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APRESENTACAO

A Influenza é uma Infeccdo viral aguda do sistema respiratério, de elevada
transmissibilidade e distribuicéo global. Umindividuo pode contrai-la varias vezes
ao longo da vida e, em geral, tem evolucdo autolimitada, contudo, pode
apresentar-se de forma grave, necessitando de hospitalizagao.

Na perspectiva da Saude Publica, a influenza é constituida por distintos
problemas inter-relacionados, os quais demandam abordagens especificas de
vigilancia e controle, dependentes da gravidade das manifestacdes clinicas e do
potencial epidemioldgico.

Este documento tem o objetivo de sistematizar as acdes e procedimentos de
responsabilidade da esfera do municipio de Campo Grande - MS, de modo a
apoiar em carater complementar os gestores das unidades no que diz respeito a
preparacao do periodo de sazonalidade da influenza, de maneira antecipada e
também na organizacao de fluxos para o enfrentamento de situacdes que saem
da normalidade.
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INTRODUCAO

A influenza ou gripe € uma infeccdo respiratoria aguda, causada pelos virus
Influenza A, B, Cou D, sendo os virus A e B responsaveis por epidemias sazonais.
Os virus influenza A encontram-se estreitamente associados a eventos
pandémicos, quando um novo virus se dissemina em uma populacdo que nao
apresenta imunidade para o novo subtipo viral. A magnitude e o impacto da
doenca irdo depender primariamente da viruléncia e do grau de
transmissibilidade do virus, além das medidas de intervencao preventivas, e da
eficacia dos tratamentos.

No século XX registaram-se trés grandes pandemias, nomeadamente a Gripe
Espanhola (1918-1919), a Gripe Asiatica (1957) e a Gripe de Hong Kong (1968). A
primeira destas trés pandemias foi a mais importante, tendo causado um namero
de mortes estimado em 30 milhGes, com uma concentracdo importante nos
adultos jovens. Considera-se natural que, guanto melhor for a vigilancia, mais casos
de transmissao interespécies sejam detectados. Foi, alias, 0 que aconteceu nos
altimos anos: em 1997, em Hong Kong, com a identificacéo do virus influenza
A(H5N1); em 1999, também em Hong Kong com o virus A(HINZ2); em 2003, novamente
em Hong Kong, com o virus A(H9N2); na Holanda, em 2003, com o virus A (H7N7);
e, muito recentemente, 2004 e 2005, no Vietna e na Tailandia.

O potencial pandémico destas estirpes, que estardo mais adaptadas para
transmissao entre animais, do que destes para as pessoas, pode nao ser facil e
rapidamente determinado, pelo que € necessario um estado de alerta constante e
uma colaboracdo estreita entre a vigilancia da gripe no homem e nos animais
(particularmente nas aves).

Com base na informacéo retrospectiva, a OMS- Organizacdo Mundial da Saude
considera que existem indicios de uma potencial pandemia quando: um novo virus
influenza A (contendo antigénios que nao se encontram nos virus que
habitualmente infectam o Homem) é isolado em pessoas e se demonstra que
houve transmisséo do novo virus pessoa-a-pessoa, e se confirma que o novo virus
esta associado a doenca com manifestacdes clinicas.

A pandemia verifica-se quando o novo virus causa doenca com expressao
epidémica, atingindo a populacéo de mais de um pais.
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O virus influenza tem capacidade de alterar a constituicdo das suas principais
proteinas de superficie (hemaglutinina e neuraminidase) o que |he confere uma
variabilidade antigénica que |he permite reemergir, em cada ano, como um
agente infeccioso diferente. A gripe é responsavel, anualmente, por 3 a 5
milhdes de casos de doenca grave e por 250 mil a 500 mil mortes em todo o
mundo.

A resposta a uma ameaca pandémica pressupde, por parte do Pais, capacidade
de vigilancia epidemiolégica do virus, da doenca e do seu impacto, nos anos
interpandémicos, bem como capacidade de organizar a resposta a pandemia,
constituindo reservas estratégicas de medicamentos e vacinas “pandémicas’
(limitadas pela oferta disponivel e organizando/preparando os servicos de forma
a serem assegurados cuidados individuais e clinicos, mas também iniciativas de
saude publica pertinentes.

Este plano tera duracao de dois anos contados a partir de abril/2024 a abril/2026.
E importante salientar a natureza dindmica do plano e a necessidade de reavaliar,
sempre que necessario, 0s prazos e agdes propostas em funcao dos diferentes
cenarios que, porventura, sejam observados.
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+ OBJETIVOS

+ Reduzir o impacto de uma pandemia de influenza em termos de morbidade e

mortalidade;

+ Otimizar os recursos existentes por meio de planejamento e programacao

oportunas;

+ Reduzir as repercussdes de uma pandemia de influenza no aspecto sdcio-
econdmico e no funcionamento dos servigos essenciais.

 AREAS DE INTERVENCAO

Area 1: Vigilancia em Salde

Estratégicas

Centro de Vigilancia Imunizagao
Informacdes | Epidemiologica

Laboratorio | Vigilancia
Municipal | Sanitaria

de Vigilancia
em Saude
Area 2: Rede Assistencial
Articulacao entre Articulacao entre Informacéo,
hospitais de assisténcia Comunicacéo e
referéncia, média e UPA/CRS/USF Mobilizacao
alta complexidade
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ORGANIZACAO DA RESPOSTA

Sendo a influenza uma doenca sazonal sdo esperados casos e 0bitos todos 0s
anos. Um dos principais objetivos de uma vigilancia é a reducédo da
morbimortalidade pela doenca; as acdes de prevencao e controle para influenza
gue antecedem a sazonalidade colaboram para evitar casos graves e 6bitos.
Anualmente sdo desenvolvidas atividades e estratégias para preparar a rede
de saude do pais para o inicio da sazonalidade da influenza. (Anexo A — Check
list preparacéo para a sazonalidade influenza).

Cabera a Vigilancia em Saude, por meio da area Técnica da Influenza a
responsabilidade de acompanhar a situacdo epidemiolégica de influenza no
municipio, através das analises de dados, de monitoramento e avaliagédo ou
conforme necessidade nas reunibes do Comité de Monitoramento de
Emergéncias (CME), para discussbes e apoio na tomada de decisdo e
verificacdo de ativacdo do Plano de Contingéncia para Sazonalidade e
Epidemias de Influenza.

SESAU
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CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

O Municipio de Campo Grande ocupa 2,26% da area total do Estado, e sua
populacéo é de 897.938 pessoas (IBGE 2022), que estao distribuidas em uma area de
8096 km2.Esta localizada nas imediacdes do divisor das Bacias do Parana e Paraguali,
definida pelas coordenadas geograficas 20° 26’34” latitude sul e 54° 38'47” longitude

oeste, e sua altitude é de 532 metros. (Figura 1)

Figura 1 — Mapa de localizacdo do municipio de Campo Grande

A éarea urbana de Campo Grande € dividida em 7 Distritos Sanitarios:

Anhanduizinho, Bandeira, Centro, Imbirussu, Lagoa, Prosa e Segredo: (Figura 2).

oooooooo

ABA

SESAU

Anhanduizinho
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A Rede Municipal de Saude de Campo Grande possui 74 unidades da
Atencdo Primaria a Saude (APS), sendo 74 Unidades de Saude da
Familia (USF), das quais 03 Clinicas da Familia e 04 sao rurais, sendo
227 com equipe de Saude da Familia (eSF) e 02 com equipes de
Atencédo Primaria (eAP).

