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RESUMO

O sarampo é uma doenca infecciosa de natureza viral de distribuicdo global com alta
transmissibilidade em especial entre criancas menores de 5 anos de idade, causado por
um virus do género Morbilivirus. A transmissdo ocorre em contato direto, através de
goticulas respiratdrias expelidas pelo individuo contaminado ao tossir ou espirrar. Ndo ha
tratamento especifico para a doencga, apenas medidas preventivas, como a vacinacao.
Diante deste contexto, essa pesquisa objetivou-se em realizar um levantamento da
incidéncia de sarampo entre os anos de 2013 a 2019 nas regides brasileiras. A pesquisa
foi do tipo exploratério e descritivo, tendo como campo de pesquisa os dados
disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde
(DATASUS). A regido Nordeste se destacou com o maior numero de casos em 2013, 2014
e 2015 com valores de 210, 719 e 211, respectivamente. Em 2018 a regido Norte foi
considerada o epicentro do surto de sarampo com 10.245 casos. Em 2019 ocorreu uma
mudanca significativa aparecendo a regidao Sudeste como o novo epicentro do surto de
sarampo com 5.261 casos registrados. Em 2019 o pais registrou a pior taxa de imunizacao
dos ultimos doze anos: 56.9 % no total, contra a meta de 95%, recomendada pela OMS.

Observa-se o maior nimero de casos em homens (1.452), mesmo que o niumero de casos
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em mulheres também tenha sido elevado (1.216). O acompanhamento do indice de casos
de Sarampo é fundamental para subsidiar informac¢des aos gestores para que os mesmos
possam tracar uma metodologia de acdo mais eficaz com vista na prevencdo de agravos e
fiscalizacao de a¢des voltadas para um melhor controle e elimina¢ao da doenca.

PALAVRAS-CHAVE: Sarampo. Epidemiologia. Vacina.

ABSTRACT

Measles is an infectious disease of a viral nature with global distribution with high
transmissibility, especially among children under 5 years of age, caused by a virus of the
genus Morbilivirus. Transmission occurs in direct contact, through respiratory droplets
expelled by the infected individual when coughing or sneezing. There is no specific
treatment for the disease, only preventive measures such as vaccination. Given this
context, this research aimed to carry out a survey of the incidence of measles between
the years 2013 to 2019 in Brazilian regions. The research was exploratory and descriptive,
having as research field the data provided by the Department of Informatics of the
Unified Health System (DATASUS). The Northeast region stood out with the highest
number of cases in 2013, 2014 and 2015 with values of 210, 719 and 211, respectively. In
2018 the Northern region was considered the epicenter of the measles outbreak with
10,245 cases. In 2019, a significant change occurred, with the Southeast region appearing
as the new epicenter of the measles outbreak with 5,261 cases registered. In 2019, the
country registered the worst immunization rate in the last twelve years: 56.9% in total,
against the 95% target recommended by the WHO. The highest number of cases in men is
observed (1,452), even though the number of cases in women was also high (1,216).
Monitoring the Measles case index is essential to subsidize information to managers so
that they can devise a more effective action methodology with a view to preventing
injuries and inspecting actions aimed at better control and elimination of the disease.

Keywords: Measles. Epidemiology. Vaccine.
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INTRODUCAO

O Sarampo é uma doenca infecciosa aguda com elevada taxa de ataque que,
devido sua alta transmissibilidade e contagiosidade, pode ocasionar complicacdes das
guais, dependendo do estado imunoldgico, nutricional e situacao vacinal do individuo,

atingem estdgios irreversiveis e até mesmo a morte (BRASIL, 2019).

Estima-se que o nimero de individuos mortos em consequéncia dessa doenca em
2018 ultrapassou os 140 mil no mundo, com prevaléncia em criangas menores de cinco
anos nos paises em desenvolvimento, haja vista serem mais suscetiveis as infecgoes e

posteriores complicacGes como encefalite e pneumonia (OPAS, 2019).

A transmissdo do virus do sarampo da-se por meio do contato direto com a
pessoa infectada ao eliminar goticulas respiratérias, ao espirrar, tossir, falar e respirar, ou
por aerossdis com particulas virais dispersas ao ar de ambientes fechados que
proporcionam aglomeragfes, veiculando assim sua disseminagao devido a alta

contagiosidade (ALMEIDA et al., 2020).

