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Virus Influenza

Sao 4 tipos : A, B, C e D (animais)

Influenza A sazonais :
v" A H3N2
v" AHIN1

Influenza B : duas linhagens

v/ Yamagata
v’ Victoria

Circulam nos meses de outono e inverno

Anualmente: 3 a 5 milhdes de casos graves
290.000 a 650.000 mortes

Custo : 87,1 bilhdes de délares gastos/ano
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Situacao do virus Influenza— A H1N2
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Situacao do virus Influenza— A H7N9

Genetic Evolution of H7N9 Virus in China, 2013 Influenza A H7N9

{ China (Setembro)

Domestic Ducks 13 s 4 casos em Xinjiang Uyghu e

Jingansu
$-{-
Wild Birds ‘

Sattimgs Habitats shared by wild and domestic birds

anclio lise Dirdd pouliry markets Ca SO S fo ra m Seve ro S

Multiple Reassortment Events

3 casos tinham contato com
criagcdes de animais

H7 NG Virus

Damastic Poultry Multiple HSM2 vinses

The etght genes of the HIND vieus are closety relabed to avian influenza vinses fowrsd in domestic ducks, witd birds and domestic poultry in
Al Thee i bkedy emerged from Sreassortmaent” 3 process in whick bwn of mose influsnes viroses co-infect 3 tngle hoat and exchasge genes

This can result in the creaticn of & new influenza vins. Experts think mutiphe reasscrtrment events bed to the creation of the H7KS virus. These 1 5 6 2 ca Sos n O m u n d 0 d e A

events may have ocoumed in habitats thared by wild and domestic birds and’or in live biedspouliny markets. where diffesent species. of birds an
bought and sold for food. As the abose diageam shows, the H M5 vinas lkely cbisined #&s HA (hemagglutinin] gene from domestic ducks, its H&

(reeuraminidase) gene from wikd bieds. and it s remaining genes fiom multiple relabed H342 infiuenza vinses in domestic pouliny H 7 N 9 O CO rre ra m d e Sd e 2 O 1 3
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1 -igure 1: Epidemiological curve of avian influenza A(H7N9) cases in humans by week of onset, 2013-2018
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Situacao do virus Influenza— A H5N1

Don 't touch us, orwe ll kil u

Influenza A H5N1
Desde 2003 jia foram 860 casos, 464 mortes

2016 (10) e 2017 (4) - Egito e Indonésia
(dltimo caso em 26 setembro)
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Situacao do virus Influenza — A H7N4

H7N4
China (fev de 2018)

1 caso em Jiangsu
Casos apresentou grave pneumonia
Contato com animais

Analises genéticas indicam que o virus € de
origem aviaria




Situacao do virus Influenza Global - Sazonal

Percentage of respiratory specimens that tested positive for influenza
By influenza transmission zone Status as of 16 March 2018
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e Hote: The available country data were joined in larger geographical areas with similar influenza

tranamizsion patterns to be able to give an overvew Dwaiwieseho i ntinfuenzalzurveillance_monitoringiupd atess r
EM_GIP _Influenza_transmission_zones. pdf). The displayed data reflect reports of the week from the . :
19 February 2018 to 04 March 2018, or up to two seeks before if not suficient data were available for that area.
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Situacao do virus Influenza - Europa

Virus detections in non-sentinel source specimens by influenza virus type and subtype, cumulative
for week 40/2017 - week 12/2018

Current Week Sea son 2017-2018
e e e
Influenza A 41.32

A{H1M1)pdm0O9 1041 56.7 12563 46.2
A(H3NZ) 796 43.3 14639 53.8
A not subtyped 3299 - 45692 -
Influenza B 5361 51.1 103795 58.7
B/Victoria lineage 1 .8 79 1.1
B/Yamagata lineage 132 99.2 6986 93.9
Unknown lineage 5228 - 96730 -
Total detections (total tested) 10497 (31798) - 176689 (603364) -

#For influenza type percentage calculations, the denominator is total detections; for subtype and lineage, it is total influenza A subtyped and total influenza B lineage determined, respectively; as
not all countries have a true non-sentingl testing denominator, no percentage calculations for total tested are shown

