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Assunto: Epizootias Confirmadas em Primata Nao Humano para Febre Amarela, Regido de Saude de Pouso Alegre, Minas Gerais

Destinatarios: Referéncias Técnicas da Atenciio a Saude, Vigilincia Epidemiologica e Vigilincia em Satde - Todas as Secretarias
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CONTEXTUALIZACAO

1. A febre amarela (FA) é uma doenca infeciosa febril aguda, imunoprevenivel, de evolugdo abrupta, de gravidade variavel e de elevada letalidade.
No Brasil se apresenta de forma endémica na regido amazoénica, porém de forma frequente, o virus pode reemergir fora da regido amazénica, se
manifestando de forma epizodtica e epidémica, causando grandes impactos nos pontos de atengdo a saude, em especial na alta complexidade. Por|
ser uma doencga de transmiss&o vetorial, 0s casos ocorrerem com maior propor¢céo entre os meses de dezembro e maio, com a possibilidade de|
ocorréncia de casos isolados e/ou surtos, devido a condigdes favoraveis para a transmissdo, tais como elevadas temperaturas, alta densidade|
vetorial e de hospedeiros primarios, baixas coberturas vacinais e baixa sensibilidade para a vigilancia de primatas ndo-humanos (PNH).

2. Em Minas Gerais, apresenta letalidade significativa, com surtos e casos isolados registrados desde o ano 2000. A gravidade da doenga no
territério mineiro péde ser observada em 2001, no Centro-Oeste Mineiro, onde a letalidade foi de 50% (N=16/32), em 2002/2003 no Alto
Jequitinhonha onde apresentou uma letalidade de 35,93% (N=23/64). Na epidemia de 2016/2017 e 2017/2018 atingiu varios territérios dos quais se
destacam a Regido Metropolitana de Belo Horizonte, Zona da Mata e parte das regides Campos das Vertentes, Oeste e Sul/Sudoeste mineiro, que
somados os dois periodos juntos chegou-se a 1.006 casos, com letalidade variando entre 34,1% em 2016/2017 e 33,5% em 2017/2018,
respectivamente. Apds 4 anos de siléncio epidemioldgico, houve o primeiro registro de ébito em humano ocorrido em Monte Santo de Minas, Regido
de Saude do Sul de Minas, em fevereiro de 2023, com histérico de deslocamento do individuo para o municipio de Sdo Sebastido do Grama/SP, que
lapresentou 6bito por FA também no mesmo periodo. Salienta-se que o referido paciente ndo possuia registro de vacina contra a FA.

3. Em atencgédo a vigilancia de casos humanos para o territério mineiro no periodo de monitoramento atual 2023/2024 (julho a junho), até a SE-
20/2024, foi confirmado um caso do sexo masculino, 50 anos, sem registro de vacina contra a FA, com data de inicio de sintomas 23/03, internagéo
26/03 e evolugdo para o dbito em 29/03/2024. O paciente, apesar de ser residente e notificado pelo servigo de vigilancia de Aguas de Linddia/SP,
captado inicialmente por dengue, apresentou deslocamento para Monte Sido/MG 15 dias antes do aparecimento dos primeiros sintomas, tendo|
lestado em duas localidades da zona rural para realizagédo de atividades laborais em ambiente de mata/silvestre.

4. No mesmo periodo, uma epizootia em PNH no municipio de Bueno Brandao/URS Pouso Alegre foi confirmada por meio de RT-gPCR. Trata-se de
um primata do género Callicebus, cujo registro ocorreu em 30/03/2024 pelo servigo de vigilancia local, a coleta em 03/04 pelo Laboratério de
Zoonoses da Prefeitura de Belo Horizonte e confirmagéo em 17/04/2024 pela Fundagéo Ezequiel Dias (Funed).

5. Considerando o padrao de vigilancia adotado pelo Ministério da Saude, por meio de avaliagdo de risco, os municipios de Monte Sido e Bueno|
Brandao foram classificados como area afetada para o virus amarilico e os municipios limitrofes como area ampliada. Essa metodologia segundo
Plano de contingéncia para resposta as emergéncias em Saude Publica: febre amarela categoriza os municipios partindo da premissa do padrao de
dispersao do virus no espacgo-tempo, e sua dispersdo para areas circunvizinhas aquelas ja afetadas é esperada. Desta forma, considerando a
temporalidade e espacialidade da epizootia, considera-se como Local Provavel de Infecgdo (LPI) o municipio de Monte Sido do ébito humano por
Febre Amarela residente de Aguas de Lindéia/SP.