Seu agente patogénico é um virus de RNA (Acido Ribonucleico) pertencente a
familia Paramyxoviridae, do género Morbilivirus, fita simples, envelopado, polaridade
negativa. Possui um unico sorotipo, porém é possivel identificar oito classes (A-H),
subdivididas em vinte e quatro genétipos, e apesar de tais mutacdes, a estrutura

antigénica monotipica é permanente (ALI, 2012).

Em decorréncia dos altos indices atingidos pela morbidade e mortalidade a nivel
mundial, o sarampo culmina em um grande problema de saude publica e, no Brasil, em
particular, até o ano de 1991, seu histdrico € marcado por nove epidemias recorrentes,
em média, uma a cada dois ou trés anos (GODOY e MEIRA, 2000). Em virtude dessa
distribuicdo global e a forma comportamental endémica em que essa doenca expressava-
se, tornou-se obrigatdria sua notificacdo no Brasil desde 1968, periodo de introdugdo da

vacina mesmo que administrada com intermiténcia até a criacdo do Programa Nacional
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de Imunizacdo (PNI) em 1973. Em 1992, constituiu-se o Plano Nacional de Elimina¢do do
Sarampo, cujo objetivo descrito claramente, erradica-lo até o ano 2000, atingindo 96,7%
de cobertura vacinal. Porém em 1997 o virus recrudesceu no pais apds um controle

relativo (ALMEIDA, 2020).

A introducdo da vacina triplice viral em larga escala no final dos anos 60
proporcionou ao longo das ultimas duas décadas um progressivo declinio da incidéncia e
da mortalidade por sarampo em todos os continentes. Apesar disso, o sarampo ainda nao
foi erradicado em nenhum pais do mundo e a Organizacdo Mundial de Saude estima que
ocorram anualmente 1 milhdo de mortes e aproximadamente 40 milhdes de casos no
mundo (ALl, 2012). No Brasil os ultimos casos autdctones de sarampo foram
interrompidos no ano de 2000, contudo no periodo de janeiro de 2013 a agosto de 2019
foram confirmados novos casos que chamou atencdo dos o6rgdos de Vigilancia

Epidemioldgica (BRASIL, 2019).

Diante deste contexto, essa pesquisa objetivou-se em realizar um levantamento da
incidéncia de sarampo nos anos de 2013 a 2019 nas regides brasileiras, visando identificar
as possiveis causas do seu aumento, bem como o porqué da volta do sarampo no Brasil ja
gue ndo ocorria nenhum caso ha mais de dez anos, com finalidade de um estudo mais
acurado para categorizar as informac¢des a Comunidade Cientifica, pois os dados como
sdo expostos nas planilhas do DATASUS nem sempre sdo divulgados e explorados em
forma de discussao, bem como subsidiar informagdes aos gestores para entao tracar uma
metodologia de acdo mais eficaz com vista na prevencdo de agravos e fiscalizacdo de

acdes voltadas para um melhor controle e eliminagdao do sarampo.
MATERIAIS E METODO

Trata-se de uma pesquisa quantitativa de caracter exploratério e explicativo, por

meio de estudos das informacdes publicadas do Ministério da Saude e artigos publicados
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do Google académico e Scielo. Como descritores de busca foram utilizados os termos

“sarampo” “casos de sarampo no Brasil”, “imunizacdo”.

Caracterizacdo do campo de pesquisa

O estudo foi realizado através da coleta de dados disponibilizados pelo

Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS).
Populagdo e amostra

A populacgdo foi composta por individuos acometidos pelo sarampo nos anos de
2013 a 2019 por os dados estarem disponiveis no Departamento de Informatica do

Sistema Unico de Saude (DATASUS), independentemente da faixa etaria.
3.3 Procedimentos de analise dos dados

Foi realizada uma leitura individualizada dos dados obtidos no portal do DATASUS,
com a finalidade de entendimento da progressdo da doenca. Apds obtencdo dos
resultados os mesmos foram analisados segundo a estatistica descritiva utilizado o

software Microsoft office/Excel (2007-2013) e foram apresentados em formas de Tabelas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds um estudo detalhado dos resultados obtidos no portal da Secretdria de
Vigilancia Sanitadria do Ministério da Saude (DATASUS) a respeito da incidéncia de
Sarampo nas diferentes regides do Brasil, foi possivel vislumbrar valores representativos
em relagdo aos anos que mais ocorreram casos da doenca, as regidoes mais incidentes, o
numero de casos por sexo e faixa etaria. Todas essas varidveis foram representadas em
tabelas para melhor compreensao.

