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Ministério da Saude
Secretaria de Vigilancia em Saude
Departamento de Imunizagdo e Doengas Transmissiveis
Coordenagdo-Geral de Vigilancia de Arboviroses

NOTA TECNICA N2 3/2022-CGARB/DEIDT/SVS/MS

Informa sobre as dreas com transmissdo de Febre Amarela e a importdncia da
intensificagdo das ag¢des de vacinagdo e de vigildncia nas dreas afetadas e
ampliadas.

I. CONTEXTUALIZAGAO:

A partir de 2014, o Brasil registrou um processo de reemergéncia extra-Amazonica do virus da febre amarela (FA), com impactos sem
precedentes na histdria recente da doenga no pais. Epizootias em primatas ndo humanos (PNH) e casos humanos, incluindo centenas de dbitos, foram
confirmados em todas as regides e, consequentemente, suscitaram a ampliagdo da Area Com Recomendac¢do de Vacinagdo (ACRV) para todo o
territério nacional.

A rapida expansdo da FA ao longo do extremo leste brasileiro ressaltou a importancia de manter a vigilancia sensivel e a necessidade
de ampliar a prevengdo, em especial nas regides recém-afetadas, assim como nas regides de maior vulnerabilidade, representadas pelas baixas
coberturas vacinais e pela presenga de populagdes de primatas ndo humanos e de potenciais vetores, sobretudo em areas densamente povoadas e
infestadas por Aedes aegypti, como o Nordeste do Brasil, onde maiores impactos a populagdo podem ser observados caso a populagdo ndo esteja
vacinada. O bioma Mata Atlantica abriga ampla diversidade de primatas neotropicais, e milhares de mortes de macacos nessa regido demonstraram a
enorme ameaga e o potencial que a enfermidade tem em gerar elevados impactos sobre a satde publica e a biodiversidade.

Nesse periodo, foram promovidas diversas mudangas e adequagdes do sistema de vigilancia epidemioldgica no sentido de favorecer o
monitoramento da transmissdo e evitar a ocorréncia da doenga na populagdo humana. A inclusdo de novas tecnologias e estratégias de vigilancia e
resposta, entre as quais a incorpora¢do da plataforma SISS-Geo (https://sissgeo.Incc.br/), do Centro de Informagdo em Salde Silvestre
(https://www.biodiversidade.ciss.fiocruz.br/), permitiu melhorar a qualidade dos dados e, consequentemente, os mecanismos e métodos de avaliagdo
de risco e de defini¢do de areas prioritarias, com direcionamento das a¢des de vigilancia e imunizagdo. Todas as a¢les foram desenvolvidas por meio
da ampla rede de colaboracdo entre diversas instituicdes (CGARB/SVS/MS, CGLAB/SVS/MS, IEC/SVS/MS, 10C/Fiocruz-PR, LabFla/Fiocruz-RJ,
Lathema/Fiocruz-RJ, LPV/UNB, SES/DF, SES/GO, SES/PR, SES/SC, SES/RS, SES/MG SMS/Goiania, CISS/Fiocruz-RJ, Sucen/SES-SP), reunidas pela iniciativa
denominada Grupo de Modelagem de Febre Amarela (GRUMFA), cuja finalidade é orientar os esforcos de pesquisa para os temas prioritdrios a
vigilancia e resposta as emergéncias por FA. Recursos de modelagem de dados para andlise de risco, dreas de favorabilidade e corredores ecolégicos
favoraveis a transmissdo e dispersdo da enfermidade pelo territério sdo frequentemente atualizados e serdo divulgados oportunamente, assim que
estiverem adequados ao cenario de transmissdo atual.

Esse conjunto de a¢gdes ampliou a sensibilidade para a detecgdo de eventos suspeitos, proporcionou investigagdo e resposta oportunas,
com consequente aumento das coberturas vacinais nas areas e populagdes sob maior risco e menor incidéncia de casos humanos em comparagdao
com anos anteriores, conforme retratam os dados apresentados a seguir.

Il. MONITORAMENTO DA FEBRE AMARELA - 2021/2022

VIGILANCIA DE PRIMATAS NAO HUMANOS (MACACOS)

Entre julho de 2021 e janeiro de 2022 (SE-03), foram notificadas 810 epizootias em PNH suspeitas de FA, das quais 18 (2,2%) foram
confirmadas por critério laboratorial, 222 (27,4%) foram descartadas, 194 (24,0%) permanecem em investigacdo e 376 (46,4%) foram classificadas
como indeterminadas, por ndo ter sido possivel coletar amostras e/ou obter diagndstico conclusivo (Tabela 1; Figura 1).