®World Health Organization 2{r8. Q@ 5% World Health
@ European Centrefor Disease Prevention and Control 2018, EL.'{'JC Organization
Reproduction is authorised, provided the source is acknowdedged. | o s ENOpE
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Situacao do virus Influenza - Europa
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The designation employed and the presentation of this material do not imply the expression of any opinion whatsoever on the part of the
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98,9 % Influenza B (Yamagata)

53,8% - Influenza A H3N2
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Situacao do virus Influenza - Europa

Hospitalizacoes
Laboratory-confirmed ICU admitted cases™ by country, cumulatively weeks 40/2017-11/2018

Country (300 e, pamog’ AGMEN2)  Ban  TF S 180T A N
Czech Republic 242 38 43 4 157 | 12 g 100 122
Denrmark 556 29 18 17 192 4 5 93 154
Finland 48 0 3 18 57 1 1 14 32 0
France 2614 | 1176 449 41 sde | B9 43 1254  119% 52
Ireland 141 3 10 23 70 15 g 59 58 0
Metherlands 14 4 0 0 10 0 0 2 & 0
Romania 48 1 Y. 1 24 3 1 21 23 0
E;‘gz'f;m 6 0 1 5 0 0 0 3 3 0
Spain 1119 574 125 121 sog | 93 31 491 504 0
Sweden 331 73 5 10 237 g 1 133 72 0
Ukraine 29 1 0 1 57 9 10 10 0 0
E{;‘;Zim 2 983 927 200 365 1491 0 0 0 0 2983

TOTAL 7831 2567 876 606 3782 214 126 2186 2270 2035
A oursub. = type A unsubtyped; ®Mrom either sentinel hospitals or al hospitals per country




Situacao do virus Influenza - Europa

Viruses attributed to genetic groups, cumulative for weeks 40-11/2018

Phylogenetic group Number of viruses

AHINLpdmO9 AMVichigan/45/2015 (cdade 68,177 311
A(HIMN1Ipdm0S not atributable o amy clade 0
A(HEN2) A/Hong Kong/4801/2014 (dade 3C.2a)P 412
A(H3N2) AfSingapore/INFIMH-16-0019/2016 (dade 3C.2a1° 302
AHZ) representative AfSwitzerland 27 15293/2013 subgroup (clade 3C.3a8) 19
A(HZM2) not atributable to any dade 0
B,/Brishane/60/2008 (Victoria ineage dade 143P: il
B/Morway /2409/2017 (Victoria neage clade 14 A162-1627° 43
B/Phuket/3073/2013 (Yamagata ineage dade 3)¢: 1032
BiVic) ineage not atributed 1o clade 0
B/ ¥ amagata lineage not atrbuted to any clade 0

2 Waccine component of vaccines for both northern (2017-2018 season) and southern (2018 season) hemispheres

b vaccine cormponent for northern hermisphere 2017-2018 season
© Waccine component for southern hemisphere 2018 season
d vaccine component of quadrivalent vaccines for use in southern hemisphere 2018 season

€ Deletion of K162 and N163 in the HA1 subunit of the hemagglutinin and antigenically different from the vaccine component.

Fyaccine cormponent of quadrivalent vaccines for use in northern hemisphere 2017-2018 season
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Situacao do virus Influenza — Américas

Influenza circulation by subregion, 2014-15 Circulacion virus influenza por subregion, 2014-18
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Situacao do virus Influenza — Américas

Genetic Characterization of Influenza Viruses Caracterizacion Genetica de los Virus Influenza
by Subregion, 2017-15 por Subregion, 2017-18

Genetic groups, by month, as of 02/28/2018
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Situagﬁo do virus Influenza -EUA

Ehe Washington Times HOME NEWS- OPINION - SPORTS~ MARKET- SUBSCRIBE - NN

Paul Manafort pleads not Senate to force vote on new Warren cormes under pre )
guilty in Virginia border chief to settle Cher...

