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RESUMO

Este artigo pretende alertar o pablico em geral e, em especial, os profissionais da aviacdo e da satide quanto
a perigosa influéncia da avia¢do na propagacio de doengas infecciosas pelo mundo. Mostra-se, aqui, como
o transporte massivo e constante de pessoas por todas as partes do planeta pode atuar como um ‘gatilho
epidémico’, disseminando doengas contagiosas muito rapidamente por todo o globo, e aponta-se a necessidade
atual de se desenvolver um sistema preventivo mais eficaz, para um melhor gerenciamento desse risco.
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ABSTRACT

This article intends to alert the general public, specially aviation and health professionals, to the dangerous
influence aviation exerts on the propagation of infectious diseases around the world. It's shown here how the
massive and constant people transportation to all parts of the planet can act as an ‘epidemic trigger’, spreading
contagious diseases very quickly throughout the globe. Furthermore, it’s pointed out that there is a current
need to develop a more effective prevention system in order to manage this risk more effectively.
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1 Introducao

A aviagdo representa um grande salto da
humanidade sob os mais diversos aspectos, mas com ela
vieram também riscos que devem ser cuidadosamente
gerenciados. Dentre eles, est4 o risco biolégico, objeto
de analise deste trabalho, que a NR 32! (1) define como
“a probabilidade de exposicdo a agentes biolégicos”, que
s30, por sua vez, “micro-organismos, geneticamente
modificados ou nio; culturas de células; parasitas;
toxinas e prions?”. No contexto da aviagdo, o risco
biolégico é, em particular, a suscetibilidade do corpo
humano a doengas e outras complicagdes causadas por
micro-organismos que encontram condigdes favoraveis
para a sua proliferagio e manifestacio no interior das
cabines das aeronaves.

Primeiramente, explica-se como a aviagio
comercial contribui para a disseminagdo de doencas
pelo mundo. Em seguida, é feita uma abordagem sobre
as medidas que devem ser tomadas pelo Comandante
da Aeronave (CMTE) em caso de suspeita de ameaca
biolégica a bordo, com base nos regulamentos atuais. Na
continuagio, trata-se da intima relagio entre a aviagio
e a propagacio do virus ebola, situagdo ocorrida muito
recentemente, que foi motivo de grandes preocupagdes
dos governos de todo o mundo. O tema seguinte diz
respeito as formas de contégio durante o voo, com base
em pesquisas conduzidas por diversas instituicdes e, por
Gltimo, é feita uma critica sobre como a questdo do
risco biolégico na aviagio é tratada nos dias de hoje.

Este artigo foi elaborado, principalmente, com
base em: textos didéticos sobre medicina e biologia;
periédicos de circulagdo internacional; regulamentos
pertinentes, no Ambito da aviacdo civil; pesquisas
quantitativas e protocolos de seguranga relativos a
saude.

2 Aviacao: um gatilho epidémico

O principal problema que a aviagdo oferece,
relacionado ao risco bioldgico, é ser um gatilho em
potencial para a propagagio de epidemias pelo globo,
devido ao rdpido, massivo e incessante transporte de
passageiros e cargas por todo o mundo. Ela faz com
que haja muito mais interacdo entre pessoas distantes.
Assim, uma doenca que venha a surgir num local
muito afastado pode se alastrar muito rapidamente
pelo mundo, de forma que a atual tecnologia
médico-farmacéutica nio tenha tempo suficiente

! Elaboradas pelo Ministério do Trabalho, as Normas Regulamentadoras
(NRs) visam promover a seguranga e a sadde dos trabalhadores.

? Prions: moléculas proteicas infecciosas causadoras de doengas ao
sistema nervoso (3) (Cardoso, 2015).
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para desenvolver contramedidas, antes que danos
significativos j4 tenham sido causados (2).

