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INTRODUCAO: A varicela, ou catapora, é uma doenca infecciosa altamente contagiosa causada pelo Virus Varicela Zéster
(VVZ). A melhor forma de prevenir a doenca é pela vacina Tetra Viral, que normalmente é aplicada em criangas de 15 meses.
O objetivo deste estudo é compreender a influéncia do isolamento social no processo de imunizagédo da Tetra Viral e nos casos
notificados de varicela nas criangas de 1 a 9 anos no Brasil. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemiol6gico ecolégico,
quantitativo e descritivo. RESULTADOS E DISCUSSAO: Entre os anos de 2014-2018, as doses aplicadas chegaram a 78,42%
do total (n = 7.231.780), enquanto no periodo de 2019 a 2022, a cobertura vacinal foi de 21,58% (n = 1.989.983), demonstrando
uma reducédo de 72,48%. Em relagéo ao intervalo entre 2019 e 2020 marcado pela Pandemia da Covid-19, ocorreu uma
diminuicdo de 81,3% (n = 11.418) de casos de catapora. No ano de 2023, foram constatados, entre as criangas de 1 a 9 anos,
um total de 1500 casos de varicela, sendo que 68,47% (n = 1027) se concentram na faixa etéria entre 1-4 anos. Na Pandemia

de Covid-19 o isolamento social e a hesitagdo vacinal reduziram no Brasil a imunizagido pela Tetra Viral. Devido a sua
transmissao através de goticulas e superficies contaminadas, o distanciamento social desse periodo possivelmente resultou
na queda dos casos de varicela. A flexibilizagdo dessas medidas somadas a reducdo de doses aplicadas da Tetra Viral no
periodo pandémico pode explicar a maior concentragao de casos notificados de varicela entre as idades de 1-4 anos em relagao
com as de 5-9 anos, em 2023, no pais. CONCLUSAO: Diante da flexibilizagdo do distanciamento social, das quedas das doses
aplicadas de Tetra Viral e de uma cobertura vacinal reduzida, este estudo visa alertar um possivel crescimento dos casos de
catapora no Brasil.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Chickenpox is an infectious, highly contagious disease caused by the Varicella Zoster Virus (VZV). The best
way to prevent the disease is with the Tetra Viral vaccine, which is normally administered to children aged 15 months. The
objective of this study is to understand the influence of social isolation on the Tetra Viral immunization process and reported
cases of chickenpox in children aged 1 to 9 years in Brazil. METHODOLOGY: This is an ecological, quantitative, and descriptive
epidemiological study. RESULTS AND DISCUSSION: Between the years 2014-2018, the doses applied reached 78.42% of the
total (n = 7,231,780), while in the period from 2019 to 2022, vaccination was 21.58% (n = 1,989,983), a significant reduction of
72.48%. Inthe interval between 2019 and 2020 marked by the COVID-19 pandemic, there was a decrease of 81.3% (n = 11,418)
in Chickenpox cases. In 2023, a total of 1500 cases of chickenpox were found among children aged 1 to 9 years, with 68.47%
(n = 1027) occurring between 1-4 years of age. In the COVID-19 pandemic, social isolation, the stoppage of several in-person
services and activities and vaccine hesitancy reduced immunization with Tetra Viral in Brazil. Due to its transmission being
through droplets and contaminated surfaces, social distancing during this period possibly resulted in a drop in chickenpox cases.
The relaxation of these measures combined with the reduction in doses of Tetra Viral applied during the pandemic period may
explain the greater concentration of reported cases of chickenpox between the ages of 1-4 years compared to those aged 5-9
years in 2023 in the country. CONCLUSION: Given social distancing, falling doses of Tetra Viral, and reduced vaccination
coverage, this study aims to warn of a possible increase in Chickenpox cases in Brazil.

KEYWORDS: Chickenpox; Vaccination; Social Isolation; Child.

criangas e tem como principal caracteristica clinica o

INTRODUCAO

polimorfismo das lesGes cutdneas (maculas, papulas,

A estrategia global da Agenda de Imunizacbes 2030 visa  \egjculas, pastulas e crostas), acompanhado de prurido. A

alcangar um mundo no qual as pessoas de todas as idades € e |hor forma de prevenir a doenca é através da vacina Tetra

de todos os lugares se beneficiem plenamente das vacinas
oferecidas para melhorar a saude e o bem-estar da populagao.
Esta iniciativa propde manter os resultados positivos
alcangados com a vacinagao e recuperar as perdas causadas
pela Covid-19'. A Organizacdo Mundial da Saide (OMS)
estimou que a queda da cobertura vacinal durante a Pandemia
da Covid-19 deixou cerca de 117 milhdes de criangas no
mundo suscetiveis a doengas imunopreveniveis?. Dentre
essas enfermidades que apresentaram um défice vacinal

estdo o sarampo, caxumba, rubéola e varicela.

