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Doencgas de Transmissdao Hidrica e Alimentar (DTHASs), terminologia utilizada pelo Ministério da Saude,
sdo transmitidas pela ingestdo de dgua e/ou alimentos contaminados. Dentre os agentes etioldgicos estdo

os virus, parasitas, bactérias e suas toxinas (BRASIL, 2018).

O objetivo deste boletim é apresentar o cenario epidemiolégico das Doencas de Transmissdo Hidrica e
Alimentar (DTHAs), no municipio de Aparecida de Goidnia. Nele serdo apresentados: Toxoplasmose
Gestacional, Toxoplasmose Congénita, Poliomielite/ Paralisia Flacida Aguda (PFA), Doengas Diarreicas
Agudas, Surtos de DTHAs (doencas transmitidas por alimentos e dgua), Esquistossomose, Febre Tifoide,
Célera, Botulismo, Hepatite A, Hepatite E, Rotavirus, Doenca de Creutzfeldt-Jakob (DCJ), Sindrome

Hemolitico-Urémica e Doenca de Haff.

Os dados foram extraidos do Sistema de Informacdo de Agravos e Notificacdo (SINAN), do Sistema
Informatizado de Vigilancia Epidemioldgica de Doencas Diarreicas Agudas (SIVEP-DDA), e de instrumentos
préoprios elaborados pelo programa. Tal analise objetiva monitorar o comportamento dessas doengas,
visando detectar, intervir, prevenir e controlar surtos de DTHAs com a¢des de investigacao epidemioldgica
para identificar os locais, alimentos e os agentes etioldgicos envolvidos no adoecimento da populagao e

assim quebrar a cadeia de transmissao.

TOXOPLASMOSE ADQUIRIDA

A Toxoplasmose é uma doenca infecciosa, congénita ou adquirida, causada pelo protozodrio Toxoplasma
gondii, facilmente encontrado na natureza, sobretudo nas regides de clima temperado e tropical. Mesmo
na auséncia de sintomatologia, o diagndstico da infeccdo pelo Toxoplasma gondii(T. gondii) na gravidez se
reveste de importancia, tendo como objetivo principal a prevencdo da toxoplasmose congénita e suas
sequelas. Além disso, qualquer situacdo de imunocomprometimento (imunossupressdo ou

imunodepressao) pode ser seguida pelo recrudescimento ou reativacdo da doenca ( BRASIL,2018).
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Figura 1- Distribuicdo de casos de toxoplasmose adquirida no municipio de Aparecida de Goiania,entre
2021 e 2025.
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Fonte: Sinan NET/SMS — Aparecida de Goiania

TOXOPLASMOSE GESTACIONAL

O Toxoplasma gondii, agente etiolégico da toxoplasmose, é um protozoario intracelular obrigatério que
apresenta ciclo evolutivo com trés formas principais sendo todas elas dotadas de competéncia para realizar
a infeccdo. O hospedeiro definitivo do parasita sdo os felinos. Os outros animais, incluindo o homem, sao

III

hospedeiros intermedidrios. As principais vias de transmissdo s3do: oral e “vertical” ou seja,

transplacentaria.

O risco de infec¢do fetal e a gravidade do acometimento estao relacionados a idade gestacional na infec¢ao
aguda materna. Quanto maior a idade gestacional, maior o risco de transmissdo vertical e infeccao fetal;
no inicio da gravidez a infeccao é menos frequente, mas pode levar ao abortamento ou sequelas graves. A
maioria dos casos de toxoplasmose é assintomatica ou apresenta sintomas bastante inespecificos, comuns
a outras doencas como dengue, citomegalovirus ou mononucleose infecciosa. Mesmo na auséncia de
sintomatologia, o diagndstico da infec¢do pelo Toxoplasma gondii na gravidez é extremamente importante,

tendo como objetivo principal a prevencdo da toxoplasmose congénita e suas sequelas ( BRASIL, 2018).
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Figura 2- Taxa de prevaléncia (por 1.000 nascidos vivos) de toxoplasmose gestacional em Aparecida de
Goiania e Goids entre 2021 e 2025
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Fonte: Sinan-Net/Sinasc NET/SMS — Aparecida de Goiania.

