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A Doenca

A Febre Amarela (FA) é uma doenca infecciosa febril aguda, imunoprevenivel,
endémica e enzodtica nas florestas tropicais das Américas e da Africa, transmitida por
mosquitos, podendo causar surtos esporadicos ou epidemias com impacto para saude
publica.

Apresenta dois ciclos epidemioldgicos distintos de transmissao:

Silvestre e Urbano.

Aedes Aegypti Haemagogus janthinomys



Situacao Epidemioldgica

Minas Gerais .
Espirito Santo

201 casos confirmados, 25 casos confirmados
69 mortes, e 7 mortes, e
730 casos em investigagao. 95 casos em investigagao.



Situacao Epidemiologica

Sao Paulo Santa Catarina
4 casos confirmados, 7 casos suspeitos, destes 5 casos descartados e
3 4bitos. e 2 casos em investigacao.
’
5 casos em

investigacao.



Vacina contra a Febre Amarela:

A vacina é a melhor medida de prevencao contra a doenca e é altamente

imunogénica, ou seja, confere imunidade em 95% a 99% dos vacinados, recomendada

nas seguintes situacoes:

1) Pessoas que residem em municipios em Areas com Recomendacdo de Vacina
(ACRV) contra febre amarela (162 em SC e 3600 no Brasil)

2) Pessoas que irdo se deslocar para municipios em ARCV (pelo menos 10 dias antes
da viagem)




Areas de risco da febre amarela

B Area com recomendacao da vacina
Area sem recomendacao davacina

B Area com recomendacao temporaria da vacina
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Avacina esta indicada somente em situacoes de emergéncia

7
\
7
tos epidemiolégica ou viagem para area de risco %
7
; 1 dose aos 9 meses de idade
Z 9 meses até antes de 1 dose de reforco aos 4 anos*
. completar 5 anos : pihe =
/ * Se a crianca nao foi vacinada aos 9 meses, deve tomar a vacina e o reforco,
// com intervalo minimo de 30 dias entre as doses
/; PESSOAS A PARTIR DE 5 ANOS
’// ;
7% Que receberam 2 doses Estao imunizados e ndo precisam mais se vacinar.
/ da vacina %
/ 'Que receberam uma dose Devemn tomar o reforco ainda que sejam adultos.
/ tnica da vacina
,/( | =
Qe tuncal adescu ‘Administrar a 12 dose da vacina /
4 Menne N +
/ S8 oo Ce e 1 dose de reforco apos 10 anos
Z 60 anos e mais (nunca vacinada Apenas apds avaliacao médica /
/ ou sem comprovante de vacinagao)
e : v v _ ” B . r 7
7 Avacinagao é contraindicada. Na impossibilidade de adiar / 7
7 . a vacinacao, como em situacoes de emergéncia epidemiologica ‘//
‘ o ou viagem para area de risco de contrair a doen¢a, o médico devera f’
/‘ avaliar o beneficio/risco da vacinacao. 7
7
/ Lactantes de criancas com até A vacinacao é contraindicada até a crianca completar 6 meses

4

6 meses de idade

de idade. Caso tenham recebido a vacina, o aleitamento materno
deve ser suspenso por 28 dias apos vacina.

* Viagens internacionais: sequir as recomendacoes do
Regulamento Sanitario Internacional

*® Viagens para areas com recomendacao de vacina no Brasil:
vacinar, pelo menos 10 dias antes da viagem, no caso de
12 vacinacao. O prazo de 10 dias ndo se aplica no
caso de revacinacao
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Atencao: em criancas menores de 2
anos de idade, nao vacinadas com
febre amarela, ndo administrar as
vacinas triplice viral ou tetra viral
simultaneamente com a febre
amarela. O intervalo minimo entre as
vacinas é de 30 dias.



Dosagem e via de administracao:

0,5 ml por via subcutanea, preferencialmente na regiao posterior do braco.

Contra-indicacoes

« Criancas com menos de 6 meses de idade;

* Historico de reacao anafilatica a ovo de galinha e seus derivados, ou outras
substancias presentes na vacina, como gelatina, eritromicina e canamicina;

* Imunodepressao transitdria ou permanente, induzida por doencas (neoplasias, AIDS
e infeccao pelo HIV com comprometimento da imunidade — CD4.