DetecgBes do virus amarilico em PNH foram registradas em Minas Gerais (n=12), em Santa Catarina (n=3) e no Rio Grande do Sul (n=2)
(Tabela 1), sinalizando a circulagdo ativa do virus nesses estados e o aumento do risco de transmissdo as populagdes humanas durante o periodo
sazonal. No Pard, uma epizootia em PNH foi confirmada por vinculo epidemioldgico com caso humano em Afua (Figura 3).
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Figura 1. Epizootias em primatas ndo humanos notificadas a SVS/MS, por semana epidemioldgica de ocorréncia e classificagdo, Brasil, julho de 2021 a
janeiro de 2022.

Tabela 1. Epizootias em primatas ndo humanos notificadas a SVS/MS, por UF do local de ocorréncia e classificacéo, Brasil, julho de 2021 a janeiro de

2022.
Regido UF PRIMATAS NAO-HUMANOS _
NOTIFICADAS DESCARTADAS INDETERMINADAS EM INVESTIGACAO CONFIRMADAS
Norte Acre
Amapd
Amazonas
Pard 9 7 1 1
Ronddnia 4 4
Roraima
Tocantins 12 7 5
Nordeste Alagoas 12 12
Bahia 2 2
Ceard 1 1
Maranhdo
Paraiba
Pernambuco 41 28 13
Piaui 1 1
Rio Grande do Norte 11 11
Sergipe
Centro-Oeste  Distrito Federal 44 42 2
Goids 55 14 26 15
Mato Grosso
Mato Grosso do Sul
Sudeste Espirito Santo 0 0 0 0
Minas Gerais 218 49 152 5 12
Rio de Janeiro 54 0 52 2
Sdo Paulo 157 0 24 133
Sul Parand 30 20 5 5
Santa Catarina 71 38 22 8 3
Rio Grande do Sul 89 60 20 7 2
Total 811 223 376 194 18

VIGILANCIA DE CASOS HUMANOS

Fonte: CGARB/DEIDT/SVS/MS. *Dados sujeitos a
revisdo.

No periodo, foram notificados 197 casos humanos suspeitos de FA, dos quais dois foram confirmados por critério laboratorial, 166

(85,0%) foram descartados e 29 (15,0%) estdo em investigagdo (Tabela 2; Figura 2). Os casos confirmados eram do sexo masculino, na faixa etaria
entre 20 e 29 anos, sem informagdo relacionada a vacinagdo e com estado vacinal ignorado. Ambos exerciam atividades laborais (extrativismo de
madeira e pesca) em areas florestais do Para (regido endémica), com local provavel de infecgdo nos municipios de Afua e Oeiras do Para (Figura 3), e
evoluiram para o dbito.
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Figura 2. Casos humanos suspeitos de febre amarela notificados a SVS/MS, por semana epidemioldgica de inicio de sintomas e classificagéo, Brasil,
julho de 2021 a janeiro de 2022.

Tabela 2. Casos humanos suspeitos de febre amarela notificados a SVS/MS, por UF do local provdvel de infecgéio e classificagéo, Brasil, julho de 2021 a

janeiro de 2022.
REGIAO UE (LPI) CASOS CASOS CASOS NAO CASOS EM~ CASOS CfJNFIRMADOS
NOTIFICADOS DESCARTADOS ENCERRADOS INVESTIGACAO TOTAL CURAS OBITOS LETALIDADE (%)
Norte Acre 0
Amapa 1 1
Amazonas 2 2
Para 10 6 2 2 2 100,0
Rondénia 3 2 1
Roraima 0
Tocantins 5 4 1
Nordeste Alagoas 2 1 1
Bahia 2 2
Ceard 1 1
Maranhdo 2 1 1
Paraiba 0
Pernambuco 0
Piaui 0
Rio Grande do Norte 2 1 1
Sergipe 1 1
Centro-Oeste  Distrito Federal 5 4 1
Goias 12 12
Mato Grosso 1 1
Mato Grosso do Sul 1 1
Sudeste Minas Gerais 17 15 2
Espirito Santo 0
Rio de Janeiro 5 5
Sao Paulo 68 53 15
Sul Parana 16 14 2
Santa Catarina 36 34 2
Rio Grande do Sul 5 5
TOTAL 197 166 29 2 2 100,0

Fonte: CGARB/DEIDT/SVS/MS. *Dados sujeitos a

revisdo.