Além disso, 03 Policlinicas Odontologicas, 02 Unidades Movel de
Atendimento Odontolégico (ODONTOMOVEL) e 01 Unidade Mével de
Prevencdo em Saude Bucal.

Ademais, é importante citar a existéncia da equipe de Consultério na
Rua, além das 07 equipes de Atencédo Primaria a Saude Prisional
(eAPP), 147 equipes de Saude Bucal (eSB), 1574 Agentes Comunitarios
de Saude (ACS), 561 Agentes de Combate a Endemias (ACE), 14
equipes e-Multi, além de médicos, enfermeiros, dentistas, técnicos e
auxiliares de enfermagem, assistentes sociais, farmacéuticos e
administrativos.

Quanto aos servigcos que funcionam 24 horas, o municipio possui 10
servicos com pronto atendimento 24 horas, sendo 06 Unidades de
Pronto Atendimento (UPA) e 04 Centros Regionais de Saude (CRS),
conta também com 06 (seis) Centros de Atencao Psicossocial 24h nas
suas diferentes modalidades, 03 (trés) Residéncias Terapéuticas, 01
(uma) Unidade de Acolhimento Adulto, 01 Unidade de Acolhimento
Infanto Juvenil e 01 (um) Ambulatério de Saude Mental, este ultimo
regulado via SISREG.

O SAMU (Servico de Atendimento Mével de Urgéncia) Regional Campo
Grande/MS, que funciona 24 horas, sendo que possui uma estrutura
composta por 01 Central de Regulacdo de Urgéncias e 21 bases
descentralizadas. Em Campo Grande sdo 10 unidades de suporte basico
de vida e 03 de suporte avancado (com meédico) e 02 motolancias
tripuladas por enfermeiro e técnico de enfermagem, destinadas a agilizar
o0 inicio do atendimento e apoio as equipes das ambulancias.

A rede municipal de saude também conta com servicos ambulatoriais
especializados, que prestam atendimentos eletivos conforme
encaminhamentos e agendamentos realizados via sistema de regulacao
municipal.

SESAU

- - g~
@-: N el e O ©
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EPIDEMIOLOGIA DA INFLUENZA

A vigilancia da influenza no Brasil € composta pela vigilancia sentinela de
Sindrome Gripal (SG) e de Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG).

DEFINICAO DE CASOS

Para o correto manejo clinico da influenza, € preciso considerar e diferenciar os
casos de sindrome gripal (SG) e sindrome respiratéria aguda grave (SRAG):

SINDROME GRIPAL (SG):

Individuo que apresente febre de inicio subito, mesmo que referida,
acompanhada de tosse ou dor de garganta e pelo menos um dos seguintes
sintomas: cefaleia, mialgia ou artralgia, na auséncia de outro diagndstico
especifico.

Em criangcas com menos de 2 anos de idade, considera-se também como
caso de sindrome gripal: febre de inicio subito (mesmo que referida) e
sintomas respiratorios (tosse, coriza e obstrucdo nasal), na auséncia de

Qutro diagndstico especifico. /

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG):

Individuo de qualquer idade, com sindrome gripal (conforme definicdo
anterior) e que apresente dispneia ou 0s seguintes sinais de gravidade:

Saturacdo de Sp0O2<95% em ar ambiente.

Sinais de desconforto respiratério ou aumento da frequéncia respiratoria
avaliada de acordo com a idade.

Piora nas condicdes clinicas de doenca de base.
Hipotensdo em relacdo a pressao arterial habitual do paciente. Ou

Individuo de qualquer idade com quadro de insuficiéncia respiratoria aguda,
durante periodo sazonal. Em criancas: além dos itens anteriores, observar os
batimentos de asa de nariz, cianose, tiragem intercostal, desidratagécy

@oeténcia.
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Os virus influenza apresentam um comportamento sazonal, de ocorréncia anual,
mais observado nas estacdes climaticas mais frias e/ou chuvosas. A incidéncia
de casos pode variar anualmente, observando-se anos com maior ou menor
circulagdo do virus, ou ainda a identificacdo de casos o ano todo, com
ocorréncias de surtos fora dos periodos sazonais.

Periodo de transmissibilidade - A excrecéo viral se inicia durante o periodo de
incubacdo, com pico nos primeiros dois dias de sintomas, decrescendo
progressivamente para niveis nao identificaveis, em geral, apos 24 horas do fim
do periodo febril, embora entre criancas e imunossuprimidos possa haver
excrecao mais prolongada.

No Brasil, 0 evento pandémico mais atual foi o ocorrido em 2009 com a pandemia
de Influenza A (HIN1) pdmQ9 (CDC, 2022).

Tabela 1 - Série historica de casos notificados de SRAG hospitalizados, SRAG
por Influenza e ébitos por Influenza, residentes no municipio de Campo Grande
2013 a 2024*

ANo SRAG SRAG por % Obitos por %
Influenza Influenza

2013 62 4 6,5% 2 50,0%
2014 58 6 10,3% 1 16,7%
2015 49 8 16,3% 3 37,5%
2016 101 26 25,7% 11 42,3%
2017 83 2 2,4% 1 50,0%
2018 55 8 14,5% 4 50,0%
2019 1.078 137 12,7% 36 26,3%
2020 8.504 34 0,4% 5 14,7%
2021 12.822 96 0,7% 10 10,4%
2022 5.346 282 5,3% 45 16,0%
2023 3.132 212 6,8% 26 12,3%
2024 682 16 2,3% 0 0,0%

Fonte: SIVEP GRIPE, dados extraidos em 10/04/2024
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Tabela 2 — Série historica de casos notificados de SG por Influenza e os subtipos
identificados, residentes no municipio de Campo Grande 2013 a 2014*

Sindrome Gripal por Influenza

100

90
80
70
60 I

50

40 I
) O |

Casos identificados de influenza

20

) N O I =

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Ano

B Influenza A(HIN1)pdm09 M Influenza A(H3N2) M Influenza A/H1 Sazonal
Influenza A/H3 Sazonal M Influenza A (ndo subtipado) ® Influenza A (Outro)

M Influenza B

Fonte: SIVEP GRIPE + Relatério Dos Laboratérios Particulares em 10/04/2024, sujeito a alteracoes *

Os dados disponiveis sao provenientes do Sistema de Informacgéo de Vigilancia
Epidemiolégica da Gripe — SIVEP-Gripe, sistema gerido pelo Ministério da
Saude/Secretaria da Saude, em conjunto com as Secretarias Estaduais e
Municipais de Saude. As informacgdes estao disponiveis desde 2013, quando foi
criado o sistema. Nao foi possivel recuperar os dados de 2009 a 2012, pelo
grande numero de incompatibilidades entre as informacdes coletadas.

Para o diagnéstico laboratorial da Influenza humana é realizado o teste de PCR,
em amostras de coletas da secrecdo nasofaringea, através da técnica de
aspirado nasofaringeo e/ou de swab combinado.

