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PESQUISA SINDROMICA DE VIiRUS RESPIRATORIOS

Com a pandemia da COVID-19 é notoria a circulagdo viral do SARS-CoV-2 em grande
parte da populacdo, porém, outros virus respiratérios circulam em periodos sazonais
todos os anos. A importancia da pesquisa sindrémica da-se ao identificar quais virus
respiratorios circulantes estao envolvidos em infec¢des respiratérias em determinado
periodo, como por exemplo, o virus influenza e suas variantes. Esse processo permite
a elaboracao de estudos epidemioldgicos e de andlises laboratoriais complementares,
a fim de minimizar o impacto da doenca na populacdo. Essa atividade é necessaria para
gerar informacdes as autoridades de saude publica auxiliando, portanto, na tomada de

decisdes para prevencao e controle da doenca em tempo oportuno.

1| VIGILANCIA SENTINELA DE SINDROME GRIPAL (SG)
1.1 Objetivos da Vigilancia Sentinela

— Monitorar a circulagao dos virus responsaveis por Sindrome Gripal (5G);

— Conhecer a proporc¢ao de SG entre o total de atendimentos realizados na Unidade
de Saude;

— ldentificar as variagGes sazonais e a distribuicao dos virus por faixa etaria;
— Prover cepas virais para a formulacdo de vacinas de influenza;

— Fornecer informacao oportuna e de qualidade para o planejamento e adequacao
do tratamento;

— Estabelecer medidas de prevencdo e controle relacionados a SG.
1.2 Estratégia da Vigilancia Sentinela

Visando a identificacao dos virus circulantes que causam manifestacdes respiratorias a

rede de vigilancia sentinela da SG foi ampliada contemplando todas as Regides de
Cartdo An FEctadn ram 1inidadoac niia atondam doamanda acnnntinoa o A 11im nithlicn
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PESQUISA SINDROMICA DE VIiRUS
RESPIRATORIOS

1.3 Definicoes Operacionais

Definicdo 1: Sindrome Gripal (SG)

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

distarbios olfativos ou disturbios gustativos.

OBSERVACOES

« Em criangas: além dos itens anteriores, considera-se também obstrugdo nasal, na auséncia
de outro diagnostico especifico.

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

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

Definicdo 2: Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG)

Individuo com SG que apresente: dispneia/desconforto respiratério OU pressao ou dor
persistente no torax OU saturacdao de 02 menor que 95% em ar ambiente OU

coloracgao azulada (cianose) dos labios ou rosto.

OBSERVACOES

» Em criangas: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz, cianose,
tiragem intercostal, desidratacao e inapeténcia.

o Para efeito de notificacao no Sivep-Gripe, devem ser considerados 0s casos de Srag
hospitalizados ou o0s 6bitos por Srag, independentemente de hospitalizacao.




1.4 Vigilancia Laboratorial

A vigilancia laboratorial contempla os principais agentes envolvidos em sindromes
gripais, por meio da utilizacdo de dois painéis virais:

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

RT-qPCR

Ensaio multiplex que utiliza a reacdo em cadeia da polimerase de transcriptase reversa
em tempo real (RT-PCR) para detectar e diferenciar o RNA do SARS-CoV2, virus sincicial
respiratorio (RSV) e virus influenza A e B em amostras respiratorias.

2. Painel Respiratdrio Sindromico com maior abrangéncia por sindromes, que utiliza
um ensaio de acido nucleico multiplexado, utilizando o sistema FilmArray para a
identificacdo e deteccdao qualitativas e simultaneas de acidos nucleicos para
bactérias e 17 virus mais prevalentes em infeccdes do sistema respiratorio,
fornecendo dados para um banco epidemiol6gico completo com cobertura dos
principais agentes circulantes.

N

Pesquisa Sindromica (Painel Multiplex Nested) — Cobertura ampliada

Ensaio de acido nucleico multiplexado que utiliza sistema FilmArray para a identificacao
e deteccao qualitativas simultaneas de acidos nucleicos bacterianos (4) e virais(17), mais
prevalentes do sistema respiratoério.

