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Introducao

Varicela é a uma doenca frequente na infancia

= Geralmente benigna

= Pode ter complicagcdes graves

Dados da Europa sao limitados

= Portugal - ndo é uma doenca de notificacdo obrigatéria




Introducao

Portugal

= 86,8% da populacao é seropositiva para o virus da
varicela-zoster?

77% seropositiva < 9 anos

= Taxa de Incidéncia? de varicela 467:100000 /ano
< 4 anos 4819:100000/ ano

Frequéncia complicacbes desconhecida
Vacina foi comercializada em Outubro 2004

1 2° Inquerito Serologico Nacional, 2001-2002
2 |RJ.Médicos-Sentinela 2003




Objectivos

1. Avaliar a incidéncia dos internamentos por varicela

= Associacéo com caracteristicas demograficas, tipo de
exposicao, doenca subjacente e terapéuticas
efectuadas

2. Avaliar a incidéncia dos internamentos por Herpes -
zoster

= Associacdo com caracteristicas demograficas, idade da
primo-infeccéo e doenca subjacente

3. Determinar o efeito da cobertura vacinal no numero de
Internamentos com varicela e Herpes-zoster




Meétodos

= Estudo prospectivo nacional

= |[nicio a 1 de Janeiro 2006

= Duracéo 3 a 5 anos

= Criancas e adolescentes internados por varicela
= Analise estatistica

Teste x —quadrado para independéncia ou homogeneidade
de variaveis; ajustados modelos de regresséao logistica

Significancia estatistica p<0,05




Recolha de dados

1. Internamento por varicela

Notificados através da UVP-SPP

Recapturados pelo ONSA (GDH dos internamentos)
Inqueérito
= Variaveis socio-demograficas

= Doenca cronica/ imunodeficiéncia, contexto epidemioldgico,
terapéutica prévia, vacina

= Motivo internamento, inicio e evolucéo da doenca, tipo
complicacOes, terapéutica e evolucéo

2. Varicela na populacao

Rede de Médicos-Sentinela / GDH




Resultados
Notificacoes (N=154)

156
Inquéritos preenchidos

2 excluidos

N=154




Resultados
Notificacoes (N=154)

2006 - 96 notificacoes
2007 - 58 notificacoes

Varicela - 148
Zoster - 6




Resultados

Notificacoes (N=156)

Hospital Sao Joao

H Geral St° Antodnio
H CC Maria Pia

CH Vila Nova Gaia

H Sto Tirso

H Viana do Castelo
H Braga

H Vila Real

H Matosinhos

H Guimaraes

H Pediatrico Coimbra
H Aveiro

H Viseu

H Leiria

H D Estefania

H Sta Maria

H S Francisco Xavier
H Garcia de Orta
IPO

H Abrantes/TN

H Santarém

H Vila Franca Xira

H Cascais

H Fernando Fonseca
H Portalegre

H Evora

H Beja

H Barreiro

H Setubal

H Faro, H Portimao
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Resultados
Distribuicao geografica (N=156)

Acores
Q
0~ hehme | e o N
o : orte
HDrts}" 22
Foris
Delgada
Madeira igey |Su
&
Centro
= L ]
Funchal h.,r!? .‘ 17
ang srem‘
-
Fortalegre
116
llhas
2
o




Resultados

Incidéncia
Taxa internamentos
2006 Varicela
580:100000
/ Taxa Internamentos
06 validas Comunidade

5,84:100000

24820 varicelas*

Taxa Varicela

1644231 < 15 anos** Comunidade

1509:100000

* Estimativa provisGria Médicos Sentinela 2006 ** DGS, Divisao Estatistica




Resultados
Distribuicao etaria




Resultados
Sexo

40%




Resultad

0S

Motivo internamento (N=154)

Complicactes

Risco varicela grave
Varicela durante inte
Febre dificil ceder

Nao descrito

105 (68%)
30 (19,5%)
rnamento 9 (5,8%)
7 (4,5%)
3 (1,9%)

Corticoterapia — 5 (17%)
Neoplasia - 5 (17%)
Imunocomprometidos-7 (24%)
Doenca cronica- 2 (6%)

Idade <1més - 11 (38%)




Resultados
Complicacoes (N-110)
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Vacina - lotes vendidos
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Discussao
Epidemiologia

Em Portugal, a epidemiologia da doenca é semelhante aos
outros paises da Europa

Taxa incidéncia — 1509:100000
Taxa internamentos - 5,84:100000

Taxa incidéncia— 1000 a 1350 :100000

Frequéncia de complicacbes — 3 a 5%

Taxa incidéncia — 5300:100000 habitantes
Frequéncia de complicacbes — 3,5 a 5%

Taxa incidéncia— 2800 a 5700:100000
Taxa incidéncia complicacdes 2,7:100000 habitantes




Conclusoes |

Subnotificacao / Assimetria geografica
= Dados GDH — 250 a 400 internamentos/ano

= Numeros notificados nao reflectem a
verdadeira frequéncia de complicacdes graves




Conclusoes |l

» Portugal

Vendas irrisérias da vacina — sem qualquer interferéncia
epidemioldgica

Importancia monitorizacao epidemiologica e clinica p ara
determinar estratégias de prevencao

: ]

Reavaliacao e apreciacao de todos os dados em Dez. 0 7




Notificadores

Alexandra Vasconcelos
Alvaro Sousa

Ana Cristina Figueiredo
Ana Dias Alves

Ana Maria Teixeira
Anibal Sousa

Carlos Figueiredo
Claudia Fernandes
Cristina Esteves
Cristina Ferreira
Cristina Morais
Catarina Gouveia
Dolores Barros
Fernando Nazario
Horacio Paulino

|Isabel Santa Marta
Joao Farela Neves
Joao Franco

José Goncalo Marques

José Nogueira
Licinio Félix

Luis Januario

Maria Cristina Morais
Maria Joao Brito
Maria José Sousa
Maria Nilze Baptista
Mafalda Oliveira
Nuno Figueiredo
Octavio Cunha
Oliveira Monteiro
Paula Correia
Rosario Stone
Sofia Aroso

Sofia Lima

Sofia Fernandes
Teresa Gouveia
Vera Rodrigues



