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CASO SUSPEITO DE
DENGUE
Individuo que viva ou tenha viajado
nos ultimos 14 dias para area onde
esteja ocorrendo transmissao de
dengue ou tenha presenca de
Aedes aegypti e apresente febre,
usualmente entre 2 e 7 dias, e duas
ou mais das seguintes
manifestagdes: nauseas, vomitos,
exantema, mialgias, artralgia,
cefaléia, dor retrorbital, petéquias
ou prova do lago positiva e

leucopenia.

CASO SUSPEITO DE FEBRE
CHIKUNGUNYA

Individuo com febre de inicio subito
maior que 38,5°C e dor intensa nas
articulagdes, de inicio agudo,
acompanhada ou n&do de edemas
(inchago), nao explicado por outras
condicdes, sendo residente ou
tendo visitado areas onde estejam
ocorrendo casos suspeitos em até
duas semanas antes do inicio dos
sintomas ou que tenha vinculo com

algum caso confirmado.

CASO SUSPEITO DE ZIKA

Individuo que apresente exantema
morbiliforme/maculopapular até o
quarto dia dos primeiros sintomas,
sem febre ou subfebril (<38,5C),
24-48h,
prurido,

com duracao de
acompanhado de

associado a um ou mais dos sinais
e sintomas que seguem: artralgia,
edema articular (sem calor) e/ou

hiperemia conjuntival.

Considerando as dimensées territoriais do estado da Bahia, as diferengas sécio-
econdmicas e de infraestrutura, faz-se necessario o monitoramento das situagdes
regionais a partir do mapeamento de risco, o que pode contribuir para o
direcionamento adequado das medidas de controle vetorial para prevencdo das
arboviroses .

De acordo com andlise estratificada do Indice de Infestacdo Predial (IIP), segundo
dados do LIRAa/LIA até margo de 2018, 141 municipios (33,8%) encontram-se com
alto IIP (= 4), o que pode representar maior risco de transmissdo das arboviroses e
178 municipios (42,7%) estao classificados como IIP intermediario (21 e < 3,9), 4reas
de alerta. Trés municipios ndo enviaram os dados do LIRAa. Vale ressaltar que os 95
municipios (22,8%)que se encontram no estrato de IIP satisfatorio (< 0,9) ndo estéo
livres do risco de ocorréncia das arboviroses, o0 que pode ser observado ao se avaliar
a concentracdo de casos notificados das arboviroses (Figura 01), onde verifica-se,
inclusive, que 25 municipios com LIRAa/LIA satisfatorio, j& registram casos suspeitos
de arboviroses.

Em 2018, até a semana epidemioldgica (SE) 11, houve registro de ocorréncia
simultanea de casos das trés arboviroses (dengue, Zika e Chikungunya) em 11
municipios. Foram notificados, na Bahia, 326 casos suspeitos de Chikungunya, com
coeficiente de incidéncia (Cl) de 2,14/100.000 hab.; 201 casos suspeitos de Zika, CI
de 1,32/100.000 hab. e 1.244 casos de dengue, com Cl de 8,18/100.000 mil hab.

No periodo em analise, destaca-se o municipio de Pé de Serra com maior incidéncia
de Zika, 684,13 casos/100.000 hab. (99 casos), seguido de Nova Fatima, com 110,77
casos/100.000 hab. (9 casos). O municipio de Teixeira de Freitas apresentou a maior

incidéncia de Chikungunya,
95,7/100.000
(151 casos),

habitantes
seguido de|
Ribeira do Pombal, com
incidéncia de 72/100.000
hab. (37 casos). Até a SE
11 de 2018,
incidéncia da dengue foi

a maior

LiA . CONCENTRAGAD
WHIDSES

apresentada pelo municipio
de Bom Jesus da Lapa,
490,5/100.000
(341 casos),

Riacho de Santana, com

Figura 1: Estratificacédo do indice de infestagéo predial (LIRAa/LIA) por
185,9/100.000  hab. (67 municipios da Bahia de janeiro a margo de 2018* e distribuigdo propor-
cional dos casos notificados das arboviroses por municipio em 2018

habitantes

seguido de

casos).