CDC cancels discussion on surviving nuclear attack to focus
on rising influenza outbreak

FLU SHOTS
available now

COLDAND FLU - Janudsy 7Ih

Severe flu in California brings medicine
shortages kills 27

Obamacare premiums are
estimated to rise u...
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E| HOSPITALS SWAMPED WITH FLU CASES
FINEE NEWS HG' s

Watchdog: VA medical

«center plagued by dirty
shortages under Shulkin's
‘watch

Flu season started early and is spreading fast

A Weekly Influenza Surveillance Report Prepared by the Influenza Division
Influenza-Like lliness (ILI) Activity Level Indicater Determined by Data Reported to ILINet
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Situacao do virus Influenza - EUA

llance Report Prepared by the Influenza Division
Laboratory-Confirmed Influenza Hospitalizations

Preliminary cumulative rates as of Mar 17, 2018
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Vigilancia do virus Influenza - Brasil

N

Diagndstico Vigilancia
) resistencia
Laboratorial antiviral
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Vigilancia do virus Influenza - Brasil

- Vigilancia de SRAG Universal (internados) - notificacao
compulsoria

- Vigilancia de Surtos de Sindrome Gripal

- Vigilancia sentinela

v' Sindrome Gripal (7 unidades sentinelas)
v" SRAG em UTI (8 unidades sentinelas) — todas as pneumonias e

suspeitos de influenza sao notificados nas UTI
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Vigilancia de Influenza — Notificacao compulsoria

- Vigilancia de SRAG Universal (internados) - pacientes com
dispnéia, febre , queda da saturagao <95,0%

PORTARIA DE CONSOLIDACAO No. 4, DE 28 DE SETEMBRO DE 2017

- Vigilancia de Surtos de Sindrome Gripal - Ocorréncia de dois
casos suspeitos ou confirmados para influenza co vinculo
epidemiologico no periodo de 7 dias.

PORTARIA No- 205, DE 17 DE FEVEREIRO DE 2016
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Vigilancia de Influenza — Brasil -SRAG

Atividade do virus

Brasil N= 1946

10

&/

4
- il

MEGEHEEX TE®I0ON

SRA G hospitalizado

Semana Epidemiolog ica

Influenza Influenza A(nao Outros virus
[ | A(HIN1)pdm09 W Influenza A(H3NZ2) sublipado) B Influenza B ] respiralorios

Outros agentes SRAG Nao Em investioacao

etioldgicos Especificado gac

Fonte: SINAN Influenza Web. Dados atualizados em 21/2/2018, sujeitos a alteracdo.

Figura 3. Distribuicao dos casos de Sindrome Respiratdria Aguda Grave segundo agente efioldgico e
semana epidemioldgica do inicio dos sintomas. Brasil, 2018 ate a S5E 11.
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Vigilancia de Influenza — Brasil -SRAG

Atividade do virus obitos

Brasil N= 230
€0
30
% €l
n 5
]
a .1
g 15
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2
i J —
' mem =R
010203 040506 07 08 0010 11
Semana Epidemiologica
Influenza A(H1N1) Influenza A (nac Outros Virus
| pdm09 B Influenza A(H3NZ2) subtipado) B Influenza B | respirat6rios
Outros Agentes SRAG Nao Em Investiaacio
Etiolégicos Especificado 0a¢

Fonte: SINAN Influenza Web. Dados atualizados em 21/3/2018, sujeitos a alteracdo.

Figura 4. Distribuicéo dos obitos por Sindrome Respiratdna Aguda Grave segundo agente efioldgico e
semana epidemioldgica do inicio dos sintomas. Brasil, 2018 até a SE 11.
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Vigilancia de Influenza Sentinela — Brasil - SG

Atividade do virus - unidades sentinelas

Brasil N =422
1] 100%%
- Fs H
8Fs
g g
E 5 P g
9 (L1, a
e | m B
= . 2
s 2 el |
@ 2Fs
= 10 S
= : 1% e
0 e
o2 050 0780101
Semana Epidemiologica
Influanza A(HTN1T) Influenza A(Nao
| pdm0g B Influenza A(H3NZ) B Influenza B S ubtipado) H VSR
B Parainfluenza Adenovirus —_— Positividade virus

respiratorios

Fonte: SIVEP - Gripe. Dados atualizados em 21/3/2018, sujeitos a alteracdo.

