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SUPERINTENDENCIA DE POLITICAS E ATENGCAO INTEGRAL A SAUDE

Nota Técnica n?: 2/2023 - SES/SPAIS-03083

Assunto: Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) pelo Virus Influenza.

INTRODUGAO:

Os dados epidemioldgicos de 2023 revelam um aumento da circulagdo do virus Influenza B no Estado de Goias,
provavelmente em decorréncia da baixa cobertura vacinal (73,30%).

A Secretaria Estadual de Saude (SES) alerta os municipios goianos para que sejam implementados medidas de
prevencdo, controle e tratamento oportuno da Sindrome Gripal (SG) e/ou Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) por Influenza.

CARACTERISTICAS GERAIS DA INFLUENZA

A Influenza é uma infecgdo viral aguda do sistema respiratério, de elevada transmissibilidade, com tendéncia a se
disseminar facilmente em epidemias sazonais ou até causar pandemias, os casos variam de leve a grave. A doenga pode ser causada
pelo virus do tipo A ou B, sendo que a cepa A, altamente mutdvel, tem potencial pandémico. Geralmente a cada ano temos a
circulagdo de mais de um tipo de influenza, como Influenza A HIN1, Influenza A H3N2 e Influenza B.

CONTAGIO

A transmissdo do virus ocorre por meio do contato direto ou indireto com secregdes respiratérias, de pessoa a pessoa,
por meio de goticulas respiratérias produzidas por tosse, espirros ou fala de uma pessoa infectada para uma pessoa suscetivel.

Outro modo de transmissdo é pela transferéncia manual do virus influenza das superficies contaminadas por goticulas
(fémites) para as mucosas da face por autoinoculagao.

PERIODO DE INCUBAGAO E TRANSMISSIBILIDADE

O periodo de incubagdo da gripe é de um a quatro dias (1 a 4), com média de dois dias. A transmissdo do virus por
individuos infectados ocorre um a dois dias antes do inicio dos sintomas. O pico da excregdo viral ocorre entre 24 e 72 horas do inicio
da doencga, e declina até niveis ndo detectaveis por volta do quinto dia apds o inicio dos sintomas.

As criangas apresentam maior carga viral, excretam virus mais precocemente, por periodos mais longos, podendo
durar de 7 a 10 dias.

Imunocomprometidos podem excretar virus por semanas ou até meses.

GRUPOS DE RISCO PARA COMPLICACOES

. Idade inferior a 5 anos ou superior a 60 anos;

. Menores de 19 anos de idade em uso prolongado de acido acetilsalicilico;

. Doengas crénicas: respiratérias, cardiovasculares, renais, hepaticas, neuroldgicas, diabetes, obesidade;
. Imunodeficiéncias;

. Doengas hematoldgicas (incluindo anemia falciforme);

. Populagdo indigena aldeada ou com dificuldade de acesso.

Gestantes, mulheres no puerpério e pds aborto estdo no grupo de pacientes
com condigOes e fatores de risco para complicagGes por influenza.

PREVENGAO
. A vacina contra influenza é uma das medidas de preven¢do mais importantes para proteger contra a doenga,
contribui na redugdo da circulagao viral;
. Utilizacdo de mdscara cirurgica;
. Isolamento de sintomaticos durante o periodo de transmissibilidade;
. Etiqueta da tosse;
. Higienizar mdos com frequéncia com alcool-gel ou dgua e sabao;
. Manter ambientes limpos e bem ventilados.

DEFINICAO DE SINDROME GRIPAL (SG)
Quadro de febre com inicio subito, acompanhada de tosse, coriza (rinorreia), dor de garganta, disfonia (rouquidao) e
pelo menos, um dos seguintes sintomas: cefaleia, mialgia, artralgia. Em criangas com menos de 2 anos de idade é comum a
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linfonodomegalia cervical, obstrugdo nasal e sintomas gastrointestinais. Nos idosos pode aparecer sintomas inespecificos como

sincope, confusdao mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia.

DEFINICAO SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)

Individuo com SG que apresente os seguintes sinais de gravidade:

. Desconforto respiratorio;

. Pressdo ou dor persistente no térax;

. Saturacdo de Sp02 < que 94% em ar ambiente;

. Hipotensdo em relagdo a pressdo arterial habitual do paciente;
Criangas:

. Batimento de asa de nariz, tiragem intercostal;

. Cianose;

. Hipoatividade;

. Desidratagdo e inapeténcia.

