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A pandemia de COVID-19 causou
um grande impacto na saude publica em
todo o mundo. Nesse sentido, o sistema de
saude em muitos paises foi sobrecarregado
com pacientes de COVID-19, o que levou
a interrupcéo de muitos servigos de salde,
incluindo os programas de vacinag¢do. No
Brasil, a pandemia resultou em uma queda

na cobertura vacinal, o que aumentou a
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incidéncia de doengas exantematicas em
criancas (SAVASSI et al., 2020).

Nesse contexto, doencas
exantematicas sdo doencgas infecciosas
que causam erupg¢oes cutaneas e sdo mais
comuns em criangas. O sarampo, a rubéola
e a varicela sdo exemplos de doencas
exantematicas. Essas doencas séo
causadas por virus altamente contagiosos
e podem levar a complicagdes graves em
alguns casos (AZEVEDO et al., 2020).

Assim, é importante entender
como o sistema imunologico da faixa
etaria infantil esta relacionado as doencas
exantematicas. Criangas possuem um
sistema imunolégico em desenvolvimento
e, portanto, sao mais suscetiveis a

infeccbes  virais, incluindo  doencas
exantematicas.

Algumas doencas exantematicas
sdo preveniveis por vacina¢ao podendo-se

citéa-las a seguir.

SARAMPO

O sarampo é uma doenga
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altamente contagiosa que € transmitida por via aérea e apresenta uma erupgéo cutanea
vermelha 2 a 4 dias apds o inicio da febre, também apresenta manchas brancas na boca,
chamadas manchas de Koplik, que sé@o o sinal patognoménico da doenca. Essa infeccéo
€ mais frequente no final do inverno e durante a primavera. Em 30% dos casos 0 sarampo
pode levar a complicagbes, podendo ser graves, como pneumonia, encefalite e morte.
O tratamento é sintomatico, além disso, o isolamento até o quarto dia de exantema e a
vacinacao sao as melhores formas de prevenir a doenca (AZEVEDO et al., 2020).

RUBEOLA

O método de transmissdo da rubéola &€ semelhante ao do sarampo, por via aérea,
também apresentando erupcao cutanea vermelha, porém com febre baixa. Vale ressaltar
que apesar de ser uma doenga menos agressiva e que apresenta menos complicagoes a
rubéola pode ser perigosa para mulheres gravidas, pois pode levar a defeitos congénitos
em seus bebés. A vacinacdo é a melhor forma de prevenir a doenga (AZEVEDO et al.,
2020).

VARICELA

A varicela é causada pelo virus da varicela-zoster e é altamente contagiosa.
A doencga apresenta uma erupcdo cuténea com bolhas que cocam e com presenca de
febre. A varicela pode levar a complicagbes graves, como infeccdes bacterianas da pele,
pneumonia e encefalite. A vacinacéo € a melhor forma de prevenir a doenca (AZEVEDO et
al., 2020).

EPIDEMIOLOGIA GERAL

As epidemiologias dessas doencas variam de acordo com o pais e a regido. No
entanto, todas essas doencas séo altamente contagiosas e podem se espalhar rapidamente
em ambientes onde as pessoas estdo em contato préximo umas das outras, como escolas
e creches. Conforme citado anteriormente as vacinas Triplice-viral e Tetra-viral sédo as

melhores formas de prevenir essas doencas e reduzir sua disseminagao.

SISTEMA IMUNE DA FASE ESCOLAR

O sistema imune de uma pessoa passa por diversas mudangas ao longo da sua
vida, mas o principal marco de diferencia¢cdo ocorre nos primeiros anos de vida com o
desenvolvimento dos 6rgéaos linfoides, como o timo e os 6rgéos linfoides secundarios, que
irdo ter sua maior evolugédo (PASTORINO; CASTRO; SAMPAIO, 2018).

Criancas apresentam um sistema imune imaturo, pois na sua vida intrauterina

as imunoglobulinas eram passadas pela placenta da mae, principalmente a IgG. Nesse
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sentido, ap6s o nascimento o aleitamento materno auxilia na maturidade do sistema
imunolégico do RN com a passagem de IgA pelo leite materno, o que resulta na maior
defesa do organismo. Todavia, a producao dos neutréfilos do recém-nascido em resposta
a infecgdes ainda sdo baixas, pois apresentam baixa citotoxidade e baixos valores de
leucécitos em relacéo aos adultos, além disso o padréo predominante de citocinas ainda
imaturas, como as Th2 ocorre até o primeiro ano de vida. Logo, o primeiro semestre de vida
das criancas é mais suscetivel a infeccoes virais (PINTO; CUNHA, 2011).

