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Informe semanal sarampo - Brasil,
semanas epidemiologicas 1a 52, 2020

Coordenagao-Geral do Programa Nacional de Imunizagoes do Departamento de Imunizagao e Doengas Transmissiveis (CGPNI/DEIDT/SVS); Coordenagao-Geral
de Laboratérios de Salde Piblica do Departamento de Articulagao Estratégica de Vigilancia em Saiide (CGLAB/DAEVS/SVS).*

Sarampo é uma doenga viral, infecciosa aguda, transmissivel e

Sumario extremamente contagiosa. E uma doenca grave, principalmente em
criangas menores de cinco anos de idade, pessoas desnutridas e
1 Informe semanal sarampo - imunodeprimidas. A transmissao do virus ocorre de forma direta de

Brasil, semanas epidemiologicas
1a 52,2020

pessoas doentes ao espirrar, tossir, falar ou respirar proximo a pessoas
que nao apresentam imunidade contra o virus do sarampo, o que torna
evidente a importancia da vacinagao, conforme recomendacgoes do
Ministério da Salde.

Este informe tem por objetivo apresentar a atualizagao semanal sobre o
cenario do sarampo no pais.

Situacao epidemiologica do sarampo no Brasil

O Brasil registrou casos de sarampo em 21 unidades federadas (Figura 1).
Dessas, 17 interromperam a cadeia de transmissao do virus, e quatro
mantém o surto ativo: Para, Rio de Janeiro, Sao Paulo e Amapa.

No Brasil, entre as semanas epidemiologicas 1a 52 de 2020 (29/12/2019

a 26/12/2020), foram notificados 16.736 casos de sarampo, confirmados
8.427 (50,4%), descartados 7.935 (47,4%) e estao em investigacao 374 (2,2%)
(Figura 2).

Ministério da Saade Os estados do Para, Rio de Janeiro, Sao Paulo, Parana e Amapa concen-
Secretaria de Vigilancia em Sadde tram o maior nimero de casos confirmados de sarampo, totalizando
igm‘i'oosg%g 770012:1'2!;’5' Lote D, 8148 (96,7%) casos (Tabela 1). Os 6bitos por sarampo ocorreram nos
CEP: 70.719-040 - Brasilia/DF estados do Para 5 (71,4%), Rio de Janeiro 1(14,3%) e Sdo Paulo 1 (14,3%),

E-mail: svs@saude.gov.br (Tabela 1).
Site: www.saude.gov.br/svs
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Fonte: Secretaria de Vigilancia em Salde/MS.
Atualizacdo em 04/01/2021. Dados sujeitos a alteragoes.

N° de casos confirmados

FIGURA1 Casos confirmados de sarampo por unidade federada, Brasil, semanas epidemiologicas 1a 52,2020
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Fonte: Secretaria de Vigilancia em Satde/MS.
Atualizacao em 4/1/2021. Dados sujeitos a alteracoes.
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FIGURA 2 Distribuicdo dos casos de sarampo por semana epidemiologica do inicio do exantema e classificagao final, Brasil, semanas

epidemiologicas 1a 52,2020
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TABELA1 Casos confirmados e obitos por sarampo por unidade da federacao, Brasil, semanas epidemiologicas 1a 52, 2020

Confirmados

ID UF

N % N %
1 Para 5.375 63,8 5 4
2 Rio de Janeiro 1.347 16,0 1 14,3
3 Sao Paulo 865 10,3 1 14,3
4 Parana 377 45 0 0,0
5 Amapa 184 2,2 0 0,0
6  Santa Catarina 110 13 0 0,0
7  RioGrande do Sul 37 0,4 0 0,0
8  Pernambuco 34 0,4 0 0,0
9  Minas Gerais 21 0,2 0 0,0
10 Maranhao 17 0,2 0 0,0
11 Ceara 9 0,1 0 0,0
12 Goias 8 0,1 0 0,0
13 Mato Grosso do Sul 8 0,1 0 0,0
14 Sergipe 8 0,1 0 0,0
15  Bahia 7 0,1 0 0,0
16 Rondonia 6 0,1 0 0,0
17 Distrito Federal 5 0,1 0 0,0
18  Amazonas 4 0,0 0 0,0
19  Alagoas 3 0,0 0 0,0
20  Mato Grosso 1 0,0 0 0,0
21 Tocantins 1 0,0 0 0,0
Total 8.427 100,0 7 100,0

Fonte: Secretaria de Vigilancia em Satde/MS.
Atualizagao em 4/1/2020. Dados sujeitos a alteragoes.

