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APRESENTACAO

Considerando que a atuacdo da Biomedicina € muito abrangente e que envolve
uma diversidade de possibilidades relacionadas as &reas de formacéo, especializagéo e
segmentos de atuacéo profissional e, sendo tal profissdo capaz de intervir para promogéao,
prevencao, diagnoéstico e tratamento de diversas afec¢des e doencgas, além de contribuir para
a melhora da salde e qualidade de vida dos individuos, entre outras diversas atribuicdes, a
Atena Editora lanca o e-book “A BIOMEDICINA E A TRANSFORMACAO DA SOCIEDADE
2” que traz 7 artigos capazes de fundamentar e evidenciar algumas das contribuicbes da
biomedicina que fundamentam sua possibilidade de levar a transformacéo da sociedade.

Convido-te a conhecer as diversas possibilidades que envolvem essa area tao
inovadora e abrangente.

Aproveite a leitura!

Claudiane Ayres
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RESUMO: O presente estudo tem por objetivo
a realizacdo de uma revisdo integrativa da
literatura sobre o sarampo, uma enfermidade de
etiologia viral e transmissao pelas vias aéreas,
caracterizada por atingir, com maior incidéncia,
crian¢as menores de 5 anos de idade e individuos
imunologicamente debilitados. Visa destacar,
também, dados clinicos e epidemiol6gicos da
virose, apresentando uma atualizacdo sobre o
nuamero de casos, bem como as regidbes mais
afetadas pela doenga no Brasil, pais que, entre
os anos de 2016 e 2017, havia conseguido
eliminar, com sucesso, 0s casos nacionais
da enfermidade. O estudo realizou andlises
nos bancos de dados PubMed e Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), bem como fez uso de dados
secundarios da Organizagcdo Mundial de Saude
(OMS) e do Ministério de Saude do Brasil (MS).
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De acordo com os critérios de inclusdo e exclusdo empregados na vigente revisdo, houve a
selegé@o de 17 artigos cientificos para compor a base bibliografica da pesquisa. Conclui-se
que o sarampo permanece como uma doenca de elevada relevancia, manifestando-se como
um sério problema de salde publica para a nagdo. Além disso, a imuniza¢do se provou ser
a intervencdo publica em saude mais efetiva no combate a enfermidade e os esforcos em
combater o sarampo no Brasil podem ser comprometidos, caso medidas efetivas, visando a
elevagéo da cobertura vacinal, ndo sejam tomadas.

PALAVRAS-CHAVE: Sarampo; Vacina contra Sarampo-Caxumba-Rubéola; Virus do
Sarampo

ABSTRACT: The present study aims to carry out an integrative review of the literature on
measles, a disease of viral etiology and transmission through the airways, characterized
by reaching, with a higher incidence, children under 5 years of age and immunologically
weakened individuals. It also aims to highlight clinical and epidemiological data on the
virus, presenting an update on the number of cases, as well as the regions most affected by
the disease in Brazil, a country that, between 2016 and 2017, had successfully eliminated
national cases of the disease. The study performed analyzes on PubMed and Latin American
and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS) databases, as well as made use of
secondary data from the World Health Organization (WHO) and the Ministry of Health of Brazil
(MS). According to the inclusion and exclusion criteria used in the current review, 17 scientific
articles were selected to compose the bibliographic base of the research. It is concluded
that measles remains a highly relevant disease, manifesting itself as a serious public health
problem for the nation. In addition, immunization has proven to be the most effective public
health intervention in combating the disease and efforts to combat measles in Brazil may be
compromised if effective measures to increase vaccination coverage are not taken.
KEYWORDS: Measles; Measles-Mumps-Rubella Vaccine; measles virus

11 INTRODUGCAO

O sarampo é uma doenca infectocontagiosa, viral, que manifesta elevada severidade
quando presente em criancas menores de cinco anos de idade e imunodeprimidos, podendo
gerar diversas complicacdes com possibilidade de prognéstico negativo nesses pacientes. E
causada pelo patégeno Morbillivirus measles, um virus de RNA, cadeia simples e polaridade
negativa, pertencente a familia Paramyxoviridae e ao género Morbillivirus. A transmissao
da enfermidade ocorre por meio do contato indireto, com objetos contaminados, e direto,
com individuos infectados que eliminam ao falar, respirar, tossir e espirrar, secrecdes de
origem nasofaringeas, que contém o virus causador da doenca.