Destaca-se um crescimento expressivo entre 2024 e 2025, de 5,29 para 6,78, indicando possivel
agravamento na cadeia de transmissao da doencga. Embora parte desse aumento possa estar relacionada a
melhoria nos sistemas de vigilancia e diagndstico durante o pré-natal, os dados sugerem também a
necessidade de refor¢o nas agdes de prevencgdo primadria, como orienta¢do alimentar, controle ambiental
e manejo adequado de animais domésticos. Recomenda-se, ainda, investigacdo epidemioldgica local para

identificacdo de fatores de risco associados ao aumento recente dos casos.
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Figura 3 - Distribuicdo de casos de toxoplasmose gestacional no municipio de Aparecida de Goiania,entre
2021 e 2025.
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Fonte: Sinan NET/SMS — Aparecida de Goiania.

A interpretagdao dos exames laboratoriais sorolégicos para toxoplasmose gestacional baseia-se na analise
combinada das imunoglobulinas IgG e IgM.

e Gestantes com IgG NEG e IgM NEG= sdo consideradas suscetiveis a infeccao

e Gestantes com IgG POS e IgM NEG= sao consideradas “imunes”

e Gestante com IgG NEG e IgM POS= tem infec¢ao recente-aguda (ou falso IgM positivo)

e Gestantes com IgG POS e IgM POS= tem provavel infeccdo aguda ou recente, e deverdo realizar o

teste de avidez IgG, na mesma amostra de soro.

Gestantes com IgG positiva e IgM positiva possuem provavel infeccdo aguda ou recente, sendo indicado o
teste de avidez da IgG, preferencialmente até a 162 semana gestacional, para estimar o tempo de infecg¢do.
e No geral, se Avidez IgG> que 60% significa alta avidez= ocorreu hd mais de trés meses.
e Seavidez IgG < que 30% significa baixa avidez= doenga aguda ou recente.
e Se avidez entre 30% a 60% significa avidez intermediaria= considerar aguda ou recente.
Observacgao: realizar o teste de avidez até as 16 (desesseis) semanas de gestagao.

Cabe destacar que, conforme os protocolos de vigilancia em salde, todos os casos confirmados ou com
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suspeita de toxoplasmose gestacional devem ser notificados compulsoriamente no sistema de informacao
de agravos de notificacdo (SINAN). A notificagdo oportuna é fundamental para o acompanhamento
adequado da gestante e da crianca, bem como para a adocdao de medidas de controle e prevencao da
transmissado vertical.

No ano de 2025 foram notificadas 48 (quarenta e oito) gestantes distribuidas no municipio de Aparecida
de Goiania, com média de 22 anos de idade, minima de 15 e maxima de 43 anos. Ha estudos que afirmam
gue a soropositividade para toxoplasmose (presenca de anticorpos IgG) aumenta em proporc¢ao direta com
aidade das gestantes, e a presenca destes confere fator protetor, afastando o risco de Transmissao Vertical.
Dos casos notificados dentro do periodo analisado, todas foram oriundas de Unidades Publicas de ambito

estadual e municipal.

Figura 4 - Distribuicdo de casos de Toxoplasmose gestacional diagnosticados de acordo o Trimestrede
Gestacdo, em Aparecida de Goiania, entre 2021 e 2025.
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Fonte: Sinan NET/SMS — Aparecida de Goiania;

A figura 4 mostra o trimestre gestacional no momento do diagndstico. E recomendado pelo Ministério da
Saude que a triagem gestacional seja realizada ja na primeira consulta de pré-natal, preferencialmente no

primeiro trimestre, pois em torno de 60% dos casos sao assintomaticos e se ndo for feita a interven¢do na
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gestante infectada em tempo oportuno podera trazer sequelas irreversiveis ao feto (BRASIL,2012).

