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RESUMO: Sdo descritas duas epidemias de tuberculose em crian¢as meno-
res de 3 anos de idade vacinadas com BCG oral, ocorridas numa creche para
criancas menores de 5 anos de idade, no municipio de S8do Paulo, nos anos de
1967 e 1969. Em 1967 havia no estabelecimento 96 criangas, inicialmente ndo
reatoras ao teste tuberculinico padronizado (PPD, Rt-23, 2UT). Foram encon-
trados 19 reatores, sendo 12 reatores fortes (63,2%) e 7 reatores fracos (36,8%)
e imagens radioldgicas indicativas de anormalidade pulmonar em 15 criangas
ou 789% dos reatores. Em 1969 havia no estabelecimento mais 62 criancas
ndo reatoras, que foram acompanhadas separadamente em relagdo ao grupo
de 1967, embora convivessem no mesmo ambiente. Foram encontrados 36 rea-
tores @ tuberculina, sendo 29 reatores fortes (80,5%) e 7 reatores fracos
(19,5%) e imagens radiolégicas indicativas de anormalidade pulmonar em
11 criangas, ou 30,5% dos reatores. Nesse mesmo ano houve viragem tuber-
culinica em mais 7 criangas pertencentes ao grupo de nmdo reatores de 1967,
sendo 5 reatores fortes e 2 reatores fracos. Nas duas epidemias, as viragens
tuberculinicas e as alteragbes radioldgicas pulmonares foram constatadas ape-
nas nas criancas menores de 3 anos de idade, em sua maioria vacinadas pre-
viamente com 3 doses de BCG oral, com intervalo de uma semana entre uma
dose e outra. A fonte de infeccdo foi um operdrio que trabalhow mo estabele-
cimento durante aproximadamente dois meses em 1967 e um més em 1969, nos
locais onde eram mantidas as criangas menores de 3 anos de idade. A vacina
administrada por esse método ndo parece ter influenciado nas conversbes tu-
berculinicas e no desenvolvimento de tmunidade especifica.

UNITERMOS: Infecglo tuberculosa *; Epidemias (8. Paulo, Brasil)*; Crian-
¢as *; Vacinagdo BCG.

INTRODUCAO

O presente trabalho tem por fim rea- nicipio de Sdo Paulo, respectivamente nos
lizar o estudo retrospectivo de duas epi- anos de 1967 e 1969.
demias de tuberculose em criangas me- O conhecimento de epidemias de tu-
nores de 3 anos de idade, vacinadas com  berculose em criangas e adolescentes apre-
BCG oral, ocorridas numa creche no mu- senta grande interesse sanitirio e tem

* Da Disciplina de Tisiologia da Faculdade de Saude Publica da USP — Av. Dr. Arnaldo, 715.
S&do Paulo, SP — Brasil

283



BROLIO, R. — Duas epidemias de tuberculose em criancas menores de trés anos de idade,

vacinadas com BCG oral, numa creche do municipio de S&o Paulo, Brasil.

pubdbl., S. Paulo, 8:283-96, 1974.

Rev. Saude

despertado a atengdo dos pesquisadores,
havendo fregiientemente a oportunidade
de relacioni-las com a vacinacdo prévia

pelo BCG.

BEvaN et al.® relataram uma epidemia
de tuberculose em criancas de 5 a 14
anos de idade, numa escola no munici-
pio de Glamorgan, na Inglaterra, nos anos
de 1942 a 1943. Num estabelecimento
onde havia 186 alunos matriculados, 12
adoeceram de tuberculose. O foco de in-
fecgdo foi um professor que esteve entre
os alunos durante 5 dias, em substituigdo
a um professor ausente.

HorToN et al.” descreveram uma epi-
demia de tuberculose ocorrida nos anos
de 1942 a 1944 numa escola da regido
urbana de New York, onde a fonte de
infecgdo foi uma professora doente. No
estabelecimento havia 203 alunos de 16
a 21 anos de idade e foram diagnostica-
dos 16 casos de tuberculose pulmonar,

