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1. Introducao

O Plano de Contingéncia é um documento elaborado com o intuito de auxiliar a Unido na resposta a
introducao do virus Chikungunya no pais, condicdo que pode determinar sérios danos as pessoas, ao
meio ambiente e & economia dos entes integrantes do Sistema Unico de Satde. Neste documento, sao
definidas as responsabilidades no nivel federal e estabelecida a organizacdo necessaria, de modo a
atender a situacoes de emergéncia relacionadas a circulacdo do virus Chikungunya no Brasil, visando a
integralidade das acbes e prevencao e controle da doenca.

O documento “Preparacdo e Resposta a Introducdo do Virus Chikungunya no Brasil”, baseado na
publicacao da OPAS — “Preparacién y respuesta ante la eventual introduccién del virus chikungunya
en las Américas”, norteou a elaboracdo do Plano de Contingéncia para Chikungunya do Ministério
da Saude. Este guia de recomendacdes para a preparagao e a introducdo do CHIKV nas Américas
foi desenvolvido a fim de instituir as estratégias mais apropriadas na prevencdo da importacdo e da
propagacao do CHIKV na regido, para permitir a deteccao precoce de um surto da doenca, conduzir
investigacoes epidemioldgicas pertinentes e prevenir ou minimizar a expansao da doenca nas Américas.

A deteccao de casos em tempo habil e a resposta rapida e apropriada com participagao ativa de todos
os interessados serdo necessdrias para minimizar o risco de importacdo e transmissao sustentada na
regiao. Dessa forma, antes da deteccdo da ocorréncia dos primeiros casos autéctones de Chikungunya,
o sistema de vigilancia e os profissionais de salude devem estar suficientemente sensibilizados para
a identificacdo oportuna da doenca. Uma vez identificado um caso importado ou autdctone de
chikungunya no Brasil, o plano de contingéncia deve ser acionado.

1.1 Avaliacao da ameaca de introducao do virus Chikungunya no Brasil

O CHIKV e um virus RNA que pertence ao género Alphavirus da familia Togaviridae. O nome
“chikungunya” deriva de uma palavra em Makonde que significa aproximadamente “aqueles que se
dobram”, descrevendo a aparéncia encurvada de pacientes que sofrem de artralgia intensa.

Casos humanos com febre, exantema e artrite aparentando ser CHIKV foram relatados no inicio de
1770. Porem, o virus nao foi isolado do soro humano ou de mosquitos até a epidemia na Tanzania
de 1952-53. Outros surtos ocorreram subsequentemente na Africa e na Asia. Muitos ocorreram em
pequenas comunidades ou comunidades rurais. No entanto, na Asia, cepas de CHIKV foram isoladas
durante grandes surtos urbanos em Bangkok e Tailandia em 1960 e em Calcuta e Vellore, na india,
durante as décadas de 60 e 70.

A infeccao pelo virus Chikungunya provoca febre alta, dor de cabeca, dores articulares e dores
musculares. O periodo médio de incubacao da doenca é de trés a sete dias (podendo variarde 1 a 12
dias). Nao existem tratamento especifico nem vacina disponivel para prevenir a infeccao por esse virus. O
tratamento sintomatico é o indicado. A doenca pode manifestar-se clinicamente de trés formas: aguda,
subaguda e cronica. Na fase aguda, os sintomas aparecem de forma brusca e compreendem febre
alta, cefaléia, mialgia e artralgia (predominantemente nas extremidades e nas grandes articulacbes).
Também é frequente a ocorréncia de exantema maculopapular. Os sintomas costumam persistir por 7 a
10 dias, mas a dor nas articulacbes pode durar meses ou anos e, em certos casos, converter-se em uma
dor crénica incapacitante para algumas pessoas.
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Até a semana epidemioldgica 17 de 2014 (25 de abril), foram notificados para a Organizacdo Mundial
de Saude (OMS) 31.431 casos suspeitos, com 4.116 casos confirmados, além de 123 hospitalizacoes
e seis 6bitos, importados e autéctones, de Chikungunya. A distribuicdo dos casos estd nos seguintes
territérios do Caribe: Guiana Francesa, Guadalupe, Republica Dominicana, Martinica, Sao Martinho/
Franca, Sdo Bartolomeu, Anguilla, Aruba, Dominica, Saint Kitts e Nevis, Sdo Martinho/Holanda, Séao
Vicente & Granadinas e llhas Virgens/Reino Unido. Além disso, foram confirmados 52 casos na Guiana
Francesa, configurando os primeiros casos na América do Sul.

O risco de introducao da doenca no pais é alto devido a importacao por viajantes, vetores competentes
(mesmos vetores da dengue) e populacdo suscetivel. Portanto, dada a probabilidade de introducédo do
CHIKV, a preparacao em antecedéncia é essencial.

1.1.1. Avaliacao da Vulnerabilidade

Até o momento nao ha registros de casos autéctones da febre do Chikungunya no Brasil. No entanto,
os recentes surtos nas Américas, em particular no Caribe, e a ampla distribuicdo dos potenciais vetores
da doenca no Brasil, Aedes aegypti e Aedes albopictus, tornam o pais vulneravel a introducao do virus
CHIKV. Sendo assim, recomenda-se o aumento da sensibilidade dos servicos de saude para deteccao
oportuna de possiveis casos importados e/ou autéctones.

1.1.2. Susceptibilidade, exposicao e transmissao

A suscetibilidade ao virus Chikungunya é universal. No entanto, fatores de risco individuais, tais como
idadelllpresenca de comorbidades podem determinar a gravidade da doenca.

Os virus sao transmitidos através da picada do mosquito infectado das espécies Aedes aegypti e Aedes
albopictus. No Brasil, o Aedes aegypti estda amplamente distribuido em 4.318 municipios, enquanto o
Aedes albopictus é encontrado em 2.126 municipios.

A ocorréncia de casos nas Américas, em particular no Caribe e, considerando o intenso deslocamento
de turistas do pais para essas localidades, amplia a possibilidade de individuos infectados retornarem
ao Brasil durante o periodo de viremia. Ademais, conforme explanado acima, a ampla distribuicao dos
vetores incrementa a probabilidade de ocorréncia de casos autdctones, surtos ou mesmo epidemias da
doenca no pais.

1.1.3. Fatores ambientais

Os condicionantes que podem permitir a expansao do Chikungunya no Brasil, assim como nas Américas,
referem-se, em grande parte, ao modelo de crescimento econémico implementado na regido, caracteri-
zado pelo crescimento desordenado dos centros urbanos com importantes lacunas no setor de infraes-
trutura, tais como dificuldades para garantir o abastecimento regular e continuo de 4gua, a coleta e o
destino adequado dos residuos solidos. Ressalta-se que mais de 80% da populagao do pais esta concen-
trada na area urbana.

Outros fatores, como a acelerada expansdo da industria de materiais ndo biodegradaveis, além de
condicdes climaticas favoraveis, agravadas pelo aquecimento global, conduzem a um cenério que
impede a proposicao de agdes visando a erradicacdo do vetor transmissor.
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2. Estratégia do Plano de Contingéncia da Chikungunya

O cendrio descrito acima reforca a necessidade de preparacdo antecipada de todas as esferas de
governo para o enfrentamento da eventual introducdo do virus Chikungunya no pais. Este documento
tem como objetivo sistematizar as agoes e procedimentos sob responsabilidade da esfera federal, de
modo a apoiar em carater complementar os estados e municipios.

