo estágio do ensaio,

400 adultos e 576 crianças e ado-
lescentes foram vacinados como
regime duplo ou com uma dose
única de vacina meningocócica
quadrivalente conjugada, segui-
da por placebo. Pessoas acima de
18 anos que participaram da fase
um também receberam, nessa
etapa, um reforço da Ad26.Zebov

Doençasdosolhos
podemelevar risco
A degeneração macular rela-

cionada à idade, a catarata e as
doenças oculares relacionadas
ao diabetes estão associadas a
um risco aumentado de demên-
cia, diz uma pesquisa publicada
na revista British Journal of
Ophthalmology. Segundo os au-
tores, a deficiência visual pode
ser um dos primeiros sinais da
degradação cognitiva, e acredi-
ta-se que a estimulação reduzi-
da das vias sensoriais visuais
acelere sua progressão.
Alguns pequenos estudos su-

geriram que pode haver essa re-
lação. A incidência das doenças
oftálmicas aumenta com a ida-
de, assim como a de enfermida-
des crônicas e sistêmicas, como
diabetes, hipertensão, depres-
são, males cardiológicos e aci-
dente vascular cerebral, que são
fatores de risco aceitos para de-
mência. Portanto, não está cla-
ro se essas condições oculares

estão associadas a um risco
maior de demência.
Para o estudo, os autores ana-

lisaram dados de 12.364 adultos
com idades entre 55-73 anos. Os
participantes foram avaliados
entre 2006 e 2010 emonitorados
até o início de 2021. A análise
dos dados mostrou que degene-
ração macular relacionada à
idade, catarata e doença ocular
relacionada ao diabetes foram,
independentemente, associa-
dos ao aumento do risco de de-
clínio cognitivo.
Em comparação com pes-

soas que não tinham doenças
oftálmicas no início do estudo,
o risco de demência foi 26%
maior naqueles com degenera-
ção macular relacionada à ida-
de, 11%maior nos com catarata
e 61% mais elevados nos com
diabetes. Embora o glaucoma
não tenha sido associado a um
risco aumentado de doença de

um risco aumentado de de-
mência. Indivíduos com doen-
ças oftálmicas e sistêmicas têm
maior risco de demência em
comparação com aqueles com
doenças oftálmicas ou sistêmi-
cas apenas. Hipertensão, dia-
betes, derrame, doenças car-
díacas e depressão recente-
mente desenvolvidas media-
ram a associação entre doenças
oculares relacionadas à catara-
ta/diabetes e demência”.

Alzheimer, os autores encon-
traram uma relação com a de-
mência vascular.
Como se trata de um estudo

observacional, não se pode esta-
belecer uma relação de causa e
efeito. Porém, os autores con-
cluem, no artigo: “A degeneração

macular relacionada à idade, ca-
tarata e doenças oculares rela-
cionadas ao diabetes, mas não o
glaucoma, estão associadas a

Paciente faz exame de vista: estudo associa deficiência à degradação cognitiva

dois anos depois. Segundo os
pesquisadores, essa dose adicio-
nal “induziu forte resposta imu-
ne” emsete dias.

Sem reação grave
Os autores relataramque o re-

gimeduplo testadonãoprovocou
efeitos colaterais graves e induziu
respostas de anticorpos neutrali-
zantes, capazes dematar e impe-
dir a replicação do ebolavírus, 21
dias depois da segunda dose em
98%. Esse efeito durou pelome-
nosdois anos.MuhammedAfola-
bi, professor da Escola deHigiene
eMedicinaTropical de Londres e
autor de umdos dois artigos, dis-
se que esse foi o primeiro estudo
publicado para avaliar o regime
duplo comcrianças.
“Os resultados mostram que

esse regime de vacina tem o po-
tencial de salvar muitas vidas
jovens. Esse estudo representa
um progresso importante no
desenvolvimento de um regime
de vacina contra a doença do

vírus ebola para crianças e con-
tribui para a preparação e res-
posta da saúde pública para fu-
turos surtos.”
Antes mesmo da publicação,

os resultados do estudo contri-
buíram para a aprovação e auto-
rizaçãode comercializaçãodo re-
gime de vacina de duas doses pa-
ra ebola em julho de 2020 pela
Agência Europeia de Medica-
mentos, para uso tanto em crian-
ças quanto em adultos. Também
graças ao ensaio clínico, o esque-
ma foi pré-qualificado pela OMS
em abril, o que facilitará os regis-
tros formais desse regime de va-
cina em países com risco de sur-
tos do vírus ebola.
Há alguns meses, o Grupo