HycE® descreveu uma epidemia de tu-
berculose em escolares ocorrida no ano
de 1943 na Dinamarca, numa escola pi-
blica instalada num abrigo anti-aéreo.
Realizou o controle sanitario das alunas
vacinadas pelo BCG intradérmico e das
1.0 vacinadas, que estiveram em contato
durante algum tempo com uma profes-
sora tuberculosa, acompanhando-as poste-
riormente durante 12 anos. Esse traba-
lho equivale a uma observacio experimen-
tal, pelo cuidado que o autor teve no se-
guimento das criancas sujeitas ao risco
de adquirirem a enfermidade. De 368
alunas mantidas na institui¢do, 305 esti-
veram expostas ao contagio, e estavam
assim distribuidas: 94 analérgicas nio va-
cinadas, 106 analérgicas vaciradas e 105
alérgicas por infec¢do natural, nio vaci-
nadas. Das 94 alunas analérgicas nio
vacinadas, 70 apresentaram Vir:agem tu-
berculinica e destas, 41 tiveram tuberculo-
se pos-priméria, evolutiva. Das 106 alu-
nas analérgicas vacinadas, apenas duas
adoeceram e, das 105 alunas alérgicas em
virtude de contigios anteriores, 4 adoece-
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ram, sendo duas com caracteristicas de
infecclo exdgena, por contagios posterio-
tes ao da primo-infecgdo natural.

A tuberculose pds-primaria, evolutiva,
foi constatada apenas nas criangas nao
reatoras e ndo vacinadas que estiveram
em contato com o foco de infecgdo. Nes-
sa epidemia ficou evidenciado que a in-
fecgdo natural benigna e a vacinagfo pe-
lo BCG intradérmico conferem certa pro-
tecio ao risco de adoecimento por tu-
berculose primaria e pés-primaria.

DrioN et al. ¢ descreveram 4 epidemias
de tuberculose na Holanda no periodo
de 1933 a 1966. Em 1933, duas epide-
mias em escolas primarias, sendo que 43
criancas foram internadas com tuber-
culose pulmonar. Em ambas, a fonte de
infeccdo foi uma professora portadora de
tuberculose pulmonar. Em 1963, uma
epidemia entre universitdrios, na qual um
estudante foi o responsivel pelos conta-
gios, causando 23 casos de tuberculose
pulmonar e 72 viragens tuberculinicas,
Em 1966, uma epidemia entre adolescen-
tes de 13 a 16 anos, na qual houve 35
casos de tuberculose primaria e 92 ca-
sos de viragem tuberculinica, causados
por um professor portador de tuberculose
pulmonar.

MaNDE ** faz comentarios sobre 25 epi-
demias de tuberculose registradas no Ser-
vico de Controle Médico Escolar da Fran-
ca, no periodo de 1948 a 19536, e evi-
dencia o valor da vacina¢do como meio
de prote¢io contra a enfermidade. Du-
rante uma epidemia em 1954, as crian-
cas haviam sido recentemente vacinadas,
e nio tiveram tempo de desenvolver o
substrato imunolégico. Em 1955, uma
outra epidemia, numa classe com 46 alu-
nos onde 17 haviam sido vacinados pelo
BCG intradérmico e 29 eram analérgicos
e nao vacinados. Destes, 8 se converte-
ram em fortemente positivos ao teste de
Mantoux, sendo que em 2 houve mani-
festagbes de eritema nodoso, e em 3



BROLIO, R. — Duas epidemias de tuberculose em criancas menores de trés anos de idade,

vacinadas com BCG oral, numa creche do municipio de S&do Paulo, Brasil.

pubdbl., S. Paulo, 8:283-96, 1974.

Rev. Satde

outros, sinais evidentes de tuberculose pri-
maria. Nos vacinados ndo houve nenhum
caso de tuberculose pulmonar.

Em todas as epidemias descritas pelo
autor, a fonte de infecco esta relaciona-
da a existéncia do adulto tuberculoso.

Koike & Kino? descrevem uma epi-
demia de tuberculose em escolares ocor-
rida no Japdo em 1950, numa escola com
49 alunos na qual no inicio do ano letivo
havia 3 alunos reatores e 46 nao reatores.
Destes, 42 se converteram em reatores,
sendo que 34 apresentaram evidéncia ra-
diolégica de comprometimento pulmonar.
Todas as criangas que adoeceram foram
medicadas, sendo que duas faleceram, uma
de tuberculose miliar e outra de menin-
gite. A fonte de infeccdo foi uma pro-
fessora portadora de tuberculose pulmonar.

