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PREFÁCIO

A obra intitulada: “EPIDEMIOLOGIA: ESTUDOS CLÍNICOS E REVISÕES” reflete sobre 
a Epidemiologia e a interface com Atenção Primária a Saúde, Infecções Relacionadas à Assistência à 
Saúde (IRAS), Pandemia provocada pela COVID-19, Oncologia, entre outros.  Nesse sentido, faz-se 
necessário compreender a epidemiologia como um ramo da ciência que estuda o processo saúde-
doença e contribui com a construção de políticas públicas direcionadas para o controle dos problemas 
e agravos a saúde. 

Em nossos livros selecionamos um dos capítulos para premiação como forma de incentivo 
para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi o 
capítulo 17, intitulado “PRÁTICA E MOTIVOS ATRIBUÍDOS AO USO DE MÁSCARAS ENTRE 
ESTUDANTES DA SAÚDE DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19”.

Neste ínterim, destaca-se que diante do cenário atual de saúde pública provocado pela 
COVID-19 identificar os fatores motivadores para a prática do uso de máscaras é fundamental para 
auxiliar no desenvolvimento de ações de incentivo a esse cuidado essencial para o enfrentamento 
da pandemia. Assim, espera-se enriquecer a produção científica sobre epidemiologia, agregar o 
conhecimento científico, subsidiar conhecimento dos profissionais, estudantes e sociedade para 
compreensão do cenário de saúde atual, e possibilitar reflexões que possam incentivar outros estudos 
para fortalecer a pesquisa no Brasil pautadas nas evidências científicas.
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CAPÍTULO 11
OCORRÊNCIA DE ORTHOPOXVIRUS EM ANIMAIS NO BRASIL: REVISÃO DE 

LITERATURA

Roberto Carlos Negreiros de Arruda1; 

Universidade Estadual do Maranhão (UEMA), São Luís, MA. 

https://orcid.org/0000-0003-2982-6052

Viviane Correa Silva Coimbra2; 

Universidade Estadual do Maranhão (UEMA), São Luís, MA. 

https://orcid.org/0000-0001-7611-6673

Nancyleni Pinto Chaves Bezerra3; 

Universidade Estadual do Maranhão (UEMA), São Luís, MA. 

https://orcid.org/0000-0003-3970-7524

Hamilton Pereira Santos4. 

Universidade Estadual do Maranhão (UEMA), São Luís, MA. 

https://orcid.org/0000-0002-6775-4056

RESUMO: Por consequência do vírus do gênero Orthopoxvirus, a varíola humana foi uma doença 
viral altamente transmissível, mortal em 30% da população, muito temida, combatida, e estudada 
por várias gerações no mundo, passados mais de 40 anos de sua erradicação e perda de imunidade 
em populações, à família Poxviridae emergem em novas enfermidades em animais e prospecção de 
zoonoses ocupacionais. Considerando a importância dessas enfermidades o presente estudo objetivou 
ressaltar o perfil epidemiológico dos surtos e detecção de Orthopoxvirus em animais que ocorreram no 
Brasil e propor adequações de manejo nas propriedades, educação as comunidades rurais, criadores 
e técnicos. O levantamento bibliográfico foi embasado em trabalhos científicos contidos nas bases 
de dados eletrônicos: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Google Acadêmico (Google 
Scholar), Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), e U. S. National Library of Medicine (PubMed). Os 
descritores utilizados nas pesquisas foram “Poxvirus”, “Orthopoxvirus”, “Cowpox” e “Poxviruses in 
animals’, e “Poxviruses in Brazil”. A coletânea de dados no Brasil traz registros de 1804, isolados de 
Orthopoxvirus a partir da década de sessenta até julho de 2021. Pela análise documental percebe-se 
que filogeneticamente existem 02 (dois) clados de Vaccinia virus brasileiros, o Grupo 1 com 92% dos 
isolados e o Grupo 2 com 8%, ambos com vários reservatórios animais (silvestres e domésticos) e com 
grande potencial de transmissão e infecção em humanos pela ocupação funcional. O estudo mostrou 
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que pelas falhas de manejo, faz-se necessário traçar programas higiênicos-sanitários, adotar medidas 
de biosseguridade e ações que visem a sanidade e bem-estar dos animais, evitando risco a saúde, em 
progressão, há necessidade, ainda, de aumentar a conscientização das pessoas nas comunidades rurais 
e indústrias de lácteos, além dos criadores, tratadores e profissionais das ciências agrárias.    