Figura 3. Distribui¢do das epizootias em primatas ndo humanos e dos casos humanos confirmados para febre amarela no Brasil, por municipio de
ocorréncia ou do local provdvel de infeccdo*, entre julho de 2021 e janeiro de 2022.
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1Il. RECOMENDAGOES PARA INTENSIFICACAO DA VIGILANCIA EM AREAS AFETADAS E AMPLIADAS

O Ministério da Saude ressalta a necessidade de alertar a rede de servicos de saude de vigilancia epidemioldgica, ambiental e de
imunizagdo para antecipar a resposta e prevenir a ocorréncia da doenga em humanos. Nesse sentido, recomenda-se:

1. Avaliar e ampliar as coberturas vacinais em todo o pais, com prioridade as populagGes de maior risco, como: residentes em localidades
com confirmagdo da circulagdo viral e viajantes (trabalhadores, turistas/ecoturistas) que se deslocam para essas areas; residentes em zona rural e no
entorno de parques e unidades de conservagdo; populagdes ribeirinhas; trabalhadores rurais, agropecuarios, extrativistas, de meio ambiente, etc.;
individuos com exposicdo esporadica em areas de risco (rurais e silvestres).

2. Alertar sobre a importancia da vacinagdo preventiva (pelo menos 10 dias antes da viagem) as pessoas que pretendem realizar
atividades em areas silvestres ou rurais em todo o pais.

3. Sensibilizar e estabelecer parcerias com instituigdes e profissionais dos setores de saude e extra-saude (meio ambiente,
agricultura/pecudria, entre outros) para ampliar a sensibilidade da vigilancia, a qualidade da informag&o e a investigagdo das mortes de primatas ndo
humanos, identificando precoce e oportunamente a ocorréncia de eventos suspeitos que possam ajudar na detecgdo da circulagdo ativa do virus na
regiao.

4. Ampliar as ag¢Oes de vigilancia e investigacdo de PNH, enfatizando a importancia da notificagdo oportuna e coleta de amostras com
base nos protocolos da SVS/MS, se possivel, também a fresco para estudos viroldgicos e gendmicos das epizootias de PNH. Estes registros podem ser
realizados através da plataforma SISS-Geo, disponivel em https://www.biodiversidade.ciss.fiocruz.br/, que também conta, de forma complementar, com
0 apoio dos cidaddos, agbes de educagdo e salde, vigilancia participativa e ciéncia cidada.

5. Notificar e investigar oportunamente os casos humanos suspeitos de FA, atentando para o histérico de vacinagdo preventiva,
deslocamentos para dreas de risco e atividades de exposicdo para definigdo do Local Provavel de Infecgdo (LPI). Nos estados com detecgdo do virus,
as suspeitas devem ser notificadas e atualizadas pelo ente estadual utilizando o formulério eletrénico especifico (FormSUS2/REDCap), conforme
estabelecido no Plano de Contingéncia para Resposta as Emergéncias em Saude Publica: Febre Amarela e orientado pela Coordenagdo-Geral de
Vigilancia das Arboviroses.

6. Aprimorar o fluxo de informagdes e amostras entre Secretarias Municipais da Saude, 6rgdos regionais e Secretarias Estaduais da Saude,
visando a notificagdo imediata ao Ministério da Saude (até 24 horas). Assim, pretende-se garantir oportunidade para a tomada de decisdo e maior
capacidade de resposta em todos os niveis de gestdo, de modo integrado e coordenado.

7. Utilizar recursos da investigagdo entomoldgica, ampliando-se as informagdes disponiveis para compreensdo, intervencdo e resposta
dos servigos de salde, de modo a contribuir com o conhecimento e monitoramento das caracteristicas epidemioldgicas relacionadas a transmissdo no
Brasil.
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8. Intensificar as vigilancias humana e animal nas dreas com evidéncia de circulagdo do virus e ao longo das rotas provdveis de dispersdao
(corredores ecoldgicos), para atualizagdo sistematica e continua dos modelos de previsdo e ajustes da modelagem de dados, de acordo com os
padrdes de ocorréncia nos diferentes cendrios de transmissao.

9. Organizar a rede de atengdo e assisténcia a saude, considerando a necessidade de definir unidade de referéncia para o atendimento de
casos graves e garantir equipamentos e insumos essenciais.

Ressalta-se que a FA compde a lista de doengas de notificagdo compulsdria imediata, definida na Portaria de Consolidagdo n2 4,
capitulo I, art. 12 ao 11, Anexo 1, do Anexo V (Origem: PRT MS/GM 204/2016); e capitulo lll, art. 17 ao 21, Anexo 3, do Anexo V (Origem: PRT MS/GM
782/2017). Tanto os casos humanos suspeitos quanto o adoecimento e morte de macacos devem ser notificados em até 24 horas apds a suspeita
inicial. Informag&es adicionais acerca da febre amarela estdo disponiveis em: https://bit.ly/3gg4EFy.