Além da interagio entre pessoas em escala global,
ha outros fatores ligados & aviagio que também
contribuem para o alastramento de infecgdes. Um
passageiro portador de uma doenca pode ter seu
quadro agravado durante o voo, devido a razdes de
ordem psicolégica, como ansiedade ou nervosismo, e
das demais condigcdes proporcionadas pelo ambiente
da cabine, como pouca oxigenacio, baixa umidade
relativa do ar e variagdes stbitas de pressdo e forga
G’ que acarretam estresse e fadiga ao organismo (4).

Todos esses fatores aumentam também a wvul-
nerabilidade do organismo humano a doencas
infecciosas, j4 que viroses, em particular, tendem
a se espalhar com maior facilidade em ambientes
de baixa umidade, devido ao comprometimento do
funcionamento das membranas mucosas, importantes
ferramentas do sistema imunolégico. E a fadiga
provocada pela exposicio do corpo a altitudes elevadas
prejudica também a atuagio de suas defesas. Por esses
motivos, ndo é recomendével, por exemplo, que recém-
nascidos com menos de trés meses de vida facam
viagens de avido, j4 que nao possuem ainda o sistema
imunolégico suficientemente fortalecido (4).

2.1 Atuacao do Comandante da
Aeronave em caso de suspeita de
ameaca bioldgica

Diante dessas circunstincias, acaba surgindo uma
situagfo um tanto delicada, pois, segundo o Art. 168 do
Coédigo Brasileiro de Aerondutica (5), “O comandante
exerce autoridade sobre as pessoas e coisas que se
encontram a bordo da aeronave, e podera desembarcar
qualquer delas, desde que comprometa a boa ordem, a
disciplina ou ponha em risco a seguranca da aeronave
ou das pessoas e bens a bordo”. Entéo, se ele suspeita
que um passageiro tenha uma doenga que possa colocar
em risco a sua satide ou a de outros passageiros durante
0 voo, podera impedi-lo de voar.

Mas deve-se tomar cuidado com a forma como
essa medida é adotada. Se o passageiro se sentir
desrespeitado ou humilhado diante de uma situacio
dessas, podera recorrer a justiga, segundo a Associagdo
Nacional em Defesa dos Direitos dos Passageiros de
Transporte Aéreo (ANDEP). Assim, compete ao CMTE
tomar a decisdo final, mas ele devera estar atento a isso,
sendo cauteloso com o tratamento dado ao passageiro e
néo passando dos limites do que é considerado adequado

3 Forga G: unidade de aceleragio correspondente a forca gravitacional
da Terra, que representa a quantidade de aceleracio da gravidade que
estd sendo exercida sobre um corpo (7).
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e respeitoso. Ficou conhecido, em 2013, o caso da cored-
grafa brasileira Deborah Colker, que quase foi impedida
de voar acompanhada de seu neto, por ele ser portador de
uma doenga denominada epidermolise bolhosa — doenca
ndo contagiosa, caracterizada pelo aparecimento de bolhas
na pele, membrana e mucosa. Para ela, o tratamento
recebido foi extremamente vergonhoso. Nesse caso,
caberia entdo uma agéo judicial (6).

Frente a esse quadro, recomenda-se que passageiros
que apresentem doengas contagiosas, cardfacas,
respiratérias ou pds-operatdrios portem um atestado
médico que garanta que nio estardo colocando em risco
a sua propria satde ou a satide dos demais passageiros
do voo. A médica Vania Melhado, presidente da
Sociedade Brasileira de Medicina Aeroespacial
(SBMA), ao ser indagada sobre o assunto, afirmou:
“A mesma doenga pode deixar uma pessoa inapta a
viajar em um momento e apta em outro”. A catapora
e a tuberculose sdo bons exemplos dessa situagéo, pois
inviabilizam a viagem apenas quando estdo em estagio
transmissivel, nao representando perigo quando deixam
de ser contagiosas. Daf a importancia do atestado para
comprovar essa situagio (6).