PALAVRAS-CHAVE: Poxvirus. Varíola bovina. Ordenhador.

OCCURRENCE OF ORTHOPOXVIRUS IN ANIMALS IN BRAZIL: LITERATURE 
REVIEW

ABSTRACT: As a result of the genus Orthopoxvirus, smallpox was a highly transmissible viral 
disease, deadly in 30% of the population, much feared, fought, and studied for several generations in 
the world, more than 40 years after its eradication and loss of immunity in populations, the Poxviridae 
family emerge in new diseases in animals and prospect of occupational zoonoses. Considering 
the importance of these diseases, the present study aimed to highlight the epidemiological profile 
of outbreaks and detection of Orthopoxvirus in animals that occurred in Brazil and to propose 
adjustments to management on properties, education for rural communities, breeders and technicians. 
The bibliographic survey was based on scientific papers contained in electronic databases: Scientific 
Electronic Library Online (Scielo), Google Acadêmico (Google Scholar), Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS), and U.S. National Library of Medicine (PubMed). The descriptors used in the research were 
“Poxvirus”, “Orthopoxvirus”, “Cowpox, “Poxviruses in animals’” and “Poxviruses in Brazil”. The 
data collection in Brazil brings records from 1804, isolated of Orthopoxvirus from the sixties to July 
2021. From the documental analysis it is clear that phylogenetically there are 02 (two) clades of 
Brazilian Vaccinia virus, Group 1 with 92% of the isolates and Group 2 with 8%, both with several 
animal reservoirs (wild and domestic) and with great potential for transmission and infection in 
humans due to their functional occupation. The study showed that due to management failures, it 
is necessary to draw up hygienic-sanitary programs, adopt biosafety measures and actions aimed at 
the health and welfare of animals, avoiding health risks, in progress, there is also a need for raise 
awareness of people in rural communities and dairy industries, as well as farmers, handlers and 
agricultural science professionals.

KEY-WORDS: Poxvirus. Cowpox. Milker.

INTRODUÇÃO

A palavra “varíola” deriva-se de uma palavra em inglês “smallpox”, que significa “pequenas 
pústulas” (TALAVERA, 2008). Existem indicações da temida enfermidade nos restos do faraó 
Ramsés V de 1.157 a.C. (GARCÍA, 2016). Com a varíola humana, em média, 30% das pessoas 
morriam, e aqueles que sobreviviam eram geralmente deixados com cicatrizes e marginalizados pela 
sociedade (CDC, 2021).



140 141EPIDEMIOLOGIA: ESTUDOS CLÍNICOS E REVISÕES BIBLIOGRÁFICAS

A primeira prática humana destinada a combater o vírus da varíola humana foi o uso do 
próprio vírus (Variola virus - VARV) como agente de imunização. A variolização era uma prática 
que nasceu com monges na antiga China por volta do 1.000 d.C., e consistia em inalação do material 
pulverizado de crostas recolhida de uma pessoa infectada (PÁEZ-MARTÍNEZ et al., 2018).

O início da vacinação humana começou em 1796 na Inglaterra, com cepas diferentes, quando 
Edward Jenner observou que uma ordenhadora, Sarah Nelmes, havia se contaminado com a varíola 
bovina (Cowpox virus) e não apresentava sintomas da varíola humana (Variola virus). Para testar sua 
teoria sobre a imunização, envolveu James Phipps, filho de seu jardineiro (CDC, 2021).

As expedições reais filantrópicas promovidas pelo Rei Carlos V, entre 1803 e 1806, levaram 
as práticas para o Novo Mundo, usando a técnica chamada “braço a braço”, que consistia em fazer 
uma primeira inoculação no braço do paciente com varíola bovina de animal e seguindo uma cadeia 
de pessoa a pessoa (OLÓRTEGUI-YZÚ, 2017). Com o tempo, a técnica da vacinação mudou 
novamente, ora era utilizado o vírus da varíola bovina ou ora do vírus da varíola equina, assim, foram 
também transmitidas a outras espécies domésticas, como bovinos, equídeos e coelhos, espalhando-
se os experimentos de vacinação por todo o mundo (GARCÍA, 2016). A vacina humana chegou ao 
Brasil em 1804 pelo porto da Bahia, nos braços dos escravos, ocasião que retornavam de Lisboa, à 
colônia de Portugal (TRINDADE et al, 2007).