Figura 1. Algoritmo do Fluxo Laboratorial da Vigilancia Sentinela da SG
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ATENGAO!!!
= Garantir que na selecdo das amostras sejam considerados pacientes de todas as
faixas etarias, sem priorizar grupos especificos;

= (Cada unidade de saude citada acima deverd colher cinco (05) amostras para essa
analise semanalmente.



1.4.1 Amostra de Swab nasofaringeo — COLETA, ACONDICIONAMENTO E

TRANSPORTE

Meio de transporte
Viral/Bacteriano
Fornecido pelo LACEN-CE

1.4.2 Técnica para Coleta

. 2-Introduziro |
. swab nanarina
. atéencontrar
. resisténciana

"3 -Gireocabodo
swab por 3 vezes
e mantendo-o na
nasofaringe por 5
segundos para

1 — Retirar o swab
com cuidado para

nao tocar na parede

ponta; posterior na garantir a
. maxima
nasofaringe; 2.
e T AUttty el AR R S absorgao;
OBSERVACAO:

No tubo deve

_______ 5 Se possivel - constar: Nome

cortar o do paciente e
excesso do data da coleta.
4 — Introduzir o swab que

excede o tubo
ou dobra-lo de
forma que nao
atrapalhe a
vedacao da

swab no tubo
contendo o meio
liquido




1.4.3 Documentacao a ser enviada juntamente com a amostra ao LACEN:

Todo amostra de paciente com finalidade de Vigilancia Sentinela da Sindrome Gripal
devera ser enviado ao LACEN juntamente com a sua Ficha de notificacao de SG que
coletou amostra realizada no SIVEP-Gripe, devidamente preenchida conforme
orientacdo no item 1.5, e com a informacdo se a coleta foi realizada na vigéncia de
antiviral associado ou nao ha algum antimicrobiano. A informacgdo sobre a terapia é um
importante dado a ser repassado ao laboratério, uma vez que subsidiara a escolha da
amostragem no algoritmo laboratorial das amostras.

SOB REFRIGERACAO (baterias de
gelo)

1.4.4 Trarenarta da amactra-

TRANSPORTE

CAIXA TERMICAS DE PAREDES
RIGIDAS

1.4.5 Armazenamento
SOB SOB
AMOSTRA TEX;EE‘?‘]TTUERA REFRIGERACAO  CONGELAMENTO
4A8°C -15°C
TUBO
CONTENDO . . .
AMOSTRA POR ATE 2 HORAS POR ATE 72 HORAS POR ATE 5 DIAS

COLETADA

1.4.6 Critérios de Rejeicao

1. Amostras sem identificacao;
2. Amostras sem cadastro no gal;
3. Temperatura e/ou meio de transporte inapropriado;

1.4.7 Cadastro no GAL

Exames:

Amostra: Swab 1 - Virus respiratorios;

nasofaringe 2- Pesquisa de Mdltiplos

Patégenos

E Atencao ao cadastro no GAL!
/ 1 Todo paciente devera conter o cadastro de duas pesquisas:
1 - Virus respiratorio e 2- Pesquisa de Multiplos

O cadastro no sistema GAL deve contemplar todas as informac6es referente ao agravo e
finalidade do diagnéstico (Figura 2).




Figura 2. Orientacoes para preenchimento do GAL

Incluir Requisicao =
Y| Requisicio =
o Requisitante
:: Unidade de Sadde: Cod. CNES: Municipio: Cod. IBGE: UF:
: _ HOSP MUN ABELARDO GADELHA DA P 2562316 CAUCAIA 230370 CEARA
:C CNS Prof. de Satde: Nome do Profissional de Salde: Reg. Conselho/Matricula;
uF NI NI

A
AN Dados da solicitacio / /
o Finalidade:

Data da solicitag3o: Descricdo:
E 07/02/2021 [3 | Programa v | |unidade Sentinela de Influenza - Sindrome Gripal |
TE
Informagoes Clinicas -