Informagdes adicionais sobre a vigilancia da febre amarela, estd a disposi¢do por meio dos telefones (61) 3315-3081, na Coordenagao-
Geral de Vigilancia das Arboviroses (CGARB), além dos sitios especificos na pagina do Ministério da Sadde: https://www.gov.br/saude/pt-br e da
Secretaria de Vigilancia em Saude: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z.

CASSIO ROBERTO LEONEL PETERKA
Coordenador Geral de Vigilancia de Arboviroses

CASSIA DE FATIMA RANGEL FERNANDES

Diretora do Departamento de Imunizagdo e Doengas Transmissiveis

ANEXO |

Distribuigdo das dreas afetadas e ampliadas durante o monitoramento 2021/2022, Brasil
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LISTA DE MUNICIPIOS AFETADOS E AMPLIADOS DURANTE O MONITORAMENTO 2021/2022, BRASIL
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MUNICIPIOS AFETADOS MUNICIPIOS AMPLIADOS {cont.) MUNICIPIOS AMPLIADOS {cont.)
UF [MUN UF |MUN
FA |AFUA AP |MAZAGAO MG [SANTALUZIA
PA |ODEIRAS DO PARA AP [SANTANA MG |[SANTANA DE PIRAPAMA
MG |BELO HORIZONTE MG |BRUMADINHO MG [SANTD HIPOLITO
MG |BRASILIA DE MINAS MG |CAMPO AZUL MG |SAQ FRANCISCO
MG |CORACAD DE JESUS MG (CLARD DOS POCOES MG (SAD JOAD DO PACUI
MG |CURVELD MG |CONTAGEM MG [SAD ROMAO
MG |ICARAI DE MINAS MG |CORDISBURGC MG |VESPASIANO
MG |SAOJOAD DALAGDA MG |CORINTO SC |COCALDO SUL
MG |UBAI MG |FELIXLANDIA SC |CURITIBANDS
SC |PEDRAS GRANDES MG [IBIAI SC |LAURO MULLER
sC [SAC CRISTOVAC DO SUL MG (IBIRITE SC |MIRIM DOCE
SC |URUSSANGA MG [INIMUTABA SC |MORRO DA FUMACA
RS |CHUVISCA MG |JAPONVAR SC |ORLEANS
RS |MORRO REUTER MG |JEQUITAI SC |PONTE ALTA
MG |[LAGDA DOS PATOS SC |PONTE ALTA DO NORTE
MUNICIPIOS AMPLIADOS MG |LUISLANDIA SC |SAOQ LUDGERC
UF |MUN MG |MIRABELA SC |SIDEROPOLIS
PA |[ANAJAS MG |MONTES CLARDS SC [TREVISO
PA |BAGRE MG |MORRO DA GARGA SC |TREZE DE MAIO
FA |BAIAD MG (NOVA LIMA SC |TUBARAD
PA |BREVES MG |PAPAGAIOS RS |CAMAQUA
PA |CAMETA MG |PARAOPEBA RS |DOIS IRMADS
PA |[CHAVES MG |PATIS RS |DOM FELICIAND
PA |CURRALINHO MG |PINTOPOLIS RS [IVOTI
PA |GURUPA MG |POMPEU RS |PICADA CAFE
PA [LIMOEIRC DO AJURU MG |PONTO CHIGUE RS |PRESIDENTE LUCENA
PA |MOCAJUBA MG |PRESIDENTE JUSCELINO RS [SANTA MARIA DO HERVAL
AP [ITAUBAL MG |RIBEIRAD DAS NEVES RS |SAPIRANGA
AP |MACAPA MG [SABARA

Municipios afetados: com evidéncia de transmissdo do virus da febre amarela em
humanos, primatas ndo humanos ou mosquitos.

Municipios ampliados: limitrofes aos afetados, onde as agGes de vigildncia e vacinagdo
também devem ser intensificadas.

Fonte: CGARB/DEIDT/SVS/MS. *Dados preliminares e sujeitos a revisdo.
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-_-I_‘ TJem 02/02/2022, as 21:44, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 3¢, do art. 42, do Decreto n2 10.543, de 13 de novembro de
.‘)@l. Iﬂ 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de Marco de 2017.

assinatura
eletrénica

e
eil Documento assinado eletronicamente por Cassio Roberto Leonel Peterka, Coordenador(a)-Geral de Vigilancia de Arboviroses, em 03/02/2022, as
2 . E 13:17, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da

assinatura

| eletrénica Portaria n? 900 de 31 de Margo de 2017.
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Coordenacdo-Geral de Vigilancia de Arboviroses - CGARB
SRTV 702, Via W5 Norte - Bairro Asa Norte, Brasilia/DF, CEP 70723-040
Site - saude.gov.br
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