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APRESENTACAO

A Secretaria da Saude do Estado do Ceara, por meio
da Secretaria Executiva de Vigilancia em Saude,
Coordenadoria de Vigilancia Epidemiolégica e
Prevencao em Saude (COVEP) e Laboratério Central
de Saude Publica (LACEN), vem ORIENTAR todos
os profissionais de saude para que se mantenham
ALERTA para a identificacdo precoce de casos de
Sindrome Gripal (SG) em pacientes pertencentes a
grupos de risco, a fim de prevenir a evolugéo para a
gravidade e enfatizar medidas de controle e
prevencao de novos casos. Evitando assim, aumento
de casos e/ou surtos causados por Influenza e/ou

outros virus respiratorios.

O conhecimento da circulagdo dos virus respiratérios
de importancia em saude publica, por meio do
diagndstico laboratorial, é fundamental para o
desenvolvimento das agdes de prevencgao e controle
das sindromes gripais; e o sucesso do diagndstico
depende fundamentalmente da qualidade do
especime clinico coletado, do seu adequado
transporte e das condicbes de armazenamento antes
do processamento no laboratorio. Esta nota deve ser
amplamente divulgada entre profissionais e

estabelecimentos de saude.



PESQUISA SINDROMICA DOS VIRUS
RESPIRATORIOS

Com a ocorréncia da pandemia pela covid-19, é notdria a circulagcado viral do SARS-CoV-2 na
populacdo, porém, outros virus respiratdrios sdo encontrados em circulagao durante os periodos

sazonais todos os anos.

A importancia da pesquisa sindrdmica da-se ao identificar quais virus respiratorios circulantes
estao envolvidos em infecgdes respiratdrias em determinado periodo, como por exemplo, o virus
influenza e suas variantes. Esse processo permite a elaboragédo de estudos epidemioldgicos e de

analises laboratoriais complementares, a fim de minimizar o impacto da doenga na populacao.

Na vigilancia sentinela de SG, a coleta de amostras € realizada nas Unidades Sentinelas,
mediante o cumprimento da definigdo de caso e oportunidade de coleta (preferencialmente entre

0 3° e 0 7° dia apés o inicio dos sintomas).

1| VIGILANCIA SENTINELA DE SINDROME GRIPAL (SG)

1.1 | Objetivos da Vigilancia Sentinela

e  Monitorar a circulagédo dos virus responsaveis por Sindrome Gripal (SG);

e Conhecer a proporcao de SG entre o total de atendimentos realizados na Unidade de Saude;
e Identificar as variacbes sazonais e a distribuicdo dos virus por faixa etaria;

e Prover cepas virais para a formulagao de vacinas de influenza;

e Fornecer informagao oportuna e de qualidade para o planejamento e adequagao do tratamento;

e Estabelecer medidas de prevencao e controle relacionados a SG.




1.2 | Definigbes Operacionais

Sindrome Gripal (SG)

Individuo com quadro respiratério agudo, caracterizado por pelo menos 2 (dois) dos
seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios, dor de garganta, dor

de cabeca, tosse, coriza, disturbios olfativos ou disturbios gustativos.

. o Em criangas: além dos itens anteriores considera-se também obstrugédo nasal, na auséncia de -

: outro diagndstico especifico.

- o Em idosos: deve-se considerar também critérios especificos de agravamento como sincope,
confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia.

- e Na suspeita da covid-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais (diarreia)

. podem estar presentes.

Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

Individuo com SG que apresente: dispneia/desconforto respiratério ou pressao
persistentes no toérax ou saturagdo de O2 < 94% em ar ambiente ou coloragdo azulada

(cianose) dos labios ou rosto.

e Em criancas: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz, cianose,
tiragem intercostal, desidratagéo e inapeténcia.

e Para efeito de notificacdo no Sivep-Gripe, devem ser considerados os casos de SRAG
hospitalizados ou os 6bitos por SRAG, independentemente de hospitalizagao.




1.3 | Vigilancia Laboratorial

Para as unidades sentinelas, serdo aceitos somente resultados laboratoriais pelas metodologias
de reagdo em cadeia da polimerase de transcri¢cao reversa (RT-PCR) em tempo real .
A vigilancia laboratorial contempla os principais agentes envolvidos em sindromes gripais, por

meio da utilizagdo de dois painéis virais:

e Painel Molecular Inicial para triagem primaria (Flu A, B, RSV e SARS-CoV
2).

