
 
 

Centro de Informações Estratégicas em 
Vigilância em Saúde - CIEVS 

 

COORDENAÇÃO DAS EMERGÊNCIAS  
EM SAÚDE PÚBLICA - COORDESP 

 

 

 
Rede CIEVS: Vigilâ nciâ, Alertâ e Respostâ em Emerge nciâs em Sâú de Pú blicâ 

Objeto: Comúnicâçâ o do primeiro o bito por dengúe no Mârânhâ o - 2025 

 

A Coordenâçâ o dâs Emerge nciâs em Sâú de Pú blicâ (COORDESP), por meio do Centro 
de Informâço es Estrâte gicâs em Vigilâ nciâ em Sâú de (CIEVS), dâ Secretâriâ de Estâdo dâ 
Sâú de do Mârânhâ o (SES/MA), comúnicâ â confirmâçâ o do primeiro o bito por dengúe no 
estâdo no âno de 2025, com o objetivo de âlertâr e súbsidiâr âs âço es de vigilâ nciâ e 
respostâ frente â  circúlâçâ o do ví rús. 

 
 

 

1.1 Caracterização do caso 
Pâciente do sexo mâscúlino, 57 ânos, residente no múnicí pio de Sâ o Lúí s/MA. Iní cio 

dos sintomâs em 20/03/2025, âpresentândo qúâdro clí nico de febre, miâlgiâ, cefâleiâ, 
dor nâs costâs, ârtrâlgiâ, câlâfrios e diârreiâ. 

1.2 Linha do Tempo e Evolução Clínica 

25/03/2025: Procurou atendimento em unidade de saúde, sendo medicado e 
liberado. 

26/03/2025: Retornou a outra unidade de saúde com agravamento do quadro 
clínico. Foi internado e encaminhado para cuidados intensivos. Durante a internação, 
apresentou plaquetopenia, disfunção renal aguda, elevação das enzimas hepáticas e outras 
complicações. 

1.3 Desfecho  

Em 27/03/2025, o pâciente evolúi âo o bito, o corpo foi encâminhâdo âo Serviço de 
Verificâçâ o de O bito (SVO) pârâ confirmâçâ o diâgno sticâ e demâis provide nciâs legâis. 
Segúndo â Declârâçâ o de O bito, emitidâ em 27/03/2025 e o lâúdo de âúto psiâ, emitido 
em 23/04/2025, âs câúsâs do o bito forâm: insúficie nciâ respirâto riâ âgúdâ, hemorrâgiâ 
púlmonâr bilâterâl, trombocitopeniâ nâ o especificâdâ e dengúe. 

 
 
 

 
Ate  â 19ª Semânâ Epidemiolo gicâ de 2025, o estâdo do Mârânhâ o encontrâ-se em 

estâdo de âlertâ pârâ âs ârboviroses, com e nfâse pârâ â dengúe, responsâ vel pelâ mâioriâ 
dos câsos notificâdos. Foram notificados 3.968 casos prováveis e 1.277 casos 
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confirmados, com 13 óbitos em investigação e 1 óbito confirmado, resultando em um 
coeficiente de incidência acumulada de 55,3 casos por 100.000 habitantes. 

No mesmo período, a chikungunya apresentou 250 casos prováveis e 49 
confirmados, com 6 óbitos em investigação, correspondendo a um coeficiente de 
incidência de 3,68 casos por 100.000 habitantes. 

Em relação à zika, foram notificados 94 casos prováveis e 13 confirmados, sem 
registro de óbitos, com coeficiente de incidência acumulada de 1,3 casos por 100.000 
habitantes. 

Estâmos âtúâlmente em ní vel 2, considerândo o registro de o bito de dengúe, 
conforme preconizâdo no Plano de Contingência Nacional para Dengue, Chikungunya e 
Zika (BRASIL, 2025), pore m com nú mero de câsos dâs tre s ârboviroses (dengúe, 
chikúngúnyâ e zikâ) dentro do esperâdo pârâ o perí odo. Destâcâ-se, âindâ, úmâ redúçâ o 
de 58% no nú mero de câsos provâ veis em compârâçâ o âo mesmo perí odo de 2024. 

Diante deste cenário, é fundamental o fortalecimento das ações de vigilância 
epidemiológica e entomológica, com foco na notificação oportuna e qualificada dos casos, 
intensificação das medidas de controle vetorial e mobilização da população para adoção 
de práticas preventivas. 

O monitoramento contínuo dos indicadores é essencial para subsidiar a tomada de 
decisões estratégicas, visando evitar a ocorrência de surtos de maior magnitude e 
mitigar os impactos das arboviroses na saúde pública do estado. 

 
 
 
 
 
 

Diânte dâ confirmâçâ o do o bito por dengúe, reforçâ-se â necessidâde de 
intensificâçâ o dâs âço es de vigilâ nciâ epidemiolo gicâ, inclúindo: 

• Monitoramento contínuo e investigação oportuna de casos suspeitos, 
especialmente aqueles com sinais de alarme, gravidade ou evolução clínica 
desfavorável; 

• Fortalecimento das ações de controle vetorial nos territórios com confirmação 
de circulação viral; 

• Atualização e sensibilização das equipes de saúde para o reconhecimento 
precoce e manejo clínico adequado das arboviroses, conforme Protocolos do 
Ministério da Saúde; 

• Notificação imediata, completa e qualificada de casos suspeitos e óbitos por 
dengue nos sistemas oficiais de informação. 

