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RESUMO

O sarampo é uma doenca transmitida pelo virus
da familia paramyxorivida e a sua transmissao
é feita por exposicdo direta a secrecdes naso-
orais. Os principais sintomas incluem erupg¢des
cutdneas, febre, tosse, mal-estar e irritacdo
ocular. A melhor forma de conté-la é com
imunizacdo vacinal. Partindo desse principio, o
Brasil conseguiu erradicar o sarampo no territério
nacionalem 2016, mas a doenca voltou a aparecer
no final de 2018, devido a negligéncia vacinal e
as campanhas antivacinas. Este estudo consiste
em uma revisdo sistematica da literatura em que
se objetiva avaliar como a negligéncia vacinal
tem sido importante para a recidiva de casos da
doenca no Brasil, além de abranger o contexto
mundial dessa patologia. O método usado foi a
busca por trabalhos utilizando palavras-chave
em bases de dados confidveis. Depois foram
selecionados artigos originais referentes a andlise
de associacdo estatistica entre o sarampo e a
negligéncia vacinal, os quais foram separados
segundo o tipo de estudo (descritivo x analitico).
Os trabalhos individuais foram classificados
de acordo com o desenho de estudo e variavel
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dependente. Os resultados obtidos mostram a
extrema importancia da cobertura vacinal contra
0 sarampo para cessar a doenga, visto que areas
que ndo possuem esse tipo de prevencdo ou a
negligenciam apresentam mais casos areas em
gue ndo ha esse tipo de intervencdo. Concluiu-se
gue a Unica forma de erradicar o sarampo é com
0 aumento da cobertura vacinal. A maior taxa
de incidéncia corresponde a faixa etariade 0O a 1
anos, contudo é necessario avaliar aampliacdo da
faixa etaria de vacinacdo. A faixa etaria entre 15 e
29 anos é a que necessita de maior intervencao.

Palavras-chave: Servicos de Saude. Erradicacdo
de Doencas. Sarampo. Programas de Imunizacgao.

Impericia.

ABSTRACT

Measles is a disease transmitted by the virus of
the paramyxorividae family and is transmitted
by direct exposure to naso-oral secretions. The
main symptoms include fever, cough, malaise,
eye irritation and spotting on the body. The best
way to contain it is with immunization, and based
on this principle, Brazil managed to eradicate
measles in the national territory in 2016, but
the disease returned to appear in late 2018, due
to vaccine neglect and anti-vaccine campaigns.
This study aims to evaluate the epidemiology of
measles in Brazil by reviewing papers published
between 2009 and 2019, in addition to analyzing
the factors involved in the resurgence of the
disease. The method used was the search for



works using keywords associated with the
combination of descriptors. Then, original articles
were selected for the analysis of the statistical
association between measles and vaccine neglect,
which were separated according to the type of
study (descriptive vs. analytical). Individual works
were classified according to the study design and
dependent variable. The results obtained show
the extreme importance of measles vaccine
coverage and the increase in cases in periods
when there was a decrease in coverage. The
study concluded that the only way to eradicate
measles is with increasing vaccination coverage.
The highest incidence rate is in the 0 to 1 year
age group, and it is necessary to evaluate the
expansion of the vaccination age group. The age
group between 15 and 29 years is the one that
needs more intervention.

Keywords: Health services. Disease eradication.
Measles. Immunization programs. Malpractice.

INTRODUCAO

O sarampo é uma doenca altamente
contagiosa, transmitida pelo virus da familia
paramyxorividae do género Morbilivirus, por
goticulas provenientes de tosse, espirro ou fala de
pessoas contaminadas, podendo ser transmitido
de quatro a seis dias antes das erupgdes cutaneas
aparecerem até quatro dias apds o aparecimento
das erupcdes'. Os sintomas iniciais incluem a
febre associada a tosse, coriza, mal-estar intenso
e irritacdo ocular. Apés 3 a 5 dias, podem surgir
outros sintomas, como o aparecimento de
mdculas e/ou papulas no rosto e atras das orelhas,
que posteriormente se espalhardao pelo corpo.
Essa doenca, até entdo controlada, voltou a ser o
centro das atencOes das autoridades brasileiras,
uma vez que ha recidivas dessa doenca no pais,
segundo o Ministério da Saude. No presente
momento, segundo o Boletim Epidemiolégico do
Ministério da Saude de setembro de 2019, foram
registrados 3.906 casos no Brasil, sendo que no
mesmo periodo no ano anterior houve 1.209
casos®. O lider do ranking de estados com maior

numero de casos de sarampo confirmados no
pais é Sao Paulo, com 3.807.