De acordo com andlise dos dados do Sinan, 288 municipios (69,06%) se mantem
silenciosos quanto a notificagdo simultdnea das 3 arboviroses (Figura 1). Essa
situacado merece atencdo, especialmente quando a analise do LIRAa/LIA apontar para
infestacao predial de intermediaria a elevada intensidade. Nota-se que 216 municipios
(51,8%) com incidéncia zero de arboviroses, apresentam-se nos estratos de
intermediario e alto IIP, &reas de alerta e de risco, respectivamente.
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DENGUE ZIKA VIRUS. . CHIKUNGUNYA . :

i _ o) % e % TOTAL %
EXTREMO SUL Fid 6,2 16 8,0 182 55,8 275 15,5
LESTE 304 24,4 24 11,9 16 4.9 344 194
suL 142 114 4 2,0 26 80 172 97
SUDOESTE 113 9,1 5 2.5 9 2,8 127 1.2
CENTRO-MNORTE 24 1,9 1 0,5 2 0,6 27 15
CENTRO-LESTE 104 8.4 127 63,2 40 123 271 153
OESTE 406 32,6 19 9,5 7 2,1 432 24,4
MORTE 22 1,8 2 1,0 5 15 29 1,6
NORDESTE 52 42 3 15 39 120 94 53
TOTAL 1244 1000 201 100,0 326 100,0 1771 1000

Tabela 1: Distribuicao dos casos notificados das arboviroses (dengue, Zika e
Chikungunya) por macrorregiao. Bahia, 2018*

Fonte: DIVEP/SUVISA - SINAN Net e online. / *Dados sujeitos a alteragées.

A macrorregido Oeste concentrou 24,4% dos casos de arboviroses
do estado, especialmente devido a situagdo epidémica da dengue
nos municipios de Bom Jesus da Lapa e Riacho de Santana. As
Leste, Extremo Sul e Centro Leste foram
19,4%, 155% e 153%
respectivamente (Tabela 1).

macrorregides
responsaveis por dos casos,
De acordo com o monitoramento da circulagdo viral no estado
(quadro 1), analisando a positividade de amostras laboratoriais
coletadas para pesquisa de arbovirus, 08 municipios tiveram
amostras positivas para chikungunya, 08 para Zika e 23 municipios
para dengue. Vale ressaltar, segundo dados extraidos dos Sistemas
de Informagdo Laboratoriais (GAL e Smart/Lacen), até 13/03/2018
foram identificados 02 sorotipos do virus da dengue (DENV 1 e

DENYV 2) circulantes no municipio de Salvador.
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Figura 2: Classificagao final dos casos notificados de dengue por semana epi-
demiolégica, Bahia, 2018*.

Fonte: SINAN Net e online. / *Dados preliminares até 13/03/2018.

No que diz respeito a dengue, at¢ SE 11 (13/03/2018), 516
(31,65%) casos foram classificados como dengue classico, 386
(23,68%) foram descartados e 726 (44,53%) permanecem em
investigagédo, sem classificagéo final (Ignorado/Em branco). Destaca
-se que 05 casos foram notificados a DIVEP como dengue com
sinais de alarme, sendo que apenas 02 estdo registrados no Sinan
on line, e 01 caso notificado como dengue grave, ndo estando
registrado no Sinan on line. Nao ha notificacdo de ébito por dengue
no periodo em analise (Figura 2). Ainda nesse periodo, segundo os
dados do GAL e Smart/Lacen, entre as amostras encaminhadas
com a suspeita de dengue e amostras processadas para diagndstico
diferencial com outras arboviroses e outras doengas exantematicas,
foram emitidos 408 resultados positivos para dengue na Bahia
(Quadro 1).
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Salvador 10
P& de Serra 5!
Feira de Santana 10
Teixeira de Freitas 13 95
Bom Jesus da Lapa 344 0

Quadro 1: Municipios com amostras laboratoriais positivas para
Arboviroses, Bahia 2018*.

