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NOTA TECNICA SES PB - 16 de fevereiro 2024.

ASSUNTO: Alertas para o manejo dos casos suspeitos de arboviroses em

CASO SUSPEITO DE
DENGUE

Pessoa que viva ou tenha viajado nos
ultimos 14 dias para area onde
esteja ocorrendo transmiss3o de
dengue ou tenha a presenca de Ae.
aegypti que apresente febre,
usualmente entre 2 e 7 dias, e
apresente duas ou mais das
seguintes manifesta¢cdes: nauseas,
vomitos, exantema, mialgia,
artralgia, cefaleia, dor retro-orbital,
petéquias, prova do laco positiva ou
leucopenia. Toda crianga
proveniente ou residente em area
com transmiss3o de dengue, com
quadro febril agudo, usualmente
entre 2 e 7 dias, sem foco de
infecc3o aparente.

CASO SUSPEITO DE
CHIKUNGUNYA

Paciente com febre de inicio subito
maior que 38,5° C e artralgia ou com
artrite intensa de inicio agudo, n3o
explicado por outras condig¢des,
sendo residente ou tendo visitado
areas endémicas ou epidémicas até
duas semanas antes de inicio dos
sintomas ou que tenha vinculo
epidemioldgico com caso
confirmado.

CASO SUSPEITO DE
ZIKA

Doencga febril aguda, autolimitada,
com duragcdo de 3 a 7 dias,
geralmente sem complicacdes
graves. Paciente suspeito apresenta
exantema maculopapular pruriginoso
acompanhado de dois ou mais dos
seguintes sinais e sintomas: febre,
hiperemia conjuntival sem secrecao,
prurido, poliartralgia ou edema
periarticular.

Gestantes.

A Secretaria de Estado da Saude da Paraiba (SES/PB), por meio
da Gerencia Executiva de Ateng¢do a Saude (GEAS), vem
ALERTAR os gestores, diretores de unidades de saude (publicas
e privadas), médicos e demais profissionais dasaude sobre o
aumento no numero de casos de arboviroses (dengue,
chikungunyae zika). Considerando a dificuldade de diagndstico
diferencial nos primeiros dias de doenca, na tentativa conduzir
o manejo clinico adequado e prevenir casos graves e obitos,
deve-se:

1. NAO prescrever corticoide, AINES ou aspirina em caso de
suspeita de arbovirose na fase aguda da doenca.

2. Detectar a presenca dos sinais de alerta, gravidade e formas
atipicas, com énfase nos grupos de risco (gestantes, pacientes
idosos, criancas menores de dois anos) e avaliar
cuidadosamente o risco de exacerbacdo de condig¢des clinicas
pré-existentes (cardiopatias, hipertensdo, diabetes mellitus,
nefropatia, entre outras), considerando reduzir a letalidade.

3. Orientar quanto a necessidade de hidratacao oral adequada,
conforme estabelecido no protocolo de condutas para
diagnédstico e tratamento, de acordo com peso e idade do

paciente. Os protocolos encontram-se disponiveis em:
http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/publicacoes-svs

4. Considerar a solicitacdo de hemograma para apoio no
diagnéstico diferencial. As altera¢des verificadas nos exames
laboratoriais de pacientes com chikungunya, durante a fase
aguda, sdo inespecificas. Porém, frequentemente, apresentam
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leucopenia com linfopenia menor que 1.000 cels/mm3, elevagdo da velocidade de
hemossedimentacdo e Proteina C reativa e elevagdo discreta das enzimas hepaticas
(ALT e ASL), creatinina e creatinofosfoquinase (CPK).

5. Orientar a paciente sobre as fases da doenca, sinais de alerta e gravidade,
possibilidade da persisténcia das dores articulares (para o caso de chikungunya) e os
riscos da automedicagao.

6. Reforgar a adogao de medidas protetivas como o uso de repelentes, mosquiteiros,
entre outros, tanto para os doentes como para as pessoas saudaveis, prevenindo assim
NOVOoS Casos.

7. Recomendar que a paciente afaste-se, por pelo menos sete dias, das atividades
escolares ou laborais, considerando que:

- O periodo de viremia, e consequente transmissibilidade, ser de aproximadamente 10
dias, permanecendo o paciente como fonte de infeccdo para os mosquitos
transmissores ao seu redor;

- A chikungunya é uma doenca incapacitante especialmente na fase aguda e o repouso
na primeira semana poderd reduzir a possibilidade da paciente evoluir para as formas
cronicas da doenca.