Foi importada no ano de 1887, para o Instituto de Vacina no Rio de Janeiro, atual Instituto 
Oswaldo Cruz - IOC, a primeira vacina produzida oriundas de lesões pustulares de bezerros (Vaccinia 
virus - Paris), do Instituto Chambon de Paris (FERNANDES, 1999; TRINDADE et al., 2007). As 
amostras Paris, Lister e Nycbh foram usadas no Brasil no período de 1968 a 1971 (PERES et al, 
2018).

Algumas complicações com a cepa Vaccinia virus (VACV) foram descritas ao longo do 
processo de erradicação, seja por uma varíola generalizada e eczematosa, por vezes, distúrbios 
neurológicos (encefalites), miocardites e/ou complicações oculares (CDC, 2021). Casos de VACV 
em ruminantes, suínos e outros animais domésticos, ocorreram durante as campanhas de vacinação 
por contato com crianças recém-vacinadas (GÓMEZ-PANDO et al., 1967).

O último caso de varíola humana descrito no mundo foi na Somália em 1977 e a erradicação 
ocorreu em 1980 (SILVA et al., 2018). A proteção específica e cruzada contra o Variola virus - VARV, 
mediada por anticorpos e células T, trazem proteção que podem chegar de 25 a 75 anos após a 
vacinação (HAMMARLUND et al., 2003). 

O Variola virus - VARV, foi o primeiro e único patógeno humano erradicado do planeta, 
incluindo também as principais ações preventivas pública aplicadas, como, a quarentena, isolamento 
empíricos completo de cidades usando-se muralhas e portas custodiadas militarmente (PÁEZ-
MARTÍNEZ et al., 2018).
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O objetivo deste levantamento bibliográfico foi apresentar uma atualização de aspectos 
epidemiológicos e clínicos dos surtos e a detecção de Orthopoxvirus em animais que ocorreram 
no Brasil e propor adequações de manejo higiênicos-sanitários às propriedades, medidas de 
biosseguridade, educação as comunidades rurais, criadores e técnicos, a fim de trazer informações 
preventivas úteis. 

METODOLOGIA 

Realizou-se revisão da literatura nas fontes de base de dados Scientific Electronic Library 
Online (Scielo), Google Acadêmico (Google Scholar), Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) e U. S. 
National Library of Medicine (PubMed), até a data de 27 de julho de 2021. Foram consultados, 
também, foram consultados, dissertações, teses e livros. Nas pesquisas foram usados os seguintes 
descritores: “Poxvirus”, “Orthopoxvirus”, “Cowpox”, “Poxviruses in animals” e “Poxviruses in 
Brazil”. Foram incluídos textos completos gratuitos, publicados em qualquer idioma entre os anos de 
1990 e 2021.

REFERENCIAL TEÓRICO

Família Poxviridae, e o gênero Orthopoxvirus

O vírus desta família tem caráter epiteliotrópico, e a enfermidade evolui, de uma mácula, 
para uma pápula, posteriormente vesícula e depois úlcera, a cicatrização ocorre espontaneamente 
entre dias ou semanas. Atualmente, as infecções em humanos são geralmente adquiridas de animais, 
pelo caráter ocupacional (LEWIS‐JONES et al., 2019). Os poxvírus existem em todo o mundo e 
causam doenças em seres humanos e animais (CDC, 2021).

A família está subdividida em duas subfamílias de acordo com os hospedeiros, ou seja, 
vertebrados (Chordopoxvirinae) ou invertebrados (Entomopoxvirinae) (AMORA, 2013). A subfamília 
Chordopoxvirinae, está dividida em 52 espécies e 18 gêneros (CDC, 2021). O gênero Orthopoxvirus 
(OPV) ainda são relevantes e têm um impacto considerável na saúde humana e veterinária (ESSBAUER 
et al., 2010), mesmo, passados quarenta anos após a erradicação da varíola humana.

