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NOTA INFORMATIVA N© 96/2019-DSASTE/SVS/MS

Recomendagdes de medidas de protegao
e prevengao para evitar a transmissao
de sarampo nos servigos de salde.

O Sarampo é uma doenca infecciosa aguda, de natureza viral e o
contagio ocorre por meio de secrecdes respiratdrias, transmitida pela fala, tosse
e espirro do individuo infectado. O periodo de incubacdo é de geralmente 10
dias, variando de 7 a 21 dias, a partir da data da exposicao até o aparecimento
da febre, e cerca de 14 dias até o inicio do exantema. Sinais e sintomas
caracteristicos sdo: febre alta acima de 38,5°C, tosse seca (inicialmente), coriza,
conjuntivite ndo purulenta, exantema maculo-papular morbiliforme de direcao
cefalocaudal e manchas de Koplik (pequenos pontos brancos amarelados na
mucosa bucal, na altura do terceiro molar, antecedendo o exantema). A
vacinacao € a maneira mais eficiente de prevenir essa doenca. Todo caso que
apresente quadro clinico suspeito, com exantema e febre, associado a sintomas
respiratérios (coriza e/ou tosse e/ou conjuntivite), deve ser notificado no
Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (Sinan), conforme a Portaria de
Consolidacao N© 4, de 28 de setembro de 2017.

Em 2019, entre 05 de maio a 03 de agosto de 2019 (Semanas
Epidemioldgicas de 19 a 31), o Brasil confirmou 907 casos de sarampo, sendo
901 (99,3%) no estado de Sao Paulo, 5 (0,6%) no Rio de Janeiro e 1 (0,1%) na
Bahia.

Frente a esta situacdo a Coordenacao-Geral de Saude do
Trabalhador do Departamento de Saude Ambiental, do Trabalhador e Vigilancia
das Emergéncias em Saude Publica da Secretaria de Vigilancia em Saude do
Ministério da Saude (CGSAT/DSASTE/SVS/MS) e a Coordenacao Geral do Programa
Nacional de Imunizagdes do Departamento de Imunizacdgo e Doencas
Transmissiveis da Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude
(CGPNI/DEIDT/SVS/MS), ressaltam a importancia da adocdao de medidas de
protecdo, prevencao e controle para evitar a transmissao do sarampo entre os
trabalhadores da saude. Dentre as medidas necessarias nos servicos de saude
publicos e privados destacam-se:

e Avaliar o local de trabalho e as atividades desenvolvidas,
considerando: a descricao do local de trabalho, a organizacao do
trabalho, as possibilidades de exposicao, a descricao das
atividades e funcdoes de cada local de trabalho e as medidas
preventivas aplicaveis e seu acompanhamento;

e Relacionar nominalmente os trabalhadores, sua fungao, o local
em que desempenham suas atividades e os riscos a que estao
expostos, incluindo o sarampo, as acgoes de vigilancia médica dos



trabalhadores potencialmente expostos ao risco de sarampo e o
programa de vacinagao;

Identificar o status vacinal dos trabalhadores contra o sarampo e
se necessario atualizar o esquema vacinal. A orientacdo vigente é
que todos os trabalhadores da saude, independentemente da
idade, recebam duas doses de vacina contendo o componente
sarampo. Aqueles que nao comprovarem duas doses dessas
vacinas deverao ser vacinadas conforme a situagao encontrada. E
essencial que todos os trabalhadores dos servicos de saulde
estejam devidamente vacinados.

