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RESUMO

Objetivo: Analisar a cobertura vacinal contra o sarampo e 0s casos de morbimortalidade no
Brasil, no periodo de janeiro de 2020 a margo de 2022. Metodologia: Trata-se de um estudo
epidemiologico, tipo exploratério, retrospectivo com abordagem quantitativa, com dados
obtidos através do Sistema de Informagbes Hospitalares do Sistema Unico de Salde
(SIH/SUS) e Sistema de Informacbes do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI).
Resultados e discussado: Os resultados evidenciaram um total de 749 internacdes hospitalares
por sarampo no Brasil. Em relacdo a cobertura vacinal, a regido Sul apresentou o maior
percentual (66,93%). Houve a predominancia de internacGes no sexo masculino (51,40%),
com a prevaléncia em criancas menores de 1 ano (43,52%) e com carater de urgéncia
(75,57%). Consideracdes finais: Com o crescente aumento dos casos de sarampo, torna-se
necessario o fortalecimento das campanhas de vacinacdo e a conscientizacdo da populacdo e
dos profissionais sobre a importancia da imunizacao, além da detec¢do precoce da doenca.
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ABSTRACT

Objective: To analyze measles vaccination coverage and cases of morbidity and mortality in

Brazil, from January 2020 to March 2022. Methodology: This is an epidemiological study,

exploratory, retrospective with a quantitative approach, with data obtained through of the

Hospital Information System of the Unified Health System (SIH/SUS) and the National

Immunization Program Information System (SI-PNI). Results and discussion: The results
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showed a total of 749 hospital admissions due to measles in Brazil. In relation to vaccination
coverage, the South region had the highest percentage (66.93%). There was a predominance
of male hospitalizations (51.40%), with a prevalence in children under 1 year of age (43.52%)
and on an urgent basis (75.57%). Final considerations: With the increasing increase in
measles cases, it is necessary to strengthen vaccination campaigns and raise awareness among
the population and professionals about the importance of immunization, in addition to early
detection of the disease.

Keywords: measles; vaccination coverage; hospitalization; epidemiology.

1 INTRODUCAO

O sarampo é uma doenca viral, exantematica infecciosa aguda, potencialmente grave,
transmissivel e altamente contagiosa, cujo agente etiologico € um RNA de fita simples
negativa e envelopado, do género Morbillivirus, da familia Paramyxoviridae. O sarampo é
uma das principais causas de morbimortalidade em criangas menores de um ano de idade e em
condicdes de desnutricdo (Soares, Fonseca, Rubatino, 2021).

A transmissdo ocorre diretamente de pessoa a pessoa, por meio de secrecdes
nasofaringeas expelidas através da respiracdo, tosse, fala ou espirros, sendo descrito que o
contagio do sarampo pode acontecer por meio da dispersdo de aerossois contendo particulas
virais no ar em ambientes fechados. A transmissdo do virus pode acontecer no periodo de seis
dias antes do surgimento do exantema e até quatro dias ap0s o seu aparecimento (Branco,
Morgado, 2019).

A profilaxia da doenca é feita através da vacinacdo, que é a forma mais eficaz de
prevencdo, de controle e de eliminacdo do sarampo. No Brasil, é recomendada a primeira dose
aos 12 meses de idade com triplice viral (contra o sarampo, caxumba e rubéola) e aos 15
meses de idade completar o esquema de vacinacdo com a tetra viral (contra o sarampo,
caxumba e rubéola) (Brasil, 2021).

No Brasil, trata-se de uma doenca de notificacdo compulsoria desde 1968 e apesar de
ser uma patologia que pode ser prevenida por meio de vacina, essa infeccao foi responsavel
por diversas epidemias, causando vérias complicacfes e mortes no pais. As condicdes
socioecondmicas, nutricionais, imunitarias, padrfes higiénicos e condi¢bes de aglomeracoes
influenciam diretamente na incidéncia, evolucdo do quadro clinico e letalidade do sarampo
(Moura, 2018).