Vigilancia laboratorial

Avigilancia laboratorial do sarampo no Brasil € monitora-
da através da realizacao dos exames feitos pela Rede Na-
cional de Laboratdrios de Satde Publica (RNLSP). Os Lacen
realizam tanto a sorologia para diagnostico laboratorial do
sarampo quanto o diagnostico diferencial, sendo o ensaio
de Elisa a metodologia oficial adotada para o diagnosti-
co laboratorial do sarampo, devido a sua sensibilidade

e especificidade. O Laboratorio de Referéncia Nacional
(LRN)/Fiocruz realiza além da sorologia, a Biologia Mole-
cular (RT-PCR em Tempo Real) e identificagao viral, sendo
este Gltimo o método mais especifico para determinagao
do gendtipo e linhagem do virus responsavel pela infeccao
possibilitando o mapeamento das cadeias de transmissao.

Devido ao atual cenario epidemiologico do sarampo no
pais, com o objetivo de interromper a circulagao viral, para
dar celeridade ao processo de encerramento dos casos

suspeitos e otimizacao de recursos (humanos, transporte
de amostras e insumos), é recomendada a adogao de
estratégias e condutas, frente aos resultados de Sorologia
e Biologia Molecular liberados pelos Lacen, nos estados

onde ja ha surto estabelecido (Figura 3).

As amostras coletadas com suspeitas de sarampo para
diagnostico por Biologia Molecular, que se enquadrem
nos critérios demonstrados (Figura 3), deverao ser
encaminhadas para o LRN (Fiocruz/R)) com a identificacao
na ficha de notificacao e na amostra descrevendo para

qual critério se enquadram.

As recomendacoes da Figura 3 se aplicam

apenas enquanto perdurar o surto de sarampo

em determinado municipio ou estado. Apos a
interrupgao do surto, deverao ser seguidos os fluxos
preconizados pelo Guia de Vigilancia em Satde do

Ministério da Saude.
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SOROLOGIA

(Elisa)

= Resultado de sorologia IgM Reagente para sarampo:
confirmar o caso.

= Resultado de IgG Reagente para sarampo: caso
nao tenha historia de vacinacao, coletar S2 e
avaliar o aumento de titulos de IgG por pareamento
das amostras.

Fonte: CGLAB/DAEVS/SVS.

RT-PCR

(Critérios para envio de amostras
(soro, swab e urina) para Fiocruz

= Enviar amostras dos 3 primeiros casos supeitos
que estao diretamente relacionados ao caso indice.

® Enviar amostras dos 3 casos suspeitos que
ocorreram em uma nova localidade ou municipio.
= A cada dois meses, enviar trés novas amostras de

casos da mesma localidade ou municipio onde os
casos que iniciaram o surto foram confirmados.

FIGURA 3 Estratégias a serem adotadas em municipios com surto ativo para envio de amostras para o diagnostico de sarampo

Seguindo no cumprimento da estratégia de coleta para
situacao de surto, também devera ser observado a lista de
excecoes abaixo. Entao, mesmo em surto ativo devera ser
mantida a coleta de amostras de sangue (soro) para realizar
sorologia e amostras biologicas para realizar RT-PCR, de
acordo com as orientagoes prévias contidos no Guia de
Vigilancia em Satide (2019):

= primeiros 10 casos suspeitos (de uma localidade
sem casos confirmados);

® 3 a 4 casos suspeitos pertencentes a uma nova
cadeia de transmissao;

® em novos municipios com caso confirmado pela
sorologia;

® historico de vacina triplice ou tetraviral nos Gltimos
30 dias;

® municipio com reintroducao do virus apos 90 dias
da data do exantema do ultimo caso;

= Obito;

® historico de viagem a locais com evidéncia de
circulacdo do virus do sarampo;

= contato com estrangeiro;

® situacoes especiais definidas pela vigilancia; e

® positividade concomitante para outra doenga no
diagnostico diferencial.

Na Figura 4 observa-se que a maior parte dos exames
realizados em territorio nacional foi analisado em tempo
oportuno. Contudo, ressalta-se a importancia desta
informacao, uma vez que para ser considerada oportuna a
liberacao do resultado do exame devera necessariamente
ocorrer em até quatro dias apos o recebimento da
amostra, favorecendo assim a implementacao de medidas
de controle e mitigagao eficazes.

Além da classificacao final dos casos de sarampo pelo
critério laboratorial, esses casos podem ser encerrados
pelo critério vinculo-epidemiologico ou critério clinico.