Figura 1. Distnbuic&o dos virus respiratdnos identificados nas unidades sentinelas de Sindrome Gripal, por
semana epidemiolégica de inicios dos sintomas. Brasil, 2018 até a SE 11.
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Vigilancia de Influenza Sentinela— Brasil -SRAG UTI

Atividade do virus - unidades sentinelas

1
-
iy

Brasil N

10

n’ de virus identificados
EEEEREEREN
% de amostras positivas

MEREMGEITEERION
Semana Epidemioclégica

Influenza AHINT)pdm Influenza A(MNao
08 B Influenza A(H3NZ) Subtipado)

m VSR B Farainfluenza Adenovirus

B Influenza B

— Pesitividade virus
respiratirios

Fonte: SIVEP - Gripe. Dados atualizados em 21/3/2018, sujeitos a alteracdo.

Figura 2. Distrbuicdo dos virus respiratorios identificados nas unidades sentinelas de Sindrome Respiratdria
Aguda Grave em Unidade de Terapia Intensiva, por semana epidemicldgica de inicios dos sintomas. Brasil,
2018 até aSE 11,
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Vigilancia de Influenza- MSP

Todos as unidades MSP

SRAG (Sinan Influenza Web)
/ UNIVERSAL \
Série histdrica ‘o - SG - (7)
ntinel
Boletim semanal Anal;seemdaen;llados >entinela SRAG -(8)
Informe semanal (SG e SRAG)
18 hosp mun. Monitoramento de LA L Série
10 particulares internagdes em UTI éb\i/tlgga(g%{lggIeM) histérica/
2 estaduais (Pneumonia e Influenza) Semanal
Vigilancia consumo Semanal |consumo
antiviral — Assistencia estoque
Farmacéutica
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Influenza no MSP — Dados de SRAG Universal

Numero de casos de SRAG hospitalizados confirmados para Influenza segundo a
semana epidemioldgica de notificacdao, MSP, 2018*
N =230

30

N
(6)]
[

N
o
|

® Influenza A(H1N1)pdm 09
7 36,8 m Influenza A(H3N2)

Influenza A (ndo subtipado)
°1 lIII
0 FI -
1 4 7
Semana Epidemioldgica

- ® Influenza B
B Influenza A(H1N1)pdm 09 B Influenza A(H3N2) Influenza A (n&o subtipado) B Influenza B

SRAG hospitalizado
o o

l-\iifiﬁiiliiihii\iifiﬁiiﬁ'

10 13 16 19 22 25 28 31 34 37 40 43 46 49 52

B Outros virus respiratérios Outros agentes etioldgicos SRAG Nao Especificada Em investigacao

Fonte: SINAN Influenza Web Dados ate SE 12/28 susmel ... &% SAOPAULO



Influenza no MSP — Dados de SRAG Universal

Casos de SRAG hospitalizados confirmados segundo o virus identificado, a faixa
etaria e a semana epidemioldgica de notificacdo, MSP, 2018*

N =230

20

Casos de SRAG

-- R
™ e

<2 2-4 5-9 10-14 15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60 ou+ Idade lgn

Faixa Etaria

® Influenza A(HIN1)pdm 09  m Influenza A(H3) Influenza A (ndo subtipado)  m Influenza B m Outros virus respiratorios




Vigilancia sentinela de Influenza MSP

Unidades Sentinela de Influenza do Municipio de Sao Paulo

N

A

#~ Hosp. Mup. Ermelino Matarazzo - Alipio Correa Nett,

osp. Katia de Souza Rodrigues Taipas - Sao Paulo

AMA Ermeling' Matarazzo - Alipio Correa Netty

jte. Hosp. Mandaqui - Sdo Paulo
AMAVL. Palmeir; L
AMA Smma"a\r Hosp. Mun. Ver. Jo:éStyﬂi

Hosp. Sta. Mamelinam

osp.'Mun. do Tatuapé-Carmino Caricchio

Hosp. MupfInf. Menino, Jesus—~3
Hésp. Edmundo VasconceI:?

