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Nota Informativa Conjunta DAS/CEVS/SES-RS
Saude da Crianga e do Adolescente e Coordenagao Estadual da Atencao Basica
Nucleo Estadual de Imunizagoes e Nucleo de Vigilancia de Doengas de Transmissao
Respiratéria/DVE
Continuidade de Vacinagao contra o Sarampo em Tempos de Pandemia

Considerando:

- Que a interrupgao da vacinagao rotineira, em especial de criangas menores de 5 anos,
gestantes e outros grupos de risco, bem como as estratégias de seguimento e contengao
de surtos (sarampo e febre amarela, por exemplo), podem levar ao retrocesso na
eliminacao de algumas doencgas e o aumento de casos de doengas imunopreveniveis;

- O alerta da UNICEF (Fundo das Nagbes Unidas para a Infancia) e da OMS
(Organizagao Mundial da Saude), entre outras instituigcdes, que, devido a COVID-19, mais
de 117 milhdées de criangas de 37 paises podem deixar de receber a vacina que protege
do sarampo, levando a consequéncias, a curto, médio e longo prazo, mais graves do que
as causadas pela pandemia;

- O Brasil havia recebido o certificado de eliminagdo do sarampo pela Organizagao Pan-
Americana da Saude (OPAS), em setembro de 2016, contudo a confirmagao de casos em
2019 e ainda em 2020, gerou a perda do certificado, tendo em vista que o virus
permanece circulando por mais de 12 meses no pais.

- No RS, o ultimo caso autoctone de sarampo havia sido registrado em 1999, porém a
partir do ano de 2018, o estado vem apresentando surtos da doencga: 2018, 47 casos
confirmados, 2019, 101 casos e em 2020, até 14/07/2020 ja temos a confirmagao de 37
casos da doenca. Em relagao ao perfil dos casos confirmados, observa-se que mais de
50% dos casos vem sendo registrado na populagdo de adolescentes e adultos jovens,
entre 15 e 29 anos, embora a maior incidéncia seja observada nos menores de 1 ano de
idade, o que indica um maior risco de adoecer nessa faixa-etaria;

- A cobertura vacinal da Triplice Viral, em criangas de um ano, em 2019, no RS, foi
89,9%, e nao tem sido atingida nos ultimos 05 anos.

- A importancia de proteger as comunidades e os profissionais de saude da COVID-19,
mas alertando que esforgos urgentes devem ser empreendidos o mais rapido possivel
nos niveis local, regional, nacional e global para garantir que as vacinas estejam
disponiveis e que atinjam criangas, adolescentes e jovens adultos.

Destacamos as seguintes estratégias:
» Estabelecimento da vacinagcdo como prioridade em saude publica, adotando

meétodos adaptados as realidades locais, enquadrados as regras de
distanciamento social definidas para cada periodo da pandemia, de forma a



preservar a seguranga dos profissionais da saude, da comunidade e de
cuidadores;

Priorizar busca ativa de criangas entre 6 e 15 meses para atualizarem a
vacinacao conforme calendario vacinal;

Realizar busca ativa do publico adolescente e jovem adulto, conforme
possibilidades, por meio de ferramentas a distancia (ex: telefone, aplicativo de
mensagens, videochamadas);

Elaboracdo de estratégias seguras para a realizagdo da vacinagao extramuros
com planejamento conjunto entre Atencao Primaria e Vigilancia em Saude.
Buscar locais alternativos para realizar a vacinacao na UBS, se possivel em area
ao ar livre ou espago que permita distanciamento preconizado;

Organizar o fluxo de entrada e saida para vacinagao, independente do local,
evitando aglomeragdes e contato com pessoas com sindrome gripal;

Os usuarios devem permanecer o minimo de tempo aguardando para o
atendimento, evitando aglomeragdes e circulacdo, se possivel orientar que
usuario aguarde preferencialmente em &rea externa e respeitando o
distanciamento minimo de 2 metros entre cada pessoa;

Orientar pacientes com sintomas respiratérios, febre ou que tiveram contato com
caso suspeito ou confirmado de COVID-19, adiar a vacinagdo, para que 0s
sintomas da doenga nao sejam erroneamente atribuidos a eventos adversos pos-
vacinais. Apos alta clinica, ndo havendo contraindicag¢des, as vacinas podem ser
administradas normalmente;

Todos os usuarios com sintomas gripais devem ter sua situagdo de saude
investigada, a equipe deve providenciar seu afastamento de atividades laborais
ou outras, por pelo menos 14 dias, bem como de seus contatos. Além de realizar
monitoramento periddico, dos casos sintomaticos;

Sugestdes / estratégias especificas para vacinagao sarampo:

Enfatizar/ priorizar a realizagdo da dose zero da Triplice viral (previne sarampo,
caxumba e rubéola) em criangas de 6 a 11 meses e 29 dias;

Os casos suspeitos de sarampo devem ser notificados imediatamente a vigilancia
epidemioldgica municipal ou ao disque vigilancia do CEVS, numero 150;

S&o considerados casos suspeitos de sarampo todo individuo que, independente
da idade e situacdo vacinal, apresentar febre e exantema maculopapular,
acompanhados de um ou mais dos seguintes sintomas: tosse e/ou coriza e/ou
conjuntivite;

Elaboracido de CARD explicativo para a populagdo com informacgdes relevantes,
como, por exemplo, divulgacdo do calendario vacinal nas diversas faixas etarias;
demonstracdo da importancia de manter a caderneta da crianga, adolescente,
gestante e idoso atualizada e esclarecimento sobre a relevancia da vacinagao para
prevencao das doengas imunopreveniveis e trataveis;

Realizacdo de acgdes de esclarecimento a populagdo a partir dos meios de
comunicagao (radios e jornais locais, redes sociais), esclarecendo a importancia da
imunizacdo contra o sarampo, faixas etarias preconizadas e onde realizar a
mesma.

Porto Alegre, 23 de Julho de 2020.