Este gênero está associado às infecções vesiculares, ocorridas em tetas e úbere de bovinos, 
e com impacto na saúde pública, através das lesões nas mãos, antebraços, pernas e rosto de 
ordenadores, a exemplo, o Cowpox virus (CPXV) na Europa e Vaccinia virus (VACV) no Brasil. O 
gênero Parapoxvirus (PPV), também está presente no país, através de ocorrências do Pseudocowpox 
vírus - PCPV, causando enfermidades vesiculares altamente contagiosas (SILVA-FERNANDES et al. 
2009). Outros Orthopoxvírus que tem importância para a medicina veterinária são o Buffalopox virus, 
Camelpox vírus, Monkeypox virus (MPXV) e Horsepox virus (MUSGO, 2013). 
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Genoma viral e análise filogética

O genoma é composto por um DNA de fita dupla que se replicam no citoplasma da célula e são 
capazes de sintetizar 200 proteínas. Os Orthopoxvirus são antigenicamente relacionados (OLIVEIRA 
et al., 2015).

Os Vaccinia virus brasileiros (VACV-BR) com base na diversidade genética e biológica foram 
separados em dois grupos, o Grupo 1 (GP1) e o Grupo 2 (GP2). O GP1 que representam 92% dos 
isolados, caracteriza-se pela presença de uma deleção de 18 nt (na posição 251) no gene A56R, e 
existe também uma deleção no gene que codifica a proteína de ligação a quimiocina CC (C23L), 
enquanto representantes do GP2 (8% clones isolados) não as possuem a deleção (ASSIS, 2015). Os 
genes A56R e C23L, portanto, são característicos do Grupo 2, bem como, A26L e ATI do Grupo 1 
(OLIVEIRA, 2015). 

O Grupo 1 (GP1) inclui os isolados Cantagalo virus (CTGV), Araçatuba virus (ARAV), 
Passatempo virus (PSTV), Guarani P2 virus (GP2V), Mariana virus (MARV) e Pelotas 2 virus 
(P2V); E estes cepas foram comumente isolados de vacas leiteiras ou ordenhadores; alguns isolados 
foram detectados em roedores peridomésticos e macacos selvagens amazônicos (ABRAHÃO et al., 
2015). 

O Grupo 2 (GP2) inclui os isolados Guarani P1 virus (GP1V), Pelotas 1 virus (P1V) e 
BeAn58058 virus (BAV), SPAn232 virus (SAV), Belo Horizonte virus (BHV), e também a amostra 
do protótipo de vacinas VACV/WR (KROON et al, 2011). O VACV GP2 circula em humanos, 
bovinos, equinos, felinos domésticos e roedores selvagens (COSTA et al., 2018). Além disso, estudos 
demonstraram co-circulação de VACV desses dois grupos durante o mesmo surto e co-infecção de 
VACV em humanos, bovinos e equinos (LIMA et al., 2019).

Os vírus do grupo GP2 são altamente virulentos quando inoculados pela via intranasal em 
camundongos (Balb/c), causando doença respiratória aguda seguida de morte, o que não ocorre com 
o grupo GP1. Entretanto, para os dois grupos não há nenhuma diferença na gravidade das infecções 
nos humanos e nos bovinos (OLIVEIRA, 2015).

Ciclo de transmissão 

Em bovinos, o período de incubação (2 a 3 dias) evolui de uma erupção cutânea de mácula 
para pápulas, vesículas, pústulas, crosta, até cicatrizarem em 20 dias (GUEDES et al., 2013). As 
infecções reduzem a produtividade do leite de 40 a 80%, principalmente, os pequenos criadores, e a 
indústria de lácteos (ESSBAUER et al., 2010). 

Várias espécies de Orthopoxvirus são conhecidas por serem associadas a roedores 
(reservatórios) no Brasil (EMERSON et al.; 2009). A infecção é transmitida pelo contato na ordenha 
ou picadas de insetos (LEMOS; RIET-CORREA, 2001). Através da pele lesionada por meios 
mecânicos, via respiratória ou via oral (SCHATZMAYR et al., 2000).
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Em fazendas onde os bezerros lactantes entram contato com VACV (gênero Orthopoxvirus) 
em vacas apresentando lesões nas tetas, e no úbere, é comum observar lesões nos focinhos, lábios e 
mucosas orais (MADUREIRA, 2009).

Na transmissão rural, o homem se infecta na ordenha de vacas enfermas, seja ela manual, 
mecânica, pelos copos de sucção (teteiras), ou outros fômites, bem como, o caminhão do leite 
também pode atuar como veiculadores (MATOS et al., 2018). Estudos epidemiológicos sugerem que 
o movimento de seres humanos enfermos e a comercialização de animais seriam as principais causas 
dessa circulação viral (KROON et al., 2011).

