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BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DE FEBRE AMARELA - 01/2025

CONTEXTUALIZAGAO

A febre amarela (FA) é uma doenga infecciosa imunoprevenivel causada por arbovirus do género
Flavivirus, de espectro clinico varidavel, mas com elevada letalidade quando grave. Apresenta dois ciclos de
transmissdo: silvestre, onde o ciclo de transmissdo envolve principalmente vetores do género Haemagogus
e Sabethes que atuam como reservatérios e dispersores do virus na natureza, os primatas ndo humanos
(PNH) que funcionam como hospedeiros amplificadores do virus e o homem que representa um hospedeiro
acidental; e o urbano, onde o homem atua como hospedeiro principal e fonte de infeccao para o vetor Aedes

aegypti.

Cabe destacar que a febre amarela urbana ndo é registrada no Brasil desde 1942. Porém, dada as
caracteristicas do ciclo que ocorre em ambiente de mata, a febre amarela silvestre (FAS) ndo é passivel de
eliminagao, o que torna imprescindivel a agao integrada entre os setores de saude, meio ambiente, turismo,
ensino, pesquisa, sociedade civil, dentre outros, com o objetivo de diminuir os riscos de transmissao da
doenga.

No setor saude, as acbes devem envolver os diferentes componentes relacionados com prevencao,
controle e assisténcia de casos, como: Vigilancia Entomoldgica, Vigilancia de Epizootias, Vigilancia
Epidemioldgica e Assisténcia de Casos Humanos, Programa de Imunizagao, Vigilancia Laboratorial e o eixo
de Educagao e Comunicagao em Saude.

Para que as agdes de vigilancia e controle da FA sejam efetivas é importante conhecer o padrao de
ocorréncia da doenga que, no Brasil, apresenta marcada sazonalidade e estd relacionada as condicdes
ambientais e climaticas, as quais favorecem a transmissao do virus e a exposicdo de individuos suscetiveis a
situacdes de risco. Para isso, o Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica estabelece trés periodos
epidemioldgicos distintos e definidos a partir da analise da série histdrica de casos humanos no pais:

e Periodo de baixa ocorréncia: junho a setembro
e Periodo pré-sazonal: outubro a novembro
e Periodo sazonal: dezembro a maio

No Brasil, desde sua reemergéncia, especialmente apds 2014, a FAS afetou diversas regides, incluindo
a Regido Sudeste, onde o impacto a saude publica e a biodiversidade foi significativo. Um dos efeitos mais
marcantes foi sobre o bioma da Mata Atlantica, que sofreu com a morte de milhares de primatas nao
humanos (PNH), incluindo espécies ameagadas de extingao.

No estado de Sdo Paulo, apds cerca de 50 anos sem registro de FAS, a reemergéncia ocorreu no ano
2000, com surtos registrados entre 2000 e 2010. Nesse periodo, foram confirmados 32 casos humanos, dos
quais 15 resultaram em 6bito. Embora as campanhas de vacinagao tenham sido ampliadas, as regides sul e
sudeste do estado permaneceram, na época, fora da drea de ampliacdo da recomendag¢do. Em 2016, a
reintrodugdo do virus, proveniente principalmente de Minas Gerais, resultou na sua expansao para areas até
entdao sem recomendagdo vacinal, como as regides de Campinas, a Regidao Metropolitana de Sao Paulo, o
Vale do Paraiba e o Vale do Ribeira, além do litoral paulista, atingido em 2018 (Figura 1).

Av. Dr. Arnaldo, 351, 6° andar | CEP 01246-000 | S&o Paulo, SP
Fone: (11) 3066-8741



CENTRO DE VIGILANCIA CM ~
' \’ EPIDEMIOLOGICA L SAO PAULO
“Prof. Alexandre Vranjac™ COORDENADORIA DE ‘GOVERNO DO ESTADO

CONTROLE DE DOENCAS. SAO PAULO SAO TODOS

Figura 1. Cronologia da Febre Amarela no estado de Sao Paulo.
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Com a expansdo da doenca, a vigilancia de epizootias de PNH, cujos primatas sao considerados como
sentinela para FA, possibilitou a construcdo dos “corredores ecolégicos”, uma vez que a morte de PNH por
FAS desencadeava a investigacdo do evento com a determinacdo das coordenadas geograficas. Essa
informacdo, agregada a dados ambientais e climaticos, permitiu estabelecer possiveis caminhos de expansao
do virus amarilico e, com isso, antecipar medidas de prevencdo e controle, como a intensificacdo de
vacinagdo em areas previamente com recomendagdo ou mesmo implementar essa atividade em areas sem
recomendacado, evitando assim a ocorréncia de casos humanos.