Na aplicacao do Plano de Contingéncia da Febre do Chikungunya serdo realizadas atividades especificas
a serem implementadas em quatro niveis:

* Nivel 0 — casos importados;

* Nivel 1 — casos autdctones esporadicos;

* Nivel 2 — transmissao sustentada com aglomerado de casos autdctones;

* Nivel 3 — transmissdo sustentada com taxa de ataque de 30%.

Os niveis foram definidos com base na ocorréncia de casos importados e/ou autoctones. Em caso de
transmissao autdctone, os niveis foram estabelecidos baseados no grau de transmissao da doenca: casos

autéctones esporadicos, transmissao sustentada com aglomerado de casos autdctones e transmissao
sustentada com taxas de ataque de 30%.

Cabe a Coordenacao Geral do Programa Nacional de Controle da Dengue (CGPNCD) a responsabilidade
de acompanhar a situacao dos indicadores, avaliando a necessidade de acionamento do Plano de
Contingéncia. Para tanto, informes técnicos, contendo a situacdo epidemioldégica nas Américas e
no Brasil, serdo apresentados nas reunides semanais do Comité de Monitoramento de Emergéncias,
subsidiando a tomada de decisao.

2.1 Niveis de resposta

» NiVEL 0

Indicadores: Notificacao de casos importados no Brasil
1. Vigilancia epidemiologica

ACOES

* Contatar as areas envolvidas para acompanhamento e auxilio na investigacao de casos suspeitos
notificados e incentivar a realizacdo de busca ativa, levando-se em conta o periodo de viremia do
caso suspeito;

* Orientar as Vigilancias Epidemioldgicas das SES/SMS sobre coleta, acondicionamento e transportar
de amostras.

* Acompanhar o fluxo das amostras para laboratério de referéncia de acordo com a Regido do pais:
» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas-PA (IEC);

» Regidao Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;
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» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz-SP, Fundacao Nacional Ezequiel Dias-MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz-RJ (Fiocruz);

» Regido Sul — Lacen/PR;
» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.

* Emitir alertas para municipios e SES.

ATIVIDADES

* Uso de informacdes provenientes das Secretarias Estaduais e Municipais de Saude, bem como OPAS
e OMS;

* Preparar e enviar lista de municipios em Nivel 0 para a drea de comunicacao do Ministério da Saude
(NUCOM);

* Elaborar e encaminhar resumo informativo técnico dos casos importados para a area de comunicagdo
NUCOM e CME para discussao técnica em pauta;

* Acompanhar a notificacdo dos casos suspeitos no Sinan.

2. Controle vetorial

ACOES

* Solicitar relatério de monitoramento das acdes de controle vetorial as SES.

3. Assisténcia

ACOES

* Apoiar as capacitacoes locais sobre a manifestacdo clinica, diagnéstico, tratamento, reabilitacao,
grupos de risco e fluxo assistencial.

* Disponibilizar fluxograma com classificacao de risco e manejo do paciente com suspeita de CHIKV e
diretrizes clinicas para a rede de atencao a saude;

* Reforcar as atividades de educacdo em saude.

ATIVIDADE

* Apoiar a vigilancia na emissao de alertas, orientacoes aos profissionais de salde sobre as acoes de
promocao, prevencdo, manejo e isolamento de pacientes;

* Disponibilizar equipe técnica para discussao de manejo clinico e classificacdo de risco do paciente
com suspeita de Chikungunya;

* Reproduzir e distribuir o fluxograma e diretrizes clinicas para as SES.

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade

ACOES

* Divulgar Nota Informativa da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) sobre a vigilancia da Febre do
Chikungunya no Brasil para as SES e SMS;

* Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio do Ministério
da Saude;
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* Orientar a populacao para minimizar a possibilidade de contato vetor-paciente (isolamento)
* Realizar reforco de midia para controle do Aedes nos locais com notificacdo de casos importados;

* Preparar midia de divulgagao para informagoes de Chikungunya de acordo com cada nivel de resposta;

ATIVIDADES

* Divulgar informacoes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio do MS e para a imprensa.

5. Gestao

ACOES

* Articular junto as areas o desenvolvimento das agOes e atividades propostas para esse nivel para
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

* Garantir estoque estratégico de insumos (inseticidas e kits-diagnésticos);

* Apresentar a situacao entomo-epidemiolégica nas reunides do CME.

ATIVIDADES
* Avaliar os estoques dos insumos existentes nos estados.
* Solicitar as SES que acompanhem a execuc¢ao do Plano de Contingéncia nos municipios;

* Divulgar material educativo (manuais, guias e notas informativas).

» NiVEL 1

Indicadores: Notificacao de casos autdctones esporadicos no Brasil
1. Vigilancia epidemiologica

ACOES

* Intensificar a emissdo de alertas para municipios e SES.

* Acompanhar o fluxo das amostras para laboratério de referéncia de acordo com a Regido do pais:
» Regidao Norte — Instituto Evandro Chagas-PA (IEC);
» Regidao Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz-SP, Fundacdo Nacional Ezequiel Dias-MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz-RJ (Fiocruz);

» Regido Sul — Lacen/PR;
» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.

* Orientar o funcionamento do Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) nos estados e
municipios acompanhando indicadores epidemioldgicos, entomoldgicos, operacionais e assistenciais.

* Orientar os municipios a intensificar a vigilancia laboratorial através de unidades e/ou médico
sentinela com encaminhamento de amostras negativas de outras doencas com sintomatologia
compativel com Chik para diagnéstico diferencial.
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* Contatar as areas envolvidas para acompanhamento e auxilio na investigacao de casos suspeitos
notificados e incentivar a realizacdo de busca ativa domiciliar, na vizinhanca do caso autéctone, além
da busca ativa retrospectiva em prontudrios das unidades de saude;

* Orientar a vigilancia a emitir alerta para os servicos de saude, visando sensibilizar a assisténcia para
deteccao de novos casos;

ATIVIDADES

* Assessorar as SES e SMS na definicdo dos indicadores que devem ser monitorados no nivel local.
* Apoiar os estados e municipios para implantacdo das Unidades Sentinelas laboratoriais;

* Orientar a busca ativa de casos envolvendo a AB, PA/PS, hospitais;

* Acompanhar a notificacdo dos casos suspeitos no Sinan.

* Consolidar as informacoes epidemioldgicas, assistenciais e de controle vetorial em nivel nacional,
estadual e municipal para subsidiar a tomada de decisdao, por meio de boletins semanais, e junto
ao COES.

* Preparar e enviar lista de municipios em Nivel 1 para a drea de comunicacao do Ministério da Saude
(NUCOM);

2. Controle vetorial
ACOES
* Assessorar as SES no acompanhamento das acgoes realizadas.

* Apoiar as SES e SMS na identificacao da espécie de mosquito responsavel pela transmissao da doenca
no Brasil, considerando a contribuicao do IEC (casos no Norte e Nordeste) e da Fiocruz (casos no
Sudeste, Sul e Centro Oeste);

3. Assisténcia

ACOES

» Reforcar as capacitacdes locais sobre a manifestacdo clinica, diagnéstico, tratamento, reabilitacao,
grupos de risco e fluxo assistencial.

* Disponibilizar fluxograma com classificacao de risco e manejo do paciente com suspeita de CHIKV e
diretrizes clinicas para a rede de atencao a saude;

ATIVIDADE

* Disponibilizar equipe técnica para discussao de manejo clinico e classificacdo de risco do paciente
com suspeita de Chikungunya;

* Reproduzir e distribuir o fluxograma e diretrizes clinicas para as SES.

