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Caso Suspeito de Sarampo
* Todo paciente que apre-
sentar febre e exantema
maculopapular  morbilifor-
me de direcdo cefalocau-
dal, acompanhados de um
ou mais dos seguintes si-

ou,

* Todo individuo suspeito
com historia de via-
gem para locais com circu-
lag&o do virus do sarampo,
nos ultimos 30 dias, ou de
contato, no mesmo perio-
do com alguém que viajou
para local com circulagdo
viral.

Caso Suspeito de Rubéola
* Todo paciente que apre-
sentar febre e exantema

temente da idade e da situ-
acao vacinal; ou

* Todo individuo suspeito
com histéria de viagem
para locais com circulagao
do virus da rubéola, nos
ultimos 30 dias, ou de con-
tato, no mesmo periodo,
com alguém que Vviajou
para local com circulagao
viral.

nais e sintomas: tosse e/ou
coriza e/ou conjuntivite,
independentemente da
idade e situagdo vacinal;

maculopapular, acompa-
nhado de linfoadenopatia
retroauricular e/ou occipital
elou cervical, independen-

Descricao

O sarampo é uma doenga exantematica, viral, febril, aguda, altamente
contagiosa, transmitida de pessoa a pessoa através das secregdes respiratod-
rias. Também tem sido descrito o contagio por disperséo de goticulas com parti-
culas virais, aerossois, no ar, em ambientes fechados como, por exemplo, esco-
las, creches, clinicas, entre outros (Brasil, 2023). O virus permanece ativo e
contagioso no ar ou em superficies infectadas por até duas horas e pode ser
transmitido por uma pessoa infectada a partir de quatro a seis dias antes e qua-
tro dias depois do aparecimento das erupgbes cutaneas
(https://www.paho.org).

(exantema).

Trata-se de uma doencga potencialmente grave, podendo evoluir com
complicagbes como: diarreia, otite média, infecgdes respiratdrias, esfoliagdes
severas da pele, especialmente em criangas mal nutridas ou com deficiéncia de
vitamina A, e complica¢cdes neurolégicas, podendo também evoluir com seque-
las (surdez, atraso mental, entre outras) e 6bito (BRASIL, 2023).

A rubéola é uma doenca exantematica aguda, de etiologia viral, sendo
transmitida por goticulas ou pelo contato direto com pessoas infectadas, de sete
dias antes a sete dias apos o inicio do exantema.

O quadro clinico da rubéola é caracterizado por exantema maculopapu-
lar, eritematoso e frequentemente pruriginoso, que ocorre em 50% a 80% das
pessoas infectadas com rubéola, com inicio na face, couro cabeludo e pescogo,
espalhando-se posteriormente para o tronco e os membros, com duragado de um
a trés dias (BRASIL, 2023).

A importancia epidemioldgica da rubéola esta relacionada ao risco de
abortos, natimortos e a sindrome da rubéola congénita (SRC). A infecgado por
rubéola ocorrendo 12 dias antes da concepgéao e durante as primeiras oito a dez
semanas de gestagéo pode resultar em aborto espontaneo, morte fetal ou infan-
til precoce, defeitos congénitos de multiplos 6rgéaos, conhecidos como SRC.
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Cenario Epidemiolégico das Doengas Exantematicas

As acgbes para a interrupgao da circulagdo do virus do sarampo e manutengao da eliminacado da rubéola vi-
nham sendo intensificadas em todo pais, incluindo a intensificagdo vacinal nas fronteiras e locais de dificil acesso,
com busca ativa de casos suspeitos (agdes de rotina e do Dia “S” de Busca Ativa), acées de educagdo permanente e
acdes de monitoramento da qualidade da vigilancia epidemiolégica como parte do Plano de Agéo Nacional para Re-
verificagdo do Sarampo e Sustentabilidade da Eliminacdo da Rubéola. Essas acbes favoreceram a recertificagdo do
Brasil em 12/11/2024, como pais livre do sarampo.

