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Nota Técnica Febre Amarela 001/2017

Recomendagdes para intensificacao da Vigilancia da Febre
Amarela no Estado do Rio de Janeiro

A Febre Amarela é uma doenca infecciosa febril aguda, causada por um virus
transmitido por vetores artropodes, que possui dois ciclos epidemioldgicos distintos de
transmissao: silvestre e urbano. No ciclo silvestre, os transmissores sdo mosquitos com
habitos estritamente silvestres, sendo os géneros Haemagogus e Sabethes os mais

importantes na América.

A Febre Amarela no Brasil apresenta uma ocorréncia endémica, principalmente na
regido amazonica. A regido Sudeste foi recentemente afetada por focos da doenga, com a
confirmagdo de casos no estado de S3ao Paulo. Mais recentemente, no dia 02 de janeiro
de 2017, a Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais notificou a ocorréncia de casos
suspeitos de febre hemorragica, a esclarecer em alguns municipios. Até a o dia 17 de
janeiro foram notificados 184 casos suspeitos, com 47 dbitos em 29 municipios. Destes,

pelo menos 10 apresentaram resultado preliminar positivo para febre amarela.

O estado do Rio de Janeiro ndo se configura como regido endémica para Febre

Amarela, ndo tendo sido identificado casos autdctones da doenca nas ultimas décadas.

Os sinais e sintomas mais comuns da doenca sao: febre alta, calafrios, cansaco, dor
de cabeca, dor muscular, nduseas e vomitos que duram, em média, trés dias. Nas formas
mais graves da doenca, podem ser evidenciados: ictericia, insuficiéncia hepatica,

insuficiéncia renal e manifestacdes hemorragicas.
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Orientagao para Profissionais de Saude e Secretarias Municipais de Saude

1) Vigilancia de casos humanos suspeitos

Todos os municipios devem intensificar a vigilancia por meio da notificacdo de todo

evento suspeito (casos humanos e epizootias de primatas ndo humanos), visando a

deteccdo precoce e resposta coordenada dos servigos de saude publica.

Visando tornar o sistema de vigilancia epidemioldgica no estado do Rio de Janeiro

mais sensivel, os casos suspeitos foram definidos de acordo com o cendrio de risco

mapeado para cada municipio. Devem ser notificados para fins de investigacao:

Individuos com quadro febril agudo (até 7 dias), de inicio subito, acompanhado de
ictericia e/ou manifestagdes hemorragicas, residentes em municipios do estado

do Rio de Janeiro, com histdrico de viagem nos ultimos 15 dias.
ou

Individuos com quadro febril agudo (até 7 dias), de inicio subito, acompanhado de
ictericia e/ou manifestacbes hemorrégicas, residentes nos municipios de Bom
Jesus do Itabapoana, Varre-Sai, Porcilncula, Itaperuna, Laje do Muriaé, Miracema,
Natividade, Santo Ant6énio de Pddua, Cantagalo, Carmo, Sapucaia e Comendador

Levy Gasparian.
ou

Individuos com quadro febril agudo (até 7 dias), de inicio subito, acompanhado de
ictericia e/ou manifestacdes hemorragicas, residentes em (ou procedente de) area
de risco para febre amarela ou de locais com ocorréncia de epizootia confirmada
em primatas ndo humanos, nos ultimos 15 dias. Para informacdes adicionais sobre
locais com transmissdo da doenca no Brasil acessar o link -

http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/novembro/19/Lista-de-

Municipios-ACRV-Febre-Amarela-Set-2015.pdf.



http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/novembro/19/Lista-de-Municipios-ACRV-Febre-Amarela-Set-2015.pdf
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Os casos devem ser notificados a Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro em,

no maximo, 24 horas, através do e-mail notifica@saude.rj.gov.br ou do plantdo CIEVS -

(21) 98596-6553.

Todos os casos devem ser também notificados através de ficha especifica e insergao

no SINAN.

2) Diagnéstico Laboratorial

O diagndstico laboratorial dos eventos suspeitos de Febre Amarela é feito a partir de

amostras de sangue, soro ou visceras (figado, rim, baco, coracdo e pulmao).

Todas as amostras devem ser cadastradas no GAL e enviadas ao Laboratdrio
Central de Saude Publica do Estado do Rio de Janeiro (LACEN/RJ — Noel Nutels)

acompanhadas da Cdépia da Ficha do GAL.
Horario: 22 a 62 feira de 8-19h e Sdbados e Domingos de 8-17h
Telefones: (21) 2332-8597 e 2332-8606.

E-mail: dgnnutels@saude.rj.gov.br

Endereco: Rua do Resende, 118 — Centro. Rio de Janeiro.
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Histopatolog.

Imunohistoq.

(Visceras)

Coletar fragmentos
pequenos (2 a 3 cm3) do
figado, bago, pulmdo e

cérebro até 24 horas apds
o ébito

Colocar os fragmentos de
viscera sem frasco estéril
com tampa de rosca
contendo formalina
tamponada.

Colocar os frascos, em
caixa de transporte de
amostra biolégica SEM

GELO. Conservar em
temperatura ambiente

Usar formalina
tamponada a
10%, com
volume 10 vezes
maior que o
volume dos
fragmentos
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3) Imunizagao

De acordo com as Normas Técnicas do Ministério da Saude sobre Febre Amarela

silvestre no Brasil e em func¢do do atual cenario epidemioldgico, ndo ha recomendacao de

vacinacao indiscriminada da populacdo do estado do Rio de Janeiro. A vacina é indicada

somente para individuos que viajardo para dreas com transmissdo comprovada da

doenca ou para eventuais agoes de bloqueio.

Pessoas que tenham programadas viagens para areas endémicas de Febre Amarela
devem ser vacinadas com pelo menos 10 dias de antecedéncia da viagem. As demais
recomendacdes para vacinacdo contra Febre Amarela estdo disponiveis nos documentos

técnicos do Programa Nacional de Imunizagao.

4) Vigilancia de Epizootias

A Vigilancia de Epizootias em Primatas Ndo-Humanos (macacos) tem como
objetivo identificar precocemente a circulacdo do virus da febre amarela em seu ciclo
epizodtico (transmissdo entre primatas ndao-humanos). O caso suspeito de epizootia
compreende o achado de primata ndo-humano de qualquer espécie, encontrado morto

(incluindo ossadas) ou doente, em qualquer local do territério nacional.

A vigilancia deve ocorrer a partir da observacdo de um macaco morto e/ou
doente. Considera-se primata ndo-humano doente o animal que apresenta
comportamento anormal, ou seja, movimenta-se lentamente, ndo demonstra instinto de
fuga ou estd segregado do grupo. A ocorréncia de casos deve ser imediatamente
comunicado as Secretarias Municipais de Saude ou a SES-RJ através do plantado

CIEVS/SES-RJ —Tel. (21) 98596-6553 ou e-mail notifica@saude.rj.gov.br.

Alertamos que deve ser evitado o contato com macacos, mortos ou vivos.



