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Atualizacdo

Febre amarela silvestre no Estado de Sao Paulo, 2009
Wild yellow fever in the State of Sao Paulo, 2009

Divisdo de Doengas Transmitidas por Vetores e Zoonoses. Centro de Vigilancia Epidemiolégica “Prof. Alexandre Vranjac”.
Coordenadoria de Controle de Doengas. Secretaria de Estado da Satide. Sdo Paulo, SP, Brasil

Situacdo dafebre amarelasilvestre

O Centro de Vigilancia Epidemioléogica “Prof.
Alexandre Vranjac” (CVE) - 6rgao da Coordena-
doria de Controle de Doencas da Secretaria de
Estado da Saude de Sao Paulo (CCD/SES-SP) -,
registrou, no més de margo de 2009, 29 notifica-
¢oes de casos suspeitos de febre amarela silves-
tre (FAS) em territério paulista. Desses, 18 casos
foram confirmados, sendo dez com evolugao
para a cura e oito para o 6bito (letalidade de
44,4%). Sete casos foram descartados, e quatro
permanecem em investigacdo. Os locais prova-
veis de infeccao (LPI) foram: divisa de Itatinga

com Avaré, com trés casos confirmados com pro-
vavel exposicdo durante atividade profissional no
meio rural, seis casos confirmados no municipio
de Sarutaid, provavelmente durante atividade de
lazer, e outros nove casos confirmados no munici-
pio de Piraju, relacionados a atividades de lazer e
trabalho emarearural (Tabela 1).

A distribuicdo de casos de febre amarela silvestre
por data de inicio de sintomas mostra o primeiro
caso suspeito em 22 de fevereiro e o ultimo em 22 de
marc¢o de 2009. Entre os casos em investigagio, o
primeiro iniciou sintomas no dia 3 de margo e o ulti-
mo em 23 domesmo més (Figura1).

Tabela 1. Distribuicio das notificacdes de casos de febre amarela silvestre por classificacdo e municipio provavel

deinfecgdo.Sao Paulo, 31 de margo de 2009.

Confirmados

Descartados Em investigacdo Total de notificacoes

Municipio provavel

de infecgio** Casos Obitos* Casos Obitos* Casos Obitos* Casos  Obitos*
Sarutaia 6 1 - - - - 6 1
Itatinga 3 1 5 - 1 1 9 2
Piraju 9 6 2 - 3 1 14 7
Total 18 8 7 - 4 2 29 10
*Os 6bitos estdo incluidos no total dos casos.
**Local provavel de infecgdo dos casos notificados permanece em investiga¢do, podendo sofrer alteragao.
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Figura 1. Casos confirmados e em investigacdo de febre amarela silvestre, por data de inicio de sintomas. Sdo Paulo,

fevereiro e margo de 2009.
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Entre os 18 casos confirmados para FAS, 12
eram do sexo masculino e 6 do feminino. A
idade variou entre 4 dias de vida e 51 anos.
Todos os casos eram ndo-vacinados contra
a febre amarela e estiveram em atividades
no meio rural ou silvestre, locais provaveis
deinfeccao.

Trinta e um casos estido em avaliacdo a
partir dabusca ativa de sintomaticos leves com
exposicdo provavel em Piraju e em Sarutaia,
aguardando confirmagdo laboratorial.

Mortes de primatas e epizootias por FA

Para classificar e mapear as notificagdes de
ocorréncias de morte de primatas e epizootias
confirmadas por febre amarela silvestre
considerou-se:

o Morte de primata: rumor de morte de
primata, investigada por autoridade de
saude publica, com verificacdo da area,
do nimero de animais acometidos
(doentes e mortos), defini¢ao da
localizacao geografica (referéncia ou
precisao por GPS) e, se possivel, com
coleta de amostras para diagnostico.

« Epizootia de primata por febre amarela
confirmada por laboratério: morte de
primata com evidéncia laboratorial de
infeccao pelo virus da febre amarela em
pelo menos um animal.

De setembro de 2008 até 29 de margo de
2009, foram notificados 46 eventos envolvendo
amorte de primatas, que acometeu pelo menos
60 animais, distribuidos em 17 municipios do
Estado. Nao houve confirmagao laboratorial da
circulacao do virus da febre amarela nas amos-
trasanalisadas.

