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1. Introdugao: Revisdo Clinica e Epidemiolégica

DGS - Ana Leca, Teresa Fernandes
INSA - Paula Palminha




Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo& DGS
e Divulgacao 2013

Obijetivos gerais desta divulgagao: Objetivo especifico - adesdo as

estratégias preconizadas:
* Importancia da doenga glas p

.. * Vacinagao
* Importancia do Programa no contexto clinica,

nacional e internacional * Vigilancia {Iaboratorial
epidemioldgica
* Gestdo de casos e de surtos

.
Introducgao: Revisao Clinica e Epidemioldgica (Ana Leca)

Procedimentos do Programa (Teresa Fernandes)

Componente laboratorial do Programa (Paula Palminha)

Resolugao de exercicios (Todos)
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Virus do Sarampo $gDGS =

Género Morbillivirus, familia Paramyxoviridae
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*Transmite-se por: goticulas e aerosois

= Transmissao exclusivamente humana

= Destruido pelo calor
(vacina viva exige cadeia do
frio)

= Doenca sistémica — a virémia causa uma
vasculite generalizada:mtos 6rgaos e sistemas
envolvidos: sinais, sintomas e complicagdes

* Induz imunossupressao
(cel T) — anergia a tuberculina,
aumento da suscetibilidade TB

| Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 1. O que é o Sarampo

O sarampo é uma das infegdes virais mais contagiosas, transmitindo-se pessoa-a-
pessoa, por via aérea, através de goticulas ou aerosséis. Habitualmente a doenga é
benigna mas pode ser grave ou mesmo fatal. As pessoas ndo vacinadas ou que ndo
tiveram sarampo tém uma elevada probabilidade de contrair a doencga se forem
expostas ao virus. A doenca pode ser eliminada, atendendo a sua transmissao
exclusivamente inter-humana e a existéncia de uma vacina eficaz e segura. Como
exemplo, temos o continente americano que eliminou o sarampo em 2002.



®DGs =

Direcao-Geral da Saide
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Sarampo - conceitos

1. Uma das infegoes virais mais contagiosas

* Nao vacinados/ nao tiveram sarampo - elevada
probabilidade de contrair a doenga se expostos ao virus

$DGS =

Direcao-Geral da Saide

2. Habitualmente benigno mas pode ser grave / fatal
= Paises em vias desenvolvimento
= Doencga de base com imunossupressao
= Lactentes / adultos / gravidas

3. Passivel de eliminacgao / erradicagao

» Contagio - de pessoa a pessoa por goticulas respiratérias

7 TN ‘
* Infecgao /transmissao exclusivamente humana g@‘:‘é \(l)VOI’ld _He{.i_lth'
= Vacina eficaz NP Urganization
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Sarampo - clinica Periodo prodrémico

ou catarral

gDGS*

Direcao-Geral da Saide

Transmissao
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Sarampo - clinica Periodo prodrémico ' DGS

ou catarral Diregao-Geral da Salide

Apods ~ 48 horas:
= Sinal de Koplik na mucosa oral, patognoménico

* Lesdes habitualmente pequenas (1-2mm): manchas brancas,
comparaveis a graos de sal circundados por halo avermelhado

» Desaparecem 24 - 48h apés o aparecimento do exantema

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 2. A clinica do Sarampo




Sarampo - clinica Periodo de esta_zdo ' DGS e
ou exantematico Diregao-Geral da Satde
| SSessn

Transmissao

Periodo de incubagao
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Sarampo - clinica Periodo de estado ' DGS i
ou exantematico

Direcao-Geral da Saide

= febre alta
= tosse rouca e persistente

= congestao nasal = conjuntivite e fotofobia
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Sarampo - clinica Periodo de estado ' DGS i
ou exantematico

Direcao-Geral da Saide

Sensacdo de doenca, grande prostracao ""s.,
Mesmo os casos nao complicados

| Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 2. A clinica do Sarampo
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Exantema maculo-papular confluente:

* 12 a 24h apés o sinal de Koplik, e inicia-se na
face, estendendo-se progressivamente (1 a 2
dias) a todo o corpo.