CouraL & SvanNpova® fizeram o con-
trole sanitirio de 597 alunos de duas
escolas primarias na Checoslovaquia, du-
rante o periodo de 1961 a 1967, nas
quais foram diagnosticados 2 professores
com tuberculose pulmonar. Os alunos ha-
viam sido previamente vacinados com
BCG intradérmico. Na escola A, com 449
alunos, haviam sido vacinados 93%, e
na escola B, com 148 alunos, 89%. A va-
cina utilizada apresentou diferente capa-
cidade de alergizagdo numa e noutra es-
cola, Ohservaram que a alergia tuberculi-
nica induzida pelo BCG tem relagdo com
os achados clinico-radiolégicos, indicando
que nas criangas vacinadas com BCG de
capacidade fracamente alergizante houve
maior risco de adoecimento por tuber-
culose do que naquelas cuja reacdo tuber-
culinica pés-vacinal foi maior do que 12
mm de didmetro.

Mais recentemente, em 1972, houve uma
epidemia de tuberculose em criangas de
3 a 9 anos de idade, descrita por WiL-
SON '", no municipio de Prestonpans, na
Inglaterra, onde 10 criangas pertencentes
a uma escola com 1,100 alunos, ficaram
tuberculosas. Entre os seus contatos fo-
ram encontrados 2 adultos ndo pertencen-
tes ao quadro de professores ou funciona-

rios do estabelecimento, sendo que um
deles foi responsabilizado pelo adoeci-
mento das criangas. Como medida pre-
ventiva, as demais criangas da escola fo-
ram vacinadas com BCG intradérmico,
utilizando o “jet injector”.

As epidemias de tuberculose observadas
em noso meio e ja analisadas pelo autor,
sob outros aspectos 3, revestem-se de ca-
racteristicas inéditas por serem as crian-
cas menores de 3 anos de idade, vivendo
em ambiente fechado, e por terem sido
previamente vacinadas com BCG adminis-
trado por via oral.

MATERIAL E METODOS

O material humano é constituido pelas
criangas e funcionarios da Creche CMS,
situada no bairro de Pinheiros, em Sio
Paulo,

A Creche estd instalada num edificio
relativamente amplo, tendo um andar tér-
reo para recepgdo, refeitérios, administra-
¢lo, etc., um pavimento para as criangas
maiores de 3 anos no primeiro andar, e
outro pavimento para os recém-nascidos
e criangas menores de 3 anos no segun-
do andar. As Figuras 1 e 2 mostram uma
vista parcial de um dormitério do segundo
andar e do patio durante os exercicios
livres.

Fig. 1 — Vista parcial de um dormitério para

criancas menores de 3 anos de idade, no se-

gundo pavimento da creche CMS no municipio
de Sao Paulo.

285



BROLIO, R.

vacinadas com BCG oral, numa creche do municipio de S&o Paulo, Brasil.

publ., S. Paulo, 8:283-96, 1974.

— Duas epidemias de tuberculose em criancas menores de trés anos de idade,

Rev. Saiide

Fig. 2 — Vista parcial do pétio ocupado por

criancas maiores de 3 anos de idade, durante

os exercicios livres, na creche CMS no muni-
cipio de Sao Paulo.

As criangas sdo mantidas no estabele-
cimento até a idade de 5 anos, sendo pos-
teriormente transferidas para o educan-
dario da Instituicio mantenedora da Cre-
che, ou entregues as respectivas familias.

O estabelecimento estd sob a orienta-
¢do de uma administracdo leiga, parti-
cular, e conta com a assisténcia de pedia-
tras, que fazem o controle da saide das
criancas e atendem os casos de emergén-
cia. A enfermagem é confiada a uma
organizacdo religiosa que dispde também
de auxiliares, geralmente egressas da pré-
pria Instituicdo.

As criancas sio muito bem cuidadas e
recebem suprimento alimentar saudavel.
O alimento béasico fornecido &s mesmas
é o leite em p6, de boa procedéncia,

A vacinagdo pelo BCG era feita regu-
larmente pela via oral, com 3 doses, sen-
do de 100 mg para recém-nascidos e de
200 mg para outras idades, com intervalo
de uma semana enire uma dose e outra.

O BCG utilizado foi fornecido pelo Ins-
tituto Butantd, de Sdo Paulo, e a vacina-
¢do obedeceu as recomendacbes e téeni-
cas adotadas para a vacinagdo oral em
nosso meio,

Os testes tuberculinicos foram feitos por
aplicadoras treinadas, obedecendo i téc-
nica recomendada pela OMS, utilizando
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tuberculina purificada, fornecida pela
Divisdo Nacional de Tuberculose, prove-
niente do Serum Institute de Copenhague,
na dose de duas unidades (PPD, RT-23.
2UT).