Em Campo Grande a Vigilancia Sentinela da Influenza est4 implantada desde
agosto de 2004, sendo duas unidades sentinelas de Sindrome Gripal (UPA
Coronel Antonino e CRS Coophavila). el

5P
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As unidades sentinelas tém como responsabilidade além da coleta e o envio de
espécimes clinicos, obtidos de uma amostra intencional de pacientes que
procuram atendimento clinico, ao laboratério estadual (LACEN) para
processamento e andlise; informar semanalmente a propor¢cdo de casos de
sindrome gripal e sindrome respiratéria aguda grave em relacdo ao total de
atendimentos clinicos ocorridos na unidade, distribuidos por faixa etaria, uma
média de 40 amostras mensais de aspirado de nasofaringe para o diagndstico
atraveés da técnica de PCR. Este numero de amostras clinicas coletadas atende
a meta preconizada pelo Ministério da Saude dentro do percentual de 80% para
cada unidade sentinela.

O sistema de informacéo da vigilancia de influenza, chamado SIVEP GRIPE, tem
estrutura on-line, permitindo disponibilizarem dados e informagdes
simultaneamente para toda a rede de vigilancia, no Brasil.

Em agosto de 2023, iniciou-se a abordagem sindrémica para detecgcao oportuna
e eventos de importancia em saude publica na rede de urgéncia e emergéncia
na UPA Coronel Antonino, que dentre as sindromes clinicas sdo detectadas as
sindromes respiratérias aguda, com coleta de amostras, orientacdes e
monitoramento dos pacientes.

Toda suspeita da ocorréncia de surto de Influenza, quer seja setor publico ou
privado de saude deve ser notificado, em consonancia com as normas atuais
sobre a notificacdo de doencas transmissiveis no pais.

SERVICO DE IMUNIZACAO

Na Campanha de Imunizacdo contra a Influenza do ano de 2023, foram
vacinados 47,68% da populacdo pertencente aos grupos elegiveis para a
vacinacao, conforme extracao dos dados do sistema de informacéo do Ministério
da Saude em 07/11/2023. A meta era de 90%, entretanto assim como nos anos
anteriores, e em todo o restante do pais, temos grande resisténcia de alguns
grupos para receberem a vacina, mesmo com 0s esforcos para realizacao de
vacinagfes ndo apenas em locais de saude, como também em ambientes
externos, afim de se ampliar o acesso da populagao.

16
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No ano de 2023, o Ministério da Saude adotou a estratégia de prorrogacao da
campanha devido ao ndo alcance da meta dentro do periodo inicial estabelecido
e ampliou a vacina para toda populacéo, afim de se mitigarem também a perda
de insumos adquiridos para atendimento da demanda do periodo da Campanha.

O gréfico abaixo detalha a cobertura vacinal dos ultimos 5 anos no municipio e
podemos observar altas coberturas nos anos de 2019 e 2020. Porém, o perfil de
imunizacdo da populacdo mudou, apresentando quedas expressivas nas
coberturas vacinais desde 2021, ocasionado principalmente pelos impactos
gerados pela pandemia da COVID-19 além de um aumento singular nos casos
de hesitacao vacinal advindos do periodo pds pandémico.

COBERTURA VACINAL DA INFLUENZA — CAMPO GRANDE / MS

ANO %

2019 92,52%

2020 92,87%

2021 64,32%

2022 44,31%

2023 46,11%
Fonte: SIPNI

No quadro abaixo observamos a cobertura vacinal do ano de 2023 dividida por
grupo elegivel. Observa-se que apesar dos grupos das criancas e idosos terem
obtido as maiores coberturas, estas ainda estdo bem abaixo do preconizado pelo
Ministério da saude. Considerando a queda acentuada nas coberturas, foram
desenvolvidas ao longo dos ultimos cinco anos, diversas estratégias de vacinacao,
afim de se ampliar o acesso, e aumentar a adesao e a procura, COmo vacinas em
escolas, shoppings, supermercados, instituicbes de saude, parques e outros locais
de grande movimento no municipio de Campo Grande.

17
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COBERTURA VACINAL DE INFLUENZA NO ANO DE 2023 POR GRUPO
PRIORITARIO - CAMPO GRANDE/MS

GRUPO POPULACAO VACINADOS | COBERTURA
Criancas <6 anos 0
(6M a 5A11M29D) 69.889 29.790 42.62%
Gestantes 9.555 3.694 38,66%
e SylguoTes de 29.721 12.114 40,76%
saude
Puérperas 1.571 407 25,91%
Idosos 60 anos + 134.732 71.868 53,34%
Professores Ensino

0
Basico e Superior 10.846 4.342 40,03%
Comorbidade 19.001 4.728 24.88%
Cobertura

TOTAL 275 315 126.943 geral: 46,11%

Para 0 ano de 2024 a estratégia prevista pelo Ministério da Saude envolve o0 uso
de estratégia de microplanejamento em todos 0os municipios, além do inicio da
Campanha contra a Influenza ocorrer em momentos diferentes para cada regiao
do pais, considerando as caracteristicas epidemiolégicas locais.

ATENDIMENTO

Os profissionais de saude que atuam na Rede de Atencdo a Saude, sejam na
atencdo basica, especializada ou urgéncia e emergéncia devem seguir as
orientacOes contidas no Protocolo de Tratamento da Influenza 2023 disponivel
no link/endereco: https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-
conteudo/publicacoes/svsa/influenza/guia-de-manejo-e-tratamento- de-
influenza-2023
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PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA -

FLUXOGRAMA DO ATENDIMENTO AOS PACIENTES COM SINDROME
GRIPAL

) FASE 1 - RECEPCAO )
USUARIO FAZ A FICHA DE ATENDIMETO NA RECEPCAO

FASE 2 - CLASSIFICACAO DE RISCO

SE IDENTIFICADO COMO PORTADOR DE SINTOMAS GRIPAIS

(INDIVIDUOS COM FEBRE, DOR DE GARGANTA, TOSSE DOR DE
CABECA, DOR MUSCULAR, DOR NAS ARTICULACOES, CORIZA, FALTA
DE AR, ETC)
RECEBE MASCARA CIRURGICA
REALIZA CLASSIFICACAO COMFORME PROTOCOLO ORIENTA
PACIENTE AGUARDAR NA SALA DE ESPERA DESTINADA AOS
SINTOMATICOS, MONITORANDO REGULARMENTE.

FASE 3- CONSULTORIO MEDICO
APOS AVALIACAO O PACIENTE E DIAGNOSTICADO COMO:

4 Y s DY

CASOB
CASO A
SG SIMPLES EM SRAG
PACIENTES DENTRO
=18 SWPLSS [Ev SINTOMAS: SG SCOM
PACIENTES FORA DO DO GRUPO DE
GRUPO DE RISCO R| DIFICULDADE
SCO RESPIRATORIA:
SINTOMAS: SG SEM DIFICULDADE -
DIFICULDADE RESPIRATORIA:; HOSPITALIZACAO,
RESPIRATORIA: ISOLAMENTO,
’ CONDUTA: AVALIAGAO DO TRATAMENTO
CASO E INICAR MEDICAMENTOSO
CONDUTA: ALTA, COM ’
A TRATAMENTO COLETA EXAMES
ORIENTACOES PARA MEDICAMENTOSO E -
DOMICILIO ORIENTACOES PARA SUFOIRTIE A=
¢ TRANSPORTE

\ A A /
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CLASSIFICACAO DE RISCO E MANEJO DO PACIENTE

SINDROME GRIPAL

MHa auséncia de outro diagndstico especifico, considerar o paciente com febre,
de inicio sabito, mesmo que referida. acompanhada de tosse ou dor de garganta,
e pelo menos um dos sintomas: mialgia, cefaleia ou artralgia.