Ensaio multiplex que utiliza a reagdo em cadeia da polimerase de transcriptase reversa em tempo
real (RT-PCR) para detectar o RNA do SARS-CoV2, virus sincicial respiratorio (RSV) e virus

influenza A e B em amostras respiratorias.

e Painel Respiratério Sindromico

Esse painel utiliza um ensaio de acido nucleico multiplexado, utilizando o sistema FilmArray para
a identificacdo e detecgado qualitativas e simultaneas de acidos nucleicos para 4 bactérias e 17
virus mais prevalentes em infec¢des do sistema respiratorio, fornecendo dados para um banco

epidemioldgico completo com cobertura dos principais agentes circulantes.
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ATENCAO! A

A partir da publicacao desta Nota Técnica, passa a ser recomendado a
coleta de até VINTE (20) AMOSTRAS SEMANAIS, em cada unidade
sentinela de SG.

O numero de amostras coletadas nas unidades sentinelas de SG é informado via formulario de
notificagao individual no Sistema de Informacgéo de Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe)

e sera utilizado para classificagao do indicador (Tabela 1).

Tabela 1. Classificacdo do indicador das amostras coletadas semanalmente na Unidades
Sentinelas de Sindrome Gripal (SG)*

NUMERO DE COLETAS SEMANAIS CLASSIFICACAO DO INDICADOR
10a 20 Excelente
7a9 Muito bom
4a6 Bom
1a3 Baixo
0 SI**

*Classificagao segundo Nota Técnica N° 13/2023-CGVDI/DIMU/SVSA/MS
**Sem informagao sobre coleta de amostras.

As unidades sentinelas também devem informar semanalmente por meio do preenchimento de
formularios especificos disponiveis no SIVEP-Gripe a propor¢ao de atendimentos de casos por

SG, em relagdo ao total de casos atendidos na unidade de saude durante a semana

epidemioldgica.




1.3.1 | Técnica para coleta

A amostra requerida para diagnéstico de infec¢des virais no trato respiratério superior € o swab
orofaringe (nasal/oral), obtido até o 7° dia apds o inicio dos sintomas (fase aguda da doencga).
Para os swabs combinados (nasal/oral) deverdo ser coletados trés swabs: um swab de

orofaringe e dois swabs de nasofaringe, sendo um de cada narina (Figura 1).

Figura 1: Técnicas para a coleta de swab combinado

Swab de nasofaringe Swab de nasofaringe Swab de orofaringe

~N ~N
\ \

Apos a coleta, inserir os trés swabs em um mesmo tubo de polipropileno contendo 3 ml de meio
de transporte viral (fornecido pelo Lacen). Lacrar adequadamente o frasco e identificar com nome

do paciente e data da coleta adequadamente.

ARMAZENAMENTO:

Manter sob refrigeracéo a 4° a 8°C por até 72 horas e sob congelamento - 15°C por até 5 dias.

DOCUMENTAGAO A SER ENVIADA AO LACEN JUNTAMENTE COM A AMOSTRA:

Toda amostra com finalidade de Vigilancia Sentinela da Sindrome Gripal devera ser enviado ao
Lacen juntamente com a Ficha de notificagado de SG que coletou amostra realizada no
SIVEP-Gripe, devidamente preenchida e com a informacgao se a coleta foi realizada na vigéncia de
antiviral associado ou nao ha algum antimicrobiano.

A informacgao sobre a terapia € um importante dado a ser repassado ao laboratério, uma vez que

subsidiara a escolha da amostragem no algoritmo laboratorial das amostras.




1.4 | Orientacao para preenchimento do GAL.