Todos os exames foram realizados no
Servigo de Tisiologia do Centro de Sat-
de “Geraldo de Paula Souza”, da Fa-
culdade de Satde Piblica da Universi-
dade de Sao Paulo.

No atendimento das criancas houve
sempre o cuidado para que as mesmas
nfo tivessem contato com os doentes nor-
malmente atendidos no Servigo.

O exame bacteriolégico ndo foi feito
nas criangas, por apresentar rendimento
muito reduzido e por ndo ser aplicivel
em programas de saiide plblica para diag-
noéstico da tuberculose na infancia, como
evidencia a experiéncia de diferentes
autores b 4 10, 11, 13, 14

O diagnéstico da tuberculose nas crian-
cas foi baseado no quadro tuberculinico-
radiolégico e nos dados epidemiolégicos
locais.

EPIDEMIA DE 1967

A primeira epidemia de tuberculose na
Creche CMS ocorreu em julho de 1967.
Havia no estabelecimento 96 criancas me-
nores de 5 anos de idade, sendo 47 do
sexo masculino e 49 do sexo feminino

(Tabela 1).

TABELA 1

Distribuicdo, por idade e sexo, das criancas
pertencentes a creche CMS, nho municipio
de Sao Paulo, no ano de 1967

Idade Masculi- | Femini- Total
em anos no no ota
0o —1 6 10 16
1 — 2 16 13 29
2 — 3 12 15 27
3 — 4 9 9 18
4 — 5 4 2 6

Total 47 49 96
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O levantamento tuberculinico realizado
em todas as criancas do estabelecimento
revelou a existéncia de 19 reatores, com
predominéncia de reatores fortes (63,2%¢
apresentando 10 ou mais mm de didme-
tro de reagdo, Tabela 2), todos perten-
centes aos grupos etarios com menos de
3 anos de idade e que ocupavam o se-
gundo pavimente do edificio.

TABELA

O exame radiologico dos reatores re-
velou a existéncia de sérios comprometi-
mentos pulmonares, parenquimatosos e
ganglionares em 15 criangas, conforme
pode ser verificado na Tabela 3 e nas
fotografias de alguns casos apresentados
(Figs. 3 a 9).

O estudo da correlagio entre os porta-
dores de opacidades radiolégicas pulmeo-

oS
£,

2

Distribuicdo dos reatores & tuberculina (PPD, RT-23, 2 UT) por idade, em ambos 0s sexos,
durante uma epidemia de tuberculose na creche CMS, no municipio de S&o Paulo, 1967

Reatores & Tuberculina
Idade Forte Fraco Total
em anos
N.o | o ‘ N.o b N.©o Ge
0—1 3 15.8 3 15,8 6 31,6
1 — 2 7 36,8 4 21,0 11 37.8
2 — 3 2 10,6 — — 2 10,5
3 — 4 — —_ — — — —
4 — 5 — — — — — —
Total 12 63.2 7 36.8 19 1C0,0
-
SXHEH S B i

§

Fig. 3 — M.A.L., 1967. Alargamento do me-
diastino e comprometimento do parénquima
pulmonar bilateral. PPD 13 mm.

Fig. 4 — A.C.F., 1967. Alargamento do me-
diastino

e infiltrado extenso
campo médio E. PPD

para-hilar e
17 mm.
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TABELA 3
Distribuicdo de reatores a tuberculina (PPD,
RT-23, 2UT), e portadores de opacidades ra-
diolégicas pulmonares, por idade, em ambos
0s sexo0s, na creche CMS, no municipio de
S40 Paulo, no ano de 1967

Idade Reatores Opé.amfla.de
em anos radiolégica
0 —1 6 5
1 —2 11 8
2 — 3 2 2
3 — 4 — —

4 — 5 — -—

Total 19 15

P | 38YSS-ama-

Fig. 5 — A.M.B., 1967. Alargamento do me-

diastino e comprometimento do parénquima

pulmonar sobretudo para-hilar D. PPD =
14 mm.

nares e a reatividade tuberculinica evi-
dencia maior porcentagem de opacidades
radioldgicas entre os reatores fortes, e
inversamente, maior porcentagem de pul-
moes sadios entre os reatores fracos (Ta-

bela 4).

Essas criangas eram inicialmente ana-
lérgicas e haviam sido vacinadas com 3
doses de BCG por via oral, com inter-
valo de uma semana entre uma dose e
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outra, havendo um periodo de tempo
variavel entre a tltima dose de BCG ad-
ministrado e o aparecimento da epidemia

(Tabela 5).