O sarampo é uma importante causa
de hospitalizagdo e morbimortalidade no
mundo, atingindo principalmente paises em
desenvolvimento e até paises desenvolvidos, nos
quais observam-se movimentos antivacina'. De
acordo com a Organiza¢dao Mundial da Saude, no
periodo entre maio de 2017 e abril de 2018, o
pais que apresentou maior incidéncia de casos foi
a India, contabilizando 53.772 pessoas doentes,
seguida ela Ucrania, com 13557 notifica¢cdes®. O
gue chama a atencdo é o fato de a Itdlia ocupar
a nona posicdo no ranking, com 4034 relatos?.
Desse modo, nota-se o aspecto epidemioldgico
da doenga nos dias de hoje, uma vez que paises
em que ndo ha vacinagdo sao mais acometidos
e paises de primeiro mundo, em que se percebe
uma certa negligéncia em relacdo a vacinagdo,
apresentam maior nimero de casos

Apesar do impacto na reducdo de casos
e mortes pelas doengas imunopreveniveis,
esses movimentos antivacinas sdao frequentes
e persuasivos. Um exemplo é o estudo médico
publicado na revista Lancet pelo ex-pesquisador
Andrew Wakefild, relacionando a vacina triplice
viral ao autismo, cuja falta de autenticidade foi
comprovadaemseguida5. Trata-se deumadoenca
com altas taxas de morbidade e mortalidade em
criangas menores de 5 anos, que traz grande
prejuizo para a populacdo, visto que, embora
estivesse sob controle, esta voltando e colocando
em risco pessoas previamente saudaveis. De
acordo com a sociedade brasileira de imunizacao,
recomenda-se que a primeira dose seja aplicada
aos doze meses de idade e a segunda, entre o
décimo quarto e o vigésimo quarto més de vida.

Portanto, o presente estudo tem como
objetivo abordar como a negligéncia vacinal
tem sido importante para a recidiva de casos
de sarampo no Brasil, tomando-se em conta o
contexto mundial da doenca.

METODOS

O presente estudo trata-se de uma
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revisdo de literatura em que foram utilizados
termos de busca através de consulta aos
descritores em Ciéncias da Saude (Decs). Foi
usada, na busca dos trabalhos, a combinacdo dos
descritores “vacinac¢do”, "sarampo", “incidéncia”,
“epidemiologia” (em inglés, “vaccination”,
“measles”). Além disso, na pesquisa bibliografica
foram utilizadas as bases Lilacs, Medline,
UptoDate, Pubmed, Medscape e Scielo.

Foram inicialmente buscado, através dos
descritores, trabalhos publicados entre 2009 e
2020. A partir dai, foram selecionados artigos
originais e comunicagdes breves. Foram critérios
deinclusdo a presenca de resumos (em portugués
ou inglés), assim como a descricdo de abordagem
guantitativa referente a andlise de associacdao
estatistica entre sarampo e sua negligéncia
vacinal. Foram incluidos, ainda, os estudos de
abordagem qualitativa e os de cunho quantitativo
gue apresentaram em seu resumo a descricdo de
medidas de frequéncia, relatos de caso e revisdes
sistemdticas. Foram excluidos os capitulos de
livro, teses e dissertagdes.

Os trabalhos selecionados foram
separados segundo o tipo de estudo descritivo
e analitico. Por sua vez, os trabalhos de nivel
individualizado foram classificados de acordo com
o desenho de estudo (caso-controle) e a variavel
dependente (incidéncia, prevaléncia, vacinacao e
negligéncia). Por outro lado, os ecoldgicos foram
classificados quanto a varidvel dependente e aos
diferentes niveis de agregacao espacial dos dados
(regibes continentais/conjunto de paises, pais,
provincia/estados, municipio).

RESULTADOS

Neste estudo de revisdo, foram utilizados
artigos cientificos nos quais se observa que
a garantia da cobertura da vacinal contra o
sarampo é a melhor solucdo para o controle
da doenca, tendo como propdsito a sua
erradicagdo, abrangendo todas as idades, mas
principalmente faixas etarias e estados de maior
risco de contaminagao. Campanhas de vacinagao
envolvendo educacdo e orientacdo constituem o
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melhor caminho para garantir cobertura vacinal
completa, uma vez que a diminuicdo dessas
campanhas entre 2015 e 2019 esta intimamente
ligada ao ressurgimento da doenga no pais.