IA dispersado no espago-tempo do virus pode ser destacada por meio da recente confirmagédo em primata ndo humano no municipio de Santa Rita de
Caldas/URS Pouso Alegre (epizootia captada em 13/05/2024), também do género Callicebus. O municipio passa a ser classificado como area
afetada e as areas circunvizinhas como area ampliada. Cabe ressaltar que as agdes de vigilancia e controle para a FA ndo envolvem a confirmagao
da epizootia, portanto, devem ser iniciadas imediatamente pelo servigo de vigilancia local, junto aos municipios classificados como area ampliada ag
Gbito, e epizootias confirmadas (Figura 1).
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Figura 1. Distribuicdo da area afetada e ampliada para ag6es de vigilancia e controle da Febre Amarela, URS de Pouso Alegre, Minas
Gerais, periodo de monitoramento 2023-2024 até a SE 22/2024.

5. Conforme Figura 1 e modelo de risco para a dispersdo do virus amarilico, os territérios da Macrorregido Sul de Minas, no qual envolve os
municipios das URS de Alfenas, Pouso Alegre, Varginha e Passos sdo considerados como territérios criticos. Cabe ressaltar também, que desde o
periodo de monitoramento 2022/2023, quando houve registros de casos humanos em Minas Gerais, no municipio de Monte Santo de Minas (URS
Passos), no qual teve deslocamento prévio para Sdo Sebastido do Grama e casos e ébitos ocorridos no estado de Sao Paulo, divisa com o territdrio
Mineiro, demonstram esse cenario de circulagéo viral prévia (Figura 2).

1- Moate S50 -MG
2- Aguas de Lindoia - SP

T 3- Serra Negra - 5P
g 4- 580 Jodo da Boa Vista- 57
;ﬁ: § ;;osmuu%:::_épm
1 =
~ = ’.3 ‘_’__,r-\’_' 7~ Monte Sanio de Minas - MG

Figura 2. Distribuicdo de casos e 6bitos por febre amarela em humanos, Minas Gerais/Sao Paulo periodo de monitoramento 2022/2023 e
2023-2024 até a SE 20/2024.

6. Considerando as Ultimas analises realizadas pela CEVARB-CV, foram captadas até a SE 22/2024 609 epizootias em PNH das quais, 4 se
lencontram com status em investigacdo, ou seja, em analise pela referéncia laboratorial, 233 foram descartadas para o virus amarilico por meio do|
diagndstico pelo laboratério de referéncia, 370 indeterminadas, ou seja, ndo foi possivel realizar a coleta e enviar para diagndstico e por fim, duas|
lepizootias confirmadas (Bueno Brandao e Santa Rita de Caldas) (Figura 3).
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Figura 3. Epizootias em PNH notificadas durante o periodo de monitoramento 2023/2024, por semana epidemiolégica de ocorréncia e
classificagao, Minas Gerais.

7. Destaca-se o incremento de registros de epizootias em municipios da Unidade Regional de Saude de Pouso Alegre. Do total das 22 epizootias
registradas no periodo de monitoramento 2023/2024 (julho/2023 a se20/2024), 13 registros (N=13/22=59%), ocorreram entre as SE 12 a 22/2024
(Tabela 1).