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade

ACOES

* Divulgacao da Nota Informativa da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) sobre a vigilancia da
Febre do Chikungunya no Brasil para as SES e SMS;
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* Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio do Ministério
da Saude;

* Reforco de midia para controle do Aedes nos locais com notificacdo de casos autéctones;

ATIVIDADES

* Divulgar informacgdes epidemiol6gicas e entomoldgicas no sitio do MS e para a imprensa.

5. Gestao

ACOES

 Articular junto as areas o desenvolvimento das acOes e atividades propostas para esse nivel para
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

* Garantir estoque estratégico de insumos (inseticidas, kits-diagndsticos, medicamentos e soro
fisiologico);

* Apresentar a situacao entomo-epidemiolégica nas reuniées do CME;

ATIVIDADES

* Avaliar os estoques dos insumos existentes nos estados.

* Solicitar as SES que acompanhem a execucao do Plano de Contingéncia no municipio;

* Divulgar material educativo (manuais, guias e notas informativas).

» NiVEL 2

Indicadores: Transmissao sustentada com aglomerado de casos autdctones (dois ou mais
casos confirmados de CHIKV relacionados temporal e espacialmente)

1. Sala de Situacao (Vigilancia Epidemioldgica e Controle Vetorial)

ACOES

* Emitir alertas para municipios e SES;

* Acompanhar o fluxo das amostras para laboratério de referéncia de acordo com a Regido do pais:
» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas-PA (IEC);
» Regido Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz-SP, Fundacdo Nacional Ezequiel Dias-MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz-RJ (Fiocruz);

» Regiao Sul — Lacen/PR;
» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.

* Orientar o funcionamento do Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) nos estados e
municipios acompanhando indicadores epidemiolégicos, entomoldgicos, operacionais e assistenciais;

* Subsidiar a tomada de decisao para implantacao do Centro de Operacbes de Emergéncias em Saude
(COES) da febre do chikungunya na Secretaria de Vigilancia em Saude.
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* Fornecer boletins para as reunides do CME.

* Intensificar a vigilancia laboratorial através de unidades e/ou médico sentinela com encaminhamento
de amostras negativas de outras doencas com sintomatologia compativel com Chik para diagnéstico
diferencial.

* Contatar as areas envolvidas para acompanhamento e auxilio na investigacdo de casos suspeitos
notificados e incentivar a realizacdo de busca ativa;

* Preparar e enviar lista de municipios em Nivel 2 para a drea de comunicacao do Ministério da Saude
(NUCOM).

ATIVIDADES

* Participar in loco do Centro de Operagoes de Emergéncias em Saude (COES) nos estados/municipios
com transmissdo sustentada, conforme capacidade operacional da equipe técnica;

* Consolidar as informacbes epidemioldgicas, assistenciais e de controle vetorial em niveis nacional,
estadual e municipal para subsidiar a tomada de decisdo, por meio de boletins semanais.

* Apoiar as SES e SMS na definicdo dos municipios, localidades onde as acbes de controle vetorial
deverao ser realizadas, bem como o tipo de intervencao necessaria.

2. Assisténcia

ACOES

» Reforcar as capacitacoes locais sobre a manifestacdo clinica, diagndstico, tratamento, reabilitagao,
grupos de risco e fluxo assistencial;

* Apoiar financeiramente os municipios na ampliacao da capacidade da rede de atencéo.

ATIVIDADE

* Disponibilizar equipe técnica para discussao de manejo clinico e classificacdo de risco do paciente
com suspeita de Chikungunya;

* Reproduzir e distribuir o fluxograma e diretrizes clinicas para as SES.

3. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade

ACOES

* Divulgacao da Nota Informativa da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) sobre a vigilancia da
Febre do Chikungunya no Brasil para as SES e SMS;

* Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio do Ministério
da Saude;

ATIVIDADES

* Divulgar informacoes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio do MS e para a imprensa.
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4. Gestao

ACOES

* Implantar Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situagao epide-
mioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

* Participar do Centro de Opera¢oes de Emergéncias em Saude (COES) nacional;
* Articular junto as areas o desenvolvimento das acoes e atividades propostas para esse nivel;

* Garantir estoque estratégico de insumos (inseticidas, kits-diagnésticos, medicamentos e soro fisio-
16gico);

* Apresentar a situacdo entomo-epidemioldgica nas reunides do CME;

* Implantar Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situagdo
epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

ATIVIDADES

* Designar equipe para compor Centro de Opera¢des de Emergéncias em Saude (COES) dos diversos
componentes do plano;

* Definir periodicidade das reunides do Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES);
* Garantir o deslocamento das equipes de acompanhamento da CGPNCD;

e Articular com o DLOG o envio dos insumos;

* Adquirir de forma emergencial, os insumos essenciais para garantia das agoes.

* Solicitar as SES que acompanhem a execuc¢ao do Plano de Contingéncia nos municipios;

* Designar equipe para compor Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) dos diversos
componentes do plano;

* Definir periodicidade das reunides do Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES);

* Divulgar material educativo (manuais, guias e notas informativas).

» NiVEL 3

Indicadores: Transmissao sustentada com taxa de ataque maior ou igual a 30%

1. Sala de Situacao (Vigilancia Epidemioldgica e Controle vetorial)

ACOES

* Emitir alertas para municipios (capitais) e SES;

* Acompanhar o fluxo das amostras para laboratério de referéncia de acordo com a Regido do pais:
» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas-PA (IEC);
» Regido Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz-SP, Fundacdo Nacional Ezequiel Dias-MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz-RJ (Fiocruz);
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» Regiao Sul — Lacen/PR;
» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.

* Participar in loco do Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) nos estados/municipios
com transmissao sustentada, conforme capacidade operacional da equipe técnica;

* Implantar o Centro Integrado de Operagdes Conjuntas da Saude (CIOCS) da febre do Chikungunya
na Secretaria de Vigilancia em Saude;

* Subsidiar a tomada de decisdo para acionamento da Forca Nacional do SUS.

ATIVIDADES
* Encaminhar lista de municipios em Nivel 3 para o Nucom;

* Consolidar as informacoes epidemioldgicas, assistenciais e de controle vetorial em niveis nacional,
estadual e municipal para subsidiar a tomada de decisdo, por meio de boletins semanais.

¢ Elaborar boletim informativo da(s) localidade(s) com transmissao sustentada;

* Apoiar as SES e SMS na definicao dos municipios, localidades onde a as acdes de controle vetorial
deverao ser realizadas, bem como o tipo de intervencado necessaria.

2. Assisténcia

ACOES

» Reforcar as capacitacbes locais sobre a manifestacdo clinica, diagnéstico, tratamento, reabilitagao,
grupos de risco e fluxo assistencial;

* Apoiar financeiramente os municipios na ampliacdo da capacidade da rede de atencao;

* Subsidiar a tomada de decisdo quanto a necessidade de acionamento da Forca Nacional do SUS.

ATIVIDADE

* Disponibilizar equipe técnica para discussao de manejo clinico e classificacdo de risco do paciente
com suspeita de Chikungunya;

* Reproduzir e distribuir o fluxograma e diretrizes clinicas para as SES.

* Assessorar SES e SMS na incorporacao da Forca Nacional do SUS a rede de atencao.

3. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade

ACOES

* Manter no sitio do MS as informacdes contidas na Nota Informativa da SVS sobre a vigilancia da
Febre do Chikungunya no Brasil e o texto com perguntas e respostas sobre a doenca;

* Reforco de midia para controle do Aedes nos locais com transmissao sustentada;

ATIVIDADES

* Divulgar informacbes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio do MS e para a imprensa.
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4. Gestao
ACOES
* Articular junto as areas o desenvolvimento das acoes e atividades propostas para esse nivel;

* Garantir estoque estratégico de insumos (inseticidas, kits-diagnodsticos, medicamentos e soro
fisioldgico);

* Apresentar a situacdo entomo-epidemioldgica nas reunides do CME;

* Implantar Centro de Operacbes de Emergéncias em Saude (COES) da febre do Chikungunya para
monitorar a situacdo epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

* Participar do Centro de Operag¢oes de Emergéncias em Saude (COES) da febre do Chikungunya.

ATIVIDADES

* Garantir o deslocamento das equipes de acompanhamento da CGPNCD;

* Articular com o DLOG o envio dos insumos;

* Adquirir de forma emergencial, os insumos essenciais para garantia das acgoes.

* Solicitar as SES que acompanhem a execuc¢ao do Plano de Contingéncia nos municipios;

* Designar equipe para compor Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) dos diversos
componentes do plano;

* Definir periodicidade das reunides do Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES);

* Divulgar material educativo (manuais, guias e notas informativas).

Quando determinado Estado e/ou Municipio necessitar de assessoria técnica, esta deve ser previamente
pactuada e oficializada entre as esferas de governo. Cabe aos gestores do MS designar técnicos para
auxiliar os estados na implantacdo dos Centros de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES), bem
como prestar assessoria técnica in loco.

Referéncias Bibliograficas

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Vigilancia das
Doencas Transmissiveis. Preparacao e resposta a introducao do virus Chikungunya no Brasil.
Brasilia: Ministério da Saude, 2014, 100 pp.

. Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Vigilancia Epidemiolégica. Diretrizes
Nacionais para a Prevencao e Controle da Dengue. Brasilia: Ministério da Saude; 2009. 160 p.
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ANEXO 1

Procedimento Operacional Padrao
Secretaria Municipal de Saiude (SMS)

» NiVEL 0

Indicador: Notificacao de casos importados
1. Vigilancia epidemioldgica:

ACOES PRIMARIAS:

* Notificar imediatamente todo caso suspeito de acordo com a Portaria 1.271/2014 e Nota Técnica do
MS a SES\MS nos diferentes meios:

» Disque Notifica (0800-644-6645);

» E-notifica (notifica@saude.gov.br);

» Ficha de notificacdo/conclusédo individual:

» http:/dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/novo/Documentos/SinanNet/fichas/Ficha_conclusao.pdf).

* Proceder a investigacao epidemioldgica do caso suspeito atentando para:
» NUmero de casos;
» Data de inicio dos sintomas;
» Informacgodes clinicas e de tratamento;
» Fase da doenca;
» Local provavel de infeccao;
» Informacgoes laboratoriais: exames especificos e inespecificos;

* Se necessario coletar e encaminhar amostra do caso para diagnéstico laboratorial (Anexo coleta)
através do LACEN local ou unidade sentinela para o laboratério de referéncia regional;

» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas (IEC);
» Regiao Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz/SP, Fundagdo Nacional Ezequiel Dias/MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz/RJ (Fiocruz);

» Regido Sul — Lacen/PR;
» Regidao Centro-Oeste — Lacen/DF.

* Repassar dados de investigacao epidemioldgica para a equipe de controle vetorial.
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ACOES SECUNDARIAS:

Observacao: Caso a investigacdo epidemioldgica relate que o paciente estd/esteve no periodo de
incubacao /viremia na localidade (periodo de 14 dias antes e 10 dias ap0s a data de inicio dos sintomas
do caso importado).

* |niciar busca ativa de pacientes com sintomatologia compativel a CHIKV na vizinhanca do caso
importado;

* Emitir alerta para as unidades de saude da vizinhanca do caso importado para vigilancia de sindromes
febris com artralgia intensa, sem diagndstico esclarecido;

* Solicitar coleta de amostra de casos suspeitos relacionados a busca ativa: para sorologia, isolamento
e diagndstico molecular (Anexo coleta);

* Encaminhar através do LACEN local ou unidade sentinela para o laboratério de referéncia regional.

2. Controle vetorial:
ACOES
* Integrar-se com a vigilancia epidemiolégica para informar-se acerca da investigacao do caso;

* Realizar as atividades de controle vetorial previstas caso a investigacdo epidemiolégica aponte que o
paciente esteve na localidade durante o periodo de incubacao/viremia do CHIKV (periodo de 14 dias
antes e 10 dias apds a data de inicio dos sintomas do caso autéctone);

» Bloqueio de caso nos locais definidos pela investigacdo epidemioldgica, por exemplo,
local de residéncia e trabalho;

» Atividades de controle focal em um raio de 300m nos locais definidos pela investigacao
epidemioldgica;

» Atividades de bloqueio com equipamentos portateis de UBV em um raio de 300m nos
locais definidos pela investigacdo epidemiolégica;

OBS: As acoes de bloqueio de casos serao realizadas somente em municipios infestados por Aedes
aegypti ou Aedes albopictus

3. Assisténcia

ACOES

* Realizar capacitacbes apds o resultado da investigacdo epidemiolégica a manifestacdo clinica,
diagnéstico, tratamento, reabilitacdo, grupos de risco e fluxo assistencial.

* Apoiar as acOes de vigilancia epidemiolégica.

* Reforcar as atividades de educacdo em saude.

ATIVIDADE

* Apoiar a vigilancia na emissao de alertas, orientacdes aos profissionais de saude sobre as acoes de
promocao, prevencdo, manejo, isolamento e busca ativa de pacientes;

* Sensibilizar os profissionais de saude para vigilancia de sindromes febris com artralgia intensa e
diagnostico a esclarecer;
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* Designar Agentes Comunitarios de Saude (ACS) para realizar busca ativa de novos casos nas areas
de bloqueio de caso;

* Apoiar as acbes de controle vetorial.

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

* Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocu¢dao com os
veiculos de comunicacao;

* Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SMS;
* Divulgar informacgdes epidemiol6gicas e entomoldgicas no sitio da SMS e para a imprensa;

* Realizar acbes de comunicacdo e mobilizacéo para controle do Aedes no(s) bairro(s) com notificacdo
de casos importados.

5. Gestao:

ACOES

* Articular junto as areas o desenvolvimento das acdes e atividades propostas para esse nivel visando
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

e Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemiolégica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.

» NiVEL 1

Indicador: Notificacdo de casos autoctones esporadicos
1. Vigilancia epidemioldgica:

ACOES

* Notificar imediatamente todo caso suspeito ou confirmado de acordo com a Portaria 1.271/2014 e
Nota Técnica do MS a SES\MS nos diferentes meios:

» Disque Notifica (0800-644-6645);

» E-notifica (notifica@saude.gov.br);

» Ficha de notificacdo/conclusédo individual:

» http:/dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/novo/Documentos/SinanNet/fichas/Ficha_conclusao.pdf).