Na Bahia, em 2024, até Semana Epidemioldgica n° 52, segundo dados do Boletim de Notificagdo Semanal
(BNS), foram notificados 122 casos suspeitos de doengas exantematicas, sendo 94 casos suspeitos de sarampo e
28 de rubéola. Desse total, 120 casos foram descartados (98,3%), permanecendo em investigacdo, 2 casos suspei-
tos de sarampo.

Segundo a distribuicdo dos casos suspeitos de doencas exantematicas por faixa etaria, nota-se a maior con-
centragao de casos na faixa etaria de 1 a 4 anos (46), seguido da faixa etaria de < 1ano (29) e a maior taxa de notifi-
cagao entre menores de 1 ano (16,7 casos /100.000 habitantes) (Grafico 1). O maior percentual de casos suspeitos

foi no sexo masculino (51%).

Grafico 1 — Distribuicdo do niumero de casos notificados e da Taxa de Notificagdo de Doencas Exantema-
ticas (sarampo e rubéola) por faixa etaria. Bahia - 2024.
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I Casos Not Exant 2024 e TX Exant

Fonte: SESAB/SUVISA/DIVEP/CIVEDI/GT Exantematicas — Sinan-NET /IBGE

Ressalta-se que no SINAN-Net, persistem inconsisténcias que interferem na analise dos indicadores, a sa-
ber: subregistro de dados, casos sem encerramento, casos sem atendimento aos critérios de suspei¢do para saram-
po e rubéola, caso nao investigados, erros de classificacdo final. Em vista da persisténcia dessas inconsisténcias,
tem sido realizada pelo GT Exantematicas /Divep junto as Regionais de Saude, forga tarefa para corre¢ao das incon-
sisténcias das bases de dados do Sinan-NET visando igualar as informacdes do Boletim de Notificacdo Semanal

com o SINAN-Net. Essas inconsisténcias ainda serdo corrigidas no decorrer no primeiro trimestre de 2025.
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Analise da Taxa de Notificagcao de Doengas Exantematicas no estado da Bahia

A distribuicdo de casos por municipio demonstra que 361 municipios baianos (86,5%) permaneceram silencio-
sos quanto a notificagdo de doengas exantematicas. Apenas 52 municipios (12,5%) alcangaram a meta anual de notifi-
cacao de doengas exantematicas (= 2 casos /100.000 habitantes) (Figura 1). A Taxa de Notificagdo Anual de Doen-
c¢as Exantematicas reduziu gradativamente ao longo dos anos, passando de 21,3 casos/100.000 habitantes em 2007,
a 0,8 casos por 100.000 habitantes em 2024, resultado aguém da meta minima de 2 casos/100.000 habitantes por ano,
estabelecida pela Organizagdo Pan Americana de Saude para manutengdo da eliminagdo do sarampo e rubéola. A
baixa taxa de notificacdo representa diminuicdo da sensibilidade do sistema de vigilancia para a captagéo de casos
suspeitos de sarampo e rubéola, comprometendo a eliminagdo do sarampo e rubéola no territério baiano. As lacunas
de desempenho desse indicador, aliadas as baixas coberturas vacinais com a vacina triplice viral (12 e 22 doses) alcan-
¢adas ao longo dos ultimos anos, elevam o risco de surtos de sarampo frente a uma possivel importagéo viral diante do

cenario internacional de intensa circulagdo viral.

Figura 1 — Taxa de Notificagdo de Doengas Exantematicas (por 100.000 habitantes) por municipio do estado da Bahia,

2024.
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Fonte: SESAB/SUVISA/DIVEP/CIVEDI/GT Exantematicas — Sinan-NET /IBGE

