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Resumo

O sarampo é uma doenca infecciosa aguda de etiologia viral comum em criangas e que pode evoluir com complicagdes
severas. O objetivo da atual pesquisa € analisar a prevaléncia do sarampo e correlacionar isto com a cobertura vacinal
para a doenga, no municipio de Marabd, Estado do Pard, no periodo de 2019 a 2020. Foi conduzido um estudo
epidemioldgico retrospectivo, descritivo, com abordagem analitica. Foram utilizados dados secundarios disponiveis na
Secretaria de Sadde do municipio de Maraba e Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN). Foram
encontrados um total de 113 casos de saraeitompo no municipio de Maraba entre 2019 e 2020. Houve uma
predominancia dos casos de sarampo entre menores que um ano e entre 20 a 34 anos, 0 sexo mais frequente foi o
masculino e a escolaridade mais frequente foi ensino médio completo. Quanto a cobertura vacinal, observou-se uma
tendéncia de decrescimento entre os anos de 2000 a 2020. Deve-se intensificar as campanhas de vacinag¢do no Municipio
de Maraba com estratégias especificas para atingir os grupos com maiores incidéncias de sarampo, com o objetivo de
inibir a transmissao do virus.

Palavras-chave: Sarampo; Epidemiologia; Cobertura vacinal.

Abstract

Measles is an acute infectious disease of viral etiology that is common in children and can develop into severe
complications. The objective of the current research is to analyze the prevalence of measles and to correlate this with
the vaccination coverage for the disease, in the municipality of Maraba, State of Pard, from 2019 to 2020. A
retrospective, descriptive epidemiological study with an analytical approach was conducted. Secondary data available
from the Health Department of the municipality of Maraba and the Information System for Notifiable Diseases (SINAN)
were used. A total of 113 measles cases were found in the municipality of Maraba between 2019 and 2020. There was
a predominance of measles cases among children younger than one year and between 20 and 34 years old, the most
frequent sex was male and the most frequent schooling was complete high school. As for vaccination coverage, a
downward trend was observed between the years 2000 and 2020. Vaccination campaigns in the Municipality of Maraba
should be intensified with specific strategies to reach the groups with the highest incidences of measles, with the
objective of inhibiting the transmission of the virus.

Keywords: Measles; Epidemiology; Vaccination coverage.

Resumen

El sarampion es una enfermedad infecciosa aguda de etiologia viral que es comln en nifios y que puede progresar a
complicaciones graves El objetivo de la presente investigacion es analizar la prevalencia del sarampion y correlacionarla
con las coberturas de vacunacion para la enfermedad, en el municipio de Marab4, Estado de Para, de 2019 a 2020. Se
realizé un estudio epidemiolégico retrospectivo, descriptivo, con enfoque analitico. Se utilizaron datos secundarios
disponibles de la Secretaria de Salud del municipio de Maraba y del Sistema de Informacién de Enfermedades de
Declaracion Obligatoria (SINAN). Foram encontrados um total de 113 casos de sarampo no municipio de Marabd entre
2019 e 2020. Houve uma predominéncia dos casos de sarampo entre menores que um ano e entre 20 a 34 anos, 0 sexo
mais frequente foi o masculino e a escolaridade mais frequente foi completado la escuela secundaria. En cuanto a las
coberturas de vacunacion, se observo una tendencia a la baja entre los afios 2000 y 2020. Se deben intensificar las
campafias de vacunacion en el Municipio de Maraba con estrategias especificas para llegar a los grupos con mayor
incidencia de sarampion, con el objetivo de inhibir la transmision de la enfermedad. virus.

Palabras clave: Sarampion; Epidemiologia; Cobertura de vacunacion.
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1. Introducéo

O sarampo é uma doenca infecciosa aguda de etiologia viral que tem como causador o virus do sarampo (Measles
morbilivirus). Esférico, ele é caracteristico por possuir um invélucro de &cido ribonucleico (RNA) e cadeia simples e polaridade
negativa, sendo integrante da familia Paramyxoviridae do género Morbilivirus (Brasil, 2019). Extremamente contagioso, 0
sarampo € muito comum em criangas € um dos seus maiores riscos ¢ a possibilidade de evolugdo com complicagGes severas (a
exemplo de encefalites, pneumonias e éhitos). Seu processo de infecgdo provoca uma vasculite generalizada que é responsavel
por desencadear diversas manifestac@es clinicas (Carvalho et al., 2019).

