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Nota Técnica n° 01 de 2015

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DAS DOENGAS EXANTEMATICAS (SARAMPO/RUBEOLA) NO
ESTADO DO PARANA

Considerando o surto de Sarampo que vem ocorrendo no Estado do Ceard e os surtos de
Sarampo que ocorreram nos Estados de Pernambuco, Sdo Paulo e Rio de Janeiro;

Considerando que, no dia 29 de abril de 2015 a Organizacdo Mundial de Saide-OMS e a
Organizagdo Panamericana de Salde-OPAS declararam a Regido das Américas a primeira do
mundo a tornar-se livre da transmisséo endémica da Rubéola Tais resultados provam o valor da
imunizagao e qudo importante é fazer com que as vacinas estejam disponiveis nos lugares de
mais dificil acesso;

Considerando a Nota Técnica do Ministério da Saude-MS n®17/2013 (Recomendacdo para néo
realizacéo de exame de rotina no pré-natal para rubéola em gestantes), que através da Secretaria
de Vigilancia em Salde-SVS recomenda que o exame sorolégico com pesquisa de IgM para
rubeola, na rotina de pré-natal, n&o seja realizado em casos de mulheres assintomaticas:

Considerando os eventos de massa que ocorrem no Brasil, ratificamos a necessidade da
intensificagdo da Vigilancia Epidemiologica das Doengas Exantematicas, para impedir a
reintroducéo do virus do Sarampo no Estado do Parand e a manutencdo da nao circulagéo do
virus da Rubéola na Regido das Américas;

Para isso sdo necessarias as seguintes agoes:

1. Enviar semanalmente o Boletim de Notificagdo Semanal-BNS.

Este envio € um acordo da OPAS com o MS. Por determinagdo do MS a DVVTR deve encaminhar
este boletim semanalmente até quinta-feira.

Desta forma, solicitamos a vigilancia epidemiolégica dos 399 municipios do Parana e respectivas
RS, o seguinte fluxo: Vigilancia Epidemioldgica do municipio (até terca-feira) — RS (até guarta-
feira) — DVVTR (até quinta-feira) — MS (até sexta-feira) — OPAS. O n&o envio do BNS pelos
municipios tem colocado o Estado do Parand numa posicao desfavoravel com relagdo aos
indicadores da vigilancia das Doengas Exantematicas.

2. Coletar amostra para sorologia e swab nasofaringeo e urina para isolamento viral para
Sarampo/Rubéola (no primeiro contato com o caso suspeito).

3. Enviar as amostras para o Laboratério Central do Estado do Paran4a-LACEN/PR no prazo
maximo de 5 dias corridos. O armazenamento e transporte das amostras devem seguir as
orientacobes do Manual de Coletas e Envio de Amostras Bioldgicas do LACEN
(www.lacen.saude.pr.gov.br). Cadastrar no Gerenciador de Ambiente Laboratorial-GAL,
preenchendo todos os campos e descrever nos Dados Clinicos/Observagées o inicio do
exantema, sinais e sintomas, histéria de viagem ou contato com viajante, justificando assim a
coleta.

4. Notificar no Sistema Nacional dos Agravos de Notificagao-SINAN e investigar todo caso
suspeito em até 48 horas.
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5. Realizar blogueio vacinal seletivo oportuno (até 72 horas) nos contactantes independente da
faixa etaria (familia, trabalho, salas de espera, escola e outros locais onde a investigagao detectou
gue 0 caso suspeito esteve).

6. Afastar os casos suspeitos de suas atividades por 5 a 7 dias.

7. Realizar o acompanhamento e vigilncia do caso suspeito e seus contactantes (até 30 dias
apos o dltimo caso confirmado). Por isso 0 municipio deve monitorar o resultado no GAL.

8. Frente as falhas na notificagdo, preenchimento, investigagdo e encerramento dos casos
suspeitos no SINAN, lembramos que:

- O encerramento da Ficha Epidemiolégica deve ser realizado pelo municipio em tempo
oportuno (ate 60 dias apoés a notificagdo). Quando o encerramento ndo se da nesse prazo, o
SINAN automaticamente encerra com o n® 8 no campo 54 (Classificagao Final), o que caracteriza
caso em aberto, mostrando a falha da Vigildncia Epidemiolégica. Quando assim ocorrer o
municipio devera preencher além dos demais campos, os campos 54, 55 e 56, s6 assim o caso
sera encerrado, caso contrario continuard em aberto com o n° 8.

- A DVVTR orienta que para evitar o encerramento automatico e se tenha tempo habil para
alteragdes na ficha epidemiologica se cumpra o prazo pactuado em Reunido Técnica de 30 dias
para encerramento dos casos.

A DVVTR coloca-se a disposicéo para quaisquer informagées adicionais.