Situacao atual da vacinacao contra FA

0 Estado de Sao Paulo possui uma extensa
area geografica, onde a vacinagdo contra a
febre amarela é recomendada narotina, predo-
minantemente na regido Noroeste, uma vez
que ha circulagio esporadica do virus na
regido. Nessas localidades, deve-se manter ele-
vada taxa de cobertura vacinal, intensificando

a vigilancia de epizootias de primatas como
sinal alerta paraaocorréncia da doenca.

Os municipios com indicac¢ao de intensifica-
c¢do de vacinacdo contra febre amarela, em
situagdes de emergéncia de saude publica, sdo
definidos a partir de critérios de classificacao
de areas afetadas ou ampliadas, baseados na
evidéncia da circulacdo do virus: ocorrénciade
epizootias confirmadas para a febre amarela,
casos humanos confirmados ou isolamento de
virus em vetoressilvestres.

Desde outubro de 2008 até marco de 2009,
foram distribuidas 2.180.000 doses de vacina
contra a febre amarela nas areas com reco-
mendacdo em todo o Estado, incluindo aque-
las previamente consideradas de risco. A par-
tir da ocorréncia da emergéncia de saude
publica, foi iniciada vacinagdo casa a casa na
area de Sarutaid, Itatinga e Piraju e nos muni-
cipios daareaampliada (Tabela 2).

Eventos adversos a vacina contra FA

No caso da febre amarela, o Sistema de Vi-
gilancia de Eventos Adversos Pods-Vacina ndo
registrou casos graves suspeitos de evento adver-
so pos-vacinano periodo entre outubrode 2008 e
marcode 2009.

Areaafetadapelafebre amarelasilvestre

Classificacao de areas de intensificacao das
acoesparaafebre amarela (Mapa1eTabela2).

a) Area afetada: constituida por municipios
com evidéncia da circulagdo do virus da febre
amarela:

o caso humano confirmado. Considerar o
local provavel de infecgao (LPI);

« epizootia de primata por febre amarela
confirmada por laboratério;

« epizootia de primata por febre amarela
confirmada por vinculo epidemiolégico;
e

e isolamento do virus da febre amarela
em mosquitos.
b) Area ampliada: municipios contiguos a
area afetada.
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Mapa 1. Municipios com recomenda¢do de vacinacdo contra febre amarela, segundo area afetada e area ampliada. Estado de
Sado Paulo, 2009.

Tabela 2. Municipios com recomendagdo de vacinagdo contra febre amarela, segundo area afetada
eareaampliada. Estado de Sdo Paulo, 2009.

Municipios Status Populacdo IBGE 2008
Sarutaia Afetada 3.789
Piraju Afetada 29.282
Itatinga Afetada 18.761
Avaré Ampliada 83.744
Aguas de Santa Barbara Ampliada 5.580
Angatuba Ampliada 22877
Arandu Ampliada 6.204
Bardo de Antonina Ampliada 2.833
Bernardino de Campos Ampliada 10.780
Bofete Ampliada 9.194
Botucatu Ampliada 128.397
Cerqueira César Ampliada 17147
Chavantes Ampliada 12.652
Coronel Macedo Ampliada 5.370
Fartura Ampliada 14985
laras Ampliada 5.420
Ipaussu Ampliada 13521
Itai Ampliada 23.828
Itaporanga Ampliada 14.752
Manduri Ampliada 9.051
Oleo Ampliada 2.729
Paranapanema Ampliada 17.558
Pardinho Ampliada 5.285
Pratania Ampliada 4.555
Taguai Ampliada 10.542
Taquarituba Ampliada 22978
Tejupa Ampliada 5.096
Timburi Ampliada 2.567
Total 509.477

Fonte: CVE/CCD/SES-SP/MS
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Recomendacoes

Tendo em vista que a ocorréncia de epizoo-
tias e/ou de casos humanos de febre amarela
silvestre compreende uma area geografica cir-
cunscrita do Estado de Sdo Paulo, recomenda-se:

1. Priorizar a imunizagdo das pessoas, a
partir de 6 meses de idade, ndo-vacinadas nos
ultimos dez anos, residentes ou viajantes que
se deslocam para os municipios de drea afetada
ou ampliada, ilustrados no Mapa 1 e descritos
na Tabela 2.