Em 2019, a maior parte dos casos foi registrada até o segundo trimestre, na regido litoranea do Vale
do Ribeira. Jd em 2020, o Instituto Adolfo Lutz confirmou a presenca do virus em um PNH no municipio de
Barueri, e, em 2021, outro registro de PNH infectado em S3o José do Rio Preto. Apesar desses eventos, em
2020 e 2021 ndo houve confirmacdo de casos humanos autdctones no estado de Sdo Paulo.

O monitoramento continuo permitiu a identificagdo da circulagao viral em 2022, quando foi
diagnosticado um caso humano de FAS no municipio de Vargem Grande Paulista, localizado na area de
abrangéncia do Grupo de Vigilancia Epidemiolégica S3o Jodo da Boa Vista. Esse caso marcou a reemergéncia
da circulacdo do virus entre humanos e PNH. Nos anos seguintes, novos casos humanos e epizootias foram
registrados, sendo que em 2024, a doenca voltou a ocorrer nos GVE Campinas e Ribeirdo Preto.

Frente ao exposto, as atividades de vigilancia em salde da FA devem ser realizadas de forma continua
e integrada com o objetivo de detectar precocemente a ocorréncia da circulacdo viral para controle da
doenca, sobretudo diante do potencial de novas reemergéncias e da vulnerabilidade de populagdes
humanas (ndo vacinados) que frequentam areas turisticas ou se expdem ao risco de infeccdo em atividades
laborais (como trabalhadores rurais) ou de lazer.
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA NO ESTADO DE SAO PAULO
Vigilancia de Casos Humanos

Considerando o periodo de monitoramento 2024/2025, de julho de 2024 até o momento, foram
registrados, no estado de Sdo Paulo, 15 casos humanos, sendo 01 com LPI em Itapeva, no estado de Minas
Gerais, 01 em investigacdo do LPI e 13 casos humanos de FAS autéctones (Figura 2). A mediana de idade dos
casos foi de 42 anos (intervalo: 21 a 71), sendo a faixa etdria mais prevalente de 20-29 anos com 46% (n=6)
dos casos, seguida de 50 a 59 anos com 21% (n=3) e 60 anos ou mais com 21% (n=3). Dentre os casos, 79%
(n=11) eram do sexo masculino, 93% (n=13) ndo era vacinado para FA (1 caso ainda estd em investigacdo
guanto a vacinagdo), todos foram encerrados pelo critério laboratorial e 64% (n=9) evoluiu para 6bito,
demonstrando a gravidade da doenga.

Figura 2. Casos autéctones de febre amarela silvestre segundo data de inicio dos sintomas e evolucdo, Estado
de S3o Paulo, julho/2024 a fevereiro/2025*.
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Fonte: SINAN-NET e planilha de consolida¢do de notificacdo rdpida *dados atualizados em 17/02/2025

Em relacdo a distribuicdo geografica, nesse periodo, o local provavel de infeccdo dos casos humanos
ocorreu em municipios de abrangéncia do GVE Campinas e de Bauru (Quadro 1, Figura 3).

Av. Dr. Arnaldo, 351, 6° andar | CEP 01246-000 | S&o Paulo, SP
Fone: (11) 3066-8741



Qe

Sdo Paulo, julho/ 2024 a fevereiro/2025*.

CENTRO DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA
“Prof. Alexandre Vranjac™

CCh

COORDENADORIA DE
CONTROLE DE DOENCAS.