Os que tenham a confirmacao em laboratorio privado,
pelo método Elisa, devem ser encerrados pelo critério
laboratorial. Os critérios sao utilizados na impossibilidade
de realizagao da coleta de exames laboratoriais, ou em
situagoes de surto com transmissao ativa, todavia o
critério clinico leva em consideragao apenas a clinica
compativel com a doenca para confirmacao do caso.
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FIGURA 4 Oportunidade para analise laboratorial de exames para sarampo, por semana epidemiologica, segundo o GAL, Brasil,

SE 1-52, 2020

Vacinacao

A vacina triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola)
esta disponivel na rotina dos servicos de salde,
conforme indicagoes do Calendario Nacional de
Vacinagao do Programa Nacional de Imunizagoes.
Entretanto, neste momento, a realizagao das acgoes de
vacinagao deve considerar o cenario epidemiologico
da covid-19, especialmente nas localidades onde

ha casos confirmados dessa doenca, e que também
apresentam circulagao ativa do virus do sarampo.
Assim, tanto para a vacinagao de rotina quanto para
outras estratégias que visem interromper a cadeia de
transmissao do sarampo, é necessaria a adocao de
medidas de protegao para os profissionais responsaveis
pela vacinacgao e para a populacao em geral, buscando
realizar a vacinagao de forma segura, e a0 mesmo
tempo minimizar o risco de disseminagao da covid-19.

Segundo Oficio Circular n® 212/2020/SVS/MS, de 23

de novembro de 2020, a Dose Zero da vacina triplice
viral fica suspensa nas unidades da federacao que
interromperam a circulagao do virus do sarampo, sendo
mantida nos estados onde ha transmissao da doenca.

Em 25 de novembro, foi disponibilizado o Informe
Técnico - “Estratégia de Recuperagdo do Esquema de
Vacinagao Atrasado de criangas menores de 5 anos
de idade”, com o objetivo de recuperar esquemas de

vacinagao atrasados de criangas menores de 5 anos de
idade, incluindo a vacina triplice viral.

Encontra-se em processo de revisao, o Plano Nacional
para interromper a circulagao do virus do sarampo

e eliminar a doenca, o qual propoe resposta rapida,
oportuna e articulada entre as diversas areas envolvidas
com o enfrentamento do sarampo.

Recomendagoes do Ministério
da Saide

® Fortalecer a capacidade dos sistemas de Vigilancia
Epidemiologica do sarampo e reforcar as equipes de
investigacao de campo para garantir a investigacao
oportuna e adequada dos casos notificados.
= Unidades federadas devem informar oportunamente
ao Ministério da Salde sobre os casos notificados,
confirmados, descartados e pendentes, por meio do
Boletim de Notificacdo Semanal (BNS). O contelido
das informacoes viabiliza o planejamento de agoes e
insumos nos diferentes niveis de gestao para conter a
circulacao do virus no pais.
Avacina é a medida preventiva mais eficaz contra o
sarampo.
Medidas de prevencao de doencas de transmissao
respiratoria também sdo validas e os profissionais de-
vem orientar a populagao sobre: a limpeza regular de
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superficies, isolamento domiciliar para a pessoa que Referéncia

estiver com suspeita ou em periodo de transmissao

de doenga exantematica, medidas de distanciamento Brasil. Ministério da Salude. Secretaria de Vigilancia
social em locais de atendimento de pessoas com sus- em Salde. Coordenagao-Geral de Desenvolvimento e
peita de doenca exantematica, cobrir a boca ao tossir Epidemiologia em Servicos. Guia de Vigilancia em Sadde.
ou espirrar, uso de lengos descartaveis e higiene das ed. atual - Brasilia: Ministério da Satde, 2019.

maos com agua e sabao e/ou alcool em gel.

® Que estados e municipios atinjam a taxa de notifica-
cao de casos suspeitos de sarampo 2 2 casos por 100
mil habitantes, um indicador importante no processo
de eliminacao da doenca, enquanto problema de
salde pablica no pais.

® Importancia dos estados e municipios apresentarem
planos para o enfrentamento da doenga.

*Coordenacao-Geral do Programa Nacional de Imunizagées do Departamento de Imunizacdo e Doencas Transmissiveis (CGPNI/DEIDT/SVS): Francieli Fontana
Sutile Tardetti Fantinato, Adriana Regina Farias Pontes Lucena, Aline Ale Beraldo, Cintia Paula Vieira Carrero, Josafa do Nascimento Cavalcante Filho, Luciana
Oliveira Barbosa de Santana, Maria Izabel Lopes, Regina Célia Mendes dos Santos Silva, Rita de Cassia Ferreira Lins. Coordenagao-Geral de Laboratorios de
Saiide Piblica do Departamento de Articulacao Estratégica de Vigilancia em Saiide (CGLAB/DAEVS/SVS): Carla Freitas, Eduardo Regis Melo Filizzola, Leonardo
Hermes Dutra, Liliane Barbosa Vieira, Rejane Valente Lima Dantas, Ronaldo de Jesus.
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