Na transmissão por animais selvagens, pelo contato direto, ou indireto com secreções 
corporais de animais enfermos, seja pela aspiração ou ingestão de excrementos, depredação, disputas 
por território (brigas), consumo de carcaça, ou consumo de comida contendo saliva e a transmissão 
intrauterina, são onde os reservatórios mantêm ciclos de circulação ativa de vírus na natureza 
(ROUBY et al., 2016). Além disso, existe um contágio entre animais por aerossóis e por artrópodes 
hematófagos (MAYR et al., 1990). Os roedores peridomésticos também podem se tornar infectados 
após contato com fragmentos de crostas dos bovinos ou humanos, ou leite contaminado, excrementos 
ou fômites (ABRAHÃO et al., 2015). 

Na época da seca quando há escassez da oferta de alimentos, e isso leva alguns animais 
selvagens a procurarem alimentos nas áreas próximas a habitats humanos e/ou locais onde ocorrem o 
manejo de rebanho (ASSIS et al., 2015). A transmissão é também, por causa de condições ambientais, 
e seu potencial infectivo por longo tempo fora do hospedeiro (PÁEZ-MARTÍNEZ et al., 2018). O 
vírus permanece viável em lã / pêlos e crostas secas na pele por até 3 meses, também conseguem 
persistir em currais sombreadas por até 6 meses (OIE, 2013).

Uma hipótese de transmissão no qual o roedor é capaz de infectar-se do ambiente silvestre, 
ou ambientes rurais, devemos considerar ratos, camundongos, gambás, raposas, cachorros e gatos 
selvagens, pois, frequentemente vistos nas proximidades das propriedades onde ocorrem os surtos 
(ABRAHÃO, 2015). 

Primeiros isolamentos e surtos de Orthopoxvirus no Brasil

Em 1961 o vírus SPAn232 (SAV) foi isolado de camundongos sentinela na floresta de Cotia, 
São Paulo (TRINDADE et al., 2007). Em 1963, o BeAn 58058 (BAV) foi isolado do sangue de um 
rato do arroz (Oryzomys sp.), capturado próximo à borda de uma área desmatada, nos arredores de 
Belém no Pará (MARQUES et al., 2001).

Em 1998, o Belo Horizonte virus (BHV) foi isolado de amostras de camundongos oriundas 
de 1993 (PERES et al, 2018). Este surto de varíola murina (1993), apresentou-se com lesões no 
dorso, face, focinho, patas, e foi causado pelo Ectromelia virus (Mousepox), em seguida afetou os 
camundongos Swiss do Centro de Bioterismo da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) em 
Belo Horizonte. Os camundongos eram originários da Universidade de Campinas (UNICAMP) no 
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Estado de São Paulo, que após alguns dias alguns vieram a óbito (MIRANDA, 2016). 

Surtos exantematosos tomaram-se mais evidentes em 1999, afetando rebanhos leiteiros e seus 
manipuladores em vários relatados no Brasil. No início, duas novas cepas de VACV receberam os 
nomes das cidades de isolamento o Aracatuba virus - ARAV em São Paulo e a Cantagalo virus - 
CTGV no Rio de Janeiro (TRINDADE et al., 2007). 

Em agosto de 2000, ocorreu novos surtos em Minas Gerais, e assim como, no RJ e SP, recebeu 
o nome da cidade de isolamento, com a denominação de Muriae vírus - MURV (OKUDA, 2013). 

No ano de 2001, dois novos vírus foram identificados, o Guarani vírus P1 (GP1V) e Guarani 
vírus P2 (GP2V), os mesmos foram isolados próximo a fazenda onde o Cantagalo virus (CTGV) 
havia sido encontrado.  As cepas pertenciam a duas fazendas distintas, assim, GP1V e GP2V, 
estavam distantes num raio de 10 km e foram coletadas das crostas de vacas, durante um inquérito 
epidemiológico (OLIVEIRA et al, 2015). 

Nas cidades de Lajeado e Ipueiras no Tocantins, um estudo sorológico realizado entre fevereiro 
de 2001 a setembro de 2002, em ensaios de PCR e soroneutralização para Orthopoxvirus (OPV) em 
macacos-pregos (Cebus apella), bugius (Alouatta caraya), quatis (Nasua nasua) e cotia (Dasyprocta 
sp), 18 apresentaram-se positivos, sendo destes, 11 macacos-pregos (Cebus apella) e sete bugius 
(Allouata caraya (ABRAHÃO et al., 2015).

