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Boletim Epidemiolégico n° 16/2019
Situacgao epidemioldgica da Febre Amarela em Santa Catarina
(Atualizado em 03/01/2020 — SE 52/2019)

A Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica de Santa Catarina (DIVE/SC) divulga o boletim n° 16/2019 sobre
a situacdo epidemioldgica da Febre Amarela (FA), vigilancia de epizootias de Primatas Ndo Humanos — PNH
(macacos), imunizagdo e eventos adversos pds-vacinacdo do ano de 2019.

>> Vigilancia dos casos humanos

A vigilancia de casos humanos é feita por meio da notificagdo de casos com sintomatologia compativel com
FA. Todo caso suspeito deve ser imediatamente comunicado por telefone ou e-mail as autoridades de satide
(em até 24 horas), por se tratar de doenga grave com risco de dispersdao para outras areas do territdrio
nacional e internacional.

No periodo de janeiro até 28 de dezembro de 2019, entre as semanas epidemioldgicas (SE) 01 a 52,
foram notificados 64 casos humanos suspeitos de FA no estado. Desses, 62 foram descartados (29 pelo critério
laboratorial e 33 pelo critério clinico-epidemiolégico) e 02 confirmados, que evoluiram para Obito em
decorréncia da doenga (Tabela 1).

A distribuicdo dos casos notificados por Regido de Saude e municipio de residéncia indica que quase
50% dos casos notificados estdo nas Regides da Foz do Rio Itajai e Nordeste (Tabela 2).

Tabela 1: Casos notificados de febre amarela, segundo classificacdo e evolugdo. SC, 2019*

Classificagao Casos Obitos
n % n %

Confirmados

Autdctones 2 3 2 100

Importados
Descartados 62 97
Em investigacao 0 0
Total Notificados 64 100 2 100

Fonte: SINAN NET (* com informagdes até 28 de dezembro de 2019).
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Tabela 2. Casos notificados para febre amarela segundo regido de saude e municipio de residéncia. SC, 2019*

Municioio de Local Provavel Em
. P . de Infeccdo  Notificados . Confirmados Descartado
Residéncia

Regido de Saude investigacdo
(LP1) gas

[y
o
[y
o

Itajai
Foz do Rio Itajai Camboriu
Itapema
Benedito Novo
Médio Vale do Itajai Blumenau
Indaial
Dona Emma
Imbuia
Videira
Alto Vale do Rio do Peixe  Frei Rogério
Salto Veloso
Floriandpolis
Grande Floriandpolis S3o José
Tijucas
Garuva
Guaramirim
Joinville Joinville
Itapoa
Mafra
Campo Alegre
Itaidpolis Itaidpolis
Canoinhas
Lages
Urubici
Laguna Tubarao
Carbonifera Forquilhinha
Galvao
Sao Lourengo do Oeste
Cunha Pora
Riqueza

Alto Vale do Itajai

Nordeste

Planalto Norte

Serra Catarinense

Xanxeré

Oeste
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Fonte: SINAN NET (com informages até 28 de dezembro de 2019).

Os dois (02) casos confirmados de FA sdo autdctones do estado de Santa Catarina e pertencem ao
periodo de monitoramento de julho/2018 a junho/2019. Ambos sdo do sexo masculino, na faixa etaria dos 30 a
40 anos, com residéncia ou atividade profissional préximo a dreas de mata.

O Local Provavel de Infec¢do dos casos foram os municipios de residéncia, sendo que em Joinville o
inicio dos sintomas (IS) do caso ocorreu na SE 10 e em Itaidpolis na SE 26 (Figura 1).
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Figura 1. Casos notificados de febre amarela, segundo classificagdo e SE de inicio dos sintomas. SC, 2019.

Fonte: SINAN NET (com informac6es até 28 de dezembro de 2019).
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>> Vigilancia de Epizootias em Primatas Nao Humanos — PNH (macacos)

A vigilancia de epizootias em PNH consiste em captar informagdes sobre o adoecimento ou morte desses
animais e investigar oportunamente, a fim de detectar precocemente a circulagio do virus amarilico e
subsidiar a tomada de decisao para a adog¢dao das medidas de prevencao e controle.

De janeiro até 28 de dezembro de 2019, entre as semanas epidemioldgicas (SE) 01 a 52 foram
notificadas 353 mortes de PNH em 77 municipios de Santa Catarina.

Neste periodo, do total de PNH notificados, 06 (2%) &bitos foram confirmados por FA, 115 (32%)
tiveram a causa do 6bito indeterminada (sem possibilidade de diagndstico devido a auséncia de coleta de
amostras para analise), 190 (54%) foram negativas e 42 (12%) ainda permanecem em investigacdo (Tabela 3).

Tabela 3. Distribuicdo do nimero de PNH acometidos, por municipio de ocorréncia e classificagdo. SC, 2019*.