No Brasil, em 2016, a nagao recebeu a certificacdo de eliminagao do virus causador
do sarampo do seu territério e em 2016 e 2017 nédo houve confirmagao de casos da doenca
no pais (BRASIL, 2021). Em 2018, porém, 10 mil casos foram confirmados, levando a
perda da certificagdo de “nagéo livre do virus do sarampo”, com a ocorréncia de surtos por
todo os Estados Federativos do Brasil, posteriormente.
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O sarampo é uma doenca de notificacdo compulséria no pais e possui vacina eficaz
disponivel, sendo a sua imunizagéo prevista em calendario vacinal pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), gratuitamente. Porém, devido a diversos fatores, houve uma queda abrupta
no nivel de individuos imunizados & doenga, 0 que levou a ocorréncia de epidemias de
sarampo pelo pais.

Segundo dados disponibilizados pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
diversas nacdes vém apresentando surtos de sarampo nos ultimos anos. Na Europa, por
exemplo, 0 numero de casos aumentou em 300%, de 5 mil em 2016, para 21 mil em 2017,
com 35 6bitos. Cabe apresentar que a doenca continua a ser uma das principais causas de
morte entre criangas em todo o mundo, apesar da disponibilidade de um imunizante. Cerca
de 110 mil pessoas morreram por sarampo em 2017, a grande maioria, criangcas menores
de cinco anos (RODRIGUES et al., 2020).

Tal enfermidade, portanto, ressurgiu como um sério problema de saude publica,
principalmente devido a hesitagdo vacinal, fendmeno comportamental caracterizado como
a incerteza, medo, ou recusa de se imunizar, influenciado por questdes religiosas, culturais,
crencgas ou disseminacgéo de noticias falsas a respeito do imunobiolégico.

21 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo bibliogréafico, descritivo e exploratério, de natureza bésica,
focado na abordagem qualitativa de 22 artigos cientificos nos idiomas inglés e portugués.
Houve, também, a utilizacdo de dados secundarios, publicos, disponibilizados pelo Boletim
Epidemiolégico do Ministério da Saude do Brasil e pela Organizagdo Mundial de Saude.
Foram realizadas buscas em bancos de dados internacionais, sendo os escolhidos: PubMed
e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), visando
selecionar pesquisas que abordam os fatores clinicos e epidemiolégicos do sarampo no
Brasil, antes, durante e ap6s a reintroducdo da enfermidade no pais. Durante as buscas
foram empregues 0s seguintes termos: “measles brazil; sarampo brasil; measles vaccine
brazil”.

Algumas etapas se sucederam durante o processo de escolha dos artigos que iriam
compor a base da presente revisao:

1. Busca e identificagdo dos trabalhos, por meio do uso de descritores em inglés,
pesquisando da seguinte maneira: measles brazil; sarampo brasil; measles vaccine
brazil.

2. Avaliagdo dos titulos e resumos presentes nos trabalhos, ocorrendo exclusdo
daqueles que nédo se enquadravam nos critérios de inclusdo da presente revisao.

3. Andlise com posterior avaliagdo completa dos estudos selecionados de acordo
com os critérios de incluséao.

Os estudos que compbdem a base bibliografica da presente revisdo integrativa
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compreendem pesquisas publicadas entre os anos de 2018 a 2022. O trabalho ocorreu em
maio de 2022. Durante as buscas, ndo houve o emprego de operadores booleanos. Dentre
as pesquisas encontradas, foram excluidas aquelas que ndo apresentaram um titulo ou
resumo de interesse, coincidente com os objetivos da presente revisdo. Foram avaliadas as
seguintes caracteristicas para inclusdo a base bibliogréafica: relevancia, contextualizagéo,
disponibilidade na integra, tipo de estudo, corte temporal, dados estatisticos, resultados e
conclusoes.

31 RESULTADOS

Na busca inicial pelos estudos que iriam compor a base desta pesquisa, foi
encontrado um elevado numero de publicagbes que tratavam sobre o tema abordado na
presente revisdo ou semelhante (n = 198). Assim, a coleta de informagdes e documentos
perpassou da analise do titulo de 113 artigos, com sele¢do de 20 pesquisas, das quais foram
removidas 3 duplicatas (n = 17). Dessa maneira, a base bibliografica da presente revisao
integrativa baseia-se da analise de 17 artigos cientificos e informagdes disponibilizadas
por instituicbes como a OMS e o Ministério de Saude do Brasil, por meio do Boletim
Epidemiolégico publicado periodicamente. Abaixo apresenta-se um fluxograma que
sintetiza as bases utilizadas e o processo de sele¢cdo, com posterior inclusdo ou exclusao,
dos artigos analisados.