Na Tabela 1 estdo representados os casos de sarampo nas regides brasileiras

ocorridos nos anos de 2013 a 2019, contabilizando um periodo de 7 anos. Vale ressaltar
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gue esse intervalo foi escolhido por os dados estarem disponiveis no portal DATASUS.
Quando observados os estados da federacao a regidao Nordeste se destacou com o maior
numero de casos em 2013, 2014 e 2015 com valores de 210, 719 e 211, respectivamente,
totalizando em 3 anos 1140 casos de sarampo, doenga que ja havia sido erradicada no
Brasil. A Regido Sudeste veio logo a seguir com nimero de casos 8, 10 e 2 no mesmo
periodo analisado. Nas demais regides o numero de casos foi pouco expressivo, pois

ocorreu 1 caso em cada regido nos 3 anos avaliados.

Tabela 1. Distribui¢do dos casos notificados por Unidades da Federagdo dos casos de sarampo
entre 2013/2019

Regides 2013 | 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Nordeste 210 719 211 0 0 11 94
Norte 0 0 1 0 0 10.245 241
Centro-Oeste 1 0 0 0 0 1 7
Sudeste 8 10 2 0 0 23 5.261
Sul 1 0 0 0 0 46 282
Total 220 729 214 0 0 10.326 5.885

Fonte: Ministério da Saude — DATASUS - 2020.

Ainda em relagdo a Tabela 1 ndo foram registrados nenhum caso de sarampo nas
5 regioes do Brasil em 2016 e 2017. No entanto, entre 2018 e 2019 houve um aumento
do numero de casos em todas as regides do Brasil, com destaque agora ndo mais na
regido Nordeste, mas para a regido Norte que se destacou como o epicentro do surto de
sarampo com 10.245 casos em 2018, logo a seguir a regido sul com 46 casos. Em 2019

ocorreu uma mudanca significativa aparecendo a regido Sudeste como o novo epicentro
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do surto de sarampo com casos 5.261 registrados, com destaque para o estado de Sao

Paulo.

Analisando os dados apresentados na Tabela 1 é possivel justificar a ocorréncia do
epicentro de sarampo ocorrido em 2018, na regido Norte. O fato deu-se devido o virus ter
sido trazido pelos refugiados da Venezuela, os quais sdo desprovidos de qualquer forma
de assistencialismo por parte do seu governo. Ja para Sobrinho (2019), o acelerado ritmo
da doenca na regido Sudeste em 2019 deu-se gragas aos virus ter sido introduzido por

imigrantes oriundos da Europa e Asia.

Segundo Branco e Morgado (2019), o surto reduziu de forma expressiva na regiao
Norte em 2019 porque a circulagdo do virus caiu, uma vez que, durante a epidemia de
2018, muitas pessoas foram vacinadas naquela regido, onde quem ndo tomou vacina

contrairam o sarampo e se tornaram imunes.

Para Sobrinho (2019), a epidemia é um fenémeno global, pois a OMS identificou
surtos de sarampo em 170 paises desde 2017. Ja no ano de 2018 o aumento foi de 300%

em relagdo com o ano anterior.

Na Tabela 1 ainda é possivel observar que nos anos de 2016 e 2017 ndo foram
notificados nenhum caso de sarampo no Brasil. Mas, a realidade vai além dos numeros,
pois pode ter havido subnotificacdes dos registros ou a falta de divulgacdo no portal

DATASUS.

Na Tabela 2 esta distribuida a cobertura vacinal das unidades da federacdao entre
2015 a 2019, tendo em vista que ndo foi possivel a representacdo de 2013 e 2014, por
esses dados ndo estarem disponivel no portal DATASUS. A menor cobertura vacinal
ocorreu em 2019, onde as 5 regides tiveram uma cobertura abaixo de 57% do publico-

alvo. A Unica regido com percentual acima de 60% foi a regido Sul (61,4).
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Tabela 2. Cobertura vacinal das unidades da federagdo entre 2013/2019

Regides 2015 % 2016 % 2017 % 2018 % | 2019 %
Norte 85,6 80,8 80,2 84,4 51,3
Nordeste 95,3 97,2 91,8 93,5 56,8
Sudeste 999 98,1 93,1 93,8 57,5
Sul 96,1 93,0 90,8 89,6 61,4
Centro- Oeste 93,7 99,5 90,6 91,1 57,7
Média 94,1 93,7 89,3 90.48 56.9

Fonte: Ministério da Saude — DATASUS - 2020.