Regido de Saude Municipios Confirmadas Negativas Indeterminadas . Etn . Total
investigacao

Extremo Oeste * * * * * 0

. S3o Lourengo do Oeste 1 1
Xanxeré o

Campo Eré 1 1

Aguas de Chapecd 2 2

Oeste Cordilheira Alta 1 1

Planalto Alegre 1 1

Alto Uruguai Catarinense Peritiba 2 2

Abdon Batista 1 1

Meio Oeste Vargem 2 2

Tangard 1 1 2

Benedito Novo 1 1 2

Blumenau 21 9 6 36

Médio Vale do Itajai Brusgue 4 1 >

Indaial 1 17 5 2 25

Pomerode 5 11 2 18

Timbo 1 1 2

Alfredo Wagner 1 1

Biguagu 1 1

Grande Florianépolis Floriandépolis 65 13 11 89

Santo Amaro da Imperatriz 1 1

Sdo Bonifacio 1 1

Jaguaruna 1 1

Pedras Grandes 1 1

Laguna Rio Fortuna 2 2

Santa Rosa de Lima 1 2 3

S3o Martinho 2 1 3

Tubardo 1 1

Criciuma 1 1

Cocal do Sul 1 1

Carbonifera Icara 1 1

Morro da Fumaga 1 1 2

Urussanga 2 2
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= 5 - . . . Em
Regiao de Saude Municipios Confirmadas Negativas Indeterminadas . . Total
investigacao

Ararangua 1 1
Extremo Sul Catarinense Praia Grande
Maracaja 1

Cagador

Curitibanos 4
Alto Vale do Rio do Peixe Lebon Régis

Timbo Grande 1

Videira 1

Foz do Rio Itajai Itajai

Agrolandia

AgronOmica

Brago do Trombudo 1
Chapadéo do Lageado 1
Dona Emma 1

R R R[RINR R WwR

L Lontras 1
Alto Vale do Itajai . -
Presidente Getdlio
Rio do Oeste 2
Rio do Sul 1
Santa Terezinha
Taié 2
Trombudo Central 1

BB R R

Corupa
Garuva 1 2
Guaramirim

Jaragua do Sul 1
Joinville 3
Massaranduba

Schroeder

Sdo Francisco do Sul

R WRIRNREPRNWNRRRNRNRONR SRR RN

[N
w

Nordeste

= 00 Ul =
R B NN
N
N

Campo Alegre
Irinedpolis
Itaidpolis

Mafra
Papanduva
Porto Unido

Rio Negrinho
Sdo Bento do Sul

= = NOWRLR O WUV

Planalto Norte

U R R R N_RBIN

Anita Garibaldi 1

Bocaina do Sul

Bom Retiro 1

Campo Belo do Sul 2
Serra Catarinense Capao Alto 2 1

Painel 1

=

Palmeira 1 1
S3o José do Cerrito 5
Urubici 1

R UONR WNRRR[NR R R NUONN|ORAW

TOTAL 6 190 115 42 353

Fonte: SINAN NET (*com informac6es até 28 de dezembro de 2019).
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A analise da Tabela acima evidencia regides silenciosas quanto a notificacdo de epizootias em PNH,
bem como algumas com porcentagem elevada de epizootias sem coletas. O dbito ou o adoecimento de PNH é o
indicio de circulagdo do virus em regides de matas e florestas, servindo como um alerta para a adog¢do imediata
de medidas de prevencao, uma vez que a doencga nestes animais precede os casos humanos. A sensibilidade dos
municipios em notificar epizootias em PNH e coletar amostras oportunamente é o fator determinante para a
reducdo do risco de exposicao das pessoas suscetiveis.

Das seis (06) epizootias que foram confirmadas por FA cinco (05) pertencem ao periodo de
monitoramento de julho/2018 a junho/2019 e foram notificadas nos municipios de Garuva (SE12), Joinville
(SE16 e SE18), Indaial (SE 22) e Jaragua do Sul (SE 25); e uma (01) pertence ao periodo de monitoramento de
julho/2019 a junho/2020 e foi notificada por Joinville (SE 29) (Figura 2). Os 77 municipios que notificaram
epizootias no ano de 2019 podem ser visualizados no mapa (Figura 3).