» desaparece progressivamente em 4 a 5 dias

Programa Nacional de Eliminagao do arampo-DlvuI‘gag;.!c’ZOB

Sa rampo - clinica Periodo de estado
ou exantematico

Exantema
do sarampo

2. A clinica do Sarampo

desde
1899

Direcao-Geral da Saide
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Sarampo - clinica
P

Transmissao

Periodo de incubagao

Periodo de
convalescencga ou de
descamacao furfuracea

gDGS=

Diregao-Geral da Saude

[~ |Cerca de 10 dias (7 - 18 dias)
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2. A clinica do Sarampo
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Sarampo - Evolucao do exantema

3.Descamacao furt

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013

desde
1899

Direcao-Geral da Saide

2a - poupa palmas das maos e plantas' dos pés

2. A clinica do Sarampo
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Sarampo - clinica
S essa]

Transmissao

Periodo de incubagao

[~ |Cerca de 10 dias (7 - 18 dias)

41,5 =

TEMPERATURA

36,5 =

$DGS =

Diregao-Geral da Saude
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Complicacoes

2. A clinica do Sarampo
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' DGS

Diregao-Geral da Saude

Sarampo - complicagoes
S —

= O virus compromete a imunidade facilitando
sobreinfecGes

= Complicagdes mais frequentes: criancas até os
2 anos de idade, adultos jovens, gravidas.

= A febre >3 dias, ap6s o aparecimento do
exantema, é sinal de alerta

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 2. A clinica do Sarampo
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Sarampo - complicagoes

Table 1. Complications associated with measles by organ system.

Organ system, reference

Complications

Raspiratory [58-60]

Neurological [61]

Gastrointastinal [10, 39, 62, 63]

Ophthalmic [64]
Hematologic [65]
Cardiovascular [39, 66, 67]
Dermatologic [10]

Other [68, 69]

Ctitis media, mastoiditis, croup (laryngotracheobronchitis), tracheitis, pneumonia,
pneumaothorax, meadiastinal emphysema

Fabrile convulsions, encephalitis, postinfectious encephalitis, inclusion body
ancaphalitis in immunocompromised persons, subacute sclerosing pan
ancaphalitis, Guillain-Barré syndrome, Reya’s syndrome, transverse myalitis

Diarrhea (enteritis), masentaric adenitis, appendicitis, hepatitis, pancraatitis,
stomatitis, noma (cancrum oris)

Keratitis, comeal ulceration, comeal perforation, central vein occlusion, blindness

Thrombocytopenic purpura, disseminatad intravascular coagulation

Myocarditis, pericarditis

Severe desquamation, callulitis

Hypocalcemia, myositis, nephritis, renal failure, malnutrition, death

Robert T. Perry' and Neal A. Halsey’ Clinical Significance of Measles « JID 2004:189 (Suppl 1) + S5

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 2. A clinica do Sarampo
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Sarampo - complicagdes $gDGS =

! Direcao-Geral da Saide

| . :
Otite média aguda  Frequente. Habitualmente na 22 semana de doenga, mas pode
coincidir com o exantema

da vida.
* Precoce - habitualmente é causada pelo proprio virus.
* Tardia - pneumonia bacteriana

Encefalite Complicagdo rara (1 caso por 1000). Associada a elevada
morbilidade e mortalidade

Pneumonia Pode ser mto grave, principalmente se ma-nutricdo e nos extremos

Panencefalite Encefalite lenta (1 caso por milhdo), meses / anos apds o sarampo.
esclerosante Primeiro surgem alteragées do comportamento e intelectuais e
subaguda depois alteragdes motoras, convulsdes, coma e morte

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 2. A clinica do Sarampo
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Ma-nutrigao

Imunodeficiéncia
Gravidez

Deficiéncia de vit A

Paises em vias de
desenvolvimento:
>risco de doenca
grave e de

complicagbes

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013

Sarampo - factores de risco para sarampo grave ' DGS =

Direcao-Geral da Saide

2. A clinica do Sarampo
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®DGs

Attenuated Virus Vaccine \

Table 1 Summary of the development of Edmonston measles virus vaccine

1954 Initial laboratory isolation of measles virus

1955 “Measles™ in monkeys infected with early
laboratory isolates

1956-1958 Virus adaptation to human amnion cells, chick
embryos, chick embryo cell cultures

1958-1959 Attenuated, immunizing infection of monkeys

inoculated with chick cell virus: resistant to
challenge with “virulent virus”

