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1- Apresentacgao

O Plano de Contingéncia da Dengue, Zika-virus e Chikungunya, tem
como objetivo evitar a ocorréncia de Obitos, prevenir e controlar processos
epidémicos. Para que estes resultados sejam alcangados € necessario promover
a assisténcia adequada ao paciente, organizar as agdes de prevengao e controle
e fortalecer a articulagcdo das diferentes areas, visando a integralidade das
acgdes. Para reduzir a letalidade por dengue também € necessario o
reconhecimento dos casos suspeitos, o tratamento adequado do paciente
conforme protocolo clinico do Ministério da Saude e a organizagéo da rede de
servigos de saude. Considerando os componentes no Plano de Contingéncia
Nacional elaborado pelo Ministério da Saude e o cenario epidemioldgico
municipal, a Secretaria Municipal de Saude de Soledade atualizou o Plano
Municipal de Contingéncia para Dengue, Zika-virus e Chikungunya para orientar
todas as acbes referentes a estas doencas no municipio. Este documento
apresenta dados epidemiolégicos do municipio e acdes especificas a serem
implementadas em quatro niveis de resposta: nivel zero, nivel 1, nivel 2, e nivel
3. O Plano sera disponibilizado aos profissionais de saude do municipio, no qual
estarao definidas as acdes de cada nivel de ateng¢ao que devem ser implantadas
ou intensificadas no dia-a-dia dos servigos de saude e a organizagao necessaria
para atender a situagcdes de emergéncia relacionadas a Dengue, Zika-virus e
Chikungunya.
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2- Introducao

O panorama da Dengue, Zika-virus e Chikungunya no Brasil exposto nos
ultimos anos reforgca a necessidade de preparacdo antecipada de todas as
esferas de governo para o enfrentamento de eventuais epidemias destas
doencas. E considerado que ocorram, no mundo, de 50 a 100 milhdes de
infeccdes por dengue por ano, e que cerca de 2,5 bilhdes de pessoa vivam em
paises onde a dengue é endémica (BRASIL, 2017). As infecgdes por arbovirus
podem resultar em diversos sintomas clinicos, desde doenca febril branda até
febres hemorragicas e formas neuro invasivas. Entretanto, a maior parte das
infeccbes humanas por arbovirus sdo assintomaticas ou oligossintomaticas e,
eventualmente, podem levar ao 6bito. Tendo em vista que a quase totalidade
dos 6bitos por Dengue é evitavel e depende, na maioria das vezes, da qualidade
da assisténcia prestada e da organizagdo da rede de servigos de saude, o
estabelecimento de protocolos clinicos, sistema de referéncia e
contrarreferéncia, com base na classificagdo de risco, torna possivel o
atendimento oportuno e de qualidade e € condigao para evitar a ocorréncia de
obitos. A porta de entrada preferencial para atendimento da pessoa com suspeita
de Dengue é a Atencao Primaria, porém, todos os servigos de saude devem
acolher os casos, classificar o risco, atender, e, se necessario, encaminhar para
0 servigo compativel com a complexidade do caso e necessidade do paciente,
responsabilizando-se por sua transferéncia e/ou cuidado compartilhado
(BRASIL, 2009). A Dengue apresenta um comportamento sazonal, onde os
casos suspeitos ocorrem no periodo de novembro a maio, sendo assim, a
intensificagao neste periodo deve ser mais, para o monitoramento de indicadores
epidemiologicos, entomoldgicos e operacionais que podem detectar
precocemente a vulnerabilidade para ocorréncia da doenca em determinado

local e em tempo oportuno a tomada de decisdes (BRASIL, 2015).



GESTAD 2021 - 2024

SOLEDADEY )  "seiretoiaMunicipal da saide

3- Objetivos
3.1- Objetivos Gerais

- Prevenir e controlar a alta transmissdo de Dengue, Zika-virus e Chikungunya;

- Evitar a ocorréncia de 6bitos por Dengue, Zika-virus e Chikungunya.