Fig. 68 — A.C., 1967. Alargamento do me-

diastino e comprometimento do parénquima

pulmonar bilateral, sobretudo a D. PPD =
5 mm.

FRlival

Fig. 7T — C.M.S., 1967. Cadela ganglionar
para-traqueal D e comprometimento do pa-
rénquima pulmonar bilateral. PPD = 9 mm.
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R S B

Fig. 8 — G.D.F., 1967.

bretudo &4 D. PPD = 13 mm.

Adenopatia para-tra-
queal D e infiltrado pulmonar bilateral, so-

wqf” R- Mmoo

Fig. 9 — A.M.M., 1967. Alargamento do me-
diastino. Imagem sugestiva deatelectasia do
lobo superior D. PPD = 13 mm.

TABELA 4

Relacfo entre a intensidade da reacédo tuberculinica ao PPD (RT-23, 2UT) e a presenca
de opacidade radiolégica pulmonar, em criancas da creche CMS, no municipio de Sdo Paulo,
no ano de 1967

Reatores & Tuberculina

Exame radiolégico

Reator forte

Reator fraco

N.0 I % I N.o ’ %
Opacidade radioldgica 11 73,4 4 26,6
Pulmodes sadios 25,0 3 75,0

EPIDEMIA DE 1969

A segunda epidemia de tuberculose na
Creche CMS ocorreu em julho de 1969.
Nessa época, o estabelecimento abrigava,
além das criangas observadas no grupo
de 1967, mais 62 criancas ndo reatoras
ao serem admitidas, e que foram acom-

panhadas separadamente, embora convi-
vessem no mesmo ambiente (Tabela 6).

O rastreamento tuberculinico feito nes-
sa época revelou a existéncia de 36 rea-
tores entre as criangas, com predominén-
cia de reatores fortes, todos pertencentes
aos grupos etarios com menos de 3 anos

de idade (Tabela 7).
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TABELA 5

Distribuicdo das criancas vacinadas e ndo vacinadas com BCG oral € o tempo decorrido
entre a ultima dose da vacina e a eclosdo de um surto epidémico de tuberculose na
creche CMS no municipio de S&o Paulo, no ano de 1967

Vacinados com BCG oral Nao vacinados
Periodo entre a tultima N
Idade dose de BCG e a eclosdo
em da epidemia Nio N&o

anos Reator ‘Reator Reator Reator

Tempo em | N.©o }
meses

- de 2 m. 2 2 -

0—1 + de 2 m. 12 4; 8 - 2
- de 2 m, —_ — —

1—2 + de 2 m. 25 1 14 - 4
- de 2 m. — — —

2—3 +de 2 m. 25 2 23 - 2
- de 2 m. — — —_

3 —14 + de 2 m. 14 — 14 4
- de 2 m. — — —_

4—5 + de 2 m. 6 — 6 - -

Total 84 19 65 — 12

TABELA ¢
Distribuicdo por idade e sexo de um grupo
de criancas existentes na creche CMS no
municipio de Sdo Paulo em 1969, admitidas
depois de 1968

Idade Masculi- | Femini- Total
em anos no no

0 —1 15 6 21
1 — 2 14 11 25
2 — 3 5 3 8
3 — 4 — 3 3
4 — 5 2 3 5
Total 36 26 62

O exame radiolégico dos reatores evi-
denciou a existéncia de 11 criangas por-
tadoras de anormalidade pulmonar, con- Hogixn
forme pode ser observado na Tabela 8 e o 16 _ ;. mm.G., 1969. Cadeia ganglio-

nas fotograflas de alguns Casos apreseén=  nar para-traqueal bil. e infiltrado pulmonar
tados (Figs. 10 e 11). para-hilar D. PPD = 10 mm.
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TABELA 7

Distribuicdo dos reatores & tuberculina (PPD, RT-23, 2 UT), por idade, em ambos os sexos,
durante uma epidemia de tuberculose na creche CMS, no municipio de S&o Paulo, no
ano de 1969

Reatores & Tuberculina

Forte '

Idade Fraco Total
em anos I
N.0 % N.o % N.o %
0 —1 15 41,7 2,8 16 445
1—2 11 30,5 11,2 15 41,7
2 —3 3 8,3 5,5 S 13,8
3 — 4 — — — - —
4 —5 — — — — —
Total 29 80,5 19,5 36 100,0