Dados clinicos gerais

Agravo/Doenca: Data 1°s sintomas:
INFLIUENZA | VIRUS RESPIRATOH v 30/10/2021 |8

Idade gestacional: Motivo: Diagndstico:
W W v
Pesquisas/ Exames -
Mova pesquisa: | Pesquisa || Amostra v @]ncluir @Incluir Bxame
Exame / Metodologia Amostra Slatus

= Virus Respiratorios: Swab Nasofaringe - 12 amostra--IN - Amostra "in natura"

Virus Respiratorios RT-PCR em tempao real Swab Masofarin... MNio salva

= Pesquisa de Multipatdgenos : Swab Nasofaringe - 12 amostra--IN - Amostra "in natura”

Pezquisa de Multipatogenos PCR em Tempo Real Swab Masofarin... MNio salva

‘Dhservagﬁes -

| B I U|A A I@i=:=
‘ COLETA REALIZADA MA VIGENCIA DE AZITROMICINA (DIA 3) E OSETALMIVIR { DIA 01)




Figura 3. Modelos de Laudos GAL - VIGILANCIA SENTINELA

Governo do Estado do Ceara
Secretaria Estadual de Saiide
Laboratorio Central de Saude Publica
Av, Barda de Studart, 2403
CNPI: 07.954.571/0032-00
Site: https://gal saude.ce.gov.br - E-mail; lacen@lacen.ce.gov.br
Telefone: (83)3101-1484

LACEN

QE‘S/

Requisigdo Origem Data de Cadastro
SOPAI HOSPITAL INFANTIL LUIS FRANCA 04/10/2021
Paciente Cartdo Nacional de Saide Idade Sexo
MASCULINO
Requisitante Municipio Profissional de Saude
SOPAT HOSPITAL INFANTIL FORTALEZA
Virus Respiratérios < :

Método: RT-PCR em tempo real
Data da Coleta: 03/10/2021

Registro Interna: P4305-01
Inicio dos Sintomas: 30/0%/2021
12 amostra

Data do Recebimento: 04/10/2021
Material: Swab Nasofarings

Kit: SARS-COV-2/FLUA/FLUB/RSV Assay (Sesgene)

Nio Detectavel:

Influenza A Influenza B Coronavirus SARS-CoV2 Virus Sincicial Respiratorio

Nota Técnica:

1. O Ministério da Salide racomenda a coleta de amostras até o 8 dia apés o inicio dos sintomas.
Resultada NAQ DETECTAVEL, em amostras coletadas apds este perioda ndo exclui a possibilidads de infeccda por Virus Respiratdrios.

2, Os Virus Respiratdrios ndo apresentados na laudo & que ndo foram referenciados so considerades ndo testadas.
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ATENGAO NO CAMPO OBSERVAGAO

ATENCAO: Os laudos trazem no
campo observagao notas
técnicas relacionadas ao

resultados encontrados



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

As unidades deverao alimentar o Sistema de Informacao da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe -
SIVEP-Gripe, semanalmente, conforme abaixo:

1.5.1 Acesso ao sistema SIVEP GRIPE:

Acessar o endereco http://sivepgripe.saude.gov.br/ sivepgripe e digitar o login e senha e cw
em:

SIVEP Gripe

Sistema de Informacgdo da Vigilancia Epidemicldgica da Gripe

Digite seu e-mail e sua senha para acessar a area
restrita:

—— e e == — =

— o e o e e o e e e o
ENTRAR

PATRIA AMADA
oon [P BRASIL

1.5.2 Inserir uma ficha no Sistema: posicionar o mouse em entrada de dados - Ficha
individual - clica em SG QUEREBGLETOL -AMO-SIIRA.

ajuda ﬂprincipal usair A ACATOD

Bistema de Informagdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe

CADASTRO ENTRADADE DADDS »  CONSULTA RELATORIOS E.'?-'.F‘[]Fl'l'.ﬂ.[;.ﬂ.[]
AGREGADOS
IDUAL  »  SGQUE COLETOU AMOSTRA
SRAG UTI - ANTIGA
0 Sistema de InformacAo da Vigild SRAG HOSPITALIZADO P-Gripe) foi implantado desde o ano de 2000 para monitorar os dados epidemioldgicos da vigildncia
sentinela de SG. Em 2012, o sistema foi - ancia (Portaria N* 2.693, de 17 de novembro de 2011 e republicada em 26 de abril de 2012) com

implementacio de rotinas para monitoramento dos casos de SRAG internados nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) das unidades sentinelas e de internacfes pelas CID 10:
J09aJ18.