3.2- Objetivos Especificos

- Organizar as acgbes de prevencdo e controle de Dengue, Zika-virus e
Chikungunya;

- Promover assisténcia adequada ao paciente, garantindo acesso, diagnostico e
manejo clinico adequado para cada uma das doengas;

- Fazer notificagao e investigagdo dos casos de forma oportuna;

- Tracgar estratégias para reducéo da forga de transmissao das doengas, por meio
do monitoramento e controle do vetor e de seus criadouros;

- Apoiar os processos de educacao permanente dos profissionais de saude;

- Definir as atividades de educacéo, mobilizacdo social e comunicacao que serao
implementadas;

- Monitorar e avaliar a situagdo epidemiolégica para orientar a tomada de
decisao;

- Fortalecer a articulagao das diferentes areas e servigos, visando a integralidade
das agdes para enfrentamento da doenga,;

- Padronizar os insumos e medicamento estratégicos necessarios;
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4- Aspectos Epidemiologicos

A Dengue € uma doenga febril aguda, de etiologia viral, transmitida pela
picada do Aedes aegypti contaminado, com grande impacto para a saude
publica, que se manifesta de maneira variavel dentro de um amplo espectro
clinico, desde forma branda e pouco sintomatica, até quadros graves e/ou
hemorragicos, podendo levar a morte. O quadro epidemiolégico do Brasil, com
a circulacdo simultdnea dos quatro sorotipos virais € a presenga do vetor em
todas as regides, aponta para a vulnerabilidade de ocorréncias de epidemias,
bem como um aumento das formas graves e consequente aumento da
letalidade. A morbimortalidade esta associada ao acesso aos servigos de saude
e ao tratamento adequado e precoce, que requer o conhecimento das varias
especificidades da doenga. Segundo dados da Organizagao Mundial de Saude,
0 nao tratamento ou tratamento inadequado podem elevar as taxas de
mortalidade por Dengue, enquanto o tratamento precoce reduz.

Em soledade entre os anos de 2011 a 2021 foram 24 casos notificados,
destes, apenas 1 caso positivo ndo autdoctone e em 2022 ja foram 13 casos
notificados, 1 positivo ndo autdctone, 1 autéctone e 1 indeterminado, 7 aguardam
resultados de exame, 3 negativos e 2 pacientes ndo aceitaram fazer as coletas.
Soledade tem risco de transmissé&o 1, incidéncia abaixo de 1000, nivel de alerta
1 considerando que o municipio é infestado.

A Febre Chikungunya é uma doenga transmitida pelos mosquitos Aedes
aegypti e Aedes albopictus. A doenga compreende a fase aguda, a subaguda e
a cronica. Febre e artralgia intensa sao caracteristicos e podem evoluir para a
cronicidade. E a doenga que tem maior potencial de trazer complicagdes a longo
prazo, com grande impacto nos servigos de saude. No Brasil, a circulagao do
virus foi identificada pela primeira vez em 2014, e a autoctonia iniciou em 2015,
nos estados do Amapa e Bahia. Atualmente, todas as Unidades da Federacéao
possuem registro de casos autoctones (BRASIL, 2017).

O Zika é um virus transmitido pelo Aedes aegypti e foi identificado pela

primeira vez no Brasil, em abril de 2015, inicialmente no estado da Bahia. Tende
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a ser uma doenga mais branda e autolimitada quando comparada com a Dengue
e a Chikungunya, caracterizando-se principalmente pelo aparecimento de
exantema pruriginoso, febre baixa ou ausente e conjuntivite. Entretanto, também
pode apresentar, complicagbes como Sindrome de Guillain-Barré ou
malformagdes congénitas graves, nos casos de gestante infectada. Além da
transmissao vetorial, envolvendo principalmente o Aedes aegypti, ha pesquisas
que confirmam a transmissao sexual pelo virus.

Soledade ndo possui casos notificados de Febre Chikungunya e Zika até
Julho de 2022.
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5- Atribuicoes da Secretaria Municipal de Saude
5.1- Vigilancia Epidemiologica

- Detectar precocemente os casos de doenca;

- Evitar a ocorréncia das infecgdes pelos virus da Dengue em areas livres de
circulagao;

- Emitir alertas de areas com focos;

- Analisar os dados (faixa etaria, local provavel de infecgdo, semana
epidemioldgica de inicio dos sintomas, critérios de confirmagao e outros) e
repassa-los para o estado;

- Identificar os bairros de maior ocorréncia e grupos populacionais mais
atingidos;

- Controlar as epidemias em curso;

- Reduzir o risco de transmissédo da dengue nas areas endémicas;

- Manter o SINAN como sistemas de notificacdo de casos;

- Fazer analise dos dados;

- Elaborar mapas municipais para monitoramento da situagao da Dengue;

- Produzir os indicadores de acompanhamento da situacao epidemioldgica.