No Brasil o primeiro registro de transmissão intrafamiliar, foram isolados e agrupados no 
mesmo ramo de árvore filogenética e denominado de VACV-SFI (São Francisco de Itabapoana 
virus), foi identificado no município do RJ, em setembro de 2002, afetando um ordenhador de 49 
anos e seu filho, a 20 km de distância (PERES et al, 2018).

O Instituto Adolfo Lutz recebeu amostras de pacientes das regiões do Vale do Paraíba, estado 
de São Paulo e do Vale do São Patrício, estado de Goiás, entre 2001 a 2003. A análise nucleotídica do 
sequenciamento revelou que esses vírus apresentam 99,9% de similaridade com CTGV (NAGASSE-
SUGAHARA et al., 2004).

Também de caráter zoonótico ocupacional o Passatempo virus (PSTV) foi isolado durante um 
surto em março de 2003 na cidade de Passatempo/MG, pois enfermaram e foram amostrados bovinos 
e ordenadores (OKUDA, 2013).

ABRAHÃO e colaboradores isolaram em 2015 de roedores peridomésticos (Mus musculus), 
bovinos e ordenhadores a amostra Mariana virus (MARV), proveniente de um surto na região de 
Mariana/MG, (MIRANDA, 2016). Também em 2005, a amostra Serro virus (SV2) foi isolada a partir 
de um surto na região do Serro, Minas Gerais, em vacas em ordenhas e humanos (OLIVEIRA et al, 
2015).

DONATELE et al. em 2007, identificaram vírus do gênero Orthopoxvirus como o agente 
etiológico da poxvirose bovina no Espírito Santo, através de isolamento viral e PCR pelo gene TK. 
Neste mesmo ano, houve ocorrências de VACV em Torre de Pedra e Guareí em São Paulo, evidenciada 
aqui por prevalência de anticorpos neutralizantes nos bovinos e humanos enfermos (MEGID et al., 
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2012).

Cavalos da raça crioulo no município de Pelotas/RS, em fevereiro de 2008, apresentaram 
lesões nodulares que evoluíram para pústulas e estas para crostas, na região de focinho, narinas, 
e áreas internas e externas dos lábios, no isolamento viral demonstraram 02 (dois) vírus distintos, 
nomeados como Pelotas 1 virus (P1V) e Pelotas 2 vírus (P2V), assim, no Grupo 1 permaneceu o P2V 
e no Grupo 2, o P1V (MIRANDA, 2016).

A região norte do país, em Muricilândia/TO reportou-se um surto de VB, em 2008, onde a 
cepa CTGV afetou rebanho leiteiro e humanos, e dois meses depois um novo surto afetou animais de 
uma propriedade no município de Santa Fé do Araguaia/TO a 12 Km de distância, pela proximidade 
os autores atribuíram a propagação à movimentação de pessoas e animais enfermas na região 
(MEDAGLIA et al., 2009; PERES et al, 2018).

Durante o período de 2008 a 2010, a cepa CTGV se direcionou aos Estados de Mato Grosso 
e Rondônia (bioma Amazônico), indicando que a movimentação animal na BR 363, seria a principal 
causa na disseminação do vírus no Estado de Rondônia (48,57%) e a migração de trabalhadores rurais 
da atividade leiteira (ordenadores, familiares e vizinhos) estiveram envolvidos na dispersão de focos 
em 22,86% dos casos. (QUIXABEIRA-SANTOS et al. 2011).

SILVA et al., (2010), citam que os surtos do VACV geralmente ocorrem em pequenas 
propriedades rurais, cercadas por matas, com pouca infraestrutura, pouca higiene e sem adoção de 
medidas de biosseguridade, realizando ordenha manual, e que os médicos e outros profissionais de 
saúde não estão preparados para diagnosticar e gerenciar essas infecções vesiculos-crostosas no 
campo.

Ocorrências de VB afetando rebanhos bovinos e ordenhadores, nas cidades de Itatinga e Torre 
de Pedra, no Estado de São Paulo, respectivamente nos anos 2009 a 2010, com homologia semelhante 
ao ARAV e CTGV (PERES et al 2018).

No período de 2009 a 2011 foram investigadas 52 propriedades rurais e humanos no Estado 
do Maranhão, destas, 24 apresentaram casos de doenças pústulo-vesicular e se manifestaram em 288 
bovinos. Através da PCR foi identificado Vaccinia virus (VACV) (DIAS-FILHO et al 2013).