Figura 1: Fluxograma da pesquisa

Além disso, torna-se necessario apresentar os principais artigos utilizados na
confeccdo da presente reviséo integrativa. Assim, os autores desenvolveram a Tabela
1, que possui informacdes relativas aos autores, métodos, objetivos e resultados e/ou
conclusdes encontradas nos artigos selecionados para compor a base bibliografica do
presente trabalho.
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Autor (ano)

Método

Objetivo

Resultados e/ou Conclusao

Hochhegger,
Bruno et al.,
(2020)

Estudo de Caso

Apresentar dados de um
paciente de 55 anos de
idade que apresentou um
envolvimento pulmonar em
decorréncia da infecgéo
pelo sarampo.

A pneumonia é uma das
principais causas de morbidade
e mortalidade em pacientes com
sarampo, sendo causada pelo
proprio virus ou por infecgéo
bacteriana secundaria.

do combate ao sarampo
no Brasil, bem como
fatores associados a sua
ressurgéncia no pais.

Pacheco et al., Estudo Analisar dados oficiais A primeira dose apresentava-se
(2019) Epidemiolégico a respeito da cobertura em queda desde 2014, assim
vacinal para sarampo no como a segunda dose estava
Brasil em queda desde 2015
Oliveira et al., Estudo ecol6gico | Analisar a tendéncia A vacina triplice viral apresentou
(2022) de séries temporal da cobertura cobertura inferior a 95% em
temporais. vacinal de hepatite A, todos os anos analisados. Uma
triplice viral e varicela em queda de 13,6 e 4,3% entre
um estado brasileiro no os anos de 2019 e 2020 foi
periodo de 2014 a 2020. identificada para as vacinas
triplice viral e hepatite A,
respectivamente.
Cristiane and Relato de Reportar as acdes da Foram realizados, por equipe,
Débora., (2020) | Experiéncia. Estratégia de Saude da cronogramas semanais de
Familia em uma Unidade acoes contra o sarampo,
Bésica de Saude durante tais como: vacinagao diaria;
o combate a epidemia de notificagcdo negativa semanal;
sarampo em Fortaleza, no | monitoramento diario do nimero
estado do Ceara de vacinados; notificagcdo
compulséria dos casos
suspeitos; e realizacdo de
MRC. As estratégias utilizadas
contribuiram para atingir a
cobertura vacinal necessaria.
Fernanda et al., | Estudo Visava determinar a Aproximadamente 33% dos
(2020) transversal. prevaléncia de anticorpos individuos de 10 a 40 anos néao
para o sarampo e a apresentavam anticorpos contra
correlagdo destes com os 0 sarampo.
anticorpos para rubéola,
em individuos com mais
de 10 anos em S&o José
do Rio Preto, no Estado de
Séo Paulo, no Brasil.
Luciano., (2018) | Editorial. Apresentar o historico O sarampo foi declarado

eliminado das Américas em
2016, seguindo a declaracao

de eliminacgéo da rubéola

e sindrome congénita da
mesma em 2015. Durante

2017 e 2018, diversos paises
reportaram casos confirmados
de sarampo. O sarampo entrou
no Brasil por meio de imigrantes
venezuelanos
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Costa et al.,
(2020)

Estudo
observacional,
descritivo,
transversal,
retrospectivo
com abordagem
quantitativa, que
utilizou dados
do Sistema de
Informacéo de

Determinar o perfil
epidemioldgico do
sarampo no Brasil, de
2013 a 2018, e avaliar a
possivel associacéo entre
a elevagdo do nimero de
casos e a cobertura vacinal

O total de casos notificados

foi de 10.886, sendo o ano de
2018 o que manifestou 0 maior
nimero de casos (10.185). Na
macrorregiao Norte (93,4%),
do sexo masculino (55,53%),
casos autoctones da cidade

de residéncia (94,42%) e

a confirmacéo laboratorial
(99,09%) predominou.

A biomedicina e a transformacao da sociedade 2

Agravos de
Notificagao
(SINAN).

Tabela 1: Informagdes sobre as principais pesquisas utilizadas ao longo da reviséo integrativa

Fonte: Autores. 2022.