- Tornar rapido o fluxo dos exames laboratoriais especificos (coleta e envio ao
laboratorio, liberagdo e devolugdo dos resultados) para avaliagdo do inicio da
transmissao;

- Encaminhar ao Laboratério Central (LACEN/RS) todas as amostras sorologicas

coletadas de casos suspeitos para diagndstico laboratorial.
5.2- Combate ao Vetor
Na organizacdo das atividades de campo os agentes de combate a

endemias sao distribuidos nas unidades de saude do municipio, visitando areas

e pontos estratégicos ja delimitados. O agente tem como obrigagéo basica nas
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visitas domiciliares: descobrir focos, destruir e evitar a formacao de criadouros,
impedir a reproducao de focos e principalmente orientar a comunidade com
agdes. Entre as principais a¢des estdo as palestras em escolas e em grupos
estratégicos, recolhimento de pneus, e divulgagao na imprensa.

Os agentes trabalham com visitas diarias tendo o objetivo de
conscientizagdo da populagdo, realizando 1000 visitas bimestrais cada.
Soledade conta com mais de 15.300 imdveis, e por isso sdo necessarios 3
meses para conclusdo das visitas. Os ACE podem autuar proprietarios dos
domicilios ou estabelecimentos conforme a Lei Municipal n® 4.244/2021 em
casos de descumprimento da limpeza e medidas necessarias para a evitar
proliferacdo do vetor.

Em pontos estratégicos (borracharias, cemitério, depdsitos de veiculos)
sao realizadas visitas quinzenais, devido ao maior risco de infestagao, quanto a
coleta dos pneus para descarte fica ao dever da secretaria municipal de obras,
entdo a Vigilancia Ambiental comunica os enderegos para a coleta dos pneus.

O Levantamento de indice Rapido de Aedes aegypti LIRAa tem por
objetivo a realizagdo de uma atividade de pesquisa e coleta, no prazo de uma
semana, em toda a area do municipio, seguindo uma metodologia de
amostragem conforme o numero de imdveis, sendo realizado quatro vezes ao
ano. Apos a andlise das amostras coletadas sdo gerados os indices de
Infestacéo Predial (IIP) e indice de Breteau (IB) do municipio, estes indices sdo
utilizados para estimas a chance de Epidemia de Dengue, Zica e Chikungunya
e Febre amarela urbana, quanto maior o percentual de iméveis com focos do
mosquito, maior a probabilidade desta doenga ocorrer de forma autoctone. Hoje
todos os municipios pertencentes a 62 coordenadoria sdo considerados

oficialmente infestados.

Para o LIRAa, onde sao sorteados alguns quarteirdes em todos os
bairros do municipio e nesses locais ocorrem visitas em 50% do quarteirdo e

coletas de amostras de larvas. No ultimo LIRAa realizado em Abril de 2022,
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foram levantados os seguintes dados em Soledade: 3,9, sendo < 0,9 Risco baixo
de Epidemia; 1,0 < 3,9 Risco médio de Epidemia e > 4,0 Risco alto de Epidemia.

Na ocorréncia de caso suspeito de Dengue, ou Zika, ou Chikungunya, é
realizada a delimitacdo de foco, com visitas na residéncia e no local de trabalho
do suspeito, coleta e analise de amostras, onde ocorrendo a presenca de Aedes
€ aplicado a 150 metros de raio o adulticida a ultra baixo volume (UBV) que fica
suspenso no ar por alguns minutos, matando apenas mosquitos adultos que
entrarem em contato com o veneno. Neste sentido, ainda que haja uma redugéo
do vetor, se outras medidas ndo forem tomadas, tais como a eliminacdo das
larvas e pupas nos criadouros, a populagao adulta sera reposta em no maximo

uma semana na area de transmissao conforme o ciclo de vida do mosquito.

5.3- Vigilancia em Saude do Trabalhador

Tem como competéncia a orientagcado e atualizacdo dos profissionais de
acordo com as normas de seguranga do trabalho, quanto ao uso adequado de
equipamentos de protecao individual, de prevencdo de acidentes e doencas
relacionadas ao trabalho e aos riscos de exposigao e contatos com agentes
nocivos prejudiciais a saude do trabalhador. Acompanhando os profissionais de
saude no reconhecimento da ocupag¢ao como fator determinante do processo

saude-doencga nos casos de acidentes e agravos a saude.

