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Virus sincicial respiratdrio avanga entre
adultos e idosos, supera a gripe em
infernagdes e expde desatios de prevencéio

POR GIOVANNA KUNZ

outono fraz consigo um alerta que vai muito além
da gripe comum. O Virus Sincicial Respiratério
(VSR), historicamente conhecido por causar bron-
quiolite em bebeés, revela-se, agora, como uma
das maiores ameacas & longevidade e & saide de adultos
com mais de 50 anos e idosos. Enquanto o sistema publico
de satde foca na imunizacdo contra a influenza, o VSR circula
silenciosamente, sendo responsavel por 45% das infernacées
por sindrome respiratéria aguda grave (SRAG) no Brasil no
primeiro semesire de 2025. Com uma taxa de letalidade que
chega a 30% em idosos com comorbidades, o virus ndo ape-
nas pde em risco a vida, mas pode causar o que especialistas
chamam de “morte social’, a perda definifiva da autonomia.

Embora a populacdo esfeja acostumada com a vacinacdo
anual contra a gripe, o VSR apresenta nimeros mais alarman-
fes em diversos cendrios clinicos. Dados da Fiocruz e bolefins
InfoGripe mostram que o VSR superou a influenza em nofifica-
cées de SRAG nos 0ltimos trés anos consecutivos.

De acordo com a infectologista e lider de vacinas da GSK,
Lessandra Michelin, o quadro clinico do VSR pode se confun-
dir facilmente com outras infeccaes respiratérias comuns. Ela
alerta que pessoas com doencas crénicas tém maior risco de
complicacdes e ndo devem esperar a evolucdo dos sintomas
em casa. Apesar de ndo existir um frafamento para os virus,
medidas sGo fomadas para os sintomas. “A gente indica hidra-
tacdo, repouso, olimemogdo e, muitas vezes, tem medicogdo
sinfomdfica para descongestionar o nariz, para febre e para
algum sinfoma de fosse excessiva”, ressalfa.

O virus costuma durar entre cinco e sefe dias, podendo se
estender por até duas semanas em individuos com imunidade
compromefida. A médica também destaca a importancia do
diagnéstico sempre que possivel e reforca que a prevencdo é
o principal caminho. Segundo ela, a vacinacdo contra gripe,
covid-19 e VSR reduz significativamente o risco de hospitaliza-
cdo pelos principais virus respiratérios em circulacdo. A preven-
cdo, embora disponivel na rede privada, ainda enfrenta o desa-
fio do desconhecimento e da falia de acesso universal no SUS.
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PRINCIPAIS
SINTOMAS

B Dor de garganta
B Congestdo nasal

O "GATILHO" PARA
DOENCAS CRONICAS

B Para quem vive com diabetes,

problemas cardiacos ou doencas
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W Espirros pulmonares, como doeﬂnga
B Tosse pulmonar obstruth crénica (DPOC) ©
] 5 o — e asma, 0 VSR fupqonu como um &
estopim inflamatério. O virus ataca 48
W Febre a proteina de fuséo (Proteina F) para & © 3 @

entrar nas células respiratérias,
desencadeando uma inflamacéo
sistémica que pode desestabilizar
placas de aterosclerose no coracdo
ou levar & faléncia renal.

VSR X INFLUENZA
NO BRASIL

Prevaléncia em internacées
(12 Semestre):

2023: 41% VSR | 14% Influenza
2024: 43% VSR | 22% Influenza
2025: 45% VSR | 27% Influenza

GRAVIDADE EM
COMPARACAO
A GRIPE

B 2,7 vezes mais chances
de desenvolver pneumonia

B Duas vezes mais chances
de admissdo em UTI

W Duas vezes mais chances de
intubag@o ou ébito

RISCO DE OBITO EM
HOSPITALIZADOS
POR SRAG POR VSR

B Criangas (menores de 4 anos):
Y% podem ir a bito

B Adultos (504 anos):
4% podem ir a ébito