41 DISCUSSAO

4.1 Caracteristicas clinicas do sarampo e ferramentas de diagnéstico

O sarampo é uma doencga infectocontagiosa, viral, causada pelo Morbillivirus
measles, um patéogeno de RNA, cadeia simples e polaridade negativa, pertencente a
familia Paramyxoviridae e ao género Morbillivirus. Trata-se de uma doenga potencialmente
grave e altamente contagiosa, que pode cursar com febre, coriza, conjuntivite € manchas
vermelhas pelo corpo. O sarampo pode apresentar manifesta¢des severas, a depender de
fatores como a carga viral e a situagéo imunoldgica do individuo infectado. ALEXANDRINO
(2020) aponta que o virus causador do sarampo tem a capacidade de deprimir a resposta
imunologica do hospedeiro, facilitando a instalagdo e posterior desenvolvimento de
patégenos oportunistas, o que eleva as chances, por exemplo, de complicagcdes devido
a infecgOes bacterianas, como a pneumonia, responsavel pela morte de 5% a 10% das
criancas infectadas. Além disso, cegueira, otite, encefalite, bem como a encefalomielite
aguda disseminada, também podem manifestar-se como complicagcdes associadas a
infeccdo pelo virus do sarampo (ZENG, 2016 apud COSTA, 2020).

Diversos estudos dissertam sobre os aspectos clinicos da enfermidade. Assim,
sobre 0 quadro clinico e periodo de incubagéo do patdégeno € possivel afirmar que:

O periodo de incubagdo pode variar entre 7 e 21 dias, desde a data da
exposicdo ao patégeno até o aparecimento do exantema. O periodo de
transmissibilidade vai de 4 a 6 dias antes do exantema até 4 dias apos,
sendo maior de 2 dias antes a 2 dias apds o inicio do exantema. O quadro
clinico é caracterizado por febre acima de 38,5°C, exantema maculopapular
morbiliforme de direcdo cefalocaudal, tosse seca (inicialmente), coriza,
conjuntivite ndo purulenta e manchas de Koplik (pequenos pontos brancos
na mucosa oral, na altura do terceiro molar, antecedendo o exantema).
Persisténcia de febre por mais de 3 dias apds o aparecimento do exantema
€ um sinal de alerta e pode indicar o aparecimento de complicacdes, como
infeccOes respiratorias, otites, doencgas diarreicas e neurolégicas, podendo
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ser necessaria a hospitalizacdo (PETRAGLIA et al., 2020).

E importante apresentar que ndo existe um tratamento especifico para a infeccdo
pelo Morbillivirus measles, como a disponibilidade comercial de antivirais. Assim, a principal
medida visando o seu combate é a vacinagdo das populagbes de risco e suscetiveis a
infeccdo, bem como a progressdes severas da enfermidade, como criangas, idosos,
imunossuprimidos e portadores de doencas cronicas (COSTA et al., 2020). De um modo
geral, é necessaria uma cobertura vacinal maior ou igual a 95% da populagéo, objetivando
a contencdo e eliminacdo da doencga, por meio da aquisicdo de uma imunidade de grupo.
Entretanto, a vacina¢do no Brasil tem encontrado diversas barreiras para atingir metas
relativas a imunizagdo populacional, o que reflete diretamente no retorno e expanséo de
diversas enfermidades infectocontagiosas em territério nacional.

Por fim, cabe expor que a proporgao de casos fatais de sarampo é baixa e manifesta-
se entre 0,1% a 5%, dependendo de fatores como a situagdo nutricional e vacinal do
individuo, poder aquisitivo, idade, bem como acesso a saude (ANALUCIA., et al 2019).
Em 2021, por exemplo, segundo dados disponibilizados pelo Boletim Epidemiolégico
do Ministério da Salude do Brasil, entre a primeira semana epidemiologica (SE) e a
quinquagésima segunda, foram confirmados apenas dois ébitos decorrentes do sarampo,
ambos no estado do Amapa, em criangcas menores de um ano. No mundo, segundo dados
divulgados pela OMS, aproximadamente 110 mil pessoas morreram por sarampo em 2017.