Ao analisar o trimestre gestacional no momento do diagndstico da toxoplasmose gestacional, observa-se
que os casos identificados ainda no primeiro trimestre sao alarmantemente baixos, o que pode refletir
fragilidades na captacdo precoce e no diagndstico oportuno da infeccdo. Esse cendrio aponta para a
possibilidade de que muitas gestantes ndo estejam sendo identificadas adequadamente nas fases iniciais
da gravidez, comprometendo a efetividade das intervencgGes clinicas e profilaticas. Em 2025, observa-se
uma tendéncia crescente de diagndsticos realizados no terceiro trimestre, quando comparado aos anos de
2021 a 2024. Tal padrdo contraria a recomendacdo do Ministério da Saude, que orienta a realizacdo da
triagem soroldgica na primeira consulta do pré-natal, preferencialmente ainda no primeiro trimestre. Além
disso, os dados indicam um aumento de casos identificados tardiamente, inclusive no momento do parto,
0 que pode estar associado tanto a infeccdo adquirida durante a gestacdo quanto a falta de praticas
adequadas de higiene e cuidados alimentares ao longo do periodo gestacional.

A Figura 5 apresentada a seguir ilustra a distribuicdo dos casos segundo o tipo de exposicdo e o momento
provavel da contaminacgao.

Figura 5 - Distribuicdo dos fatores de risco associados a contaminagdo pelo Toxoplasma Gondii em
Aparecida de Goiania, 2025.
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Fonte: Vigilancia Epidemioldgica de Aparecida de Goiania;

A ficha de notificagdo utilizada pelo Ministério da Salde ndo permite uma investigacdo epidemioldgica
detalhada sobre os fatores de risco que levaram ao adoecimento. Visto isso, o Programa de Doencas de
Transmissdo Hidrica e Alimentar elaborou uma ficha de investigacdao especifica para os casos de

Toxoplasmose Gestacional e Congénita.
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A ficha nos permite identificar quais os grupos mais vulneraveis e os pontos de atencdo dentro da vigilancia
epidemioldgica. Sendo assim, das 48 confirmadas, foi possivel identificar que 6 (seis) foram associado
contato com solo, 7 (sete) relataram que comeram carne crua, 9 (nove) casos foram consumo de dgua nao
segura, 7 (sete) casos associado a contato com gato, em 11 (onze) casos de risco epidemioldgico associado

a ter habito de fazer refeicdo fora de casa, e 16 (dezesseis) informacao ignorada.

TOXOPLASMOSE CONGENITA

A toxoplasmose congénita pode causar aborto e danos neuroldgicos e/ou oculares ao feto, incluindo a micro
ou macrocefalia, hidrocefalia, calcificacGes cerebrais, retardo mental, estrabismo e convulsGes. Muitas
criancas ao nascer ndo apresentam manifestacdoes da doenca, desenvolvendo sequelas na infancia ou
adolescéncia, sendo a coriorretinite, principal causa de cegueira em criangas com toxoplasmose congénita

(BRASIL, 2018).

Figura 6- Distribuicao de casos de toxoplasmose congénita no municipio de Aparecida de Goiania,entre 2021
a 2025.
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Fonte: Sinan NET/SMS — Aparecida de Goiéania; sujeito a alteracao*

No ano de 2025 foram notificados 42 (quarenta e dois) casos de Toxoplasmose Congénita no municipio de
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Aparecida de Goiania. Desses, 4 (quatro) ja apresentaram critérios clinicos e sorolégicos para confirmacao
da doenca, 6 (seis) casos foram descartados apds exames complementares, e 32 (trinta e dois) casos
seguem em acompanhamento. Importante ressaltar que é aconselhavel os casos de IgG + e IgM — a crianca

seja acompanhada por um ano para assim confirmar ou descartar o diagnéstico.

O aumento das notificacdes no ano de 2023 em comparacao aos periodos anteriores deve-se a inclusao da
Toxoplasmose no teste do pezinho garantida pela lei n2 14.154 de 2021, que entrou em vigor em margo de
2023, além disso, as maes infectadas tiveram seus bebés analisados no pds-parto imediato quanto a

transmissao vertical.

0O acompanhamento da toxoplasmose congénita envolve investigacdes soroldgicas e clinicas. Criancas com
IgM reagente ou DNA de Toxoplasma gondii em liquido amnidtico, tecidos fetais, liquor, sangue ou urina
sdo indicativos de infeccdo. Além disso, a confirmacgdo ocorre em casos de retinocoroidite, hidrocefalia ou
calcificacdo cerebral, associados a 1gG reagente e apds exclusdo de outras infeccGes congénitas. Essa
abordagem é essencial para o diagndstico precoce e o manejo adequado, garantindo um melhor
prognostico para as criangas afetadas. Os assintomaticos que apresentam IgG reagente, deverdo ser

acompanhados e manterem a investigacdao por 12 meses para assim confirmar ou descartar o diagndstico.