Quando se observa os percentuais de cobertura vacinal contra o sarampo no
Brasil, os valores apresentam uma queda nos anos avaliados. NUmeros do Plano Nacional
de Imunizacdo (PNI) sdo claros que o Ministério da Saude tem tido cada vez mais
dificuldade em bater a meta de vacinar a maior parte da populacdo, devido a baixa
adesdo as campanhas de vacinagao.

Olive et al. (2018) analisando os dados apensados pelo MS e por especialistas em
imunologia e epidemiologia enumeraram razdes para explicar a queda abrupta nos
numeros de imunizados. Os motivos vao da percepc¢do enganosa de parte da populagdo
de que ndo é preciso vacinar porque as doencas desapareceram, o receio as reacoes
adversas, razoes religiosas e os problemas com o sistema informatizado de registro de
vacinac¢do. Todas sdo causas plausiveis e provaveis e possivelmente atuam em conjunto.
Elas, porém, ainda nao foi quantificado, o que ajudaria a identificar e a executar agées
complementares as campanhas de vacinacdo para resgatar os niveis de imunizacdo

elevados do passado.

636

~
| S—



% Journal of Biology & Pharmacy

) U and Agricultural Management
B0

ISSN 1983-4209 Journal of Biology & Pharmacy and Agricultural Management, v. 17, n. 3, jul/set 2021
revista.uepb.edu.br/index.php/biofarm

Para Silva (2018), além do fator comportamental, problemas com o abastecimento
de vacinas essenciais e municipios com menos dinheiro para gerir os programas de
imunizacdao também s3o apontados como fatores importantes, pois a falta de vacinas nos
postos de saude, mesmo por alguns dias, pode afetar a cobertura. Ja que a mae pode nao
voltar, além da escassez de recursos nos municipios, responsaveis pelos programas de
vacinagdo, diminuindo horarios disponiveis para vacinacao e reduziu o niumero salas em

gue o servico é feito, o que impacta na cobertura.

Almeida (2020) relata que em 2019 o pais registrou a pior taxa de imunizacdo dos
ultimos doze anos: 56.9 % no total, contra meta de 95%, recomendada pela Organizacao
Mundial de Saude (OMS).

De acordo com a pesquisa de Silva (2018), quando ha queda nas taxas de
imunizacdo se vai criando um grupo de pessoas suscetiveis. Esse grupo vai crescendo ao
longo do tempo, até chegar ao ponto em que a importacdo de um Unico caso gera uma
epidemia. O importante é a vacinacdo das criangas para diminuir as chances de uma
epidemia futura.

Quando se observa os resultados apresentados na Tabela 1 em relagdo ao nimero
de casos e os da taxa de imunizacdo da Tabela 2, é possivel justificar uma das causas do
epicentro de sarampo na regido Norte. Nessa regidao entre 2015 a 2019 a taxa de
imunizacdo se manteve abaixo de 85% com reducdo bastante significante e preocupante
em 2019 (51,3%).

Para Medeiros (2020) o que o governo mais teme é que a redugdo de pessoas
vacinadas crie bolsdes de individuos suscetiveis a doencas antigas e controladas no pais.
Em um grupo, a presenca de apenas uma pessoa infectada poderia causar um surto de
grandes proporgoes.

A vacina contra o sarampo é a medida de prevencdo mais eficaz. Os estados

adotam inUmeras estratégias de vacinacdo na busca de populacdo suscetivel. De modo
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gue, o ministério da saude langa campanhas para tentar alcangcar o maximo de pessoas,

principalmente aqueles que nunca foram vacinadas (PERSON; PULGA; ATALLAH, 2019).

Os casos de sarampo de acordo com a faixa etdria entre os anos de 2013 e 2019
estdo representados na Tabela 3. Vale ressaltar que nao foi encontrado nos registros do
DATASUS os intervalos entre 2013 a 2015. Observa-se que as criangas menores de 1 ano
(70 casos) e os adultos com idade entre 20 a 29 anos (40 casos) sdo os mais atingidos pela
doenca no somatdrio 2013 a 2015. No periodo de 2018 a 2019 a faixa etdria de maior
frequéncia se manteve com os observados entre 2013/2015, onde vale ressaltar que
houve o aumento significante, com 1032 casos com menores de 1 ano e 1729 entre 20 a

29 anos.

