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NOTA TECNICA N° 2

EPIZOOTIAS DE PRIMATAS NAO HUMANOS POR FEBRE AMARELA NO
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL - 04 de Dezembro de 2008.

Até setembro de 2008, a area de risco do Rio Grande do Sul para febre
amarela compreendia 52 municipios. Nestas areas, a vacinagao € preconizada
para toda a populacéo, estando no calendario de rotina para criancas a partir
dos 09 meses de idade, com cobertura vacinal na série historica de 108,17%.

A partir de outubro, vem se registrando importante aumento de
epizootias (morte ou adoecimento de macacos) na Regido Norte com
confirmacgéao laboratorial da presenga do virus da febre amarela em alguns
animais (conforme Nota Técnica da SES/RS de 19/11/08) e na Regidao
Noroeste.

Nesta ultima, foi registrado no periodo:

- Mortalidade ou adoecimento de macacos em 21 municipios;

- Amostras coletadas em macacos de 14 municipios e encaminhadas
para diagndstico laboratorial;

- Exame histopatoléogico compativel com febre amarela em amostras
laboratoriais coletadas no municipio de Caibaté (122CRS) e as demais
aguardando resultado;

- Alta taxa de letalidade entre as populagdes de macacos (bugios), sem
precedentes na histéria recente do Estado (87 animais notificados);
Abundancia do mosquito transmissor da febre amarela no Rio Grande
do Sul (Hemagogus leucocelaenus) nas areas pesquisadas.

Para proteger a populagao local do risco de contrair febre amarela, esta
sendo ampliada a area de vacinagdo, com inclusdo de 35 novos municipios
envolvidos nessa estratégia (Tabela 1), observando as orientagdes da Nota
Técnica da Vacinagao contra Febre Amarela no RS de 04/12/2008.

Tabela 1
Relagao de municipios incluidos na ampliacdo da area de vacinagao contra
febre amarela, RS, até 04/12/08

. e POP IBGE
Municipio CRS Classificacao 2008
Capao do Cipo 4 Limitrofe 3.402
Tupancireta 4 Limitrofe 23.591
Boa Vista Cadeado 9 Epizootia em investigacao 2.522
Cruz Alta 9 Limitrofe 64.762

12 | Epizootia compativel com FA
Caibaté pelo exame histopatologico 5.217
Entre ljuis 12 | Epizootia em investigagao 9.312
Eugénio de Castro 12 | Epizootia em investigacio 3.107
Mato Queimado 12 | Epizootia em investigagao 1.895
Rolador 12 | Epizootia em investigacao 2.872
Sao Miguel das Missbes | 12 | Epizootia em investigacao 7.632
Vitéria das Missoes 12 | Epizootia em investigacao 3.707
Cerro Largo 12 Limitrofe 12.853
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Guarani das Missdes 12 Limitrofe 8.475
Salvador das Missbes 12 Limitrofe 2.673
Santo Angelo 12 Limitrofe 75.627
Sao Pedro do Butia 12 Limitrofe 2.810
Sete de Setembro 12 Limitrofe 2.157
Girua 14 Limitrofe 17.303
Santa Rosa 14 Epizootia em investigacao 66.015
Senador Salgado Filho 14 Limitrofe 2.941
Trés de Maio 14 Limitrofe 23.935
Ubiretama 14 Limitrofe 2.474
Miraguai 15 Limitrofe 4.995
Humaita 17 Limitrofe 5.024
Coronel Barros 17 Epizootia em investigacéo 2.518
Augusto Pestana 17 Epizootia em investigagéo 7.408
ljui 17 Epizootia em investigacao 79.412
Joia 17 Epizootia em investigacao 8.546
Catuipe 17 Limitrofe 9.674
Chiapetta 17 Limitrofe 4.134
Nova Ramada 17 Limitrofe 2.490
Ajuricaba 17 Limitrofe 7.411
Bozano 17 Limitrofe 2.361
Pejucara 17 Limitrofe 3.972
Bom Progresso 19 Limitrofe 2.466
TOTAL 485.693

Além desta medida estdo sendo intensificadas as acbes de Vigilancia
Entomoldgica, de Primatas Ndo Humanos e de possiveis casos suspeitos de
febre amarela.