Em 1986, foram notificados aproximadamente 129 mil episédios, representando uma
incidéncia de 97,7/ 100 mil habitantes, sendo considerado o maior namero de casos. Logo

apos este cendrio, surgiu um declinio gradual dos registros de morbimortalidade das doencas,
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sendo esta reducdo dada ao aumento da cobertura vacinal. Em 1992, o Brasil implementou o
Plano Nacional de Eliminacdo do Sarampo, sendo a primeira campanha nacional de vacinagdo
contra a doenga, com o objetivo de eliminar o sarampo para o ano 2000 (Xavier, 2019).

Em virtude do controle da doenca, o Brasil recebeu da Organizacdo Pan Americana
de Saude (OPAS), o certificado de erradicacdo da circulacdo do sarampo. No entanto, em
2018, houve a confirmacdo dos primeiros casos de sarampo, principalmente da regido norte
do pais. No ano de 2019, apds um ano de franca disseminagdo do virus, o pais perdeu a
certificacdo de “pais livre do virus do sarampo”, apresentando a incidéncia de novos casos
(Brasil, 2021).

Nesse sentido, com o surgimento de novos casos, 0 crescente indice de
hospitalizacdo e 6bitos no pais e considerando que a vacinagdo € uma importante medida de
prevencdo contra o sarampo, altamente eficaz e segura, este artigo tem como objetivo geral
analisar a cobertura vacinal contra o sarampo e os casos de morbimortalidade no Brasil, no
periodo de janeiro de 2020 a margo de 2022 e como objetivos especificos avaliar a taxa de
mortalidade por sarampo e analisar o perfil epidemiolégico e clinico das internagdes por

sarampo segundo as variaveis: sexo, faixa etaria e carater de atendimento.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiologico, do tipo exploratorio, retrospectivo, descritivo
com abordagem quantitativa. A pesquisa teve como cenario de pesquisa a base de dados do
Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Satde (SIH/SUS) e do Sistema de
Informacdes do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-PNI), pelo TABNET, disponibilizado
em meio eletrénico pelo Departamento de Tecnologia do Sistema Unico de Salde
(DATASUS).

A populacdo participante do estudo foram todos os registros referentes as
hospitalizacGes por sarampo no Brasil, no periodo entre janeiro de 2020 a marco de 2022.
Foram incluidos no estudo as variaveis sociodemograficas (sexo e faixa etaria), clinicas
(ndimero de internagc6es, nimero de dbitos, taxa de mortalidade e o carater de atendimento) e a
cobertura vacinal.

Os dados foram coletados em maio de 2022 e foram tabulados em planilhas
desenvolvidas no programa Microsoft Excel 2019. Para uma melhor compreensdo dos
resultados, foram construidos graficos e tabela, apresentando valores absolutos e
porcentagens. As informag6es foram relacionadas com a literatura cientifica existente sobre a

temética. Por se tratar de dados de dominio publico de livre acesso, onde ndo ha implicacfes
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diretas envolvendo seres humanos, o presente estudo dispensa a necessidade de submissdo ao
Comité de Etica e Pesquisa (CEP), porém, atendeu a Resolucdo n° 466/12 do Conselho
Nacional de Saude (CNS).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados deste estudo consistem na analise e na interpretacdo de cada variavel
estudada. A amostra foi composta por 749 internacdes hospitalares por sarampo no Brasil,
registradas conforme o periodo analisado.

No grafico 1, mostra os casos de internagdes por sarampo de acordo com cada regido
brasileira. A regido Norte apresentou 0 maior nimero de casos de internacdes hospitalares por
sarampo (527 casos).

Grafico 1 — NUmero de casos de internagdes por sarampo de acordo
com as regibes do Brasil, janeiro de 2020 a marco de 2022.

Regido sul [l 27
Regido Sudeste - 1474
Regido Centro-Oeste I 11

Regido Nordeste . 37

0 100 200 300 400 500 600

Fonte: Elaborado pelo autor. Baseado no Sistema de Informagdes Hospitalares do
SUS (SIH/SUS).

