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Critério atual para decretagao de epidemia: P

Casos acumulados

Tabela 2 - NUmero de casos de dengue, notiicados, dengue grave (DG), dengue com sinais de .
alame (DSA), Obitos e incidéncia por 100.000 habitantes por Regional de Salde, Parana — SECRETARIA DA SAUDE

Semana Epidemiologica 31/2018 a 30/2019*
= G8l-| mck i L1 o

REGIONAL DE SAUDE o0t I $A‘ oG |!us |DéN“A
RS -Pamnagu 16 2141 [ 10 0 5308
2¢RS - Uetmpoitana 3502790 1 7l 2 |2 o o oo
3RS - Ponta Grossa 618376 7 ) #5 o 0o 0 113
RS -t 171453 1 ! s 2 |o o o o5
5¢RS - Guarapuava 59328 1 2 : e lo o o 02
54RS - Unido da Vitéra 172370 2 1 H s lo o o o11s
7% RS - Pato Brancs 24185 H 5 7 2z o 0 0 ot
5°RS - Franaisca Betrdo 55682 181 i3] 138 1o | s 0 0 soae
94 RS - Foz do lguagy wssee 312 06| 33s 12218 fiee 18 3 7isse
104RS - Cascavel 540431 2033 17| 2050 522 |4 & & e
11*RS - Campo Mourdo 10220 92 o] o8 s e 0 1 273
12*RS - Umuarama 277040 1000 6] 1006 3308 |20 2z o 3609
130RS - Cianorte 154378 1276 el 120 278 |1 0 0 mess
164RS - Paramava 270267 1893 1] 1708 7am Jie 1 3 e1730
150RS - Maringd 799850 2874 o 2222 t0ee2 |18 s 2 e
16*RS - Apucarana 37282 31 | 35« i Jo o o esrs
17 RS - Londrina 935804 4258 e 286 a2 b 16 8 sars Rlmopwl
189 RS - Comélio Procépis 2021 177 3] 172 wan s 1 1 7270 [t
19°RS - Jacarezinho 290216 1.008 ] 102e 2488 a0 0 0 mamer m—_——
20*RS - Toledo 385516 156 or| 1843 3se0 |15 1 o 40081 W acmmmne
217RS - Teémaco Borba 184436 s | o o o 2n
22*RS - waipord 138130 2 | s a3 |1 0 o otes Lipasismmmems
TOTAL PARANA 11463018 22380 58622848 o125 |ses 46 33 20030 s

2 de STuacio da Dengue! e

FONTE Sae QU SUSSESA

NOTA: Dados populacionais resultados do CENSO 2010 — IBGE estimativa para TCU 2015, P A Satr sk
Fi -Gl it i g ke o e 04000 s - o -
et vt s oy

Tabela 1 - Classificacdo final por critério de enceramenio dos casos de dengue

Parana, Semana Epidemioiogica 31/2018 a 30/2019

Criterio de encerramento
T Clinico-
Classificagdc Final Laboratonal (%) epidemiolégico Total
) 0, H
Dengue 17620 (76,8%) 5317 (232%) 229046 ﬂ (Confirmados)
Dengue com Sinais de Alzme (D S A) 568 3 568
Dengue Grave (D G) 46 = 46 52% (Descartados)
Descariados - - 47043 G
Em andamento/investigagdo - - 20 649 40— . i N
Total 18243 (20 0%) 5317(E83%) o12:2 23% ?? (Eminvestigacdo

Forte: Sala de Situagdo em Saude/SVS/SESA

no final do periodo)

@ SECRETARIA DA SAUDE

LACEN

Vo

Laboratério Central SECRETARIA DA SAUDE
do Estado do Parané
Pigina nical Competeéncia
LACEN Parani B aPortaria N 2031, DE 23 DE SETEMBRO DE 2004, dispde sobre a organizacio do Sistema Nacional de Laboratérios de Satide
R e ] Piblca, spresentando a5 compaténcias do LACEN, no que se rfers a atuaglo em giincia epidemicidgica ¢ ambisnial
Apresentagio Parégrafo Unico: O Laboratdrlo de Referéncia Estadual 530 os Laboratirios Cenlrais de Sadde Pdblica — LACEN, vinculados 5
secretarias estaduais de saide, com drea geogréfica de abrangéncia estadual, que coordena a rede estadual de laboratérios entre
Histétia outras competéncias
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ARBOVIRO SES: DENGUE - ZIKA VIRU S— CHIKUNGUNYA
1. Notificagéo

Notificar & principal hiptese diagnastca, detahando a sinomatologia

Dengue = Chikungunya deverio ser notiicadas ¢ invesigadas pelo SINAN gn g em Ficha de
Investigagéo Dengue & Febre Chikungunya o bedecendo aos CID A90 e A

Zika devera sermotificada pelo SINAN NET iica e exclusivamente obedecendo a0 GID AS2.5.

