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INTRODUGAO

O sarampo é uma doenga exantematica, de etiologia infecciosa e Fig 1 e 2. Identificou-se aumento expressivo na incidéncia de casos
transmissibilidade via aerossdis e sua incidéncia esta diretamente entre 2018 e 202, com pico no ano de 2019 (>17casos/100.000
relacionada a circulagdo viral, imunidade e suscetibilidade da habitantes). Nesse mesmo periodo, observou-se queda da cobertura
populagdo. Sendo assim, manter uma alta cobertura vacinal é vacinal para niveis abaixo de 95%. Ja em 2021 e 2022, houve reducéo na
essencial para prevenir surtos e complicagdes graves na populagcao incidéncia dos casos, mesmo com coberturas nacionais em niveis
pediatrica. Em 2016, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) declarou o baixos. A partir de 2023, notou-se uma tendéncia de recuperagao
sarampo erradicado no Brasil. No entanto, essa certificagdo foi vacinal, com niveis superiores a 95% em 2024 associado a manutengéao
suspensa apo6s o aumento de casos registrados a partirde 2018 de baixos indices de incidéncia.

OBJETIVO

Figura 3 - Incidéncia de Sarampo a cada 100.000 habitantes (0

O objetivo do estudo é analisar o coeficiente de incidéncia de sarampo a 19 anos) nas Regides do Brasil, entre os anos de 2018 e 2022
no Brasil entre 2012 e 2025, focando na populagcao de 0 a 19 anos. F— sty AbEsded: @il (BuCiBis
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da primeira dose (D1) da vacina triplice viral no mesmo intervalo,
visando mensurar o impacto da protecdo vacinal na flutuagédo
epidemioldgica e na seguranca sanitaria nacional. &0
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| | O estudo identificou um aumento na incidéncia nos casos confirmados
de Sarampo na populacao pediatrica e hebiatrica desde 2018. Esse
Dados de 2012 a Dados de 2012 a

2022 2025 recrudescimento parece ter ocorrido de forma aléctone, relacionado a
migracao venezuelana, com impacto maior na Regido Norte antes de se
espalhar pelo Brasil. Pode-se perceber, contudo, que, caso a cobertura

{.J MINISTERIO Dé —— Dados de 2023 a vacinal tivesse sido mantida nos niveis de seguranca (95%), o pais
M 2025 possivelmente teria evitado ou reduzido a magnitude das repercussodes
epidemiolégicas observadas. Além disso, a andlise evidencia uma

— Cobertura vacinal - T”'plisﬁ viral dissociagéo entre a baixa cobertura vacinal e a incidéncia da doenga no
(b7) periodo de 2021-2022, sugerindo um provavel erro aleatério nos dados,

possivelmente relacionado as medidas de isolamento social durante a

pandemia de COVID-19.Por fim, destaca-se que o recente aumento nas

RESULTADOS E DISCUSSAO taxas de imunizagéo foi determinante para estabilizar a incidéncia,

reforcando a necessidade de vigilancia continua e de estratégias de
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Figura 1 - Incidéncia de casos de Sarampo no  Figura 2 - Cobertura Vacinal da Triplice Viral imunizacgao para evitar novos surtos da doenga.
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