MA/MBS Integ. Parque Ferpanda \\
} e’ “AMA Sacoma
l|-\\\Hnsp. Geral de Pedreira

A

Hosp. Mun. Dr. Moyses Detitsch - M' Boi Mirim

Legenda

Coord. Regional de Saude (CRS)
Unid. de Vigilanciaem Salde (UVIS)
Distrito Administrativo
Unidade Sentinela (influenza):
+  Sindrome Gripal (SG)
+  SRAG*em UTI

Produgao:
DAT/DVE/COVISA/SMS (atualizado:em 22/01/2018)
SRAG™ Sindrome Respiratoria Aguda Grave

Sentinela de SG

Ama Ermelino Matarazzo Alipio Correa Netto
Ama Parque Fernanda

Ama Sacoma

Ama Sorocabana

Ama Vila Palmeiras

Hospital Municipal Infantil Menino Jesus
Hospital Municipal Vereador José Storopolli

Sentinela de SRAG

Conjunto Hospitalar do Mandaqui

Hospital EdOmundo Vasconcelos

Hospital Municipal Dr. Carmino Caricchio

Hospital Municipal Dr. Alipio Correa Netto

Hospital Santa Marcelina ltaquera

Hospital Geral de Pedreira

Hospital Estadual Katia de Souza Rodrigues

Hospital Municipal Dr Moyses Deutsch- M Boi Mirim
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Vigilancia sentinela de Influenza MSP - Sindrome Gripal

Numero e percentual de amostras positivas de Sindrome Gripal, em unidades
sentinela, segundo a semana epidemioldgica, MSP, 2018*

N =103

g 20 B 48 [ 60 %
= 2
8 - 50 ':;n'

15
Q 33,3 L g-
) 40
o ()]
[ (]
- b
w 10 61,9 30 B
(] B Influenza A(H1N1)pdm 09 (o]
‘% 0,0 H Influenza A(H3) - 20 %
Q 5 Influenza A (ndo subtipado) ()]
.oc B Influenza B - 10 .\3
c I °

0 [ ] ] ] .
1 4 7 10 13 16 19 22 25 28 31 34 37 40 43 46 49 52
Semana Epidemiolédgica

I |nfluenza A(HIN1)pdm 09 I A(H3) Sazonal

A (ndo subtipado) I |nfluenza B
N \/RS B Parainfluenza

Rinovirus Adenovirus

Positividade virus respiratdrios Total de amostras analisadas

Metapneumovirus
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Vigilancia sentinela de Influenza MSP - Sindrome Gripal

Numero e percentual de amostras positivas de Sindrome Gripal, em unidades
sentinela, segundo faixa etaria e a semana epidemioldgica, MSP, 2018*

N = 103
25
S
S 20
=
3 5
:
C
wld
o
—
€ 5 —
) EEE
0 = -
<2 2-4 5-9 10-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60 ou +
Faixa Etaria
m Influenza A(HIN1)pdm 09  m Influenza A(H3N2) Influenza A (n&o subtipado) ™ Influenza B
m VRS m Parainfluenza Adenovirus [ Rinovirus
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Vigilancia sentinela de Influenza MSP - SRAG UTI

NUmero e percentual de amostras positivas de SRAG em UTI, em unidades
sentinela, segundo a semana epidemioldgica, MSP, 2018*

N=4
3 - -~ 60
()]
8 so 2
2 =
g 2
§. 2 - 40
0 ()]
©
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7}
g - 30 g
© [
3 v
% 1 - 20 ©
(<}
S
- 10
0 - -0
1 4 7 10 13 16 19 22 25 28 31 34 37 40 43 46 49 52
Semana Enidemioléaica
mm Influenza A(H1N1)pdm 09 mmm A(H3) Sazonal
A (n&o subtipado) mm Influenza B
mm VRS mmm Parainfluenza
Rinovirus Adenovirus
Metapneumovirus — Positividade virus respiratérios Total de amostras analisadas
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Vigilancia de Influenza no MSP — Monitoramento de obitos

v’ Série historica
v Todas DO com J09 a ]J18
v Avaliacoes por faixa etaria e més

v Comparacoes com todos os obitos
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Acoes - Georeferenciamento dos dbitos SRAG Universal

[ suvIS
Pirit./ Jaragua

Ipiranga

Sororro

SUvIS
Parelheiros

Legenda

Divisoes (territério):