Frente a mudanga do cenario epidemiolégico, que acarreta aumento
significativo de risco para a populacéo nessas areas, a Secretaria Estadual de
Saude, propbe a ampliagdo da estratégia de acdo que vem sendo
desenvolvida em conjunto com as Secretarias Municipais e Coordenadorias
Regionais de Saude envolvidas, sob a coordenagdo do Centro Estadual de
Vigilancia em Saude, visando a intensificar as agées do Programa de Controle
da Febre Amarela:

Vigilancia Ambiental:
v Alerta a rede de Vigilancia nos municipios para orientagao a

populacdo quanto a notificagdo imediata de morte de
macacos;

v ldentificacdo, pelas Secretarias Municipais de Saude de areas
de risco potencial para FA (onde exista presenga de macacos)

v" Notificacdo imediata @ Coordenadoria Regional de Saude ou

Divisdo de Vigilancia Ambiental do CEVS (podendo ser
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utilizado o telefone 150 ou celular de plantdo) sempre que
forem encontrados primatas ndo humanos mortos, de forma a
garantir necropsia de espécimes para investigacao
laboratorial;

Vigilancia vetorial, através da captura de mosquitos nas areas
em que se constatarem epizootias.

Vigilancia Epidemiolégica:

v' Sensibilizacdo da rede assistencial para a identificagcdo e

notificacdo de casos suspeitos de Febre Amarela (conforme
determina a Portaria MS n°05/2006)

DEFINICAO DE CASO SUSPEITO DE FEBRE AMARELA: Paciente com
febre aguda (de até sete dias), de inicio subito, com ictericia, procedente
de drea de risco para febre amarela ou de locais com ocorréncia de
epizootias em primatas ndo-humanos ou isolamento de virus em vetores,
nos ultimos 15 dias, sem comprovagdao de ser vacinado contra febre
amarela (apresentacao do cartao de vacina).

Imunizagao:

v

v

Busca ativa de casos suspeitos nos municipios envolvidos

pelas equipes de vigilancia epidemiolégica nos servigos de
saude.

Investigacdo epidemioldgica de todos os casos suspeitos

imediata e realizada pelas equipes municipais com apoio da
CRS e CEVS, conforme orientagbes do capitulo sobre Febre
amarela do Guia de Vigilancia Epidemioldgica disponivel no
site www.saude.gov.br/svs/publicacdes, utilizando-se a ficha
de investigagdo epidemioldgica, conforme Anexo 1. As
orientagbes sobre coleta e conservagdo de amostras
laboratoriais encontram-se no Anexo 2.

Intensificacdo da vacinacdo. Apesar das altas coberturas
registradas nos municipios da area de transicdo definida a
partir do ano de 2001, parte da populagdo vacinada € de
viajantes, inclusive considerando-se a situacdo de fronteira
daquela regido. E essencial buscar os grupos suscetiveis
da populagao da area atingida, através de agbes extramuros
integradas com as equipes da Atengao Basica.

Implantar a vacinacdo contra a febre amarela da populacdo

dos municipios que registram morte de PNH, fora da area de


http://www.saude.gov.br/svs/publica%C3%A7%C3%B5es
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transicdo e definidos na Tabela 1, com especial atengao aos
moradores das areas rurais (Ver Nota Técnica da Vacinagao
contra Febre Amarela no RS de 04/12/08).

Garantir que as equipes de saude participantes do processo

de investigacio estejam adequadamente vacinadas para FA.

Intensificar a vacina de forma seletiva para todas as pessoas
acima de nove meses de idade, nao vacinadas ou
vacinadas ha mais de dez anos, residentes ou visitantes
dos municipios da area de transicao assim como dos
constantes da Tabela 1;

v Intensificar a orientacdo a populacdo alertando que ndo esta

indicada a revacinacio contra a febre amarela antes dos dez
anos de aplicacdo da ultima dose.

v" Recomendar vacinacdo, com pelo menos dez dias de

antecedéncia, aos individuos ndo vacinados, que forem se

deslocar para as areas de ocorréncia de epizootias, assim
como adeptos do ecoturismo ou turismo rural e trabalhadores
que adentram as matas.

Para maiores esclarecimentos, contatar com:

v

v

Divisao de Vigilancia Ambiental em Saude (DVAS) — Laura
Cruz F 51 3901-1106 ou 51 8501-6869;
Divisao de Vigilancia Epidemioldogica (DVE) — Marilina Bercini
F 51 3901-1157 ou 51 8501-6872; Maria Tereza Schermann

F 3091-1124 ou 51 8501-6858;
Centro de Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em Saude/
RS (CIEVS/RS) — Alethéa Sperb F 51 3901-1138 e Disque
Vigilancia — 150.
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ANEXO 1- Ficha de investigacao epidemiolégica da febre amarela

MInISTenio a3 auae SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAD NP
FIcHA DE INvEsTIGACAD DE FEBRE AMARELA

CASO SUSPEITO: Paciente com febre aguda (de até sete dias), de inicio sibito, com ictericia, procedente de area de risco para
febre amarela ou de locais com ocorréncia de epizootias em primatas ndo-humanos ou isclamento de virus em vetores, nos dltimos
15 dias, sem comprovagio de ser vacinade contra febre amarela (apresentagio do cartdo de vacina).