Sua transmissdo € dada de forma direta (de individuo para individuo), através da propagacao de secrecfes nasofaringeas
liberadas em situacdes de tosses, espirros, fala e também no processo de respiracdo de uma pessoa eventualmente infectada pelo
virus. De forma menos comum, é possivel também ocorrer o processo de transmissao por pequenas particulas em suspenséo no
ar (aerossol) em membranas do trato respiratorio superior ou conjuntiva (Carvalho et al., 2019). Ela ocorre de quatro a seis dias
antes de surgirem exantemas e quatro a seis dias apds o surgimento (Brasil, 2019).

Ainda ndo existem tratamentos especificos para a cura do sarampo, sendo feito apenas 0 acompanhamento de suporte
para o infectado. Tal acompanhamento é importante para evitar a evolucdo da doenca, bem como do desenvolvimento de
infec¢des secundarias no individuo. Imediatamente ap6s o diagndstico positivo para sarampo, a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) recomenda a administracdo de Vitamina A, com reforcos especiais para pacientes com caréncias da mesma. Em casos de
infec¢des oportunistas, antibidticos podem ser administrados. Ja em casos mais graves da doenga, em que podem haver interagao
com o sistema nervoso central (SNC), podem ser utilizados o interferon alfa e a riboflavina (Santos, 2019).

A principal forma de controle epidemioldgico do sarampo é por meio da vacinagdo. Em territorio brasileiro, através do
Programa Nacional de Imuniza¢bes (PNI), é preconizada a cobertura vacinal de 95% de toda a populacdo e em todos os
municipios, a fim de se interromper a cadeia de transmissao pela eliminacéo dos suscetiveis: os ndo imunizados (Carvalho et al.,
2019).

No Brasil a imunizagdo contra o sarampo se iniciou de forma sistematica nos anos 70 ap6s a implantacdo do
PNI(Fiocruz, 2014). Em 2001 ja ndo havia mais a transmissao autdctone (que se origina da regido onde é encontrado) do virus
no pais, sendo os registros de casos posteriores originarios de outros gendtipos, importados de outros paises e continentes. Devido
ao relativo sucesso do PNI em barrar a cadeia de transmissdo do sarampo, em 2016 o Brasil recebeu da Organiza¢do Mundial da
Saude (OMS) o certificado de eliminacéo da circulagdo do virus, declarando as Américas livre da doenca (Moraes et al., 2020).

Entretanto, esta eliminacdo da circulacdo ndo garantia que, no pais, pessoas ndo pudessem ser infectadas pelo virus.
Novos casos também podem ser atribuidos a uma importagdo do virus por pessoas que estiveram em localidades endémicas e
trouxeram consigo o patégeno (Xavier et al., 2019). N&do obstante, em 2018, novos casos de sarampo foram reportados em
algumas regides brasileiras, inclusive no Estado do Para e em 2019 o Brasil perdeu a condecoragdo da OMS de eliminacédo da
circulacdo do sarampo (Brasil, 2019).

A partir desta problematica e pelo fato de o Estado do Para ter sido recorrente no registro de novos casos do sarampo
nos ultimos anos no Brasil, este trabalho propde-se a analisar a prevaléncia da doenca no municipio de Maraba e correlacionar
isto com a cobertura vacinal para a doenga, em 2019 e 2020, fornecendo subsidios numéricos para que os 6rgdos competentes
possam agir com maior afinco na busca do controle dos casos de sarampo em Maraba. Nos anos anteriores ao recorte proposto
na pesquisa ndo foram registrados nenhum caso de sarampo desde que se instituiu o Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN) em 1993.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i3.26444

Research, Society and Development, v. 11, n. 3, 45011326444, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i3.26444

2. Metodologia

Estudo epidemioldgico retrospectivo, descritivo, com abordagem analitica. Os dados a respeito do nimero de vacinas e
namero de casos de sarampo entre os anos de 2019 e 2020 foram colhidos a partir do Departamento de Vigilancia em Salde
vinculado a Secretaria de Salde do municipio de Maraba.

Os dados secundarios disponibilizados foram tabulados no software Excel® e apresentados por meio de tabelas e
graficos. As variaveis (idade, sexo e escolaridade, seguindo as classes contidas nas fichas) foram apresentadas por meio de
frequéncias relativas e absolutas. No grafico de cobertura vacinal foi tracada uma linha de tendéncia linear dos dados por meio
do Excel®. A taxa de incidéncia anual do sarampo foi calculada a partir do nimero de casos da doenca registrados no periodo
de 2019 a 2020, dividido pelo nimero total da populacédo, obtido por meio do IBGE multiplicado por 100.000.