@ tratamento mécico das arboviroses & as agdes de controle Selefvo de velor estio indicadas
na nofficagio de caso suspeto, ndo devendo aguardar & confirmagéo laboratoral

Aender as orientagh e contidas no Guia de Vigiindia Epidemiolbgica do Ministéro da Saide,

1o Manual de Direfnizes Nacionais para a Prevencio ¢ Gontrole de Epidemias dc Dengue ¢ nos
anusis de mansjo dinico da Dengue, Zka ¢ Chik

Casos por Crtéro /aboratorial e cinico epdemiolagico
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2.Envio de Amostras a0 Lacen

Laboratbrios de Saide Piblica 16m como fungéo bésica realizar skames para as vigidngas
epidemiclégica, sanitdna & ambiental, cam foco na saude publica Coletva. NEO executa exames
para diagnbsica clinica do pagiente, individualmente.

Gonforme consta do Gua de Vigilénaa Epidemiolégica do Ministéro da Saide (2019) para fins
de vigilancia epidemiolégica apos a confirmacaa laboratorial dos primeiros casos autociones de
uma drea, s demais Casos deverdo ser confimados por critéro Clnico-epidemioibgico. Exceto
em gestantes e demais casos do grupo B do estadiamenio clinico da dengue, casos graves ¢
6bitos, por um dos artovirus desta nota técnica, que devem ocorrer prefersnciaimente por
critéio laboratorial

Enviar amastas confarme onsnisches da anual de Galela @ i de Aostas Sadgicas =0
Lacen/PR (htip i Iscen saude or gov.
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Envio de Amostras ao Lacen

Laboratérios de Saude Publica tém como
funcdo basica realizar exames para vigilancia
epidemioldgica, sanitaria e ambiental, com foco na
saude publica coletiva. Nao executa exames para
diagnéstico clinico do paciente, individualmente.

Conforme consta do Guia de Vigilancia
Epidemiologica do Ministério da Saude (2019)
para fins de vigilancia epidemioldgica, apds a
confirmagédo laboratorial dos primeiros casos
autoctones de uma area, os demais casos
deverdo ser confirmados por critério clinico-
epidemiolégico. Exceto em gestantes e demais
casos do grupo B do estadiamento clinico da
dengue, casos graves e Obitos, por um dos
arbovirus desta nota técnica, que devem ocorrer
preferencialmente por critério laboratorial.




Encerramento de casos segundo situagcao
epidemiolégica do municipio/localidade

Canal Endémico

Y
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O critério de encerramento devera obedecer a definigdo da situacédo epidemioldgica de
momento nos municipios / localidades. Para tanto, sera utilizado o diagrama de
controle / canal endémico, baseado na série histérica, por semana epidemiolégica:

-Municipio / localidade sem transmissdo sustentada: nimero de casos confirmados
por laboratério abaixo do limite inferior no diagrama de controle ou ndo endémicos
(sem histérico de ocorréncia habitual) — disponibilizar investigagéo laboratorial para
100% dos casos (encerramento por critério laboratorial).

-Municipio / localidade em fase de transmissédo sustentada: nimero de casos
confirmados por critério laboratorial e clinico epidemioldgico da semana
epidemiolégica acima do limite inferior e abaixo do limite superior no diagrama de
controle do canal endémico — disponibilizar investigacdo laboratorial para os casos
com estadiamento clinico “B, C e D” da dengue e 10% dos casos com estadiamento
clinico “A” para monitoramento. Os demais casos deverao ser encerrados por critério
clinico epidemioldgico.

-Municipio / localidade em epidemia: numero de casos confirmados (critério
laboratorial e clinico epidemiolégico na semana epidemiolégica acima do limite
superior do diagrama de controle no canal endémico — mesmo critério utilizado para
0s com transmissao sustentada.
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Casos notificados que néo forem investigados laboratorialmente, caso ndo
seja identificado outro diagnostico, deverdao ser considerados casos de
dengue, em razao da suspeita clinica inicial e da situacao epidemioldgica
local (Guia de Vigilancia Epidemiolégica, 2019).

Para areas, localidades ou municipios em situacdo de transmissao
sustentada, o encerramento dos casos devera ser feito por critério clinico-
epidemioldgico.




Aplicagcao do Teste Rapido da Dengue
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A Diretoria de Atengcdo e Vigilancia em Saude — DAV disponibiliza, para fins
unicamente de vigilancia, e conforme estoque do insumo, o Teste Rapido de Dengue
(TR — Dengue).

E um exame de triagem, que ndo possibilita 0 descarte ou confirmagdo de casos de
forma_especifica e definitiva, dada a ocorréncia de resultados falsos negativos e
positivos, bem como reagdes cruzadas com outras etiologias.

O TR - Dengue devera ser aplicado em periodo ndao epidémico, como ferramenta
de vigilancia epidemiolégica auxiliar na identificagdo dos primeiros casos
(identificagdo do inicio da circulagdo viral).

Poderdo auxiliar na investigacdo epidemioldgica dos casos suspeitos do grupo B,
casos graves (grupos C e D), obitos e gestantes, se disponivel, apenas como
ferramenta adicional de triagem, ndo devendo ser utilizado para diagnéstico clinico
individual.

Estes casos deverado ser encerrados preferencialmente por critério laboratorial:

- Pesquisa de Arbovirus (Biologia Molecular) — até o 5° dia da DIS

- Enzimaimunoensaio (ELISA) para Dengue IgM — a partir do 6° dia da DIS,
preferencialmente no 10° dia.




