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A Secretaria da Saude do Estado do Ceara, através do Nucleo de Vigilancia
Epidemiolégica/Coordenadoria de Promogao e Protegdo a Saude (NUVEP/COPROM), vem
divulgar o “Protocolo de Tratamento de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG) por Influenza (H1N1) 2009”.

Protocolo de Tratamento de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratoria

Grave (SRAG

Sindrome Gripal

1. Definicéo

Paciente portador de doenga aguda, com febre, mesmo que referida, mais tosse ou dor de

garganta e pelo menos um desses sintomas: cefaléia, mialgia ou artralgia.

2. Caracteristicas clinicas

* Infeccdo aguda febril (37,90C a 39,6°C) das vias aéreas, com a curva térmica usualmente
declinando apos o periodo de dois a trés dias e normalizando-se no sexto dia de evolugéo.
* O aumento da temperatura corporea €, em geral, mais acentuado em criancas do que em
adultos.

» Desenvolvimento subito de calafrios, mal-estar, cefaléia, mialgia, dor de garganta, artralgias,
prostragao, rinorréia e tosse seca.

* Podem estar presentes diarréia, vomito, fadiga, rouquidao, vermelhidao da conjuntiva palpebral,
tosse e fraqueza persistentes.

* As queixas respiratorias tornam-se mais evidentes com a sua progressao e mantém-se, em
geral, por trés a quatro dias apds o desaparecimento da febre.

* Arouquidao e a linfadenopatia cervical sdo mais comuns em criangas.

+ A fadiga pode persistir por varias semanas em idosos.
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* A tosse, a lassidao e o mal-estar podem persistir pelo periodo de uma a duas semanas ou até

por mais de seis semanas.
* Periodo de incubacao entre um e quatro dias.
* Transmissibilidade em adultos, usualmente, desde o inicio das manifestagdes clinicas até sete

dias ap0s; nas criangas, entre sete e 14 dias; e nos imunossuprimidos, por mais tempo.

3. Manejo clinico

A evolugao usual da gripe € a resolugao espontanea em sete dias, embora a tosse, 0 mal-estar e

a lassidao possam permanecer por algumas semanas.

4. Sinais de agravamento

» Aparecimento de dispneia.

* Persisténcia ou aumento da febre por mais de trés a cinco dias pode:
— indicar pneumonite primaria pelo virus influenza pandémica (H1N1) 2009 ou secundaria a
infecgao bacteriana;
— associar-se com miosite, aumento da desidrogenase latica, da creatinina quinase sérica
(62%), linfocitopenia (61%);
— associar-se com a exacerbacdo de doenga pulmonar obstrutiva crbénica, sindrome de

Reye e, raramente, miocardite, pericardite, mielite transversa e encefalite.

* Piora dos sintomas gastrointestinais.

* Sinais de condensacdo ao RX ou CT de térax.

* Mialgia intensa.

Todo paciente em acompanhamento ambulatorial deve ser orientado, em caso de piora do

quadro clinico, a retornar para reavaliacao clinica.
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5. Conduta

Em caso de aparecimento de sinais de complicagdo, conduzir conforme definicdo e conduta para
SRAG.

6. Tratamento

Sindrome Gripal em pacientes sem fatores de risco

* Deve-se fazer indicacdo de medicamentos sintomaticos, hidratagcdo oral e repouso domiciliar.

*Nao usar Acido acetilsalicilico

Sindrome Gripal em pacientes com fatores de risco

« Esta indicada, além do tratamento sintomatico e da hidratacéo, independentemente da situagao
vacinal, a prescrigdo do Oseltamivir para todos os casos de SG, de forma empirica (NAO SE
DEVE AGUARDAR CONFIRMACAO LABORATORIAL), que tenham fator de risco de

complicagdes.

Tal indicacdo fundamenta-se no beneficio que a terapéutica precoce proporciona na reducao da
duracao dos sintomas e, principalmente, na reducao da ocorréncia de complicagdes da infecgao
pelos virus da influenza pandémica (H1N1) 2009, segundo a experiéncia acumulada no manejo
clinico de pacientes durante a pandemia de 2009, no uso do protocolo da Organizagado Pan-
Americana da Saude e pelas consultas referendadas pela Federacéo Brasileira de Ginecologia e
Obstetricia (Febrasgo), Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia (SBPT) e Associacao

Brasileira de Medicina Intensiva (Amib).
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» Consideram-se pacientes com fatores de risco para complicagao:
- criangas <2 anos,
- pessoas >60 anos,
- gravidas em qualquer idade gestacional,

- puérperas até duas semanas apos o parto (incluindo as que tiveram aborto ou perda

fetal); nutrizes;

- pessoas com comorbidades, tais como: pneumopatias (incluindo asma);
cardiovasculopatias (incluindo hipertensado arterial grave); nefropatias; hepatopatias;
doencgas hematoldgicas (incluindo anemia falciforme); disturbios metabdlicos (incluindo
obesidade grau lll e diabetes mellitus insulinodependente ou DM tipo || com maior risco,

segundo critério médico);

- portadores de sindromes genéticas e de transtornos que podem comprometer a fungao
respiratéria ou aumentar o risco de aspiracao (disfuncdo cognitiva, lesées medulares,

epilepsia ou outras doengas neuromusculares);
- imunossupressao, inclusive medicamentosa ou pelo virus da imunodeficiéncia humana;

- pessoas com menos de 18 anos de idade medicadas por longo periodo com Acido

acetilsalicilico.