Tabela 1. Distribuicao das epizootias ocorridas em PNH e classificagdao, segundo municipio e URS de ocorréncia, Unidade Regional de
Saude de Pouso Alegre, Minas Gerais, Periodo de Monitoramento! 2023-2024.
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s Municipio de
URS Ocorréncia Ocorréngl Em
Inuestigagio
4 2

Pouse Alegne 310260 Andradas 1]
Pouso Alegre 310510 Bueno Brandio 1 2 1 4
Pouso Alsgre 312510 Earema 2 2
Pouso Alegre 315180 PogosdeCaldas 3 3
Pouseo Alegre 315920  SantaRita de Caldas 1 1
Fouso Alegre 3168557  Senador Amaral 2 2
Pauso Alegre 310570 Cachoeira de Minas 1 1
Pouso Alzgre 311720 Conceicdo das Pedras 1 1
Pouso Alzgre 314510 Pedralva 1 1
Pouso Alsgre 316910 Toledo 1 1
Total - ] 0 11 2 22

Fonte: CEVARB/DVAT/SVE/SUBVS/SES- - MG Dados Atualizados em 05-06-2024 (*dados parciais, sujeitos a alteragéo)

Nota ': Periodo de Monitoramento adotado pelo MS no qual considera padrdo sazonal de ocorréncia de casos humanos a partir da analise de uma|
série histérica. A avaliagao € anual no qual se inicia em julho e encerra em junho do ano seguinte.

8. Diante do Incremento de casos de epizootias em PNH nesta regido de saude, e nos demais territérios mineiros, esses registros sinalizam potencial
circulagdo do virus de forma epizodtica entre primatas, sendo portanto, uma importante ferramenta para analise de risco para ocorréncia da doenca
lem humanos. Como ferramenta de avaliagdo de risco, serve para preparar os servigos de saude locais, para a vigilancia de casos humanos, vetorial
e de primatas, e a vigilancia laboratorial/assisténcia em todos os seus componentes/imunizagdo/controle vetorial no que couber, além da
comunicagao do risco local.

9. O Sul de Minas Gerais é considerada uma regido turistica, e contém ambientes que propiciam o deslocamento de turistas para atragdes que|
envolvam caminhadas ecoldgicas. Por esse motivo, o trabalho com a saude do viajante deve ser intensificado, além de campanhas publicitarias|
sobre a importancia de vacinagédo contra a febre amarela de forma estratégica para alcangar esse publico em questao, seja através da secretaria de|
leducacao, de turismo, de transporte, de meio ambiente, de forma transversal com o setor saude.

10. Em Minas Gerais, qualquer caso suspeito de epizootia em PNH e caso humano é de notificagdo imediata aos servigos de saude nas trés esferas|
de gestdo. Segundo o Guia de Vigilancia em Salde, considera-se caso suspeito para febre amarela todo individuo ndo vacinado contra febre|
lamarela ou com estado vacinal ignorado, que apresentou quadro infecioso febril agudo (geralmente até 7 dias), de inicio subito, acompanhado de|
ictericia e/ou manifestagdes hemorragicas, com exposigdo nos Ultimos 15 dias em area de risco e/ou em Area Com Recomendagédo de Vacinagao
(ACRV) e/ou em locais com recente ocorréncia de epizootia em PNH; e/ou de areas recém-afetadas e suas proximidades.

'Todo caso suspeito de febre amarela devera ser notificado imediatamente (em até 24 horas) a:
- Secretaria Municipal de Saude,
- Secretaria de Estado da Saude: Unidade Regional de Saude de referéncia;

- Centro de Informagbes Estratégicas da Vigilancia em Saude - CIEVS Minas ou nos EMAILS: notifica.se@saude.mg.gov.br/
dengue@saude.mg.gov.br. Plantéo telefonico: (31) 99744-6983.

FORTALECIMENTO DA IMUNIZACAO

O estado de Minas Gerais em sua totalidade é Area com Recomendagao de Vacina (ACRV) contra febre amarela desde o ano de 2008.

IA vacina é a principal ferramenta de prevengdo e controle da febre amarela. O Sistema Unico de Saude (SUS) disponibiliza a vacina contra febre
lamarela para a populagao.

IAtualmente o esquema vacinal da febre amarela é composto por:
- Uma dose aos 9 meses de vida e um reforgo aos 4 anos de idade.
- Pessoas de 5 a 59 anos de idade nao vacinadas devem receber 1 dose.

- Para a pessoa que recebeu uma dose da vacina antes de completar (5) cinco anos de idade, esta indicada a dose de reforco,
independentemente da idade atual.

Diante da ocorréncia de morte de macacos e/ou a ocorréncia de casos humanos da doenga Febre Amarela é recomendado a realizagdo de
intensificagdo das agbes de vacinagéo — Intensificagao Vacinal e/ou Monitoramento Rapido de Coberturas Vacinais (MRC), nos territorios.