E comum encontrar nos sites das préprias companhias
o Formulério de Informacio Médica (MEDIF), que é
um formulario relativo ao comportamento de doencas
durante um voo, padronizado internacionalmente pela
Associagio Internacional de Transporte Aéreo (IATA),
Orgdo que representa a maioria das linhas aéreas do
mundo. Ele devera ser preenchido pelo médico do
passageiro e entregue 2 companhia aérea antes da
viagem, e o departamento médico da mesma avaliara
o caso, determinando se o passageiro podera ou nio
embarcar no voo. Caso o passageiro opte por levar um
atestado comum, nele devera constar categoricamente
que a viagem nfo agravard o quadro de sua doenga, e
que ela ndo representa risco de contégio para os demais
passageiros (8).

A Organizacio de Aviagdo Civil Internacional
(OACI), que regulamenta mundialmente a aviagio
civil por meio de seus 19 Anexos, estabelece no
Anexo 2: Regras do Ar, regulamentado no Brasil pela
ICA 100-12 — Instru¢do do Comando da Aerondu-
tica (9), que o CMTE reporte ao 6rgao prestador do
Servico de Trafego Aéreo — Orgio ATS — qualquer
suspeita de passageiro com doenca transmissivel ou
qualquer outro risco a satde ptblica, com o intuito
de facilitar e agilizar, no aerédromo de destino, a
provisdo de equipe médica devidamente preparada
e equipamentos especificos para a situagdo. Essa
mensagem deve incluir: identificagio da aeronave,
aerédromo de partida, aer6dromo de destino, hora
estimada de chegada, ntimero de pessoas e de casos

Vasconcelos DR, Santos RM — Risco biolégico na aviagdo

suspeitos a bordo e a natureza do risco a satde publica,
se for conhecida. O 6rgio ATS em questio deve, entio,
repassar a informacio para o 6rgao ATS de partida, a
fim de evitar a propagacio da enfermidade a partir de
outras aeronaves que partam do mesmo aerédromoy;
para o orgdo ATS de destino, que deverd informar 2
administracdo do aeroporto, relatando a necessidade
de contato com o 6rgio de satide publica competente
e para o operador da aeronave, que pode ser, por
exemplo, uma companhia aérea.

Ja no Anexo 9 — Facilitagdes (10), é previsto que
passageiros com febre —38°C ou 100°F de temperatura
corporal, ou mais — associada a outros sintomas,
como: mal-estar notdrio, tosse persistente, respiracio
comprometida, diarreia, vOmito persistente, erupgdes
cutineas, cicatrizes ou sangramento sem injdrias
prévias devem chamar a atencio da tripulagdo para
potencial risco biolégico. Se constatado o perigo, seréd
considerado caso de doenga comunicéavel a bordo, e o
CMTE dever4 informar prontamente ao controlador,
na forma descrita no pardgrafo anterior. E previsto
também que aeronaves que requerem ao menos um
tripulante de cabine — comissario — devem conter
pelo menos um kit de equipamentos médicos. Esse kit
devera ser utilizado para higienizagédo de algum corpo
potencialmente infeccioso e para proteger a tripulagio
de possivel contdgio em decorréncia do contato com
fluidos provenientes do mesmo, como sangue e urina.

H4a também, no Anexo 9 (10), referéncias ao
denominado Cartdo de Satde Pdblica Localizador de
Passageiro. Este consiste basicamente num formulério
desenvolvido pela Organizacio Mundial da Satdde
(OMS), que deve ser preenchido pelos passageiros
durante o voo ou no momento do desembarque e
entregue a autoridade competente, quando desconfiar-
se da existéncia de passageiros com doenca comunicavel
no voo. Ele conterd informagdes que permitirdo as
autoridades publicas rastrearem rapidamente qualquer
pessoa que tenha se exposto a maiores riscos de contagio
durante a viagem, levando em conta, principalmente, a
localizacdo de seu assento, que sera identificado em um
‘mapa de risco’, desenvolvido por especialistas da drea
de satde. Trata-se de uma medida de controle de satde
publica que, segundo a OACI, IATA e OMS, deve
ser prontamente utilizada, caso surja alguma epidemia
em qualquer pafs com o qual realizem-se operacdes
aéreas.

O item 8.16 do Anexo 9 (10) determina que o
Estado Contratantet deve estabelecer um plano
nacional de aviacdo como medida preventiva, em caso
de surto de doenga contagiosa que coloque em risco

+ Forma como ¢é designado um pafs participante do tratado da OACI.