De acordo com o Ministério da Saude, a varicela, ou catapora,
€ uma doenga infecciosa altamente contagiosa causada pelo

Virus Varicela Zéster (VVZ). Ela se manifesta normalmente em

Viral, que surgiu no inicio da década de 1970 no Japao, mas
que s0 foi incluida no calendario basico de imunizagbes do
Sistema Unico de Saude (SUS) do Brasil em 20133. Antes
disso, apenas brasileiros com acesso a hospitais privados
poderiam comprar a vacina ou aqueles que contemplassem a
faixa etaria de programas de imunizagdo com doses limitadas
gue alguns estados proporcionaram4.

A vacina Tetra Viral ndo s6 protege contra o virus Varicela
Zo6ster (VVZ), como também previne caxumba, rubéola e
sarampo. Ela é geralmente administrada em criangas aos 15
meses, conforme a recomendacdo do Ministério da Saude.
Apesar de o Brasil possuir um excelente Programa Nacional
de Imunizagdo (PNI) e de os casos de varicela serem bem
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menores do que os notificados no surto de 2008-2010, é
importante que haja um monitoramento constante da
incidéncia da doenga. Exemplo disso foi o sarampo que perdeu
seu certificado de doenga erradicada concedido pela OMS em
2016 apds um surto do virus em 2019.

A preocupacdo mundial do aumento de doengas
imunopreveniveis, somada a auséncia, até o presente
momento, de publicagdes brasileiras que analisem a evolugéao
dos casos da varicela e de sua vacinagdo sob a perspectiva
dos impactos do isolamento social das pandemias diferencia
este estudo dos outros. Um trabalho semelhante a este foi
realizado no Japdo e apresenta como foco principal a
investigacdo dos casos de catapora p6s-Covid-198. Enquanto
os artigos nacionais ja escritos, muitos analisam dados de
periodos anteriores a implementagdo da vacina Tetra Viral
pelo PNI e outros coletam informagdes ap6s essa vacina estar
disponivel. Segundo Kupek (2009), durante o periodo de 1997-
2007, 135.311 casos de infecgado primaria por varicela foram
registrados no estado de Santa Catarina, com 70% deles
afetando criangas com menos de 10 anos de idade. Em 2007,
a capital do estado atingiu uma cobertura da vacinal de 72% e
91% para criangas menores de 5 anos e de 5 a 6 anos,

respectivamente®.

Segundo o Boletim Epidemiol6gico da varicela do Rio Grande
do Sul de 2016, ao comparar o ano de 2013 com 2016,
observa-se que a maior redugdo de incidéncia da doenga
ocorreu entre as criangas de 1 a 4 anos, com uma queda de
87%. Ha também um segundo estudo empirico que compara
as hospitalizagdes por varicela em um hospital pediatrico de
Minas Gerais antes e apos o inicio das imunizacdes em 2013.
De acordo com as fichas médicas do hospital, houve uma
reducao de 47,1% das hospitalizacdes entre os anos de 2011
e 20167.

O objetivo deste estudo foi compreender a influéncia do
isolamento social no processo de imunizagao da Tetra Viral e
nos casos notificados de varicela nas criangas de 1 a 9 anos
no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico, descritivo, de abordagem
quantitativa. Os dados foram coletados do Sistema de
Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) e das
Imunizagdes desde 1994, disponibilizados pelo Departamento
de Informatica do SUS (DATASUS). Foram considerados os
casos notificados de varicela no Brasil entre dois intervalos de
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tempo, 2008 a 2010 e 2014 a 2023. Ja os dados sobre a
imunizagao com a Tetra Viral sdo apenas do periodo de 2014-
2022, visto que a vacina s6 foi disponibilizada no SUS em
2013.

As varidveis adotadas para ambos os periodos foram faixa
etaria de 1 a 9 anos e macrorregides brasileiras. Os dados
obtidos foram tabulados e analisados através do programa
Microsoft Excel 26.0, que calculou a redugdo e o aumento
percentual do nimero de casos e imunizagbes. Quanto aos
aspetos éticos, em conformidade com a Resolugédo n° 466 de
12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Saude, esta
pesquisa ndo foi submetida a apreciacao por um Comité de
Etica em Pesquisa, uma vez que utiliza informacdes de
dominio publico.