Em 2022 dentre os 17 (dezessete) casos confirmados, 2 (duas) criangas apresentaram sequelas neurolégicas
e oftalmoldgicas e continuam sendo acompanhadas no servi¢o especializado do municipio. Importante
destacar, que em um desses casos a mae era susceptivel e provavelmente foi infectada durante a gestacao,
no entanto sem diagndstico e tratamento, e a outra foi diagnosticada no terceiro trimestre de gesta¢ao, o
que destaca a importancia do monitoramento das gestantes susceptiveis no periodo gestacional. Dentre os
19 casos confirmados de 2023, 3 (trés) apresentaram sequelas como calcificagGes cerebrais, lesdes nos
olhos e 1 (um) com sequela auditiva.

Entre as criancas diagnosticadas com toxoplasmose congénita e evolucao com sequelas em 2023, todas
tiveram maes que realizaram o pré-natal e foram diagnosticadas com a infecgdo durante a gestagdo. Em
trés casos, cujos recém-nascidos apresentaram calcificacdes cerebrais e lesdes oculares, as maes soro
converteram no terceiro trimestre da gestagao e iniciaram o tratamento com esquema triplice, conforme
protocolo.

Em outro caso, a crianca evoluiu com sequela auditiva, embora tenha sido considerada curada. A mae foi

diagnosticada com toxoplasmose ainda durante a gestacao, porém nao realizou o tratamento de forma

Boletim Epidemiolégico Doencas Hidricas e Alimentares
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adequada, com faltas recorrentes as consultas de pré-natal, o que pode ter contrlbwdo para o desfecho.
Todos os recém-nascidos foram diagnosticados ao nascimento e receberam acompanhamento clinico
continuo, tendo iniciado o tratamento especifico no Servico de Especialidades do municipio de Aparecida
de Goiania.

Em 2025, dentre os 4 (quatro) casos confirmados, dois (dois) deles testaram positivos para toxoplasmose,
apenas com IgG Positivo e mantiveram IgM Negativo, em um dos casos mencionado, a gestante fez viragem

soroldgica no final da gestacao, e as demais descobriram a doenca no terceiro trimestre, mas realizaram o

tratamento adequado contribuindo assim para o desfecho positivo, todos tiveram cura sem sequelas.

Figura 7 -Taxa de prevaléncia (por 1.000 nascidos vivos) de toxoplasmose congénita no Estado de Goias e

em Aparecida de Goiania entre 2021 4 2025.
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Fonte: Sinan/Sinasc NET/SMS — Aparecida de Goiania e Estado de Goias.

DOENCAS DIARREICAS AGUDAS (DDA)

As DDA’s correspondem a um grupo de doencas infecciosas gastrointestinais, entre elas algumas que
contam com a V.E especifica de casos individuais, como cdlera e rotavirus. S3o caracterizadas por uma
sindrome em que hda ocorréncia de no minimo trés episddios de diarreia aguda em 24 horas, ou seja,
diminuicdo da consisténcia das fezes e aumento do nimero de evacuac¢des, podendo ser acompanhado de
nauseas, vomito, febre e dor abdominal. Em geral, sdo doencgas autolimitadas com duracdo de até 14 dias

(BRASIL, 2024).
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Tabela 1 - Distribuicdo de Casos de Doenca Diarreica Aguda de acordo com a faixa etaria em 2021 a 2025

2021 2022 2023 2024 2025
Faixa Etaria

n % n % n % n % n %

<1ano 1.212 5,93 1.065 4,70 | 929 4,12 | 2.226 4,69 1181 3,90

1 a4 anos 3.176 15,53 | 3.551 15,67 | 2653 11,77 | 5.361 11,31 | 2.899 9,59
5a9 anos 1.718 8,39 2.510 11,09 1.767 7,84 | 4.377 9,23 | 1987 6,58
> 10 anos 13.945 68,16 15.451 68,22 | 17.173 76,16 | 35.039 73,96 | 23.918 79,10

Ignorado 409 1,99 72 0,32 27 0,11 | 372 0,78 249 0,82
Total 20.460 100 22.649 100 22.549 100 47.375 100 30234 100

Fonte: Sivep DDA — Aparecida de Goiania.