Em 2010, o vírus vaccínia (VACV) causou um surto no Pará. As análises genéticas identificaram 
um vírus distinto do vírus da vacina BeAn58058 (BAV) (identificado na década 60). Esse novo isolado 
foi denominado Para virus (PARV), pertencente ao Grupo 1 dos Vaccinia virus brasileiros - VACV-
BR (ASSIS, et al., 2015). 

Outra ocorrência em 2010, foi um surto de infecção em bovinos e atípica em seres humanos 
aconteceu em Doresópolis, Minas Gerais, onde 03 (três) pessoas apresentaram, convulsões, confusão 
mental, vômitos e diarreia, pela localização, o vírus de Doresopolis Vaccinia virus - VACV DOR2010 
foi isolado e identificado (PERES et al, 2018).
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Estudos de Janeiro a dezembro de 2011, em 22 municípios da Bahia, mostraram surtos de 
VACV em 52 propriedades, levantou-se que 40% dos animais eram oriundos do Estado da Minas 
Gerais. Pelo isolamento de vírus e análise molecular determinou-se um novo vírus isolado denominado 
de Mundo Novo virus (MUNV) (ASSIS et al., 2015).

Carangola virus (CARV), foi detectado em agosto de 2011, num surto de vaccínia em bovinos 
e humanos foram relatados no município de Carangola, Minas Gerais (ASSIS et al., 2015). Neste 
surto houve um caso curioso em que um ordenhador enfermo auto-inoculou vírus no nariz, bem 
como, foi isolado vírus de seu travesseiro (PERES et al, 2018). 

Um total de 471 amostras de epitélio bovino de fazendas leiteiras, de 15 estados brasileiros 
(MG, SP, MA, MT, RO, BA, MS, PA, SE, GO, PI, TO, SC, PR e ES), foram avaliados entre 2007 e 
2012, destes 45,1% das amostras positivas de Vaccinia virus (VACV) foram detectadas, os fatores 
de risco detectados foram: a presença de roedores, a falta de higiene, e baixo uso de tecnologias nas 
criações (SILVA et al., 2018).

Surtos de doença vesicular associados ao VACV de 2010 a 2012, ocorridos em rebanhos 
leiteiros de seis municípios de Goiás (Varjão, Buriti Alegre, São João da Paraúna, Pontalina, Edéia, 
Mineiros), a morbidade nos rebanhos variou entre 08 (oito) e 100% em vacas e entre 1,5 e 31% em 
bezerros. O curso clínico variou entre 16 e 26 dias (SANT’ANA et al., 2013).

Em 2010 e 2012, soros foram analisados por teste de neutralização por redução de placas 
(PRNT). Destes o total, 78 (75,7%) vacas foram positivas em Curvelo, Serro e Carangola/Minas 
Gerais, mostrou-se a alta significância de roedores no ciclo de transmissão do VACV (BORGES et 
al., 2017). A cidade de Itatinga no Estado de São Paulo registrou em 2012, por isolamento molecular 
do VACV, em rebanho bovinos, ordenhadores, cães e gambás (PERES et al., 2018).

Em Açailândia no Maranhão, OLIVEIRA et al. 2015, descreveram surto do Vaccinia virus 
(VACV) que pelas características biológicas e moleculares, estavam relacionando ao Grupo 1. 

OLINDA et al. (2016), descreveram surtos de varíola em suínos no Nordeste, oriundos de 
rebanhos domésticos criados em condições higiênico-sanitárias precárias, apresentando graves 
infestações por moscas e piolhos, e em sequência confirmaram o diagnóstico de varíola suína 
(Suipoxvirus), indicando a necessidade de incluir no diagnóstico diferencial de dermatite em suínos.

PERES et al., 2018, em São Paulo detectaram o VACV por PCR nas fezes e na urina de ratos 
silvestres, o que levantaria questões importantes sobre a disseminação e indução de casos clínicos 
em bovinos e o risco potencial à saúde pública. O Vaccinia virus foi detectado também em cães 
domésticos (19,0%) e quatis selvagens (14,4%) em área de Belo Horizonte/MG (COSTA et al., 2018).