Precaucgoes

* Nos casos de doencas agudas febris moderadas ou graves recomenda-se adiar a
vacinacao até a resolucdo do quadro com o intuito de nao se atribuir a vacina as
manifestacdes da doenca;

* Pessoas com 60 anos ou mais que nunca foram vacinadas ou sem comprovante de
vacinacdao devem ser avaliadas pelo médico quanto a indicacao e possiveis
comorbidades que contraindiqguem a vacinacao;

* A vacinagao de gestantes ou lactantes amamentando criangas abaixo de 6 meses de
idade que residem em locais proximos onde ocorreu a confirmacao de circulacao do
virus (epizootias, casos humanos e vetores) somente devera ser realizada SOB
AVALIACAO MEDICA, considerando-se o risco/beneficio;



Precaucgoes:

*Individuos com doencas de etiologia potencialmente autoimune e pacientes com doenca
neuroldgica de natureza desmielinizante (Sindrome de Guillain Barré, encefalomielite
disseminada aguda e esclerose multipla) devem ser avaliados caso a caso;

*Individuos infectados pelo HIV, assintomaticos e com imunossupressao moderada,
devem ser vacinados conforme avaliacao médica e de acordo com a contagem de células
CD4;

* Pacientes transplantados de células tronco hematopoiéticas (medula éssea) devem ser
avaliados caso a caso, considerando o risco epidemiolégico. Caso se decida pela
vacinacao deve-se respeitar o prazo minimo de 24 meses apds o transplante;

Atencdo: por se tratar de vacina de virus vivo atenuados recomenda-se o intervalo de 30
dias apds a vacinacdo para doacao de sangue.



Eventos adversos pos-vacinagao

ApOs a vacinacao, de 2% a 5% das pessoas podem apresentar sintomatologia leve de
mialgia, mal-estar, dor de cabeca e febre entre 2 e 7 dias. E, apesar de raros, algumas
pessoas podem ter eventos adversos graves (EAG), e até mesmo fatais.

Manifestacoes locais:

A manifestacao mais frequentemente referida é dor no local de aplicacao
(aproximadamente 4% em adultos, e um pouco menos em criang¢as pequenas), de
curta duracao (primeiro e segundo dias depois da aplicacao), autolimitada e de
intensidade leve ou moderada.



Eventos adversos pos-vacinagao

Manifestagoes sistémicas:

Febre, cefaléia e mialgia tém sido os eventos mais frequentemente relatados apos a
vacinagao contra a febre amarela, mas constituem também sintomas de diversas
doencas frequentes na populagcao. A combinacao dos trés sintomas foi atribuivel a
vacina contra febre amarela em aproximadamente 4% dos primovacinados. Os
sintomas tiveram inicio nos primeiros dias apds a vacina¢ao durando de um a trés dias
na maior parte dos casos. Nos revacinados, menos de 2% das pessoas relataram esta
combinacao de sintomas atribuivel a vacina.

Reacgoes de hipersensibilidade:

Foram relatados raros casos de erupg¢ao cutanea, urticaria, bronco espasmos e reacoes
anaflaticas, inclusive com choque, surgindo apds a aplicacao da vacina febre amarela.
Embora ocorrendo geralmente em pessoas com historia de alergia a proteinas do ovo,
outros componentes também podem deflagrar reacdes de hipersensibilidade.



Eventos adversos pés-vacinacao

Manifesta¢oes neuroldgicas:

O mais grave dos eventos adversos neurotropicos associados a vacina contra a febre
amarela é a encefalite, caracterizada por febre e manifestacdes neuroldgicas variadas
(meningismo, convulsdo, paresia) associadas a alteracdes liqudricas e iniciadas 7 a 21
dias apods a vacinacao.

Doenca Viscerotropica Aguda:

Nos ultimos anos, uma nova, rara e grave complicacao tém sido descrita envolvendo
vacinas contra a febre amarela. O quadro clinico se assemelha a febre amarela
selvagem com inicio, na primeira semana depois da vacinacao, de febre, astenia,
ictericia, oliguria, instabilidade cardiovascular, hemorragia e necrose hepatica (na
autodpsia).



Cobertura vacinal em ACRYV, por Regional de Saude,
em menor de 1 ano, de 2014 a 2016.

Cobertura Vacinal - Febre Amarela em area de recomendag3o por geréncia regional de
saude, 2014 a 2016, SC.
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Estratégias para melhorar cobertura vacinal

Busca ativa de faltosos;
Visita do agente comunitario de saude;
Avaliar o histérico vacinal do paciente durante a consulta de enfermagem/médica;

Divulgacao da importancia e necessidade da vacinacao para a populacao.



Vacine-se

A vacina é o recurso mais eficaz para evitar a doenca. E gratuita e esta disponivel em
todas as Unidades Basicas de Saude do Estado de Santa Catarina.

- 120 mil doses disponiveis no estado para
distribuicao imediata.

- Em 2016 foram aplicadas 127.322 doses.




Arieli Schiessl Fialho

Divisao de Imunizacao
Geréncia de Vigilancia das Imunopreveniveis, Imunizacao e DTHA
DIVE/SUV/SES
divimu@saude.sc.gov.br
36647464 [/ 36647462



mailto:divimu@saude.sc.gov.br

Perguntas e Respostas



