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ORIENTACAO PARA ENFRENTAMENTO DE DENGUE E OUTRAS ARBOVIROSES

INTRODUCAO

A Dengue (DENV), assim como a Chikungunya (CHIKV), ZIKA Virus (ZIKV), Mayaro
(MAYV) e Oropouche (OROV) sdo doencas de grande relevancia para a saude publica devido a alta
incidéncia e potencial de surtos e dbitos. Fazem parte de um grande grupo de doengas virais transmitidas
por artropodes(mosquitos e carrapatos), denominadas arboviroses. Existem cerca de 150 arbovirus
conhecidos que sdo transmitidos para os seres humanos, porém, a mais conhecida e disseminada ¢
atualmente o virus da Dengue.

O Adedes aegypti é o principal transmissor dos virus da DENYV, ZIKV e CHIKV no Brasil.
Sdo doencas que apresentam sintomas semelhantes, o que pode dificultar o diagndstico. Entretanto, ha
pequenas diferencas que podem ser utilizadas como critério de diferencia¢do entre elas. Os sintomas da
dengue incluem febre alta, cefaleia, mialgia, artralgia, além de erupgdes cutineas, apresentando hemorragia
em sua forma mais grave.

A Zika pode manifestar sintomas como febre baixa, erupg¢des cutdneas, conjuntivite e
artralgia e o cuidado maior deve ser com as gestantes devido ao potencial do virus em causar malformagdes
congénitas no feto, como a microcefalia. J& o CHIKV pode manifestar sintomas semelhantes com o dengue,
como febre alta e artralgia intensa, que pode persistir por meses.

O OROV ¢ transmitido por mosquitos do género Culicoides paraensis (maruim), conhecido
como maruim, meruim, muruim ou mosquito-polvora, e a infec¢do manifesta-se com febre subita, cefaleia,
mialgia, artralgia e ocasionalmente, meningite. O MAYV ¢ semelhante ao da Febre Amarela Silvestre e se
da com a participacdo de mosquitos silvestres, principalmente do género Haemagogus, com habitos
estritamente diurnos e que vivem nas copas das arvores, o que favorece o contato com os hospedeiros
animais. Nesse ciclo, os primatas sdo os principais hospedeiros do virus e o homem ¢ considerado um
hospedeiro acidental. Possivelmente, outros géneros de mosquitos participam do ciclo de manuten¢do do
virus na natureza, tais como Culex, Sabethes, Psorophora, Coquillettidia e Aedes; além de outros
hospedeiros vertebrados como péssaros, marsupiais, xenartras (preguicas, tamanduds e tatus) e roedores,
que podem atuar na amplificagdo e manutencao do virus em seu ambiente natural e pode provocar sintomas
semelhantes aos da Dengue e Chikingunya, como febre, artralgia, mialgia e erupg¢des cutaneas.

A vigilancia epidemiolédgica e controle de vetores sdo medidas essenciais para prevenir e
reduzir a incidéncias dessas doengas.

DEFINICAO DE CASO SUSPEITO

e Dengue: pessoa com febre, usualmente entre dois e sete dias de duragdo, com pelo menos dois dos
seguintes sintomas: nauseas, vomito, cefaleia, dor retro-orbital, mialgia, artralgia, prostracao,
exantema, leucopenia, petéquia ou prova do lago positiva;



Chikungunya: pessoa com febre de inicio stibito maior que 38,5°C e artralgia ou com artrite intensa
de inicio agudo, ndo explicado por outras condi¢des, sendo residente ou tendo visitado areas
endémicas ou epidémicas até duas semanas antes do inicio dos sintomas ou que tenha vinculo
epidemiologico com caso confirmado;

Zika: pessoa que apresente exantema maculopapular pruriginoso ou nao, acompanhado de pelo menos
um dos seguintes sinais ou sintomas: febre, hiperemia conjuntival sem secrecao/prurido, poliartralgia,
edema periarticular;

Oropouche: pessoa que apresente febre de inicio subito acompanhada de pelo menos dois dos
seguintes sintomas: cefaleia, mialgia, artralgia, dor retro-orbital, nduseas, vomitos, exantema ou
fotofobia. Paciente residente ou que tenha visitado areas endémicas, ou que tenha tido contato com
caso confirmado de Febre do Oropouche. Ou ainda, paciente que apresente sintomas caracteristicos de
doenga febril, porém, com amostra coletada no periodo agudo e resultado ndo detectavel para Dengue,
Chikungunya e Zika;

Mayaro: pessoa que apresentou febre e artralgia e/ou edema articular, acompanhado de cefaleia, e/ou
mialgia e/ou exantema, com exposi¢ao nos ultimos 15 dias (ou moradia) em area silvestre, rural ou de
mata, em todo o territorio nacional.