RESULTADOS

Entre os anos de 2014 a 2022, foram aplicadas pouco mais de
9 milhdes de doses de Tetra Viral em criancas de até 1 ano de
idade. No periodo de 2014-2018, as doses aplicadas
chegaram a 78,42% (n = 7.231.780) das imunizagbes totais,
enquanto que nos anos de 2019 a 2022 a vacinagado
representou 21,58% (n = 1.989.983), uma redugéo significativa
de 72,48% (n = 5.241.797) do ndmero de doses ministradas.
Em comparagdo com 2019, o ano de 2020 apresentou uma
queda vacinal contra a varicela de 39,23%. Esta porcentagem
equivale a 382.737 doses da Tetra viral que nao foram
aplicadas em criangas de até 1 ano. (Tabela 1)

Evidencia-se que o numero de doses aplicadas no ano de 2021
foi 0 mais baixo entre o periodo analisado. Além da queda de
73,38%(n=435.150) das imunizagdes, o0 ano compde
apenas1,71% (n = 157.897) de todas as doses de Tetra Viral.
Quanto a reducdo da vacinacao por regides brasileiras em
2021, destacam-se as regides Sul, Centro-Oeste e Norte pelas
quedas respectivas de 80,47% (n = 190.357), 89,78% (n =
120.587) e 95,58% (n = 127.492). A regido Norte se sobressai
por apresentar a menor quantidade de doses aplicadas, 3,74%
(n=5899) da soma de todas as regides neste periodo. Ja entre
2021 e 2022 houve um aumento de 66,73% (n = 105.358) das
imunizagdes nas criangas de até 1 ano. A cobertura média
vacinal da Tetra Viral nos anos de 2013 a 2022 é de apenas
43,39% (Tabela 1).

Entre 2008 e 2009, periodo inicial da Pandemia do H1N1,
observou-se uma queda de 33,92% (n = 32.573) dos casos de
varicela notificados no Brasil. Nos anos de 2009 a 2010 houve
um aumento de 154,48% (n = 98.032) dessas notificagbes. Em
relacdo ao intervalo entre 2019 e 2020 marcado pela
Pandemia da Covid-19, ocorreu uma diminui¢cdo de 81,3% (n
=11.418) do nimero de casos de catapora e o periodo de 2021
e 2022 apresentou um aumento de 2,6% dos casos notificados
dessa doenca. (Tabela 2).
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No ano de 2023, foram constatados, entre as criangas de 1 a 9 anos, um total de 1500 casos de varicela, sendo que 68,47% (n
=1027) se concentram entre a faixa etéria de 1-4 anos. Ao realizar uma andlise relacionando as faixas etérias, é possivel observar
que em todas as regides os casos de varicela estdo mais concentrados entre criangas de 1-4 anos, sendo que a diferenga das
notificagdes de varicela entre essa idade e a de 5-9 anos sdo de 554 casos (Tabela 3). Em uma comparagao do total dos casos
em 2023, a regido Sudeste e Sul apresentaram o maior nimero de notificagdes, atingindo 37,4% (n= 561) e 24,53% (n = 368)
dos casos, respectivamente, e a regido com menos notificagdes de varicela foi a Norte com 9,7% (n=146).

licadas - Brasil

TABELA 1. Imunizacoes - Doses ap

ImunizagBes - Doses Aplicadas - Brasil
Doses aplicadas por ano segundo regido
Imunobiolégicos: Tetraviral (sarampo, rubdola, caxumba e varicela); Ano: 2014-2022; Faixa Etdria: Ate 30 dias, 30 dias a 1 ano, 2 meses, 3 meses, 4 meses, 5 meses, 6 meses, 7 meses, & a 8 meses, 6 meses a 1 ano, 1 ano;

