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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA ADJUNTA DA POLITICA DE ATENCAO PRIMARIA E VIGILANCIA EM SAUDE
GERENCIA DE EPIDEMIOLOGIA E CONTROLE DE DOENCAS
COORDENACAO DAS EMERGENCIAS EM SAUDE PUBLICA
CENTRO DE INFORMACOES ESTRATEGICAS EM VIGILANCIA EM SAUDE

ALERTA EPIDEMIOLOGICO/CIEVS/SES-MA N205-05/03/2024

Rede CIEVS: Vigilancia, Alerta e Resposta em Emergéncias em Satde Publica
Assunto: Obito por Dengue - DEN 2, em Sao Luis - MA
Data da Notiifcacdo: 17/02/2024

Descricgao

A Vigilancia Epidemiolégica municipal através do CIEVS Sdo Luis notificou a ocorréncia de um
6bito por dengue. Trata-se de crianca residente no municipio de Sdo Luis - Maranhdo, do sexo
masculino, data de nascimento de 02/04/2023 correspondendo a 10 meses de idade. No dia
17/02/2024 a crianga foi admitida no servigo de emergéncia do Hospital municipal Dr. Odorico Amaral
de Matos apresentando febre, diarreia, vomitos e desidrata¢do. Foi transferido da UPA da Cidade
Operaria, conduzido pela ambuldncia do SAMU. Admitido no setor de estabilizacdo em estado geral
grave, desidratado, sem edemas, abdome flacido. Foi solicitada internacdo e exames laboratoriais
bioquimicos e RT-PCR para arboviroses. A crian¢a estava com estado vacinal atrasado: duas doses das
vacinas VOP, Penta, Pneumo, Meningo C e Febre Amarela. Em 17/02/2024 foi realizada coleta de
amostras para isolamento viral para Arboviroses. O exame de RT-PCR resultou POSITIVO para virus
DEN 2.

Em18.02.2024 evoluiu com piora do quadro clinico e foi transferido para leito de Unidade de
Tratamento Intensivo (UTI), em estado grave; em 22.02.2024, a crian¢a foi mantida em dieta zero,
apresentando distensao abdominal, mostrava-se choroso ao toque. No mesmo dia, evoluiu com
quadro de sangramento em cavidade oral e nasal, instabilidade hemodindmica, taquipnéia e
dessaturagcdo com SPO2 de 80% tendo sido intubado por decisdo médica. As 18:00 horas a crianca
evoluiu com PCR de 06 (seis) minutos revertida com reanimacio cardiorrrespiratéria (RCP). As 19:20
apresentou quadro grave caracterizado por bradicardia e evoluiu para 6bito. Ndo foram relatadas
comorbidades na notificagdo. Os sinais clinicos para dengue com sinais de alarme relatados na ficha de
investigacdo foram vOmito persistente, hepatomegalia e acimulo de liquidos com insuficiéncia
respiratoria.

Com confirmacao laboratorial, foi definido como primeiro 6bito de caso confirmado de
dengue no Estado do Maranhao em 2024.

Enfatiza-se, que até o momento, ha no Estado do Maranhdo a circulagdo de dois sorotipos do
virus da dengue (DEN 1 e DEN2).

Cenario da Dengue no Maranhao

Até o dia 01 de marco de 2024, o Maranhio registrou 1.898 casos de dengue, sendo 1.416
provaveis e 482 confirmados. O estado, apresenta incidéncia baixa (20,9/100.000 hab.), possui cinco
(5) municipios de maior risco, sendo que trés deles tém alta incidéncia: Sdo Pedro dos Crentes
(2.399,3/100.000 hab), Benedito Leite (479,4/100.000 hab) e Sitio Novo (309,7/100.000 hab) e dois
(2) municipios de média incidéncia: Sdo Jodo dos Patos (254,5/100.000 hab) e Mongéo (236,2/100.000
hab). Destaca-se que esses municipios de média incidéncia estdo em niveis muito préximos aos de alta
incidéncia, merecendo maior ateng¢do, no momento (MARANHAO, 2024).
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Com o cendrio da dengue no Brasil, a Secretaria de Estado da Saide do Maranhao instituiu a
Sala de Situacdo da Dengue e outras arboviroses, por meio da Portaria N2 190 de 01 de fevereiro de
2024 para monitorar de forma sistematica os casos notificados, internados e ocorréncia de possiveis

obitos.

Recomendacgdes

As medidas de prevengdo e controle das arboviroses sdo fundamentais para evitar a
propagacdo do vetor dessas doengas, principalmente diante do ressurgimento do DEN 3 no pais.
Devido ao alerta de sazonalidade e possivel aumento de casos de Dengue e Chikungunya,
recomendam-se as seguintes medidas de prevengdo e controle da doenca:

1. AsUnidades Regionais de Satde:

Acompanhar casos suspeitos ou confirmados dos seus municipios quando
notificados;

Controlar e acompanhar o estoque de insumos (larvicida e inseticida) dos seus
municipios;

Certificar armazenamento de kits diagndsticos;

Monitorar e acompanhar, de forma continua, as metas e a¢cdes do Plano de
Contingéncia Municipal;

Monitorar e acompanhar atualizagdo das informacgdes das
investigacdes e encerramento oportuno dos casos notificados no SINAN;
Acompanhar o cendrio epidemiolégico das arboviroses na sua regional de saude.

