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Situacao epidemioldgica da Dengue, Brasil
SE 27 a 44 de 2014
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Situacao epidemioldgica da Dengue, Brasil
SE 27 a 44 de 2014

Regiao/UE ¥ Semanai 27 a 44 . _ INCIE)ENCIA*
2013 2014 % Variacdo 2013 2014
Norte 3.697  21.645 485,5 21,4 125,4
AC 144  17.839  12.288,2 18,2 2.257,8
RR 379 532 40,4 76,3 107,1
PA 483 966 100,0 6,0 11,9
AP 171 533 211,7 22,8 71,0
TO 536 635 18,5 35,8 42,4
Nordeste 30.626  25.542 -16,6 54,5 45,5
PI 1.007 1.783 77,1 31,5 55,8
PE 2.018 2.667 32,2 21,8 28,7
AL 3.644 5.071 39,2 109,7 152,7
SE 224 729 225,4 10,1 32,8
Sudeste 15.363  21.029 36,9 18,0 24,7
MG 3.866 4.008 3,7 18,6 19,3
SP 3.096  11.558 273,3 7,0 26,2
Sul 603 2.433 303,5 2,1 8,4
PR 578 2.373 310,6 5,2 21,4
SC 10 48 380,0 0,1 0,7
Centro-Oeste 10.762 12.709 303,5 70,7 83,5
GO 6.874  10.005 45,5 105,4 153,4
Dados atualizados em  gg¢g 61.051  83.358 36,5 30,1 41,1

07/11/2014.



Situacao epidemioldgica da Dengue, Brasil
SE 27 a 44 de 2014
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Alerta OMS CHIKV nas Américas, 2013
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N 1 Epidemiological Alert

Chikungunya Fever
9 December 2013

Given the detection of the first cases of autochthonous transmission of chikungunya fever in
the Americas, the Pan American Health Organization (PAHO) / World Health Organization
(WHO) recommends Member States establish and maintain the copacity to detect and
confim cases, manoge cases and implement an effective public communication strategy fo
reduce vector presence, particulardy in areas where the mosquito that fransmits the disease is

present.

Situation summary

On 6 December 2013, PAHO/WHO was nofified
of the confirmation of two cases of autochthonous
fransmission of chikungunya virus on the island of
Saint Martin / Sint Moarten.!

In the Americas, imported cases had previously
been registered in Brazil?, Canada, French Guyana,
Guadeloupe, Martinique and the United States of
America.

The fist occumence of the disease was
described in Tanzania in 1952. Starting in 2004,
intense outbreaks have been constantly reported
in Africa, the ilands of the Indion Ocean, the
Pacific region including Australia and Asia (India,
Indonesia, the Maldives, Myanmar, $i Lanka and
Thailand). In 2007, the vius extended to Italy,

Chikungunya Fever (CIE-10 A 92.0)

This Is o disecse caused by the chikungunyo virus
{CHIKV). CHIKV belongs to the alphavirnus genus
(tonoyirddae family). This virus Is transmitted by the
bite of Aedes mosquitces, parficulody Aedes
oegypti ond Aedes albopictus.

In humans bitten by on infecled mosquito, the
disecse sympfoms usually oppear after an
Incubation period of trvee to seven days (range 1-
12 days).

CHIKV can cause ocute, sub-acute, and chronic
disease.

In acute disease, symptoms develop abuptly and
include high fever, headache, mydigia and
artrralgia (predominanty in imbs and large joints).
The fa dor rash is aiso
frequent. Severe forms of the disease are rare.
Symptoms usually resctve in 7-10 days, aithouah
arthralgia and joint stiffness may persist

where it produced an outbreak fransmitted DY  intermittently for severat months.
Aedes albopictus in the Emiia-Romagna region.
Recent chikungunya fever outbreaks have shown ::,w ""fs""m "m‘“ u;:z::vmmmem
important impacts on public health, particularly in
health services.
1 The island of Saint Mertin / Sint Maarien is localed in the part of the C and has o T
lion of 77,741 of he dand i lounched 3 P and confrol
activilies.
2003 2010, the ional Healtn {HR) National Focal Paint (NFP) of Brazil reported an impored

case of chicungunys fever in a 41-pecr-cld male with recent fravel histery to Indonesio.
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Procedéncia dos casos importados chikungunya, Brasil 2014