Quadro 1. Casos humanos autéctones de febre amarela silvestre segundo municipio de infecgao, Estado de
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SAO PAULO SAO TODOS

MES E ANO DE INiCIO DE SINTOMAS

GVE/ MUNICIPIO DE 2024 2025 TOTAL
INFECCAO DEZEMBRO JANEIRO

CASO | OBITO | CASO | OBITO |CASO | OBITO | LETALIDADE (%)
GVE XVII - CAMPINAS 2 1 10 6 12 7 58,3
AMPARO 0 0 1 1 1 1 100,0
CAMPINAS 0 0 2 1 2 1 50,0
JOANOPOLIS 1 0 1 1 2 1 50,0
PEDRA BELA 0 0 1 0 1 0 0,0
SOCORRO 1 1 3 1 4 2 50,0
TUIUTI 0 0 1 1 1 1 100,0
VALINHOS 0 0 1 1 1 1 100,0
GVE XVII - BAURU 0 0 1 1 1 1 100,0
BROTAS 0 0 1 1 1 1 100,0
TOTAL 2 1 11 7 13 8 61,5

Fonte: SINAN-NET e planilha de consolidacdo de notificacdo rapida *dados atualizados em 17/02/2025

Figura 3. Distribuicdo geografica dos casos humanos autdéctones de febre amarela silvestre segundo
municipio de infec¢do, Estado de S3o Paulo, julho/ 2024 a fevereiro/2025%*.
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Fonte: SINAN-NET e planilha de consolidacdo de notificacdo rapida *dados atualizados em 17/02/2025
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Vigilancia dos Primatas Nao Humanos

A vigilancia de PNH representa uma atividade sentinela no controle da FAS, uma vez que a ocorréncia
de macaco positivo para a doenca sinaliza a circulacdo do virus previamente ao acometimento da populacao
humana. Assim, essa vigilancia auxilia no monitoramento da expansdo geografica da doenca e permite que
as autoridades de saude intensifiguem ag¢des preventivas, como a vacinacdo em areas de risco.

No periodo de julho de 2016 a junho de 2019, foram registrados 838 dbitos de PNH positivos para
FAS.

Apds um periodo sem registro, a partir do segundo semestre de 2024, a deteccao de PNH positivos
demonstrou a circulacdo ativa do virus no estado de Sdo Paulo (Figura 4) em regido limitrofe a municipios
do Estado de Minas Gerais, o que desencadeou a articulacdo e realizacdo, em outubro/2024, da “Oficina de
Microplanejamento de Intensificagdo Vacinal e Vigildncia de PNH”, ocorrida no municipio de Serra Negra/SP,
a qual contou a participacao de profissionais da saude que atuam na Vigilancia da FA e do Programa de
Imunizacdo de municipios de abrangéncia de area geografica de ocorréncia de casos (humanos e PNH) nos
estados de S3o Paulo e Minas Gerais, bem como representantes no nivel estadual dessas duas unidades
federadas e do Ministério da Saude.

Figura 4. Epizootias de PNH suspeitas de FAS segundo més de notificagdo e classificagao final, Estado de
Sdo Paulo, julho de 2024 a fevereiro de 2025*.
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Fonte: SINAN-NET, SISS-Geo e GAL, *dados atualizados em 17/02/2025.

Quanto a localizacdo geografica, os PNH que apresentaram confirmacao diagndstica para FAS foram
encontrados em darea de fragmento de mata em municipios de abrangéncia do GVE Campinas, Ribeirao
Preto, Barretos e Osasco (Quadro 4; Figura 5).
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Quadro 4. Distribuicdo de PNH confirmados segundo GVE e municipio de ocorréncia, Estado de S3ao Paulo,
julho de 2024 a fevereiro de 2025*.
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Figura 5. Epizootias de PNH confirmadas para febre amarela silvestre segundo municipio de ocorréncia,
Estado de Sao Paulo, julho de 2024 a fevereiro de 2025*.
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Fonte: SINAN-NET, SISS-Geo e GAL, *dados atualizados em 17/02/2025.
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A deteccdo de epizootias em Primatas Ndo-Humanos (PNH) positivas, em setembro de 2024,
confirmou a circulacdo ativa do virus da Febre Amarela no GVE de Campinas, antecedendo os primeiros
casos humanos registrados na regido em dezembro do mesmo ano. Essa identificacdo reforca a importancia
dos PNH como sentinelas epidemioldgicas, permitindo agdes preventivas mais rapidas. Considerando que a
regido apresenta um elevado fluxo turistico, a ocorréncia de casos humanos, muitas vezes com local de
residéncia distinto do local provavel de infeccdo (LPI), evidencia a necessidade de atencdo redobrada a
populacdo viajante vulnerdvel, especialmente aos ndo vacinados.