[ coord. Region. Sadde (CRS)
[ | unid.vigilanc. Saude (UVIS)

Obitos por SRAG:

Distrito Administrativo (DA)

A (H3) Sazonal
Anéo Subtipado

B
A (HIN1) pdm09

5 10 20 Km

1:260.000

SINAN INFLUENZA WEB
(acesso em 20002/2018)

Produgéo: DVE/COVISA/SMS
Base Cartografica- MDC, 2004
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Acoes — Acompanhamento Internacoes hospitalares - Novo

2018 - Particulares (11) e Estaduais (2)

Centro: Hospital Santa Catarina
Hospital Alemao Oswaldo Cruz
Hospital Samaritano
Hospital Infantil Sabara
Oeste: Hospital Sao Camilo Pompéia
Rede Dor S3o Luiz Unidade Itaim
Hospital Isralita Albert Einstein
Rede Dor Sao Luiz Unidade Morumbi
Sudeste: Rede Dor Sao Luiz Unidade Analia Franco
Hospital Infantil Candido Fontoura
Rede Dor Sao Luiz Unidade Jabaquara
Norte: Hospital Sdo Camilo Santana
Sul: Hospital Geral do Grajau

2016 — Autarquia — 18 Hospitais Municipais

| | %= PREFEITURA DE
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Acoes — Acompanhamento Internacoes hospitalares -Autarquia
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B % de pacientes com CID 10 J09 A J18 em UTI de adulto
0% de pacientes com CID 10 J09 A ]J18 em leitos de choque

® % de pacientes com CID 10 J09 A ]18

em UTI pediatrica
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Acoes — Acompanhamento Internac¢oes hospitalares -Novos
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O % de pacientes com CID 10 J09 A J18 em UTI de adulto ® % de pacientes com CID 10 J09 A J18 em UTI pediatrica
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Acoes — Oseltamivir no MSP

v O Oseltamivir é fornecido pelo Ministério da Saude aos Estados
v' Apresentacdes de 30 mg, 45 mg e 75 mg

v’ Receituario branco com CID 10 e cartdo SUS

v’ Solicitacdo da Assisténcia Farmacéutica com a DVE/NDAT

v’ Controle semanal e mensal de consumo de oseltamivir na rede

v’ Controle de estoque semanal

fcovisa (i PREFEITURA DE
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Enfrentamento da Sazonalidade de Influenza