Tabela 3. Niumero de casos de sarampo de acordo com a faixa etaria entre os anos de

2013/2019
Faixa Etéda 2013/
anos 2014/ 2016 2017 2018/2019
2015
< 70 0 0 1032
1a4 30 0 0 891
5a9 25 0 0 152
10a14 29 0 0 98
15219 34 0 0 708
20229 40 0 0 1729
30239 26 0 0 714
402 49 19 0 0 186
250 10 0 0 142

Fonte: Ministério da Saude — DATASUS - 2020.

Quando se analisa os dados apresentados na Tabela 3 esse fenémeno pode ser
justificado por Borges et al ( 2019) que relata que o grande numero de casos nessas duas

faixa etaria ocorre devido a dois fatores: O primeiro ocorre porque a primeira dose da
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vacina que é a triplice viral (SCR) é tomada com 12 meses de idade e a segunda dose que
é a tetra viral (SCRV) é tomada com 15 meses de idade, ou seja, a maioria das pessoas
com menos de 15 anos estd segura porgue nasceu em um periodo em que o governo ja

oferecia as duas doses necessdrias para a imunizagao definitiva.

Ainda, segundo Borges et al. (2019) quem tem entre 15 e 29 anos, no entanto,
representa grande numero dos doentes. Se a faixa etdria for estendida para 39 anos, o
volume de infectados aumenta significativamente, ou seja, quem tem essa idade nasceu
na época em que a segunda dose nao estava instituida. Quem tem mais de 40 anos nem

sempre contrai a doenga porque provavelmente pegou sarampo na infancia.

O sarampo acomete todos independentes da faixa etaria e do sexo. A Tabela 4
apresenta os valores em relagcdo ao numero de casos de sarampo de acordo com o sexo.
Observa-se o maior nimero de casos em homens (1.452), mesmo que o numero de casos

em mulheres também ter sido elevado (1.216).

Tabela 4. Nimero de casos de sarampo no Brasil em relagdo ao sexo nos anos de 2018

e 2019
Sexo 2013/2014 2016 2017 2018/2019
2015
Masculino 1.452
Feminino 1.216

Fonte: Ministério da Saude — DATASUS - 2020.

Ainda em relacdo aos dados apresentados na Tabela 4, segundo Moura (2018)
alguns fatores podem estar relacionados com essa diferenca, uma delas é em relacdo ao

cuidado da saude, onde as mulheres tendem a se cuidar mais, além disso, os homens se
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expdem mais a ambientes que podem ter transmissdao da doenca. Vale salientar que esse
relato de Moura (2018) s6 aceitavel na idade adulta. Quando se trata de criangas na faixa
etaria até 9 anos, a decisdo de aceitacdo da vacina foge da responsabilidade dos mesmos,

passando a ser integramente dos pais.

Segundo Moura (2018), a decisdo individual dos pais de vacinar os filhos ou nao
acaba impactando o niumero de pessoas protegidas contra doencgas transmissiveis, mas
preveniveis, e criando grupos suscetiveis. Diante da analise dos dados coletados
observou-se que apesar do alto indice de infeccdo/transmissdo da doenca durante esses
anos, o sarampo trata-se de uma patologia vidvel de controle e possivel de erradicacao,
visto que, a forma de combater o problema provém da vacinagao, sendo esta gratuita,

acessivel, ndo causa maiores danos a saude e tem eficacia comprovada.

CONCLUSOES

Sdo diversos fatores que afetam a cobertura vacinal, resultando assim no aumento
de casos em criangas menores de 1 ano e adultos entre 20 e 29 anos, consequentemente
resultando em surtos da doenca, cuja incidéncia de casos também atinge a faixa etaria,
com cobertura vacinal considerada satisfatoria, devido a contaminacdo transversal de

adulto para criangas.

Percebe-se que existe uma deficiéncia nas politicas publicas destinadas a
vacinacdo do adulto. Enquanto muito se enfatiza a vacinacdo da crianca, deixa-se o outro
grupo susceptivel a contaminacdo. O que acaba acarretando problemas para os demais,

por conta da facil transmissao.

Sendo assim, sdo importantes avaliagbes desse tipo para disponibilizar
informacgdes aos gestores de saude e a populagdo para que medida de cobertura vacinal e

de vigilancia epidemioldgica principalmente em regides de fronteiras seja efetiva.
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