Regifio 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Total
Tatal 2.281.001 2.004.328 923.715 1.094,931 927.805 975,784 593.047 157,897 263,255 9.221.763
Regido Norte 214553 9.41%| 184371 9,20%|) 223.277 24,17%| 196.695 17.96% 166319 17.93%| 210920 21.63% 133,391 22,49% 5.899 3,74%) 24714 9,20%) 1.359.639
Repido Nordeste GEE.Z10] 30,08%|) 551.321) 2950%) 89170 U.65%|) 220514 2014% 75011 ,16%|) A692E A,81% 32.211 543% 42414 o Bh%|  BOA9F] 34.00%) 187350
Hegio Sudeste BG5S 39,03%|) B06.211) 40200%|) Sl S,00%) 233907 F1.30%  2h3500) 2EA1%| 186044 19,14% Sb.580 A% 49652 3146% ) BOSI3| 30,06%|) 2620325
Kegido Sul ARAEO ] 12 AD%|) F/0.BHE) 1351%| 330000 Hb JE%) Q002U b L% JB3300| 28 3E%| 33509 34 00% A30.548)  FWEDME 461591 F9.25%%| 4099 155/%( 2099886
Kegido Centro-(leste  2A08%)  908%| 151./34 Ah%| FIESX| 23,00%| 16377000 14.%9%  1HHEED) 1/,10%| 191689 19,04% 134.30 Fah 1400 B 0% DLESY T05E%|) 1267434

Fonte: Sistema de Informagdo do Programa Nacional de Imunizagdes, DATASUS

TABELA 2. Todos os casos por Ano notificacdo segundo Regiao de notificacao

Todos os casos por Ano notificagio segundo Regido de notificagdo
Ano notificagdo: 2008, 2009, 2010, 2019, 2020, 2021, 2022, 2023

Faixa Etaria: 1-4, 5-9

Regido de notificagéo 2008 2009 2010 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Total 96.029 63.456 161.488 14.043 2.625 2.767 2.838 1.500 344.746
Regiao Norte 4.142 2.917 5.664 1.238 187 426 203 146 14.923
Regido Nordeste 8.673 5.609 8.602 3.591 539 611 589 257 28.471
Regido Sudeste 30.629 20.684 60.973 4.434 1.085 692 1.111 561 120.169
Regido Sul 39.281 23.971 57.809 2.714 484 574 535 368 125.736
Regido Centro-Oeste 13.304 10.275 28.440 2.066 330 464 400 168 55.447

Fonte: Ministério da Saude/SVS — Sistema de Informagdo de agravos de Notificagdo — Sinan Net,
DATASUS.

TABELA 3. Varicela — Notificacoes registradas no Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao -

Brasil

Varicela - Notificagdes registradas no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - Brasil

Todos os casos por Regido de notificagdo e Faixa Etaria

Faixa Etaria: 1-4,
Periodo: 2023

5-9

Regido de notificagdo 1-4 anos 5-9 anos Total
Regiao Norte 96 50 146
Regido Nordeste 197 60 257
Regido Sudeste 379 182 561
Regido Sul 241 127 368
Regido Centro-Oeste 114 54 168
Total 1027 68,47% 473 31,53% 1500 100,00%

Fonte: Fonte: Ministério da Satide/SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo - Sinan Net,
DATASUS
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DISCUSSAO

A pandemia de COVID-19, declarada pela OMS em margo
de 2020, expbs a sociedade a circunstancias inusitadas (8),
como o isolamento social e a paralisacdo de diversos
servigos e atividades presenciais. Os cuidados a saude
também foram afetados, exemplo disto foi a redugado da
cobertura vacinal infantil. Nesse sentido, muitas criancas
ficaram completamente sem imunizagdo ou receberam
vacinas com grande atraso, expondo-as a infecgdes

evitaveis?, como a varicela.

No Reino Unido, a busca por atendimentos de emergéncia
pediatrica caiu 90%, e 60% dos pais relataram que
cogitaram cancelar ou postergar as imunizagbes de seus
filhos10. De forma semelhante, no Brasil, esta redugéo na
vacinagado pode ser observada em relagdo a imunizagao
pela Tetra Viral, visto que no periodo pandémico entre 2019
e 2022 a quantidade de doses aplicadas é menos da
metade do que foi ministrado entre 2014 e 2018.

Além do determinante viral responsavel pela queda das
imunizagdbes no periodo pandémico, destaca-se a
circulagao de noticias falsas sobre imunobiolégicos'!, que
péde provocar a hesitagdo vacinal’2. Segundo uma
pesquisa de opinido realizada pela OMS, cerca de 34% dos
brasileiros afirmam acreditar em ao menos uma fake news
relacionada a vacinagao contra o virus SarsCov-19: “nota-
se que grande parte da populagdo do pais nao acredita que
essas e outras vacinas sdo confidveis, complacentes e
convenientes”3. Os efeitos negativos dessa hesitagdo
vacinal, escancarada pela Covid-19, sdo evidenciados
também pela queda da imunizagédo contra a varicela, visto
que mesmo em 2021, quando as pessoas ja se sentiam
mais seguras para circular em locais publicos, a diminuigao
da vacinagdo foi de 73,38% (n=435.150). As maiores
quedas vacinais ocorreram nas regioes Norte, Sul e Centro-
Oeste, sendo que a mais baixa e drastica taxa de doses
aplicadas aconteceu na regiao Norte, em 2021.

