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Vigilancia Epidemiolégica do Sarampo no Estado de Sao Paulo,
Semanas Epidemioldgicas 01-2024 a 17-2025.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

No Brasil, em 2025, foram notificados 416 casos suspeitos de sarampo, sendo 450 descartados
e 130 permanecem em investigacao. Ainda neste ano, foram confirmados cinco casos importados
(dois no RJ, um em DF, um em SP e um no RS). Os casos identificados foram prontamente
investigados e diversas medidas de controle e prevencdo foram implementadas para interromper
a transmissdo do virus. Nao houve identificacdo de casos secundarios até o momento.

No estado de Sdo Paulo (SP), em 2024, da SE01 a SE52 de 2024 (periodo de 31/12/2023 a
28/12/2024) foram registrados 935 casos suspeitos de sarampo. Desses, 933 descartados e dois
casos importados foram confirmados na SE41/2024. J& em 2025, até a SE17/2025, foram
notificados 190 casos suspeitos, 106 foram descartados, 81 estdo em investigacdo e um caso
confirmado, com fonte de infeccdo ainda em andamento. O genétipo identificado neste caso, pelo
IAL e Fiocruz foi o B3. Até o momento nao ha identificacdo de casos secundarios relacionados a
este caso.

Ainda no estado de Sao Paulo, em 2025 estdo sendo monitorados e investigados os contatos de
um caso confirmado de sarampo ocorrido na Bolivia. Trata-se de uma crianca de um ano, nao
vacinada, residente no municipio de Sao Paulo, que adoeceu durante viagem ao pais vizinho, em
25/03/2024. A busca ativa na regido de residéncia estd em andamento, assim como o
fortalecimento da vigilancia passiva e das agbes de vacinacdo.

A auséncia de novos casos por um periodo de 12 semanas (90 dias) a partir da data de exantema
do ultimo caso confirmado é um dos critérios para considerar a interrupgao do surto. Em Séo
Paulo, o Ultimo caso confirmado apresentou exantema em 05/04/2025, enquanto a crianga
confirmada na Bolivia teve o inicio do exantema em 16/04/2025.
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Grafico 1. Distribuicdo dos casos notificados de Sarampo (confirmados por laboratorio,
descartados e em investigacdao), por SE no Estado de S3o Paulo entre SE01 de 2024 e SE17 de

2025.
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Fonte: Sinan net dados em obtido em 28/04/2025, considerando a data de notificagdo dos casos suspeitos.

ALERTA DE AUMENTO GLOBAL

O sarampo é uma doenca altamente contagiosa
causada por um virus. Ele se espalha
facilmente quando uma pessoa infectada
respira, tosse ou espirra. Pode causar doenga
grave, complicacbes e até morte e, neste
momento, surtos da doenca estdo ocorrendo
em todas as regides do mundo. Desta forma, o
sarampo continua a representar uma ameaga,
principalmente, nas criangas.

Globalmente, a cobertura vacinal inadequada
continua sendo um fator importante no
aumento dos casos de sarampo. Este cenario
compromete o objetivo mundial de eliminacao
do sarampo.

O numero total de casos de sarampo na Unido
Europeia, tem aumentado constantemente
desde junho de 2023. A regidao da Unidao
Europeia relata o maior nimero de casos de
sarampo em mais de 25 anos (dados da

UNICEF-OMS). No periodo de 01 de Abril de
2024 a 31 de marco de 2025, notificaram
26.222. Os maiores numeros de casos foram
relatados pela Roménia (578), Franga (193),
Holanda (129) e Italia (82) e 14 mortes foram
atribuidas ao sarampo no periodo.

No continente africano, em 2025, 6.083 casos
foram registrados, além de 265 o&bitos de
sarampo desde o inicio do ano em multiplos
paises. Dos paises que possuem casos
confirmados, Marrocos, Senegal, Uganda e
Senegal realizam voos diretos ao Brasil via
Aeroporto Internacional de Guarulhos/SP.

