SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CENTRO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
“PROF.ALEXANDRE VRANJAC”

INSTRUCOES SOBRE A UTILIZACAO DE IMUNOBIOLOGICOS

PARA CONTROLE DA VARICELA EM CRECHES

A varicela (catapora), € uma doenca transmissivel, altamente contagiosa, causada
pelo virus varicela-zoster. Em creches, a sua incidéncia é maior do que em criancas da
populacéo geral, e as manifestacfes clinicas dos casos secundarios geralmente sao mais
intensas do que as do caso indice. A taxa de mortalidade, também pode ser mais elevada
em comparagao com as criancgas que nao frequentam estes estabelecimentos .2

Apesar da varicela acometer as mais variadas faixas etarias, estudos de
soroprevaléncia realizados no nosso meio, apontam que até cinco anos de idade cerca de
50% das criancas ainda nao tiveram varicela (34).

Considerando que os casos de varicela podem ser mais graves em criangas que
freqlentam creches, a Secretaria de Estado de Sao Paulo, esta realizando a vacinagao
contra varicela para controle desta doenca nestes locais. Os critérios para sua indicacao
sao:

- vacinar criancas na faixa etaria de 1 a 5 anos de idade (5 anos, 11 meses e 29

dias), suscetiveis para varicela e que freqientam creches em periodo integral
(manhéa e tarde);
- ultimo caso de varicela no maximo ha 4 semanas.

Medidas gue deverao ser adotadas:

1) Identificar o nUmero de criancas, entre 1 e 5 anos de idade (5 anos, 11 meses e
29 dias), que nao tiveram catapora e, que freqientaram a instituicao nas ultimas
4 semanas, a partir da identificagcdo dos casos.

2) Identificar o numero de funcionarios desta instituicdo que nao tiveram catapora,
e tiveram contato com 0s casos.

3) ldentificar o0 numero de pessoas com imunossupressdo e as gestantes desta
instituicdo que nao tiveram catapora, e tiveram contato com os casos. Anotar o
seu peso, para calculo da dosagem da imunoglobulina especifica (VZIG).

4) Solicitar o numero de doses da vacina contra varicela (separar criangas e
funcionarios) e o numero de frascos de imunoglobulina especifica para varicela
(VZIG) a Divisao de Imunizacao.

5) Aplicar a imunoglobulina especifica, dentro do periodo habil para bloqueio das
manifestacdes clinicas (96 horas).

6) Monitorar o aparecimento de casos Nnovos.

7) Recomenda-se ndo aceitar matriculas de criancas suscetiveis até que tenha
decorrido 21 dias do ultimo caso. Na impossibilidade, vacinar a crianca antes da
admisséo.

8) Apds 21 dias sem novos casos, considera-se o surto controlado.
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Destaque-se que:

0s surtos devem ser registrados no SINAN , além do envio oportuno de relatério
sucinto a Divisdo de Doencas de Transmissao Respiratoria;

no presente, tendo em vista a oportunidade de notificacdo dos surtos e a
efetivacdo das medidas de controle (vacinagcdo em creches), orienta-se a utilizagao
do instrumento, anexo, para registro dos surtos. Este deverd ser enviado,
corretamente preenchido e legivel, 0 mais breve possivel & Divisédo de Doencas
de Transmissdo Respiratoria e Divisdo de Imunizacéo (via fax: 0XX-11-3082 9395
ou 3082 9359 e 3062 2136);

as criancas com varicela deverao ficar no seu domicilio por sete dias ou até que
todas as lesbes tenham evoluido para crosta,;

as doses aplicadas devem ser registradas na carteira de vacinagcédo e constar do
API. Solicitamos envio de relatorio a Divisdo de Imunizacdo, constando o total de
doses recebidas e utilizadas em cada instituicao, imediatamente apds realizada a
vacinacao.

OBS:

1.

Para informacbes especificas consultar o informe técnico da vacina contra
varicela (elaborado em nov/1999). Ressaltamos que na impossibilidade de
receber simultaneamente a vacina contra varicela e outras vacinas virais (triplice
viral e febre amarela), aguardar o intervalo de quatro semanas.

Informac0des referentes ao manejo de surtos de varicela consultar o "Manual de
Vigilancia Epidemiolégica - Caxumba e Varicela"/CVE/2001, também disponivel
na internet (www.cve.saude.sp.gov.br).