Um estudo japonés investigou o impacto que as medidas
sociais e de saude publica da pandemia da Covid-19
tiveram na dinamica epidemioldgica da varicela. De acordo
com a pesquisa, a vacinagdo universal contra a varicela
atingindo 90% da populagédo é suficiente para evitar um

aumento do nimero de individuos suscetiveis a doenca

durante e apdés a pandemiab. Ja um trabalho de
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modelizagéo dos Estados Unidos indicou a possibilidade de
um futuro surto de infecgbes endémicas apoés a
flexibilizagdo das medidas de isolamento social. Apesar
desse trabalho analisar dados de doengas como a Influenza
e do Virus Sincicial Respiratério, ele também destacou uma
preocupacao com outras doengas transmissiveis pelo ar,
dentre elas o sarampo e a varicela's. No Brasil, mesmo com
a tendéncia de aumento da vacinacdo apresentada em
2022, os valores médios da cobertura vacinal de 2013 a
2022 do pais nao alcangaram nem 45%, metade do que a
pesquisa japonesa propde como ideal para prevenir um
surto de varicela.

Em marco de 2009, autoridades sanitarias mexicanas
identificaram um surto causado pelo H1N1. O contagio logo
evoluiu para epidemia e comegou a se espalhar pelo
mundo. Em abril de 2009, a Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) classificou a epidemia como "emergéncia de salude
publica de ambito internacional”. Devido a sua transmissao
pela saliva, goticulas e superficies contaminadas, foi
iniciado um isolamento social, além de outras medidas de
protecéo, como: agbes de vigilancia; notificagbes de casos;
monitoramento de portos, aeroportos e fronteiras;
recomendagbes aos viajantes; assisténcia aos casos e
contatos; divulgagdo nos meios de comunicagao;
estruturagédo das redes de saude e aquisicao de insumos e
tratamentos’®. Os efeitos dessas medidas possivelmente
resultaram na queda de 33,92% (n=32.573) dos casos de
varicela entre as criangas de 1-9 anos em 2009, ou seja, 0
isolamento durante essa pandemia contribuiu para uma
redugdo do nimero de casos de catapora. Uma hipo6tese
que corrobora essa afirmagdo é que no ano de 2010,
periodo em que houve uma maior flexibilizacdo dessas
medidas, ocorreu um aumento de 154,48% (n=98.032) das
notificagdes da doenga no Brasil.

Segundo o Ministério da Saude, a Covid-19 € uma infec¢éo
respiratéria aguda potencialmente grave causada pelo
coronavirus SARS-COV-2 e, assim como o HIN1, é de
elevada transmissibilidade, disseminagao global e também
necessita de isolamento. O diferencial da pandemia de
Covid-19 comparada com a de H1N1 foi a obrigatoriedade
de isolamento social, conforme estipulava o decreto do
lockdown e a disponibilidade da vacina Tetra Viral. Ambos

esses fatores contribuiram para uma maior diminuicao dos

Brazilian Medical Students Journal |v.10 n.14, 2025




a OPEN ACCESS

casos de varicela no ano de 2020 do que no ano de 2009.
Entretanto, com a flexibilizagdo das medidas de
distanciamento em 2021 e a redugdo gradativa de doses
aplicadas contra a catapora, houve um aumento do nimero
de casos notificados, apesar de ser pouco significativo
qguando comparado ao periodo de H1N1.

Nos anos 90, a idade média de contaminagéo pela varicela
apresentou uma mudanga para criangas mais jovens,
provavelmente devido ao aumento do nimero de criangas
de menor idade ingressando em pré-escolas e creches'.
Por apresentarem um sistema imune ainda em
desenvolvimento'® essas criangas adoecem mais do que as
cuidadas exclusivamente em casa, sendo as doengas
infecciosas as mais prevalentes'®. No ano de 2023, é
possivel observar essa maior concentragao da varicela em
criangas mais novas, com idade entre 1 € 4 anos do que
entre a faixa etéria de 5-9 anos. Nesse sentido, acredita-se
que a diferenga no niumero de casos de varicela entre as
faixas etérias estudadas, é decorrente ndo apenas da
insergao das criangas mais novas no ambiente escolar, mas
também pelo fato de que, boa parte delas ndo receberam
imunizagao contra a varicela, entre os anos de 2019 a 2022,
periodo da pandemia de Covid-19. A vacinagdo é um fator
mais agravante para essa diferencga, visto que a faixa etéria
de 5 a9 anos que apresentou uma maior imunizagdo entre
2014-2018 foi marcada por menos casos de varicela em
2023 .