Curitiba, 16 de Junho de 2015

Atenciosamente,
Ana Pauls$. da Silv Hagedorn Sandfé"Mara Aubrift de Lara
Hesponsé\lyél Técnicad D. Exantematicas Responsavel Técnico D. Exantematicas
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MINISTERIO DA SAUDE
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Esplanada dos Ministérios, Edificio Sede,
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NOTA TECNICA N.° 4% /2013 - DEVEP/SVS/MS

Assunto: Recomendagiio para nio realizacio de exame de rotina no pré - natal para
rubéola em gestantes.

1. O Ministério da Satde através da Secretaria de Vigilancia da Satde recomenda
que o exame sorolégico com pesquisa de IgM para rubdola, na rotina de pré-natal para
gestantes, nfo seja realizado, em casos de mulher assintomdtica. A analise dos dados dos
Laboratérios Centrais de Satde Publica - LACEN e Vigilincias Epidemiolégicas dos estados
tem demonstrado, em fungfo da nfo circulagdo viral no pais, elevado nimero de exames IgM
falso positivos, fato que tem gerado dificuldades no manejo clinico da gestantes e um acimulo
de casos suspeitos de rubéola que nio correspondem a definigio de case da doenga.

2 Recomenda-se que caso haja necessidade de se saber se a gestante tem titulos
protetores para o virus da Rubéola, que somente se solicite sorologia com titulagem de IgG,
pois mesmo que a mulher seja negativa, durante a gestagio, no se podera usar a vacina triplice
viral. A Unica forma de protegdio contra rubéola para as gestantes sem imunidade passiva ou
ativa & a nfo exposigiio ao virus e, portanto, a pessoas doentes, na fase de eliminagdo viral
(pessoas com quadro de exantema febril).

3. Situacdo epidemiolégica e de cobertura vacinal para Rubéola no pais:

i Na campanha nacional de vacinagfio contra a rubéola para homens e
mulheres em 2008, as mulheres tiveram cobertura vacinal de 98.4% no pais;

. Os Altimos casos confirmados de rubéola no Brasil datam de dezembro
de 2008 nos estados de S#o Paulo e Pernambuco;

I O dltimo caso confirmado de Sindrome da Rubéola Congénita no pais
data de agosto de 2009, proveniente de mie infectada pelo virus da rubéola em
2008;

IV.  Em 2010 o Brasil foi certificado junto a Organizagiio Pan-Americana da

Saide - OPAS como pais sem circulagéio do virus da rubéola por mais de doze
meses;

Unidade Técnica de Vigildncia das Doengas de Transmissdo Respiratérias e Imunapreveniveis - LVRI
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V. No Manual de Vigilancia Epidemiolégica das Doengas Exanteméticas,
editado pelo Ministério da Satde em 2003, na pagina 112, j4 havia
recomendagdo de nio se proceder & solicitagio de sorologia rotineira para
rubéola durante a gestagio em virtude da frequente interferéncia da gravidez nas
sorologias, gerando resultados falsos positivos e desnecessaria expectativa e
sofrimento para as gestantes como transcrito abaixo.

“3.2.2. ... ndio existem indicagdes par solicitar e realizar o exame de rotina no
Pré-Natal para rubéola em gestantes. O exame s6 deve ser solicitado e realizado mediante
suspeita de rubéola na gestante ou quando a mesma for contato com uma pessoa com doencq
exantemdtica. Caso a gestante ndo tenha comprovagdo, na caderneta de vacinacdo da vacina
contra rubéola (rubéola monovalente, dupla viral ou fetra viral), se necessdrio, a solicitagdo
deverd ser o da pesquisa de IgG para rubéola (gestante assintomdtica e sem conlato prévio
com outra doenga exantemdtica). Caso o resultado sefa negativo ou néo reagente, indicar a
vaciragdo contra rubéola imediatamente apds o parto”,

4. Diante destas informagdes, a Secretaria de Vigilancia em Satide reitera que:

I Nao se proceda & sorologia rotineira de rubéola no pré-natal de
mulheres gestantes, exceto para aquelas com relato de manifestagdes clinicas
efou vinculo epidemiolégico (viagem ao exterior ou contato com viajantes nos
tltimos 30 dias);

II. Seja reiterado aos municipios que comuniquem na Ficha de Notificagio
a possibilidade ou certeza de mulheres estarem gestantes.

IIL. Seja reiterado aos municipios que € obrigatoria e absolutamente
indispensével a referéncia na mesma ficha, do estado vacinal de gualquer
solicitagdio de suspeita de sarampo ou rubéola.

IV.  Seja solicitado que nos casos de pesquisa de infecgfio congénita de
neonatos ¢ indispensével constar na ficha de investigagio enviada ao LACEN a
situagdo vacinal da mfe com as vacinas dupla ou tetra viral.

Brasilia, 32 de margo de 2013.
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