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ALERTA DE SARAMPO 2018

Este alerta traz a atualizacdo de casos suspeitos e confirmados de sarampo, tanto nas

Ameéricas como no Brasil, onde este ano foram confirmados casos da doenca.

O sarampo é uma doenca infecciosa viral aguda de alta transmissibilidade, cuja
prevencdo é feita através da vacina Triplice Viral. Pode ser contraida por pessoas de
gualquer idade. Os acometidos pela doenca podem evoluir com complicacbes graves,
incluindo encefalite, pneumonia e morte, principalmente em criancas desnutridas e
menores de um ano de idade. A transmissdo da doenca ocorre diretamente de pessoa a
pessoa, através de goticulas do nariz, boca ou garganta de pessoas infectadas pelo virus.

Pessoas acometidas pelo Sarampo apresentam febre, manchas avermelhadas pelo corpo
(exantemas) acompanhado de um ou mais sinais e sintomas, como: tosse, coriza (rinite aguda),
conjuntivite (olhos vermelhos e lacrimejantes), fotofobia (sensibilidade a luz) e pequenas

manchas brancas dentro da boca (manchas de Koplik).

Desde o0 més de julho de 2017 paises da Regido das Américas relataram casos confirmados
de sarampo em decorréncia de surtos ou importacdo, sendo que neste ano ja
reportaram: Argentina (3), Antigua e Barbuda (1 caso), Brasil (477), Canada (16), Coldmbia
(34), Estados Unidos (90), Equador (12), Guatemala (1), México (5), Peru (6) e Venezuela
(1427). A Venezuela enfrenta um surto da doenca desde entéo e, devido a sua atual situagéo
sociopolitica e econémica, um intenso fluxo migratorio fez com que a doenca chegasse ao
Brasil no més de fevereiro de 2018. Os estados de Roraima e do Amazonas detectaram 0s
primeiros casos importados da doenca e atualmente registram 200 e 265 casos confirmados
respectivamente, além de varios em processo de investigagdo. Nos meses de marco a abril,
os dois Estados realizaram campanhas de vacinagédo contra o Sarampo, no entanto a meta
minima de 95% ainda nado foi alcancada. Outros estados também j& detectaram casos
importados da doenca, como: Sado Paulo, Rio Grande do Sul, Rondbnia, Mato Grosso e
Rio de Janeiro. Os dados sdo da atualizacdo epidemiolégica 26 e 27 publicada pela
Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organizacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS) e
Boletim de Notificacdo Semanal de Doengas Exantematicas do Ministério da Saude.

Em 2016, o Brasil e a regido das Ameéricas receberam o certificado de eliminacdo da
circulacdo autoctone do virus do sarampo pela OMS, no entanto, o risco de importacdo da
doenca é frequente, principalmente pela baixa cobertura em muitos municipios.

Os Ultimos casos autdctones de Sarampo em Minas Gerais foram no ano de 1999 (9 casos),
mas em 2013 o estado detectou dois casos importados da doenca provenientes dos Estados

Unidos.
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Muito se imputa aos migrantes a ocorréncia da introducdo e transmissdo do virus do
sarampo no Brasil, no entanto, surtos de sarampo vém ocorrendo mundo afora, incluindo varios
paises da Europa, como: Franca, Italia, Ucrania, Quirguistdo, Sérvia, Alemanha, Bdosnia, Russia e
Roménia.

Fatores como a transmissao, casos autéctones (de origem nacional) e surtos no pais vém
ocorrendo porque existem pessoas suscetiveis a doenca, ou seja, pessoas que nhado sao

vacinadas ou que possuem esquema vacinal incompleto para o Sarampo.

A UNICA FORMA DE SE PREVENIR CONTRA O SARAMPO EA
VACINACAOQ!

A vacina triplice viral se encontra disponivel em todas as unidades de salde do Estado e

protege contra o sarampo, a rubéola e a caxumba.

ESQUEMAS DE VACINACAO POR IDADE

e Aos 12 meses de idade, a crianca devera receber a primeira dose da vacina triplice viral
(que protege contra o sarampo, a rubéola e a caxumba).

e Ao0s 15 meses de idade, a crianca devera receber a segunda dose com a vacina tetraviral
(contra o0 sarampo, a rubéola, a caxumba e a catapora/varicela) ou a vacina triplice viral e
a de varicela monovalente.

e De 02 a 29 anos, caso ndo tenha nenhum registro de dose da vacina triplice ou tetraviral,
deverao receber duas doses com intervalo de no minimo 30 dias da primeira dose.

e De 30 a 49 anos, caso ndo tenha nenhum registro de dose da vacina triplice ou tetraviral,
devera receber apenas uma dose.

e Profissionais de saude (médicos, enfermeiros, dentistas e outros), independente da
idade, devem ter duas doses validas da vacina triplice viral documentadas.

e Profissionais de transporte (taxistas, motoristas de aplicativos, motoristas de vans e
Onibus), profissionais do turismo (funcionarios de hoteis, agentes, guias e outros),
turistas e profissionais do sexo devem manter o cartdo de vacinacdo atualizado
conforme 0s esquemas vacinais, garantindo a protecao individual e de seus familiares e

assim contribuindo para manter o nosso territorio livre da circulagdo do sarampo.

Recomenda-se ainda avaliar a situacdo vacinal de popula¢6es vulneraveis e de risco, dos
imigrantes e turistas, procedendo a vacinagdo com triplice viral e também da vacina febre

amarela, conforme o Calendério Nacional de Vacinag&o do Brasil.
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A administracdo simultdnea da vacina triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) e da
vacina febre amarela em criancas menores de dois anos de idade vacinadas pela primeira vez
deve ser cautelosamente avaliada, pois ha reducdo da taxa de soroconversdao em criancas
primovacinadas simultaneamente. Dessa forma, recomenda-se que as criancas deverdo

receber as referidas vacinas com intervalo minimo de 30 dias entre as doses.

MANTENHA A REDE EM ALERTA! NOTIFIQUE!

Considerando o cenario epidemioldgico mundial do sarampo, o surto da doenca em dois
estados brasileiros e o risco de reintroducdo da doenca em nosso territério a partir do regresso de
turistas mineiros ou estrangeiros de paises e cidades que tem registro de casos de sarampo, 0s
profissionais de salde tanto da rede publica quanto da rede privada devem estar alertas a

possibilidade de importacao do virus

Pessoas que, independente da situacdo vacinal, apresentarem sintomas como febre e
exantema (manchas avermelhadas e homogéneas) pelo corpo acrescido de outros sintomas
como tosse, coriza e/ou conjuntivite, devem procurar a unidade de saude mais proxima para um

atendimento médico.

O monitoramento das doengas exantematicas (sarampo e rubéola) e a confirmagéo
laboratorial de todo caso suspeito sdo de extrema importancia. Assim que houver a suspeita de
sarampo, deve-se imediatamente notificar a Vigilancia Epidemiol6égica do municipio e do
Estado. Assim, devem ser desencadeadas as medidas de prevencdo e controle, como
vacinacdo de rotina, vacinagdo de bloqueio, busca ativa de doentes, no intuito de evitar a
circulacao do virus do sarampo no nNosso territorio.

Notificacdo de Surtos e Emergéncias em Saulde Publica: notifica.se@saude.mg.gov.br

Telefone de Plantdo do CIEVS-MG (Centro de InformagBes Estratégicas em Vigilancia em
Saude): 031-39160442 / 031-997446983.

Belo Horizonte, 12 de julho de 2018.

Documento elaborado pela Equipe Técnica da CDAT/DVE/SVEAST/SUB.VPS/SES-MG.
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