OBS.: em criancas com menos de 2 anos de idade considerar, na auséncia de outro
diagndsiico especifico, febre de inicio siibito, mesmo que refenida, e sinbomas respiratonos:
tosse, conza e obstrucao nasal

Paciente tem sinais de gravidade?
Dispneia
Saturacdo de O, =94%, ou
Exacerbacac de doenca preexistente

|

3

Sindrome Respiratéria Aguda Grave SRAG

Paciente tem indicac&o para intemacaoc em UTI?
Choque

Disfuncao de argaos vitais
Insuficiéncia respirataria ou
Instabilidade hemodinamica

Acompanhamento Acompanhamento Acompanhamento
ambulatorial ambulatorial Leito de imtemacao

Retomo
Com sinais de piora
do estado clinico ouw
couim aparecimento

Fonte: Ministério da Salde, 2023. Protocolo de Tratamento da Influenza, Anexo C, pagina 56.
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DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

A Sindrome Gripal pode ser provocada por diferentes tipos de virus, sendo o
mais comum o da Influenza, mas pode ser outros patdgenos como:
Adenovirus, Parainfluenza (1, 2, 3 e 4), Metapneumovirus, Virus sincicial
respiratorio, Bocavirus, Rinovirus, Coronavirus.

A pesquisa de virus respiratorios recebidos pelo Lacen, chamada de painel
viral. Existem critérios clinicos que indique a pesquisa laboratorial,
geralmente pacientes com Sindrome gripal com fatores de risco nas
unidades sentinelas, pacientes assistidos nas unidades ou hospitais de
SRAG.

Como a pesquisa nao é universal, recomenda —se avaliagao dos sintomas
e ha auséncia do critério para diagnostico laboratorial segue-se o0s
exemplos abaixo:

Exemplo 1: Pessoa com febre e sintomas.

Febre cessou e outros
sintomas estao melhorando

Havendo sintomas e febre

Tempo de duracao da febre 24 hs

| Voltar atividades normais |
com precaucdes adicionais

I Isolamento

Exemplo 2: Pessoa com febre, mas sem outros sintomas.

Febre Febre cessou

Tempo de duracao da febre 24 hs

Isolamento | Voltar atividades normais PG J

com precaucgdes adicionais
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Exemplo 3: Pessoa com febre e outros sintomas, a febre cessou, mas outros
sintomas demoram mais para melhorar.

Havendo sintomas e febre Febre JOutros sintomas estao melhorando
cessou
Tempo de duragio da febre 24 hs
Isolamento l Voltar atividades normais l

com precaucoes adicionais

Exemplo 4: A pessoa melhora e depois fica com febre.

. - Febre Febre
: sintomas estdo melhorando
Havendo sintomas iniciou cessou
Tempo de duragao 24 hs Tempo de duragao 24 hs
dos sintomas da febre
lsolamento l Voltar atividades normais com I Isolamento I Voltar atividades l
precaugdes adicionais normais com

precaucgdes adicionais

Figura 3- Esquema grafico de Prevecao da propagacao de virus
respiratorios

Orientacoes sobre virus respiratorios
¢o p
%5 Estratégias principais

5
Ficar em casa e
prevenir a propagacao

3 . - -
H& J \

Figque em casa e longe de outras pessoas até,

T PR

Limpeza e arejamento

e Tratamento

Imunizagao Higiene

Seus sintomas Vocé esta sem febre
Estratégias de prevengdo de camadas podem ser especialmente Gteis quando: estédo melhorando () )
Os virus respiratdrios estdo causando muitas doengas em sua comunidade
Vocé ou aqueles so seu redor tém fatores de risco para doengas graves Entdo tome precaugdes adicionais
Vocé ou aqueles so seu redor foram recentemente expostos, estio doentes ou estio se para os préoximos 5 dias
recuperando

Fonte: Centros de Controle de Doencas e Prevencdo — CDVC, 2023 (adaptado)
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PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA -

TRATAMENTO - CRITERIOS:

Fatores de risco:

e Populacéo indigena aldeada ou com dificuldade de acesso; gestantes;

puérperas (até duas semanas apds o parto);

Criancas < 5 anos (sendo que o maior risco de hospitalizacdo € em
menores de 2 anos, especialmente as menores de 6 meses com maior
taxa de mortalidade);

Adultos (= 60 anos);
Pneumopatias (incluindo asma);

Cardiovasculopatias (excluindo hipertensao arterial sistémica); doencas
hematoldgicas (incluindo anemia falciforme);

Distarbios metabdlicos (incluindo diabetes mellitus);

Transtornos neurolégicos e do desenvolvimento que possam
comprometer a funcdo respiratéria ou aumentar o risco de aspiracao
(disfuncao congénita, lesbes medulares, epilepsia, paralisia cerebral,
sindrome de down, avc ou doengas neuromusculares);

Imunossupressao (medicamentos, neoplasias, hiv/aids);
Nefropatias e hepatopatias;

Obesidade (especialmente aqueles com indice de massa corporal — imc
= 40 em adultos);

Pacientes com tuberculose de todas as formas.

N

**Sinais de piora do estado clinico: \

Aparecimento de dispneia ou taquipneia.

Persisténcia ou aumento da febre por mais de trés dias ou retorno
apo6s 48 horas de periodo afebril.

Alteracéo do sensorio (confusdo mental, sonoléncia, letargia).
Hipotenséo arterial.

Diurese abaixo de 400 ml em 24 horas.

Desidratacao.

Exacerbacdo de doenca preexistente.

Miosite comprovada por creatinofosfoquinase — cpk (=2 a 3
vezes).

Elevacao da creatinina sérica acima de 2,0 mg/dl. /

Exacerbacéo dos sintomas gastrointestinais em criancgas.

23




PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA

Antiviral e dose conforme faixa e peso:

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

Crianca malor >15kg a 23 kg 45 mg, 12/12h, 5 dias

Fosfatode  delanodeidade | 53.5a540kg 60 mg, 12/12h. 5 dias

oseltamivir
>40 kg 75 mg, 12/12h, 5 dias
Crianca menor 0 a 8 meses 3 mg/kg, 12/12h, 5 dias
de 1ano de idade 9 all meses 3.5 mg/kg, 12/12h, 5 dias

Fonte: CDC, 2022 adaptado.

Solucéo oral a partir do fosfato de oseltamivir 75 mg - adicione todo o
conteudo da capsula em um copo de vidro limpo e com uma seringa
graduada adicione 5 ml de agua. Misture bem o p6 com a agua.