Em Aparecida de Goiania foram notificados no ano de 2025, 30.234 casos de Doenca Diarreica Aguda no
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das Doencas Diarreicas Agudas SIVEP-DDA.

Ao compararmos com o0s anos anteriores, percebe-se que em 2021, seguindo a tendéncia mundial, houve
gueda significativa dos casos de DDA, em virtude da pandemia ocasionada pelo COVID 2019, seguindo pela
estabilizagao a partir do ano de 2022. Destaca-se que a partir de 2022 ag¢des voltadas para diminui¢do das

Doencas Diarreicas foram intensificadas nos bairros com maior incidéncia de casos.

No més de setembro de 2023 foram registrados dois ébitos em menores de um ano decorrente a Doenga
Diarreica Aguda. Em um caso foi detectado Rotavirus e em outro ndo foi realizado exame laboratorial, no
entanto tratava-se de uma crianca com histérico de multiplas internagdes, apresentando na ultima,

desidratacao e diarreia.

Em 2024 houve um aumento significativo dos casos de doencas diarreicas aguda no municipio de
Aparecida de Goiania. Salienta-se que o nosso municipio seguiu a tendéncia sazonal do estado, que o
numero de doengas diarreicas também aumentou. Em Aparecida de Goiania, o aumento do nimero de
casos teve inicio na semana epidemioldgica 30, essa elevagao na incidéncia foi particurlamente maior na
semana 35, onde houve 3.000 (tres mil ) casos, e jd na semana 39, comeca o declinio com 1.117 (um mil

cento e dezessete)

Em todo o ano de 2023, foram resgistrados 22.549 casos, enquanto no mesmo intervalo de 2024, esse

numero foi de 47.375 casos, representando um aumento de 110% em relagao ao ano anterior. Ja no Estado
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de Goids, no ano de 2023 foram registrados 211.828, representando um aumento de 61,09% em relacao

a0 ano anterior.

A investigacdo epidemioldgica realizada pelo Estado detectou apds as analises de material bioldgico que o
rotavirus e E. coli foram os agentes circulantes. E importante ressaltar também a relevancia da VE-DDA para
deteccdo das alteracdes epidemiolégicas e assim, identificar o surto o mais precoce possivel e iniciar as

acoes de investigacdo, prevencdo e controle da doenca.

Em 2025 houve uma reducdo dos casos de doencas diarréicas no municipio de Aparecida de Goiania em

relacdo ao ano de 2024, por ndo ocorrer surto relacionado a doenca durante ano.

Figura 8 - Taxa de incidéncia (por 100 mil habitantes) de casos de diarreia, em Aparecida de Goidnia no ano
de 2025.
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Fonte: Sivep DDA- Aparecida de Goiania.

A Figura 8 apresenta a comparacdo das taxas de incidéncia de Doengas Diarreicas Agudas (DDA) entre o
Brasil, o estado de Goias, e os municipios de Goiania e Aparecida de Goiania. Observa-se que Aparecida de
Goiania apresenta, de forma recorrente, as maiores taxas de incidéncia ao longo dos meses analisados, o

gue pode estar relacionado a maior sensibilidade das unidades de salide do municipio, que tém adotado o
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envio sistematico de notificacdes por meio de planilhas compartilhadas, fortalecendo a vigilancia local.
Ressalta-se que o municipio de Goidnia ndo apresentou registros nas semanas epidemioldgicas 49, 50, 51,
52, e 53 o0 que corresponde aos meses de novembro e Dezembro de 2025. Em razdo dessa lacuna, os dados
de Goiania n3o foram considerados na andlise comparativa desse periodo. E importante destacar que a
auséncia de registros impacta diretamente no célculo das taxas de incidéncia em nivel estadual e nacional,

comprometendo a representatividade e a sensibilidade do sistema de vigilancia.

Figura 9 - Distribuicdo de Casos de Doencas Diarreicas Agudas segundo plano de tratamento por semana
epidemioldgica em Aparecida de Goiania, 2025.

