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DESCRICAO

A febre amarela &€ uma doenca infecciosa
febril aguda, caracterizada por
manifestacdes de insuficiéncia hepatica e
renal,imunoprevenivel, cujo virus causador
da doenca é transmitido por mosquitos. O
virus da febre amarela &€ um arbovirus do
género Flavivirus, da familia Flaviviridae. A
vacina é a principal ferramenta de
prevencao e controle da doenca.

TRANSMISSAO

O virus é transmitido pela picada dos
mosquitos infectados e nao ha transmissao
diretade pessoaa pessoa.

Febre Amarela Silvestre: mosquitos do
género Haemagogus e Sabethes.

Febre Amarela Urbana: mosquito Aedes

aegypti.
SINAISESINTOMAS

Tém inicio rapido, com febre alta, calafrios,
cefaleia intensa, dores musculares,
prostracdao, nauseas e vomitos. Em casos
mais graves surgem também ictericia,
manifestacdes hemorragicas (sangue nas
fezes, catarro, urina, nariz, orelha, gengiva,
etc.), pouca urina, prostracao intensa, aléem
de rebaixamento do nivel de consciéncia,
que se expressa mediante obnubilacao
mental e torpor,com possivel evolucao para
coma.

A febre amarela pode apresentar-se como
infeccao assintomatica, em forma branda
ouformagrave,que causaamorte.

TRATAMENTO

O tratamento é apenas sintomatico, com
cuidadosa assisténcia ao paciente que, sob
hospitalizacao, deve permanecer em
repouso, com reposicao de liquidos e das
perdas sanguineas, quando indicado. Nas
formas graves, o paciente deve ser atendido
em Unidade de Terapia Intensiva, com vista
areduzir as complicacdes e orisco de 6bito.
Salicilatos devem ser evitados (AAS e
Aspirina), ja que seu uso pode favorecer o
aparecimento de manifestagcodes
hemorragicas. O médico deve estar alerta
para quaisquer indicagcbes de um
agravamento do quadro clinico.

FORMAS DE PREVENCAO

Vacinagao é a mais importante medida de
controle, bem como o controle dos
mosquitos transmissores do virus,
principalmente o Aedes aegypti nas areas
urbanas. Para eliminacao do risco de
reurbanizacao do virus deve-se:

» Manter o domicilio e demais locais de
convivéncia sempre limpos, eliminando
todos os possiveis criadouros do
mosquito.

e Usar cortinados e mosquiteiros, de
preferéncia impregnados com
inseticidas de longa duracao, sobre a
camaourede.

« Usar telas em portas e janelas e, quando
disponivel, ar-condicionado.

* Diminuir ao minimo possivel as areas
descobertas do corpo onde o mosquito
possa picar, com o uso de calcas e
camisas de mangas compridas e cores
claras.



ORIENTACOES PARA A VACINACAO

CONTRA FEBRE AMARELA

INDICACAO

ESQUEMA

Criancas de 6 meses a 9 meses
de idade incompletos.

A vacina esta indicada somente em situagdes de emergéncia epidemioldgica,
vigéncia de surtos, epidemias ou viagem inadiavel para area de risco de contrair a
doenca.

Criancas de 9 meses até 4 anos
11 meses e 29 dias de idade.

Administrar 1dose aos 9 meses de idade e 1 dose de reforco aos 4 anos de idade,
com intervalo minimo de 30 dias entre as doses.

Pessoas a partir de 5 anos de
idade, que receberam uma
dose da vacina antes de
completar 5 anos de idade.

Administrar uma Unica dose de refor¢o, com intervalo minimo de 30 dias entre as
doses.

Pessoas a partir de 5 anos de
idade, que nunca foram
vacinadas ou sem comprovante
de vacinacao.

Administrar a primeira dose da vacina e, 10 anos depois, 1 dose de reforco.

Pessoas a partir de 5 anos de
idade, que possuem uma dose
apos 5 anos de idade.

Locais sem surto: Administrar 1 dose de reforco, apés 10 anos da 12 dose.
Locais com surto: Fazer o reforco imediato, considerando
dose vélida (ndo é necessario aguardar o prazo de 10 anos da ultima dose).

Pessoas a partir dos 5 anos de
idade que receberam 2 doses
da vacina.

Considerar vacinado.Nao administrar nenhuma dose.

Pessoas com 60 anos e mais,
que nunca foram vacinadas ou
sem comprovante de
vacinagao.

O médico devera avaliar o beneficio e o risco da vacinacao, levando em conta o risco
da doenca e o risco de eventos adversos nessa faixa etaria ou decorrentes de
comorbidades.

Gestantes, independentemente
do estado vacinal.

A vacinacgao estd contraindicada. Na impossibilidade de adiar a vacinagdo, como em
situagcdes de emergéncia epidemioldgica, vigéncia de surtos, epidemias ou viagem
para area de risco de contrair a doenca, o médico devera avaliar o beneficio e o risco
da vacinacao.

Mulheres que estejam
amamentando criangas com
até 6 meses de idade,
independentemente do estado
vacinal.