Tipo de Motificacdo

2 - Individual
. Agravo/doenca Cidiga (C D-.:]El Diata da Motificagao
&:? _ FEBRE AMARELA A950 — |1 | |
5 E UF |E| Municipio de Notifcagio Codigo (|BGE)
&1L
El Unidade de Salde (ou outra fonte notifizadora) ‘ Codigo [T]Data dos Frimeros Sintomas
L | SR
Mome do Paciente E Data de Nascimento
3 |\ R B
: ou) ldade — 1155 [] Sexo - vasaina [ ] E_?E;‘_Lem . ] [i3]Ragarcor O
:E |:| I-Mis ® - Femnic L.Iﬁfélﬂ;ﬂdn;':hll.:l.-f’ﬂ?&“ H\'E:l" I'l.'.-:\'::: s& anica f-Amanca Preia dmareis
El__L 1 4-Ana | - fonarmde . Hgnorad )\ aFamn Eddigsna o-inoese
F Escolaridade
b -Anafabeln 119 3 4% sée incomplta do EF (artgo pimdric ou 19 grau)  2-4% série corplata do EF (ardga pimds ou 1% grau)
.4 357 4 5 série Incompleta do EF (anfigo gindsko cu 19 grau}  &-Ensino fundamental completo {antigo gindsio ou 18 graw]  S-Ensino médio Incompieto (andipo coleglal ow 2% graw )
E &-Ensino médla completo (anfigo coleplal ow 27 graw ) '-‘-E:In:al;.!c superior incomplzta E-E:I.c:t_:ll:! superior completa  SHgnorade 90- Mo s= anllca
2, . -
z @ Mumerg do Cartse SUS Mome da mae
UF Munici)io de Residéncia Cédigo (IBGE) Distrite |
! I |
3 Bairro @Logr&do.'n (rua, awenida, ..} Codigo
i oo J . L)
] meno Complemento (apio., casa, _..) £0 campo 1
i|E p J p
i Geo campe 3 " . i - .
- Penio de Referéncia CEP
[ —— , -1 1)
(COD) Telefone Z'I'I'I-31 Ubana  2-Fual ] @Pai {se residents fora do Brasil)
\ | | | | _J L 3 - Periurbana 8 - Ignorado
Dados Complementares do Caso
£ . |[*] Data da Investigacio [32] Ceupagio
-
T B
. nformar os dades da investigacao entomoldgica (mosquitos) e de epizootias
* QOcoméncia de Epizoctias (Mortandade de macacos: conhecidos come guariba, bugio, saguis,
-_E' . micas, macace aranha, macaco prege, guiga. soim, i)
E I-3m 2-Nao B-ignorado I:‘ Isclaments de virus em mesquitos
:.:T' | I:‘ Presenga de mesquito Asdes seqypti em drea urbana (Observar periode de viremia do paciente]
E Vacinade Contra Febre Amarela D Caso Afirmativo, Data @ UF
'§ I 1-S5im  2-Njo  -lgnorado | | | | | | |
l: Municipic Cadigo {IBGE) Unidade de Saide Cadigo
=
| L S L1111
Sina's e Sintomas 1-Sm  Z-Mio  C-lgnorado
é £ D Diar abdomi Sinais hemorragicos (hematémese, melena, epistaxe,
i E ar acaeming gengivorragia, et
7| [ sinal de Faget {temperatura alia e freqiiéncia cardiaca lenta) [[] Distirbics de excregio renal {aligiria efou andria]
£ Ocorrey Hospitalizagdo? |:| Data da Internagac @ UF
E 1-5im  2-Nao 9-lgnorade | | | | |
E Municipio Cadigo (| BGE) E Unidade de Salde Codige
2| I
: £ Exames Inespecificos (anctar o maior valor encontrado, independents da data de coleta)
£ 7| siimubins Total mgid BETTGO)________ul
& f Bilirrubina Direta migld ALT (TGP} ul

D8/082007

ol

Febre Amarela Sinan NET sV
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ﬁ Resultado da 2* amostra
-Reagente 2 - Mioc Reapents
3 - Inconciusive 4 - Nao Reafzado

[

-
2 - M3o Reagente

3 Inconclusive 4-Mao realizado

[

[

2 - Clinico-Epidemiologico

| Cédigo (IBGE)