ATIVIDADES DE CAMPO

As atividades de campo s3o primordiais para prevencdo da disseminacdo do A.

aegypti, sendo realizadas ao longo do ano com a finalidade de prevenir aumento de nimeros de casos,
devendo também ser monitorado através da analise das notificagdes. Dentre essas atividades, esta a o
LIRAa/LIAa (Levantamento Rapido de Indices para Aedes aegypti ), que norteia as agdes de controle a
serem realizadas no municipio, na qual sempre baseada nas Orientacdes de acdes a serem realizadas
apos LIRAa/LIA(0056574535), as quais devem sempre ser reforcadas:

N —

Elaboracao, divulgacio e execu¢do do Plano de Ac¢do contra arboviroses;

Divulgar amplamente os dados observados no LIRAa/LIA como forma de mobilizacdo social, a nivel
municipal para as equipes da Epidemiologia, Atencdo Basica/Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e
Agentes em Endemias (ACE), secretarios de saude, de saneamento-infraestrutura, da educacao, do
meio ambiente e outros parceiros que a gestdo municipal julgar importante;

Realizar a intensificacao das visitas domiciliares, orientando e eliminando criadouros do mosquito.
Nos casos notificados pela epidemiologia local com integragao junto as endemias para executar com
urgéncia as visitas nos casos de registros com atividades antecipadas das a¢des de eliminagdo e
tratamentos;

Utilizar como fonte de informagdo o indice de infestagdo predial e o tipo de criadouro predominante
por bairro, como apoio para gerar estratégias diferentes para cada situagao observada;

Executar a limpeza com recolhimento de entulhos das areas, através do envolvimento social da
populagdo nos casos em que o criadouro predominante ¢ D2 (lixo doméstico), A2 (depdsitos a nivel de
solo, caixas de armazenamento d’agua), D1 (outros materiais rodantes, camaras de ar e

manchoes) Al (depdsitos a nivel elevado, caixas de armazenamento d’agua) B (depdsitos moveis,
frascos com agua, vaso sanitarios, materiais de constru¢cdo em geral), D (Preus), C (Deposito fixo) ,

e E (Naturais); Realizar as atividades de acordo com as notas técnicas e tratamento com Larvicidas
nos recipientes que nao conseguir eliminacdo mecanicamente e principalmente nas atividades de
Rotinas nos Pontos Estratégicos; Executar as acdes mecanicas de eliminacdo e tratamentos focais e
perifocal com adulticidas; Estabelecer ecoponto e programar junto a empresa parceira a retiradas dos
pneus inutilizaveis;

Discutir em conjunto com as Secretarias de Meio Ambiente, Obras e demais relacionadas, para se
obter propostas e estratégias consistentes para a resolu¢ao do problema naqueles municipios onde
fossas também configuram como possivel criadouro do vetor. Recomenda-se a aplicagdo de telas nos
suspiros como forma de coibir a entrada do mosquito e o estabelecimento de um criadouro;

Fortalecer a Vigilancia Epidemiolédgica e sua comunicagdo com o Controle Vetorial, garantindo que os
casos sejam notificados e investigados em tempo oportuno;



8. Mobilizar as equipes dos Agentes Comunitarios de Satde - ACS e Agentes em Endemias (ACE) para
a identificag¢do do paciente com dengue, chikungunya e zika, em suas respectivas areas de cobertura,
garantindo a notificagdo dos casos suspeitos e a conducdo do paciente até a Unidade de Satde;

9. Promover acoes de educacio em satide/sensibilizacdo da populagdo na eliminacido de potenciais
criadouros do Aedes; no periodo das secas e assim quando do advento chuvoso evitar o aumento
do Aedes no seu territorio;

10. Efetuar em conjunto com as agdes acima relacionadas, as atividades de controle vetorial para que
ocorra a eliminagao do ciclo de transmissao viral, ¢ em caso de nao efetividade das agdes, acionar a
equipe do Programa Estadual de Controle das Doencas Transmitidas pelo Aedes/AGEVISA por meio
de oficio para a Dire¢ao Geral;

11. Promover a divulgacdo da vacina contra dengue para faixa etaria e busca ativa para a segunda dose,
nas salas de vacinacao das Unidades Basicas de Satde.

Além dos trabalhos que devem ser realizadas continuamente, com a dualidade de Agentes
de Saude e de Endemias que tem como atribui¢do comum, devidamente descrita na Portaria N° 2.436, de
21 de setembro de 2017(0056651922), onde devem trabalhar de forma integrada para controle vetorial.
Contamos com o bloqueio focal e pulverizacdo que sdo realizados quando hé casos positivos e/ou surto,
respectivamente. Devendo obedecer as orientacdes e critérios da Nota Técnica N° 1/2020-
CGARB/DEIDT/SVS/MS(0056574645).

Ressalta-se a disponibilidade da vacina contra dengue, ofertada para populagao de 10 a 14
anos, sendo essa uma estratégia a somar na preven¢ao dos casos graves de dengue.

MANEJO CLINICO

Por ter sintomas semelhantes, o manejo clinico da dengue deve ser realizado conforme o
preconizado no Protocolo de Manejo Clinico do Ministério da Satde, contemplando condutas
diferenciadas com foco sindromico a esclarecer o diagndstico do paciente diante das arboviroses
incidentes em nosso territorio.

