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Informes Técnicos Institucionais

Technical Institutional Reports

Investigacédo de casos de sarampo no Estado de Sao Paulo na

era pos-controle

Investigation of measles cases in the State of Sdo Paulo after monitoring

Divisdo de Doencgas de Transmissdo Respiratoria. Coordenadoria de Controle de Doengas. Secretaria

de Estado da Saude de Sdo Paulo

O sarampo é umadoencaviral, aguda, exanteméti-
ca, altamente transmissivel. A taxa de ataque secun-
dério entre os contatos suscetiveis do domicilio é
mai s que 80%.

Ainda hoje 0 sarampo € uma importante causa de
0Obito nos paises em desenvolvimento, principa men-
te entre as criancas menores de cinco anos de idade e
as desnutridas.

A Organizacdo Pan-Americana de Salde (OPAS)
implantou, em 1994, o Plano de Erradicacéo do Saram-
po emtodaaregido dasAmeéricas. Desde 1987, 0 Esta-
do de S8o Paulo tem adotado as estratégias de vaci-
nacdo e vigilancia deste agravo preconizadas no refe-
rido Plano.

Devido ao sucesso das estratégias de vigi-
I&nciaepidemiol 6gicaeimunizacdo previstas

passou pel os Estados daBahia, Distrito Federal e Sdo
Paulo, antes de retornar a Floriandpolis. A identifica
¢do vira realizada pela Fundagdo Instituto Oswaldo
Cruz (Fiocruz), laboratério dereferéncianacional, iden-
tificou o virus selvagem do sarampo de gendtipo D5.
Esse virus tem circulado em paises como o Japéo,
Tailandia e Camboja, tendo sido detectado anterior-
mente nos Estados Unidos, relacionado a casos im-
portados para este pais em 2003.

A partir desse caso primario, foram detectadoscin-
co casos secundérios envolvidos na mesma cadeia
de transmissdo, trés dos quais foram infectados pelo
esportista e transmitiram a doenga a mais duas pes-
soas. Todos 0s casos apresentaram clinicafortemente
sugestivade sarampo. Em cinco casosfoi realizadaa
prova sorol 6gica de infecgdo aguda (IgM) para sa-

no Plano de Erradicacdo, ndo se registrou a

Periodo de incubagdo 7 A 21 dias apds a exposi¢ao
Periodo de transmissibilidade 6 dias antes até 5 dias apés o exantema

ocorréncia de casos autoctones da doenca
no Brasil desde 0 ano de 2000. Apesar disso,

0 Pais ndo esta livre da ocorréncia de casos
importados ou relacionados com a importa-
¢80, j& que o virus continua circulando em

todos os continentes, com excegdo das Amé-
ricas. No Estado de S&o Paulo, em 2001 e 2002,
houve apenas um caso em cadaano, importa-
dos do Japédo, sem evidéncia de transmissao
secundéria.

No dia31 demaio de 2005, um esportistade
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36 anos, morador de Florianépolis (SC) viaa ¥ ~ ~

jou para paises da Europa e participou de um
evento internacional nas Ilhas Maldivas, no
Continente Asiético, onde provavelmente

B Febre B Exantema ‘ ¢

Fontes: DDTR/CVE/SES-SP; Vigilancia Epidemioldgica da Secretaria Estadual de
Salde de Santa Catarina.
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Data de inicio dos sintomas

% Periodo de ibilig ‘

adquiriu o sarampo. O esportista retornou ao
Brasil nodial4 dejunho, jAcom sintomasda
doenca. No periodo de 15 a 17 de junho ele

Figura - Curva epidémica dos casos de sarampo segundo data de inicio
da febre e exantema e periodo de transmissibilidade da doenga. Brasil,
2005 (até 29 de julho).
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rampo, que resultou positiva, sendo que nenhum de-
les havia sido vacinado contra o0 sarampo. A evolu-
¢éo temporal dos casos esta apresentada na Figura.

O segundo caso desta cadeia de transmissdo foi 0
filho do esportista, um rapaz de 13 anos, tambémresi-
denteem Florianépolis.