A concentracdo da suspensao preparada a partir da capsula de 75 mg é
de 15 mg/ml. Aspire com a seringa a quantidade prescrita ao paciente, de
acordo com a receita medica.

Recém-nascidos:

RN <38 semanas de idade gestacional 1 mg/kg/dose 12/12h, 5 dias

RN de 38 a 40 semanas de idade gestacional 15 mg/kg/dose 12/12h, 5 dias

RN >40 semanas de idade gestacional 3 mg/kg/dose 12/12h, 5 dias

Dose de oseltamivir para prematuros:a dose baseada no peso para 0s
prematuros € menor do que para os recém-nascidos a termo devido ao
menor clearance de osetalmivir ocasionada pela imaturidade renal. As
doses foram recomendadas por dados limitados do National Institute of

Allergy and Infections Diseases Collaborative.
SESAU
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Casos de SRAG

NIVEIS DE ATIVACAO E ATIVIDADES

Nivel Zero

Indicador: NUumero de casos hospitalizados por Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG).

Deve ocorrer quando:

1) O numero de casos notificados de SRAG hospitalizados
permanece em ascensao por quatro (04) semanas
consecutivas e com pelo menos uma dessas semanas

entrando na zona de alerta (vermelha) da série histérica do
canal endémico.

Figura 4. Numero de casos hospitalizados por Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG). Dados dos novos casos de SRAG séo apenas para

demonstracao (ficticios).
3000

2000

1000

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

m Fxito Seguranca m— A lerta
mmmm Surto/Epidemia @0 o—---- IC Sup Estimado @ ----- IC Inf Estimado
Casos Estimados Casos Novos de SRAG

SESAU

25




PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA

Nivel Zero

Vigilancia em Saude

AcOes/ Atividades

Coordenar as acOes de preparacao € resposta ao
enfrentamento de uma pandemia

Acompanhar os dados epidemiolégicos sobre a circulacdo de virus
influenza e outros virus respiratérios, Monitorar casos e 6bitos por
SRAG

Emitir alertas para os Estabelecimentos de Salude sobre o aumento
de casos, com orientacOes das medidas de prevencéo e controle para
influenza.

Acompanhar o0s dados dos Sistemas de Informagdes
(SIVEP_GRIPE), observando a atualizagcdo, de modo a permitir
avaliacdo de risco e apoiar a tomada de decisao

Elaborar Boletins Epidemiologicos com periodicidade semanal

Monitorar semanalmente a rede de Unidades Sentinelas de SG e
SRAG.

Acompanhar rumores.

Monitorar a situacéo epidemioldgica nas unidades, especialmente no
periodo de sazonalidade da doenca.

Planejar, coordenar e avaliar o processo de supervisdo e
monitoramento das acbes de Vigilancia para enfrentamento da
pandemia

Coordenar e acompanhar os preparativos para o enfrentamento de
epidemia/pandemia de influenza.

Sensibilizar os profissionais de saude e a populacdo geral em relacéo
as medidas nao farmacolodgicas (etiqueta respiratoria, higiene das
maos) preventivas para influenza.

Realizar interlocucdo com as equipes de Vigilancia das unidades,
através de contato telefénico, video e audio conferencias, reunides
nacionais, conferencias estaduais, entre outros.

Integrar as atividades de vigilancia e assisténcia para influenza.

Sensibilizar os profissionais de saude para ades&do aos cursos sobre
Atualizacdo do Manejo Clinico da Influenza e Capacitagcdo sobre
Influenza para Profissionais de Vigilancia em Saude.

Realizar a vigilancia integrada com a saude animal e com outros
setores afins.

Promover vacinacao por ocasido da campanha anual da influenza.

Garantir anualmente uma cobertura vacinal minima de 80% para 0s
grupos prioritarios.

Elaborar e divulgar documentos técnicos com as recomendacdes
para a vacinacao de rotina, em campanhas.
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Apoiar a operacionalizagcdo da campanha nacional de vacinacao da
influenza.

Realizar reunides nacionais com o0s coordenadores estaduais de
imunizacbes e membros do Comité Técnico Assessor em
Imunizac¢des para discutir estratégias de vacinacao.

Emitir alertas para as Unidades de Saude com coberturas vacinais da
influenza < 80%.

Consolidar e disponibilizar os dados de cobertura vacinal no site
oficial do Programa Nacional de Imunizacdo do Ministério da Saude:
http://pni.datasus.gov.br

Aeroportos: Avaliar riscos sanitarios, orientar e realizar acfes de
informacdo e educacdo em salude em portos, aeroportos e passagens
de fronteiras

Elaborar e promover a atualizacdo dos planos especificos (portos,
aeroportos e fronteiras) conforme o0s novos protocolos estabelecidos
frente aos diferentes cenarios epidemiologicos.

Nivel Zero

Assisténcia Farmacéutica

AcOes/ Atividades

Garantir estoque estratégico de medicamentos.

Disponibilizar medicamentos e orientar sobre organizacao do fluxo de
servicos farmacéuticos para o0 atendimento de pacientes com
influenza.

Gerenciar e realizar aquisicdo dos medicamentos para influenza.

Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal.

Conforme demanda em parceria com a area técnica de influenza,
rever e estabelecer logistica de controle, distribuicdo e
remanejamento.

Nivel Zero

Laboratério

Acles/ Atividades

Garantir os insumos para diagnostico de influenza e outros virus
respiratorios para a rede laboratorial.

Acompanhar o resultado do diagndéstico laboratorial para virus
influenza e outros virus respiratorios.

Apoiar a realizacédo de diagnadstico por imunofluorescéncia direta e/ou
indireta (IF) e RT-PCR em tempo real para influenza de acordo com
os procedimentos descritos no Guia para Rede Laboratorial de
Vigilancia de Influenza no Brasil.
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Orientar as unidades quanto aos critérios de selecdo das amostras
para envio aos laboratorios de referéncia. Garantir o transporte das
amostras do LACEN ao laboratorio de referéncia.

Apoiar os Laboratérios de Referéncia Nacional e Regionais: para
realizacdo da subtipagem viral, testes de antigenicidade, testes de
resisténcia a antivirais, sequenciamento e caracterizacao genética
das amostras enviadas pelos LACENS.

Nivel Zero

Assisténcia

AcOes/ Atividades

Assegurar a atencéo a saude da populacdo adscrita, buscando a
integralidade por meio da realizagcdao de acbOes de promocao,
protecdo e recuperacdo da saude, prevencdo de doencas e
agravos e da garantia de atendimento da demanda espontanea,
em especial

aos casos de SG e SRAG.

Elaboracdo de protocolos, normas e rotinas para o acolhimento,
atendimento, de medidas de prevencao e controle, etc.

Promover as capacitacbes dos profissionais de saude sobre o
protocolo de tratamento da influenza.

Apoiar e orientar sobre medidas de prevencdo e controle para
influenza, com a deteccao precoce de casos suspeitos e instituir o
tratamento oportuno, a fim de minimizar o impacto do agravo na
salude da populacéo.

Disponibilizar equipe técnica para discussédo da organizacao da rede
de manejo clinico, do fluxo de pacientes com influenza e capacitacdes
de trabalhadores

Integrar as atividades de vigilancia e assisténcia para influenza.

