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RESUMO

Uma análise sorológica visando à detecção de anticorpos específicos para Citomegalovírus
(CMV) da classe IgM foi realizada em 310 indivíduos de Goiãnia-GO., no período de
fevereiro de 1996 a dezembro de 1998. Observou-se uma soroprevalència de 8,7% para a
infecção, maior ern pacientes do sexo masculino. Também foi observada uma maior
soropositividade para o CMV na infância (1-10 anos) como também cm indivíduos
soropositivos para o vírus da imunodeficiência humana (VIH).

UNITERMOS: Citomegalovírus. Soroprevalência. Infecção recente.

A infecção por citomegalovíms (CMV) tem sido associada com
expressiva morbidade e mortalidade em certos grupos populacionais, como
aqueles com sistema imune imaturo ou ainda os que sofrem de
imunodeficiência (7, 10). Elevados percentuais de detecção virai têm também
sido observados em indivíduos transplantados renais, atingindo um índice de
soropositividade de 50,0% (3, 5).

Neste estudo são apresentados dados referentes à investigação
sorológica para Citomegalovírus em indivíduos encaminhados ao Laboratório
de Virologia/IPTSP/UFG pela rede pública de saúde de Goiânia-GO, com
finalidade de diagnóstico virológico, no período de fevereiro de 1996 a
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dezembro de 1998. A faixa etária da população variou de <1 mês a 62 anos
de idade. Dessa população, 175 indivíduos eram do sexo feminino e 129 do
masculino, além de 6 recém-nascidos, sem informação a respeito do sexo. A
análise sorológica foi feita em 310 indivíduos visando à detecção de
anticorpos específicos para citomegalovírus da classe IgM, por meio do
ensaio imunoenzimático, utilizando kiís comerciais (Vironostika-antiCMV-
IgM II-Organon Teknika) e seguindo preconização do fabricante. O valor do
cut offfoi obtido pela soma das médias das densidades ópticas dos controles
positivo e negativo multiplicado por 0,5. Uma amostra foi considerada
reativa para anticorpos IgM se a sua densidade óptica fosse maior que o valor
do cut q/f acrescido de 10,0%. As amostras reaíivas foram repetidamente
testadas visando à confirmação do resultado.

Observou-se um percentual global de soropositividade de 8,7%. Em
relação ao motivo da solicitação do diagnóstico, verificou-se uma maior
positividade para a infecção nos indivíduos que eram soroposítivos para o
vírus da imunodeficiêncía humana (Tabela 1).

Tabelai. Soroprevalência para infecção recente por citomegalovírus em
indivíduos de Goiânia - GO em relação ao motivo de exame

Motivo
Adenomegalia '
Hepato e/ou esplenomegalia
Febre/exantema
Pré-natal
Doença congénita
Contato
HIV (+)
Aborto
Outros(d)

Total

N°(aJ

4/58
3/19
2/26
1/25
1/15
1/7
9/57
1/9
5/94

27/309

RP(IC955) tb)

0,76 (0,27-2,10)
1,91 (0,63-5,79)
0,87 (0,22-3,48)
0,44 (0,06-3,10)
0,76 (0,11-5,20)
1,66(0,26-10,60)
2,22 (l,05-4,68)(c)

1,29 (0,20-8,46)
0,52 (0,20-1,34)
8,70

a) número de positivos/número de examinados, b) RP=razão de prevalência; IC=intervd!o de
confiança, c) estatisticamente significante. d) o item "outros" incluía pacientes de hemodiálise,
em pré-operatório, inclusive transplante, com deficiências visuais e doador de órgão.

Estes resultados parecem reforçar a importância do citomegalovírus
como agente oportunista, já que este vírus é um dos principais agentes
incriminados nas infecções oportunistas que ocorrem nos indivíduos
infectados pelo VIH, quando do desenvolvimento da imunodefíciência (7). A
análise em relação ao sexo mostrou que os indivíduos do sexo masculino
apresentaram maior soropositividade (p<0,05) para a infecção (10/85=11,8%)
em relação ao feminino (4/128=3,1%). Foram excluídos desta análise 97
indivíduos na faixa etária até 10 anos. Este dado indica a possibilidade de o

sexo masculino relacionar-se com maior número de parceiros sexuais, já
que o CMVpode ser sexualmente transmitido (9). Além disso, observou-se
uma maior soroprevalência para este vírus(p<0,05) na faixa etária até 10 anos
(12/63=19,0%), o que também parece reforçar dados de que a infecção
primária ocorre principalmente nessa faixa etária (8, 10).

Os resultados deste estudo reforçam a necessidade do
monitoramento constante deste agente (2), uma vez que o mesmo permanece
latente no homem e, sob variadas condições, esta pode ser quebrada, além da
possibilidade de reinfecções (4, 6). Neste contexto deve-se considerai
também a condição de oportunismo deste agente, que pode resultar cm
doença grave para o hospedeiro, o que pode ser prevenido por meio de um
tratamento adequado (4, 7).

SUMMARY

Seroprevalence of recent cytomegalovims ínfection in individuais from
Goiânia-Goiás

Serological analysis aiming at the detection of specific IgM antibodies for
cytomegalovirus (CMV) was performed in 309 individuais from Goiânia-GO
during the period of February 1996 to December 1998. An overall
Seroprevalence of 8,7% was found which was higher among males. Highcr
Seroprevalence rates were also observed in infants {1-10 years old) and in
HIV seropositive individuais.
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