Criangas com menos de 1 ano de idade n&do poderdo receber a vacina contra
varicela.
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ANEXO



N° de casos

IBELATORIO RESUMIDO PARA A NOTIFICAS}AO E 3 N
INVESTIGACAO DE SURTO DE DOENCA DE TRANSMISAO RESPIRATORIA =

2003
[ ] 1- RELATORIO INICIAL [ ] 2- RELATORIO FINAL
3- DOENCA 4- DATA DO PRIMEIRO CASO ____ ||
5-NUMERO DE CASOS SUSPEITOS E OBITOS (até agora) E
6-LOCAL INICIAL DA OCORRENCIA DO SURTO: MUNICIPIO DIR

a) casos restritos a uma familia, ou pds reuniado (festa, viagem, convencao, etc.).
b) casos restritos a um hospital.

C) casos restritos a uma escola/pré-escola/creche.

d) casos restritos a outra instituicao (alojamento, asilo, trabalho, presidio).

€) casos restritos a um bairro.

7- NOME DO SURTO

8- NUMERO TOTAL DE CASOS CONFIRMADOS E OBITOS E
9- DATA DO ULTIMO CASO / /
10-TAXA DE ATAQUE 11- LETALIDADE 12- EFETIVIDADE VACINAL

13-GRAFICO COM A DISTRIBUICAO DOS CASOS (data 1°° sintomas)
(pode ser feito manualmente, ou anexado em espago maior, Se necessario)

DATA DOS 1° SINTOMAS

14- Distribuicdo dos casos por faixa etéria 15- Distribuicdo dos suscetiveis por faixa etaria

Fx. Casos Taxa de | %de Pop. Fx. N° suscetiveis** | Gestantes comunic. Imunodeprimidos
Etaria ataque | vac* | Alunos Etaria | (alunos+func.) Suscetiveis** comunic. Suscetiveis**

<lano <lano

lad la5s

5a9 6a9

10a 14 10a 14

15a19 15a19

20a29 20a29

>30 anos >30 anos

Total Total

*da vacina correspondente a doenca notificada. **Suscetiveis: individuos que ndo foram vacinados ou que ndo tiveram
varicela.

16- OBSERVACOES

RELATORIO ELABORADO POR: DATA / I

LOCAL DE TRABALHO TEL E-MAIL




Instrucdo de preenchimento do relatorio resumido para investigacdo de surtos

1- Relatorio inicial — para a notificagéo do surto.

2- Relatdrio final — redne todos os casos no encerramento do surto.

Considerar surto a ocorréncia de 2 ou mais casos de uma determinada doenca em local restrito.

3 e 4- |dentificar a doenca e anotar a data dos 1°° sintomas do 1° caso.

5- Anotar o n° de casos suspeitos e 6bitos que ocorreram até a data da emissao do relatorio.

6- Identificar e especificar o local de ocorréncia inicial do surto, discriminando também o municipio e
DIR. No caso do municipio de Sdo Paulo, anotar o D.A. e o Distrito de Saude.

7- Exemplo: caxumba na Bovespa.

8- Anotar o n° de casos confirmados e 6bitos que ocorreram até a data da emisséo do relatério.

9- Anotar a data dos 1°° sintomas do ultimo caso confirmado.

10- Calcular a taxa de ataque : n.° de casos confirmados x 100
populacdo exposta ao risco

11- Calcular a letalidade : n.° de 6bitos x 100
n.° de casos confirmados

12- Calcular a efetividade vacinal : EV = TANV-TAV x 100

TANV
TANV = taxa de ataque na populacao ndo vacinada = n.° de casos confirmados em nédo vacinados
populacdo nao vacinada

TAV = taxa de ataque na populagdo vacinada = n.° de casos confirmados em vacinados
populacdo vacinada

Exemplificando: Em um surto de caxumba numa creche com 105 criangas, verificamos que 90
criangas estavam vacinadas com a triplice viral. Ocorreram 20 casos confirmados, sendo 13 em
criangas ndo vacinadas e 07 em vacinadas. Calculando-se :

TANV= 13 = 0.86 e TAV= 7 = 0,07

15 90

EvV= 0.86-0.07 x 100 = 91%
0.86

13- Elaborar o grafico com a distribuicdo de casos por data dos 1°° sintomas (um quadradinho 1
caso).

14- Preencher o quadro de distribuicao dos casos por faixa etaria.
15- Preencher o quadro de distribuicdo dos suscetiveis por faixa etéaria.
16- No campo de observac8es anotar dados relevantes.

Atencédo: Prevé-se dois relatérios para cada surto. Um inicial, na notificacao do surto e outro final, no
encerramento, salvo situacdes especiais.