Convém mencionar que para haver evolucao do sistema imunolégico de uma crianga
€ necessario seu contato com diversos agentes infecciosos para, dessa forma, ocorrer a
maturagéo do seu sistema imune adaptativo, resultando na criagcao de células de memoria.
Para tanto, a principal forma de adquirir células de memoria prontas para a defesa do
organismo seria a imunizagdo do lactente na fase pré-escolar, principalmente doencas
exantematicas como sarampo, rubéola, varicela que sao patologias de facil contaminagéo
(PINTO; CUNHA, 2011).

Nesse sentido, as creches sdo um fator de risco para essa exposi¢do precoce das
criancas em um periodo de imaturidade fisiolégica do Sl (Sistema imune), principalmente
ap6s a pandemia do COVID-19 que atrasou a cobertura vacinal de inUmeras criangas,
devido ao isolamento e também ao medo que os pais passaram a ter sobre a vacinacéao
(MINUSSI et al., 2020). E importante ressaltar que desde o inicio da pandemia questées
politicas foram empecilhos para o avango nas questdes de vacinagdo da populacéo,
principalmente as opinides divergentes entre o presidente da época e governadores, o qual
trouxe duvidas sobre a veracidade e qualidade das vacinas para a promoc¢éo de saude
(CAROLINA; MONARI; SACRAMENTO, 2021).

Com o aumento das duvidas sobre a eficacia das vacinas, a cobertura vacinal
foi reduzida no periodo da pandemia, tais dividas foram geradas, principalmente, pelo
aumento no numero de desinformacdo e disseminagdo de noticias sem veracidade
cientifica pelas plataformas digitais, por exemplo, pelo WhatsApp, o qual € um meio de
informacéao e comunicacao primordial em nosso pais. Desse modo, houve uma queda na
adesdo ao uso de vacinas, ndo somente para as do virus do COVID-19 e sim para toda
a gama de vacinas que sdo propostas pelo SUS (Sistema Unico de Sautde) (CAROLINA;
MONARI; SACRAMENTO, 2021).

Nesse contexto, vale ressaltar que principalmente os pais comecaram a ter
resisténcia sobre a vacinagdo, fenébmeno esse denominado “hesita¢do vacinal”, o qual
resulta no atraso da cobertura vacinal, prejudicando o crescimento e a saude de toda
populacédo brasileira, principalmente as criancas que possuem seu sistema imune em
formacédo e sdo mais suscetiveis a contaminacao de doengas (SOUTO; KABAD, 2020).

Assim, o isolamento social que foi ocasionado pelo COVID-19 resultou no fechamento
de escolas, privando as criancas de contato social e amadurecimento fisiolégico. Em razéo
disso, o sistema imune de uma crianga na fase escolar ndo esté totalmente protegido
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por ndo possuir mecanismos de defesas das células de meméria que participariam na
eliminagé@o de patdgenos do organismo da crianga pré-escolar (ZANI; NONES, 2022).

Portanto, com o fim da pandemia, as consequéncias desse Sl imaturo foram,
principalmente, o aumento de surtos infecciosos em criancas, assim como a volta de
doencas que estavam em erradicacdo, por exemplo, o sarampo, além de outras doencas
exantematicas corriqueiras da primeira infancia, como a varicela, rubéola, as quais possuem
quadros clinicos mais intensos (ZANI; NONES, 2022).

INDICES DO AUMENTO DO NUMERO pE CASOS’ DE DOENCAS
EXANTEMATICAS, DEVIDO A REDUCAO DOS NUMEROS DE VACINADOS

Dados do DATASUS foram consultados para relacionar a cobertura vacinal dos anos
de 2021 a 2022, em relacao as doses aplicadas da triplice viral que consiste na imunizagéo
dos virus do sarampo, caxumba e rubéola, sendo sua primeira aplicacdo aos 12 meses de
idade (BRASIL, 2023).

Além disso, foram consultados também dados da tetra viral, cuja imunizagdo é
contra os virus do sarampo, caxumba, rubéola e varicela, indicada para criangas de 15
meses de idade como forma de refor¢o e adi¢cao contra o combate a varicela para quem ja
tenha recebido a primeira dose da vacina triplice viral (BRASIL, 2023).