IO MRC e a Intensificagdo Vacinal sdo agdes que permitem a verificagdo da situagao vacinal das pessoas residentes em uma determinada localidade
através da identificagdo e resgate (vacinagao) dos néo vacinados. E realizado pela atengdo primaria a sadde com apoio da equipe de vigilancia em
saude municipal.

PRINCIPAIS ACOES REALIZADAS ATE O FINAL DE MAIO DE 2024:

e Investigacao in loco de busca ativa de PNH e inquérito Entomoldgico que ocorreu em duas etapas:
Etapa 1 - realizada pela equipe da Fundagédo Ezequiel Dias (Funed) e URS de Pouso Alegre e Varginha entre 29 de abril a 11 de maio nos
municipios de Monte Sido, Ouro Fino, Bueno Brandao e Jacutinga, com coleta de vetores de importancia epidemiolégica na transmisséo;
Etapa 2 - realizado pela Equipe de Entomologia da Funed entre 13 a 24 de maio nos municipios de Andradas, Extrema, Toledo e Munhoz
Cabe destacar a importancia da atividade/servigo pois permite realizar uma avaliagéo do risco de transmissao do agravo e aferir qualidade a
investigacéo epidemioldgica dos casos suspeitos tanto em humanos, quanto em PNH. Além disso, a pesquisa de virus a partir de mosquitos,
permite, na ocorréncia de resultados positivos, estabelecer vinculo epidemiolégico entre esse achado laboratorial e o evento sob investigagéao,
ou ainda predizer o risco de transmissao de arbovirus para animais e homem.
Dos 65 pools de amostras de vetores coletados, 27 apresentaram resultado ndo detectavel para o virus amarilico, e 38 se encontram em status "Em Analise" n
sistema de Gerenciador de Ambiente Laboratorial" (GAL FUNED, dados consultados em 07/06/2024).
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e Orientacdo e condutas para intensificagdo da vacinagéo da febre amarela na Atengéo Primaria a Saude (APS) no municipio de Monte Sido e
municipios limitrofes. As estratégias estdo sendo baseadas conforme Memorando-Circular n°® 60/2024/SES/SUBVS-SVE-DVDTI-CEPI, que
dispde a Atualizagdo Febre Amarela, Minas Gerais, ciclo 2023/2024 - 10/05/2024;

e Realizacdo de busca ativa de ndo vacinados nos territérios e localidades afetadas e com registro de epizootias conforme Memorando-Circular]
n°® 60/2024/SES/SUBVS-SVE-DVDTI-CEPI, que dispde a Atualizagdo Febre Amarela, Minas Gerais, ciclo 2023/2024 - 10/05/2024;

e Realizagdo de uma agdo com vistas ao controle vetorial também foi realizada cujo foco foi o treinamento de Agentes de Combate as Endemias
para o uso da Permetrina por meio da técnica do Aero System;

e Elaboracdo de documento pelo GAMOV Regional (URS Pouso Alegre) no qual contém recomendagdes sobre a vacinagdo contra a febre
amarela;

e Reunido de alinhamento in loco na URS de Pouso Alegre, ocorrida entre 06 a 10/05/2024 pelas areas técnicas do Nivel Central (CEVARB-CV —
Vigilancia e Controle Vetorial, CIEVS MG, Imunizagdo). Objetivo principal foi alinhar as estratégias do fortalecimento de vacinagédo e
levantamento de prontudrios médicos com vistas a captar informagdes de possiveis pacientes suspeitos de febre amarela. A visita também de
destacou em especial pela visita in loco nos municipios de Monte Sido, Jacutinga, Ouro fino e Cachoeira de Minas, no qual destacou g
necessidade de ser realizar as seguintes parcerias e atividades: Secretaria de Agricultura, de Meio Ambiente, com o Sindicato de Produtores
Rurais, Secretaria de Turismo e Cultura (abordar hotel, pousada), Secretaria de Esportes, Secretaria de Assisténcia Social, Secretaria de
Educacédo, Pastoral da crianca, com as entidades religiosas e por fim da divulgagdo em redes sociais sobre a necessidade de se vacinar e 0s
riscos decorrentes da ndo vacinagéo contra a febre amarela e do planejamento para a realizagdo do Dia D de Mobilizagdo na area rural €|
urbana com foco na vacinagéo contra a febre amarela;