5.4- Atencao Primaria a Saude

Os profissionais de saude devem estar atentos a situagao
epidemiologica da dengue e ao controle vetorial do Aedes aegypti na sua area
de abrangéncia. A identificacdo precoce dos casos de dengue € de vital
importancia para a tomada de decisdes e manejo clinico oportuno. O profissional

de saude da APS deve reforcar a necessidade de a populagdo procurar a
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Estratégia de Saude da Familia e, em caso de sintomas, realizar o atendimento
imediato segundo o protocolo de manejo clinico e classificagdo de risco. A
principal acdo de controle do mosquito Aedes aegypti e eliminagdo das
arboviroses, como dengue, Zika, Chikungunya e febre amarela, doengas que
podem gerar outras enfermidades, como microcefalia, Guillain-Barré, dores
articulares e 6bito, é atuagcao consciente e permanente da populacao para evitar
os criadouros desse vetor, durante todo o ano. Em consonéncia ao exposto
acima, os agentes comunitarios de saude (ACS) e os agentes de combate a
endemias (ACE), em parceria com a populagéo, sao responsaveis por promover
o controle mecanico e quimico do vetor, cujas agdes sao centradas em detectar,
destruir ou destinar adequadamente reservatorios naturais ou artificiais de agua
que possam servir de depdsito para os ovos do Aedes. A circulagao simultanea
de diferentes sorotipos da dengue e outras arboviroses no Brasil, constituem-se
em um grande desafio, tanto para a assisténcia quanto para a vigilancia, em suas
acdes de identificacdo de casos suspeitos, no diagnostico precoce e no
desencadeamento das acdes de prevencio e controle. Os profissionais devem
seguir o fluxograma de atendimento estabelecido pela Secretaria Municipal de

saude.

10
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Prefeitura Municipal de Soledade
Secretaria Municipal da Saude

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO DE SUSPEITA DA DENGUE - UNIDADE

DE SAUDE

Definicao suspeita de dengue: febre, usualmente entre dois e sete dias, e duas ou
mais das seguintes manifestagdes: nausea, vomito, exantema, mialgia, artralgia,
cefaleia, dor retroorbital, petéquias, prova do lago positiva, leucopenia.

/

Avig.ar
VIGILAN(}IA
EPIDEMIOLOGICA

|

- Organizar coleta

- Organizar fluxo de
encaminhamento

Das Unidades de
Saude até Vig.
Epidemioldgica e
servigo de controle de
vetores.
-Acompanhar as
notificagdes de casos
suspeitos e o numero
de casos confirmados.

l

NOTIFICAR
Atentar para a data do inicio
dos sintomas, bem como
enderego
completo.

l

CONSULTA
MEDICA

!

~

Comunicar agente de endemia da
unidade, caso nao tenha,
comunicar
Vig. Ambiental - Central

Seguir a Classificagao de Risco
e Manejo do Paciente do
Ministério da Saude, presente
no Plano de Contingéncia
Municipal

|

- Realizar varredura no raio de
150 metros ao redor da
residéncia e local de trabalho do
paciente.

- Em caso de aparecimento de
larvas ou mosquitos, realizar
aplicagao de adulticida onde
houve a ocorréncia.

11
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6- Atencao de Média e Alta Complexidade

O paciente com dengue ou outras arboviroses tem como porta prioritaria
de entrada a Atengao Primaria a Saude, porém alguns casos podem agravar e
necessitar atendimento nos demais pontos da rede de atencdo. Alguns sinais de
alarme podem surgir antes da ocorréncia do agravamento e, por meio destes se
tem conseguido identificar precocemente os pacientes que podem evoluir para
uma forma grave da doenga ou ao Obito. A fase critica tem inicio com a
diminuicdo da febre, entre o 3° e o 7° dia da doencga, acompanhada do
surgimento dos sinais de alarme. As formas graves da doenca podem
manifestar-se com extravasamento de plasma, levando ao choque ou acumulo
de liquidos com desconforto respiratorio, sangramento grave ou sinais de
disfungao orgéanica em 6rgdos como o coragao, os pulmdes, os rins, o figado e
o sistema nervoso central (SNC). Nestes casos apds avaliagdo na atencéo

primaria o paciente deve ser encaminhado ao hospital.