TRIPLICE VIRAL

Quanto as doses de triplice viral nos anos de 2019, 2021 e 2022. Houve em 2021
uma baixa na média da cobertura vacinal em relacdo ao ano de 2019, em contrapartida,
houve um aumento da média no ano de 2022 em relagdo a 2021, porém nao atingindo a
média obtida no periodo pré-pandémico (BRASIL, 2023).

No ano de 2019 tivemos uma média de 93,12, enquanto 2021 demonstrou uma
queda brusca na média com 74,94 e 2022 demonstrou um leve aumento quando comparado
a 2021 com a média de 80,63 (BRASIL, 2023).
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Figura 1- Média geral da cobertura vacinal da D1 da Triplice Viral 2019.

1 Regils Nore

2 Regiso Nordeste
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Total
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4 Regi&o Sul
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Fonte: Sistema de Informagéo do Programa Nacional de Imunizac¢des (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS).
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Figura 2- Média geral da cobertura vacinal da D1 da Triplice Viral 2021.
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Fonte: Sistema de Informagéo do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS).
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Figura 3- Média geral da cobertura vacinal da D1 da Triplice Viral 2022.
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1 Regi&o Norte 73,18
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Fonte: Sistema de Informagéao do Programa Nacional de Imunizac¢des (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS).

TETRA VIRAL

Em relacdo as doses da tetra viral no ano de 2019 antes da pandemia tivemos a

média de 34,24 na cobertura vacinal de todas as regides e no ano de 2021 somente um

média de 6,29 em todas as regides, o que suporta 0 aumento nos numeros de doencgas

exantematicas em razéo da falta da dose de reforgo contra o virus da varicela, que é uma

doencga muito corriqueira na vida de uma crianga de 2 a 6 anos (BRASIL, 2023).

Pode-se perceber pelas figuras a seguir, que o aumento do niumero de casos
acarretou o reaparecimento doengas que ja estavam praticamente erradicadas, como o

Sarampo. Todavia, em 2022 ocorreu 0 aumento na média da cobertura vacinal, chegando

aos 10,40, valor consideravelmente maior quando comparado ao do ano de 2021 (BRASIL,

2023).
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Figura 4- Média geral da cobertura vacinal da Tetra Viral 2019.

1 Regiss Nerta

2 Fegisicr Mol gesle

3 Regil Sudeste

4 Rogido Sul

5 Regilio Contro-Oesle

Regiao
Total
1 Regi&o Norte
2 Regiao Nordeste
3 Regido Sudeste
4 Reqgiao Sul
5 Regido Centro-Oeste

Coberturas Vacinais
34,24

67,36

6,37

16,70
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Fonte: Sistema de Informagéo do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS).
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Figura 5- Média geral da cobertura vacinal da Tetra Viral 2021.

Regido  Coberturas Vacinais
Total 6,29
1 Reqiso Norte 2,10
2 Regido Nordeste 5,71
3 Regido Sudeste 542
4 Regito Sul 13,55
5 Regigo Centro-Oesle 588
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Fonte: Sistema de Informagéo do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS).
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Figura 6- Média geral da cobertura vacinal da Tetra Viral 2022.
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Fonte: Sistema de Informagéao do Programa Nacional de Imunizac¢des (SI-PNI/CGPNI/DEIDT/SVS/MS).

CONCLUSAO

O aumento de casos de doengas exantematicas em criangas apds a pandemia de
COVID-19 é um alerta para a importancia da vacinacdo. A vacinagéo € a melhor maneira
de prevenir doencas exantematicas. Além disso, os programas de vacina¢do devem ser
priorizados para evitar um ressurgimento dessas doencas. Nesse sentido, € importante
conscientizar os pais e cuidadores sobre a importancia da vacinagéo e dos cuidados com a
higiene pessoal e coletiva para prevenir a disseminacao de doencas.

E necessario também que os sistemas de salde estejam preparados para lidar com
0 aumento de casos de doengas exantematicas em criancas. Os profissionais de saude
devem estar capacitados para realizar o diagnoéstico precoce e o tratamento adequado
dessas doengas, além de garantir o isolamento dos pacientes para evitar a disseminagéo.

Por fim, & importante destacar que a pandemia de COVID-19 teve um grande impacto
na saude publica em todo o mundo. Para tanto, € necessario continuar monitorando a
situacao epidemioldgica do pais e tomar medidas para prevenir o ressurgimento de doencas
exantematicas e outras doencas infecciosas. A vacinagdo € uma ferramenta fundamental

na prevencao dessas doencgas e deveria ser mantida e incentivada durante a pandemia de
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COVID-19 e em futuros momentos de crise na saude publica.
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