A presente pesquisa seguiu os preceitos da Declaracdo de Helsinque e do Cddigo de Nuremberg e foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa em seres humanos da Universidade do Estado do Para (UEPA), campus VI11/Maraba, conforme a
resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Salde, que trata de pesquisa envolvendo seres humanos, sob nimero do parecer
4.790.177/2021. CAAE: 47622621.0.0000.8607. A pesquisa também obteve autorizagdo, por escrito, da Secretaria Municipal de

Saude de Marab4 para coletar dados sobre a vigilancia epidemioldgica do sarampo no municipio de Maraba.

3. Resultados

Foram notificados um total de 113 casos de sarampo no municipio de Maraba entre 2019 e 2020. A caracterizacdo dos

casos de sarampo no municipio de Maraba foi descrita na Tabela 1.

Tabela 1 — Caracteristicas epidemioldgicas dos casos de Sarampo em Marab, PA. (n=113).

Variaveis 2019 2020 Total
ldade
11 13 24
<1 Ano 45.83% 54.17% 100%
01a04 7 58.33% 5 41.67% 12 100%
05a09 1 25.00% 3 75.00% 4 100%
10al14 2 66.67% 1 33.33% 3 100%
15a19 9 56.25% 7 43.75% 16 100%
20a34 9 24.32% 28 75.68% 37 100%
35a49 5 38.46% 8 61.54% 13 100%
50a64 1 25.00% 3 75.00% 4 100%
Total 45 39.82% 68 60.18% 113 100%
Sexo
Masculino 28 41.79% 39 58.21% 67 100%
Feminino 17 36.96% 29 63.04% 46 100%
Total 45 39.82% 68 60.18% 113 100%
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Escolaridade

Branco 4 22.22% 14 77.78% 18 100%
a a cAri
1"a 47 serie 6 50.00% 50.00% 12 100%
incompleta
423 série 1 33.33% 2 66.67% 3 100%
52 a 82 séri
> & ©7 Sene 0 0.00% 7 100.00% 7 100%
incompleta
12a 8?
2 66.67% 1 33.33% 3 100%
completos
Ensino médio
. 6 40.00% 9 60.00% 15 100%
incompleto
Ensino médio
7 41.18% 10 58.82% 17 100%
completo
Educagdo
superior 1 50.00% 1 50.00% 2 100%
incompleta
Néo se aplica 18 50.00% 18 50.00% 36 100%
Total 45 39.82% 68 60.18% 113 100%

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Maraba (SMS) (2021).

De acordo com a Tabela 1, os casos se concentraram na faixa etaria de 20 a 34 anos, que contabilizou 37 (32,74%) casos
de sarampo, seguido pela faixa etaria <1 ano que somou 24 (21,24%) casos. O sexo mais frequente foi o masculino, com 67
(59,29%) da amostra. Quanto a escolaridade, 54 (47,78%) ndo possuiam esse dado, por estarem no grupo “ndo se aplica” ou no
“branco”. Dos registros que possuiam essa informagéo, o grupo que fez o ensino médio completo predominou, com 17 (15,04%)
casos, seguido pelo grupo que possui o ensino médio incompleto 15 (13,27%) casos.

A Tabela 2 sintetiza as principais informacfes da incidéncia do sarampo no municipio de Marab4 desde o primeiro

relato da doenga em 2019.

Tabela 2 — Prevaléncia do Sarampo e nimero de vacinas aplicadas contra o Sarampo entre 2019 a 2020 no municipio
de Maraba-PA. (N=113).

Ano Casos de Sarampo Populagdo estimada Incidéncia/100.000hab Vacinas aplicadas
2019 45 279349 16,10 23802
2020 68 283542 23,98 36728
Total 113 - - 60530

Fonte: Secretaria Municipal de Salde de Maraba (SMS), 2021 / IBGE: Estimativas da Populagdo (2021).
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De acordo com a Tabela 2, houveram 45 casos de sarampo em 2019 e 68 casos em 2020. A taxa de incidéncia estimada
de sarampo aumentou de 16,10 casos por 100 mil habitantes em 2019 para 23,98 casos por 100 mil habitantes em 2020. Houve
também um aumento do nimero de vacinas aplicadas contra o sarampo, que aumentou de 23.802 vacinas, para 36.728 vacinas
aplicadas.