Analisando a situagdo das Macrorregides de Saude quanto a sensibilidade da notificagdo de casos suspeitos de do-
engas exantematicas em 2024, nota-se que 03 Macrorregides destacaram-se quanto ao resultado da taxa de notifica-
¢ao, foram elas: Macrorregido de Saude Extremo Sul (2,1 casos/100.000 habitantes), Macrorregido Nordeste (1,5 ca-
s0s/100.000 habitantes) e Macrorregido de Saude Norte (1,5 casos/100.000 habitantes). Os avangos na taxa nessas
regides podem ser resultado das ac¢des de intensificacdo de busca ativa de casos suspeitos nas unidades de saude e
na comunidade, por ocasiao da Mobilizagao Nacional do Dia “S” de Busca Ativa de Doengas Exantematicas. Em todas
as macrorregides foram identificados municipios silenciosos (sem notificacdo de casos suspeitos), sinalizando a neces-
sidade de intensificagdo das acdes de busca ativa nesses municipios. Os casos notificados de doengas exantematicas

ocorreram com maior frequéncia nas Macrorregides de Saude Leste (46), Sudoeste (19) e Extremo Sul (16).
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Em 2024 foram realizados 2 dias “S” de Busca Ativa de Doencas Exantematicas, como estratégia para me-
Ihoria da taxa de notificagédo, envolvendo as buscas ativas em unidades de saude da rede publica e privada e busca
na comunidade. Do total de municipios do estado, 255 (61,2%) informaram as resultados das agbes do 1°Dia “S” e
322 municipios (77,2%) informaram os dados do 2°Dia “S”. Visando validar os dados da notificagdo semanal (not-
neg) e aumentar a taxa de notificagdo, recomenda-se a incorporagdo das agdes de busca ativa de rotina
(retrospectiva e prospectiva) para doengas exantematicas, pelas equipes da atencao primaria e vigilancia epidemiolo-
gica dos municipios baianos. Em 2024, como parte das agdes de busca ativa prospectiva de doengas exantematicas
foram visitados 194.399 domicilios e entrevistadas 262.514 pessoas nos dias “S” de busca ativa (Quadro 1). Nas
acOes de busca ativa retrospectiva (Quadro 2) de doengas exantematicas, nos dois dias “S”, foram realizadas 10.790
visitas a unidades de saude e revisados 1.057.615 prontuarios. Durante as agdes de busca ativa prospectiva e retros-
pectiva foram identificados, em 2024 (Dias “S”), 18 casos suspeitos de sarampo e 1 de rubéola, todos foram descarta-

dos.

Quadro 1 — Consolidado das agdes de busca ativa prospectiva de doengas exantematicas, nos dois dias “S” na Bahia,
em 2024.

Casos
identifi-
N® casas o . - cados
visitadas e N®de N® de casos suspeitos N® casos confirmados TR ) que ja
N pesso- tados havi
Ano equipamen- a5 en. haviam
tos comuni- trevista sido noti-
tarios visi- das ficados
tados e Chnico |
Sarampo  Rubéola SRC Sarampo  Rubéola SRC tori © epidemi- N®* %
Orio e
ologico
2024 184,389 262514 3] ] ] ] ] 0 f 0 0 0.0

Fonte: Formularios de busca ativa dos dois dias “S” — GT Exantematicas/Civedi/Divep/Suvisa/Sesab

Quadro 2 - Consolidado das a¢des de busca ativa retrospectiva de doencgas exantematicas, nos dois dias “S” na Ba-
hia, 2024.

Casos identifica-
o ) o N°® casos descarta- dos gue ja havi-
N° de casos suspeitos N° casos confirmados dos am sido notifica-
N*® de servigos N° de prontu- dos
Ano de saide visi- arios revisa-
tados dos .
Clinico |
Sarampo Rubéola SRC  Sarampo Rubéola SRC Laboratorio epidemi- N° %
olégico
2024 10.780 1.057.615 12 1 0 0 0 0 12 1 0 oo

Fonte: Formularios de busca ativa dos dois dias “S” — GT Exantematicas/Civedi/Divep/Suvisa/Sesab

Referéncias Bibliograficas

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Articulagéo Estratégica de Vigilan-
cia em Saude. Guia de Vigilancia em Saude [recurso eletronico] / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em
Saude. Departamento de Articulagdo Estratégica de Vigilancia em Saude — 6. ed. Brasilia: Ministério da Saude,
2023.3 v. : il. Modo de acesso: World Wide Web:

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_vigilancia_saude_6ed_v3.pdf ISBN 978-65-5993-5