DISCUSSAO

O sarampo é uma doenca infecciosa
aguda, de natureza viral, grave, mas que pode ser
prevenida pela vacina®. Antes da introduc¢do da
vacina contra a doenca, em 1963, e da vacinagao
das populagbes em massa, a cada 2-3 anos eram
registradas importantes epidemias de sarampo,
gue chegaram a causar aproximadamente 2,6
milhGes de mortes ao ano’.

A vacinagao, de acordo com a OMS, é a
Unica maneira de prevenir a doencga. O esquema
vacinal vigente é de duas doses de vacina com
componente sarampo para pessoas de 12 meses
até 29 anos de idade, sendo uma dose da vacina
triplice viral aos 12 meses de idade e uma dose
da vacina tetra viral aos 15 meses de idade; até
29 anos, o individuo deverd ter duas doses. Uma
dose da vacina triplice viral também esta indicada
para pessoas de 30 a 49 anos de idade. As vacinas
estdo disponiveis nas mais de 36 mil salas de
vacinacdo do pais, de acordo com as indicacées
do Calendario Nacional de Vacinacao.

Eder Gatti Fernandes e colaboradores
relatam 3 casos de sarampo na regido
metropolitana de Sao Paulo em 2011, sendo que,
em 2 desses, os pacientes ndo foram vacinados, e
1 deles era um paciente imunossuprimido. Desse
modo, vale ressaltar a importancia da vacinacdo
dos pacientes higidos e ressaltar a divulgacdo da
vacinagdo contra a doenga.

Borba, Vidal e Moreira™ destacam a
contribuicdo do turismo e da globalizacdo para
a disseminacao de doencas transmitidas por via
inalatdria (goticulas de dgua contaminadas), como
sarampo, coqueluche e tuberculose. Abordando
0 sarampo, o estudo trouxe dados ressaltando
endemias nos EUA em 2014, possivelmente
causadas por movimentos antivacina, os quais
trazem, de modo exagerado, os raros efeitos
adversos das vacinas, embora os beneficios



superem os riscos, no Brasil entre 2013-2014.
Assim como o presente estudo, salienta-se a
importancia das vacinas contra doencas que
possam ser prevenidas™.

A Organizagdo Pan-americana de Saude
(OPAS) traz dados importantes da cobertura
vacinal em aspecto mundial, comparando os
dados dos anos 2000 e 20177. No inicio do século,
72% das criangas no mundo foram vacinadas,
enguanto, no penultimo ano, foram vacinadas
85% dessa populacdo. A vacinacdo durante esses
17 anos resultou em uma reducdo de 80% no
numero de mortos pela enfermidade, segundo
publicou a organizagdo em 2019’.

Apesar de campanhas de vacinagao, o
sarampo permanece como uma doenga endémica
em diversos continentes, tendo sido relatados
128.170 casos suspeitos, com 81.635 casos
confirmados de sarampo nos primeiros cinco
meses de 2018 no mundo®. Na Europa, diversos
paises enfrentam surtos da doenga, acometendo
principalmente adolescentes e adultos jovens,
com mais de 21 mil casos notificados em 2017
e 35 mortes. A queda nas taxas de cobertura
vacinal na Europa é o principal fator implicado
no aumento do numero de casos naquele
continente8. O sarampo matou 72 criangas
e adultos na Regido Europeia da Organizagao
Mundial da Saude (OMS) no ano passado. De
acordo com os relatdrios mensais de janeiro a
dezembro de 2018 (recebidos a partir de 1 de
fevereiro de 2019), 82.596 pessoas em 47 dos 53
paises do continente contrairam a doencga’.

Muloilowa et al. descreveram o impacto
da vacinagao sobre a incidéncia do sarampo no
periodo de 2000 a 2011, através de um estudo
descritivo e ecolégico em Mogcambique. A
estratégia adotou uma meta de 90% de cobertura
vacinal, através de rotina ambulatorial. Além
disso, foramrealizadas campanhasem massa,com
apoio laboratorial, diagnéstico e tratamento de
casos. Evidencia-se, nesse estudo, a importancia
de campanhas de vacinagdo, o apoio de setores
publicos a fim de se obterem investimentos que
financiem as campanhas vacinais, assim como o
acompanhamento de rotina dos pacientes que
porventura apresentem alguns efeitos adversos

apos a vacinagao.