ALERTA DE SARAMPO NAS AMERICAS

Desde 2024, a regido das Américas tem
registrado surtos de sarampo, importados ou
relacionados a importacdo, em diversos paises.
Segundo dados da OMS, os casos de sarampo
em 2025 (N= 2.326) , cresceram llvezes em
relacdo ao mesmo periodo de 2024 (N=205).
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Dados da OPAS, na Atualizacao Epidemiolégica

do Sarampo, de 02 de maio de 2025, relatam
até a SE16-2025, casos confirmados no Canada
(n=1.069), nos Estados Unidos (n=800 e trés
Obitos), no México (n=421 e um 6ébito), na
Argentina (n=22), Belize (n=7), Brasil (n=5) e
Bolivia (n=1).

REVERIFICAGAO DO SARAMPO E RUBEOLA

Embora a regido das Américas tenha recebido
a reverificagdo como regido livre do sarampo
em outubro de 2024, a doenca continua sendo
uma ameaca devido a circulacdo persistente
em outras regides do mundo, o que aumenta a
o risco de importagcdao por meio de viajantes.

A Avaliacdo de Risco a Saude Publica classificou
as Américas como “Alto Risco” para sarampo,
especialmente, paises com baixa cobertura
vacinal.

A OPAS e o Ministério da Saude enfatizam que
€ essencial continuar a fortalecer os programas
de vacinacdo, aumentando a cobertura vacinal,
além de, melhorar e aprimorar os sistemas de
vigilancias e de saude para responder forma
adequada e rapida os possiveis casos
importados.

O estado de Sao Paulo (SP) manteve a
interrupcgao da circulagdo endémica do sarampo
em 2024 e até a presente data. Os riscos de
reintrodugdo do virus de sarampo no estado
sdo crescentes. SP possui dois aeroportos
internacionais e o maior porto da Ameérica
Latina, que representam pontos criticos de
entrada e saida de mercadorias e pessoas, com
grande volume de intercdmbio internacional,
além do acolhimento de repatriados, migrantes
e refugiados, eventos de massa recentes
(culturais, religiosos e esportivos).
Adicionalmente, possui municipios com alta
densidade e mobilidade populacional, além de
rodovias que conectam SP com outros estados
e/ou paises vizinhos, como as rotas para o
Paraguai e Bolivia, facilitam a disseminacao de
casos importados de sarampo.
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Desse modo, considerando a reintroducdo do
virus, é crucial que todos os profissionais de
salde estejam em ALERTA, para identificar
rapidamente os casos de sarampo e efetivar as
medidas de prevencdo e controle oportunas, no
sentido de interromper a transmissao do virus.
ESTRATEGIAS DE VACINACAO

A vacinacdo é a medida mais eficaz de
prevencdo, de controle e de eliminagao do
sarampo.

No calendario de imunizagdo de rotina,
individuos de 12 meses a 29 anos devem ter
duas doses da vacina com o componente
sarampo. Adultos com 30 anos e aqueles
nascidos a partir de 1960 devem ter pelo
menos uma dose. Os trabalhadores da area da
saude devem ter comprovacdao de duas doses
da vacina com o0 componente sarampo,
independentemente da faixa etaria.

A vacinacdo de criancas de 6 a 11 meses de
idade (Dose Zero) é indicada nas localidades
que mantém a circulacdo ativa do virus do
sarampo e quando ha elevada incidéncia da
doenga em criancas menores de 1 ano de
idade. A dose zero da vacina, esta ndo sera
considerada valida para fins do Calendario
Nacional de vacinagdo, devendo ser agendada
a partir de os 12 meses.

A vacina triplice viral (SCR), com os
componentes sarampo, caxumba e rubéola,
tém sido utilizada para todas as faixas etarias
referentes as agdes de rotina e bloqueio.
Informagdes adicionais sobre os diferentes
laboratorios produtores de vacinas e suas
respectivas indicagOes, contraindicag0es,
apresentagdes, formas de conservagao e
reconstituicdo encontram-se no Informe
Técnico Campanha Nacional de Vacinagdo
contra o Sarampo.