Distribuicdo de casos de diarreia segundo plano de tratamento por semana de 2025
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Fonte: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das Doencas Diarreicas Agudas SIVEP-DDA.

O manejo do paciente com diarreia é composto por trés formas de tratamento: o plano A que consiste na
observagdao domiciliar do paciente e reidratagao oral, o plano B indicado para prevenira desidratagao sendo
realizada a hidratacdo por via oral (RSO) e consiste na observacdo do paciente na unidade de saude e por
fim o plano C para tratar a desidratacdo grave, sendo indicada internacao com hidratacao venosa.

A anadlise da distribuicdo proporcional dos casos de DDA nas regides de Aparecida de Goiania é realizada

semanalmente e consolidada mensalmente, assim os bairros mais acometidos no ano de 2025, estao
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representados na tabela 02.

Tabela 2 - Distribuicdo de casos de Doenca Diarreica Aguda segundo os bairros de ocorréncia em
Aparecida de Goiania, no ano de 2025.

1 COLINA AZUL 1167
2 BAIRRO INDEPENDENCIA 956
3 CIDADE VERA CRUZ 863
4 SITIO SANTA LUZIA 861
5 CIDADE LIVRE 848
6 JARDIM TIRADENTES 808
7 JARDIM BURITI SERENO 720
8 INDEPENDENCIA MANSOES 697
9 PARQUE VEIGA JARDIM 613
10 SETOR SERRA DOURADA | 545
11 JARDIM NOVA ERA 539
12 JARDIM OLIMPICO 469
13 NOVA OLINDA 462
14 VILA BRASILIA 413
15 SETOR GARAVELO 359
16 JARDIM RIVIERA 345
17 MANSOES PARAISO 330
18 JARDIM MIRAMAR 202
19 JARDIM BELO HORIZONTE 148
20 JARDIM ROSA DO SUL 90

Fonte: Programa de Doencas de Transmissdo Hidrica e Alimentar-Vigilancia Epidemioldgica/2025

O Setor Colina Azul destacou-se como a regido com maior nimero de casos de Doencas Diarreicas Agudas
(DDA) durante a maior parte do ano de 2025 e permanece no topo do ranking dos bairros mais acometidos
em 2025. Diante desse cenario, foram intensificadas a¢cGes de prevengao e controle no primeiro semestre
de 2025, com énfase na distribuicao de hipoclorito de sddio e na realizagao de ag¢des educativas junto a
populagdo, por meio de visitas a Unidade de Saude Colina Azul, conduzidas pelos agentes de endemias do
setor. Essas acOes fazem parte das estratégias do Programa de Doencas Hidricas e Diarreicas da Vigilancia
Epidemiolégica de Aparecida de Goiania, que tem como objetivo promover a reducdo da incidéncia da
doenca ao longo do ano, por meio da educacdao em salde e mobilizagdo comunitdria. Ressalta-se que, ao
final de cada més, o quantitativo de casos por regido é sistematicamente compartilhado com as Vigilancias

Ambiental e Sanitdria, bem como com a coordenacdo da Estratégia Saude da Familia, para subsidiar o
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planejamento de ac¢des in loco e reforcar a resposta territorializada de enfrentamento a DDA.

OUTRAS DOENCAS TRANSMITIDAS POR AGUA E ALIMENTOS

Tabela 6- Distribuicdo de casos notificados e confirmados de Doencas Transmitidas por Agua e
Alimentos, Aparecida de Goiania, 2021 a 2025.
Not | Conf | Not | Conf Not Conf Not Conf Not Conf

ParalisiaFlacida Aguda/ - - - - - - - - - -
Poliomielite

Célera - - - - - - - - - -
Febre Tiféide - - - - - - - - - .

Botulismo - - - - - - - - - -

Rotavirus - - 2 2 5 1 21 6 4 0
Hepatite Ae E - - - - 2 0 - - 1 1
Esquistossomose - - - - - - 1 0
DCJ - - - - - - - - - -
SindromeHemolitico - - - - - - - - - -

Urémico

Doenca de - - - - - - - - - -
Haff

Fonte: Sistema de Informacgdo de Agravos e Notificagdo (SINAN), Aparecida de Goiania, 2025.