[ 1 a 9 casos
Bl 10 a 19 casos
Bl >20 casos

(10) o (9

®)

Estados com casos

Pais de origem n.casos Importados

(1) Haiti 21 |SP/RI/MA/DF/PRIRS
(2) Republica Dominicana 12 |RJ/SP/DF/GOICE
(3) Venezuela 11 |RR/AM/SP/RIIMG
(4) Suriname 4 |CE/PA

(5) Guiana Francesa 3 |AP/GO

(6) Guiana Inglesa 3 |RR

(7) Guadalupe 2 |PA/AP

(8) Angola 1 |RJ

(9) Barbados 1 |RJ

(10) El Salvador 1 |SP

(11) Colbmbia 1 |PA




Situacao epidemioldgica chikungunya, 2014

Oiapoque

Riachao do Jacuipe

Feira de Santana

Casos autoctones:
* Notificados = 2.216
Confirmados = 1.039

@ HMunicipio com Autéctonia
[ | casos Autoctones

[ |casos Importados

- Sem registro

* Investigacao = 866

Descartados = 311

Campo Grande

Matozinhos
Casos importados:
0 1000 2000 3000 67, distribuidos em
I I Quildmetros I I 14 UF

Dados atualizados em 06/11/2014.



Situacao epidemioldgica Brasil CHIKV 2014

Casos suspeitos de chikungunya, SE 13 a 44.
N=1.172 Feira de Santana/BA, 2014
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Situacao epidemioldgica Brasil CHIKV 2014

Casos suspeitos de chikungunya, SE 13 a 43.
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N° de Municipios que realizaram o LIRAa

Novembro 2013 Novembro 2014

Satisfatério - IIP < 1,0

Total de municipios: 1.438 Total de municipios: 1.463

Sem informagéao




Regido Sudeste
N° de Municipios que realizaram o LIRAa

Novembro 2013 Novembro 2014

Total de municipios: 413 Total de municipios: 426

Alerta-1,0=IIP £3,9
Risco - 4,0 <lIP
Sem informagéo



Regido Sudeste

Situacao dos Municipios

335
313

99 90

1 1

Novembro 2013 Novembro 2014

Satisfatério - IIP < 1,0
Alerta-1,0<1IP £3,9

Risco - 4,0 S IIP

Sem informagéo



LIRAa, Novembro de 2014

« Situacdo das capitais regiao sudeste:

Satisfatorio: Belo Horizonte - MG; Rio de Janeiro — RJ;
Sao Paulo - SP.
Alerta; Vitoria — ES.



Regiao Sudeste
Depositos Predominantes

B Novembro 2013 ® Novembro 2014

55,1

49,4

Armaz. Agua Depdsito Lixo
Domiciliar




Planos de Contingéncia
dengue e chikungunya

MINISTERIO DA SAUDE

MINISTERIO DA SAUDE

Plano de Contingéncia Nacional
para a Febre Chikungunya

Plano de Contingéncia Nacional
para Epidemias de Dengue

Brasilia-DF * 2014

ANEXO A ANEXO B

F_’rocedi_m_ento Operacional Padrao Procedimento Operacional Padrao
Secretaria Municipal de Sadide — POP SMS Secretaria Estadual de Satide — POP SES



Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Vigilancia Epidemioldgica

Producao de material técnico

MINISTERIO DA SAUDE

Preparacao e Resposta a Introducao
do Virus Chikungunya no Brasil

Baseado no livro Preparacion y respuesta ante la eventual
introduccion del virus chikungunya en las américas

Brasilia / DF * 2014




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Vigilancia Epidemioldgica

Elaboracéo da Ficha de notificacdo Dengue e Febre de Chikungunya

SINAN
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Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Vigilancia Epidemioldgica

Elaboracdo do Guia de Vigilancia Epidemioldgica (CHIKV)