[

[

8 - |gnorado

Data do Enceramento

Exame Sorolégico (IgM)
Cata da Coleta (1% Amestra) Resultsdo dz 1* amostra |:| Diata da Coleta (2* Amastra)
- Reagente 2 - Nio Reagente
| | | I | | 3 - Inconclusive 4 - Mio Realizado | I | |
| Isolamento Viral
b e 51| Cata da Coleta Resultado de isclament
£ Material Colztade ) l:‘ IE‘ 1 - Reageme
[ 1-Sim 2-Mag 8-ignorado
E Sim 2-MNag 8- d
;: Histopatologia Imunochistoquimica
E @' Resultade l:‘ H Resultade
1- Compativel  2- Negative 3- Inconclusivo 4- M3o realizade 1-Positivo 2 - Megative 2 - Incenclusive 4 - Nao realizado
RT-PCR
@ Data da Coleta Resufado
L [ ] 1-Positive  2- Megative 2 - Inconclusive 4 - NSo reafzado
[ 1[57] Classificacic Fina [58] Cricgrin de Confirmagac/Descarte
1 - Febre Amarela Sivestre 2 - Febre Amarela Urbana |:| . 1 - Laboratarial
3 - Descariade (especificar } - Laboraiona
Lacal Provavel de Infecgao .
Caso autdcione do municipio . [E2]Municipis
& de residéncia I:l uF Fais
1-58im 2-Nio 3-indeterminadgo || | |
=
1] Diistrito Bairra Localdade
=
Doenga Relacicnada ao Trabalho |:| .ﬁ'.il.rc:a:le desenvolvida no local provave! de infeogdo
1-8im 2-Mio ©-Ignorado 1-Trabalho 2-Turismo 3 - Lazer
Evelugio do Caso Data do Obite
1-Cura  2-Obito por febre amarela  3- Obito por cutras causas O-lgnorado I " | I

Informagtes complementares e observacoes

Descrever s2 houve deslocamento para area rural denira do municipic de residéncia ou para outres municipies (no pericda de 15 dias

anterioras ao inicio de sinais & sintomas)

Data UF MUNICIPIO Pais

Meio de Transporie

Anotar todas as informagiss consideradas importantes e que ndo estdo na ficha (ex: outros dados clinicos. dades laboratoriais,

audos de cuiros exames e necropsia, ete.)

Municipio/Unidade de Sadde

Nome Funl;a"c\

i
&
X
£

Febre Amaresls Sinan NET

Céd. da Unid. de Saide

et

Assinatura

SVS  DROSE00T



Tipo de
diagndstico

lsolarmerto
wiral

Isolametto
wiral

Sorolbdgico

Histopatalo-
gia ou imuno-
histaquimioo
ou téonicas
maleculares
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ANEXO 2

Coleta e conservagao de material para diagnéstico de febre amarela

Tipo de material Quantidade

Sangue

Chtencao

da amostra:
puUngio venosa
ou pungaa intra-
cardiaca (&bito)

Tecido (figados,
rins, coragao,
baga, linfonodos,
cérebro)

Chtencao

da armostra:
nacropsia ou
viscerctomia ou
usando agulha
da bidpsia

Sangue

Chtencdo da
amostra; pungao
VENDSA OU PUr-
cao intracardiaca
[Glita)

Tecido (figados,
rins, coragao,
baga, linfonodos,
cérebro)

Chtencao

da armostra:
nacropsia ou
viscerctomia ou
usando agulha
da bidpsia

N® de
amostras

Criangas:
2-5ml

Adulto:
10mi

Fragmer-

de lom

Criangas:
2-5ml

Adulto:
10mi

Periodo
da coleta

1=-E= dia
da doenga

Logo apds
o dhito.
Manios de
12 horas,
rmdmimo de
24 horas

51 = apds o
Ee diada
doenga

52 =14-11
dias apds 51

5 = amostra
(nica apds
o 5% dia da
doenga

Logo apds
o dbito ou
menos de
oito horas,
rmdmimo de
12 horas

Recipiente

Tulo estéril
da plastico
com tampa
da rosca

COIT VACLIO

Frasco
estéril de
pléstico ou
widro com
tampa de
rosca

Tulo estéril
da plastico
ou widro
com tampa
da rosca
COIT VACLIO

Frasco
estéril de
pléstico ou
widro com
tampa de
rosca

Armazenamento
conservacao

-70=C

no freezer ou ni-
trogénio lquida

-70=C

no freezer
ou nitrogénio
liquida

-20%C
no freezer

Ternperatura
ambiertea, am
formalina tam-
ponada a 10%

Transporte

Nitrogénio
liquido ou
gelo saco

& menas

de 24 horas
apids a coleta

Nitrogénio
liquido ou
gelo seco &
rmenos de

24 horas
apids a coleta

Gelox
ou gelo

Ternperatura
ambierta &
até 24 horas
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