* Proceder a investigacao epidemioldgica do caso suspeito atentando para:
» NUmero de casos;
» Data de inicio dos sintomas;
» Informacgoes clinicas e de tratamento;

» Fase da doenca;
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» Local provavel de infeccao;
» Informacgoes laboratoriais: exames especificos e inespecificos;

Iniciar a investigacdo de casos suspeitos notificados e a realizacdo de busca ativa domiciliar, na
vizinhanca do caso autdctone, além da busca ativa em prontudrios das unidades de saude do
municipio (periodo de 14 dias antes e 10 dias ap6s a data de inicio dos sintomas do caso autdctone);

Orientar a intensificacdo da vigilancia laboratorial através de unidades e/ou médico sentinela com
encaminhamento de amostras negativas de outras doengas com sintomatologia compativel com
Chikungunya;

Emitir alerta para as unidades de saude da vizinhanca do caso autéctone para vigilancia de sindromes
febris com artralgia intensa, sem diagndstico esclarecido;

Solicitar coleta de amostra para os casos suspeitos de Chikungunya: para sorologia, isolamento e
diagndstico molecular (Anexo Coleta);

Encaminhar amostra através do LACEN local ou unidade sentinela para o laboratério de referéncia
regional;

» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas (IEC);
» Regidao Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz/SP, Fundacdo Nacional Ezequiel Dias/MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz/RJ (Fiocruz);

» Regido Sul — Lacen/PR;
» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.
Repassar as informacoes de investigacao epidemioldgica para a equipe de controle vetorial;

Consolidar informacobes: epidemiolégicas, entomoldgicas, operacionais e assistenciais e enviar ao
Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) do municipio, estado e uniao;

» Ter pelo menos um representante do municipio no COES estadual;

Identificar representantes para participacdo no COES municipal;

2. Controle vetorial:

ACOES

* Participar do Centro de Operacées de Emergéncias em Saude (COES) com as informacoes referentes
ao controle vetorial;

Fornecer as informacdes entomoldgicas e operacionais para divulgacao pela area de comunicacao do
municipio, em especial nos bairros com casos autéctones;

Integrar-se com a vigilancia epidemioldgica para informar-se acerca da investigacdo do caso;

Realizar um LIRAa caso as informagoes entomoldgicas do municipio estejam desatualizadas (mais de
2 meses);

Intensificar acdes de controle larvario nos estratos de maior risco entomolégico de acordo com os
indicadores entomoldgicos;

Identificar Pontos Estratégicos (PE) e imdveis especiais (pontos de amplificagdo), como por exemplo,
escolas, hospitais e rodoviarias, nos bairros com casos autéctones;
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Priorizar as acbes de controle vetorial (focal e/ou perifocal) nos PEs;

Priorizar as acbes de controle focal nos imdveis especiais das areas com transmissdo. Avaliar
necessidade do controle de adultos nesses locais;

Realizar bloqueio de caso, conforme as diretrizes técnicas, nos locais indicados pela investigagcao
epidemioldgica;

» Atividades de controle focal em um raio de 300m;

» Atividades de bloqueio com equipamentos portateis de UBV em um raio de 300m;
Apoiar o laboratorio de referéncia na identificacao da espécie de Aedes responsavel pela transmissao;

» IEC (casos no N e NE);

» Fiocruz (casos no SE, S e CO)

Identificar representantes para participagdo no COES;

OBS: Essa acao de apoio sera desenvolvida somente em municipios infestados por ambas as espécies:
Aedes aegypti e Aedes albopictus.

Buscar parcerias intersetoriais, como por exemplo, o servico de limpeza urbana, para realizar acoes
diferenciadas nas areas com registro de casos.

3. Assisténcia

ACOES

Realizar capacitacdes locais sobre a manifestacdo clinica, diagnostico, tratamento, reabilitacao,
grupos de risco e fluxo assistencial.

Disponibilizar fluxograma com classificacdo de risco e manejo do paciente com suspeita de CHIKV e
diretrizes clinicas para a rede de atencao a saude;

Estabelecer fluxo assistencial, garantindo a referéncia e contra-referéncia dos pacientes;

Garantir a realizacdo, em tempo oportuno, do hemograma completo e bioquimica conforme
classificacao de risco;

Participar das a¢oes de vigilancia epidemioldgica;
Emitir alerta para os profissionais de saude;

Reforcar as atividades de educacdo em saude.

ATIVIDADE

Apoiar a vigilancia na emissdo de alertas, orientacoes aos profissionais de salde sobre as acdes de
promocao, prevencao, manejo, regulacao e isolamento de pacientes;

Distribuir o fluxograma e diretrizes clinicas para as Unidades de Saude.
Identificar as unidades para atendimento das formas graves da doenca;

Identificar as unidades de apoio para a continuidade do cuidado dos pacientes que evoluirem para
a fase subaguda ou crénica da doenca;

18 | Plano de Contingéncia para a Introducao do Virus Chikungunya — SVS/MS



Realizar a busca ativa de pacientes com sintomatologia compativel a CHIKV na area de transmissao
e monitoramento de pacientes ja identificados nas unidades de saude;

Monitorar o nimero de atendimento dos pacientes nas unidades de saude, casos hospitalizados e
pacientes com evolucao para a fase crénica;

Apoiar as atividades de controle vetorial na area de transmissao;

Identificar representantes para participacao no COES;

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocucdo com os
veiculos de comunicacao;

Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SMS;
Divulgar informacoes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio da SMS e para a imprensa;

Realizar acoes de comunicacdo e mobilizacdo para controle do Aedes no(s) bairro(s) com notificacdo
de casos autoctones;

Orientar aos doadores de sangue que reportem qualquer enfermidade que se apresente apos a
doacao.

Identificar representantes para participagdo no COES;

5. Gestao:

ACOES

Implantar o Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situagao
epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

Designar equipe para compor o COES dos diversos componentes do plano;
Definir periodicidade das reunides do COES;

Articular junto as areas o desenvolvimento das acdes e atividades propostas para esse nivel visando
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemiolégica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.

Garantir a divulgacao de material educativo (manuais, guias, notas informativas).
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» NiVEL 2

Indicador: Transmissao sustentada com aglomerado de casos autoctones

1. Vigilancia epidemioldgica:

ACOES

* Notificar imediatamente todo caso suspeito ou confirmado de acordo com a Portaria 1.271/2014 e

Nota Técnica do MS a SES\MS nos diferentes meios:
» Disque Notifica (0800-644-6645);

» E-notifica (notifica@saude.gov.br);

» Ficha de notificacdo/conclusédo individual:

» http:/dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/novo/Documentos/SinanNet/fichas/Ficha_conclusao.pdf).

Proceder a investigacdo epidemiolégica dos casos suspeitos atentando para:
» NUmero de casos;
» Data de inicio dos sintomas;
» Informacgoes clinicas e de tratamento;
» Fase da doenca;
» Local provavel de infeccdo;
» Informacgoes laboratoriais: exames especificos e inespecificos;

Continuar com a investigacdo de casos suspeitos notificados e a realizacdo de busca ativa domiciliar,
na vizinhanca do caso autéctone;

Orientar a realizacao da vigilancia laboratorial em 10% dos casos suspeitos e em todos 0s casos graves;
Continuar repassando as informacgoes de investigacao epidemioldgica para a equipe de controle vetorial;

Consolidar informacgodes: epidemioldgicas, entomoldgicas, operacionais e assistenciais e enviar ao
Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) do municipio, estado e unido;

» Ter pelo menos um representante do municipio no COES estadual;

Identificar representantes para participacdo no COES municipal;

2. Controle vetorial:

ACOES

Participar do Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) com as informacoes referentes
ao controle vetorial;

Fornecer as informacdes entomoldgicas e operacionais para divulgacao pela area de comunicacdo do
municipio, em especial nas areas com transmissao;

Priorizar as acbes de controle vetorial nos locais de maior incidéncia;

Avaliar, em conjunto com a SES, a necessidade de realizar acoes de UBV pesado nas dreas com trans-
missao intensa;

20 | Plano de Contingéncia para a Introducéo do Virus Chikungunya — SVS/MS



Realizar bloqueio de caso, conforme as diretrizes técnicas, em locais com casos esporadicos;
» Atividades de controle focal em um raio de 300m;
» Atividades de bloqueio com equipamentos portateis de UBV em um raio de 300m;

Identificar Pontos Estratégicos (PE) e imoveis especiais (pontos de amplificacdo), como por exemplo
escolas, hospitais e rodovidrias, nas areas com transmissao e com casos esporadicos;

Priorizar as acbes de controle vetorial (focal e/ou perifocal) nos PEs;

Priorizar as acbes de controle focal nos imdveis especiais das areas com transmissdo. Avaliar
necessidade do controle de adultos nesses locais;

Buscar parcerias intersetoriais, como por exemplo, o servico de limpeza urbana, para realizar acoes
diferenciadas nas areas com registro de casos.