Realizar o acolhimento na APS com escuta qualificada, classificacéo
de risco, avaliacdo de necessidade de saude e andlise de
vulnerabilidade, tendo em vista a responsabilidade da assisténcia

resolutiva a demanda espontanea e o primeiro atendimento as
urgéncias

Identificar, nas visitas domiciliares, individuos com sintomas de
doenca respiratéria aguda, encaminhando-os para a Unidade Basica
de referéncia e acompanhar o desdobramento do caso

Realizar acdes de orientacdo para a populagcdo na recepcao,
equipamentos sociais e coletivos, sala de espera das unidades.
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Participar das campanhas de vacinacdo, com oferta de capacitacao
e orientacdes aos profissionais quanto a doenca, esquema vacinal,
contra-indicacoes, etc.;

Nivel Zero

Comunicacao, Mobilizacao e
Publicidade

AcOes/ Atividades

Implantar o Plano de Comunicacéo por meio de acdes operacionais
que viabilize a propagacdo da comunicagcdo em todos 0s niveis e
midias sejam elas impressas, audiovisuais e digitais, contendo as
medidas de prevencdo que devem ser adotadas em cada fase da
pandemia.

Divulgar boletins epidemiolégicos.

Elaboracéo e divulgacdo de campanhas e materiais informativos das
medidas de prevencao e controle da doenca junto a populacao e rede
de servicos de saude.

Divulgar informacdes epidemioldgicas e de prevencao e controle da
doenca no sitio local e para a imprensa.

Divulgar informacgdes para populacédo em geral em relacdao sobre as
medidas nao farmacoldgicas de prevencao da influenza (etiqueta
respiratoria, higiene das maos).

Divulgacédo das capacitacbes em influenza.

Produzir conteddos digitais e impressos com personagens que
aderiram ao enfrentamento da Influenza como pratica usual e
diaria das medidas de prevencdo, com objetivo de sensibilizar a
sociedade por meio das boas maneiras de cuidado contra a
doenca.

Nivel Zero

Gestao

Acles/ Atividades

Articular junto as areas do MS e outros 6rgéaos o desenvolvimento
das acdes e atividades propostas para esse nivel de alerta.

Assegurar 0 abastecimento e logistica para antivirais,
imunobiolégicos, testes diagndsticos e outros insumos.

Apresentar a situacdo epidemiolégica nas reunides do CME, de
acordo com agenda estabelecida.

Coordenar as acdes de vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitéaria,
atencdo a saude e diagnostico laboratorial

Normatizar a Regulacdo e Manejo Clinico;
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Propor politicas e acdes de educacao em saude publica referente a
promocao prevencgao e controle de influenza pandémica.

Garantir por meio de estratégias de comunicacdo a mobilizacdo da
populacao;

Monitorar os estoques dos insumos existentes no nivel municipal
(medicamentos e insumos laboratoriais).

Solicitar apoio aos gestores estaduais no acompanhamento da
execucao dos Planos de Contingéncia.

Apoiar a divulgacdo de materiais desenvolvidos pela area técnica
(protocolos, manuais, guias, notas técnicas).
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Casos de Influenza

PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA

NIVEIS DE ATIVACAO E ATIVIDADES

Nivel |

Indicador: NUumero de casos hospitalizados por Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG) confirmados por influenza.

Deve ocorrer quando:
O numero de casos de SRAG hospitalizados confirmados por
virus influenza permanecer em ascensdo por quatro (04)
semanas consecutivas e entrar na zona de alerta. Exemplo:

Figura 5. Numero de casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG) hospitalizados confirmados para influenza. Os dados dos novos
casos de influenza séo apenas para demonstragao (ficticios).
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Casos Estimados ——— Casos Novos de Influenza 2016

SESAU
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Nivel |

Vigilancia em Saude

AcOes/ Atividades

Todas acdes e atividades do nivel anterior.

Capacitar técnicos das unidades nos fluxos epidemiolégicos,
operacionais e assistenciais.

Avaliar a expansao geografica do virus para orientar a organizacao da
assisténcia.

Identificar casos graves com o objetivo de reduzir a mortalidade.

Intensificar a emissdo de orientacOes/ alertas para as unidades,
informando sobre a importancia de preparacdo da rede de vigilancia e
assisténcia em saude no periodo de maior circulacdo do virus influenza

Acompanhar os dados dos Sistemas de Informacdes (SIVEP_GRIPE)
de modo a permitir avaliacdo de risco e apoiar a tomada de decis&o.

Apoiar unidades e hospitais na investigacdo dos oObitos, surtos e
situacdes inusitadas, sempre que solicitado ou identificado a
necessidade de apoio.

Estabelecer parcerias intersetoriais através de reunides periddicas
com Colaboradores internos e externos.

Realizar o monitoramento da situacdo de saude identificando
precocemente situacdes de emergéncia epidemiolégica

Garantir a informacao de forma sistematica sobre risco, severidade e
progressdo da pandemia e eficacia das intervencdes utilizadas;

A administracdo do Terminal Rodoviario devera proceder as seguintes
orientacbes aos passageiros: Ao embarcar ou desembarcar no
terminal rodoviario, os passageiros, obrigatoriamente devem lavar as
maos com agua e sabao, secar com papel toalha e/ou utilizar alcool
gel a 70% deixando secar normalmente.

Terminal Rodoviario: O condutor deve informar aos passageiros sobre
as medidas de prevencéao e controle adotados no terminal rodoviario e
caso possua material informativo impresso, o mesmo devera ser
distribuido;

Terminal Rodoviéario: Orientar etiqueta respiratoria: Cobrir nariz e boca
com lenco descartavel quando tossir ou espirrar, nao compartilhar
alimentos, copos, talheres e objetos de uso pessoal entre passageiros

Terminal Rodoviario e Aeroportos: Utilizar mascaras descartaveis
Nos passageiros com suspeita de Influenza.

Aeroportos: Realizar o controle sanitario do viajante e inspecéao de
cargas e bagagens, quando indicado (fase de contencéo)

Orientar e fiscalizar as medidas de limpeza e desinfeccdo em
embarcacdes, aeronaves e meios de transportes terrestres
coletivos de passageiros e nas dependéncias dos portos,
aeroportos ou passagens de fronteiras;
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Assisténcia Farmacéutica

AcOes/ Atividades
Todas acdes e atividades do nivel anterior.
Realizar aquisicdo dos medicamentos para influenza ou outros que
auxiliem o tratamento previstos no aumento de casos.

Nivel |

Laboratorio

AcOes/ Atividades
Todas acdes e atividades do nivel anterior.
Garantir o transporte de amostras suspeitas de influenza por novo
subtipo ao laboratério de referéncia nacional para processamento e
diagnaostico.
Disponibilizar sistema eletronico de banco de dados para resultados
de diagnostico laboratorial obtido pela rede de laboratorios.