GOVERNO DE SANTA CATARINA

Secretaria de Estado da Saide

Sistema Unico de Saide
Superintendéncia de Vigilancia em Saide
Diretoria de Vigildncia Epidemioldgica

20 -

N2 de casos

16 -

12 - — — —

10 - — - —

|l

~
—

23 [
24 [ ]
25
[
29 [l
[
31 [ ]
a2 | |

AN N S NWOM~0 0O - o<t [=)] - 0|~ o o o
ol L IR | — o~ ~| N~ P =
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Out
2019
M Confirmadas (6) M Em Investigagdo (42) [1 Indeterminadas (115) [ Negativas (190)

Figura 2. Epizootias de PNH notificadas, segundo classificacdo e SE de ocorréncia. SC, 2019.
Fonte: SINAN NET (com informacdes até 28 de dezembro de 2019).
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Figura 3. Epizootias de PNH segundo municipio de ocorréncia. SC, 2019.
: N NET (com informagdes até 28 de dezembro de 2019).
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>> Imunizagao

A vacina contra a febre amarela é o Unico meio de prevencdo contra a doenca. E altamente
imunogénica, segura e confere protecdo a 95% a 99% dos vacinados. Desde julho de 2018, todo o estado de
Santa Catarina é Area com Recomendacdo de Vacina (ACRV). Ela é elaborada a partir de virus vivo atenuado,
que estimula a producao de anticorpos contra a doenca. Neste sentido, todas as pessoas, a partir dos 9 meses
de idade tem indicacdo para receber a vacina.

Até o momento, a cobertura vacinal em Santa Catarina é de 83,83%. Na Figura 4, é possivel visualizar a
situacdo de cada municipio. E importante destacar que a cobertura vacinal em Santa Catarina n3o é homogénea,
sendo fundamental o reforco nas dreas com percentual de vacinados abaixo de 95%. Essa andlise é
especialmente importante nos locais em que ha evidéncia da circulagdo do virus da FA, bem como naqueles em
gue a analise de risco aponta a possibilidade de disseminacdo da doenga (Figura 5).

>> Eventos Adversos Pés Vacinagao

Evento adverso pds-vacinagao (EAPV) é qualquer ocorréncia médica indesejada apds a vacinagao e que, nao
necessariamente, possui uma relagdo causal com o uso de uma vacina ou outro imunobioldgico
(imunoglobulinas e soros heterdlogos). Um EAPV pode ser qualquer evento indesejavel ou ndo intencional,
isto é, sintoma, doenca ou um achado laboratorial anormal (CIOMS; WHO, 2012).

No periodo de 01 de janeiro a 31 de dezembro de 2019, foram aplicadas 1.820.310 doses da vacina
contra a febre amarela no estado de Santa Catarina. Nesse periodo, foram notificados 45 casos suspeitos de
evento adverso grave pds-vacinagdo. Destes, 35 (77,7 %) foram descartados, 9 (20%) foram confirmados. No
momento um caso esta em investigagdo (2,2%), aguardando resultados do Lacen/SC.

E importante destacar que a ocorréncia de eventos adversos causados pela aplicacdo da vacina contra
Febre Amarela, em especial os considerados graves, é rara, necessita de atendimento médico imediato e deve
ser investigada pela vigilancia epidemioldgica.
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Figura 4. Cobertura Vacinal contra Febre Amarela. SC, 1994-2019.
Fonte: SIPNI/TABNET (com informacdes até 30 de novembro de 2019).

10



GOVERNO DE SANTA CATARINA

Secretaria de Estado da Saide

Sistema Unico de Saiide
Superintendéncia de Vigilancia em Saide
Diretoria de Vigilancia Enidemiolégica

>> Avaliagdo de risco para circulagao do virus da FA em SC

As caracteristicas ambientais do deslocamento da doenca sdo conhecidas a partir da notificacdo do
adoecimento e morte dos Primatas Ndo Humanos (PNH — macacos), para que assim seja possivel realizar a
coleta das visceras e identificar a circulagdo viral, bem como com os casos humanos confirmados. Com as
informacdes atualmente disponiveis, estudos de avaliagdo de risco que vem sendo realizados pela Diretoria de
Vigilancia Epidemioldgica de Santa Catarina em parceria com os estados do Rio Grande do Sul, Parand e Sao
Paulo, Ministério da Salde e Fiocruz, sendo possivel estimar a velocidade de deslocamento do virus pelos
corredores ecoldgicos em 3 Km/dia.

O virus estd percorrendo o litoral catarinense e se expandindo para as Regides de Saude com
fragmentos de Mata Atlantica. Na Figura 5, é possivel visualizar, com base nos estudos de avaliacdo de risco, a
situagdo do Estado frente a circulagdo do virus da FA. Quanto ao potencial impacto a populagdo do Estado,
destaca-se elevada vulnerabilidade regional, especialmente nas areas localizadas no poligono da cor vermelha,
uma vez que os indicadores de cobertura vacinal estdo abaixo do recomendado em muitos desses municipios.

E fundamental a vacinagdo de todas as pessoas ndo vacinadas, especialmente aquelas que residem ou
trabalham em dreas silvestres ou préximas as matas. Ressalta-se que toda a expansao da circulagdo do virus
estd associada a ocorréncia do ciclo silvestre da doenga, ndo havendo até o momento nenhum indicio da sua
urbanizagao.
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Figura 5. Mapa de avaliagdo de risco, indicando as dreas com a presenca do virus, areas silenciosas e areas a
serem afetadas no segundo semestre de 2019.
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