Digitar os dados da Ficha de Registro Individual: Aparecerda a tela abaixo com a Ficha de
Registro individual — Casos de Sindrome Gripas que realizaram coleta de amostra (Anexo 1), onde
deverdo ser digitados os dados. Apos a digitacdo da ficha clicar em salvar.

SIVEP Gripe

Sistema de Informagdo da Vigilincia Epidemioldgica da Gripe

Usudrio: Louanne Aires Pereira - Mivel: Gerente Estadual | V-1.5

CADASTRO ENTRADA DE DAD ULTA RELATORIOS

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

Caso de Sindrome Gripal (SG)
Individuo com febre, mesmao que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e com inicio dos sintomas nos Ultimos 7 dias.

*1 - Data do Preenchimento

-

We
o SIVEP Gripe
*2-UF *3- MﬂﬂiCiDiO MIISTERID DA SAUDE SISTEMA DE INFORMAGAC DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DA GRIPE
SECRETARLA DE WISILANCIA EM S0 DE 05/03/2021

CE Selecione

R i . FICHA !}E REGISTRO INDIVIDUAL - CASQOS DE SINDROME GRIPAL QUE REALIZARAM COLETA DE AMOSTRA
4 - Unidade Sentinela CAS0 DE SiNDROME GRIPAL (5G):
Individua com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e com inicio dos sintomas

Selecione nos Gltimos 7 dias.
Data do preenchimento:
S N

2 | Uk ’Z| Municipio: Codigo [IBGE):
e N

4 | Unidade Sentinela: Codigo (CNES):
S R R ) e
5 | Mome: 6 | Sexo: 1-masouling 2-Femining |__|
S lgrarata

7 | Data de nascimento: 8 | (ou)ldade: __|_|__ 9 | Ocupagdo:
@ | | 10ia 2mis 3an0 || |
g 10 | Gestante: | __| 1-1¢ Trimestre 2-29 Trimestre 3-39 Trimestre 4-iade Gestacional [gnorsda 5-Naa 6-N3oseaplc Slgnorsdo
§ 11 | Raga/Cor: |__| 1-Branca 2-Freta 3-amarela 4-Parda 5-Indigena 9-ignarada
o — :
= 12 | Seindigena, qual etnia?
@
= 13 | E membro de pove ou comunidade tradicional? {Marcar %) 14 | Sesim, gual?
a |__Isim|__|Ngo

15 | Escolaridade: |__| o-5cm cscalaridadc/analfabeta 1-Fundamental 12 cida {12 @ 52 séric) 2 Fundamental 22 cicks 5% 2 92 séric)