Um estudo retrospectivo de poxvírus em bovinos no Distrito Federal (DF), entre 2015 e 2018, 
revelou que 52 de 93 casos (56%) foram confirmados como sendo: 27 Vaccinia virus (VACV), 9 
(nove) Pseudocowpox virus (PCPV), 8 (oito) Bovine papular stomatitis virus (BPSV), 5 (cinco) 
coinfecções por PCPV e BPSV, bem como, 03 (três) Parapoxvirus não identificados (ALONSO et 
al., 2020).
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Lima e colaboradores em 2019, fizeram descrição de um surto em búfalos jovens no nordeste 
do Brasil em 2017, destacando como sendo a primeira vez em búfalos no Brasil e na América do 
Sul, assim, foi denominado de Vaccinia Virus Pernambuco (VACV-PE). A reconstrução filogenética 
foi agrupada pelo gene A56R com isolados do Grupo 1. Além disso, o genoma foi detectado no leite 
de uma búfala, e prospectaram novos estudos sobre o possível impacto no leite de búfalo e produtos 
lácteos. 

Foi detectada a presença de Orthopoxvirus em capivara pelo teste de neutralização por redução 
de placa (PRNT), por BARBOSA et al. (2014), no Estado de São Paulo. 

DUTRA e colaboradores em 2017, desenvolveram um método para detectar DNA de 
Orthopoxvirus em amostras de fezes de capivara e descreveram pela primeira vez em três regiões 
diferentes do Brasil, assim, sugeriram que as capivaras podem estar envolvidas no ciclo natural de 
transmissão do VACV.

PERES et al., 2018 detectaram a presença de VACV nas fezes (5,8%) e na urina (1,8%) de 
roedores selvagens capturados nas áreas florestais em torno das fazendas de ordenha na região centro-
oeste paulista (Torre de Pedra, Bofete e Anhembi).

Capivaras acidentadas e mortas nas estradas de São Paulo, mesmo não exibindo sinais clínicos 
nem qualquer associação com surtos de bovinos, apresentaram anticorpos neutralizantes contra o 
Orthopoxvirus nos ensaios de ELISA e PRNT, assim, demonstraram que duas capivaras (2,5%) 
tinham anticorpos anti-OPV (ANTUNES et al., 2020).

Agressões entre espécies podem estar contidas na dinâmica da circulação do Vaccinia virus, 
já que é comum relatos de mordidas de capivaras em humanos (TV BARRIGA VERDE, 2020) e cães 
(RICTV, 2018), a exemplo, OLIVEIRA e colaboradores (2015) descrevem e discutiram o tratamento 
médico de um caso humano com múltiplas lesões por mordedura de capivara na coxa direita.

Dois novos poxvírus foram descobertos, em porco-espinho brasileiro, Coendou prehensilis, 
em Uberlandia/MG, que apresentava lesões cutâneas e internas (HORA et al., 2021), e outro em um 
Crocodilurus amazonicus (criado na Suiça) apresentando uma doença debilitante de pele, que revelou 
a relação filogenética mais próxima com os avipoxvirus, destacando o potencial de trocas de vírus 
entre espécies aviárias e reptilianas (SEITZ et al., 2021).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Filogeneticamente existem 02 (dois) clados de Vaccinia virus brasileiros, o Grupo 1 com 92% 
dos isolados e o Grupo 2 com 8%, ambos com vários reservatórios animais (silvestres e domésticos) 
e com grande potencial de transmissão e infecção em humanos pela ocupação funcional. 

O estudo mostrou que pelas falhas de manejo, são necessários a adoção de programas 
higiênicos-sanitários para atender a limpeza e desinfecção de currais, sala de ordenha, tetas, úberes 
e mãos dos ordenhadores, combater roedores, bem como, necessita-se implementar medidas de 
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biosseguridade nas propriedades rurais (melhorias nas cercas para evitar contato entre animais), 
maior monitoramento de tetas e úberes em propriedades leiteiras. 

Quando houver suspeita ou confirmação de casos, é importante que o produtor faça a notificação 
às autoridades competentes, assim como, é importante a adoção de quarentena para animais recém 
adquiridos, ter maior exigência com a higienização e rigor na contratação dos trabalhadores rurais. É 
importante, ainda, chamar atenção, a limpeza e desinfecção de veículos usados em áreas rurais, como 
caminhões leiteiros e outros utensílios da propriedade leiteira.

Considerando a sanidade e bem-estar dos animais, assim como a saúde pública, há necessidade 
de aumentar a conscientização das pessoas envolvidas nessa cadeia produtiva, entre eles, criadores, 
tratadores e profissionais das ciências agrárias.
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