8. Gestantes com suspeita de infec¢do por zika:

- As gestantes com exantema devem ter mantido seu acompanhamento no pré-natal
de rotina:

e Realizar 03 exames ultrassonograficos (USG): o primeiro em torno da 122
semana de gestacdao, o segundo morfoldgico em torno da 222 semana de
gestacdo e o terceiro em torno da 322 semana de gestacao.

e Nas situacdes de identificacdo de alguma alteracdo no USG, a gestante deverd
ser encaminhada ao servico de pré-natal de alto risco de referéncia para
avaliagdo e seguimento, mantendo o acompanhamento de pré-natal na UBS.

e A rotina de consultas, vacinas e avaliagdo odontolégica deve ser mantida como
preconizado.

e O aleitamento deve ser estimulado.

e Incluir o suporte multiprofissional.

- A confirmacdo de infeccdo pelo virus Zika durante a gestacdo ndo é sinbnimo de
microcefalia ou de outras alterac¢des no feto.

9. Assisténcia as Gestantes com suspeitas de Arboviroses por nivel de atenc3o:
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9.1 Atencgado Primaria a saude:

Todas as gestantes com suspeita de arboviroses deverao procurar a ESF mais préoxima
do seu territdrio, para avaliagdo do quadro, caso apresente sinais de complicagcdo
encaminhar para o ambulatério de alto risco, e seguirdo sendo acompanhadas e
monitoradas pela atengao Primaria a Saude;

9.2 Atengao Hospitalar:

9.2.1 Em caso de sinais de alarme todas as gestantes deverao ser encaminhadas para o
hospital/maternidade mais préximo para avaliagcdo e internagdo para manejo clinico;

9.2.2 Os casos de maior gravidade que necessite de internacdo deverdo ser
referenciados para os servicos de Gestacdo de Alto Risco conforme o quadro abaixo:

Macrorregidao de Saude Hospital/Maternidade

e Frei Damiao
e Instituto Candida Vargas (ICV)

Macro | . . g
e Hospital Universitario Lauro
Wanderley (HULW)
Macro |l e |[nstituto Elpideo de Almeida (ISEA)
Macro Il e Peregrino Filho

10. Saude reprodutiva e Zika:

- Indicar métodos contraceptivos adequados para mulheres em idade fértil que nao
desejam engravidar.

- Aconselhar casais que desejam engravidar:

e Utilizacdao de medidas de protecdo individual contra arboviroses

e Se a mulher teve Zika: aguardar pelo menos 08 semanas apds o inicio dos
sintomas

e Se o homem teve Zika: aguardar pelo menos 06 meses apds o inicio dos
sintomas

- Recomendar a utilizacdo de métodos de barreira nas relagdes sexuais durante toda a
gestagao

11. Gestantes com Zika e condutas para o recém-nascido exposto:
- A confirmagao da infec¢ao pelo virus Zika ou da presenga de microcefalia ndo sao
indicagdes para parto cesariana. A indicagao pelo parto cesariana somente deve ser

feita quando houver risco a gestante ou ao feto.
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- Gestantes com PCR positivo para Zika deverao ter garantidas a coleta do sangue
umbilical, fragmentos da placenta, urina e liquor (a critério médico) do RN para
investigacao.

- Todas as criangas expostas ao Zika durante a gestacdo deverdao manter o
acompanhamento na Atengdo Bdsica apds o nascimento até os 5 anos de idade.

11.1 Seguimento dos recém-nascidos com microcefalia:

- Os RN com microcefalia deverdo ser acompanhados na Atengdao Basica e, caso seja
constatado comprometimento de fungbes, encaminhados para ambulatérios de
especialidades de acordo com as altera¢des encontradas.

- E fundamental que os RN com microcefalia sejam acompanhados por equipe
multidisciplinar em todos os niveis de atencdo (Atencdo Basica, ambulatérios de
especialidades, hospitais, bergarios ou maternidades).

Seguindo o contexto da PORTARIA GM/MS N2 2.010, DE 27 DE NOVEMBRO DE
2023, a notificacdo é obrigatdria para Doenca aguda pelo virus Zika em gestante e
Sindrome congénita associada a infec¢do pelo virus Zika. A NOTIFICACAO DE CASOS
SUSPEITOS DE ARBOVIROSES E OBRIGATORIA a médicos e todos os profissionais de
saude no exercicio da profissdo, em estabelecimentos publicos e particulares de
saude e ensino. Esta acdo, além de ser uma obrigacdo legal, tem como objetivo
sinalizar a ocorréncia de doencas e desencadear acdes de vigilancia em saude. A
notificagdo oportuna € FUNDAMENTAL para direcionamento de agles nas areas de
maior risco.
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