Incluir Requisicao
Requisicdo
Requisitante
Unidade de Saude: Cod. CNES: Municipio: Cod. IBGE: UF:
o)

CNS Prof. de Satde: Nome do Profissional de Saude: Reg. Conselho/Matricula:

Dados da solicitacdo

Data da solicitacdo:  Finalidade: Descricdo:
(3 |Programa v Unidzade Sentinela de Influenza - Sindrome Gripal ¥

Informacdes Clinicas

Dados clinicos gerais

Agravo/Doenca: Data 1°s sintomas:
INFLUENZA / VIRUS RESPIRATO! v 3

Idade gestacional: Motivo: Dizagndstico:

Detalhes do agravo

Caso: Tratamento: Etapa:

Suspeito v v v

0 paciente tomou vacina?: Vacina?: Data da ultima dose:

N o

4

Pesquisas/Exames

Nova pesquisa: Pesquisa v || Amostra v | @ Incuir @ @ Incluir exame ©)
Exame Metodologia Amostra Status

o Virus Respiratorios: Swab naso-orofaringeo - 12 amostra--IN - Amostra "in natura”

Virus Respiratorios RT-PCR em tempo real Swab naso-orof... Nao salva

= Pesquisa de Multipatégenos: Swab naso-orofaringeo - 12 amostra--IN - Amostra "in natura”

Pesquisa de Multipatogenos PCR em Tempo Real Swab naso-orof... Nao salva

Observacoes

e

B I U|AA @I

ATENCAO: As informagées no GAL deverido ser preenchidas em sua
maior completude.



1.5 | Notificacao dos casos de Sindrome Gripal (SG)
que realizaram coleta de amostra.

As unidades deverao alimentar o Sistema de Informagao da Vigilancia Epidemiolégica da Gripe -

SIVEP-Gripe, semanalmente, conforme abaixo:

1.5.1 | Acesso ao sistema SIVEP-Gripe

Acessar o enderecgo:_https://siveparipe.saude.gov.br/siveparipe/login.html|?0; digitar login e senha

cadastrados e clicar em:

SIVEP Gripe

Sistema de Informagéo da Vigilancia Epidemiologica da Gripe

Digite seu e-mail e sua senha para acessar a area I
restrita: I
*E-mail. I
*Senha I

Ainda ndo esta cadastrado?
Esqueceu sua senha? I
@- — e o

Vavegadores recomendados: Mozilla Firefox e Google Chrome, atualizados.

Suporte a sistemas: 136 - opcdo 8
e-mail: suporte sistemas@datasus.gov.br
Fale conosco: http://datasus saude gov.br/fale-conosco

1.5.2 | Inserir uma ficha no sistema

Posicionar o mouse em entrada de dados - Ficha individual - clica em SG QUE
COLETOU AMOSTRA - ——-—-

SIVEP Gripe

Sistema de Informagao da Vigilancia Epidemiologica da Gripe

CADASTRO ENTRADADE DADOS v  CONSULTA RELATORIOS EXPORTAGAO
AGREGADOS

e FICHAINDIVIDUAL »  SGQUE COLETOU AMOSTRA

SRAG UTI -ANTIGA
SRAG HOSPITALIZADO



https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/login.html?0

Digitar os dados da Ficha de Registro Individual:
Aparecera a tela abaixo com a Ficha de Registro Individual - casos de Sindromes Gripais que
realizaram coleta de amostra, onde deverao ser digitados os dados. Apés a digitagao da ficha clicar

em salvar.

SIVEP Gripe ajuda @ principal nsal A ALA'O

Sistema de Informagéo da Vigilancia Epidemiologica da Gripe

Usuério: Karizya Holanda Verissimo Ribeiro - Nivel: Gerente Estadual | V-2.4.1 Sua sesséo expira em: 19 min 51 s.
CADASTRO ENTRADA DE DADOS CONSULTA RELATORIOS EXPORTACAO

Pagina Principal | Entrada de dados / Detalhar Ficha Individual - SG que Coletou Amostra

Ficha de registro individual - Casos de Sindrome Gripal que realizaram coleta de amostra

Caso de Sindrome Gripal (SG)

Individuo com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e com inicio dos sintomas nos (ltimos 7 dias