7- Educacao em Saude

O Programa de Prevencdo da Dengue, através de agdes educativas e
de orientagdo, visa o engajamento da populagdo na prevengdo da doenga,
através de atividades nas escolas, como palestras pelo Programa Saude na
Escola, apresentagao das formas adulta e imaturas do vetor e distribuicao de

material educativo e de orientagao.

8- Diagnoéstico das arboviroses

O diagnostico laboratorial das arboviroses urbanas sédo realizados de
acordo com a suspeita clinica, cenario epidemiolégico e técnica mais oportuna

segundo momento da coleta e ocorréncia de o6bito, por meio de: pesquisa

12
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sorologica (deteccdo e captura de anticorpos 1gG, IgM, deteccado de proteina
NS1 no virus da Dengue) e molecular (detecgdo de genoma viral - RT-PCR em
Tempo Real). O LACEN/RS tem importante papel na vigilancia em saude publica
uma vez que o monitoramento da dengue e outros arbovirus circulantes séo
feitos também através de diagndstico laboratorial. Outro meio para o diagnéstico
€ através dos testes realizados via particular nos laboratérios do municipio, que
detectam anticorpos IgG, IgM e detecg&o de proteina NS1 no virus da Dengue,
somente da marca Eco diagnostico que é liberado pelo estado.

E recomendada a utilizagdo do critério de confirmacdo por vinculo
epidemiolégico em  municipios com circulagdo viral sustentada.
Independentemente do cenario epidemioldgico do municipio, todos os casos de
obito, dengue grave e gestantes suspeitos de Dengue, devem ser encerrados
somente com resultado laboratorial realizado pelo LACEN/RS

A Dengue e Chikungunya tém sintomas e sinais parecidos, enquanto a
Dengue se destaca pelas dores no corpo, a Chikungunya se destaca por dores
e inchago nas articulagdes. A Zika se destaca por uma febre mais baixa (ou
auséncia de febre), muitas manchas na pele a coceira no corpo. As trés doencgas
sao muito parecidas e podem ser confundidas, entretanto, existem diferencas no

quadro clinico que podem ajudar na distingéo.

13
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Sinais/Sintomas Dengue Zika SHIRUREURYA

Febre (duracdo) Acima de 38°C Sem febre ou subfebiil 38°C Febre alta > 38°C
< (4 a 7 dias) (1-2 dias subfebril) (2-3 dias)
Manchas na pele A partir do 4° dia \Urm, no 1° ou 2° dig )? dia
(Frequéncia) [30-50% dos casos) (90-100% dos casos) dos casos)
Dor nos n:llZIS?UIGE kot +4 44 +[ree
(Frequéncia)
Dor na articulacdo et e Tore rtirs
(frequéncia)
Intensidade da dor articular e Leve/Moderada Moderada/Intensa
Edema da ariculacdo Frequente & leve intensidade Frequente e de moderadaa
Raro intenso
Conjuntivite Raro 50-90% dos casos 30%
Dor de cabeca (Frequéncia e
intensidade) L = 4
Leve Moderada/intensa Leve
Hlpe(rlf‘:(;:zg:;%l]lonar Leve Intensa Moderada
Discrasia hemormrdgica
(frequéncia) Moderada Ausente Leve
Acomelimento Neurolégico e Mais freq_ge_q‘:e qufe Dengue & Raro |p:-re_c::m r'.gr'h‘:
Chikungunya em Neonatos)

Fonte: Carlos Brito — Professor da Universidade Federal de Pernambuco

blog.saude.gov.br 5IJ5+ n;‘minsaude

9- Classificagao de Risco e Manejo do paciente com Dengue

7

A classificagdo é conforme a orientagcdo do ministério da saude
paciente com febre com duragdo maxima de 7 dias e mais pelo menos dois
sintomas, entre eles: cefaleia, dor retrorbitraria, exantema, prostragcéo, mialgia,
artralgia. Esses pacientes devem ser notificados como suspeitos de dengue, ndo
apresentando sinais de alarme e/ ou choque séao classificados como Grupo A:
sem sangramento esponténeo ou prova do lago negativa, sem sinais de alarme,
sem risco social e sem comorbidades, ou como Grupo B: com sangramento
espontaneo na pele e/ou prova do lagco positiva, com risco social ou com
comorbidades e sem sinal de alarme. Entretanto se o paciente apresentar sinal
de alarme ele se classificara no Grupo C: com manifestagdo hemorragica ou nao,