GUIA DE VIGILANCIA
EM SAUDE

Volume tnico




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Vigilancia Epidemioldgica

Elaboracdo Fluxograma da Vigilancia Epidemioldgica da Febre de Chikungunya

PROCEDIMENTOS PARA NOTIFICACAO E INVESTIGACAO
DE CASOS SUSPEITOS DE FEBRE DE CHIKUNGUNYA

Caso suspeito
Paciente com fobrs de inicio siibito maior que 38.5°C o artralgia ou artrits intensa de inicio sgudo, néo explicado
i i u—smdﬂn“w-pd-mxumdmm-mm

1

IEnflﬁ_H_(v,w&eqf@ulh:ﬂ:}cu_ﬂm,&Savi;nde\ﬁg‘lmI |n. s e e e |

Area com epidemia de Febre Ares com epidemis simutanes de
de Chikungunye Febre de Chikungunya e dengue
1. Colher amostras pars 1. Considerar o2 mesmes
50 laboratorial contides nos
soqmpq-uhnm p'm:oludemglllmd
i S i e gt
o;m'pu'mdbmsw 2. Testar pora chikungunya
epid 'EXCETO para parte das amostras que tveram
S s il e B resultado leborstorial negetivo
suspeitos poswnﬁm\n;‘n 3. Informar & equipe de controle para dengue, quando o3 critérics
de cazos: vetocial pare adogao das 3. Inclui no definica: forem
b s s medidaz de controle; SINAN e en 7 (ete i, competives (artralgia severa);
SINAN em 5t 7 (sete) dies. 4. Reslizar buzca stiva de 3. Notificar 03 casoz negstivos
suzpetos apés confirmagio para dengue que epreszntam
de cazes. anrelgia severs « stendem a
Gefinigao de cazo suspeito de
chikungunys, mesmo quando
néo tiverem sido
Isbor: :
westigar 1. Investigan Investigar
100% dos casos suzpeitos, ate
de Infeccio (LP1)
cazo suspeitos de manifestagies
bitos, identficando o
Local Provavel de Infecgdo (LPI).
Encerrer o5 casos em até 60 (sessents) diss no SINAN
Orientagées sobre coleta de amostras para ostic ial de Febre de Ch
A coleta de smostra deve ser reeizada de acordo com tempo de dosnga (deta de inicio dos sintomes x data de coletal:
1. Sorologie:
« Fase aguds: preferencialments noz primeiros 8 diss de dosnga;

« Faze convalescente: preferencalmente entre 15 & 45 8z apes inicio dos sintomas
2. 1s0lamento viral:
« Sangue ou zoro: 1° 80 8° dis de doengs (preferencialmente no 5° die).
3. Post morten:
+ A colets de tecido: deve zer reslizada em no méximo 24 horaz apé o 6bito pare isolamento viral ou histopetologia & imunchistoquimica.

————

Ministério da
w'“w_‘ ’"‘+ Saide
b=




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Vigilancia Epidemiologica

Ampliacao rede laboratorial chikungunya

Regiao UF Laboratorio
Norte PA Instituto Evandro Chagas
CE Lacen
Nordeste PE Lacen
SP Instituto Adolfo Lutz (IAL)
Sudeste MG Fundagao Nacional Ezequiel Dias
(Funed)
RJ Fundagao Oswaldo Cruz (Fiocruz)
Centro- DF Lacen
oeste
Sul PR Lacen

0 Laboratérios que ja realizam diagnoéstico

L, . - . A E.] 7[.]0 14|00 21|00
@ Laboratérios que serdo inseridos narede ' " Quibmetios '
(capacitacdo de 13 a 17 de outubro)




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Controle Vetorial
Levantamento Equipamentos de nebulizacdo nas UF (2014)

Total - 6.723 Total - 791

UBYV portatil UBYV pesada



Componente Controle Vetorial

Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Aquisicao de inseticidas - 2015

+228.000 L de Malathion EW (adulticida)
*120.000 Kg de Pyriproxyfen (larvicida)

Estoque SVS

Insumo Unidade | Liberado Disponivel
ALFACIPERMETRINA - SC 20% CARGA 579.360,00 574.800,00
BENDIOCARB - 80% PM QUILO 33.682,00 33.602,00
LAMBDACIALOTRINA CE 5% LITRO 75.242,00 75.158,00
MALATHION - EW 44% LITRO 74.000,00 74.000,00
PYRIPROXYFEN 0,5% QUILO 23.028,00 18.888,00