Aviation in Focus 2015; 6(1):28-35 30




g | ORIGINAL ARTICLE

a satide publica. A primeira nota do item informa que
orientacdes para tal sio encontradas no site da prépria
OACI, na pagina Aviation Medicine, e a segunda, que
orgaos de trafego aéreo, juntamente com aerédromos,
devem estabelecer, respectivamente, planos de
contingéncia e planos de emergéncia em aerédromos
para o risco em questdo, conforme os Anexos 11 —
Servicos de Trafego Aéreo e 14 — Aer6dromos.

O CMTE também devera estar atento a
procedimentos e protocolos estabelecidos pela propria
companhia aérea. No Brasil, as companhias adotam
certas politicas de seguranga, elaboradas com base em
resolucoes do Conselho Federal de Medicina e dos Orgéos
de Vigilancia Sanitdria (5). O CMTE dever4, ainda,
consultar as Publicaces de Informagdes Aeronduticas
(AIPs) dos paises de origem e destino para se informar
de seus respectivos requerimentos legais relacionados a
satide. Consta na AIP Brasil (11), por exemplo, que ndo
se aplicam medidas de satide publica as aeronaves que
operem neste Pafs, a ndo ser que sejam provenientes
de 4rea infectada. Nesse caso, a aeronave devera ser
desinfetada, quando na chegada, pela Autoridade
de Satde local, com suas portas e janelas fechadas
e sistemas de ventilagdo desligados, durante todo o
procedimento.

3 Ebola e aviacao

Durante a crise do ebola, ocorrida em 2014, a OMS
definiu, em uma reunifo de seu Comité de Emergéncia,
em Genebra, que contou com representantes de seus
194 paises membros, diversos critérios visando dificultar
a propagacdo do virus (12). Nos pafses onde foram
registrados casos da doenga, principalmente aqueles mais
afetados, como Guiné, Libéria e Serra Leoa, passageiros
que apresentassem sintomas da doenca deveriam ser
examinados antes de embarcar, e nao seria permitido
que nenhuma pessoa viajasse com algum mal-estar que
pudesse ser o ebola, a nao ser em caso de transferéncia
médica.

Segundo Keiji Fukuda, adjunto de Margaret Chan,
diretora geral da organizagéo: “A OMS n#o recomenda a
proibicao de viagens e comércio, a menos que se trate,
de maneira especifica, de pessoas infectadas ou que
estiveram em contato com um doente” (13).

Na prética, porém, foi bem diferente. Diversas
companhias aéreas cancelaram seus voos a paises
em crise, mostrando que tém bastante autonomia
para adotar medidas préprias quando o assunto é
a seguranca de seus passageiros e funcionarios, a
comegar pela Emirates, que suspendeu, no dia 2 de
agosto de 2014, seus voos para a Guiné. Logo em
seguida, dia 5 de Agosto de 2014, a British Airways
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suspendeu suas operacdes para Serra Leoa e Libéria
por um més, informando que tomou essa providéncia
devido a condicio da satde publica, que se encontrava
deteriorada nesses dois paises, e que a seguranga de
suas tripulagdes, passageiros e equipes em solo seriam
sempre a prioridade da companhia. Assim, segundo
o porta-voz da empresa, clientes que tinham viagem
marcada poderiam solicitar reembolso, ou remarcé-la
para uma data posterior (14). Em sequéncia, a Korean
Air suspendeu, dia 14 de Agosto de 2014, seus voos
para o Quénia, muito embora nenhum caso do ebola
tivesse sido relatado nesse Pais até entdo. Foram
suspensas também as operagdes da companhia ASKY,
na Nigéria, ap6s a chegada do americano Patrick
Sawyer, que estava infectado e veio a falecer pouco
tempo depois (15).