A Figura 1 descreve o comportamento temporal da cobertura vacinal contra o sarampo no municipio de Maraba de 2000
a 2020.

Figura 1 - Cobertura vacina contra 0 Sarampo em porcentagem para a populacao alvo entre 2000 e 2020.
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Fonte: SINAN/DATASUS (2021).

De acordo com a Figura 1 pode ser observar que os anos com maior cobertura vacinal sdo 2004, 2003 e 2005
respectivamente com 89%, 88% e 88%. Uma queda substancial da cobertura vacinal foi observada nos anos de 2016, 2014 e
2017, respectivamente com 41%, 43% e 46%. A tendéncia da série temporal, representada pela linha pontilhada, demonstra uma

queda da cobertura vacinal entre os anos estudados.

4. Discussao

O presente estudo identificou uma predominéncia dos casos de sarampo entre menores que um ano e entre 20 a 34 anos
e 0 sexo mais frequente foi 0 masculino. A taxa de incidéncia de sarampo cresceu de 16,10 em 2019 para 23,98 casos em 100
mil habitantes em 2020. O ndmero de vacinas aplicadas contra 0 Sarampo também aumentou entre os dois anos analisados,
passando de 23802 para 36728 entre 2019 e 2020. Observou-se uma tendéncia de decrescimento da cobertura vacinal entre os
anos de 2000 a 2020.
Quanto a faixa etaria mais acometida pelo sarampo, um estudo a nivel nacional identificou uma distribuicdo semelhante
5
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ao encontrado no presente estudo, com trés picos de incidéncia, o primeiro em menores de um ano, que contabilizou 234 casos
(38,6%), 0 segundo entre 1 e 4 anos, com 124 casos (20,4%) e o terceiro entre 20 a 34 anos, com 83 (13,6%) dos casos de
sarampo entre 2007 e 2014 (Almeida et al., 2020). O boletim epidemioldgico dos casos de sarampo feito pelo Ministério da
Saude em margo de 2020 também possui resultados semelhantes, com as faixas etarias mais acometidas sendo entre 20 a 29 anos
(33,0% dos casos) e menores que um ano (19,6% dos casos), com a diferenca de que a faixa etaria de 15 a 19 anos (17,4% dos
casos) se tornou a terceira mais acometida (Brasil, 2019)

E importante ressaltar que o esquema vacinal para o sarampo recomendado pelas sociedades brasileiras de Pediatria
(SBP) e de Imunizagbes (SBIm) sdo de duas doses de vacina, preferencialmente entre 12 a 15 meses de idade, sendo
contraindicada em individuos menores de um ano (Sociedade Brasileira de Imunologia, 2020). Dessa forma, presume-se que
atingir a cobertura vacinal adequada em outras faixas etarias, sobretudo na populagéo entre 20 a 29 anos, seja o principal meio
de barrar a transmissdo para os individuos menores de um ano, que além de ndo receberem a vacinagdo, também séo mais
suscetiveis a complicacdes e 6bitos pelo sarampo (Rodrigues et al., 2020).

Diversos estudos epidemioldgicos apontam que a incidéncia de sarampo no Brasil parece ser maior no sexo masculino
gue no sexo feminino (Brasil, 2019; Poethko-Mdiller et al., 2011; Silvério, 2019). Apesar de ndo haver um consenso na literatura,
alguns estudos propdem que o sexo feminino frequenta mais os Postos de Saude, sobretudo no pré-natal e puerpério, onde sdo
constantemente conscientizadas sobre doengas infectocontagiosas e a importancia da vacina para evita-las (Silvério, 2019). Outra
hipotese para explicar a predominancia masculina nos casos de sarampo é a de que no momento de implantag8o das vacinas SR
(sarampo e rubéola) e SCR (sarampo, caxumba e rubéola — triplice viral) foi priorizado a populacdo feminina em idade fértil
para diminuir a incidéncia de rubéola em gestantes, promovendo uma maior cobertura vacinal feminina (Poethko-Miiller &
Mankertz, 2011).

A taxa de incidéncia de sarampo no municipio de Maraba ainda ¢ alta quando comparada a nivel nacional. De acordo
com o boletim epidemiolégico até a 32° semana epidemioldgica de 2020 a média da taxa de incidéncia no Brasil era de 10,25
casos por 100 mil habitantes (BRASIL, 2020). Se comparada aos Estados da federacdo, a taxa de incidéncia do municipio de
Marabé s6 fica atrds do Estado do Para (91,15/100 mil habitantes), Mato Grosso do Sul (54,19/100 mil habitantes) e Maranh&o
(32,54/100 mil habitantes) no ano de 2020 (BRASIL, 2020).