O quadro clinico pode ou ndo ser acompanhado de alteragGes laboratoriais (leucocitose, leucopenia ou neutrofilia) e
radioldgicas (infiltrado intersticial localizado ou difuso ou presenca de drea de condensagdo).
A presenca do referido diagndstico ja é indicativo de internagdo hospitalar.

QUIMIOPROFILAXIA

O Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) ndo é um antigripal, mas sim um medicamento para tratamento especifico de
casos graves ou com probabilidade de evoluirem para complicagdes. A SES alerta para o uso racional do medicamento, a
guimioprofilaxia indiscriminada pode promover o aparecimento de resisténcia viral.
As reagOes adversas mais frequentes descritas para o Oseltamivir sdo nauseas, vomitos, efeitos psiquiatricos, eventos

renais e hepaticos.

O tratamento com o antiviral de maneira precoce pode reduzir a duragdo dos sintomas, principalmente em pacientes

imunossuprimidos, e recomenda-se que ele seja iniciado em até 48 horas do

inicio dos sintomas.

O uso de Oseltamivir esta indicado nas seguintes situagoes:

- Para todos os casos de Sindrome Gripal (SG) em pacientes com fator de risco para complicagéo,
independente da situagao vacinal, mesmo em atendimento ambulatorial.

- Para todos os casos de Sindrome Respiratéria Aguda e Grave (SRAG) independente do tempo que
transcorreu do inicio dos sintomas e independente da situagdo vacinal.

- Gestantes e puérperas, mesmo vacinadas, devem ser tratadas com antiviral, Fosfato de Oseltamivir
(Tamiflu), na dose habitual para adultos, indicado na sindrome gripal independentemente de sinais de
agravamento, visando a reduc¢do da morbimortalidade materna.

Tratamento, posologia e administracao

DROGA FAIXA ETARIA POSOLOGIA
Adulto 75 mg, 12/12h, 5 dias
=15 kg 30 mg, 12/12h, 5 dias

Crianca maior = i=kga 23 kg

45 mg, 12/12h, 5 dias

Fosfato de g Keitad
oseltamivir e lanocdeldade - y3kgad0kg 60mg, 12/12h, 5 dias
(Tamiflu®)
> 40 kg 75 mg, 12/12h, 5 dias
0 a 8 meses 3 mg/Kg, 12/12h, 5 dias

Crianca menor

de 1 ano de idade 8. 11 meses

3,5 mg'kg, 12/12h, 5 dias

Fonte: Modificado de GSK/Roche e CDC adaptado (2011; [2017]).
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Dose para tratamento em recém-nascidos:

1 mg/kg/dose 12/12 horas em prematuros

1 mg/kg/dose 12/12 horas de 37 a < 38 semanas de idade gestacional

1,5 mg/kg/dose 12/12 horas de 38 a 40 semanas de idade gestacional

3 mg/kg/dose de 12/12 horas em RN com idade gestacional > de 40 semanas

* Tratamento durante cinco dias

OBSERVACOES:

1- Caso a crianga ndo consiga deglutir a capsula:

-Pegue a(s) capsula(s) e corte a ponta superior com uma tesoura (a tesoura deve ser lavada antes de usar);

-Transfira todo o contetido da(s) capsula(s) para uma colher;

-Adicione ao pd6 da cdpsula (na colher) uma pequena quantidade (1 colher de cha) de alimento adocicado, a fim de
mascarar o sabor amargo do medicamento, misture bem;

-Apds misturar bem, administre todo o contetdo da colher para o paciente.

-Esta mistura deve ser administrada imediatamente apds o seu preparo. Repita este procedimento para cada dose que
sera administrada.

2-Em criangas menores de 1 ano ou com menos de 15 kg, dar preferéncia para diluicdo das capsulas de 30 mg de
acordo com a dose recomendada no quadro:

Idade ou peso | Dose do alluclﬁfuc:’d(:aep;u;ar:;ed?;o Intervalo de doses e

da crianga Oseltamivir B} g duragdo do tratamento
agua)

<3 meses 12 mg 1,2 ml 12/12 h por 5 dias

3 a5 meses 20 mg 2,0ml 12/12 h por 5 dias

6 a 11 meses 25mg 2,5ml 12/12 h por 5 dias

10-14 kg 30 mg 3,0ml 12/12 h por 5 dias

3- Na indisponibilidade do medicamento fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) nas apresentagdes pediatricas (45 mg e 30 mg)
ou nos casos de criangas maiores de 1 ano, utilizar a capsula de 75 mg para diluigdo, conforme descrito abaixo:

-Utilizar como dosador uma seringa de 10 ml;

-Logo antes da administracdo oral, cortar a capsula de 75 mg (tesoura limpa), colocar o pé da cdpsula em um recipiente
limpo (xicara). Com a seringa acrescentar 7,5 ml de agua fervida e fria ou filtrada, adogar e misturar bem;

-Aspirar com a seringa somente o volume adequado conforme a posologia descrita na prescricio médica (ver tabela
abaixo) e aplicar na boca da crianga;

-Desprezar o volume excessivo que ficou no recipiente;

-Repita este procedimento para cada dose que serd administrada.

Idade ou Dose do Em ml (da dilui¢do capsula
. S Intervalo de doses e
peso da Oseltamivir de 75 mg diluida em 7,5 ml N
. B duragdo do tratamento

crianga de agua)
<3 meses 12 mg 1,2 ml 12/12 h por 5 dias
3 a5 meses 20 mg 2,0ml 12/12 h por 5 dias
6 a 11 meses 25mg 2,5ml 12/12 h por 5 dias
10-14 kg 30 mg 3,0ml 12/12 h por 5 dias
15-23 kg 45 mg 4,5 ml 12/12 h por 5 dias
23-40kg 60 mg 6,0 ml 12/12 h por 5 dias
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MANEJO CLINICO E TRATAMENTO DE SINDROME GRIPAL COM FATOR DE RISCO

Sindrome Gripal com sinais de gravidade ‘
- Dispneialdesconforio respiratério QU
- Pressdo ou dor persistente no térax OU
- Saturacdo de O2 menor que 94% em ar ambiente OU

- Coloracdo azulada (cianose) dos labios ou rosto.

- Crianca: batimentos de asa de nariz, cianose, tiragem intercostal, desidratacio ou inapeténcia.
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Fonte: Modificado de MS/2017

UNIDADE BASICA DE SAUDE

A equipe de saude deve avaliar os sinais e sintomas dos suspeitos, se equivalem com o diagndstico de Sindrome Gripal,
principalmente se ha fator de risco para complica¢Ges, independente da situagdo vacinal. Caso confirmado, esta indicado o inicio do
tratamento medicamentoso de forma empirica com Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®), - NAO SE DEVE AGUARDAR CONFIRMAGCAO
LABORATORIAL (nem pedir teste de influenza — ndo é disponibilizado na rede publica).

Os sinais de alerta necessitam ser avaliados para afastar SRAG. Portanto em areas cobertas pelo Programa Saude da
Familia, recomenda-se o acompanhamento pela visita domiciliar ou por contato telefénico, se possivel diariamente ou, no minimo,
em trés dias alternados (32, 52 e 72 dias de evolugdo da doenca) para informar sobre a evolugdo dos sintomas. Caso ndo exista PSF,
recomenda-se que o acompanhamento por algum profissional vinculado a Secretaria Municipal de Saude.
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A antibioticoterapia ndo estd recomendada de rotina, mas deve-se investigar e tratar empiricamente co-infecgdo
(conforme protocolo de pneumonia comunitéria) em pacientes com Influenza suspeita ou confirmada.

Os pacientes que apresentarem sinais de alerta devem ser estabilizados, se necessario, devem ser removidos para
hospital ou UPA mais proximo, onde devera ser iniciado o tratamento especifico para SRAG.

UNIDADE DE URGENCIA E EMERGENCIA

Nos casos graves o paciente deverd ser direcionado para unidades de urgéncia e emergéncia, para se necessario,
serem regulados para internacdo hospitalar. De acordo com a Nota Técnica n? /2022-CGPNI/DEVIT/SVS/MS, é importante que se
atente para os critérios e sinais de alerta que indiquem a necessidade de encaminhamento para hospital de referéncia ou para o fluxo
definido na localidade.

Mediante internagao:

Iniciar imediatamente o tratamento com o Fosfato de Oseltamivir, caso ndo tenha iniciado uso em ambulatério-
NAO SE DEVE AGUARDAR CONFIRMACAO LABORATORIAL.
Coletar amostras de secrec¢bes respiratérias para exame laboratorial, preferencialmente antes do inicio do

tratamento.

Realizar avaliagdo clinica minuciosa e, de acordo com a indicagdo, iniciar terapéutica imediata de suporte,
incluindo oxigenioterapia e/ou suporte ventilatério.