nos casos de sinais de choque serao classificados como Grupo D: apresentando

14
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também desconforto respiratério, hemorragia grave, disfungao grave de érgéaos.
Lembrando que os sinais de alarme e agravamento do quadro, costumam
ocorrer na fase de remissao da febre. Segue mais informagdes sobre o manejo
destes pacientes conforme o grupo em que 0 mesmo se encontra e conforme

recomendacgao do ministério da saude.

15
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DENGUE
Classificacdo de Risco e Manejo do paciente

Suspeita de Dengue
Febre com duragio mixima de 07 dias mais pelo menos dois si {cefaléla, dor io. mialgia, artralgia)
Pesquisar data de iniclo de sintomas [ Histérie epidemioldgica compativel
*+ Motificar todo caso suspeito de dengue

[ |
| Tem Sinal de Alarme efou Sinal de Choque? |

Sinais de Alarme Sinais que
* Dor abd: intensa e conti . ia afou
= Vémitos persistentes = Diminuicio da diurese Hi 50 Pulso i
* Hipotensin postural alou lipotimia = Hipotermia Sl at ! o “"":::;w':;
* Hepatomegalia dolorosa W pe de (PA diferencial < 20 mm (> 2 segundos)
* Sangramento de mucosas * Queda abrupta de plagquetas * Choque
Hemorragia importantes Diesconforto rato!
.[h-mduu melena) i e i l
NAO . siM
v
- o S Pesqui nal de Alarme Pesquisar Sinal de Choque
Lago +, digfio clinica ial, risco social ou comorbidades | isar Sinsl de | I 2
Grupo C
Sem sangramente espontinec ou Presenca de algum sinal de Com sinais de chogue, Desconfarts
negativa). alarme. Manifestagio espil ; hemorragi grave: disfu
hemerrigica presents ou grave de érgios. Manifestagio hemarragica
ausente presente ou ausente.
I I I
|mmmmmm¢mm.mmwmmu ai 30 oral para paci do GrupoA e B aguarda m.dn|