Em relagdo ao diagnostico do sarampo, o mesmo pode ser executado por meio
da sorologia, na qual a técnica enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA), € utilizada
para detectar a presenga da imunoglobulina de classe M, especifica para o virus, no
plasma sanguineo do individuo infectado, quando reagente, permite o diagnéstico da
enfermidade viral. A identificacdo da infeccdo por meio de técnicas laboratoriais também
pode ser realizada por meio da andlise de urina, secre¢des da orofaringe e nasofaringe,
sangue, fluido cerebroespinhal, e tecidos, com emprego da técnica polymerase chain
reaction (PCR), preferencialmente nos primeiros 3 dias apds o aparecimento dos sintomas
(Analucia R., et al 2019).

4.2 Areemergéncia do sarampo

A erradicacdo da variola e o controle de diversas enfermidades infectocontagiosas
s6 foi possivel por meio de esforcos globais de imunizagdo. Atualmente, porém, um
consideravel numero de doencas anteriormente controladas e/ou eliminadas, por meio da
vacinacao populacional em massa e acesso a saude, tém ressurgido em diversos paises
nas Ultimas décadas (FONNESBECK et al., 2018). Assim, o sarampo apresenta-se entre
tais enfermidades, visto que tem apresentado um crescimento significativo em diversas
nacgdes, a exemplo do Brasil. Tal virose liderava mundialmente como a maior causadora

de morbimortalidade em criancas, e causava a morte de aproximadamente 2 milhdes de
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pessoas anualmente, antes do aumento da cobertura vacinal para a doenga na década de
1980 (LUCIANO, 2018). Entretanto, com o desenvolvimento de um imunizante eficaz e a
sua ampla aquisicdo por nagdes que manifestavam a doenga, o nimero de infectados e
mortos pela infecgdo viral caiu consideravelmente, permitindo que um elevado contingente
de paises recebesse a certificacio de “livre do sarampo” pela OMS.

Segundo informagbes publicadas pela Organiza¢gdo Mundial de Saude, de 2000 a
2017, a vacinagao contra o sarampo evitou cerca de 21,1 milhdes de mortes. O nimero de
6bitos pela enfermidade caiu em 80% no periodo citado. Entretanto, de acordo com a OMS
e com o Centers for Disease Control and Prevention (CDC), 6rgédo de saude publica dos
Estados Unidos da América, durante 2020, mais de 22 milhdes de criangas nédo receberam
a primeira dose para o sarampo, 3 milhdes a mais do que em 2019, caracterizando-se
como o maior aumento em duas décadas e criando condi¢des de risco significativo para a
ocorréncia de surtos da doenga pelo mundo.

Nas Américas, o sarampo foi declarado eliminado ainda em 2016 € no mesmo ano
o Brasil recebeu a certificagdo de sua eliminagdo pela Organizagdo Mundial de Saude
(BRASIL, 2021). Em julho de 2017, entretanto, pouco tempo depois de tal continente ter sido
declarado livre do sarampo, novos casos da doenca foram reportados na Venezuela, onde
iniciaram endemicamente e progrediram para uma epidemia no pais (Litvoc, and Lopes.,
2019). Além disso, durante os anos de 2017 e 2018, diversos paises reportaram casos
confirmados da doenga, incluindo Antigua e Barbuda, Brasil, Canada, Guatemala, México,
Peru, Estados Unidos e a Argentina (LUCIANO, 2018). Seguindo fluxos migratérios, casos
da enfermidade foram identificados no Brasil, no estado de Rondbnia, assim como em
paises vizinhos, como na Coldmbia e no Equador, sendo possivel relacionar, portanto, o
retorno do sarampo ao Brasil a imigragcao venezuelana.

A doenca possui um longo histérico de surtos e epidemias no territorio brasileiro,
e sob foi controlada significativamente nas Ultimas décadas por meio da implantagéo do
Programa Nacional de Imunizagéo, aliado a diversas campanhas de vacinagéo pelo pais.

No Brasil, o sarampo é uma doenca de notificagdo compulsoéria desde 1968.
Até 1991, o pais enfrentou nove epidemias, uma a cada dois anos, em média.
O maior nimero de casos notificados foi registrado em 1986 (129.942),
representando uma taxa de incidéncia de 97,7. Na década de 1980, houve
uma queda gradativa no numero de o6bitos, com 15.638 registrados. Tal
reducdo foi atribuida ao aumento da cobertura vacinal e a melhoria do
atendimento médico oferecido as criangas com complicacdes pds-sarampo.
Em 1992, o Brasil adotou a meta de eliminagdo do sarampo para o ano 2000,
com a implantagédo do Plano Nacional de Eliminagdo do Sarampo, que foi a
primeira campanha nacional de vacinagdo contra a doenga (Analucia R., et
al 2019).