Sawyer contraiu a doenca na Libéria, quando
cuidava de sua irmd, que portava ebola. Ele ja
apresentava os sintomas da doenca antes mesmo de
tomar seus dois voos, que o colocaram em contato
com 59 pessoas: o primeiro, da Libéria para Togo, pela
ASKY Airlines, e o segundo, de Togo para Lagos, capital
nigeriana (16). Segundo a Autoridade de Aviagéo
Civil da Nigéria (NCAA), a companhia aérea ASKY
nio demonstrou qualquer capacidade para prevenir
a chegada de passageiros contaminados a Nigéria.
O governo nigeriano determinou, por esse motivo, a
suspensio de suas operagcdes em seu territério (17).

Segundo Corréa (18), pesquisadores analisaram
dados sobre trafego aéreo em 220 paises com o intuito de
prever possiveis padroes de propagagio da doenca pelo
mundo e, devido a grande intensidade de circulagio
de aeronaves nos aeroportos do Rio de Janeiro e Sao
Paulo, o Brasil foi perigosamente considerado a porta
de entrada para o virus na América Latina.

3.1 Medidas de controle em aeroportos
visando conter a propagacao do ebola

Nos paises africanos mais afetados pela epidemia,
os passageiros eram, desde cedo, submetidos a testes
que visavam detetar a doenca. No momento do
embarque, respondiam a questiondrios relativos
ao ebola e tinham suas temperaturas aferidas por
termdmetro infravermelho. Em caso de qualquer
suspeita de ebola, eram impedidos de embarcar. Mas foi
somente apds a doenca ter chegado a paises de outros
continentes que governos de outras partes do mundo se
alertaram para o seu perigo. Consequentemente, esses
procedimentos passaram a ser realizados em diversos
aeroportos internacionais, de vérios outros paises. Dois
casos que contribuiram para o alarme internacional e
ficaram mundialmente conhecidos foram o do liberiano
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Thomas Duncan, ocorrido nos EUA, e o de Theresa
Romero, na Espanha (19).

Romero, enfermeira que foi contaminada na prépria
Espanha, quando tratava de um paciente infectado
proveniente de Serra Leoa, é hoje uma das sobreviventes
da doenga. Mas o caso de Duncan foi diferente. Tendo
adquirido ebola ainda na Libéria, embarcou num voo
com destino aos EUA sem dificuldades, ndo sabendo
sequer que estava infectado. Passou pela checagem de
temperatura trés vezes antes do embarque, conforme os
procedimentos adotados naquele Pais: no portio, antes
de adentrar o estacionamento do aeroporto; no terminal
e no momento do embarque, tendo respondido ‘nao’
as perguntas do questionario relativas aos sintomas da
doenca e ao contato fisico recente com portadores.
Porém, o longo periodo de incubagio do virus — tempo
desde a infecgio até o aparecimento dos sintomas —,
que varia de 2 até 21 dias, fez com que todos esses testes
fossem ineficazes para o liberiano, que nio apresentou,
no momento em que foram realizados, nenhum dos
sintomas da doenca. Ele s6 veio a desenvolvé-los uma
semana apds a sua chegada nos EUA, onde veio a
falecer poucos dias depois, e contagiou dois enfermeiros
que lhe cuidavam (20).

Logo apds esses acontecimentos, esses mesmos
procedimentos de controle passaram a ser realizados
também em aeroportos dos EUA, a comecar pelo
aeroporto JFK, em Nova York, estendendo-se
posteriormente para outros aeroportos internacionais:
Chicago O’Hare, Washington Dulles, Atlanta
Hartsfield-Jackson, e Newark Liberty, em Nova Jersey.
Funcionérios norte-americanos da imigragio calcularam
que cerca de 150 pessoas viajavam diariamente de um
dos trés pafses que sofriam com surto do ebola — Guiné,
Libéria e Serra Leoa - com destino aos EUA, e que 95%
delas desembarcavam em um desses cinco aeroportos.
Muito embora nio haja voos diretos entre esses paises
e os EUA, funciondrios do departamento americano de
Alfandega e Protecio de Fronteiras (CBP) conseguem
determinar a proveniéncia exata de cada passageiro, ainda
que ele tenha feito diversas conexoes (21).