] e i
R Leite de inte o por um
resultade de exames. i -

periodo minima de 48h

1
COF - E I Exames complementares
Homograma campleto a critério S - Hemograma comphet, protsina, albumina © tpagem sanguines: obrigatérios
- Exa - Outros exames R de
1 viral) thrax, ultra-sonografia).
0
Conduta I - Exame 3 v
Hidratagio oral
Adultas I et Conldm :
BOm/kg/dia, sendo 113 com solugio f Fen Adultos e cri Hid IV imediata. independente do
salina oral € 2/3 com ingestio de 28 bt B Hidratagio IV imediata: 20mi/kg/h, com local de
liquidos caseiros (igua. suco de frutas, 1 1 sorc fisiolégico ou ringer lactado. Adultos e €
dgua du coco etc). = P e P = | —_— o IV cam solugio salina isotdnica:
: -'i"l b AR Aplisrisidyn Reavaliacio Z0umllig =m abs 10 mimokos;
r!ld-n:ﬂoord.ul;::‘dn:m* i jir conduta do em mais de 10% ou [ Clinica ¢ laboratorfal acada 2 h Repetir estas '!m_ e ané trés vezes se
Grupo A criangas > 38% 1
Hqﬂmomunnmwﬂlm. SHENRCES P Melhora clinica & aboratarial. or—— R-nllhvb
ofierocer 50-100 mi (4 2 % copo) de homans > 50% Sinais vitais o PA estiveis, diurese savaliagio clinica a cada 15-3 e
mm”“ rhm:s;l:d:mtmm normal @ queda do hamatécrito g 3
bl Conduta
Repouso : |:|:| Melhora cinica & de hemataerita,
Eintonktice Tm:nldmj-vb-mﬁm SiM [ NAO] Rmum-pnénd.dp-'n_.&de
- Antitérmicos e analgésicos (Dipirona iy ""‘“:“ Grupa © :
ou paracetamol) S P Repetir fases de expans, . h
L [ ----us-n M:::‘"ﬂ"- - —{ Resposta inadequada |
‘ Y un&hmﬂ-mbmd-mﬁoulln ik st D _|_/ = . l“
Importante wmumsunmmnw h 4 . |
©s sinais de alarme & Hidratagio venosa se necessirio: Manutenciio Adultos - wrilizar expansores Investigar
agravamento do quadro Soro fisiolégico ou Ringer Lactato — | fase de 25mlikg em & horas; ' z 1
Rt it sttt | e am R | e
1 kg/horal: na falta
Retzens deste: albumina —
T Naraa Criangas i )
d’.“.,._..“"‘:.".a..,...““” o [w«amn—wmm-w- Eroae] el She T osatek | NAS
5 (apés etapa de hidratagio) Do 10 2 20 kg 1.000 mi + S0 mifkgidia
Wﬂrtga I para cada kg acima do 10
-.-w--...- | A e de | AD.H;J;IW.IST::’::GWdh
Reavaliar o pacienta ness para cada kg acima ;
mw”,oﬂ,,m,_ sinals de alicme “Acims de 30 Kg:40 1 60 kgl o "'w'-'.'-"f‘. - Se hemarragias:
700 2 2.000 ml/m?SC i
| nAo | [sim | -Sédso: ImEq am 100mi de selugio ou 2 tratar com concentrade da
2 3 mEq/kgidia . diminuicio da hemacea.
l | = Potissio: ImEq e 100 mi de sohicio Infusic de liquido, | [ - Se coagulopatia:
%" oula mquHg' i avaliar necessidade
_{ =Grpo Grupo € = >
do 10
R inetrépices, quands plasma (| KP.@KI)-
Retorno Esmabilizagio hemadinimica duranss 48 Bpesny il
Reavaliagio clinica e laboratorial didria ha
mmmn d-nh'x-lsd--ham“ Asdereta du fibre por 4B horas: para MS—!N&:
Entragar cartio da da et “:.Zf:“”f".'“r 24 hos
dengue. Flaquetas am slevagio Cacuda L -
Acompanhar o paciente até 48h apés a queda 540000 mm ; -
da febra. Ausincia de sintomas resp Se respo dequada, como grupo C l
Retorno

Apéa presncher critérios de alo =
retorne conforme Grupe B,
Entregar cartic de acompanhamento

da dangua.
Condiges clinicas especiais efou risco social ou mmidms: lactentes (menorw del ws] gestantes, adultos com idade acima de 65 anos, com hipertensic arterial ou m dom
mmuhmmdmmnﬂmabl‘or doe: icas cronicas ), doenca renal cronica, d ] ica & doengas i t
evolugio
obrigatdrio e outros exames laboratoriais ds ol dich
apés cad clinica o e clini
Obs: cons anual da MS para cond Ses clinicas especiais.

Prova do Lago
Verificar a PA (deitada ou sentada); Calcular o valor médie: (PA sistélica+ PA diastslica)/2;
a Aulk:

e perd { fn i o 2 Ll i
de2.5 cm (ou da falange distal egar)
Contar e de mi i q A prova serd positiva se houver 20 ou mais petéquias em adulos & 10 ou mais em criangas.
Tede caso ito de gue deve ser & wigildnci. ”+ Mnasane 2
sende a das fermas graves. L
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10- Agoes especificas a serem implementadas em quatro niveis de resposta

As arboviroses apresentam um comportamento sazonal, ocorrendo
principalmente entre os meses de novembro a maio, o que implica na
necessidade de intensificacdo do monitoramento dos indicadores
epidemiologicos e entomoldgicos assim como a necessidade de preparagéo
prévia e em tempo oportuno de todas as areas envolvidas ou afetadas. Assim
sendo, € necessario compreender o que representa cada um dos niveis de
resposta para o enfrentamento das arboviroses, a partir dos possiveis cenarios
epidémicos.

Silencioso — Nivel Zero: Municipios sem notificacido de casos suspeitos
ou, com incidéncia em ascensdo por trés semanas consecutivas. Municipio
Infestado e Nao Infestado com casos suspeitos e/ou importados de dengue, e/ou
Chikungunya e/ou Zika.