E de fundamental importancia realizar agdes
que minimizem as oportunidades perdidas de
vacinagao, sendo imprescindivel o alcance de
coberturas vacinais elevadas e homogéneas.
RECOMENDAGCOES
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Os casos suspeitos de sarampo que cumpram a
definicdo de caso, de acordo com a Ficha de
Investigacdo Epidemioldgica (FIE), deverao ser
prontamente concluidos no Sistema de
Agravos de Notificagdo - Sinan, de acordo
com o fluxograma de coleta de amostras
biolédgicas, interpretacdo de resultados
laboratoriais e classificacdo final dos casos.
Vale assinalar que o referido instrumento foi
atualizado e disponibilizado as vigilancias
epidemiolégicas estaduais e municipais, em
conjunto com o protocolo laboratorial.

Os servicos de vigilancia epidemioldgica
deverdao excluir as duplicidades e habilitar o
fluxo de retorno das fichas epidemioldgicas, em
investigagdo, no SINAN o mais breve

possivel, com vistas a conclusdo e analise
adequadas.
O bloqueio vacinal seletivo deverd ser

realizado, preferencialmente, em até 72 horas
apos o contato, em todos os comunicantes do
caso suspeito, a partir de os seis meses de
idade, e durante a investigagao.

Deve ser realizado e documentado o
monitoramento de todos os contatos do caso
suspeito por 30 dias. Assim como, O
monitoramento continuo dos municipios com a
busca ativa institucional, l|aboratorial e
comunitaria. A busca ativa é uma vigilancia
ativa e deve ser realizado em conjunto com a
Atencdo Basica para documentar a auséncia ou
presenca de casos e identificar oportunidades
de melhorar a sensibilidade de sistema de
vigilancia.

Em criancas menores de cinco anos de idade, a
vitamina A (Nota Informativa N° 193/2019-
CGPNI/DEIDT/SVS/MS) é recomendada para a
reducao da morbimortalidade e prevencao de
complicagcdes. A primeira dose de vitamina A
estd indicada no momento da suspeita e a
segunda dose no dia seguinte. As doses podem
variar com a faixa etaria.

Os servicos de salde, estaduais e municipais,
devem alertar os equipamentos publicos e
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privados para realizadas as

seguintes agdes:

que sejam

¢ Manter alerta para a detecgcao precoce
dos casos e resposta rapida.

¢ Notificar, em no maximo 24h, as Secretarias
de Saude Municipais e/ou Estadual ou a
Central-Cievs/CVE por telefone 08000 555
466 ou on-line (www.cve.saude.sp.gov.br)
ou por e-mail (notifica@saude.sp.gov.br),

a DDTR/CVE(dvresp@saude.sp.gov.br) .

e Proceder a coleta ou ao resgate de aliquotas
de amostras bioldgicas para a realizagcdo do
diagndstico laboratorial, de acordo com o
algoritmo de coleta de amostras bioldgicas,
interpretacdo de resultados laboratoriais e
classificacdo final dos casos, durante a
transmissdo ativa do virus, e os protocolos
especificos para coleta de as amostras
biolégicas, disponiveis no site do CVE
(www.cve.saude.sp.gov.br).

e Estabelecer fluxo de identificacao,
acolhimento e isolamento diferenciados aos
casos suspeitos de sarampo nas unidades de
saude, no sentido de estabelecer precaucoes
para aerossois e evitar a disseminacdo do
sarampo, de acordo com as orientagdes aos
Profissionais de Saude disponiveis no site do
CVE.

¢ Orientar especial atencdo na assisténcia aos
casos suspeitos de sarampo com condigdes
de risco para complicacbes e/ou Obito, a
saber: gestantes; criangas, em
particular os menores de um ano de
idade; e individuos com algum grau de
imunodepressao primaria ou adquirida.

e Orientar os casos suspeitos de sarampo
sobre o isolamento social, ou seja, nao
frequentar locais publicos, trabalho, escola e
outros, durante o periodo de
transmissibilidade (seis dias antes e quatro
dias ap6s o inicio do exantema), no intuito
de reduzir a circulagdo viral e a
disseminacdo na comunidade.

e Para os pacientes internados, recomenda-se
permitir visita ou acompanhante que
comprove imunizagdo para o sarampo.