3. Assisténcia

ACOES

Realizar capacitacbes em servico sobre a manifestacdo clinica, diagnostico, tratamento, reabilitacao,
grupos de risco e fluxo assistencial.

Disponibilizar fluxograma com classificacdo de risco e manejo do paciente com suspeita de CHIKV e
diretrizes clinicas para a rede de atencao a saude;

Reavaliar o fluxo assistencial, garantindo a referéncia e contra-referéncia dos pacientes;

Garantir a realizacdo, em tempo oportuno, do hemograma completo e bioquimica conforme
classificacao de risco;

Participar das acoes de vigilancia epidemioldgica;
Emitir alerta para os profissionais de saude;

Ampliar o acesso dos pacientes nas unidades de saude, garantindo o atendimento oportuno dos
casos suspeitos;

Reforcar as atividades de educacdo em saude.

ATIVIDADE

Apoiar a vigilancia na emissdo de alertas, orientacdoes aos profissionais de saude sobre as acdes de
promocao, prevencao, manejo, regulacao e isolamento de pacientes;

Reavaliar as unidades para atendimento das formas graves da doenca;

Identificar novas unidades de apoio para a continuidade do cuidado dos pacientes que evoluirem
para a fase subaguda ou crénica da doenca;

Realizar a busca ativa de pacientes com sintomatologia compativel a CHIKV na area de transmissao
e monitoramento de pacientes ja identificados nas unidades de saude;

Monitorar o nimero de atendimento dos pacientes nas unidades de saude, casos hospitalizados e
pacientes com evolucao para a fase cronica;

Avaliar a necessidade de abertura de unidades com horario estendido, final de semana, reprogramacao
de agenda eletiva, ampliacdo de RH e insumos. Identificar espacos nas unidades para manejo de
CHIKV com porta de entrada diferenciada;
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Ampliar apoio laboratorial para realizar de exames inespecificos;
Apoiar as atividades de controle vetorial na area de transmissao;

Identificar representantes para participagdo no COES;

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocucdo com os
veiculos de comunicacéo;

Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SMS;
Divulgar informacdes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio da SMS e para a imprensa;

Realizar agoes de comunicacdo e mobilizagdo para controle do Aedes no(s) bairro(s) com transmissao
sustentada;

Orientar aos doadores de sangue que reportem qualquer enfermidade que se apresente apos a
doacao.

Identificar representantes para participacao no COES;

5. Gestao:

ACOES

Implantar o Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situacao
epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

Designar equipe para compor o COES dos diversos componentes do plano;
Definir periodicidade das reunides do COES;

Articular junto as areas o desenvolvimento das acdes e atividades propostas para esse nivel visando
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemiolégica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.

» Adquirir de forma emergencial, os materiais essenciais para garantia das agoes.

Divulgar material educativo (manuais, guias, notas informativas).
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> NiVEL 3
Indicador: Transmissao sustentada com taxa de ataque de 30%
1. Vigilancia epidemioldgica:

ACOES

* Intensificar todas as acbes previstas para o Nivel 2.

2. Controle vetorial:

ACOES

* Intensificar todas as acbes previstas para o Nivel 2.

3. Assisténcia

ACOES
* Intensificar todas as acbes previstas para o Nivel 2.

* Avaliar a necessidade de solicitar apoio da Forca Nacional do SUS a rede de atencéo.

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

* Intensificar todas as acbes previstas para o Nivel 2.

5. Gestao:

ACOES

* Intensificar todas as acbes previstas para o Nivel 2.
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ANEXO 2

Procedimento Operacional Padrao
Secretaria Estadual de Saude (SES)

» NIiVEL 0

Indicador: Notificacao de casos importados
1. Vigilancia epidemioldgica:

ACOES

* Colaborar e estimular os municipios a notificar imediatamente todo caso suspeito de acordo com a
Portaria 1.271/2014 e Nota Técnica do MS a SES\MS nos diferentes meios:

» Disque Notifica (0800-644-6645);

» E-notifica (notifica@saude.gov.br);

» Ficha de notificacdo/conclusdo individual:

» http:/dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/novo/Documentos/SinanNet/fichas/Ficha_conclusao.pdf).
* Colaborar e estimular a investigacao epidemioldgica dos casos suspeitos atentando para:

» NUmero de casos;

» Data de inicio dos sintomas;

» Informacgodes clinicas e de tratamento;

» Fase da doenca;

» Local provavel de infeccao;

» Informacoes laboratoriais: exames especificos e inespecificos;

* Consolidar e repassar os dados das investigacdes dos casos suspeitos de Chikungunya e busca ativa
de pacientes com sindromes febris com artralgia para o CIEVS/Nacional e CGPNCD/Nacional;

* Acompanhar e também solicitar coleta de amostra de casos suspeitos de Chikungunya: para sorologia,
isolamento e diagnéstico molecular (Anexo Coleta);

* Acompanhar o encaminhamento das amostras para o LACEN local ou unidade sentinela para o
laboratério de referéncia regional,;

» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas (IEC);
» Regido Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz/SP, Fundagdo Nacional Ezequiel Dias/MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz/RJ (Fiocruz);

» Regiao Sul — Lacen/PR;

» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.
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2. Controle vetorial:

ACOES

* Integrar-se com a vigilancia epidemioldgica do estado para informar-se acerca da investigacdo do
caso;

* Assessorar e monitorar as atividades de controle vetorial realizadas pela SMS, caso a investigacao
epidemioldgica aponte que o paciente esteve na localidade durante o periodo de incubacao/viremia
do CHIKV;

* Coordenar o plano de acdo de controle vetorial caso as atividades sejam desenvolvidas em areas
conurbadas (por exemplo, local de residéncia e de trabalho do caso suspeito em municipios préximos).

OBS: As acdes de bloqueio de casos serao realizadas somente em municipios infestados

3. Assisténcia:

ACOES

* Realizar capacitacoes sobre a manifestacao clinica, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, grupos de
risco e fluxo assistencial.

* Apoiar as acbes de vigilancia epidemiolégica.

» Reforcar as atividades de educacao em saude.

ATIVIDADE

* Apoiar a vigilancia na emissao de alertas, orientagdes aos profissionais de saude sobre as acoes de
promocao, prevencao, manejo, isolamento e busca ativa de pacientes;

* Sensibilizar os profissionais de saude para vigilancia de sindromes febris com artralgia intensa e
diagnostico a esclarecer nas unidades de gestao estadual;

* Reproduzir e distribuir fluxograma e diretrizes clinicas para os municipios.