Diante do exposto, a Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo reforca as seguintes recomendacdes
para os municipios paulistas:

e INTENSIFICAGAO DA VIGILANCIA DE CASOS HUMANOS E EPIZOOTIAS DE PNH

Promover agdes de monitoramento para a detecgao precoce da circulagao do virus amarilico, com
énfase na vigilancia de epizootias em primatas ndo humanos (PNH) e na captacdo precoce de casos humanos
suspeitos na rede de assisténcia em saude.

e NOTIFICAGAO DE CASOS HUMANOS SUSPEITOS E EPIZOOTIAS

Todo caso humano suspeito de Febre Amarela deve ser notificado e imediatamente comunicado por
telefone ou por e-mail para os érgdos oficiais de saude (Municipal, Estadual e Federal). A notificagdo deve
ser registrada por meio do preenchimento da Ficha de Notificagcdo/Investigacdo da Febre Amarela e inserida
no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagao (SINAN).

Quanto as epizootias de PNH, essas também devem ser registradas no SINAN e realizada
comunicacdo rapida (telefone e e-mail). Também é recomendado o registro no Sistema de Informacdo de
Saude Silvestre (SISS-Geo).

A notificagdo oportuna possibilita o desencadeamento de atividades conjuntas entre os niveis
estadual, regional e municipal, como investigacao de(s) caso(s) e vacinagao, bem como o direcionamento de
vigilancia e controle vetorial, caso pertinente.

No ambito da Secretaria de Estado da Saude de Sdo Paulo, orientamos, neste momento, que a
notificacdo seja realizada para:

. Notificacdo de PNH: envio para o e-mail da Divisdo de Zoonoses (dvzoo@saude.sp.gov.br).

. Notificacdo de casos humanos: envio para o e-mail da Divisdo de Zoonoses (dvzoo@saude.sp.gov.br), com

copia para o Plantdo da Central/CIEVS (notifica@saude.sp.gov.br) que atuam conjuntamente na investigagdo

e avaliacdo dos casos. Cabe destacar que o Plantdo da Central/CIEVS funciona 24 horas por dia, todos os dias
da semana e, em caso de dulvidas, pode ser contactado ainda pelo niumero telefonico 08000-555466.

Notificacdo online: https://www.saude.sp.gov.br/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologicaprof.-alexandre-

vranjac/notificacao-on-line/notificacao-on-line
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e FORTALECIMENTO DA VACINAGAO CONTRA A FEBRE AMARELA

Na area em que hd ocorréncia de casos de FA (humanos e PNH), é necessadrio realizar a intensificacdo
de vacinagdo contra a doenga, de forma seletiva, com busca de nado vacinados, conforme recomendagdes
vigentes.

Nas dreas em que nao ha circulagao do virus amarilico, é recomendada a vacinagao da populagao
conforme preconizado no calenddrio vacinal, especificado no Quadro 5.

Quadro 5 - Esquema vacinal contra a vacina febre amarela recomendado no estado de S3ao Paulo na rotina.

Populagao alvo Indicagao
Criancas com 9 (nove) meses de vida Primeira dose
Criancas com 4 (quatro) anos de vida Dose de reforgo
Pessoas a partir de 5 (cinco), ndo vacinado ou sem comprovante de i

.. Dose Unica
vacinagao

Fonte: Norma Técnica do Programa de Imunizagao. ESP

*Caso a pessoa tenha recebido apenas uma dose da vacina antes de completar 5 anos de idade, devera
receber uma dose adicional, independentemente da idade em que o individuo procure o servico de
vacinacao, respeitando o intervalo minimo de 4 semanas entre as doses.

Em locais onde ha circulacdo do virus da Febre Amarela (Figuras 3 e 5), conforme orientado pelo
Comunicado da Divisdo de Imuniza¢do - 02/2025: Intensificacdo de Vacinagdo contra a Febre Amarela
(03/02/2025), recomenda-se:

e Pessoas a partir de 6 meses de idade. As doses aplicadas nas criancas de 6 a 8 meses de idade
(dose zero) ndo serdo validas para a rotina, sendo necessdria a vacinacdo na idade recomendada,
respeitando intervalo de 4 semanas entre as doses;