No Reino Unido, as medidas passaram a ser
adotadas nos dois mais importantes aeroportos do Pais:
Heathrow e Gatwick, ambos em Londres. A Francga,
por sua vez, passou a realizar as triagens no aeroporto
Charles de Gaulle, em Paris (21).

Uma série de criticas foi feita a essas medidas.
Com relacdo a afericio de temperatura, levantou-se
a possibilidade de o passageiro ingerir medicamentos
que disfarcassem os sintomas da doenga, inclusive a
febre. Quanto ao questionario, passageiros poderiam
simplesmente mentir para nfo levantarem suspeitas.
Mas as mais alarmantes preocupacdes foram,
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sem duavidas, concernentes ao ja abordado longo
periodo de incubacido do virus, fator decisivo que
poderia simplesmente tornar intteis todos esses pro-
cedimentos de seguranga, como aconteceu no caso de
Duncan (21).

Até o momento, a Gnica forma segura de inspecio
que se conhece e que contorna todas essas dificuldades
¢ a realizagdo de exames de sangue, pois ndo deixam
ddvidas quanto a presenga do virus. Mas, para isso, é
necessario que haja laboratérios nos locais em que se
deseja fazer as anilises, tornando esse procedimento
muito dificil em aeroportos. Além disso, o grande
ndmero de passageiros a serem submetidos aos exames
inviabiliza ainda mais essa opcdo (22).

3.2 Procedimentos estabelecidos no
Brasil para casos suspeitos de ebola
em aeronaves

No Brasil, o Ministério da Satde estabeleceu,
durante a crise de ebola, uma série de procedimentos
a serem adotados em caso de suspeita de passageiro
infectado, por meio do Protocolo de Vigilancia e Manejo
de Casos Suspeitos de Doenca pelo Virus Ebola (23).
Sao eles: informacio prévia ao aeroporto de destino
que, por sua vez, acionaria imediatamente o Posto da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
mais proximo. Este iniciaria os procedimentos
necessarios para a avaliacio do caso, acionando o
Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU)
ou outro servigo indicado pela Secretaria Estadual de
Satide em questdo. Se fosse considerado realmente
caso suspeito e se o paciente estivesse em condicoes
de remocdo, deveria ser iniciado um transporte
aeromédico. O paciente seria transportado diretamente
da aeronave em que chegou até a aeronave que o
levaria ao hospital de referéncia nacional — Instituto
Nacional de Infectologia Evandro Chagas/Fiocruz,
RJ. Se nio fosse possivel o transporte aquele hospital,
o paciente deveria ser conduzido ao hospital de
referéncia estadual. Em seguida, uma equipe do Posto
da Anvisa entrevistaria passageiros e tripulantes para
a identificacdo de contactantes — pessoas sentadas
imediatamente préximas ao suspeito, acompanhantes
ou qualquer outra que tenha tido algum tipo de contato
corpéreo — que, por sua vez, seriam acompanhados
por profissionais da Secretaria Estadual de Satde. Por
Gltimo, seria feita a limpeza e desinfecgdo da aeronave,
seguindo 2 risca os procedimentos constantes no
documento denominado Plano de Contingéncia e
Resposta para Emergéncia em Satde Puablica para
Pontos de Entrada, da ANVISA, que contém todas as
orientagdes para sua execugao.
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Figura 1. Fluxograma do procedimento a ser seguido no Brasil em caso de risco biol6gico em aeronave (23)
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4 Transmissibilidade de doencas
em aeronaves

Além dos ja mencionados fatores que propiciam a
proliferagao de doengas em uma aeronave, foi constatado
também que bactérias causadoras de vOomitos e variadas
infeccoes podem sobreviver por um tempo consideravel
em seu interior. Apoios para bracos, bolsos de assentos
entre outras superficies sdo locais onde elas costumam
habitar por vérios dias.