(0314~ 1.8.0°

Fig. 11 — M.B.O., 1969. Alargamento do
mediastino. Infiltrado pulmonar bilateral, so-
bretudo 4 D. PPD = 17 mm,

O estudo da correlacdo entre os por-
tadores de opacidades radiolégicas pul-
monares e a intensidade da reacdo tuber-
culinica mostra que todos os portadores

TABELA 8
Distribuicdo dos reatores & tuberculina (PPD,
RT-23, 2UT) e portadores de opacidades ra-
diolégicas, por idade, em ambos 0S sexos, na
creche CMS, no municipioc de S&o Paulo, no

ano de 1969
Idade Opacidade
em ahos Reatores radioldgica
0 — 1 16 8
1 — 2 15 3
2 — 3 5 —
3 — 4 — —
4 — 5 — —
Total 36 11

de opacidade radiolégica sdo reatores for-
tes, enquanto os que apresentam pulmdes
sadios estdio distribuidos entre os reato-
res fracos em 28% e reatores fortes em

72% (Tabela 9).
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TABETLA

Relacdo da

9

intensidade da reacado tuberculinica ao PPD, RT-23, 2UT ¢ a presenca de

opacidade radiolégica pulmonar em criancas da creche CMS, no municipio de S&o Paulo,
no ano de 1969

Reatores a tuberculina

Exame radiolégico '

Reator forte Reator fraco

’ N.o I o N.o o
Opacidade radioldgica 11 100,0 — —
Pulmdes sadios 18 72,0 7 28,0

As criancas eram inicialmente analér-
gicas, e haviam sido vacinadas com 3
doses de BCG por via oral, com intervalo
de uma semana entre uma dose e outra,
havendo um periodo de tempo varivel

TABELA

entre a ultima dose de BCG administrada
e a eclosdo da epidemia (Tabela 10).
Resta acrescentar que das 77 criangas
ndo reatoras do grupo de 1967, as que
permaneceram no estabelecimento foram

10

Distribuicdo das criancas vacinadas com BCG oral e o tempo decorrido entre a 1ltima
dose da vacina e a eclosdo de um surto epidémico de tuberculose na creche CMS no muni-
cipio de Sao Paulo, no ano de 1969

Vacinados com BCG oral N&ao vacinados
Periodo entre a ultma
Idade dose de BCG e a eclosdo
em da epidemia Nao Nao
anos Reator Reator Reator Reator
Tempo No
em meses
— 2 meses 12 11 1
0—1 + 2 meses 5 3 — - 2
- 2 meses 16 11 b5
1—2 + 2 meses 3 1 2 3 4
- 2 meses 6 2 4
2 —3 + 2 meses 3 2 1 1 -
- 2 meses — — —
3 — 4 + 2 meses 2 — 2 - 1
— 2 meses - — —
4 -5 + 2 meses 4 — 4 - -
Total 51 32 19 4 7
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acompanhadas e se mantiveram negativas
ao teste tuberculinico durante o ano de
1968, No ano de 1969 havia ainda 49
criancas daquele grupo, e o teste tuber-
culinico realizado nas mesmas revelou a
existéncia de 7 reatores, sendo 5 reatores
fortes e 2 reatores fracos, todos com
pulmdes sadios.

CARACTERISTICAS COMUNS AS
DUAS EPIDEMIAS

Nas duas epidemias de tuberculose ocor-
ridas na Creche CMS estdo presentes o3
seguintes elementos:

1. eclosio simultdnea, num periodo mé-
dio de 2 meses, em grande niimero
de criancas;

2. viragem tuberculinica com predomi-
nancia de reatores fortes;

3. presenca de opacidades radiologicas
pulmonares entre os reatores, suges-
tivas de tuberculose;

4. predominéncia de reatores fortes a
tuberculina entre os portadores de
opacidade radiolégica pulmonar;

5. acometimento de criangas com menos
de 3 anos de idade, que ocupavam o
segundo pavimento do edificio,

PESQUISA DA FONTE DE INFECCAO

A pesquisa do foco foi realizada em
1967 e 1969 pelo exame abreugrafico e
complementagéo pelo exame de escarro,
quando necessario, de todos os funciona-
rios e pessoas que pudessem ter tido con-
tato com as criangas.