A Venezuela enfrenta, desde julho de
2017, um surto de sarampo, sendo a maioria dos
casos provenientes do estado de Bolivar. A atual
situagao sociopolitica e econ6mica enfrentada
pelo pais ocasiona um intenso movimento
migratério que contribui para a propagacdo
do virus para outras dreas geograficas,
principalmente o Brasil, pois se trata de um
pais vizinho com melhores perspectivas para
essas pessoas. Esse cenario é demonstrado pelo
aumento de casos na Amazonia e em Roraima
nesse periodo.

Em relacdo a situacdo do Brasil, segundo
o Ministério da Salde, no periodo de 2013 a
2015, ocorreu um surto de sarampo no Brasil,
sendo os estados do Ceard e Pernambuco os mais
atingidos, totalizando 1310 casos®. Entretanto,
gracas a um modelo de imunizacdo considerado
exemplar, a doenca foi controlada e, em 2016, foi
concedido pela Organizacdo Pan Americana de
Saude (OPAS/OMS) o certificado de erradicagdo
de sarampo.

Conforme dados repassados ao Ministério
da Saude do Brasil pelas secretarias estaduais de
saude, até 28 de janeiro de 2019, trés estados
brasileiros ainda apresentam transmissdao do
virus do sarampo: Amazonas, com 9.803 casos
confirmados; Roraima, com 355 casos; e Par3,
com 62 casos’.

Ao se fazer um retrocesso, mais
especificamente no periodo de dezembro de 2013
a setembro de 2015, o estado do Ceard vivenciou
uma epidemia de sarampo™. Esse fato levou a
criacdo de estratégias para tentar minimizar esse
cenario, como a vacinacdo de rotina™: através da
Campanha de Seguimento Contra o Sarampo, foi
possivel alcangar uma cobertura vacinal de 95%
na maioria dos municipios. Apds essa campanha,
0Ss municipios realizaram, de fevereiro a margo
de 2015, o monitoramento rapido de cobertura
vacinal, em que identificou e resgatou criancas
ndo vacinadas™. Outra estratégia realizada foi o
chamado bloqueio vacinal, que buscou as pessoas
que fizeram contatos com casos de sarampo
nos ultimos 21 dias, segundo os deslocamentos
de cada caso suspeito™. E, por fim, a vacinacao

Revista Cientifica Fagoc Saude - Volume IV - 2019 33



em massa, para trabalhadores de fabricas e em
lugares com alta concentracao de pessoas, como
shopping centers, terminais de 6nibus, escolas e
universidades. Além disso, promoveu-se a busca
casa a casa, em horarios noturnos, finais de
semana e feriados™.

Todas essas medidas citadas foram
eficazes no controle do numero de pessoas
com a doenga ha quase quatro anos no estado
do Ceara, o que permitiu ampliar a busca de
casos suspeitos como da populacdo suscetivel
pendente. E hoje, neste momento delicado em
gue ha uma intensa migracdo de Venezuelanos
no norte do pais, medidas como essas tornam-se
importantes. Essas estratégias ja criadas devem
ser aproveitadas para fortalecer os programas
de imunizacdo e vigilancia epidemiolégica, que
sdo os dois pilares para a sustentabilidade da
eliminacdo do sarampo, e assim evitar riscos de
uma epidemia nacional.

CONCLUSAO

Portanto, diante da situacdo estudada,
evidencia-se a importancia de propor e realizar
metas vacinais adequadas nos principais estados
que vém sofrendo com o aumento dos casos
da doenca. E notdvel se pensar em ampliar a
faixa etdria de vacina¢dao, uma vez que a maior
incidéncia ocorre de 0 a 1 anos, e em relacdo ao
numero de casos, na faixa etaria entre 15 e 29
anos, a qual necessita de maior intervencao.

Além de todo o apoio humanitario, é
necessaria uma maior cobertura da vacinacdo,
assim como o incentivo a educacdo em saude de
toda a populacdo, ampliando o conhecimento
sobre a importancia da vacinagdo. O
esclarecimento a populacdo acerca dos beneficios
e dos pequenos efeitos adversos da vacina,
eliminando qualquer duvida sobre o tema, é de
extrema importancia para garantir uma maior
cobertura vacinal.
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