Consultivo Estratégico de Espe-
cialistas em ImunizaçãodaOMS
fez uma recomendação em
apoio ao uso do regime de vaci-
na de duas doses de ebola da
Johnson & Johnson, assim como
umavacinaproduzidapelaMerck,
a rVSV-ZEBOV-GP, durante epi-
demias, para pessoas em risco

de exposição ao vírus. Também
preventivamente para equipes
de saúde nacionais e internacio-
nais que trabalham nos países
africanos afetados pelo micro-
organismo.
“A ameaça de futuros surtos

do vírus ebola é real, e é impor-
tante lembrar que essa doença,
definitivamente, não desapare-
ceu”, comenta a professora De-
borahWatson-Jones, da LSHTM.
“Apesar dos desafios globais adi-
cionais em torno da covid-19,
não devemos desacelerar os es-
forços para encontrar maneiras
eficazes de prevenir epidemias
de vírus ebola e, caso ocorram
surtos, de contê-los rapidamen-
te. As vacinas têm umpapel fun-
damental no cumprimento de
ambos os objetivos.”
Emnota,Mohamed Samai, vi-

ce-chanceler da Universidade de
Serra Leoa e reitor da Faculdade
de Medicina e Ciências Aliadas
da Saúde de Serra Leoa, disse que
os resultados “têm o potencial de
proteger a população de Serra

Leoa,paísesvizinhosedemaisna-
ções dessa terrível doença.” Nos
dois artigos, os autores ressalta-
ramque enfrentarammuitos de-
safios para fazer os testes, incluin-
do falta de eletricidade, de labora-
tórios ede instalaçõesmédicas.

Novos testes
Desde maio, mais de 250 mil

pessoas que participam de en-
saios clínicos receberam ao
menos a primeira dose do imu-
nizante da Johnson & Johnson,
que doou milhares de vacinas
por meio de um programa da
OMS. Dessas, 200 mil já estão
duplamente imunizadas. Ago-
ra, estão em curso pesquisas
combebês commenosde 1 ano,
para avaliar a segurança e a res-
posta imunológica.
Também estão sendo testadas

vacinas de outros laboratórios e
universidades no país africano.
Uma delas, a Ervebo (nome co-
mercial da substância rVS-ZE-
BOV) é utilizada em ensaios con-
duzidos pelo Instituto de Pesqui-
sa Scripps, na Califórnia, e rece-
beu autorização de uso pela
Agência Europeia de Medica-
mentos e pela Food and Drugs
Administration (FDA), nos EUA.
Quando injetada, a substância

entra nas células e produz cópias
da glicoproteína do vírus, provo-
candoumaresposta imunológica
para uma futura exposição ao
ebola. Em 2019, testes realizados
em países africanos demonstra-
ram segurança e eficácia, mas
não havia grupo placebo para
efeitos de comparação. Por isso,
ainda não foram realizados os
ensaios de fase III.
Os pesquisadores aprimora-

ram o “veículo” condutor domi-
cro-organismo para as células,
desenvolvendo nanopartículas
mais eficientes. “Hámuitas coi-
sas no campo da vacina contra o
vírus ebola que ainda precisam
ser examinadas com cuidado,
mas no nosso estudo, alcança-
mos um design de nanopartícu-
las que parece muito adequado
para a otimização e testes adicio-
nais”, conta JiangZhu, coautor de
um trabalho publicado na revista
Nature Communications.

Comroupas de proteção,médicos conversamcompaciente na cidade deKailahun, epicentro da epidemia que atingiu aÁfricaOcidental em2014
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