 

 

 
3. Recomendações específicas 

3. Recomendações gerais 
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3.1 Gestâ o 

• Garantir estoque estratégico de insumos para diagnóstico para garantir o 
desenvolvimento das ações de controle das arboviroses urbanas (laboratorial, 
controle vetoriâl, âssistenciâl, de comúnicâção);   

• Monitorar atividades desenvolvidas pelos municípios, nas áreas de interesse do 
programa: vigilância, controle de vetores, assistência ao paciente e mobilização 
social; 

• Apoiar na organização de fluxos de referência e contrarreferência para os casos 
graves; 

• Apoiar na elaboração dos planos de contingência municipais para o 
enfrentamento da dengue; 

3.2 Vigilâ nciâ Epidemiolo gicâ 

 
• Monitorar a evolução dos indicadores epidemiológicos e assistenciais, de forma 

sistemática, para a identificação (ferramentas de monitoramento) e análise dos 
cenários de transmissão e implementação de ações de contingenciamento; 

• Estabelecer nas Salas de Situação, a prioridade no apoio aos municípios nas 
atividades de organização de serviços de saúde e assistência ao paciente com 
suspeita de Dengue, Chikungunya e Zika; 

• Emitir alertas regionais ou diretamente aos municípios, de acordo com a análise 
dos indicadores, durante a realização das salas de situação; 

• Fortalecer a Vigilância de casos graves e óbitos; 
• Orientar a coleta de amostras clínicas para diagnóstico laboratorial, conforme 

protocolos estabelecidos pelo Ministério da Saúde (MS). 
• Realizar busca ativa de casos suspeitos nos territórios; 
• Capacitar as equipes de saúde para identificação precoce dos Sinais de Alarme, 

e condutas adequadas; 
• Promover ações de educação em saúde junto à população; 
• Divulgar amplamente informações sobre prevenção e sinais de alarme; 
• Estabelecer parcerias intersetoriais (escolas, empresas, associações); 
• Realizar campanhas de mídia local sobre prevenção da dengue; 
• Mobilizar a participação comunitária nas ações de controle/eliminação dos 

criadouros. 

 

3.4 Nú cleos Hospitâlâres de Epidemiologiâ 

• Estabelecer comunicação sistemática com a Coordenação da Rede Estadual de 
Vigilância Epidemiológica Hospitalar (REVEH-MA) e com a vigilância 
epidemiológica do município; 

• Notificar e investigar, oportunamente, no âmbito hospitalar, todos os casos 
suspeitos e/ou confirmados de dengue internados na unidade, conforme 
Portaria de Notificação Compulsória vigente (Brasil,2024); 
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• Garantir a notificação imediata e qualificada de casos graves e investigação dos 
óbitos suspeitos de dengue em até 24 horas; 

• Atuar em articulação com os serviços assistenciais e a vigilância municipal para 
investigação e resposta rápida aos eventos; 

• Apoiar a coleta e envio adequado de amostras biológicas para confirmação 
laboratorial; 

• Monitorar continuamente a ocorrência de aumento de casos ou de sinais de 
gravidade, emitindo alertas internos quando necessário; 

• Contribuir com a análise de dados e emissão de alertas internos nas unidades 
hospitalares; 

• Promover capacitação junto às equipes assistenciais da unidade para o manejo 
clínico adequado dos pacientes com dengue, conforme o Protocolo de 
Diagnóstico e Manejo Clínico da Dengue do Ministério da Saúde. 

 

3.4 Atençâ o Primâ riâ 

• Promover campanhas de informação e sensibilização; 
• Incentivar o acolhimento com classificação de risco em Unidades de 

atendimento; 
• Sensibilizar os profissionais para o atendimento oportuno e condutas adequadas; 
• Atuar junto com a vigilância epidemiológica na busca ativa de casos suspeitos. 

 

3.5 Assiste nciâ âo Pâciente 

• Adotar integralmente o Protocolo de Diagnóstico e Manejo Clínico da Dengue, 
conforme diretrizes do Ministério da Saúde (BRASIL, 2024); 

• Realizar anamnese verificando: (febre, sinais de alarme, alterações 
gastrointestinais, alterações do estado de consciência, diurese) e exame físico 
geral (sinais vitais, estado de consciência – escala de Glasgow, hidratação, estado 
hemodinâmico, padrão respiratório, dor abdominal, ascite, hepatomegalia, 
exantema, petéquias, buscar manifestações hemorrágicas espontâneas ou 
induzidas, como a prova do laço); 

• Solicitar a investigação laboratorial para a confirmação diagnóstica; 
• Implementar a classificação de risco nos atendimentos de urgência e emergência, 

visando a estratificação precoce dos casos para prioridade no atendimento; 
• Viabilizar o manejo clínico adequado, com ênfase no reconhecimento precoce dos 

sinais de alarme, no acompanhamento contínuo, no reestadiamento dinâmico 
dos casos e na reposiçâ o volêmica imediata, quando indicada; 

• Providenciar hidratação venosa adequada nos casos classificados com sinais de 
alarme clínico; 

• Reforçar o monitoramento clínico em pacientes pertencentes aos grupos 
especiais com maior risco, como gestantes, idosos, crianças e pessoas com 
comorbidades. 
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3.5 Controle Vetoriâl 

• Intensificar as ações de combate ao Aedes aegypti nos territórios com 
transmissão; 

• Realizar visitas domiciliares para identificação e eliminação de criadouros; 
• Executar ações de bloqueio de transmissão nos locais com casos confirmados; 
• Utilizar métodos de controle químico, conforme recomendações técnicas; 
• Implementar o LIRAa (Levantamento Rápido de Índices para Aedes aegypti) de 

forma sistemática; 

• Realizar nebulização espacial (UBV) conforme protocolo do MS. 

3.6 Vigilâ nciâ Lâborâtoriâl 

• Garantir a investigação laboratorial de casos suspeitos de dengue; 
• Implementar plano de contingência laboratorial. 
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