O terceiro caso foi um empresario de 38 anos, do
mesmo municipio. Retornando de Séo Paulo parasua
casano dia 17 de junho, o empresério utilizou o mes-
mo v6o onde se encontrava o caso indice, o qual
retornava da Costa do Sauipe (Bahia). O empresério
foi o primeiro caso detectado pelavigilanciaepidemi-
oldgica e, até que se esclarecesse seu vinculo com o
caso indice, foram levantadas véarias suspeitas quan-
to a sua exposicdo a doenca no Municipio de S&o
Paulo, onde o empresario esteve a negdcios duas se-
manas antes do inicio dos sintomas.

O quarto caso ocorreu em umacriangade cinco anos
deidade, aqual transmitiu adoencaparaseuirmao de
um ano. No entanto, apenas com a notificacdo da do-
enca neste Ultimo, feita por um hospital particular de
grande porte do Municipio de Sdo Paulo, foi possivel
seidentificar o irmdo de cinco anos, que tinha mani-
festado os sintomas da doenca uma semana antes do
menor. Dando seguimento ainvestigacao, descobriu-
Se que a crianga de cinco anos havia vigjado com sua
avo para Florianépolis no dia 17 de junho, no mesmo
vbo do esportista e do empresario. Os dois irmaos
n&o foram imunizados contra o sarampo, poisafami-
liasegue afilosofiaantroposdfica, cujacorrente mé-
dicanéo impde a necessidade de vacinacdo. O irmdo
maior freguenta um espago recreativo com mais 25
criancas, das quais nenhuma adquiriu a doenca, pois
no periodo de transmissibilidade a crianga ja estava
em férias escolares. O virus selvagem do sarampo
genctipo D5, foi identificado naurinado irm&o menor
no Instituto Adolfo Lutz de S&o Paulo.

O ultimo caso notificado até o momento foi de
uma comerciante de 40 anos, residente na area me-
tropolitana de Floriandpolis (Municipio de S&o
José), que esteve em companhia de suamae, no dia
4 de julho, na mesma clinica onde foi atendido o
empresario. No momento do atendimento na clini-
ca, este Ultimo estava no periodo de maior
transmissibilidade da doenca.

Inicialmente houve a suspeita de que acomercian-
te teria estado no municipio de Sdo Paulo, passando
em lojas do Brés e da Rua 25 de Marco, no periodo
de incubag&o da doenca. Apos investigagdo feita no
hotel onde a comerciante ficou hospedada em Sao
Paulo, retificou-se adata de trénsito dapaciente pela
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Tabela - Distribuicdo dos casos de sarampo segundo sinais
e sintomas. Brasil, 2005 (até 29 de julho).

Sinais e sintomas N %

Exantema 6 100,0
Febre 6 100,0
Tosse 6 100,0
Conjuntivite 6 100,0
Coriza 4 66,7
Dor de garganta/hiperemia 4 66,7
Ganglios 3 50,0
Dor retro-ocular 3 50,0
Descamacgédo 3 50,0
Cefaléia 2 33,3
Mal-estar 2 33,3
Nausea/vomito 1 16,7
Diarréia 1 16,7
Prostracao 1 16,7

Fonte: Divisdo de Doencgas de Transmissdo Respiratorias/
Centro de Vigilancia Epidemioldgica/Secretaria de Estado
da Saude de Sao Paulo; Vigilancia Epidemioldgica da Se-
cretaria Estadual de Saude de Santa Catarina.

cidade, o que possibilitou o esclarecimento de que a
exposi¢éo da paciente havia ocorrido forado Estado
de S&o Paulo.

N&o houve nenhum ébito e todos os pacientes evo-
|uiram paraacura. Destaca-se ahospitalizacdo dequase
todos os casos, 0 que ressalta a necessidade da bus-
ca ativa em todos os servicos publicos e privados de
salide, além da busca na comunidade, para que se
tenha a certeza de que néo estamos identificando so-
mente os casos graves da doenca.

As manifestacBes clinicas apresentadas pelos ca-
sos foram compativeis com a descri¢do do sarampo
na literatura. Todos os pacientes apresentaram febre,
tosse e conjuntivite seguidas de exantema. Os sinais
e sintomas estdo descritos na Tabela.

A seguranca e eficécia da vacina contra o sarampo
sd0 amplamente conhecidas, porém héa possibilidade
de importagdo do virus vinculada a atividades de tu-
rismo e migrag&o.

Assim, as agBes de vigilancia e as medidas de con-
trole, em especial aimunizagdo bésica preconizada
no calendario vacinal, bem como a vacinagdo dos
grupos de risco devem ser mantidas de forma efetiva
e permanente.