2. A Atengio Primaria:

Notificar casos suspeitos das arboviroses e respeitar a periodicidade do fluxo de
informacdo diaria para a vigilancia epidemiolédgica do Municipio, do Estado e ao
Ministério da Sauide, conforme a Portaria de Consolidacdo GM/MS N2 4, de 28 de
setembro de 2017;

Realizar busca ativa dos casos suspeitos em localidades com grande incidéncia;
Realizar o monitoramento dos casos, através das visitas domiciliares, contato
telefénico ou visita do agente comunitario de saude;

Integralizar e sistematizar, pelo mapeamento de risco, com os Agentes
Comunitarios de Saude e Agentes de Combate as Endemias, as a¢des para
planificar intervengdes de enfrentamento aos focos/criadouros em areas com
grande probabilidade de ameaga;

Organizar os servicos de saude para garantir o acesso, incluindo a oferta de
horarios estendidos de atendimento, visto que a maioria dos casos de dengue e
chikungunya nao exigem internacao;

Ofertar hidratagdo venosa precoce nas Unidades Basicas de Saude (UBS);
Coletar amostras de exames na prépria unidade, em periodo oportuno. Se nao
for possivel, solicitar, por meio da Vigilancia Epidemiolégica do Municipio, o fluxo
de envioao laboratoério de referéncia;

Realizar capacitacdo dos profissionais de saide para reconhecer os casos e
oferecer o manejo clinico adequado.

MARANHADO. Secretaria de Estado da Satide do Maranhio, Situacdo Epidemiologica da Dengue. Sala
de Situacao da Dengue e outras Arboviroses, 01/03/2024.
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3. AVigilancia Epidemiolégica:

Orientar as vigilancias municipais a atualizarem o Plano de Contingéncia
municipal;

Utilizar como instrumento norteador das a¢des o Plano de Contingéncia, que
envolve informacao, mobilizacdo e educagdo para a saide, através do controle do
vetor e organizacdo da assisténcia;

Notificar e investigar os casos suspeitos de arboviroses;

Investigar os 6bitos logo ap6s a notificagao;

Monitorar a transmissdo da doenga, por meio das notificacdes de casos,
andlise no cenario de transmissdo, reorganizacao de servicos, previsdo de
insumos, entre outros;

Implantar ou reativar a Sala de Situagdo com atuacgdo integrada e intersetorial
emsituacao de epidemia;

Realizar comunicacdo, campanha publicitaria e midia social sobre prevengao e
controledas arboviroses.

4. AVigilancia Entomolégica e Controle Vetorial:

b
e o >;

Verificar e avaliar os indicadores entomolégicos LIRAa/LIA e/ou armadilhas, e
dosdados operacionais, ou seja, as coberturas de visitas;

Orientar os municipios a seguirem as recomendac¢des das Notas Técnicas de
controledo vetor para diminuir a infestacdo e o seu contato com o publico;
Capacitar os Agentes de Endemias sobre as visitas domiciliares para
implementacaodas a¢bes de controle vetorial.

Direcao das Unidades Hospitalares:

Capacitar os profissionais de sauide da assisténcia em manejo clinico;

Garantir o manejo dos casos de dengue, baseados na classificacao de risco,
conformeestadiamento clinico;

Garantir o atendimento dos casos de dengue com sinais de alarme ou gravidade;
Prover atencao diferenciada aos casos que apresentem condi¢des clinicas
especiais e/ou de risco social ou comorbidade, bem com lactentes - menores de
2 anos -gestantes, adultos com idade acima de 65 anos;

Prover atencdo especial no manejo clinico de Gestantes e neonatos cujas maes
tiveram suspeita ou confirmacao para chikungunya nas ultimas semanas de
gestacdo, bem como pessoas com comorbidades e idosos.

6. Aos Nucleos Hospitalares de Epidemiologia - NHE:

ATENCAO

Notificar e investigar, no ambito hospitalar, casos suspeitos ou confirmados das
arboviroses;

Orientar a equipe assistencial sobre a coleta de material para exame diagndstico
laboratorial;

Manter comunicagdo ativa com a coordenacdo estadual de Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar - REVEH e Centro de Informagdes Estratégicas de
Vigilancia em Saude - CIEVS.

Todo 6bito suspeito de dengue deve ser notificado e informado imediatamente a Vigilancia

Epidemiol6gica municipal e estadual.
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Consideracgoes finais

Destaca-se que as medidas de prevencao e controle das arboviroses, sao
fundamentais para evitar a propagacao do vetor dessas doencas, principalmente diante do
ressurgimento da DEN 3 no pais. Para tanto, valoriza-se a elaboracdo de politicas e a¢des
integradas, organizadasem conjunto com a sociedade, considerando-se as particularidades e
singularidades dos diferentes territorios e privilegiando outros modelos que ndo sejam
aqueles verticalizados, que dificultam a participacdo efetiva da populacdo e,
consequentemente, o enfretamento das arboviroses.

Elaboracao Técnica
Equipe de Plantao CIEVS

Supervisao Geral
Deborah Fernanda Campos da Silva Barbosa
Secretaria Adjunta da Politica de Atencdo Primadria e Vigilancia em Satude

Dalila de Nazaré Vasconcelos dos Santos
Superintendente de Epidemiologia e Controle de Doencas

Jakeline Maria Trinta Rios
Coordenadora do CIEVS/SES/MA

Revisdo Técnica
Francisca Georgina Macedo de Sousa:
Técnica da SAPAPVS
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