Nivel |

Assisténcia

AcOes/ Atividades
Todas acdes e atividades do nivel anterior.
Avaliar a logistica de distribuicdo do antiviral e as estratégias de
dispensacdo/comunicacgao.
Acompanhar o fluxo de disponibilizagdao do medicamento antiviral na
rede assistencial de saude, priorizar pontos estratégicos conforme
realidade local.
Realizar notificacdo dos casos de SRAG, de acordo com o fluxo
estabelecido pelos 6rgéos responsaveis e registar os atendimentos e
monitoramentos nos sistemas vigentes
Avaliar os riscos de transmissao e a necessidade de isolamento em

casos suspeitos, realizando a busca ativa dos contatos, a fim de
orientar e administrar medidas profilaticas;

Acompanhar e incentivar a implantagdo/ implementacéo de protocolos
e fluxos locais, conforme recomendacfes de medida de prevencéo e
controle, isolamento, seguranca do paciente..

Disponibilizar equipe técnica para discussdo da organizacao da rede
de manejo clinico, do fluxo de pacientes com influenza com
necessidade de maior assisténcia e encaminhamentos as referéncias.
Em casos de pacientes confirmados com influenza, realizar
busca ativa por meio de visita domiciliar estendendo as
residéncias proximas do caso alvo, para orientacdo e prevencao

Nivel |
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de novos casos, além de realizar as orientagcdes a seus
familiares

Prestar atendimento nas Unidades 24 horas, resolutivo e
qualificado aos pacientes acometidos por quadros agudos ou
agudizados de natureza clinica, estabilizando os pacientes e
realizando a investigacao diagnostica inicial, de modo a definir a
conduta necessaria para cada caso, bem como garantir o
referenciamento dos pacientes que necessitarem de
atendimento

Articular-se com a APS, o SAMU 192, a Atencdo Domiciliar e a
Atencao Hospitalar, bem como com o0s servicos de apoio
diagndstico e terapéutico e outros servigcos de atencéo a saude,
por meio de fluxos logicos e efetivos de referéncia e
contrarreferéncia, ordenados pelas Centrais de Regulacdo de
Urgéncias e complexos reguladores instalados nas regides de
saude

Nivel |

Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade

AcOes/ Atividades

Todas acdes e atividades do nivel anterior.

Coordenar as acdes de comunicacéo ligadas ao Ministério da Saude.

Definir e orientar o porta-voz da SESAU responsavel pela interlocucéo
com os veiculos de comunicacdo e havendo necessidade, convocar
coletivas de imprensa, podendo ser diarias ou com intervalos de maior
periodo, para fortalecimento da sociedade de Campo Grande no
enfrentamento da Influenza

Para que as acOes de comunicacao surtam os efeitos desejados, é
fundamental que a informacao sobre a pandemia inclua a definicdo de
caso suspeito e os casos confirmados, as regras para o0 uso da vacina
e dos medicamentos antivirais, procedimentos padrao de assisténcia,
namero de casos identificados e sua evolugao, obitos causados pela
pandemia e seu efeito sobre 0s servigcos essenciais

Monitorar as redes sociais para esclarecer rumores, boatos e
informacgdes equivocadas.

Nivel |

Gestao

Acbes/ Atividades

Todas acdes e atividades do nivel anterior.

Articular junto as redes assisténcias proprias e contratualizadas a
necessidade de organizacao de estabelecimentos de referéncia para
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atendimento de pacientes com influenza com necessidade de maior
suporte.

Realizar aquisicao de servigos que auxiliem o tratamento de influenza
previstos no aumento de casos.

Disponibilizar &lcool gel na entrada das unidades, recepcéo e
consultorios da unidade

Apresentar a situacao epidemiolégica nas reunidées do CME, de
acordo com agenda estabelecida.

Solicitar apoio aos gestores estaduais no acompanhamento da
execucao dos Planos de Contingéncia.
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Obito por Influenza

PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA

NIVEIS DE ATIVACAO E ATIVIDADES

Nivel Il

Indicador: Numero de 6bitos confirmados por influenza.

Deve ocorrer quando:
O numero de o6bitos por SRAG confirmados por virus influenza permanecer

em ascensao por trés (03) semanas consecutivas adentrando a zona de
alerta. E na presenca dos Cenérios | ou Il. Exemplo:

Figura 6. Numero de Obitos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG) confirmados para influenza. Os dados dos novos obitos de
influenza sdo apenas para demonstracéo (ficticios).

s Exito Seguranca A lerta
s Surto/Epidemia 00 ----- IC Sup Estimado ~ --=--- IC Inf Estimado
——— Obitos Estimados — Obitos Novos de Influenza 2016
SESAU
B PREFCG
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Nivel Il

Vigilancia em Saude

AcOes/ Atividades

Todas acdes e atividades dos niveis anteriores.

Orientar as equipes das unidades no monitoramento dos casos com
dados epidemiolOgicos, operacionais e assistenciais. ao nivel local.

Subsidiar a gestdo com dados epidemiolégicos para tomada de
deciséo.

Manter a vigilancia ativa para detectar ondas pandémicas
subsequentes;

Fomentar e fortalecer estratégias para vacinacdo por ocasido da
campanha anual da influenza.

Aprimorar a capacidade de resposta por meio da realizagao de cursos
de capacitacdo em investigacao de surtos.

Aprimorar a gestéo da vigilancia epidemiolégica em ambito hospitalar,
com énfase nas atividades de monitoramento e avaliacdo dos
Nucleos Hospitalares de Epidemiologia (NHE), e intensificar a
articulacdo destes Nucleos a Rede CIEVS, visando principalmente
oportunizar a deteccdo e a investigacdo de casos e Obitos por
influenza e pneumonia.

Terminal Rodoviario: Uma é&rea de recepcdo/entrevistas de
passageiros com capacidade para atender ao numero total de
passageiros do maior meio de transporte terrestre que o terminal
receba.

Terminal Rodoviario :Devem ser -instaladas cadeiras para 0s
passageiros de superficie lisa e impermeavel que possibilite a limpeza
e desinfeccdo; possuir, N0 minimo, um sanitario masculino, um
feminino e um adaptado para portadores de necessidades especiais;
possuir recepcdo com mesa, computador e armarios para 0S
profissionais que irdo orientar 0s passageiros quanto ao
preenchimento dos formularios, etc.; possuir bebedouros (agua
filtrada) de modelo que minimize o risco de transmissdo de doencas

durante sua utilizacao, evitando o contato da boca. Deve ter oferta de copo
descartavel aos usuarios.

Terminal Rodoviario: O usuario do servico interestadual que estiver
com qualquer sintoma de gripe deve informar ao condutor do veiculo
ou cobrador, que por sua vez deve encaminha-lo a administracéo do
terminal rodoviario para orientad-lo a procurar a Unidade de Pronto
Atendimento de salde mais proxima. Area de Observacdo que
podera ser realizada em salas ou boxes dentro da Area de
Recepcao/Entrevistas de Passageiros, isolada por meio de divisorias
tipo piso-teto; dotados de poltrona para o passageiro aguardar sua
transferéncia para o servico de saude de referéncia
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Aeroportos: Realizar o controle sanitario do viajante e inspecéo de
cargas e bagagens, quando indicado (fase de contencéo). Orientar e
fiscalizar gerenciamento de residuos soélidos em embarcacoes,
aeronaves e meios de transportes terrestres coletivos de passageiros
e nas dependéncias dos portos, aeroportos e passagens de
fronteiras, conforme medidas definidas considerando o contexto
epidemioldgico

Aeroportos: Implementar as medidas de contencdo contra a
entrada e disseminacdo da doenca, enquanto n&ao ocorrer a
transmissao sustentada do agente da doenca no Brasil.