Neste novo cenério, é de fundamental importan-
cia que todos os municipios alertem os servicos de
salde de sua area de abrangéncia, sensibilizando
os profissionais para a notificacdo de todo caso
suspeito de sarampo e/ou rubéola 0 mais rapido
possivel. Esses casos necessitam da coleta de san-
gue para arealizacéo de sorologia, a qual deve ser
encaminhada ao I nstituto Adolfo Lutz. Além disso,
é imprescindivel ainvestigacdo de todos os conta-
tos por busca ativa.
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A defini¢do de caso suspeito de sarampo & “toda
pessoa que, independentemente da idade e da situa-
¢&o vacinal, apresentar febre e exantema acompanha-
dos de um ou mais dos seguintes sinais e sintomas:
tosse e/ou coriza €/ou conjuntivite”.

As medidas de controle adotadas em relacdo ao pri-
meiro caso notificado (empresario) que esteve no
Municipio de Sdo Paulo no periodo de 15 a17 deju-
nho foram:

e contato com aempresaresponsavel pelos300 con-
vidados do Brasil e Portugal que participaram de
um evento realizado no Municipio de Sdo Paulo,
em 16 dejunho;

« contato telefbnico com aempresaresponsavel pela
execucdo do evento;

e contato telefonico com o loca de reaizagdo do
evento;

e contatos com os 24 funcionérios da empresa
terceirizada que trabalharam na noite do evento;

« vacinacdo de 41 funcionérios que trabalham na
casa de eventos;

» vacinagdo de 72 funcionarios do hotel de hospe-
dagem do caso;

« vacinacdo de 54 funcionérios do teatro freqlenta
do pelo paciente;

Nestainvestigacdo ndo houverelato de adoecimento
das pessoas.

O Estado de S&o Paul o adotou as seguintes medi-
das de controle em relagéo ao caso indice, que rea-
lizou conexdes de vdos nos aeroportos de Con-
gonhas/ Municipio de S&o Paulo e Cumbica/ Muni-
cipio de Guarulhos:

« contato com aAgénciaNacional deVigilancia Sa-
nitéria (Anvisa) no Estado de S&o Paulo, com o
objetivo de identificar casos suspeitos de saram-
po entre funcionérios das companhias aéreas e
profissionais dos aeroportos;

« orientagdo paraavacinacdo, deformaseletiva, dos
profissionais do aeroporto de Cumbica e Congo-
nhas. Esta vacinag8o esta sendo desenvolvida
pelos profissionais dos servigos publicos dos
municipios de Sao Paulo e Guarulhos, em conjun-
to com a Anvisa;

« contato telefénico com 14 héspedes que perma-
neceram, no mesmo periodo do caso indice, no
hotel da Costa do Sauipe (BA), residentes no Es-
tado de S&o Paulo. Ninguém apresentou manifes-
tacBes da doenca e foi orientadaa vacinacdo sele-
tiva dos mesmos;

« contato telefénico com os passageiros dos véos
RG8707, RG 2266 e RG2267 de 14 dejunho. Atéo
momento ndo houve relatos de casos semelhan-
tes e todos foram orientados quanto a vacinag&o.

Informe Técnico Institucional

A relago dos passageiros dos demais vOos estéd
sendo aguardada;

e contato com o organizador da reuniéo dos compe-
tidores brasileiros nas Ilhas Maldivas, com poste-
rior investigacdo, por meio de contato telefonico,
de seis participantes do Estado de S&o Paulo. O
Ministério da Salde foi notificado quanto aos de-
mais participantes de outros Estados.

As medidas de controle adotadas em relacdo aos
casos residentes no Municipio de Sdo Paulo foram:

e vacinacdo de blogqueio no domicilio dos casos sus-
peitos de sarampo (pais e empregadas - 20 pessoas);

¢ investigacdo de 129 pessoas vizinhas aresidéncia
dos casos, com visitaa 69 imoveis.

e contato telefénico com os responsaveis pelo es-
paco de recreacdo freqlientado pelacriancadecin-
€0 anos, com o objetivo de obter arelacdo de to-
das as criancas que utilizam este espaco;

e orientacdo aos pais de todas as criangas (25) e
funcionérios deste local de recreacdo quanto a
necessidade da vacinacdo. Orientou-se adiantar
a segunda dose da vacina triplice viral para as
criancas de um a seis anos de idade. Para cada
crianca, foi localizadaaUnidade Bésicade Salde
mai s préxima de sua residéncia e recomendada a
vacinagdo. Vérias familias optaram por vacinar
em clinicas particulares das quais ja eram clien-
tes. Foram checadas as datas de aplicacéo da
vacina nas criangas e pais que necessitavam de
vacinagao;