Em 2023, segundo dados demograficos do DATASUS, a
populacdo de criancas de 0 a 9 anos no pais foi de (n=
29.331.726), 39,23% (n= 11.507.151) dessa populagéo se
encontra na regido Sudeste do Brasil. Nesse sentido, pode-
se inferir que o numero de casos notificados de varicela
entre a faixa etaria de 1-9 anos é maior nessa regiao
possivelmente devido a maior concentracdo de criangas
nesta area. De acordo com de Carvalho (2007), os casos de
varicela podem ocorrer durante o ano todo, porém observa-
se um aumento do nimero de notificagées no periodo que
se estende do fim do inverno até a primavera (agosto a
novembro)®. Por apresentar estagbes do ano bem
definidas?!, a regido Sul possui inverno com temperaturas
mais baixas que o restante do pais, fato que contribui para

um grande nimero de casos de varicela na regiao.

A regiao Norte do Brasil destaca-se de forma oposta as
regides Sul e Sudeste pois além de possuir a menor

incidéncia de varicela do pais ela contém a menor cobertura

vacinal quando comparado as outras regides. A contradigao

de ter a menor vacinagéo e apresentar menos casos pode
ser explicado pela temperatura e  condi¢cbes
socioecondmicas da regidao Norte. Acredita-se que as altas
temperaturas desempenham um papel significativo na
inativagao do virus??, o que justificaria em parte o fato das
regides brasileiras mais préximas do Equador terem menos
notificagdes. Quanto as condigbes socioecondmicas, é
provavel que a regido Norte sofra com a falta de notificagcao
adequada. Sendo assim, mesmo que haja o diagndstico da
varicela ele nao é contabilizado.

CONCLUSAO

Os resultados obtidos indicam que o isolamento social na
pandemia de H1N1 corroborou para diminuicdo dos casos
notificados de varicela entre os anos de 2008 e 2009. Ja o
isolamento da Covid-19 influenciou tanto na queda da
doenga quanto na diminuicdo do ndmero de imunizagdes
aplicadas em 2020 e 2021. As criangas de 1-4 anos
apresentaram mais casos de varicela em 2023 do que as de
5-9 anos ja que elas foram menos imunizadas, visto que o
periodo de sua vacinagdo (2019-2022) coincidiu com a
pandemia de Covid-19.

Este estudo é distinto de outras publicagdes, uma vez que
abordou o panorama dos casos notificados de varicela
frente aos isolamentos de duas pandemias (H1N1 e COVID-
19) e avaliou como a pandemia de Covid-19 influenciou no
namero de doses aplicadas da Tetra Viral. Sendo assim, a
importéncia deste artigo reside no fato dele contem um
alerta contra um possivel crescimento de casos de catapora
no Brasil, para que os o6rgdos de salde publica
intensifiguem as campanhas de vacinagédo da Tetra Viral e
as fiscalizagbes da Carteira Vacinal (CV), mediada pelo
trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS).

As limitagdes que esta pesquisa possui por ser realizada a
partir do DATASUS sdo que os dados séo restritos ao
sistema de saude publico. Durante o preenchimento das
fichas pode ocorrer erros de diagndstico ou subnotificagao
dos casos e vacinas ministradas e os dados referentes aos
ultimos 6 meses estdo sujeitos a atualizagdes. Ademais, o
Datasus ndo permite selecionar nos dados demograficos a
idades de 1-9, anos apenas 0-9 anos. Por conta disso, os
valores do numero de populagdo de 1 a 9 anos estao
maiores do que realmente sdo. Estudos adicionais sao
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necessarios para uma melhor extrapolacdo dos dados a
nivel nacional. Dessa forma, sugere-se a utilizagdo de
outras bases de dados e a realizagéo do calculo de projegao
da evolugédo da varicela no futuro, a fim de relacionar a

cobertura vacinal do Brasil e a incidéncia da varicela.
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