| I-Médio (19 80 3° ana) 4-Superior  S-NEose aplica  S-ignorade

16 | Mome da mae:
w17 | CEP: ||| |__-_|__
c
B8 e ‘ = ‘ Municipio: Cédigo (IBGE): __|__|_|__|_|_
&
& | 20 | Bairro: | 21 | Logradouro (Rus, Avenida, etc.]: 22 | e
2123 [ com plemento (s, cass, eie) 24 | (DDD) Telefone:
| =
o R Ry oy
&1 25 | Zona: |__| tiwbana 2-Rural 3-Periurbana Slgnarada | 26 | Pais: fse rosidonte fora do Brasl)
w | 27 | Paciente trabalha ou tem contato direto com aves ou suinos? |__| 1-5im2-Nse -ignorase
3 28 | Data dos 125 Sintomas: 29 | Sinais e SiNtomas:  15m 2N Signorado
|
% | I |__| Febre |__| Tosse | _| Dor de Garganta
= — |__| Qutros
< | 30 | Fatores de risco: Lsim 20 Sgnorado
&| |__| Pugrpera (até 42 dias do parto) | __| Doenga Cardigvascular Crénica |__| Pneumopatia Crinica
2| |_I sindrome de Down |__| Doenca Hepatica Cronica | __| Obesidade, IMC | |
g |__| Diabetes meilitus |__| Doenca Neuroldgica Crénica |__| Outros
£ | | _| imunodeficiéncia/imunodepressdo  |__| Doenga Renal Crénica
(=}
e
2 | 31 | Recebeu vacina contra Gripe? (itimos 12 meses) | 32 | N2 de doses 33 | Data da Gltima dose
a

15m  2-N&  Sgnarado |_| 1-1dese 2-2 doses |_|




1.5.3 Preencher os campos referentes aos dados laboratoriais:

No campo 43: Resultado RT-PCR. Se for positivo, assinalar “Detectavel”, se for
negativo, “Nao Detectavel”.

0
~° ) 1 No campo 44: “Data do resultado” (obrigatério) . Se o resultado for detectavel para
Influenza, escolher qual o tipo de Influenza (A ou B) e qual o subtipo (AH1N1, A/H1,
A/H3 ou A nao subtipado). Se for outro virus respiratorio, assinalar “outro” e marcar
qual o virus identificado.

1.5.4 Encerramento de casos
Preencher o campo 47 (classificacao final do caso) na ficha SG/SIVEPGRIPE:

1. SG por Influenza - Quando o resultado do RT-PCR for positivo para influenza, in
dependentemente do subtipo viral (Influenza A H1N1lpdm, Influenza A/H1 Sazonal,
Influenza A/H3 sazonal, Influenza B ou Influenza A ndao subtipado) ou historia de contato
com caso confirmado laboratorialmente para Influenza;

2. SG por outros virus respiratorios — Quando forem identificados outros virus respiratorios
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 ndao houve identificacdo de nenhum outro
agente etiolégico OU que nao foi possivel coletar/processar amostra clinica para
diagnostico laboratorial, OU que nao foi possivel confirmar por critério clinico
epidemioldgico, clinico-imagem ou clinico;

5. COVID-19 - Casos confirmados para SARS CoV-2 de acordo com os critérios de confirmacgao
disponiveis para encerramento estabelecidos (laboratorial, clinico epidemiolégico, clinico e
clinico imagem).

\

Todo caso de SG, que se enquadre na definicao de caso, deve ser

(] notificado imediatamente no SIVEP GRIPE, em até 24 horas, pelas

—) unidades cadastradas (hospitais e Unidades de Pronto
Atendimento (UPAS).




1.6 Preenchimento da ficha de Agregado Semanal

As unidades sentinelas deverdo preencher semanalmente a ficha de agregado semanal (anexo 2).

1.6.1 Inserir uma ficha no Sistema: posicionar o mouse em entrada de dados — Agregados — clica
em ATENDIMENTOS DE SG

SIVEP Gri pe ajun:la @ principal nsair A AAATOD

Sistema de Informagado da Vigilancia Epidemiologica da Gripe

CADASTRO ENTRADADE DADOS »  CONSULTA S EXPO FlTﬁ.IZ;_E.IZ]
AGREGADOS » 0

.................... i FICHA INDIVIDUAL ATENDIMENTOS DE SCG
Agregado - Sindrome gripa

Dados da Sentinela

*UF: *Municipio: IBGE:
CE Selecione
*Unidade Sentinela: CHES:
Selecione
*SemanalAno: Periodo:

CONSULTAR

PATRIA AMADA

Faixa Etaria em Anos Sindrome gripal Total de consultas
Feminina Masculing Total Feminino Masculing Total

o 0 0 0 0 0 0

234 ! ! 0 ! ¢ 0
5a9 ' ' 0 ! ¢ 0
10218 0 0 0 0 ! 0
20a29 0 0 0 0 ! 0
30a39 v v 0 ! v 0
40a4s ’ ’ 0 ! v 0
50a58 ! ! 0 ! ¢ 0
=0 0 0 0 0 0 0
Idade Ignorada & & 0 g b 0
TOTAL 0 0 0 0 0 0

Observagdes:




1.6 Preenchimento da ficha de Agregado Semanal

INSTRUGCOES PARA PREENCHIMENTO

UF Preencher com a sigla da Unidade Federada (UF) onde estd localizada a unidade
sentinela. CAMPO OBRIGATORIO.