Em relacdo a reintrodugdo do patdbgeno no pais, um estudo epidemiolégico
conduzido em Manaus, capital do Amazonas, que visava descrever um surto de sarampo

em andamento na regido, apresentou que uma pessoa infectada teria tido contato,
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anteriormente, com imigrantes venezuelanos, um dos quais reportou sintomas tipicos do
sarampo, como febre alta, diarreia e erup¢des cutdneas (ALMEIDA et al., 2019). Tal estudo
também apontou que de 7212 casos suspeitos da enfermidade, 75% dos individuos néao
haviam se vacinado contra o sarampo, demonstrando uma baixa cobertura vacinal. Cabe
apresentar que o percentual de pessoas nédo imunizadas foi ainda maior entre os casos
confirmados da doenca, cerca de 83%.

Em julho de 2018, os estados federativos de Roraima e Amazonas declararam
estado de emergéncia por 180 dias, devido ao sarampo. Ao final do mesmo ano, 11 estados
brasileiros notificaram um total de 10 mil casos da enfermidade, com 12 ébitos. O virus de
gendtipo D8, presente na Venezuela, era 0 mesmo que circulava no Brasil durante os surtos
(Litvoc, and Lopes., 2019). Assim, com base no que foi exposto, € possivel afirmar que o
sarampo retornou ao Brasil por meio da chegada de imigrantes venezuelanos, porém foi a
baixa cobertura vacinal no pais que potencializou as chances de surtos e epidemias pelo
territério brasileiro (LUCIANO, 2018). A Figura 1 apresenta o numero de casos confirmados
de sarampo no Brasil de 2018 a 2021.
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Figura 1: Distribuicdo dos casos confirmados de sarampo, por més, Brasil, 2018 a 2021.

Fonte: Boletim Epidemiol6gico do Ministério da Saude do Brasil. 2021.

Apos analise da Figura 1, é possivel visualizar os momentos em que o Brasil passou
por epidemias de sarampo, bem como a atual situagdo no que diz respeito a contengdo da
doenca.

Um estudo que analisou dados oficiais sobre a cobertura vacinal para sarampo no
Brasil, apontou que 0 numero total de primeiras doses aplicadas se apresentava em queda
desde 2014, assim como as segundas doses estavam em queda desde 2015 (PACHECO
et al., 2019). Dessa maneira, o patégeno de etiologia viral encontrou em solo brasileiro um
elevado contingente populacional ndo imunizado e suscetivel a infeccdo, ambiente perfeito
para disseminacao eficaz do virus.

Além disso, uma pesquisa que analisou a tendéncia temporal da cobertura vacinal de
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hepatite A, triplice viral (sarampo, rubéola e caxumba) e varicela no estado de Minas Gerais,
no Brasil, apontou que houve uma queda de aproximadamente 14% na taxa de imunizagao
para a triplice viral e de 4,3% para a Hepatite A. A tendéncia de imunizagdo em queda,
desperta preocupacéo pela possibilidade do reemergéncia de doengas infectocontagiosas,
como o sarampo, até entdo controladas em tais regides. O estudo apontou, também, que a
cobertura vacinal média no territério de Minas Gerais, para as trés vacinas analisadas, nao
demonstrou o alcance das metas de 95% conforme preconizado pelo Programa Nacional
de Imunizacéo (OLIVEIRA et al., 2022).

Apesar do Brasil possuir um programa nacional de imunizacdo exemplo e bem
sucedido, a cobertura vacinal para um elevado nimero de doencas vem apresentando uma
queda acentuada nos ultimos anos. Diversas podem ser as causas associadas a diminuicéo
da cobertura vacinal no pais, porém a hesitacdo em se vacinar tem se fortalecido e
apresenta-se como uma das principais preocupacgdes do poder publico e de pesquisadores
brasileiros (SATO, 2018). Trata-se de um fendmeno comportamental caracterizado como
a incerteza, medo, ou recusa de se imunizar ou vacinar pessoas proximas, influenciado
por questdes religiosas, culturais, crengas ou disseminacdo de noticias falsas a respeito
dos imunobioldgicos. Além disso, fatores como o enfraquecimento do Sistema Unico de
Saude (SUS), aspectos politicos, geogréficos, sociais e econdmicos, afetam direta ou
indiretamente na implementacdo de uma campanha de vacinacgéo eficiente e na aceitagcéo
da imunizacao por parte da populagéo.