*1 - Data do Preenchimento Ne
& SIVEP Gripe-SISTEMA DE INFORMACAO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DA GRIPE
; 10/02/2023.
*2-UF * 3 - Municipio IBGE L . orrorc—or o WO
CE Selecione v
FICHA DE REGISTRO INDIVIDUAL - CASOS DE SINDROME GRIPAL QUE REALIZARAM COLETA DE AMOSTRA
* 4 - Unidade Sentinela CNES CASO DE SINDROME GRIPAL (SG): Individuo com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e com inicio dos
Selecione v nos dltimos 7 dias.
1 | Data do preenchimento: | |
2 | UF: 3 I Municipio: Cédigo (IBGE):
i I SN ] 0N ) At [
4 | Unidade Sentinela: Cédigo (CNES):
T [ ] S5 R L
5 Tem CPF? | 1-Sim 2-Ndo
> l— B coe: 11111111
strangeiro |__| 1-Sim 2-Ndo |
8 | Cartdo NacionaldeSadde (CNS): || | | | | | |1 | 1 | |
9 Nome: 10 Sexo: 1-Masculino 2-Feminino 9-
grorade | |
£ | 11 [ pata de nascimento: 12 | (ou)|dade:__|__|__ 13 Ocupacdo:
§ | | 1-Dia 2-Més 3-Ano |_|
g 14 | Gestante: |__| 1-1¢ Trimestre 2-2¢ Trmestre 3-3¢ Trimestre 4-Idade Gestacional ignorada 5-NSo 6-N3o se aplica  S-gnorado
§ 15 [ Raca/Cor: |__| 1-Branca 2-Negra 3 4-Parda S-ndig: gnorad
&

16 | Seindigena, qual etnia?

17 | € membro de povo ou comunidade tradicional? (marcarx)1_|sim |_|nso | 18 | Se sim, qual?

19 | Escolaridade: | __| osem 1 12 oiclo (14 a 54 série) 2- Fundamental 2¢ ciclo (6# 2 92 série]  3-
Médio (12 a0 3 ano) 4-Superior 5-N3oseaplica  9-ignorado

20 | Nome da mde:

e ceP: | )l
22 [ur: | T23] Municipio: Codigo (IBGE): | ||| | __
24 | Bairro: [ 25 [ Logradouro (rua, avenda, etc | [26 [ne
g | 27 Complemento (apto, casa, etc.) 28 (DDD) Telefone:
0 oMY ) ) T Y ) ) Y
29 | Zona: |__| 1-Urbana 2-Rural 3-Periurbana 9- 30 | Pais: {se residente fora do Brasil)
Ignorado
31 Paciente trabalha ou tem contato direto com aves, suinos ou outro animal? | __| 1-Sm, aves e/ou suinos
2-N3o, nenhum_3- Sim, outros, qual S-ignorado
22 Data dos 19s Sintomas: a3 Sinais e Sintomas:  1-6im2-Nfo  S-Ignorado
SR e | |__| Febre |__| Tosse |__] Dorde Garganta |__| Outros
34 | Possui fatores de risco/comorbidades? 1-Sim 2-Ndo 9-lgnorado
|_| Puérpera (até 45 dias do parto)]  |_| Doenga Cardiovascular Crénia | _| Doenga Hematolégica Crénica | __| Tabagisma
|_| Sindrome de Down | _1 Doenga Hepdtica Crénica |_| Asma
|__| Diabetes metitus | 1 Doenga Neuroldgica Crénica || Outra Preumopatia Crénica  |_| Outros
|| imunodeficiéncia/Imuncdepressio |_| Doenga Renal Crénica 1__| Obesidade, IMC | |
35 Recebeu vacina COVID-19? 26 Data da dose vacina COVID-19:
|__| 1Sim 2-Nso S-ignorado Datadalfdose: __ |__ |___

Data da 2¢ dose:
Data da dose reforg

Dados Epidemiol 6gicos
|
|

Data da 24 dase reforga: i
Data dose adiconat | |
3 Fabricante vacina COVID-19: 38 | Lote davacina COVID-19:

Fabricante 12 dose: Lote 1¢ dose

Fabricante 22 dose: Lote 2 dose.