Em fevereiro de 1969 constatou-se que
um operario contratado esporadicamente
pela Instituicio desde 1966 para exe-
cutar reparos e servigos gerais no edi-
ficio, era portador de tuberculose pulmo-
nar crénica, bilateral, escavada, com ba-
ciloscopia positiva (NTA-II) (Fig. 12).

ERR PR

Fig. 12 — C.B.C., 1969.

Tuberculose pulmo-
nar bilateral. Cavidade infra-clavicular E.
(N.T.A.-II) baciloscopia positiva.

Ao que se pdde apurar, o referido ope-
rario trabalhou na Creche CMS durante
os meses de dezembro de 1966 a feve-
reiro de 1967, e posteriormente, durante
o més de janeiro e inicio de fevereiro de
1969. Em julho de 1967, por ocasiio da
primeira epidemia, ele ji ndo trabalhava
no local, e em fevereiro de 1969, quando
foi encaminhado para exames, vinha tra-
balhando no estabelecimento hi cerca de
30 dias, Nessa época, foi afastado de suas
atividades e encaminhado ao Centro de
Satde da Lapa (Sao Paulo), por residir
na area de atendimento dessa unidade sa-
nitaria.

No Centro de Saiide da Lapa (Pron-
tudrio n.° 10.768/69), consta que o pa-
ciente nunca havia tomado medicamentos
especificos (V.T.) e tinha um irméo tu-
berculoso. N&o quis ser internado, ndo
voltou para tratamento no Centro de
Saiide ¢ mudou de residéncia, ndo tendo
sido localizado pela visitadora domiciliar.
N&o se conseguiu nenhum exame do seu
estado de satide de época anterior a data
em que sua doenca foi diagnédsticada

293




BROLIO, R. — Duas epidemias de tuberculose em criancas menores de trés anos de idade,

vacinadas com BCG oral, numa creche do municipio de S&o Paulo, Brasil.

pabl., S. Paulo, 8:283-96, 1974.

Rev, Saude

(fevereiro de 1969), mas a julgar pelo
quadro radiolégico de sua enfermidade
nessa época, pode-se deduzir que a refe-
rida forma de tuberculose jai vinha de
algum tempo e, no periodo de dezembro
de 1966 a fevereiro de 1967, ja deveria
estar doente. Nesta hiptese, ele foi o
responsavel pelas duas epidemias.

COMENTARIOS E CONCLUSOES

A ocorréncia de duas epidemias de tu-
berculose no decurso de 2 anos, em crian-
¢as menores de 3 anos de idade, manti-
das no mesmo estabelecimento, evidencia
a existéncia de dois fatores que as pre-
dispGem: a persisténcia da fonte de infec-
¢do e a inexisténcia de resisténcia natu-
ral e de imunidade especifica em nivel
suficiente para proteger as criangas ao
risco de adoecimento,

A gravidade da doenga tuberculosa estd
na dependéncia dos gradientes que presi-
dem o binémio do conflito biolégico ger-
me-hospedeiro, representado por um lado
pela fonte de infeccdo, repeticio de con-
tagios, viruléncia e nimero de bacilos e
por outro, pela protegdo conferida pela
resisténcia natural e pela imunidade de
qualquer modo induzida.

Um operario contratado esporadicamen-
te para realizar servigos diversos no edi-
ficio foi o causador da epidemia de 1969
e embora ndo tenhamos dados que com-
provem sua relagdo com a epidemia de
1967, ha razdes cientificas que justificam
essa hipétese, Baseando-nes no conheci-
mento de sua enfermidade em 1969, pois
era portador de tuberculose pulmonar
escavada, com baciloscopia positiva; pe-
los seus antecedentes, de ter trabalhado
na Creche no periodo de dezembro de
1966 a fevereiro de 1967; e pela identi-
dade das duas epidemias, acometendo
criangas menores de 3 anos de idade
que ocupavam o segundo pavimento do
edificio, nos locais onde ele trabalhava
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e andava entre os bergos ocupados pelas
mesmas, podemos afirmar que ele foi
também responsidvel pela epidemia de
1967.

O comprometimento de criangas meno-
res de 3 anos de idade, nas duas epide-
mias, explica-se pelo fato de as mesmas
permanecerem em seus bergos durante o
periodo em que o operario ficava traba-
lhando, enquanto as criangas maiores
eram encaminhadas aos patios, ficando
isentas do contagio (Figs. 1 e 2).