* O inicio do tratamento deve ser o mais precoce possivel, 0 que nao contraindica seu uso
posterior, uma vez que os seus beneficios ocorrem mesmo se iniciados 48 horas apds o0 comecgo

das manifestagdes clinicas.

* Aindicagao de Zanamivir esta somente autorizada em casos de intolerancia ao Oseltamivir.
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7. Posologia

Quadro 1. Orientacdes para uso de antivirais na infecgao por virus influenza pandémica (H1N1) 2009.

Faixa Etaria Tratamento

Quimioprofilaxia

Adulto 75 mg, 12/12 h, 5d 75 mg/d/10d
<I5kg 30mg, 12/12 h, 5d 30 mg/d/10d
Criancas |15 a23 kg |45mg 12/12°h, 5d |45 mg/d/10d
> 1 ano 23a40kg (60mg, 12/12 h, 5d 65 mg/d/10d
Oseltamivir* >40kg |75mg 12/12h, 5d |75 mg/d/10d
Tamiflu® <3 meses |12mg, 12/12 h, 5d |Sob juizo clinico
Criancas 3as 20 mg, 12/12 h, 5d 20 mg, 24/24 h, 10d
meses
> ] ano
6all
25mg, 12/12 h, 5d |25 mg, 24/24 h, 10d
meses
Cn ~ 10 mg, em duas
Adulto clz’g ?‘i gZ Zc/lg?;; e; J inalagoes de 5 mg,
Zanamivir® ' ’ 24/24 h, 10d
; 10 mg: 2 inalagoes
Crian¢a |27anos | 4o s o 12/12h 5d

8. Conduta frente as atividades diarias

» O paciente deve ser afastado, temporariamente, de suas atividades de rotina (trabalho, escola)
por sete dias, a partir do inicio dos sintomas, e orientado a ficar atento a todas as manifestacoes
clinicas de agravamento. Se persistirem ou se agravarem algumas das queixas, nas 24 a 48
horas consecutivas ao exame clinico, o paciente deve retornar imediatamente ao servigco de

saulde.

9. Quimioprofilaxia

O uso do Oseltamivir para profilaxia esta indicado nas seguintes situagdes:
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» Os profissionais, ndo vacinados, de laboratorio que tenham manipulado amostras clinicas que

contenham o virus influenza pandémica (H1N1) 2009 sem o uso de Equipamento de Protecéo

Individual (EPI) ou que o utilizaram de maneira inadequada;

* Os trabalhadores de saude, ndo vacinados, que estiveram envolvidos na realizacdo de
procedimentos invasivos (geradores de aerossoéis) ou na manipulagdo de secre¢des de um caso
suspeito ou confirmado de infecgao por influenza pandémica (H1N1) 2009 sem o uso de EPI ou

que utilizaram EPI de maneira inadequada;

« Em comunicantes, nao vacinados, portadores de doenga crénica ou provenientes de

instituicdes fechadas.
Sindrome Respiratoria Aguda Grave

1. Definigéo

Individuo de qualquer idade apresentando febre alta, mesmo que referida, tosse e dispnéia,

acompanhadas de um ou mais dos sinais e sintomas abaixo:

a) Aumento da frequéncia respiratoria (de acordo com idade);
b) Hipotensdo em relagéo a presséao arterial habitual do paciente;
c) Em criangas, além dos itens acima, observar, também, batimentos de asa de nariz, cianose,

tiragem intercostal, desidratacéo e inapeténcia.

O quadro clinico pode ou ndo ser acompanhado das alteragdes laboratoriais e radiolégicas
listadas abaixo:

a) Alteragdes laboratoriais: leucocitose, leucopenia ou neutrofilia;

b)Radiografia de toérax: infiltrado intersticial localizado ou difuso ou presenga de area de

condensacao.
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Alerta - Deve ser dada atencdao especial a essas alteracoes quando ocorrerem em

pacientes que apresentem fatores de risco para a complicacido por virus influenza

pandémica (H1N1) 2009.