Durante os anos de 2013 a 2015, uma epidemia de sarampo acometeu o estado do
Ceara, no Brasil. Um estudo objetivou descrever os resultados e apresentar as estratégias
de vacinagéao aplicadas durante tal periodo, as quais controlaram, com sucesso, 0 sarampo
na regido. Houve a aplicagcdo de: campanhas de vacinagéo, visando atingir todas as faixas
etarias; vacinagdo de rotina, para controlar a disseminagdo da enfermidade; bloqueio
vacinal, objetivando imunizar toda a comunidade local; além do Monitoramento Rapido de
Cobertura Vacinal (MRC), que avalia a situagéo relativa a cobertura vacinal em curto espaco
de tempo, possibilitando a analise da eficacia de acdes e o resgate de ndo vacinados.
Assim, as acbes de vacinagéo realizadas no Estado do Ceara, permitiram que fossem
alcancgadas coberturas vacinais superiores a 95% em todo o territorio do Estado Federativo
(MOURA et al., 2018).

Cabe apresentar que o emprego de agées como a Estratégia Satude da Familia (ESF)
é fundamental em momentos de surtos e/ou epidemias, uma vez que os agentes de saude
intensificam a promocédo da educagdo em saude, bem como a vigilancia das doengas em
suas respectivas areas de atuacdo. Medidas como a vacinacgéo diéria; notificagéo negativa
semanal; monitoramento diario do numero de vacinados; notificagdo compulséria dos casos
suspeitos; e realizacdo de monitoramento rapido de cobertura vacinal, sdo essenciais em
periodos epidémicos. Um estudo que analisou o impacto da ESF no combate a um surto
de sarampo, demonstrou que o numero de pessoas vacinadas por dia, por equipe da ESF,
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oscilou de 36 a 547, com um numero total de 16.726 pessoas entre 5 a 29 anos imunizadas
(Cristiane and Débora., 2020). Assim, demonstra-se a importancia da Estratégia Saude da
Familia no combate as epidemias de doencgas infecciosas e/ou contagiosas, de etiologias
distintas.

4.3 Atual situacdo do Brasil e recomendacéao do Ministério da Saude

Na contemporaneidade, o sarampo ainda manifesta sua presenca no Brasil, com
centenas de infectados, anualmente. Segundo dados divulgados pelo Ministério da Saude
do Brasil, entre as Semanas Epidemiolégicas 1 e 52 de 2021, foram notificados 2.306
casos suspeitos de sarampo, destes 668 (29,0%) foram confirmados, sendo 523 (78,3%)
por critério laboratorial e 145 (21,7%) por critério clinico-epidemiologico.

A regido Norte do pais € a que concentra o maior niumero de casos e o estado
do Amapa segue com a maior incidéncia (81,72 casos por 100 mil habitantes) e o maior
namero total de infectados, com 527 (78,9%) casos de sarampo, em 13 municipios do
Estado Federativo. O Boletim Epidemiolégico também apresenta que as criancas menores
de um ano de idade apresentam o maior numero de casos confirmados da enfermidade
(255). A Tabela 2 apresenta, portanto, resume dados relativos a distribuicdo de casos
confirmados de sarampo, numero de municipios atingidos, incidéncia, bem como as
semanas transcorridas ap6s ultimo caso confirmado da doenca.

V] UF 7:? ﬁrmad.:' Total de municipios Incidéndia® s:ﬁiﬁ:i;?:::;iﬂ:ﬁ:o
1 Amapa 527 78,9 13 81,72 3

Z Para 115 172 15 5,00 1

3 Alagoas 1 1,6 2 1,13 26

& Sao Paulo 9 13 (i 0,07 10

5 Ceara 3 0,4 2 1,87 16

6 Rio de Janeiro 3 0,4 1 0,05 5

Total 668 100,0 39 2,82

Tabela 2: Distribuicdo de casos confirmados de sarampo, nimero de municipios atingidos, incidéncia e
semanas transcorridas ap6és Ultimo caso confirmado.

Fonte: Boletim Epidemiologico do Ministério da Saude do Brasil. 2022.