Em relacdo a taxa de mortalidade e o numero de dbitos pela doenga, no gréafico 2,
verifica-se que a regido Norte registrou o maior nimero de 6bitos. No entanto, a maior taxa de

mortalidade encontra-se na regido Sudeste do pais.

REALIZACAO: APOIO:

TR |NSTITUTO EDITORA
@ ACADEMIC ACADEMIC




Il EDICAO

CONIMAPS

Gréafico 2 — Numero de dbitos e a taxa de mortalidade por sarampo de
acordo com as regides do Brasil, janeiro de 2020 a marco de 2022.
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Fonte: Elaborado pelo autor. Baseado no Sistema de Informacfes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS).

No que diz respeito a cobertura vacinal com as regides do Brasil, a regido Sul do pais
apresentou o maior percentual (66,93%) e a menor foi na regido Norte (52,88%).

Gréafico 3 — Cobertura vacinal de acordo com as regides do Brasil,

janeiro de 2020 a marco de 2022.
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Fonte: Elaborado pelo autor. Baseado no Sistema de InformagBes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS).

De acordo com os dados sociodemograficos e clinicos dos pacientes hospitalizados,
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destaca-se a predominancia do sexo masculino (51,40%), na faixa etaria de menos de 1 ano,

com 326 casos, correspondendo a 43,52% dos casos de hospitalizagdo. Em relagdo ao caréater

de atendimento, verifica-se que 75,57% dos casos foram de urgéncia.

Tabela 1 — Dados sociodemogréficos e clinicos dos pacientes hospitalizados

por sarampo no Brasil, janeiro de 2020 a margo de 2022.

Variavel

Sexo
Masculino
Feminino

Faixa etaria
<lano

1 - 4 anos
5-9anos

10 - 14 anos

15 - 19 anos

20 - 29 anos

30 - 39 anos

40 - 49 anos

50 - 59 anos

60 anos ou mais
Carater de atendimento
Eletivo
Urgéncia

Total

N

385
364

326
168
48
24
42
79
27
16
11

183
566
749

%

51,40%
48,60%

43,52%
22,43%
6,41%
3,20%
5,61%
10,55%
3,60%
2,14%
1,47%
1,07%

24,43%
75,57%
100,00%

Fonte: Elaborado pelo autor. Baseado no Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS

(SIH/SUS), 2022.

Os resultados evidenciados no estudo possibilitaram caracterizar, através dos dados

coletados, um recorte sobre as condigdes da cobertura vacinal contra o sarampo e 0s casos de

morbimortalidade no pais. Esses dados expdem informagdes importantes sobre condicfes de

salde e a imunizagdo da populacéo.

O presente estudo identificou que no periodo de janeiro de 2020 a marco de 2022,

houve 749 internacGes hospitalares por sarampo no Brasil, destacando a regido Norte (527) e
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Sudeste (147) do pais.

Um estudo realizado, analisou um surto de sarampo ocorrido na regido Norte, tendo
como causa 0 crescente movimento migratorio venezuelano, a baixa cobertura vacinal (<95%)
e as condi¢des socioecondmicas da populacdo, como as condi¢Ges precarias dos servicos de
saneamento basico, ocupacdo desordenadas em habitats inadequados, além do movimento
antivacina (Nascimento, 2021).

Esses achados corroboram com as informagbes de um estudo realizado, no qual
identificou-se que no periodo de 2017 a 2019 houve 2.411 casos de internagdes entre criangas
e adolescentes por sarampo no pais, com énfase no elevado nimero de casos nas Regido
Norte e Sudeste do Brasil, prevalecendo principalmente em criangas menores de 1 ano
(Oliveira, 2022).

Analisando os dados referentes aos 6bitos e a taxa de mortalidade, observou-se que
as regides Norte e Sudeste apresentaram os maiores indices comparada as demais regides do
pais. Essas regifes apresentaram 0s maiores casos de internacdes, consequentemente, tendo o
maior numero de Obitos e taxa de mortalidade.