Manejo Clinico adequado

Tratamento precoce

g Prevencao de grupos de risco
| - Organizacao servicos

Notificacao e coleta de amostras

Avaliacao constante dos dados e
informacao




Influenza — atualizacoes no site COVISA

i e s

PREFEITURA DE

SAUDE

IniC > SecTetanas > Sa00e > VIQIENCE £M Sa0de > COENAS = AQMEVGS

Doencas e Agravos INELUEN.
ARECVIRDEES £ OUTRAB ZA
ZDONOIEE g0es p sadse
Dengue. zi = Grinurgunys 1=z [ oot | 1ot |
Feone Amszz
Febre Macuzsa
Leptospiase A nfuenzs, tambsm conhecids coma “gripe” ocome duranis toda o an, mas & mak freqlents 1o cutns 8 o invemo, uanda as
‘emperstures caem, pincsmens no 2ul e Sudste oo Pais. Fessoms como K0GOS, eriangas, gectantss s oom olgum
Rshva Humsra ez
crbmcas Amehar orevenir conta 2 nfusnzz & vaolnar-ce, anusimants.
QUADAD CLINIGD
Hamseninse
A nflusnza (3rice) ode se apmsantar coms Eindrome Gripsl qus &0 mals freadente oy Came Sindrome Respimtars Agude Grave
. ERAG)H aicar
HNDROME GRIPAL
Sis £ utras 12T dhidun bita toces ca dor da dn # pala mencs ae
cabeca, dor muszulsr ou Em e Tarcs de dade =t o sitzmas
Tubercucse rescirattrios: tosse, carien = obsirugAn nesal, Os siniomas da rpe costumam melnora: em Ums semana. A fsbes (zmperstyn 3 375"
C) deciina pes 2 8 3 dies oo Inicio 02 doenge A fosse a fads & 0 maEsiar Dodem Dersistr por BgUMaS ssmanss,
DDENGA1 DCULARES UM pessas 2uta com Gripe po3e TERSTAT 4 VIS InuEnz: nas mtsams
2005 2 inai da fekwe, @ Que comesponds mals cu mencs @ T diss apis o eslsbecimenio da dosnga. A CANGES € nos packnizs
Tracams ks por mais zmpo.
Comptiies. INDROME FE BFIRATORIA ABUDA GRAVE |BRAG)
tescie, com gral qus amrmsenta e e Azmaz
HEFATITES VIRAIE tarem poce 3= o
Hepaite A COMO 38 TRANSMITE
AONpE st g pessa I pesSTa DY MEID 02 T, 1S5S OU SSONTD OF DESSORS ITECIACES COM © VIS O3 Ihunzs
HepsttmsE e G Aigumss pessons padem 32 Infeciar . par meio dos mics, © vinus d Infusnzz =,
2mseguida, tosands  becs, rar o ciho.
NAD TRAN EAMIENEIE
COMPLICAGOES
— Agre emioces 8 foxse, o maestar e 8 fadigs possam permanecer por
 Fsumonis bacieriana & por UTDS Vi
- Ehustz
oo
 Desratahs
. - calsca, marma ou diabetes.
Cunrta - por Auenzs,
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Documentos — atualizados e disponiveis no site COVIS

SINDROME GRIPAL/SRAG
Classificacao de Risco e Manejo do Paciente

Sindrome Gripal
Paciente com febre, de inicio sibito, mesma que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e pelo menos um dos sintomas: mialgi, cefaléia
ou artralgia, ma auséncia de outro diagndstico especico.

Obs: em criangas com menos de 2 anos de idade considerar; na auséncia de outro diagndstico especifico, febre de inicio sibito, mesmo que
referida, @ sintomas respiratorios: tosse, coriza e obstrugio masal.
|

Paciente tem Sinais de Gravidadel |

= Dispneia;

* Descanforto respiratério;

* Saturagio de O, menor que 95%;ou
= Exacerbagio de doensa preexistente.

PREFEITURA DE
SAO PAULO

SAUDE -

NAC I siM

SINDROME GRIPAL | SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE - SRAG |

|
Paciente Possui Fator de Risco® ou
‘e Sinais de Piora do Estado Clinico™? |mmlmmlwmwn|

= Fratitdr 94 MniaRie 46 S Fada
* Chaque: . .
i b b e Secrelaria Munispd da Sad <
* Insuficiéncia respiratéria; ou Coamdanadaria de Vigdandia an Sasde  CDAS0
= Instabilidade hemodindmica.
- Oselamivir; - Oselaamivir;
M'—""“"';" i - Antibioticoterapia; - Antbioticoterapia;
LS ISIAEER S L - Hidraragio venosa: - Hidratagia venoss;
€ o - Bxames radiogrificos .
- Aumentar 3 e (inchusive na gostance): (inchuive na gestance);
.o _
B e - Exames complementares. - Exames complementares.
| o -
e e Praticas de Biosseguranga em
Leito de internacio Leica de intensiva .
Servigo de Sadde
Retorno Retorno Neufear ¢ Coletar Notficar ¢ Coletar
Com s e pior do artado Exn 38 hors o s} caac o plors Exame espectiico para. Exame especifico para
dinico. influenza: influenza:
fruddads, Reagio em Ca Reacio Pollmerase
emTempo Real. Enviar o material em Tempo Real. Enviar o material
biolégico - i biclégi
(swab combirado de oro ¢ (swab combinado de oro ¢
rascfarings) ot
Lutz juntamente com a cipia. d Lz juntamente com a copia da
ek de reificagio de SRAG. ek de rtficacio de SRAG,
* Faiores dus e & i
em menores de 6 meses com maior twa de mortalidade), adulos (2 veeral
furclo respiracsita
de aspiracio (diskingio congénits, lesdes medulares, eplepsia, paralsia cercbral, Sndrome de Down, AVC ou doengas neuromusculires): imunossupressio. (medicamentos. necplasias, HIVIAIds):
nefropaias, hepatopatas ¢ malor ou gl
* Sinais de Piora do Estado de dspnta néia ou Saturasic da febre por mais de 3 dia, exacerbacho de doensa presxistente, miceite