Municipio Preencher com o nome completo do municipio (ou cédigo correspondente segundo
Codigo (IBGE) cadastro do IBGE) onde estd localizada a unidade sentinela. CAMPO OBRIGATORIO.

Unidade Sentinela Preencher com o nome completo (ou coddigo correspondente ao Cadastro Nacional
Codigo (CNES) dos Estabelecimentos de Saude — CMNES) da wunidade sentinela. CAMPO

OBRIGATORIO.

Semana Epidemioldgica Preencher com a semana epidemioldgica em que foram realizados os atendimentos
do atendimento constantes no agregado (Ex. 31/2012). CAMPO OBRIGATORIO.
De:__f /[ a /__f _  Preencher com as datas de inicio e fim da semana epidemioldgica em que foram

realizados os atendimentos constantes no agregado (Ex. De 29/07/2012 a
04/08/2012). (Esses campos s3o calculados e preenchidos automaticamente pelo
sistema depois de informada a semana epidemiolégica do atendimento).

NMdamero de Consultas Preencher com o total de consultas por sindrome gripal realizadas pela unidade

Sindrome Gripal sentinela na semana epidemiolégica informada. Distribuir o nimero de consultas por
sexo (feminino, masculino e total) e faixa etéria (< 2,2 a4,5a9,10a 19, 20 a 29, 30
a 39,40 a 49, 50 a 59, = 60 e total).

Para isso, identificar no registro de entrada dos pacientes (por exemplo: prontuéario,
livros de registro, etc.) as consultas utilizando como critérios de inclusdo: gripe, SG,
influenza, resfriado, faringite, laringite, amigdalite, traqueite, IVAS (infeccdo das vias
aéreas superiores), dor de garganta, rinorreia e laringotraqueite. Também poderdo
ser utilizados os seguintes CID: JO0 (nasofaringite aguda), 102.9 (faringite aguda ndo
especificada), 103.9 (amigdalite aguda ndo especificada), 104.0 (laringite aguda), 104.1
(tragueite aguda), 104.2 (laringotraqueite aguda), J06 (infeccdo aguda das vias aéreas
superiores e ndo especificada), J10 (influenza devido a virus influenza identificado),
111 (influenza devido a virus influenza ndo identificado).

MNimero de Consultas Preencher com o total de consultas (por todas as causas) realizadas pela unidade

Total de Consultas sentinela na semana epidemioldgica informada. Distribuir o ndmero de consultas por
sexo (feminino, masculino e total) e faixa etaria (< 2,2a4,5a9,10a 19, 20 a 29, 30
a 39, 40 a 49, 50 a 59, > 60 e total).

OBSERVACOES Acrescentar outras informacdes consideradas relevantes.

Responsavel pelo Preencher com o nome completo do profissional de sadde responsdvel pelo
preenchimento preenchimento da ficha de agregado semanal (sem abreviactes).

Data Anotar a data em que a ficha esta sendo preenchida (Ex. 03/09/2012).

CASO DE SINDROME GRIPAL (5G):
Individuos com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta na auséncia de outros
diagnosticos.

ATENCAO:
¥" A ficha deve ser disponibilizada somente em Unidades Sentinelas de Vigilancia da Sindrome Gripal;

¥ Ela deve ser preenchida e digitada semanalmente no SIVEP-Gripe, preferencialmente até terga-feira da

semana epidemioldgica corrente com os dados da semana epidemioldgica anterior.
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