PRECAUCOES

Precaugdo Padrao

Precaugdo para Influenza (suspeitos ou
confirmados)

1- Lavagem de m3dos: Antes e
apds contato com cada
paciente ou utilizar alcool gel
70%

1- Lavagem de maos: Antes e apds contato com cada
paciente ou utilizar alcool gel 70%

2- Luvas e avental: Contato
com sangue e secregdes;

2- Quarto privativo (coorte)+ Porta fechada: por 7
dias ap6s o inicio dos sintomas ou até por 24 horas
apos o desaparecimento da febre e sintomas
respiratorios.

3- Oculos de Protecdo +
Mgdscara Cirdrgica: Risco de
respingos.

3- Mascara Cirurgica: Para Profissional, Visitante,
Acompanhante e no paciente durante o transporte.

4- Descarte adequado:
Recipiente préprio (RDC
n2222/2018).

4- Avental, luvas, 6culos e méscara tipo N95,N99,
PFF2 ou PFF3 apenas para Profissional: Intubagao,
Aspiracdo e Extubagdo.
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Fonte: propria

DISTRIBUICAO DO FOSFATO DE OSELTAMIVIR PELA SES/GO

O medicamento Fosfato de Oseltamivir é adquirido de forma centralizada pelo Ministério da Saude, que faz o repasse
dos medicamentos aos estados.

A Geréncia de Assisténcia Farmacéutica Estadual (GERAF) é a responsavel pela distribuicdo dos medicamentos, via
Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Sistema HORUS), para os Hospitais Estaduais e para as Regionais de Saude
que fardo a redistribuicdo para os municipios, com exce¢do dos municipios de Goiania e Aparecida de Goidnia que fazem a
solicitagdo diretamente para a Geréncia de Assisténcia Farmacéutica.

Cabe aos municipios organizarem suas redes assistenciais de forma que o paciente possa receber o medicamento em
tempo oportuno.
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FLUXO DE DISPENSACAO DE OSELTAMIVIR

MINISTERIO DA SAUDE

GERENCIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

- APARECIDA DE
REGIONAIS DE SAUDE GOIANIA HOSPITAIS ESTADUAIS

Unidades Bdsicas de
Saude

Municipios
Cada municipio ¢ responsivel pels
dafinigBo dus wnidades que fardo &
dinpe mugdo de forms & promerer o v
raceaal

Unidades de Urgéncia

Hospitais Municipais

Fonte: prépria

NOTIFICAGOES
. Todo o caso de SRAG hospitalizado deve ser notificado no SIVEP Gripe em até 24 h.
. TODOS os casos de SRAG (internados/ dbitos) tem que coletar e enviar as amostras (swabs naso-orofaringe) para

o Laboratério de Saude Publica Dr. Giovanni Cysneiros (LACEN-GO). A amostra de swab naso-orofaringeo pode ser obtida até 24
horas apds o dbito.

. Todos os nucleos epidemioldgicos municipais tém acesso ao sistema de notificagdo de casos de SRAG — o Sivep-
Gripe.

. Para o acompanhamento e monitoramento dos casos por municipios goianos, no estado de Goias, é
disponibilizado no site da SES (www.saude.go.gov.br) o painel de SRAG, de acordo com a classificacdo final, que pode ser

acessado através do link: https://indicadores.saude.go.gov.br/public/srag.html

REFERENCIAS
1-Orientagdes sobre a vigilancia epidemioldgica de SRAG pelo virus Influenza na Nota Técnica n°3/ 2023 —
SES/GVEDT-03816

2-Sociedade Brasileira de Pediatria. Atualizagdo no tratamento e prevengao da infecgdo pelo virus influenza —

2020. Disponivel em: https://www.sbp.com.br/fileadmin/user_upload/22445f-Diretriz-

Atualiz_Trat_e_Prev_Infecc_Virus_Influenza_2020.pdf

3-Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia das Doengas
Transmissiveis. Protocolo de tratamento de Influenza: 2017 [recurso eletrdnico] / Ministério da Salde, Secretaria de Vigilancia em
Saude, Departamento de Vigilancia das Doengas Transmissiveis. — Brasilia : Ministério da Saude, 2018. Disponivel
em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo_tratamento_influenza_2017.pdf
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SUPERINTENDENCIA DE POLITICAS E ATENCAO INTEGRAL A SAUDE, em Goiania - GO, 5 de maio de 2023.
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