e Pessoas com 60 anos ou mais, sempre associada a avaliacdo do risco relacionado as
comorbidades, doencgas autoimunes, tratamentos especificos ou uso continuo de medicamentos
que contraindiquem a aplicagao da vacina febre amarela nessa faixa etaria;

e Gestantes - A vacina febre amarela deve ter seu uso evitado durante a gravidez, a ndo ser que os
riscos de aquisicao da doenga sejam muito superiores ao eventual dano produzido pela
imunizagao;

e Mulheres que estejam amamentando criangas com até 6 meses de idade. Nesse caso,
a amamentacgdo devera ser suspensa no minimo por 10 dias apds a vacinagao. A mae devera ser
orientada, sobre os procedimentos para extracdo e armazenamento do leite materno antes da
vacinagao para propiciar o aleitamento neste periodo.

Adicionalmente, viajantes que se deslocam para areas de risco devem ser orientados a se vacinar
com pelo menos 10 dias antes da viagem. Individuos que receberam a dose fracionada da vacina FA em 2018
e que se destinam a areas com circulacdo comprovada do virus da FA deverdo receber uma dose adicional
da vacina em dose padrao.
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E fundamental priorizar a vacinagdo, especialmente em populagdes mais expostas as areas de risco,
como: residentes e trabalhadores rurais, agropecudrios, extrativistas, do meio ambiente, entre outros;
populacdes ribeirinhas e no entorno de parques e unidades de conservacdo; viajantes e praticantes de
ecoturismo, reforcando a protecao dessas pessoas frente ao risco de exposicdo ao virus.

Além da vacinacdo, é essencial adotar medidas de protecdo individual, como: uso de calcas e camisas
de manga longa; sapatos fechados; aplicacdo de repelente nas dreas expostas do corpo; uso de mosquiteiro
nos bercos e carrinhos de criangas menores de 6 meses de idade.

e FORTALECIMENTO DAS AGOES EDUCATIVAS E PREVENTIVAS

E fundamental promover a¢des educativas para conscientizar a populagio e reduzir o risco de
transmissdo e esclarecer sobre a doenca, seus sintomas e a importancia de buscar atendimento médico
imediato em caso de suspeita.

Também é recomendado envolver lideres comunitarios, empresas relacionadas ao turismo em
regides de matas e distribuicdo de faixas e banners com informagdes sobre a doenga.

Elaborado por:

Divisdo de Doengas Transmitidas por Vetores e Zoonoses/CVE.

Divisdo de Imunizagdo/CVE.

Central/Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em Saude/CVE.
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Guia de Vigilancia de Epizootias em Primatas Nao Humanos e Entomologia aplicada a Vigilancia da Febre
Amarela (22 edicdo atualizada)

Guia de vigilancia de epizootias em primatas ndao humanos e entomologia aplicada a vigilancia da febre

amarela Sistema de Informacgdo em Saude Silvestre (SISS-Geo) https://www.biodiversidade.ciss.fiocruz.br/

Plano de Contingéncia para Resposta as Emergéncias em Saude Publica: Febre Amarela (22 edicdo)
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-

conteudo/publicacoes/svsa/febreamarela/plano contingencia emergencias febre amarela 2 ed-1.pdf

Manual de Manejo Clinico de Febre Amarela miolo_febre_amarela_10_2020.indd

Manual de Vigilancia Epidemiolégica de Eventos Adversos Pds-Vacinagdo (42 edigdo atualizada)
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/vacinacao-

imunizacaopni/manual eventos- adversos pos vacinacao 4ed atualizada.pdf/view

Norma Técnica do Programa de Imunizacdo do Estado de S3do Paulo - 2021.
https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-

devigilancia/imunizacao/2021/norma de imunizacao 2021 2.pdf

Alerta Epidemiolégico - Numero 01/2025 — 06/01/2025 https://portal.saude.sp.gov.br/resources/cve-
centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-por-vetores-e-

zoonoses/doc/famarela/alertaepidemiolougico 06-01-2025 epizootiapnh rp.pdf

COMUNICADO DIVISAO DE IMUNIZACAO - 02/2025 INTENSIFICACAO DE VACINACAO CONTRA A FEBRE
AMARELA Atualizado em 04/02/2025. https://portal.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-
epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-por-vetores-e-

zoonoses/doc/famarela/alertaepidemiolougico 06-01-2025 epizootiapnh rp.pdf
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