Capacitar, em parceria com a Receita Federal e o MAPA, as equipes
operacionais em areas portuarias, aeroportuarias e fronteiricas
visando a disseminacdo dos procedimentos operacionais descritos
neste plano e o treinamento para a atuacao conjunta.

Assisténcia Farmacéutica

AcOes/ Atividades

Nivel |

Todas acoes e atividades dos niveis anteriores.

Realizar articulagdo com outros niveis para estoque estratégico.

Intensificar e garantir a distribuicdo dos medicamentos nas unidades
estabelecendo a logistica de controle, distribuicdo e remanejamento.

Realizar informes técnicos em relacdo a orientacdo da populacdo
sobre o0 uso dos medicamentos e insumos pelos profissionais
farmacéuticos.

Laboratorio

Nivel Il

AcOes/ Atividades

Todas acoes e atividades dos niveis anteriores.

Discutir com o laboratorio de referéncia nacional o fluxo e quantitativo
de amostras frente a aumento de demanda por diagnostico
laboratorial.

Nivel Il

Assisténcia

Acdes/ Atividades

Todas acdes e atividades dos niveis anteriores.

Promover assisténcia aos casos graves de forma oportuna e com
manejo adequado.
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Garantir que as equipes assistenciais realizem atendimentos de
acordo com protocolos e diretrizes clinicas evitando desfechos
desfavoraveis.

Articular transferéncia dos casos de influenza com sinais de
gravidade em tempo oportuno.

Monitorar atendimentos de influenza nas unidades assistenciais,
avaliando fluxo local e necessidade de alteracdes estratégicas de
leitos, insumos, referéncia, entre outros.

Disponibilizar para populacédo atendimento em horario estendido
nas Unidades APS até as 22:00 horas em até 02 unidades por
Distrito Sanitario com previsdo de pagamento de plantdo de 4
horas, para os servidores destas unidades. Considerando
fluxograma de atendimento proposto pela Coordenadoria de
Urgéncia aos pacientes com Sindrome Gripal

Funcionar como local de estabilizacdo de pacientes atendidos
pelo SAMU 192; manter pacientes em observacao, por até 24
horas, para elucidacdo diagndstica ou estabilizacao clinica, e
encaminhar aqueles que nao tiveram suas queixas resolvidas
com garantia da continuidade do cuidado para internacdo em
servicos hospitalares de retaguarda, por meio da regulacéao do
acesso assistencial.

Prestar atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes
acometidos por quadros agudos ou agudizados de natureza
clinica, , estabilizando os pacientes e realizando a investigacao
diagnodstica inicial, de modo a definir a conduta necessaria para
cada caso, bem como garantir o referenciamento dos pacientes
que necessitarem de atendimento;

Comunicacao, Mobilizacao e Publicidade

—_— Acles/ Atividades
— | Todas acoes e atividades dos niveis anteriores.
QD |Alertar para o perigo da automedicacédo; Incentivar a procura dos
\2 servicos de saude no inicio dos sintomas; sobre medidas de cuidado
2 | pessoal e higiene.
Intensificar midia localizada, a divulgacdo de sinais e sintomas de
Influenza e seus agravos
> 7 Gestao
2 7 Acbes/ Atividades

Todas acoes e atividades dos niveis anteriores.
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Integrar a Sala de situagao nacional com as reuniées do CME
apresentando a situacao epidemiolégica da influenza.

Garantir o deslocamento das equipes de acompanhamento e
investigacdo da CGDT ou colaboradores/parceiros (ex: Episus).
Adquirir de forma emergencial os insumos essenciais para garantia

das acoes..

SESAU

| 8 PREFCG
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CONSIDERACOES FINAIS

Outros indicadores poderdo ser considerados para ativacao das etapas
iniciais deste plano. Quando identificada a reducédo do niumero de casos
por SRAG hospitalizado e dos casos/6bitos confirmados por influenza,
por um periodo de gquatro semanas consecutivas, ou ainda quando 0s
servicos voltarem as suas atividades de forma rotineira, as acbes
preconizadas no Plano de Contingéncia serdo gradativamente cessadas
e a vigilancia dara continuidade ao monitoramento, conforme rotina ja
desenvolvida.

Este plano tera duracdo de dois anos contados a partir de de sua
publicacdo. E importante salientar a natureza dinamica do plano e a
necessidade de reavaliar, sempre que necessario, 0s prazos e acdes
propostas em funcdo dos diferentes cenarios que, porventura, sejam
observados.
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PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE ENFRENTAMENTO DA INFLUENZA -

ANEXOS

ANEXO A — CHECK LIST PREPARACAO SAZONALIDADE DE
INFLUENZA

e planejamento para a sazonalidade da gripe € fundamental. Esta
lista de verificacbes contém pontos chaves para o planejamento efetivo da
sazonalidade da Gripe, podendo através dela ser identificado pontos fortes
e fracos dos esfor¢cos do planejamento atual:

|:| Sensibilizar a rede de Vigilancia da Influenza para preparacdo da
Sazonalidade por meio de videoconferéncias, reunides e e-mails (Lacens,
Laboratérios de Referéncia, Secretarias Estaduais e Municipais de Saude,
Rede Sentinela, etc.).

|:| Divulgar o protocolo de manejo clinico e tratamento da influenza.

[ | Divulgar o curso de EaD - Ensino a distancia, disponivel no site
www.unasus.gov.br Atualizacdo do Manejo Clinico da Influenza para
profissionais de Saude.

|:| Divulgar a campanha de Vacinacdo anual de Influenza, elaboracéo
de documentos técnicos com as recomendacfes dos grupos prioritarios
para a vacinacéao.

[ | Promover campanhas publicitirias de sensibilizacdo para a
populacdo geral sobre as medidas nédo farmacoldgicas (etiqueta
respiratoria, higiene das maos) e preventivas para a Influenza.

|:| Emitir alertas técnicos e epidemioldgicos para a preparacéo do inicio
da sazonalidade da influenza, com orientactes das medidas de prevencéo
e controle.

|:| Checar a garantia de estoque estratégico de Medicamentos
estabelecendo logistica de controle, fluxos de distribuicdo e
remanejamento (Se necessario).

|:| Checar a garantia dos insumos para diagnoéstico laboratorial da
Influenza e outros virus respiratérios em toda a rede laboratorial.

[ ] Integrar as atividades de vigilancia e assisténcia para influenza.
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Este Plano de Contingéncia Municipal de Enfrentamento da Influenza foi
aprovado pelo Conselho Municipal de Saude na 2 Sesséo Ordinaria em
de de 2024, através do Parecer n°®

pela Comissao de Acompanhamento da Elaboracao e da Execucao do
Plano Municipal de Saude.

Periodicidade de analise: bianual.

Segue assinatura de gestores e trabalhadores com compromisso de

efetivacao:
ROSANA DE LEITE DE MELO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
VERUSKA LAHDO ANA PAULA GONCALVES DE LIMA RESENDE
SUPERINTENDENTE DE SUPERINTENDENTE DA REDE
VIGILANCIA EM SAUDE DE ASSISTENCIA A SAUDE
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