1959 First susceptible children immunized

1963 Licensure of attenuated vaccine in USA

desde

1899

Direcao-Geral da Saide

This isolate, named for Da\-'i the 13-year-old youngster
from whom Thomas Peebles had obtained od and pharyngeal washings, was
passed serially in human kidney cells, human amnion and subsequently in fertil-

ized hen’s eggs [8], and event / in chick embryo cell cultures [9]. This became
the(‘progenitor measles vagcines)used subsequently throughout the world

Mto reatogénica. Tinha de ser administrada com IG

Programa Nacional de Eliminagao do Sarampo - Divulgagao 2013 3. Avacina 19
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®DGs>

Direcao-Geral da Saide
1968

Maurice Hilleman (Merck) - maior atenuagao (passagem mais 40
vezes em ovos embrionados de galinha)

Estirpe MORATEN - (MORe ATtenuated ENders). Unica usada até
hoje nos USA)

Programa Nacional de Eliminagao do Sarampo - Divulgagao 2013 3. Avacina 20
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Portugal - Evolucdo do PNV 1965-2012 ' DGS

Diregao-Geral da Saide

12-1965 1973/74 1980 1984 1987 1990 1993/95 2000 2006 2008/09

1. Variola

2. Difteria 1. Difteria 1. Difteria 1. Difteria 1. Difteria 1. Difteria 1. Difteria 1. Difteria 1. Difteria

3, Tétano 2. Tétano 2.Tétano 2. Tétano 2. Tétano

2. Tetano 2.Tetano 2. Tetano 2.Tetano

4.T. Convulsa 3.T. Convulsa 3.T. Convulsa 3.T. Convulsa 3.T. Convulsa 3.T. Convulsa 3.T.Convulsa 3.T. Convulsa 3.T. Convulsa

5.T8 4.18 4.T8 4.TB 4.TB 4.TB

6. Polio 5. Polio 5. Polio 5. Polio

= ! 7.5wampo | 6.Sarampo 6.5arampo

&
7. Rubiola 7. Rubéola
73.77 Adolescentes Adolescentes
SexoF SexofF
B VASPR 8. VASPR B.VASPR 8. VASPR B.VASPR 8. VASPR
15 Meses 15 Meses 15 Meses. 15 Meses, 15 Meses. 15 Meses
m 1113 Ancs 11-13 Anos 56 Anos |_5-6.Anes—|"5-6Anos
9. Hepatite B 9. Hepatite B 9, Hepatite B

8.VASPR Adolescentes L] RN RN
12 Meses < 11-13 Anos 11-13 {=11-13 Anos
Sl 10.Hib 10. Hib
9. Hepatite B
RN 11 MenC | _11.Menc
11.MenC J.\
12 Meses < | &
Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagdo 2013 4. O contexto nag’ﬁal

De 1973 a 1977 decorreu a primeira campanha de vacinagdo contra o sarampo. Em
1974 a vacina foi incluida no Programa Nacional de Vacinagdo (PNV). Em 1987 a
vacina passou a ser administrada, aos 15 meses de idade, na forma combinada
(sarampo, parotidite epidémica e rubéola - VASPR). Em 1990 foi incluida uma 22
dose aos 11-13 anos no sentido de ultrapassar as faléncias vacinais primdrias (cerca
de 5% dos vacinados). Em 2000, e para diminuir ainda mais as faléncias vacinais
primarias a 22 dose foi antecipada para os 5/6 anos. No PNV 2012 a 12 dose foi
antecipada para os 12 meses com o objectivo de obter imunidade o mais
precocemente possivel.

21



PNV 2012

desde
1899

Poliomielite

Meningococo C(a)

——

T
Sarampo - Parotidite
{miu-lub‘uh

InfecgSes por virus do
papiloma humane (b}
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4. O contexto nacional

Diregao-Geral da Saide
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Portugal = Casos declarados de sarampo, 1987- 2008 ' DGS 1899

14000 - Epidemia de 1987
12000 1 Coberturas vacinais insuficientes - cerca de
12.000 casos e 30 dbitos notificados
10000 1
7]
O 8000
3 Epidemia de 1993/4
e, 6000 1
z ~ ’ .
Acumulacdo de susceptiveis - cerca de
0 3.000 casos
2000 A
1974 ... 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99 00 01 02 03 04 05 06 07 08
ﬂ | 22 dose 11-13 anos 22 dose 5-6 anos Ano
PNV Fonte: DGS, DDO
| Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional

Apesar da campanha 73-77 e da inclusdo da vacina no PNV, as coberturas vacinais
nao foram suficientes para impedir a epidemia de 1987, com cerca de 12.000 casos
e 30 mortos notificados. E apesar de em 1990 se ter introduzido uma 22 dose aos
11-13 anos para ultrapassar as faléncias vacinais, as assimetrias nas coberturas
vacinais (apesar da boa cobertura vacinal a nivel nacional) motivaram a acumulagado
de suscetiveis e a ocorréncia da epidemia de 1993/1994, com cerca de 3.000 casos

23



Portugal - Estratégias complementares de controlo ' DGS 1895

= 1998-2000, para evitar um novo surto de sarampo (projecao
por modelagcdo matematica):

v'repescagem/ vacinacao de cerca de 400.000 suscetiveis

= 2008 e 2011, perante a situacao nos paises europeus:
v'reativou-se as medidas complementares de vacinacao

v'e reforcou-se a vigilancia epidemioldgica

Programa Nacional de ¢ 'g N World Health
Eliminag&o do Sarampo  NRE; # A RETIPRRt

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional

e¢ao-Geral da Saude

24



Portugal - Controlo e riscos

Todas estas medidas resultaram no controlo
sustentado do sarampo

Mas....existem riscos, obstaculos, desafios

Nivel nacional Nivel internacional
1. Manter coberturas vacinais 1. Importagao de casos
>959 2
HEEb Epidemias: Europa e Africa.
2. Coberturas homogéneas — Viajantes, turistas
mexuste’nu.a de bolsas de 2. Manter o estatuto de inexisténcia
SUSCEREIE!s de casos autoctones (OMS)

Grupos anti-vacinais
“Hard to reach” people

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013

®DGs:

Dire Geral da Saud

4. O contexto nacional/internacional
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Quadro VI — Distribuicao dos individuos com concentra¢ao positiva de anticorpos IgG (valor
=200 mUI/mL) para o virus do sarampo, por grupo etario

Portugal - avaliacdao da imunidade 'DGSf

Diregao-Geral da Saude

2° Inquérito serolégico Nacional, Portugal Continental 2001-2002

Grupo etario (anos) N % Positivos 1IC 95%
2-4 128 91,4 (85,1; 95,6)
5-9 149 94,6 (89,7, 97,7)
10-14 149 96,0 (91,4; 98,5)
15-19 141 97,9 (93,9; 99,6)
20-29 76 93,4 (85,3; 97,8)
30-44 77 94,8 (87,2; 98,6)
45-64 65 98,5 (91,7; 100,0)
65e + 66 95,5 (87,3; 99,1)
Total 851

| Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013

4. O contexto nacional
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PNV Recomendado - Avaliacido 2012 ' DGSi

e
%
100 - -
98
28
o 08 98
95 -
a0 -
N AAEHEE :
[41]
[+ %
m ') = | >
3 $|E 2
g
2012 2011 200

Coorte de nascimento, vacina e dose

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional
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Evolucdo da cobertura vacinal nacional VASPR '
(avaliacdo de 2011)

S

99

Nascidos entre 1993 e 2008

98
97
96
959
94
93

92

91

90 T T T T T T T T T T T T T T T f
Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte Coorte
1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008
VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR VASPR
2 2 2 2 2 2 Z 2 2 1 1 1 1 i ! 1 1

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional

desde
1899

Direcao-Geral da Saide

B Taxa de
Cobertura
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Cobertura vacinal num ACES/Unidade funcional

100

95

90

85

80

75

70

65

60

55

50

VASPR 1 (2011) 4

DGS =

Diregao-Geral da Satde

Tl

ARS Floresta | ACES Jardim

ucsp USF Orquidea| UCSP Rosa U(SP Cuvo ucsp Glusol USF Tulipa | UCSP Jarro U(SP Papmh USF Anturio
Malmequer

CS Pinheiro €S Carvalho CS Platano

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional

| Coorte 2007
Dez 09

= Coorte 2008
Dez10
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Cobertura vacinal num ACES/Unidade funcional '
VASPR 2 (2011)

DGS i

Diregao-Geral da Saude

100
95
90
85
80
75
70
65
60
55

50

ucse USFOrquldea UCSP Rosa UL$PCu\n U(SPblusnl USF Tulipa | UCSP Jarro U(SPPapnlh USF Anturio

Malumnm |
ARS Floresta | ACES Jardim CS Pinheiro €S Carvalho S Platano
Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional

m Coorte 2002
Dez 09

= Coorte 2003
Dez10
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Cobertura vacinal VASPR 1 (2011) =
Criangas vacinadas por idade (meses) = QGsdsig

VASPR 1 Total Nacional

Coorte Idade Total de Total de % da coorte N2 de Atraso
(meses) fichas de criangas vacinada susceptiveis (meses)
vacinagao vacinadas

2009

| Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 4. O contexto nacional

Em 2011, verificou-se que apesar da primeira dose de VASPR ser recomendada aos
15 meses de idade, s6 aos 23 meses de idade se atingia o minimo de 95% de

vacinados.