e Orientar o caso suspeito para evitar o
contato com pessoas em condigdes de risco
para complicagOes.


http://www.cve.saude.sp.gov.br/
mailto:notifica@saude.sp.gov.br
http://www.cve.saude.sp.gov.br/
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e Recomenda-se vacinar as populagdes de
risco (sem comprovacao de vacinagao ou
imunidade contra o sarampo), a saber,
trabalhadores da area da salde, setor de
turismo/transporte, viajantes.

e Recomendar as medidas de prevencao de
doencas de transmissdo respiratéria como:
cobrir a boca ao tossir ou espirrar, lavar as
maos frequentemente, ndo compartilhar
objetos de uso pessoal, limpar regularmente
as superficies e manter os ambientes
ventilados.

e Divulgar os dados epidemioldgicos,
promover a comunicacdo e educacao global.

="

ORIENTACOES POPULACOES
VULNERAVEIS (IMIGRANTES,
REFUGIADOS E/OU REPATRIADOS)

PARA

Devido a continua importacdo de casos nos
paises nas Américas, a ocorréncia de eventos
de massa e ao fluxo migratodrios de populagoes
vulneraveis e situagoes de conflito resultam em
aumento do risco de doencgas infecciosas.
Importante:

e Estabelecer um fluxo de acolhimento e
atendimento aos repatriados e migrantes
para prevencdao, promogdao e garantia do
direito universal do acesso a saude;

e Garantia de registro e assisténcia sem a
exigéncia de documentacdo, respeitando e
considerando questdes culturais;

LINKS RECOMENDADOS

Centro de Vigilancia Epidemiolégica SES-SP

Secreturla de
Saude
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e Completude das informagbes do repatriado
nos sistemas de informacdo de saude do
SUS para possibilitar visibilidade e
monitoramento desses grupos.

A identificacdo e investigacdo oportuna dos
casos, rastreamento e monitoramento de todas
as pessoas que tiveram contato com o caso
suspeito ou confirmado, durante o periodo de
transmissibilidade, sdao fundamentais para a
adocao e a efetividade das medidas de
prevencao e controle.

VIAJANTES

Alertar os viajantes e aos participantes de
eventos de massa sobre a necessidade de
assegurarem suas vacinas atualizadas, antes
de viajar ou do inicio do evento
(preferencialmente 15 dias antes).

No retorno da viagem, o individuo que
apresentar febre e exantema, deve evitar
deslocamentos ou contato desnecessarios com
outras pessoas, até ser avaliado por um
profissional da saude, sendo recomendado
procurar imediatamente servico médico para
esclarecimento diagndstico e tratamento
adequado.

https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-
vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sarampo/2023/alertasarampo_marco23.pdf

http://www.saude.sp.gov.br/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica-prof.-alexandre-
vranjac/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/agravos/rubeola-sarampo-e-
sindrome-da-rubeola-congenita/sarampo-alerta-boletins

http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-
vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sindrome-da-rubeola-congenita-
src/doc/2019/sarampo19_protocolo_surto_epidemia_out2019.pdf

http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-
vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sindrome-da-rubeola-congenita-
src/doc/2019/sarampo19_alerta_profissionais_saude.pdf

https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-

vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sarampo/2023/sarampo23_alerta_1l4agosto.

pdf


https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sarampo/2023/alertasarampo_marco23.pdf
https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sarampo/2023/alertasarampo_marco23.pdf
http://www.saude.sp.gov.br/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica-prof.-alexandre-vranjac/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/agravos/rubeola-sarampo-e-sindrome-da-rubeola-congenita/sarampo-alerta-boletins
http://www.saude.sp.gov.br/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica-prof.-alexandre-vranjac/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/agravos/rubeola-sarampo-e-sindrome-da-rubeola-congenita/sarampo-alerta-boletins
http://www.saude.sp.gov.br/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica-prof.-alexandre-vranjac/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/agravos/rubeola-sarampo-e-sindrome-da-rubeola-congenita/sarampo-alerta-boletins
https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sarampo/2023/sarampo23_alerta_14agosto.pdf
https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-respiratoria/sarampo/2023/sarampo23_alerta_14agosto.pdf
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https://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica/areas-de-
vigilancia/doencas-de-transmissao-
respiratoria/sarampo/2023/sarampo23_alerta_24outubro.pdf