Nessa fase as acbes serdo estruturadas conforme preconizado para a
manutencdo da rotina dos trabalhos de prevencdo e controle, mediante
estratégias das Diretrizes para a Prevengcdo e Controle das Arboviroses
Urbanas. Destaca-se a importancia de continuar o trabalho preventivo municipal
e outras instituicbes de interesse, com acompanhamento da situagao
epidemiologica e entomologica, prestando o apoio técnico quando identificado
situacdo de vulnerabilidade. As acdes de controle vetorial nesse cenario visam
a reducao da infestacdo do Aedes aegypti como forma de minimizar o risco de
ocorréncia das doencgas por eles transmitidas.

Risco Inicial — Nivel 1: Municipios com incidéncia acumulada das quatro
ultimas semanas epidemioldgicas inferior a 20% do limite estabelecido para seu
porte populacional.

Nesse cenario, as agdes deverao ser estabelecidas com o objetivo de
evitar que a transmissao persista e ultrapasse os limites esperados de incidéncia

para o municipio, além de reduzir a ocorréncia de casos graves e obitos.
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Risco Moderado — Nivel 2: Municipios com incidéncia acumulada das
quatro ultimas semanas epidemioldgicas, maior ou igual a 20% do limite
estabelecido para seu porte populacional.

Nesse nivel, os municipios deverdo rever suas ac¢des de rotina e
incrementar por agbes de contingéncia que proporcionem atendimento
adequado aos pacientes, principalmente os que apresentem risco de gravidade,
minimizando a ocorréncia de obitos.

Risco Alto — Nivel 3: Municipios que atingiram o limite de incidéncia
acumulada das quatro ultimas semanas epidemiolégicas estabelecido para seu
porte populacional.

Nesse cenario as acbes deverdo ser estabelecidas considerando a
substituicdo de parte das acdes de rotina por agdes emergenciais e de
contencgéo, com o objetivo de evitar que a transmissao, ja epidémica, tenha como
consequéncia alta morbimortalidade. Agdes permanentes: salas de situacao
municipais em atividade. A¢des de destaque: intensificacdo das acdes de Nivel
2, priorizando a organizagao da assisténcia aos pacientes.

A Sala de Situagado deve monitorar, em tempo real, o trabalho realizado
pelas equipes municipais, tendo como foco trés principais eixos: informacgao,
mobilizacdo e educacdo e a responsabilidade pelo acompanhamento da
situagdo epidémica. A partir dos dados epidemiologicos, a Sala estabelece
orientacbes para a organizagdo e a operacionalizagdo das agbes de
intensificagdo do combate, controle, prevencdo e redugdo do indice de
infestacdo do vetor Aedes aegypti e das doencgas por ele transmitidas. Esse
monitoramento de dados entomo-epidemioldgicos permite a deteccdo de
alteracbes no padrao de comportamento da doenga e os momentos de

implantacéo das diferentes fases do plano de contingéncia.
Além das agdes a serem realizadas em cada nivel é necessario:

- Alimentacao do SINAN com os dados de notificacdo de maneira oportuna;

- Manutencgao da frequéncia e regularidade das vistorias em imdveis de risco;
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- Salas de Situagao ativa e frequentes, para analises conjuntas da situagéao,
priorizando as acbes de assisténcia, ocorréncia de oObitos e subsequente
investigacao;

- Monitorar a ocorréncia de casos novos;

- Ampliagao do bloqueio controle de criadouros, a partir da notificagao do caso,
considerando o periodo de viremia e local provavel de infeccao;

- Abastecimento das unidades de saude com insumos necessarios e suficientes
para o atendimento dos casos: soro de hidratagdo oral, equipo, dispositivo
intravenoso periférico, medicamentos, suporte de soro;

- Investigacao de 6bitos baseada nos trés pontos criticos: gestao, capacitagéo e
acesso, para ajustes na organizagao de servigos e nos protocolos de manejo
clinico do paciente;

- Divulgacéo de informagao a populagéo sobre cenario epidemiolégico: cuidados
necessarios e medidas de controle realizadas pela equipe municipal para conter
a transmissao e/ou ocorréncia de 6bitos;

- Divulgacado de informagao para a populagdo com destaque para os sinais e
sintomas de dengue, Chikungunya e Zika e de suas formas graves, conforme
cenario epidemioldgico presente;

- Orientagao a populagao sobre os diversos servigos de saude, incluindo relacéo
das unidades a qual recorrer de acordo com a gravidade do caso;

- Utilizagao das midias locais e regionais para a comunicagao social.
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