Fonte: GAL e Smart/Lacen Bahia. *Dados de janeiro a 13/03/2018.

Em 2018, os casos suspeitos de dengue no SINAN
(1.244) 71,4%,
comparando-se ao mesmo periodo do ano anterior,

representam uma redugdo de

quando foram notificados 4.349 casos.

O Painel de Monitoramento de Incidéncia da Dengue,
construido a partir da andlise do Diagrama de Controle, traz
em destaque 10 municipios em situagdo epidémica no
estado. Verifica-se que a curva do Coeficiente de Incidéncia
(Cl) em 2018 ultrapassa o limite maximo esperado para o
periodo (até SE 11), em wuma ou mais semanas
epidemioldgicas. Essa constatagdo reforca a necessidade de
intensificagdo das agbes de controle vetorial nesses
municipios, aliado a definicdo de estratégias conjuntas com a
assisténcia para manejo clinico e classificagdo de risco dos
pacientes com suspeita de dengue, com definicdo de fluxos
assistenciais visando a prevencdo de casos graves e 6bitos® .
Ha que se avaliar, no entanto, as restricGes associadas a
qualidade das informacgbes, que podem interferir na real
anadlise de risco, sendo, portanto, essencial a garantia da
oportunidade da notificagdo dos casos suspeitos de
arboviroses e o aprimoramento do sistema de vigilancia, com

garantia de qualidade da investigacio®.



Painel de monitoramento de incidéncia da dengue, ba-2018*

Diagrama de Controle da Dengue,
Bom Jesus da Lapa, 2018*.
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Diagrama de Controle
Pé de Serra, 2018.
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Diagrama de Controle da Dengue,
Maracas 2018*.
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Diagrama de Controle da Dengue,
Ribeira do Pombal 2018*.
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No que diz respeito a Febre Chikungunya, até a SE 11 de 2018 houve uma redugéo de 93,7% dos casos notificados, quando
comparado ao mesmo periodo de 2017 (5.197 casos). Vale ressaltar que em 2018, segundo dados preliminares, 49 (11,8%)
municipios notificaram casos suspeitos da doenca, porém, até o momento ndo ha registro de municipios com incidéncia superi-
or a 100 casos/100.000 habitantes. A Regido Extremo Sul concentrou 55,8% dos casos (182). Até 13/03/2018 foram emitidos
pelo LACEN, 102 resultados positivos para chikungunya (Quadro 1) pela técnica soroldgica de detecgao de anticorpos IgM. Em
relacdo a Zika, em 2018 houve uma reducao de 81,19% dos casos notificados, quando comparado ao mesmo periodo de 2017
(1.069 casos). Ressalta-se que em 2018 até o momento, 29 municipios (6,95%) notificaram casos de Zika virus, porém ne-
nhum com incidéncia superior a 100 casos/100.000 habitantes. A doenca se apresenta com maior magnitude na regido Centro
Leste em 2018 (127), correspondendo a 63,2% dos casos. Em 2018, de acordo com os dados do GAL- Smart/Lacen, do total
de amostras processadas para Zika com vistas ao diagnoéstico diferencial de outras arboviroses e outras doengas exantemati-
cas, referente a casos com inicio de sintomas em 2018, 26 amostras tiveram resultado positivo para Zika pela técnica sorolégi-
ca de detecgéo de anticorpos IgM .

Em face do cenario epidemioldgico apresentado, torna-se imprescindivel a adog&o de estratégias especificas com o objetivo de
garantir a sustentabilidade das ac¢des de vigilancia epidemiolégica e controle vetorial na tentativa de romper a cadeia de trans-
missao das arboviorses.

Fluxo de Vigilancia das Arboviroses q
(Dengue, Zika e Chikungunya)

[ Servicos de Saude ]

Suspeita de J [ Suspeita de ] ( Suspeita de Zika J

Dengue Chikungunya

Gestante com exantema, casc grave e suspeita de obito — nofificacao imediata a SMS e
DIVEFP e garantia de coleta de amostra para diagnostico laboratorial
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