* as criangas deste espaco recreativo, acompanha
das de seus familiares, se reuniram em umafesta
juninaem 26 dejunho. Assim sendo, foi recomen-
dada a vacinagéo de todos os participantes e fun-
cionérios do local;

e orientagdo as auxiliares e professora da escola
guanto a necessidade de vacinagdo;

¢ contato telefénico com todas as pessoas que
estiveram no hospital particular no mesmo peri-
odo dos casos suspeitos, com recomendacao
de vacinagao;

* vacinagdo dos profissionais de salide do hospi-
tal particular onde os casos de Sdo Paulo foram
atendidos;

Assim como nos outros comunicantes do Estado
de S8o Paulo, este grupo de pessoas ndo apresentou
sinais e sintomas de sarampo.

Foram adotadas também medidas de controlerel aci-
onadas ao Ultimo caso notificado, que esteve em tran-
sito no Municipio de S&o Paulo:

e visitaao loca de hospedagem com determinacéo
exata do periodo de sua estadia em S&o Paulo, a
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qual ocorreu fora dos periodos de incubacéo e
transmissibilidade do sarampo. A data corretafoi
notificada ao Estado de Santa Cataring;

¢ orientacdo de vacinagdo dos funcionérios do ho-
tel. Nenhum funcionario desse hotel referiu adoe-
cimento, e negaram a presenca de hospedes com
sinais e sintomas compativeis desde a saida da
comerciante,

Nainvestigacdo de campo uma das medidas fun-
damentais é aretro-alimentacdo das informagdes ob-
tidas e as acBes realizadas a todos o0s servicos e
profissionais de salde, com o objetivo de se man-
ter ainformacao oportuna. Neste sentido, foram en-
viados informes técnicos sobre 0s casos as Vigi-
lancias das Direcdes Regionais de Salide (DIR) do
Estado, com orientacdo de encaminhamento para
todos os municipios, além de todos os demais par-
ceiros de investigacao.

As normas de vacinacdo de bloqueio e “operacdo
limpeza’ de sarampo e rubéola para o Estado de Séo
Paulo foram atualizadas no informe técnico,
disponibilizado no site www.cve.saude.sp.gov.br.

A divulgacao dos casos contou, também,com o au-
xilio da imprensa escrita, falada e eletronica, o que
facilitou a orientagdo para toda a comunidade.

Uma nota técnica sobre sarampo foi enviada para
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umarevista médicado Estado, o que contribuira para
dertar as equipes de salde da assisténcia quanto ao
possivel aparecimento de novos casos deste agravo
e a necessidade da notificacdo imediata dos mesmos.

O trabalho de cada profissional de salide é de suma
importanciaparaque se possainterromper acadeiade
transmissdo do sarampo no Brasil.

O comprometimento e o esfor¢o conjunto dos pro-
fissionais de salide de vériasinstitui¢des, tais como:
Prefeitura do Municipio de S&o Paulo (Secretaria
Municipal de Salde - SM'S, Coordenadoriade Con-
trole de Doencas, Supervisdes de Vigilanciaem Sau-
de- SUVIS e Unidades Bésicas de Salde), Secreta-
ria de Estado da Salde de Sao Paulo (Centro de
Vigilancia Epidemiol dgica, Divisio de Doencas de
Transmissdo Respiratorias, Central de Notificagéo
Compulsbria, Divisdo de Imunizagdo, Programade
Treinamento em Epidemiologia Aplicada aos Servi-
gos do Sistema Unico de Satide - Episus, DIR | - S&o
Paulo, DIRI11 - Guarulhos e Instituto Adolfo L utz),
Anvisa-SP, aeroportos de Guarulhos e Congonhas,
Prefeitura do Municipio de Guarulhos (SMS), Se-
cretaria de Estado da Salide de Santa Catarina (Vigi-
|&ncia epidemiol 6gica) e Ministério da Saude (Se-
cretariade Vigilanciaem Saude/Grupo de Trabal ho
- Exanteméticas) possibilitaram acompletarealiza-
¢do desta investigacdo e a adogdo das medidas de
controle de formaefetiva.