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

* Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocucdo com os
veiculos de comunicacéao;

* Divulgar informacgdes epidemiol6gicas e entomoldgicas no sitio da SES e para a imprensa;
* Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SES;

* Apoiar a comunicacdo da SMS nas acoes de comunicacdo e mobilizacdo para controle do Aedes
no(s) bairro(s) com notificacdo de casos importados.
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5. Gestao:

ACOES

* Articular junto as areas o desenvolvimento das acoes e atividades propostas para esse nivel visando
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

* Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemiolégica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.

» NiVEL 1

Indicador: Notificacao de casos autdctones esporadicos
1. Vigilancia epidemiologica:

ACOES

* Colaborar e estimular os municipios a notificar imediatamente todo caso suspeito de acordo com a
Portaria 1.271/2014 e Nota Técnica do MS a SES\MS nos diferentes meios:

» Disque Notifica (0800-644-6645);

» E-notifica (notifica@saude.gov.br);

» Ficha de notificacdo/conclusdo individual:

» http://dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/novo/Documentos/SinanNet/fichas/Ficha_conclusao.pdf).

* Colaborar e estimular a investigacdo epidemioldgica dos casos suspeitos atentando para:
» NUmero de casos;
» Data de inicio dos sintomas;
» Informacgobes clinicas e de tratamento;
» Fase da doenca;
» Local provavel de infeccao;
» Informacgoes laboratoriais: exames especificos e inespecificos;

* Montar e iniciar os trabalhos no Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES), contendo
representantes de cada area da Vigilancia em Saude do Estado e representantes dos municipios
envolvidos;

* Consolidar os dados das investigacoes e repassar através da equipe do COES para o CIEVS/Nacional
e CGPNCD/Nacional;

* Acompanhar e consolidar as informacdes das investigacoes dos municipios referentes: casos suspeitos
notificados, busca ativa domiciliar, ou na vizinhanca do caso autéctone e busca ativa retrospectiva
em prontudrios das unidades de saude dos municipios envolvidos;

* Acompanhar e ajudar na consolidacdo e repasse das informacdes de investigacdo epidemiolégica
para as equipes de controle vetorial das areas afetadas;

* Acompanhar e orientar na intensificacdo da vigilancia laboratorial através de unidades e/ou médico
sentinela com encaminhamento de amostras negativas de outras doencas com sintomatologia com-
pativel com Chikungunya para diagnéstico diferencial;
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Consolidar informacoes: epidemioldgicas, entomoldgicas, operacionais e assistenciais em formato
de informe técnico semanal para enviar ao CIEVS/Nacional e CGPNCD/Nacional;

Acompanhar os alertas de cada municipio envolvido para os servicos de saude, visando sensibilizar a
assisténcia para deteccdo de novos casos;

Acompanhar e também solicitar coleta de amostra para os casos suspeitos de Chikungunya: para
sorologia, isolamento e diagnéstico molecular (Anexo Coleta);

Acompanhar os encaminhamentos das amostras para o LACEN local ou unidade sentinela para o
laboratério de referéncia regional de referencia:

» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas (IEC);
» Regido Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz/SP, Fundacdo Nacional Ezequiel Dias/MG (Funed)
e Fundacao Oswaldo Cruz/RJ (Fiocruz);

» Regiao Sul — Lacen/PR;

» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.

2. Controle vetorial:

ACOES

Participar do Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) com as informacoes referentes
ao controle vetorial;

Integrar-se com a vigilancia epidemiolédgica do estado para informar-se acerca da investigacéo do
caso;

Assessorar e monitorar as atividades de controle vetorial realizadas pela SMS;

Coordenar o plano de acdo de controle vetorial caso as atividades sejam desenvolvidas em areas
conurbadas (por exemplo, local de residéncia e de trabalho do caso suspeito em municipios préximos).

Apoiar a SMS nas investigacdes entomoldgicas, pra identificacdo da espécie de Aedes responsavel
pela transmissao;

Apoiar o municipio na identificacdo de parceiros intersetoriais para realizar acbes diferenciadas nas
areas com registro de casos.

3. Assisténcia:

ACOES

Realizar e apoiar capacitacdes locais sobre a manifestacdo clinica, diagndstico, tratamento,
reabilitacdo, grupos de risco e fluxo assistencial.

Disponibilizar fluxograma com classificacdo de risco e manejo do paciente com suspeita de CHIKV e
diretrizes clinicas para a rede de atencao a saude;

Estabelecer fluxo assistencial, garantindo a referéncia e contra-referéncia dos pacientes;

Participar das acdes de vigilancia epidemiolégica;
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Emitir alerta para os profissionais de saude;

Reforcar as atividades de educacdo em saude.

ATIVIDADE

Apoiar a vigilancia na emissdo de alertas, orientacdes aos profissionais de saude sobre as acdes de
promocao, prevencao, manejo, regulagao e isolamento de pacientes;

Distribuir o fluxograma e diretrizes clinicas para as Unidades de Saude.
Identificar as unidades para atendimento das formas graves da doenca;

Identificar as unidades de apoio para a continuidade do cuidado dos pacientes que evoluirem para
a fase subaguda ou crénica da doenca;

Monitorar o nimero de atendimento dos pacientes nas unidades de satde de gestao estadual, casos
hospitalizados e pacientes com evolucao para a fase cronica;

Designar representantes para participacao no COES;

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocucdo com os
veiculos de comunicacéo;

Divulgar informacoes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio da SES e para a imprensa;
Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SES;

Apoiar a comunicacao da SMS nas a¢oes de comunicacao e mobilizacao para controle do Aedes
no(s) bairro(s) com notificacdo de casos autdctones.

Orientar aos doadores de sangue que reportem qualquer enfermidade que se apresente apds a doacéo.

5. Gestao:

ACOES

Implantar o Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situacéo
epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

Designar equipe para compor o COES dos diversos componentes do plano;
Definir periodicidade das reunides do COES;

Articular junto as areas o desenvolvimento das acdes e atividades propostas para esse nivel visando
conter a possibilidade de uma transmissao sustentada;

Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemioldgica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.
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» NiVEL 2

Indicador: Transmissao sustentada com aglomerado de casos autoctones

1

. Vigilancia epidemioldgica:

ACOES

Intensificar junto aos municipios envolvidos a notificar imediatamente todo caso suspeito de acordo
com a Portaria 1.271/2014 e Nota Técnica do MS a SES\MS nos diferentes meios:

» Disque Notifica (0800-644-6645);

» E-notifica (notifica@saude.gov.br);

» Ficha de notificacdo/conclusédo individual:

» http:/dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/novo/Documentos/SinanNet/fichas/Ficha_conclusao.pdf).

Intensificar junto aos municipios envolvidos a investigacao epidemioldgica dos casos suspeitos de
Chikungunya;

Intensificar os trabalhos no Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES), com representantes
de cada area da Vigilancia em Saude do Estado e representantes dos municipios envolvidos;

Intensificar as informacodes das investigacdes dos municipios referentes: casos suspeitos notificados,
busca ativa domiciliar, ou na vizinhanca do caso autéctone e busca ativa retrospectiva em prontuarios
das unidades de saude dos municipios envolvidos;

Intensificar a consolidacao e repasse das informacdes de investigacao epidemioldgica para as equipes
de controle vetorial das areas afetadas;

Consolidar as informacdes do COES: epidemioldgicas, entomoldgicas, operacionais e assistenciais
em formato de informe técnico semanal para enviar ao CIEVS/Nacional e CGPNCD/Nacional;

Intensificar os alertas de cada municipio envolvido para os servicos de saude, visando sensibilizar a
assisténcia para deteccdo de novos casos;

Orientar a realizacdo do diagnéstico laboratorial em 10% dos casos suspeitos e para as formas
graves da doenca.