A receber (2014) — 60.000 Kg de Pyriproxyfen
90.000 L de Malathion




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya
Componente Atencao ao Paciente
 Elaboracao do Guia de Manejo Clinico e protocolo de classificacao de risco

*Treinamento de Capacitagao a Distancia
- Dengue disponivel
- Chikungunya em execucao

Febre de

Chikungunya : . = diagnéstico e
Manejo Clinico e — manejo clinico

adulto e crianca

DENGUE




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Atencao ao Paciente

Capacitacdo de médicos e enfermeiros e assessoria técnica




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Comunicacao e Mobilizacao

Videoconferéncia com as SES




Atividades de preparacao

Componente Comunicacéo e Mobilizacéo

Seminario Internacional
de Chikungunya

Brasilia - DF, 7 e 8 de outubro de 2014

G Q) Organizacdo i
{ “p )i Pan-Americana sUs .
s da Salde ]

Ministério da
Saude




Atividades de preparacao
dengue e chikungunya

Componente Comunicacao e Mobilizacao

Reunides Macrorregionais com Estados e Municipios




Informacgcoes Dengue e CHIKV

Buscar OK

Mapa do Site | Fale Conosco | Perguntas frequentes
P
DnE2 O@

Cidaddo | Profissional ¢ Gestor | O Ministéric | Servigos | Biblioleca | Acesso & Informagdo A+ [A- C+

Dengue

Transmitida pelo mosquito Aedes aegypti, 2 dengue é uma doenca viral que se espalha rapidamente no mundo. Nos dftimos 50
anos, 3 incidéncia aumentou 30 vezes, com ampliagdo da expansao geografica para novos paises e, na presente década, para
pequenas cidades e dreas rurais. E estimado que 50 mih&es de infecciies por dengue ocorram anualmente e que aproximadamente
2,5 bilhéies de pessoas morem em paises onde 2 dengue & endémica.

Na regido das Américas, a doenca tem se disseminado com surtos cidlicos ocorrendo a cada 3/5 anos. No Brasil, 3 transmissdo vem
ocorrendo de forma continuada desde 1986, intercalando-se com 2 ocorréncia de epidemias, geralmente associadas com a
introdugdo de novos sorotipes em dreas anteriormente indenes ou alteragio do sorotipo predominante. O maior surto no Brasl ocorreu em 2013, com

aproximadamente 2 mihdes de casos notificados. Atualmente, circulam no pais os quatro sorotipos da doenca.

Buscar. OK

Mapa do Site | Fale Conosco | Perguntas frequentes

rial da
Bsaude._, £
FrEEndn T Vacinagdo Viajantes “A"-_‘L\\ v : > - n fr

B . B . A vacina para dengue estd em fase de estudos. A dengue é urma doenga cujo periodo de|
Situacdo Epidemioldgica / Dados transmissio coincide com o vero, Isto dd Cidaddo | Profissional e Gestor | O Ministéric | Servigos | Biblioleca | Acesso & Informagdo At A-| CH
OrientacBes fatores climdticos favoraveis 2 proliferacdo)
Publicages vetar, Aedes aegypti.. Principal  Histérico  Eshulura e Competéncias  Ministo  Relagdes Inlemacionais
Tratamento .
Confira as publicagfes sobre o tema... + Leia mais
Informacdes Técnicas + Leia mais Contatos da drea Detalhes
Perguntas e Respostas Coordenacio Geral do Programa Macional =

Controle da Dengue...

Febre de Chikungunya

Estudos e Pesquisa

http://portalsaude.saude.qov.br

Histérico e situacédo atual

Orientagdes para notificagdo de caso suspeito

Manual preparagdo e resposta a introdugdo do virus Chikungunya no Brasil

Guia de Manejo Clinico

Classificagdo de Risco e Manejo do Paciente com suspeita de Chikungunya

Procedimentos para vigildncia da Febre Chikungunya

Fluxograma de Notificagdo e Investigagao

Plano de Contingéncia para a Introdugdo do Yirus Chikungunya

Seminario Internacional de Chikungunya, 7 e 8 de outubro, Brasilia-DF, Brasil
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Endereco eletrénico da
Secretaria de Vigilancia em Saude:

www.saude.gov.br/svs
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