e e e s el e e e P i e (et e el e e e s e e e
hipoatividade,

Dose para tratamento no periodo Neonaral

. 6 < ' 5 dias;
Droga Faixa Exéria Posalogia +1G 38 a 40 semanas: 1,5 mgfkg/dose 12/12 horas, 5 dias
Aduita T8 g, 120 2h, 5 dias. +1G > 40 semanas: 3 mg/kg/dose de 12/12 horas, 5 dias.

“ASkg
Fosiito e Crianga maior da > 15 kga kg
oeltamivir | ang de dade P
(Taenifud)

Quando indicado, iniciar o tratamento mesmo na suspeita clinica
GRIPETEMTRATAMENTO

o sl BTN

Fonte: Ministério ¢a Sadde - modiicade segunde o Protaccln de Tratmento de Influenaa (2015) pela SMS-SPICOVISA
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Documentos — atualiza

os e disponiveis no site COVISA

DE
= Secrears Muniipn 8 Snice
SAOPAULO Goordanasso de Viglancia am Saie

BOLETIM INFLUENZA

Municipio de Sdc Paulo - SE 12/2018 (até 24/03/2018)

A influenza sazona é uma doenca infeccicsa febril aguda corr maicr risco de corplicagtes em
algns grupes vulreréveis. /i dosnga pode evoluir para formas mais graves como a Sindrome

Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e at2 dbito,

A influenza sazoral pode ser causada pelos virus da influenza A (HLN1)pdm03, {H3)Sazonal & o

virus inflienza R. Fsses possiuam uma dindmica de fransmisséo semelharte

A partic de Jarieito de 2010, por crientag@o do Ministé io da Sadide, 580 de 1 olificaggo cermpul soria
os casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) hospitsizacos = os sirtos de
sindrome gripal {SG) =m instituic3es. Fara os casos notficados deve ser coletado material
bio 6gico para pesquisa de virus influenza

1. Série Histérica do Municipio de Séo Paulo
U inicin da primerra pendernia do sécu o XXI, desencadeads dela craulagao entre seres humanos
de um novo virus da influenza & HINL pdm 09 foi nformado pela Orgenizagéo Mandial ds Setide
em 4 de #hril de 2009, 7 primeirc. casa confirmadn de Infilienza A (HIN1Jpem09 ocorren em 28
de abril ce 2003. Noin'cio da pandemia de 2009, not fisave-se tanto os casos de SRAS quanto os
casos de 56, Cm 16 de julho de 2009, o Mini

0 ca Saide declarou 3 wansmisséo sustentada do
nove subtipa viral influenza A(HIN1)PpAMCO e de acordn com o Protocola de Manejo Clinico &
vigilénda Epidemiclogica da Influenza, de S de acosto de 2009, passaram 3 ser de notifcacdo
sorente os casos de SRAG, com o cbjetivo de monitorar a gravidade da coenga, e os surios de
<G

#pos o término da pandemia, em janeirc de 2010, passaram a ser de notificac#o compulséria os
casos de SRAG internados {por mais de 24 horas) e os surtos de SG.
Observa-se na Tabsla | a séde histérica dns casos e éhifes de SRAG internados, apds ¢ ano de

20:0 e néointernados e casos de SG, notificados no ano de 2009,
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Agradecimentos

Hospital Santa Catarina
Gabinete de SMS
Assisténcia Farmacéutica da Atencao Basica

Assisténcia Laboratorial de SMS

CEINFO - PROAIM

Coordenadorias de Saude e as Diretorias de Vigilancia em Saude
Autarquia hospitalar

Hospitais do Monitoramento de leitos

Coordenadoria de COVISA e Gabinete

Diretoria de Vigilancia em Saude

Nucleo de Comunicagao de COVISA

Nucleo de Informacdao de COVISA

Equipe de Respiratdrias/NDAT

Equipe do NMIH

UVIS

Administrativos da DVE
Mestre de CerimoOnias
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