Pesquisadores da Universidade de Auburn moni-
toraram as bactérias Staphylococcus aureus responsavel por
diversas doengas de pele — e Escherichia coli — causadora
de doengas intestinais -, tendo-as aplicado em diversas
superficies encontradas no interior de uma aeronave,
€como 0s apoios, couros, bolsos e bandejas plasticas dos
assentos, botdes metalicos do banheiro e cortinas de
pléstico das janelas. Essas superficies foram fornecidas
por uma companhia aérea, e expostas, em laboratério,
as condicdes tipicas de um avido em voo. O resultado

foi a sobrevivéncia por até sete dias dessas bactérias.
Com isso, conclui-se que hi um risco consideravel de
transmissdo através do contato com a pele (24).
McCartney (25) aponta estudos indicando que as
chances de se contrair uma gripe em uma viagem de
avido giram em torno de 20%. Na maioria das vezes,
culpa-se o ar da cabine, que é reciclado. Porém, foi
constatado que os filtros de ar de elevada eficiéncia
— filtros HEPA, ou High Efficiency Particulate Air —
presentes na maioria dos jatos atuais, podem conter até
99,97% das particulas de ar carregadas de bactérias e
virus. Além disso, o ar da cabine é renovado pelo menos
20 vezes por hora de voo. O problema maior acontece
quando é necessirio que o avido permanega muito
tempo em solo, sem circulagdo de ar, como indica um
estudo feito em 1979, que analisou a transmissibilidade
de doengas em uma aeronave que permaneceu nessa
situacdo por trés horas. Em decorréncia, 39, ou 72%
dos 54 passageiros ficaram doentes em até dois dias,
devido ao fato de um tGnico passageiro estar gripado.
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Assim, a infeccdo tem a capacidade de alastrar-se
numa velocidade incrivel nessas condi¢des. Foi por esse
motivo que a Federal Aviation Administration (FAA),
orgdo responsavel pela fiscalizacdo aerondutica nos
EUA, em 2003, comunicou que companhias aéreas
deveriam retirar os passageiros de suas aeronaves caso
a espera excedesse trinta minutos. Todavia, a adocio
dessa medida nfo se tornou obrigatdria.

Ainda segundo McCartney (25), a maioria das
transmissdes acontecem nio pelo ar da cabine, mas pelo
contato com pessoas e objetos contaminados. Muitos
dos perigos vém das maos, boca e nariz dos passageiros
mais préoximos. A drea de risco compreende dois
assentos de distAncia, atras, a frente ou aos lados, de
acordo com um estudo do jornal ‘Doencas Infecciosas
Emergentes’, publicado pelos Centros Americanos de
Prevencio e Controle de Doengas (CDCs).

Em 2009, uma pesquisa australiana analisou a
contaminagio de passageiros pelo virus HIN1 - causador
da gripe - em voos de longa duracido. Constatou-se
que 2% dos passageiros ficavam doentes durante o
voo e 5%, uma semana apds o pouso. Além disso, essa
pesquisa indicou que um passageiro sentado na drea de
risco anteriormente mencionada tem 7,7% de chances
de contrair a doencga. J4 em 2002, uma pesquisa feita
nos EUA sugeriu uma drea de exposi¢io muito maior.
Foi observado que um passageiro afastado por sete
assentos de um outro, que estava gripado, contraiu a
doenga, enquanto a pessoa sentada imediatamente ao
lado dele, ndo (25).

H4 algumas precaucdes que podem ser tomadas, no
avido, para diminuir os riscos de infeccbes. Sao elas:
lavar as maos frequentemente com alguma solucio
baseada em 4lcool, ja que passageiros constantemente
tocam boca, nariz ou olhos apés terem tocado alguma
outra superficie na aeronave, como 0s apoios para
bracos dos assentos; utilizar algum tecido para limpar
as bandejas antes de utiliza-las; evitar os bolsos dos
assentos; abrir a passagem de ar, para que este passe
sua frente, pois o ar filtrado direcionado mantera o ‘ar
sujo’ afastado; tentar uma troca de assento, caso haja
alguém tossindo ou espirrando nas proximidades; evitar
travesseiros e cobertores distribuidos pela companhia;
e dormir ao menos sete horas antes da viagem, para
fortalecer o sistema imunolégico do organismo (26).