Assegurar que os trabalhadores sejam informados das vantagens
e dos efeitos colaterais, assim como dos riscos a que estarao
expostos por falta ou recusa de vacinacao, devendo, nestes
casos, guardar documento comprobatério da recusa e manté-lo
disponivel a inspecdo sanitaria e do trabalho;
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Registrar a vacinacdo no prontuario clinico individual do
trabalhador e fornecer comprovante das vacinas recebidas;

Realizar treinamentos periddicos dos trabalhadores sobre saulde,
seguranca e riscos bioldgicos no trabalho, contemplando o
ambiente, o processo de trabalho e as formas de prevencao, por
meio de programas de duracao permanente;

Prover os locais de trabalho com adequado sistema de ventilagao
artificial e/ou natural para facilitar a dispersdao de possiveis
agentes infecciosos do sarampo presentes no ar;

Garantir o fornecimento de Equipamento de Protecao Individual
(EPI) adequados aos trabalhadores de acordo com a analise de
riscos;

Os EPI's, descartaveis ou nao, deverdao estar a disposicdo em
numero suficiente nos postos de trabalho, de forma que seja



garantido o imediato fornecimento ou reposicao;

e Fornecer aos trabalhadores instrugdes escritas, em linguagem
acessivel, das rotinas a serem realizadas no local de trabalho e
medidas de prevencao ao sarampo relacionadas ao trabalho;

e Na situacao de identificagao de casos suspeitos de sarampo no
local de trabalho, notificar os casos e proceder o bloqueio vacinal
em até 72 horas. Se a suspeita for em trabalhador prover
assisténcia e acompanhamento médico, bem como o afastamento
do trabalho considerando o periodo de transmissibilidade do
agravo e adotar medidas para descontaminacao do local de
trabalho para que nao ocorram novos casos

e Quando do atendimento de pacientes com sarampo, adotar
precaucdes para aerossodis (isolamento respiratério, mascara
PFF2, etc.) evitando a disseminacdao para os trabalhadores e
outros pacientes;

e Notificar todos os casos suspeitos e confirmados de sarampo no
Sinan;

e Registrar a Comunicacao de Acidente de Trabalho (CAT) junto ao
Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) para todos os casos de
sarampo relacionados ao trabalho ocorridos com trabalhadores
cobertos pelo INSS. Este registro deve ser feito de preferéncia
pelo empregador, na falta deste o proprio trabalhador ou
sindicato da categoria podera fazé-lo.

Para vacinar os trabalhadores dos servicos de saude o empregador
devera encaminha-los a rede publica ou a um servico privado de vacinagao
devidamente licenciado pela Vigilancia Sanitaria local. Se for de interesse da
empresa que seu servico médico aplique as vacinas sera necessario possuir:
alvara de funcionamento para essa atividade especifica; registro do servico junto
ao Conselho Regional de Medicina (CRM); licenca da Vigilancia Sanitaria para a
atividade e registro junto ao setor da Secretaria de Saude Estadual ou Municipal
responsavel pelo Programa Nacional de Imunizacdes (PNI) em cada regido.

Ainda, no que diz respeito as profissionais de saude gestantes e
considerando as evidéncias disponiveis em diversos estudos, as quais
demonstram risco aumentado de complicacdes maternas (internacoes,
pneumonias e O6bitos), fetais (partos prematuros, abortos espontdneos) e

neonatais (risco de internagdes) quando infectadas com sarampolll e;
considerando ainda o risco aumentado de exposicao ao sarampo para
profissionais que trabalham em Servicos de Salde e a contraindicacao de
vacinagao deste grupo com vacinas virais vivas, recomenda-se que, em
municipios com evidéncia de circulagdo do virus do sarampo, as gestantes que
prestam assisténcia diretamente aos casos suspeitos de sarampo e sem
comprovacgao prévia de vacinagao para o sarampo (2 doses de vacina), deverao
ser remanejadas, e caso necessario, afastadas do servico para evitar risco de
contato com pessoas infectadas pelo sarampo:

e Cada servico devera avaliar os afastamentos de acordo com a
ocorréncia de casos, periodo de incubacdo e transmissibilidade.

Estas recomendacgdes estao de acordo com a Lei no 13.287, de 11 de
maio de 2016, que acrescenta dispositivo a Consolidacdo das Leis do Trabalho -
CLT, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452, de 19 de maio de 1943, para proibir o
trabalho da gestante ou lactante em atividades, operagdes ou locais insalubres:
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Todas as recomendacdes supracitadas devem ser estendidas a todos
0s servicos de saude, publicos e privados, e seus trabalhadores, independente
do vinculo empregaticio.
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