Ministério da Saade

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/sarampo/situacao-epidemiologica-
do-sarampo

Nota Técnica n°26/2023-SE/GAV/SE/MS
Organizacao Pan-Americana de Saude

https://www.paho.org/sites/default/files/2025-05/2025-may-2-phe-epi-update-measles-
final.pdf

https://www.paho.org/pt/noticias/3-3-2025-surto-sarampo-nas-americas-opas-pede-
fortalecimento-da-vacinacao-e-da-vigilancia

http://iris.paho.org/xmlui/handle/123456789/34932

https://www.paho.org/en/measles-rubella-weekly-bulletin

Organizacao Mundial de Saude
https://immunizationdata.who.int/global?topic=Provisional-measles-and-rubella-data&location=

https://www.who.int/europe/news/item/13-03-2025-european-region-reports-highest-number-
of-measles-cases-in-more-than-25-years---unicef--who-europe

https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2025-DON565
Outros

https://www.rj.gov.br/saude/node/3212
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2024/04/alerta_epidemiologica-
sarampion_07032025.pdf

https://www.canada.ca/en/public-health/services/diseases/measles/surveillance-
measles/measles-rubella-weekly-monitoring-reports.htmi

https://www.gob.mx/salud/documentos/aviso-epidemiologico-de-sarampion-en-mexico

https://www.cdc.gov/measles/data-research/index.html

https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/communicable-disease-threats-
report-week-16-2025.pdf

https://www.ecdc.europa.eu/en/measles/surveillance-and-disease-data
https://www.cdc.gov/media/releases/2023/p1116-global-measles.html

https://www.cdc.gov/measles/cases-outbreaks.html


https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/sarampo/situacao-epidemiologica-do-sarampo
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/sarampo/situacao-epidemiologica-do-sarampo
https://www.paho.org/sites/default/files/2025-05/2025-may-2-phe-epi-update-measles-final.pdf
https://www.paho.org/sites/default/files/2025-05/2025-may-2-phe-epi-update-measles-final.pdf
https://www.paho.org/pt/noticias/3-3-2025-surto-sarampo-nas-americas-opas-pede-fortalecimento-da-vacinacao-e-da-vigilancia
https://www.paho.org/pt/noticias/3-3-2025-surto-sarampo-nas-americas-opas-pede-fortalecimento-da-vacinacao-e-da-vigilancia
http://iris.paho.org/xmlui/handle/123456789/34932
https://www.paho.org/en/measles-rubella-weekly-bulletin
https://immunizationdata.who.int/global?topic=Provisional-measles-and-rubella-data&location=
https://www.rj.gov.br/saude/node/3212
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2024/04/alerta_epidemiologica-sarampion_07032025.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2024/04/alerta_epidemiologica-sarampion_07032025.pdf
https://www.canada.ca/en/public-health/services/diseases/measles/surveillance-measles/measles-rubella-weekly-monitoring-reports.html
https://www.canada.ca/en/public-health/services/diseases/measles/surveillance-measles/measles-rubella-weekly-monitoring-reports.html
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/communicable-disease-threats-report-week-16-2025.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/communicable-disease-threats-report-week-16-2025.pdf
https://www.cdc.gov/media/releases/2023/p1116-global-measles.html
https://www.cdc.gov/measles/cases-outbreaks.html
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https://measles-rubella-monthly.ecdc.europa.eu/
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/paf/avisos-sonoros

https://africacdc.org/download/africa-cdc-epidemic-intelligence-weekly-report-april-
2025/

https://butantan.gov.br/noticias/butantan-sedia-evento-da-opas-sobre-situacao-do-sarampo-
no-brasil--pais-pode-recuperar-certificado-de-eliminacao-da-doenca

https://www.gov.br/anac/pt-br/assuntos/dados-e-estatisticas/historico-de-voos
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