Um painel da Academia Nacional de Ciéncias
(NAS), nos Estados Unidos, realizou um estudo de dois
anos, coletando amostras em diversas areas de aeroportos,
em uma tentativa de descobrir seus locais mais perigo-
sos relativamente as aglomeragdes de micro-organis-
mos infecciosos. Concluiu-se que as 4reas de check-in,
manejo de bagagens e inspecio sdo as mais problema-
ticas, devido a uma maior aglomeragio de pessoas (27).
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5 Consideracoes finais

Ao analisar-se a forma como se lida com o perigo
biolégico hoje em dia na aviagdo, surge a seguinte
questio: Pessoas que representam ameaga biolégica
estio sendo realmente identificadas? Aparentemente,
nio. Os critérios utilizados para identificar passageiros
que possam, de alguma forma, representar perigo nesse
aspecto mostram-se um tanto vagos, superficiais. Os
casos abordados neste trabalho, como o do americano
Patrick Sawyer, ou ainda o do liberiano Thomas Duncan,
sdo exemplos dessa fragilidade: ambos estavam infectados
com ebola e viajaram normalmente. O de Sawyer foi
talvez o mais grave, pois ele ja apresentava os sintomas
da doenga antes mesmo de embarcar, mas nao encontrou
dificuldades em tomar seus dois voos, que o colocaram em
contato com 59 pessoas. Ndo houve quem o impedisse.
Existe, portanto, uma grande falha na seguranga.

Nota-se a necessidade de se estabelecer um
sistema de prevencdo bem definido, com regras e
procedimentos mais categdricos e que atribua deveres
e responsabilidades aos profissionais envolvidos no voo.
Estes, entdo, teriam, dai em diante, a tarefa de zelar
pela seguranga também sob o ponto de vista biolégico,
recebendo o devido preparo para essa fungéo.

Fica evidente que os regulamentos apenas citam os
procedimentos a serem seguidos em caso de risco biolégico
a bordo, mas falta estabelecer, com clareza, o que deve ser
feito para evitar, desde o principio, esse tipo de situacio.
Falta uma distribui¢do adequada de competéncias,
visando melhorar o gerenciamento desse risco. Quem
sabe os préprios comissirios de bordo poderiam receber
algum treinamento especifico nesse Ambito? Tudo na
aviacdo deve ser feito com toda a cautela, seguindo 2
risca procedimentos muito especificos e minuciosos,
visando sempre a reducéo dos riscos envolvidos em todas
as operagdes. Ora, se ela é assim nos demais aspectos,
no tratamento dado ao risco bioldgico ndo deveria ser
diferente, j4 que também se trata da seguranca de todos.

Os assuntos aqui abordados demonstram que a
influéncia da aviacdo na vida das pessoas vai muito
além do que, em um primeiro momento, se imagina.
Ela abrange aspectos de seguranca que vao além do
risco de acidentes aeronduticos e que, muito embora
sejam menos importantes que estes, nio devem ser
negligenciados. Isso pdde ser muito bem observado
quando o mundo assistiu, em 2014, a crise do virus
ebola, que surgiu em territério muito limitado do oeste
africano, mas tomou dimensdes muito maiores a partir
do momento em que comecou a se espalhar por outros
continentes, por meio da aviacdo, que cumpria nada
mais que seu papel de proporcionar a ligacdo entre os
povos. A presenca, porém, de passageiros infectados
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com esse virus mortal colocou em risco a satde publica
em todos os pafses do planeta.

Felizmente, agora em 2015, a doenca parece

estar sob controle e deixou de ser motivo de tantas
preocupagdes como foi no ano passado, mas acabou
revelando uma série de falhas de seguranga na forma
como a aviacdo ¢é atualmente conduzida. Essas
falhas devem servir como ponto de partida para o
desenvolvimento de um sistema mais eficaz no combate
a disseminacdo de doengas pelo transporte aéreo,
antes do possivel surgimento de uma outra situacio
de risco mundial, talvez ainda mais grave que a do
ebola.
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