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Introducao: A febre amarela, sindrome febril caracterizada classicamente por um quadro grave,
hemorrédgico, que costuma cursar com faléncia de 6rgdos nobres como figado e rins, podendo
levar o individuo a morte. Essa doenga é causada por um virus, transmitido através da picada de
um mosquito, principalmente o do género Aedes, tendo como peculiaridade maior incidéncia na
regido Sudeste do Brasil. Porém, essa doenga pode ser prevenida através de vacinas, disponiveis
pelo Sistema Unico de Satude. Objetivos: Comparar o nimero de casos confirmados pela doenca
na regido Sudeste brasileira em contraste ao numero de imunizagoes realizadas nesse local
durante o mesmo periodo e observar se ha relagdo com nimero de ébitos. Metodologia: Estudo
ecoldgico retrospectivo, realizado através de dados secundarios de casos confirmados, 6bitos e de
vacinagao para febre amarela durante o periodo de 2007 a 2016 apanhados no DATASUS do
Ministério da Saude, tabulados no TABNET, com andlise de frequéncia temporal. Resultados:
Durante o periodo de estudo, foram confirmados 92 casos de febre amarela na regiao sudeste
brasileira. Desses, 50% (n=46) evoluiram com 6bito pelo agravo notificado. A maior incidéncia de
mortes ocorreu no ano de 2016, com 63% (n=29) de todos os falecimentos, sendo que 51% (n=47)
dos casos confirmados também ocorreram nesse ano. Nos anos de 2006, 2007, 2010, 2011, 2012,
2013 e 2014 ndo houve casos de febre amarela registrados nessa regiao, e os anos de 2008 e
2009, juntos, totalizaram 45% (n=42) do total dos casos confirmados. Em rela¢do as vacinas,
foram aplicadas ao total 23.865.179. O ano de pico vacinal foi em 2008, contendo 21,3%
(n=5.092.957) do total das imunizagoes, apresentando decréscimo gradual relativo de 17,53% ao
ano até 2014. No ultimo ano do estudo, 8,38% (n=2.001.095) do total de vacinas no periodo foram
administradas. Dessa forma, o maior nimero de casos confirmados de febre amarela, em conjunto
com o maior nimero de 6bitos, ocorreu no periodo em que houve relativa diminuicdo de vacinas
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se comparado com periodos prévios. Porém, durante os anos de 2008 e 2009, em que houve
significativa quantidade de casos, a vacina¢do estava com seus melhores indices, muito embora
esse aumento tenha sido importante, uma vez que nos anos seguintes nao houve casos
confirmados da doenga. Conclusées: O estudo mostra a importancia da politica nacional de
vacinagdo, mas também a preocupante diminuicdo vacinal frente ao aumento da doenga.
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