As principais explicagbes para o reaparecimento de grandes surtos de sarampo no Brasil se relacionam com a
importacdo de casos e com a diminuicdo da cobertura vacinal (Rodrigues et al., 2020). A importagdo de casos de sarampo €
associada principalmente ao movimento migratorio da Venezuela, que resultou no aparecimento de surtos inicialmente nos
Estados de Amazonas, Roraima e Pard, e que depois se distribuiu por todo Brasil. Além do rastreamento dos casos, outro dado
que apoia a hipdtese de importacdo do sarampo da Venezuela € que o tipo viral identificado nos surtos brasileiros é
principalmente o subtipo D8, 0 mesmo que circula na Venezuela (Brasil, 2019; Lima et al., 2020).

Entretanto, a importacdo de casos de sarampo ndo resultaria em grandes surtos se a imunizacéo nacional alcangasse a
meta de 95% de cobertura vacinal estipulada pelo Ministério da Saide (Rodrigues et al., 2020). O presente estudo identificou
que no municipio de Marabd, embora houvesse um crescimento do nimero de vacinas aplicadas a partir de 2019, a cobertura
vacinal para o sarampo nunca alcancou a meta de 95% do Ministério da Saude, iniciando uma diminuicdo na cobertura,
sobretudo, a partir de 2014, o que possivelmente formou grupos de pessoas ndo imunizadas facilitando a ocorréncia de surtos
(Jesus et al., 2015).

Um dos fatores que podem explicar a diminuicdo da cobertura vacinal nos Gltimos anos é que o sucesso do Programa
Nacional de Imunizacdo e a certificacdo de erradicagdo de sarampo pela OMS em 2015 possa ter dado uma sensacao de falsa
seguranga ao pais, o que pode ter influenciado na diminuicdo e na baixa adesdo das campanhas vacinais (Leite et al., 2019)

Fatores socioeconémicos também podem influenciar na adesdo da populagdo a campanhas vacinais. Alguns fatores associados
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a baixa adesdo da vacinacao infantil para o sarampo sdo baixo nivel de escolaridade materna, saneamento, nutri¢do, dificuldade
de locomogdo aos servigos de salde, gestagdo na adolescéncia, gestacdo ndo planejada e gestacfes com pré-natal insuficiente
(Rocha et al., 2015).

A adeséo vacinal também é influenciada pelo crescimento do movimento antivacina, que tem se tornado cada vez mais
frequente e persuasivo nos Ultimos anos. Tal movimento é caracterizado pela disseminacdo de noticias falsas que imitam
informacdes cientificas e que tentam refutar ou colocar em dulvida a eficacia e seguranca das vacinas (Aps et al., 2018).
Especificamente com relacdo a vacina triplice viral informac6es falsas disseminadas nos meios digitais brasileiros a relacionaram
com a incidéncia de sindrome do espectro autista em criangas (Vasconcellos-Silva et al., 2015). A repercussao do movimento
antivacina foi agravada pela pandemia da COVID-19, aumentando ainda mais o risco de uma menor adesdo em futuras

campanhas vacinais.

5. Considerac0es Finais

Foi identificada uma maior incidéncia de sarampo em pessoas que possuiam entre 20 a 34 anos, do sexo masculino e
que completou o ensino médio. O nimero de vacinas aumentou em resposta ao surto de sarampo que se iniciou em 2019 no
municipio de Marab4, entretanto nos anos anteriores a cobertura vacinal estava muito abaixo da taxa de cobertura estipulada pelo
Ministério da Saude. Ressalta-se a importancia da intensificagdo de campanhas de vacinag¢do no Municipio de Marabd, sobretudo
com o objetivo de aumentar a cobertura vacinal sobre os adultos de 20 a 34 anos que ndo foram vacinados previamente e com
estratégias que possibilitem uma maior adesdo do publico masculino, como visitas domiciliares em horarios ndo comerciais.

O presente estudo apresenta algumas limitages por se utilizar de um banco de dados secundarios da Secretaria
Municipal de Salde de Marab4, que abrange apenas informac6es fornecidas pela rede publica de satde. Além disso, 0s casos
que séo subnotificados podem superestimar os dados no Sistema Unico de Saude, de tal forma que diminui a precisdo das
informagdes coletadas com a realidade.
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