Realga-se que atrasos para além da idade recomendade é prolongar o periodo de
susceptibilidade a doenca e a acumulagao de suscetiveis nos infantarios.
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Riscos, obstaculos, desafios

A eliminagdo /controlo das doengas alterou a percepgéo de risco da
populagdo e mesmo dos profissionais de satde

@DG5 =

Geral da Saude

Esquecimento e
desvalorizagdo das
doengas

Controle,
eliminagao,
erradicagdo

Medo da doenga Medo da vacina

Falsa sensagao: maior risco decorrente das vacinas do que das doengas

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013

Nas ultimas trés décadas, com a implementagao generalizada de programas de
vacinagao verificou-se uma diminuigao extraordindria da incidéncia das doencas
preveniveis pela vacinagao.

Em consequéncia, verifica-se uma inversao da percec¢do do risco: ha pessoas que
tém mais receio da vacinagao do que das doengas porque ndo viveram a realidade
anterior. Por outras palavras, a vacinagao pode ser vitima do seu préprio sucesso.

Este fendmeno e outros mitos e duvidas podem levar a uma menor adesao aos
programas de vacina¢do, com o consequente ressurgimento de doencas ja
controladas. S3o exemplo as recentes epidemias de sarampo na Europa.



Riscos, obstaculos, desafios

gDGS=

Diregao-Geral da Saude

Anthroposophic
medicine founded H”':Idreds .
i i-vacinaca by Rudolf Steiner ~ 2r'2"oPOsophic schools
Movimentos anti-vacinacao - % in Europe

and Ita Wegman

» Religiosas/filosoficas
* Relatos pais de “vitimas” da vacinagao (ex: VASPR e
autismo)
* Seguranca das vacinas
* Sobrecarga imunoldgica
Desconhecimento sobre as doengas e seu impacte
* Pais (mitos e duvidas)
* Profissionais de saude
Populagdes desfavorecidas
Falsas contra-indicacoes

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013




lm 1998: Artigo de Andrew Wakefield no Lancet
sugerindo ligagdo entre MMR, colite e autismo

1998 — 2002 — Noticias alarmistas nos media 1200 |

2002: Tony Blair recusa revelar se o filho fez a
vacina

2003: Cobertura vacinal diminui para 80% nas = *° -
criangas de 2 anos

2004: Sunday Times revela que, em 1998, 1

Riscos, obstaculos, desafios ' DGS

Dire¢ao-Geral da Saude

UK Measles Cases and Immunization

—— Measles

% given MMR 95

1996 1998 2000 2002 2004 2006 2008 2010

Wakefield recebeu dinheiro de advogados de pais-
de autistas que queriam processar os produtores

da vacina. Lancet pede desculpa pela publicagdo e
retira o artigo dos seus arquivos

2010: Andrew Wakefield é irradiado do General
Medical Council, por ter agido de forma
«desonesta e irresponsavel» e ter multiplos
conflitos de interesses

| Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013
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Riscos, obstaculos, desafios $DGS =

Direcao-Geral da Saide

b THE IRISH TIMES

News ~ Sport '~ Business ~ Debate ~ Life & Style i+ Culture = Offers = Search Q

By using this website, you consent to our use of cookies. For more information on cookies see our Coc

News ~ /  World ~ / UK

FIGURE 2

ical distribution of

Serious outbreak of measles in Dutch
Bible Belt area opposed to vaccinations

mumps-rubella vaccination
cars in the Netherlands, 2008

Source: Centre for Infectious Diseases Control, Rijksinstituut voor
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Riscos, obstaculos, desafios $gDGS =
Direcao-Geral da Saide
| ES =St

Os profissionais de satide s3ao a verdadeira linha da frente - acesso direto a
pais/educadores