A vacinacao nao esta indicada, devendo ser adiada até a crianca completar 6 meses
de idade. Na impossibilidade de adiar a vacinacdo, como em situacdes de
emergéncia epidemioldgica, vigéncia de surtos, epidemias ou viagem para area de
risco de contrair a doenca, o médico devera avaliar o beneficio e o risco da
vacinagao. Em caso de mulheres que estejam amamentando e receberam a vacina, o
aleitamento materno deve ser suspenso preferencialmente por 28 dias ap6s a
vacinag¢ao (com um minimo de 15 dias).

Viajantes.

Viagens internacionais: seguir as recomendac¢des do Regulamento Sanitério
Internacional (RSI).Viagens para dreas com recomendacao de vacina no Brasil:
vacinar, pelo menos 10 dias antes da viagem, no caso de primeira vacinagdo. O prazo
de 10 dias nao se aplica no caso de revacinacgao.




SOBRE A VACINA

A vacina contra febre amarela & a medida mais
importante para prevencao e controle da doenca.
Produzida no Brasil desde 1937, pelo Instituto de
Tecnologia em Imunobioldgicos Bio-Manguinhos, é
da cepa 17DD, sendo constituida por virus vivos
atenuados derivados de uma amostra africana do
virus amarilico selvagem. Apresenta eficacia acima de
95%.

A vacina febre amarela é reconhecidamente eficaz e
segura. Entretanto, eventos adversos podem ocorrer,
como reacoes locais e sistémicas, tais como febre, dor
local, cefaleia (dor de cabeca), mialgia (dor no corpo),
dentre outros.Atencao especial deve ser dada quando,
apo6s administracdo da vacina de febre amarela, a
pessoaapresentar dorabdominalintensa.

Imunidade - os anticorpos protetores aparecem
entre o sétimo e décimo dias ap6s a aplicacdo, razao
pela qual aimunizacao deve ocorrer dez dias antes de
se ingressar em area de transmissao. E contraindicada
para:

Criancas com menos de 6 meses deidade.

Pacientes com imunossupressao de qualquer
natureza,como:

- Pacientes infectados pelo HIV com
imunossupressao grave, com a contagem de células
CD4 <200 células/mm3 ou menor de 15% do total de
linfécitos, para criancas com menos de 6 anos de
idade.

- Pacientes em tratamento com drogas
imunossupressoras (corticosteroides, quimioterapia,
radioterapia,imunomoduladores).

- Pacientes submetidos atransplante de 6rgaos.
- Pacientes comimunodeficiéncia primaria.
- Pacientes com neoplasia.

Obs: Nos casos de pacientes com imunodeficiéncia,
a administracao dessa vacina deve ser condicionada
a avaliacdo médica individual de risco-beneficio e
ndo deve ser realizada em caso de imunodepressao
grave.

Individuos com histéria de reacao anafilatica
relacionada a substancias presentes na vacina (ovo
de galinha e seus derivados, gelatina e outros
produtos que contém proteinaanimal bovina).

INFORMACOES

Pacientes com histéria pregressa de doencas do
timo (miastenia gravis, timoma, casos de auséncia
de timo ou remocao cirurgica).

INFORMAGOES GERAIS

A Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais
(SES-MG) divulgou no dia 10/01/2017 a Nota
Técnica 01/2017 - Intensificacdo e Orientacdes de
Vacinacédo de Febre Amarela.Nessa Nota Técnica, a
SES-MG indica a vacinacao (bloqueio) em algumas
Areas Com Recomendacdo de Vacinacdo (ACRV).
Tedfilo Otoni esta incluida na denominada Area
Ampliada, que corresponde a area limitrofe a area
afetada, sem ocorréncia de notificacao de casos e
epizootias de primatas ndo humanos.

Os demais municipios onde estao localizados os
campi da UFVJM (Diamantina, Janauba e Unai)
fazem parte das areas com recomendacao de
vacinacdo para Febre Amarela, seguindo-se o
Calendario Nacional de Vacinacdo e suas
especificacoes.

E importante que todos facam sua parte:eliminem
os possiveis locais de criadouros dos mosquitos e
mantenham o Cartao de Vacina em dia,nao sé para
Febre Amarela, mas para todas as doencas
contempladas pelo Programa Nacional de
Imuniza¢des do Governo Federal.

Aparecendo os sinais e sintomas da Febre Amarela,
procure o posto de saude de suaregiao.

Fontes:

BRASIL, Ministério da Saude. Nota Informativa N°
143/CGPNI/DEVIT/SVS/MS, de 18 de dezembro de
2014.Recomendacdes de vacinacao contra febre
amarela, apds declaracdo da Organizacao Mundial da
Saude.

BRASIL, Ministério da Saude. Portal da Saude.
Disponivel em: http://portalsaude.saude.gov.br/

MINAS GERAIS, Secretaria de Estado de Saude. Nota
Técnica 02/2017,de 13 de janeiro de 2017.
Intensificacao e Orientagdes de Vacinacao de Febre
Amarela.


http://portalsaude.saude.gov.br/