E necessirio destacar que os adultos
que vdo trabalhar em estabelecimentos ou
enfermarias de criancas devem ser pré-
via e periodicamente examinados. Nio
obstante a motivagio despertada pela epi-
demia de 1967, aquele operario encarre-
gado de executar pequenos servigos no
prédio, foi contratado em 1969 e traba-
lhou cerca de um més entre as criangas,
antes de ser encaminhado para os exa-
mes de satide.

A constatacio de formas graves, cli-
nico-radiolégicas de tuberculose, em gran-
de porcentagem de criangas previamente
vacinadas nas duas epidemias, faz pensar
na auséncia de protegdo especifica confe-
rida pelo BCG administrado. Nio se po-
de, contudo, por esta observagdo, desme-
recer o valor da vacina oral, pois nfo
se contou com um grupo testemunho equi-
valente para comparagdo. N&o houve, a
bem da verdade, nas duas epidemias, ne-
nhum caso de complicagdo meningo-ence-
falica ou de secundarismo, ressaltando-se
ainda que em 1969, das 32 criancas rea-
toras que haviam tomado BCG (Tabela
10), 24 delas, ou 759 tomaram a altima
dose da vacina hd menos de dois meses
antes da eclosdo da epidemia, ainda no
periodo de incuba¢do dos bacilos-vacina,
tempo insuficiente para se ter o desen-
volvimento da imunidade especifica.

As conversdes tuberculinicas encontra-
das poderiam ser atribuidas ao BCG.
Acontece, porém, que o BCG foi adminis-
trado igualmente as criangas dos diferen-
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tes grupos etarios, nfio se explicando a
falta de reatividade nas criancas maiores
de 3 anos, uma vez que foram emprega-
dos a mesma vacina € o mesmo método
de administragio para todas as criangas.
Houve, ainda, na epidemia de 1969, a
viragem tuberculinica em 4 criangas que,
por algum motivo, ndo haviam tomado
BCG (Tabela 10), sendo mais um argu-
mento para se excluir a interferéncia da
vacina nas converses tuberculinicas des-
critas.

Este relato evidencia a necessidade de
se manter a vigilincia sanitiria perma-

nente nos estabelecimentos que abrigam
criangas, A tuberculose é uma doenca
transmissivel, que pode se propagar ra-
pidamente se os meios de prevengio con-
tra a mesma forem relegados a plano se-
cundario.

As epidemias de tuberculose em crian-
gas podem ser constatadas em qualquer
pais e representam uma adverténcia para
os profissionais de salide, para que te-
nham em mente que os métodos ja con-
sagrados de profilaxia sdo altamente jus-
tificaveis e devem ser aplicados com o
maximo rigor.

RSPU-B/223 !

BroLIo, R. — [Two epidemics of tuberculosis in children under three years of
age vaccinated with oral BCG in a day-nursery in 8. Paulo county, Brazil.l
Rev. Satde pibl.,, 8. Paulo, 8:283-96, 1974.

SUMMARY :

Two epidemics of tuberculosis in children under three years

of age vaccinated with oral BCG, in the year of 1967 and 1969, in a day-
-nursery in 8. Paulo borough, are here described. In 1967 there were 96
children in the place, at first non-reactors, to the standard tuberculine test

(PPD, RT-23, 2UT).

There were found 19 reactors, being 12 strong reactors

(63,2%) and 7 weak reactors (36,8%J), and in 1§ children or 78,9% of the
reactors, the chest X-Rays showed pulmonary abnormalitity. In 1969 there
were 62 more children in the institution, initially non-reactors, who were
followed-up separately in relation to the 1967 group, although they were in the

same environment.

There were found 36 reactors to tuberculine, being 29

strong reactors (80,5%) and 7 weak reactors (19,5%) and the chest X-Rays

showed pulmonary abnormality in 11 children or 30,5% of the reactors.

In that

same year there was a tuberculine change in 7 more children, beloging to
the non-reactor group of 1967, being 5 stromng reactors and 2 weak ones. In
both epidemics the tuberculinic changes and the alterations in the pulmonary
X-Rays were manifested only in children under 3 years of age, the majority
previously inoculated with 3 dosages of oral BCG, with one week interval

between two dosages.

The source of the infection was a workman who worked

in the place among the children under 3 years of age, during approximately
two months in 1967 and one month in 1969. The vaccine given by such a
method seemed not to have influenced the tuberculine conversions and the

development of the specific immunity.

UNITERMS:
vaccination *.

Tuberculosis infection *; Epidemies, 8. Paulo (Brazil) *; BCG
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