As fontes de informacgdo sobre vacinagdo em que a populagao mais confia
sdo: médicos de familia, enfermeiros e pediatras

Envolvimento dos profissionais de satide no reforgo da cobertura vacinal

Comunicar, Informar, Esclarecer

=Aproveitar internamento, idas a

consultas e urgéncias para verificar
o estado vacinal

= Referenciar atrasos detectados
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Origem casos e surtos:
importacao

scos, obstaculos, desafios

@DGS =

Direcao-Geral da Saide

Tabela | - Casos de sarampo notificados em Portugal (total e confirmados), por ano, 2004 a 2012

=
confirmados
0 —

2004

2005
2006
2007

2008

2009

2010

2011

2012*
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Total de Casos

=
‘

Surto de 6 casos: 1 importado da Roménia

+ 5 secundarios (em

1 caso isolado importado do Reino Unido

Surto de 2 casos: 1 importado da Etiopia +
1 secundério

1 caso isolado importado de Franga

Surto de 4 casos: 1 importado da Africa do
Sul + 3 secundérios (em profissionais de
salde)

1 caso isolado importado do Reino Unido
1 caso isolado importado de Franga

1 caso isolado importado de Angola

Surto de 4 casos: 1 importado da China + 2
secundarios + 1 terciario (inclui 1 caso
provavel)

1 caso isolado importado do Reino Unido
1 caso isolado importado de Angola
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37



1899

Direcao-Geral da Saide

Casos de sarampo/ cobertura vacinal na Europa' DGS

2011
e - Mais de 30.200 casos em 36 paises europeus

= 9 mortes, 6 em Francga (7.288 internamentos)
= 90% casos - ndo vacinados E

Measles vaccine coverage (two doses, 2010)
<88%
88-93 %
94-97 %

B s
No coverage reported in 2010

Number of cases
1

. 100 ‘e .
.mooo

Non visible countries
Andorra
Liechtenstein

| Maita

Monaco

San Marino

Fonte: ECDC/OMS

Programa Nacional de Eliminagdo do Sarampo - Divulgagao 2013 5. O contexto nacional/internacional

38



Taxa de incidéncia de sarampo na Europa - 2012 ' DGS

Cases per million
-
o0
1099
100-133
. so-ms
| EERE
ot s ser =
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" v o —

Figura 2 - Taxa de incidéncia (casos notificados/milhdo de habitantes) de sarampo nos paises da Unido
Europeia, Isldndia, Lichtenstein e Noruega, em 2012, registados no Sistema Europeu de Vigilancia
(TESSy) do ECDC em 31/01/2013. (de http://ecdc.europa eufen/| ions/P /i bell
February-2012.pdf) Fonte: ECDC
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Casos de sarampo / cobertura vacinal na Europa —
2012/2013 gDGS =

Figure 4. Number of measles cases by country, May 2012-April 2013, EU/EEA countries (N=8 586),

and two-dose measles vaccine coverage* (2011 CISID), EU/EEA countries and Croatia
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* Coverage figures (%) are official national figures reported via the annual WHO/UNICEF Joint Reporting Form and WHO
Regional Office for Europe reports.
Fonte:
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Estado vacinal dos casos de sarampo na Europa =
2012/2013 €DGS =

Diregao-Geral da Satde

Figure 3. Proportion of vaccination status g les cases by age group, May 2012 to April
2013, EU/EEA countries and Croatia (N=8 277 cases with known age and vaccination status)
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# Unknown vacc. status

Fonte: ECDC
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Eliminacao d
iminagao do sarampo 'DGSU,

(casos europeus, ndao importados) Difecaty Geral da Sane

T (@} World Healt:'

\o®” Organizatio
raowomcrion EUrope
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Y
— 0o
= Cobertura vacinal 2 95%
= |[nexisténcia de bolsas de susceptiveis
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Programa Nacional de

_Progra @DGS =
_ Eliminagao do Sarampo 2013

Diregao-Geral da Salide

1. Define as estratégias a serem implementadas

2. Consolida os objectivos

3. Orienta a a operacionalizacao através de acdes aos varios
niveis de cuidados:

+ colmatar assimetrias nas coberturas vacinais

* aumentar a capacidade de detecao, notificagao, investigacao e
resposta a casos

— .

1. Manter a auséncia de circulagao do virus do sarampo em Portugal

2. Obter o estatuto nacional de eliminagao do sarampo segundo os
critérios da OMS
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