e Videoconferéncia para qualificagéo de profissionais de assisténcia a saude ao paciente com febre amarela e diagnodsticos diferenciais realizada
em 17/05/2024 pelo CIEVS Minas para os 53 municipios da URS Pouso Alegre;

e Realocagdo do inseticida Cielo da URS de Uberlandia para o municipio de Monte Sido de forma a terminar o Ciclo de UBV em ambiente]
urbano. Essa agéo foi realizada com vistas a reduzir o indice de infestacdo do Aedes aegypti, considerando o municipio com elevada taxa de|
incidéncia para dengue para o periodo em questao.

e Reunido de alinhamento sobre a investigagdo de 6bito junto a equipe do Sistema de Informagéo de Mortalidade/Nivel Central, ocorrida no dia
25/04/2024, no qual contou com a participagdo das 28 URS;

e Reunido de alinhamento com a URS de Pouso Alegre sobre as agdes de vacinagdo no municipio com confirmagao de epizootia e classificagéo
dos municipios limitrofes, realizada em 22/05/2024;

e Acionamento do Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em Salde - Minas (CIEVS Minas) quanto a ocorréncia de epizootias
recentes e sensibilizagéo do Plantdo CIEVS Minas para provaveis casos humanos que atendam o critério de caso suspeito de febre amarela
com regulagéo de paciente suspeito para Unidades de Saude que possuam Terapia Intensiva;

e Articulagdo com a FUNED/Laboratério de Virologia e Riquetsidses sobre a ocorréncia de epizootias e priorizagao do diagnostico para
identificagdo do virus amarilico tanto em PNH e Casos Humanos;

e Fortalecimento com a Atengao Primaria em todas as agdes, com participagao ativa dos Agentes Comunitarios de Saude e Agente de Combate
as Endemias para identificagdo do risco (macacos doentes e ou mortos no territério) e notificagdo ao servico de zoonoses municipal de formal
imediata;

e Fomento a notificagdo imediata até 24 horas no SINAN para epizootias envolvendo PNH e de forma concomitante através da plataforma SISS-
Geo, disponivel em https://www. biodiversidade.ciss.fiocruz.br/;

e Estruturagdo de atividades de campo para a vigilancia de epizootia de PNH para a vigilancia da febre amarela por meio da Movimentagéo de|
material de consumo e permanente - Memorando-Circular n° 4/2024/SES/SUBVS-SVE-DVDTI-CEVARB para as 28 Unidades Regionais de
Saude;

e Comunicagéao de Risco:
o Apresentagao dos dados na reunido do Comité de Monitoramento de Emergéncias (CME) — Abril e Maio
o Apresentagdo dos dados/agdes na reunido do COE MINAS ARBOVIROSES - Abril-Maio
o Apresentagédo dos dados/agdes na reunido de Comite Estadual de Enfrentamento as Arboviroses — Abril-Maio
o Realizagdo de Webinario conduzido pela SES-MG, Associagdo Mineira de Municipios e Conselho de Secretarios Municipais de Saude
em 29/04/2024 onde foi discutida a situagao das Arboviroses e Virus Respiratérios em Minas Gerais;
Elaboragdo do ALERTA EPIDEMIOLOGICO N° 3, datado em 30 de abril de 2024, que dispde Orientagdo aos Profissionais e Servigos
de Saude diante da ocorréncia de 6bito humano por febre amarela — Regido Afetada Sdo Paulo/Minas Gerais;

[¢]

RECOMENDACOES PARA ESTRUTURAR A VIGILANCIA LOCAL:

Considerando a circulagéo do virus amarilico no territério estadual, é fundamental a agédo continua para vigilancia e prevengao da ocorréncia
de casos humanos, conforme destaca-se a seguir:

A. A Febre Amarela constitui um evento de saude publica previsto na Portaria de Consolidagédo n° 04/2017 e suas atualizagdes assim como na
Resolucédo n° 8.846, de 20 de junho de 2023 e n° 8.948, de 17 de Agosto de 2023. Ambos os documentos normativos dispée sobre a
necessidade da realizagéo prévia de notificagdo e investigagao imediata de casos humanos assim como o registro de epizootia de primatas
ndo humanos;

B. As acdes de controle devem ser realizadas considerando que o ciclo silvestre da FA nao é passivel de eliminagéo e constitui fonte potencial
para a reintrodugdo do virus amarilico nos ambientes urbanos infestados pelo Aedes aegypti. As agdes de controle deverdo estar
condizentes com as normativas ministeriais por meio da Nota Informativa Ministerial N° 022, de 2017/DEVIT/SVS/MS;

. - Divulgar dos protocolos de vigilancia e sobre a coleta de amostras segundo recomendacdes da Funed;

. - Realizar qualificagdo do manejo clinico a rede municipal de servigos de saude;

. - Qualificar a investigagéo de 6bito suspeito por arboviroses urbanas (Dengue, Chikungunya e Zika) e febre amarela;

Fomentar a realizacédo de atividades de vigilancia entomoldgica em territérios com ocorréncia sistematica de eventos de epizootia em PNH;

Fomentar alertas em especial sobre a importancia da vacinagéo preventiva pelo menos 10 dias antes da viagem;

I o mMmooOo

. Embora parte da populagdo mineira esteja vacinada, a busca de néo vacinados deve ser intensificada, principalmente nas areas rurais e
limitrofes ao Estado de S&o Paulo;

|. Realizar a¢des de vacinagdo (Monitoramento Rapido de Cobertura — MRC ou Intensificagdo Vacinal) nos territérios, conforme categorizagao
dos municipios, segundo Nota Técnica n° 1/SES/SUBVS-SVE-DVAT-CEPI/2023 e orientagdes da Coordenagao Estadual do Programa de
Imunizagées da Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais




(https://www.saude.mg.gov.br/images/Nota%20T %C3%A9cnica%20n%C2%BA1%20de%202023.pdf );

J. - Realizar estratégias de imunizagdo diferenciadas de acordo com as especificidades municipais para identificacdo e vacinagdo de nédo
vacinados como vacinagéo extramuros, em area de risco e populagdes vulneraveis, principalmente em area rural e semi-urbana, populagéo
indigena, ribeirinha e quilombola;

Belo Horizonte, 07 de junho de 2024

atencgao a saude;
N. Fomentar a incorporacéo do Sistema de Informacéas eo) na vigilancia de epizootias em PNH. A inclusédo desta

tREFBRENGAATHE DISARA QQ%EHA@ME%MWME Ué‘ﬂébﬁd‘é AsBMABRO HIROSE 8LV EROI L ET @RBAefinicao de

areas prioritarias. A plataforma dq SISS-Geo esta dispddingMendas Mimigingissgeo.Incc.br/), do Centro de Informagao em Satde Silvestre
(hitos://www. bioR EEERENCIATELNICA DA COORDENACAO ESTADUAL DO PROGRAMA DE IMUNIZACOES

L. Fomentar o uso dos documentos elaborados pela CEVARafi Digsdispdeaanalises, distribuicdes no espago, pessoa e tempo da vigilancia
de epizootias e casos humano€GERDENAD ARAESFiEDEAIeD COBRUIGREM AREANHGAI L& GORR 0. Tais documentos estdo disponiveis
em https://www.saude.mg.gov.br/febreamarela;

Danielle Costa Capistrano Chavi
M. Intensificar as atividades de V@mﬁﬁmm%@%mﬁ@dﬂ%ﬁ%ﬁ%@ﬁ{mﬁ?m@ epidémico do virus amarilico e sua

maior frequéncia histérica entre os meses de dezembro e maio.

N. Davidas e sugestdes devem ser encaminhadas par: W&%ﬂé—k&%@gﬁaﬁ%‘% urlsdl(i o do munlc%o.
TORA DE VIGILANCIA DE DOENCAS TRANSMISSIVEIS E IMUNIZACA!
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Infectologista Peditrica - CENTRO DE INFORMACOES ESTRATEGICAS DE VIGILANCIA EM SAUDE - CIEVS MG
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