Fabricante dase reforgo: Lote da dose refarga:
Fabricante 22 dose reforgo: Lote 2¢ dose reforgo:
Fabricante dose adiconal: Lote dose adicional:

Recebeu vacina contra Gripe? (Ultimos 12 40 N¢ de doses: Data da dltima dose:

a1
meses)| | 1-$m 2-Nio 9-ignorado | __| 1-1 dose 2-2 doses

39




Preencher o campo 59 (classificagao final do caso) na ficha do SG/SIVEP-Gripe:

1. SG por Influenza: Quando o resultado do RT-PCR for positivo para influenza, independente
do subtipo viral (Influenza A H1N1pdm, Influenza A/H1 Sazonal, Influenza A/H3 Sazonal.
Influenza B ou Influenza A ndo subtipado) ou histéria de contato com caso confirmado

laboratorialmente para Influenza;

2. SG por outros virus respiratérios: Quando forem identificados outros virus respiratérios

através do PCR (Adenovirus, Parainfluenza, Rinovirus, Sincicial, Metapneumovirus e outros);

3. SG por outro agente etiolégico: Quando forem identificados outros agentes, como bactérias

ou fungos, devendo ser especificado o agente identificado;

4. SG nao especificada: Caso SRAG para o qual ndo houve identificacdo de nenhum outro
agente etiologico ou que nao foi possivel coletar/processar amostra clinica para diagnéstico
laboratorial, ou que nado foi possivel confirmar por critério clinico epidemiolégico,

clinico-imagem ou clinico;

5. SG por COVID-19: Casos confirmados para SARS CoV-2 de acordo com os critérios de
confirmacgé&o disponiveis para encerramento estabelecidos (laboratorial, clinico epidemioldgico,

clinico e clinico imagem).

Individuo com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse
ou dor de garganta e com inicio dos sintomas nos ultimos 7 dias.

e Aficha deve ser disponibilizada somente em Unidades Sentinelas
de Vigilancia da Sindrome Gripal.

e Ela deve ser preenchida e digitada semanalmente no SIVEP-Gripe,
preferencialmente até terca-feira da semana epidemioldgica
corrente com os dados da semana epidemioldgica anterior.




1.6 | Preenchimento da ficha de Agregado Semanal

As unidades sentinelas deverdo preencher semanalmente a ficha de agregado semanal.

1.6.1 | Inserir uma ficha no sistema

SIVEP Gripe

Sistema de Informagao da Vigilancia Epidemiologica da Gripe

CADASTRO ENTRADADE DADOS w CONSULTA ~ RELATORIOS v EXPORTACAO
AGREGADOS » INTERNACOES CID 10: JO9 A J18
FICHA INDIVIDUAL ; ATENDIMENTOS DE SG

Pagina Principal

O Programa

O Sistema de Informacao da Vigilancia Epidemiologica da Gripe (SIVEP-Gripe) foi implantado desde o ano de 2000 para monitorar os dados epid
de 2012) com implementac&o de rotinas para monitoramento dos casos de SRAG internados nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI)_das unidades senti

IAgregado - Sindrome gripal I

Dados da Sentinela

“UF: “Municipio: IBGE:
v v 230440

“Unidade Sentinela: CNES:
- A 2563681

“Semana/ano: Periodo:
122023 = 10032023 a 25032023

CONSULTAR

Faixa Etiria em Anos sindrome gripal Total de consultas

Feminino Masculino Total Feminino Masculino Total
<2
2a4
520
10a19
20229
30239
40249

50259

0
0
0
0
0
0
0
0
0
0

1dade Ignorada
TOTAL [ o

Numero de consultas Sindrome Gripal:

Para a informagéo do agregado de SG da unidade sentinela, deve-se selecionar o numero total de
atendimentos na unidade de saude por SG, na respectiva semana epidemiolégica, por faixa etaria e
sexo, utilizando, como critérios de inclusdo, os atendimentos com hipotese diagnostica descrito como:
gripe, SG, influenza, resfriado, faringite, laringite, amigdalite, traqueite, infeccdo das vias aéreas superiores
(IVAS), dor de garganta, rinorreia e laringotraqueite. Também poderao ser utilizados os seguintes CID 10:
JO0 Nasofaringite aguda (resfriado comum); J02.9 Faringite aguda ndo especificada; J03.9 Amigdalite
aguda nao especificada; J04.0 Laringite aguda; J04.1 Traqueite aguda; J04.2 Laringotraqueite aguda; J06
(todos) Infecgdo aguda das vias aéreas superiores e nao especificadas; J10 (todos) Influenza devido a virus
influenza identificado; e J11 (todos) Influenza devido a virus influenza nao identificado.
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