Por ter caracteristicas variadas ao nivel de gravidade, o municipio devera organizar o
servico a dar entrada e suporte ao usuario a partir da Atencdo Primdria. Sendo esses, avaliados e
classificados conforme Manual de Manejo Clinico do Ministério.

Ressaltamos a importancia da realizagdo de exames laboratoriais para fechamento de
diagnostico, podendo utilizar Teste Rapido como triagem de possiveis casos.

DIAGNOSTICO LABORATORIAL

O diagnostico laboratorial das arboviroses causadas pelo DENV, CHIKYV, ZIKV, OROV e
MAY'V depende de uma série de critérios como a escolha da metodologia e exame corretos tendo em vista
o periodo entre o inicio dos sintomas e data da coleta, seguindo a Nota Técnica n° 8/2024/AGEVISA-
NDTV(0056574701).

As amostras coletadas deverdo ser, obrigatoriamente, cadastradas no Sistema GAL e
encaminhadas para o laboratério de referéncia, o Laboratorio Central de Satde Publica do Estado de
Rondonia (LACEN-RO), acompanhadas obrigatoriamente de ficha de notificacdo e na requisicdo do GAL
deve contar as informagdes inicio dos sintomas e data de coleta do material para adequado processamento
dos testes laboratoriais a serem executados no LACEN/RO.

Para a suspeita de infeccao aguda, o método de escolha deve ser a biologia molecular,
portanto, o paciente devera ter sua amostra coletada até o 5° dia de sintomas. Nos casos de periodo de
sintomas superior a 5 dias, a sorologia devera ser realizada.

O LACEN/RO realiza diferentes métodos diagnosticos, a saber:


https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/dengue/dengue-diagnostico-e-manejo-clinico-adulto-e-crianca

Tabela 1. Prazos para execugao e liberagao de resultados de exames.

LACEN/RO
Exame Prazo para execugao e liberagao pelo LACEN/RO
DENV NS1 (ELISA) 07 dias uteis
DENV, CHIKV e ZIKV IgM (ELISA) 07 dias uteis
DENV Molecular (ZDC - RT-PCR) 07 dias uteis
ZIKV Molecular (ZDC - RT-PCR) 07 dias uteis
CHIKV Molecular (ZDC - RT-PCR) 07 dias uteis
CHIKV e ZIKV IgG (ELISA) 07 dias uteis
OROV e MAYV (RT-gPCR) 07 dias uteis

EDILSON BATISTA DA SILVA
DIRETOR GERAL RESPONDENDO. AGEVISA — RO
PORTAIRA N° 6 DE 06 DE JANEIRO DE 2025.

PEDRO JORGE GONCALVES MAGALHAES
GERENTE - GTVAM/AGEVISA - RO

SUZEMAR FERREIRA MOREIRA
CHEFE DE NUCLEO - NDTV/GTVAM/AGEVISA - RO

MAGNA COVRE
COORDENADORA - NDTV/GTVAM/AGEVISA - RO

ERENALDO DA CUNHA SANTOS
TECNICO OPERACIONAL- NDTV/GTVAM/AGEVISA - RO

CESARINO JUNIOR LIMA APRIGIO
TECNICO DO PROGRAMA NDTV/GTVAM/AGEVISA — RO

CARLA BRASIL RODRIGUES
APOIADORA CGARB/DEDT/SVSA/MS

Documento  assinado eletronicamente  por Pedro Jorge Gongalves Magalhdes, Gerente, em
23/01/2025, as 10:27, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§
1°e 2° do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por Suzemar Ferreira Moreira, Chefe de Nucleo, em
23/01/2025, as 10:34, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§
1° e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por CESARINO JUNIOR LIMA APRIGIO, Técnico, em
23/01/2025, as 10:35, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput ¢ seus §§
1° e 2° do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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http://www.diof.ro.gov.br/data/uploads/2017/04/Doe-05_04_2017.pdf
http://www.diof.ro.gov.br/data/uploads/2017/04/Doe-05_04_2017.pdf
http://www.diof.ro.gov.br/data/uploads/2017/04/Doe-05_04_2017.pdf

Documento  assinado eletronicamente por CARLA BRASIL RODRIGUES, Técnico(a),
23/01/2025, as 10:58, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§
1° e 2° do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por MAGNA COVRE FERREIRA GOMES, Técnico(a), em
23/01/2025, as 11:40, conforme horéario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§
1° e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por Erenaldo da Cunha Santos, Técnico, em 23/01/2025, as
12:04, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do
Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por EDILSON BATISTA DA SILVA, Diretor(a) Executivo(a),
em 23/01/2025, as 12:16, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus
§§ 1°¢e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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i@t A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o codigo
verificador 0056527993 ¢ o coédigo CRC 5C23222C.

Referéncia: Caso responda esta Nota Técnica, indicar expressamente o Processo n° 0002.000121/2025-06 SEI n°® 0056527993
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