2. Nao esta indicada a revacinacio em
periodoinferioradezanosdatltima dose.

3.Deve ser realizada busca ativa de nao-vaci-
nados em todos os municipios com indicacdo de
vacinacdo, independente de suas coberturas
vacinais, especialmente em areas rurais.

4. Diante de um rumor de morte de primata,
as autoridades de saude locais (mais informa-
¢des no site www.cve.saude.sp.gov.br) devem
imediatamente fazer a investigacao preliminar,
verificando o nimero provavel de animais aco-
metidos (doentes e mortos), prioritariamente
com coleta de material para diagnostico e defini-
¢do da localizagdo geografica por GPS ou ponto
de referéncia, quando ndo disponivel aquela
ferramenta. O evento serd classificado como
epizootia por FAS apés avaliacdo adequada e em
comum acordo com o CVE/SES-SP e Secretaria
de Vigilancia em Saude do Ministério da Satude
(SVS/MS). Nestes episddios, se necessario,
também devem ser coletados vetores para bus-
car evidéncia de circulagao viral.

5. Notificar todo caso suspeito de FA o mais
breve possivel.

6. Todo caso humano suspeito de FA ou
morte de macacos deve ser notificado, por tele-
fone, a Secretaria Municipal de Saide, que, em
conjunto com CVE/CCD/SES-SP e SVS/MS,
definird as condutas a serem imediatamente
desenvolvidas.

Correspondéncia/Correspondence to:

Divisdo de Doengas Transmitidas por Vetores Zoonoses
Centro de Vigilancia Epidemiolégica

Av.Dr. Arnaldo, 351 - 62 andar - Pacaembu
CEP:01246-000 - Sao Paulo/SP - Brasil

Tel.: 55113066-8762 - E-mail:dvzoo@saude.sp.gov.br

7. Considerando a situacdo de risco na
Argentina, em comum acordo com o Ministério
da Saude desse pais, recomenda-se a vacinacao
para todas as pessoas com destino as areas
afetadas daquele pais, com antecedéncia
minima de dez dias. Essa recomendagdo é
valida apenas para aqueles nao-vacinados ou
com mais de dez anos de vacinacao.

Outras informacodes sobre febre amarela
estdo disponiveis na Central Centro Vigilancia
Epidemiologica (0800 555466) da Secretaria
de Estado da Satude de Sdo Paulo e no Disque
Saude (0800-61-1997) do Ministério da
Saude, bem como nos sites oficiais das respec-
tivas instituicdes: www.cve.saude.sp.gov.br e
www.saude.gov.br/svs.

AcoOesrealizadas

As acdes de vigilancia epidemioldgica desen-
cadeadas em Sarutaig, Itatinga e Piraju consisti-
ram na busca ativa e investigacdo de casos
suspeitos em humanos, identificacdo de mortes
de primatas ndo-humanos, pesquisa entomold-
gica e controle vetorial. Iniciado bloqueio casa a
casa de vacinacdo contra febre amarela nos trés
municipios atingidos, estendendo-se a vacina-
¢do para as cidades da area ampliada, conforme
Mapa1eTabela 2.

Em Sarutaia foi realizada avaliagdo sorolé-
gica em suscetiveis. Foram registrados rumo-
res de morte de macaco apenas na area rural
do municipio de Piraju, sem a notificacdo de
epizootianaregidonosultimos meses.

As acoes de vigilancia vém sendo realizadas
em conjunto pela Coordenadoria de Controle de
Doencas, Centro de Vigilancia Epidemiolégica,
Instituto Adolfo Lutz, Grupo de Vigilancia Epide-
miolégica de Botucatu e Superintendéncia de
Controle de Endemias, drgios vinculados a
Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo, pe-
las Secretarias Municipais de Satude e Secretaria
de Vigilancia em Sauide do Ministério da Saude.
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