Tendo em vista os surtos e epidemias que acometeram o pais nos anos de 2018,
2019 e 2020, diversas medidas foram tomadas pelo Ministério da Saude e metas foram
implementadas, visando o controle do sarampo. Segundo a instituicdo do pais, desde
a reintroducdo do virus em 2018, a rede de Laboratérios de Saude Publica, adotou a
Vigilancia Laboratorial para sarampo como uma das mais fortes estratégias para monitorar
e mediar a tomada de decisdes frente aos surtos (BRASIL, 2021).

O diagnéstico laboratorial de sarampo adotado pelos Laboratérios Centrais de
Saude Publica (Lacen) é o método ELISA, citado anteriormente. J& o diagndstico molecular
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por RT-PCR é realizado para confirmacdo do diagnéstico e o sequenciamento para
identificacdo de gendtipos virais e linhagens circulantes no territério brasileiro, com auxilio
da Fiocruz. Além disso, o diagnéstico com base em critérios epidemiolégicos também é
utilizado, principalmente quando néo for possivel realizar a coleta de exames laboratoriais
ou em situagdes epidémicas em que existem muitos casos em investigacdo, excedendo a
capacidade laboratorial.

Cabe apresentar que a Secretaria Municipal de Saude de cada municipio e a rede
de servicos de Atencdo Primaria a Saude/Estratégia Saude da Familia devem estabelecer
parcerias com instituicdes publicas e privadas, visando descentralizar a vacinagao para
além das unidades bésicas de saude, permitindo um alcance geogréfico-populacional
significativo. Além disso, o Ministério da Saude também determina que cada municipio
deve estabelecer estratégias, considerando ampliar as coberturas vacinais, objetivando a
meta de pelo menos 95% de cobertura para as doses 1 e 2 da vacina triplice viral.

A imunizagdo se provou, historicamente, como a intervengcéo publica em saude
mais efetiva e de baixo custo no combate as epidemias. O fortalecimento da vigilancia
epidemioldgica do sarampo, associado a intensificagdo da cobertura vacinal e investimentos
em saude, sdo de urgente necessidade para conter e eliminar, mais uma vez, o sarampo do
territério brasileiro (LUCIANO, 2018).

Ademais, diversos estudos apontam que a vacinacdo deve ser ampliada e
incentivada, principalmente por meio de campanhas midiaticas, visando a disseminagéo de
informagdes e contribuindo para o aumento da cobertura vacinal. Caso medidas efetivas
nao sejam tomadas, os esforcos realizados recentemente, visando combater o sarampo
no Brasil, podem estar comprometidos. Sdo necessarias agdes, principalmente, na regido
Norte do pais, onde o virus manifesta o maior nUmero de casos e endemicidade (ALMEIDA
et al.,, 2019).

51 CONCLUSAO

O sarampo permanece, portanto, como uma doenc¢a que representa elevado risco
a saude publica do Brasil, tendo em vista o seu elevado potencial de contagio entre os
individuos. Apesar da sua eliminagdo do pais em 2016, o virus retornou a nagéo Latino-
americana nos anos seguintes, devido a fatores como a presenca de turistas e imigrantes
venezuelanos infectados com o patdgeno, bem como a baixa cobertura vacinal da regiao
afetada pelo surto e posterior epidemia. Alguns estudos salientam, ainda, a necessidade
de um controle sanitéario das fronteiras, visando diminuir a incidéncia da doencga e impedir a
ocorréncia de surtos como o que ocorreu com a Venezuela e com o Brasil, logo em seguida.

O combate a enfermidade encontra-se bem documentado na literatura e a vacina
disponivel comercialmente é segura, tratando-se de uma doenca evitavel. Assim, é de
grande importancia que medidas, incentivando a imunizagéo individual, sejam tomadas. O
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fortalecimento da vigilancia epidemioldgica, permitindo um melhor acompanhamento dos
momentos de crise sanitaria, associado a intensificagcdo da cobertura vacinal, por meio de
campanhas de vacinagéo e seu incentivo realizado pela midia, bem como investimentos
incisivos em saude, sdo de urgente necessidade.

Por fim, & necessario que a hesitagdo vacinal seja combatida de maneira eficaz.
Diversos sdo os motivos associados a ocorréncia de tal comportamento pelos individuos,
porém a disseminagao de informacdes falsas e/ou a falta de conhecimento a respeito dos
imunobiolégicos, apresentam-se como pontos fundamentais que devem ser combatidos
pelos profissionais de salde, que devem atuar como promotores da saude e agirem como

disseminadores da ciéncia.
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