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ÕEDITORIAL
A consulta do viajante destina-se a todas as pessoas que, por motivos de
lazer ou trabalho, se desloquem para países, que por determinadas
circunstâncias, obriguem a um aconselhamento específico em termos de
saúde do viajante.

Foi nesse sentido que a Administração Regional de Saúde do Algarve
implementou, no Barlavento Algarvio - Centro de Saúde de Portimão, em
Maio de 2008, a consulta do viajante, da qual sou responsável.
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Assisti ao longo destes anos a um número crescente de viajantes que
recorreram aos nossos serviços, numa média anual de 600 a 700 pessoas.

Angola foi desde sempre o destino mais procurado, por motivos
profissionais, negócios, visita de familiares e amigos, entre outros. Com
alguma surpresa, nos últimos 3 anos a Ásia tem tido uma procura
crescente.

Na consulta do viajante do Algarve temos apoio de Enfermagem, com
prática de aplicação de vacinas do viajante, stock vacinal (até à data sem
grandes quebras), suporte informático e folhetos informativos.
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A interligação com os cuidados secundários é muito problemática, pois
qualquer informação relacionada com doença pós-viagem que necessite
de internamento hospitalar, é-nos vinculada por familiar / amigo / colega,
e não por via oficial.

Tendo a consulta do viajante características especiais, esta obriga a uma
atualização contínua, assistindo a cursos, desenvolvendo investigação
(“navegar” em inúmeros sites), lendo artigos, assim como trocar opiniões
com Colegas da mesma área, muito facilitada agora, desde a criação da
SPMV, permitindo que todos nós fiquemos menos “isolados”.
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ACTUALIDADES NA MV
Em Angola, o número de casos suspeitos, casos confirmados e de óbitos
de febre amarela continua a aumentar. Casos importados foram
identificados na República Democrática do Congo, Quénia, Mauritânia e
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China. Neste último foram diagnosticados 5 casos, em trabalhadores na
região de Luanda, todos não vacinados. As campanhas de vacinação
prosseguem, na área de Luanda e nas províncias. Uma equipa da
Organização Mundial de Saúde tem prestado apoio técnico-científico no
terreno. Uma equipa médica chinesa tem estado a vacinar cidadãos
chineses (a China produz a sua própria vacina da febre amarela).
Existe alguma polémica sobre as indicações de vacinação e revacinação
para os viajantes que se deslocam a Angola, e para os cidadãos angolanos.
Recomendamos a leitura do editorial da nossa newsletter prévia (número
8 – Março de 2016), que analisava este tema.
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Sul. Em Cabo Verde o número de casos suspeitos de infeção tem vindo a
decrescer. Os serviços de saúde cabo-verdianos acompanham 140
grávidas suspeitas de terem sido infetadas durante a gravidez, tendo sido
recentemente diagnosticado o primeiro caso de microcefalia neste país,
no contexto desta epidemia.

O número de casos de infeção por vírus Dengue tem vindo a aumentar na
América do Sul. O Uruguai teve, pela primeira vez, casos autóctones de
dengue; em regiões da Argentina onde nunca tinha havido transmissão,
surgiram igualmente casos. No Brasil, o número de casos de dengue nos
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sastm org zaprimeiros meses do ano foi 46% superior ao do mesmo período de 2015.

A existência de um surto epidémico de febre amarela em Angola, e a
possibilidade de indivíduos infetados com esse vírus viajarem para países
com transmissão ativa do vírus Dengue pelo mosquito Aedes aegypti
(vector de ambas as infeções), obriga a que estes países ativem os alertas
e intensifiquem o controlo sanitário das suas fronteiras.
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