Em relacdo a cobertura vacinal, a regido Sul (66,93%) apresentou a maior cobertura
vacinal. Em contrapartida, a regido Norte (52,88%) obteve o menor percentual de cobertura
vacinal. A vacinacdo é a forma mais eficaz e segura para a prevencdo da doenca. Cobertura
vacinal acima de 95% é o meio mais eficaz para o controle da doenca (Servolo, 2020).

A diminuicdo da cobertura vacinal torna-se um grande problema de salde, pois
resulta em uma populacdo mais suscetivel a adquirir a doenca, consequentemente elevando os
surtos de sarampo e comprometendo a sua erradicagéo.

Acerca dos dados sociodemograficos e clinicos dos pacientes internados, mostrou
gue houve um discreto predominio no sexo masculino (51,40%), evidenciando que ambos os
sexos estdo susceptiveis a doenca, sem distin¢cdo. Esse mesmo achado foi encontrado em
outros estudos (Wanderley; Santos, 2021).

No que se refere a faixa etaria, os dados do estudo demonstraram que criancas
menores de 1 ano (43,52%) sdo mais acometidas por sarampo. Quanto ao carater de
atendimento, 75,57% das internacdes por sarampo foram por urgéncia. Estes resultados
assemelham-se ao estudo realizado por Santos (2021), em que houve um elevado nimero de
internacBes por sarampo em criangas menores de 1 ano, sendo internagfes com carater de
urgéncia.

O alto indice de internacBes nessa faixa etéria, justifica-se em razdo de ndo terem

ainda os anticorpos contra a doenca, visto que a primeira dose contra o sarampo é dada a
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partir dos meses de vida (Santos, 2021).

Segundo dados emitidos pela UNICEF e a OMS, devido a pandemia do Covid-19,
mais de 117 milhGes de criancas de 37 paises podem ndo receber a vacina que protege contra
0 sarampo. Em varios paises, as campanhas de vacinacdo contra a doenca foram adiadas,
contribuindo para os surtos de sarampo (Lopes-Junior, 2021).

Um estudo realizado mostrou os principais fatores que influenciam na reducdo da
cobertura vacinal nas regifes brasileiras e com destaque a regido Norte. Dentre esses fatores
destacam-se: as doencas que sdo comuns; falta de informacdo e conhecimento do calendario
vacinal e as vacinas obrigatorias; a percep¢do dos pais de que ndo é preciso vacinar, além do
medo de que a vacina cause efeito colateral na crianca; condi¢des socioecondmicas,
disponibilidade de ir até os postos de salde; o medo em relacdo a quantidade de imunizantes
sobrecarregue o sistema imunoldgico e, até mesmo o vinculo da familia com os postos de
salde (Zorzetto, 2018).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos resultados apresentados, nota-se que todas as regides tiveram casos de
internacfes por sarampo, no entanto aquelas regibes onde a cobertura vacinal era menor, a
exemplo a regido Norte, obtiveram os maiores casos de internacdes e dbitos.

Evidenciando sobre a importancia da vacinagdo contra o sarampo, pois é através da
imunizacdo que se evita a disseminacdo da doenca entre a populacdo, contribuindo para a
diminuicdo das internagdes e Obitos.

Com o crescente aumento dos casos de sarampo no Brasil, torna-se necessario o
fortalecimento das campanhas de vacinacdo e ampliacdo da cobertura vacinal para no minimo
95%, a implementacdo de politicas publicas visando a conscientizacdo da populacdo e dos
profissionais sobre a importancia da imunizacdo, além da deteccdo precoce dos casos de
sarampo.

Ademais, a realizacdo do estudo contribui com indicadores que podem auxiliar na
criacdo de estratégias a serem realizadas pela Vigilancia Epidemioldgica e pelo Programa

Nacional de Imunizacdo (PNI) para a erradicacdo da doenca.
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