Acompanhar os encaminhamentos das amostras para o LACEN local ou unidade sentinela para o
laboratério de referéncia regional de referencia:

» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas (IEC);
» Regiao Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz/SP, Fundagdo Nacional Ezequiel Dias/MG (Funed)
e Fundacao Oswaldo Cruz/RJ (Fiocruz);

» Regiao Sul — Lacen/PR;

» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.
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2. Controle vetorial:

ACOES

Participar do Centro de Operacoes de Emergéncias em Saude (COES) com as informacoes referentes
ao controle vetorial;

Avaliar, em conjunto com a SMS, a necessidade de realizar acbes de UBV pesado nas areas com
transmissao intensa e apoiar/realizar e execucao das mesmas;

Assessorar e monitorar as atividades de controle vetorial realizadas pela SMS;

Coordenar o plano de acao de controle vetorial caso as atividades sejam desenvolvidas em areas
conurbadas.

Apoiar o municipio na identificacdo de parceiros intersetoriais para realizar acoes diferenciadas nas
areas com registro de casos.

3. Assisténcia:

ACOES

Reforcar o apoio as capacitagdes em servico sobre a manifestacao clinica, diagndstico, tratamento,
reabilitacdo, grupos de risco e fluxo assistencial.

Reavaliar o fluxo assistencial, garantindo a referéncia e contra-referéncia dos pacientes;

Apoiar os municipios para garantir a realizacdo, em tempo oportuno, do hemograma completo e
bioquimica conforme classificacdo de risco;

Participar das acoes de vigilancia epidemioldgica;
Emitir alerta para os profissionais de saude;

Apoiar os municipios na ampliacdo do acesso dos pacientes nas unidades de saude, garantindo o
atendimento oportuno dos casos suspeitos;

Reforcar as atividades de educacdo em saude.

ATIVIDADE

Apoiar a vigilancia na emissao de alertas, orientacoes aos profissionais de saude sobre as acdes de
promocao, prevencao, manejo, regulacao e isolamento de pacientes;

Reavaliar as unidades regionais de referéncia para atendimento das formas graves da doenca;

Apoiar a identificacdo de novas unidades de apoio para a continuidade do cuidado dos pacientes
que evoluirem para a fase subaguda ou cronica da doenca;

Monitorar o nimero de atendimento dos pacientes nas unidades de salde, casos hospitalizados e
pacientes com evolucao para a fase cronica;

Apoiar os municipios na implantacao de novos espacos para ampliacao de atendimento;

Avaliar a necessidade de recomendar a ampliacdo de funcionamento das unidades om horario
estendido, final de semana, reprogramacao de agenda eletiva, ampliacdo de RH e insumos.

Apoiar os municipios na ampliacdo do diagnoéstico laboratorial inespecificos;

Identificar representantes para participagdo no COES;
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4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocucdo com os
veiculos de comunicacéo;

Divulgar informacodes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio da SES e para a imprensa;
Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SES;

Apoiar a comunicacao da SMS nas a¢oes de comunicacao e mobilizacao para controle do Aedes
no(s) bairro(s) com transmissao sustentada.

Orientar aos doadores de sangue que reportem qualquer enfermidade que se apresente apods a doacao.

5. Gestao:

ACOES

Implantar o Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situacéo
epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

Designar equipe para compor o COES dos diversos componentes do plano;
Definir periodicidade das reunides do COES;
Articular junto as areas o desenvolvimento das acoes e atividades propostas para esse nivel;

Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemioldgica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.

Adquirir de forma emergencial, os materiais essenciais para garantia das acgoes.

» NiVEL 3

Indicador: Transmissao sustentada com taxa de ataque de 30%

1.

Vigilancia epidemioldgica:

ACOES

Intensificar todas as acdes previstas para o Nivel 2.

2. Controle vetorial:

ACOES

Intensificar todas as acdes previstas para o Nivel 2.
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3. Assisténcia:

ACOES

Intensificar todas as acOes previstas para o Nivel 2.

Assessorar a SMS para solicitar a incorporacao da Forca Nacional do SUS a rede de atencao.

4. Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade:

ACOES

Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz que sera responsavel pela interlocucdo com os
veiculos de comunicagao;

Divulgar informacodes epidemioldgicas e entomoldgicas no sitio da SES e para a imprensa;
Disponibilizar texto com perguntas e respostas sobre a Febre do Chikungunya no sitio da SES;

Apoiar a comunicacao da SMS nas acoes de comunicacdo e mobilizacao para controle do Aedes
no(s) bairro(s) com transmissao sustentada;

Orientar aos doadores de sangue que reportem qualquer enfermidade que se apresente apds a doacao.

5. Gestao:

ACOES

Implantar o Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude (COES) para monitorar a situacéo
epidemioldgica e atividades previstas no plano de contingéncia;

Designar equipe para compor o COES dos diversos componentes do plano;
Definir periodicidade das reunides do COES;
Articular junto as areas o desenvolvimento das acdes e atividades propostas para esse nivel;

Garantir estoque estratégico dos equipamentos, materiais e insumos necessarios para as acoes
preconizadas: vigilancia epidemioldgica, exames laboratoriais, assisténcia e controle vetorial.

» Adquirir de forma emergencial, os materiais essenciais para garantia das acgoes.
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ANEXO 3 (COLETA)

Amostra: Soro

Tempo de coleta

Fase aguda: dentro dos primeiros oito dias de doenca; fase convalescente: entre 10 e 14 dias apos a
coleta da amostra em fase aguda.

Para a coleta de soro:

* Coletar assepticamente 4-5 ml de sangue venoso em um tubo ou um frasco;

* Deixar o sangue coagular em temperatura ambiente e centrifugar a 2.000 rpm para separacdo do
soro. Coletar o soro em um frasco limpo e seco;

* Todas as amostras clinicas devem ser acompanhadas das informacgdes clinicas e epidemiolégicas
dos individuos.

Outros tipos de amostras para investigacao laboratorial

Espécimes: Liquido cérebro-espinhal em casos de meningoencefalite
O liquido sinovial na artrite com derrame
Autopsia material — soro ou tecidos disponiveis

Nota: Os mosquitos coletados em campo também serdao tratados usando as mesmas técnicas des-
critas aqui.
Transporte das amostras:

* O transporte das amostras para o laboratério deve ser a 2°C-8°C (caixa com gelo), o mais rapidamente
possivel;

* Nao congelar o sangue total, pois a hemdlise pode interferir no resultado do teste de sorologia;

* Se mais de 24 horas de atraso ocorre antes de amostras serem enviadas para o laboratério, o soro
deve ser separado e armazenado em temperatura refrigerada;

* As amostras de soro para isolamento viral e o diagndstico molecular devem ser armazenados
congelados (ou a -20°C para armazenamento de curto prazo ou a -70°C para armazenamento de
longo prazo).

* Encaminhar amostras para laboratério de referéncia de acordo com a Regiao do pais:
» Regido Norte — Instituto Evandro Chagas (IEC);
» Regiao Nordeste — Lacen/CE e Lacen/PE;

» Regido Sudeste — Instituto Adolfo Lutz/SP, Fundagdo Nacional Ezequiel Dias/MG (Funed)
e Fundacdo Oswaldo Cruz/RJ (Fiocruz);

» Regiao Sul — Lacen/PR;

» Regiao Centro-Oeste — Lacen/DF.
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