2. Manejo clinico

No individuo com manifestagdes clinicas compativeis com Sindrome Respiratéria Aguda Grave:

* Recomenda-se internar o paciente, dispensando-lhe todos os cuidados que o caso requer;

* Realizar avaliacao clinica minuciosa;

» Coletar amostras de material biolégico dos pacientes com SRAG com internacédo hospitalar;
 Coletar amostra de secregao nasofaringeana até o sétimo dia de inicio dos sintomas;

» Orientar o afastamento temporario, de acordo com cada caso, das atividades de rotina
(trabalho, escola, etc.), avaliando o periodo de transmissibilidade da doenga;

« Utilizar equipamentos de protecao individual,

Esta indicada internagdo em terapia intensiva para pacientes que apresentarem as seguintes

complicacdes:

a) Instabilidade hemodinamica;

b) Sinais e sintomas de insuficiéncia respiratoria;

c) Hipoxemia, com necessidade de suplementagdo de oxigénio acima de 3 I/min. para manter a
saturacao arterial de oxigénio acima de 90%;

d) Relacdo PO2/FiO2 abaixo de 300, caracterizando a lesdo pulmonar aguda;
e) Alteragbes laboratoriais como elevagédo significativa de desidrogenase lactica (DHL) e

creatinofosfoquinase (CPK); alteracédo da fungao renal; e alteragdo do nivel de consciéncia.

Para o uso de antibidticos, caso seja indicado, recomenda-se que os médicos sigam o0s
protocolos/consensos da Sociedade Brasileira de Infectologia ou da Sociedade Brasileira de

Pneumologia.

Coordenadoria de Promogéao e Protecao a Saude / Nucleo de Epidemiologia / SESA/Ce — Av. Almirante Barroso, 600 — Praia de Iracema
Fortaleza — CEP: 60.060-440 — Fone: (85) 31015214 / 5215 — FAX: (85) 31015197
homepage: www.saude.ce.gov.br - saude@saude.ce.gov.br



Protocolo de Tratamento - Influenza

Protocolo de Tratamento de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG)

12/03/12

GoVERNO DO
Estapo po CEARA

Secretaria da Saude

Pagina8/9

Para menores de 18 anos de idade, é contraindicado o uso de Salicilatos, em casos suspeitos

ou confirmados de infecgao por virus influenza pandémica (H1N1) 2009 por causa do risco de

desenvolvimento da sindrome de Reye.

3. Tratamento

* O Oseltamivir deve ser utilizado em todos pacientes com Sindrome Respiratoria Aguda Grave
(SRAG);

* O inicio do tratamento deve ser o mais precoce possivel, 0 que nao contraindica seu uso
posterior, uma vez que os seus beneficios ocorrem mesmo se iniciado 48 horas apds o inicio das
manifestacdes clinicas;

* A indicacdo de Zanamivir esta autorizada somente em casos de intolerancia ao Oseltamivir.

* Posologia: ver Quadro 1.

4. Informacbes adicionais

* Os pacientes que desenvolvem efeitos colaterais gastrointestinais graves poderiam, a principio,
reduzir a absorcéo oral do Oseltamivir. Porém, atualmente, ndo ha nenhuma evidéncia cientifica
para sugerir o aumento da dose ou do tempo de utilizagdo do antiviral nesta situagéo.

« Para os pacientes que vomitam até uma hora apos a ingestdo do medicamento, pode ser
administrada uma dose adicional, conforme esquema anterior.

* A dose de Oseltamivir em pacientes com insuficiéncia renal e depuracdo de creatinina <30
mL/min/1,73 m2 deve ser reduzida pela metade (75 mg de 24/24 horas). Deve ser administrada
dose extra (75 mg) apos cada sessao de dialise. Para pacientes em dialise continua, pode ser
mantida a dose normal ou reduzi-la para a metade da dose usual. Pacientes com insuficiéncia
hepatica ndo necessitam de dose corrigida.

* O uso de dose e tempo dobrados de Oseltamivir pode ser considerado pelo médico em
pacientes que apresentam insuficiéncia respiratéria grave, insuficiéncia renal, neutropenia,
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imunossupressdo, uso de quimioterapia ou corticoterapia e obesidade do tipo |l
» Tado importante quanto o tratamento especifico para a Sindrome Respiratoria Aguda Grave é a
adogao oportuna de todas as medidas de suporte clinico ao paciente, segundo avaliagdo médica

de cada caso, além do uso de medidas nao farmacoldgicas.

5. Quimioprofilaxia

O uso do Oseltamivir para a profilaxia esta indicado nas seguintes situacoes:

* Os profissionais de laboratério que tenham manipulado amostras clinicas que contenham o
virus influenza pandémica (H1N1) 2009 sem o uso de Equipamento de Protecao Individual (EPI)
ou que o utilizaram de maneira inadequada;

* Os trabalhadores de saude que estiveram envolvidos na realizagdo de procedimentos invasivos
(geradores de aerossois) ou na manipulagdo de secre¢cdes de um caso suspeito ou confirmado
de infecgdo por influenza pandémica (H1N1) 2009 sem o uso de EPI ou que o utilizaram de

maneira inadequada,;

Em comunicantes portadores de doenca crénica ou provenientes de instituicdes fechadas.
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