Em 2024 houve uma crescente de casos notificados e confirmados por Rotavirus. E provével que as
Unidades Sentinelas estiveram mais sensiveis no periodo de aumento sazonal das DDAs, o que levaram as

unidades a notificarem e investigarem os casos sintomaticos para Rotavirus.

O aumento de casos no ano de 2024 foi mais de 100% em relagdo ao ano de 2023. Apds a anadlise no PNI,
mostraram que todos foram vacinados para rotavirus, com esquema completo. No ano de 2025 foram

notificados 4 (quatro) casos de Rotavirus, sendo descartados.

Foi notificado e confirmado no ano de 2024 um caso de Esquistossomose, ndo autoctone do municipio de
residéncia, o mesmo reside em Hidrolandia-Goias. O paciente residia em Alagoas na época da

contaminacgdo conforme notificacdo no SINAN.

Foi notificado e confirmado no ano de 2025 um caso de Hepatite A, autoctone do municipio de residéncia,

paciente ndo vacinado para Hepatite A. Sem gravidade e cura sem sequelas conforme notificacdo do SINAN.
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RECOMENDACOES GERAIS PARA PROFISSIONAIS DE SAUDE

1. Fortalecer a coleta, registro e o envio das planilhas a Vigilancia Epidemioldgica;

2. Notificar e investigar casos suspeitos;

3. Realizar a sorologia para Toxoplasmose na primeira consulta de pré-natal, preferencialmente no
primeiro trimestre.

4, Repetir sorologia mensalmente em gestantes susceptiveis a toxoplasmose (1gG — e IgM -)

5. Registrar em planilha, diariamente os casos de diarreias atendidos na Unidade, atentando-seao
nome, endereco e data de inicio de sintomas;

6. Atentar aos casos que tém vinculos epidemioldgicos para identificar possiveis surtossilenciosos
no municipio;

7. Enviar as planilhas de MDDA semanalmente, referente a semana epidemioldgica anterior;

8. Monitorar refugiados oriundos de regiées endémicas para os agravos; e

9. Distribuir Hipoclorito de Sddio a 2,5% a populacdo de regides mais vulneraveis.

RECOMENDACOES GERIAS PARA POPULACAO

1. Lavar sempre as maos com sabao e agua limpa, antes de preparar ou ingerir alimentos, apds ir ao
banheiro, apds utilizar transporte publico ou tocar superficies que possam estar sujas, apds tocar em
animais, sempre que voltar da rua, antes e depois de amamentar e trocar fraldas;

2. Limpar com 4gua e sabdo as superficies, os utensilios e equipamentos usados na preparagaode
alimentos;

3. Selecionar alimentos frescos com boa aparéncia e, antes do consumo, os mesmos devem ser
lavados e desinfetados;

4., Evitar manusear terra ou solo e, se necessario, utilizar luvas e higienizar as maos apds a atividade,
principalmente gestantes;

5. Para desinfeccdo de hortifruti (frutas, legumes e verduras) deve-se imergir os alimentos em uma
solugdao preparada com 10 ml (1 colher de sopa) de hipoclorito de sédio a 2,5% para cadalitro de agua
tratada;

6. Armazenar alimentos em recipientes limpos e vedados em temperaturas adequadas. Alimentos
congelados manter de -182 C a 02C e alimentos resfriados 02 C até 42C;

7. Tratar a dgua para consumo (ap0s filtrar, ferver ou colocar duas gotas de solucdo de hipocloritode
sédio a 2,5% para cada litro de dgua, aguardar por 30 minutos antes de usar);

8. Evitar o consumo de alimentos crus ou mal cozidos (principalmente carnes, pescados e mariscos)
e alimentos cujas condicdes higiénicas, de preparo e acondicionamento, sejam precarias;

9. Evitar o desmame precoce. Manter o aleitamento materno o qual aumenta a resisténcia das
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criancas contra as diarreias;

10. Realizar o descarte correto de residuos sdlidos, principalmente os organicos, afim de evitar a
proliferacao de vetores;

11. N3do consumir alimentos fora do periodo de validade; e

12. Manter cartdo de vacina atualizado.

-

Atengdo: Terum gato em casa ndo representa, necessariamente, risco de contrair toxoplasmose, desde
que sejam adotadas medidas preventivas adequadas. E fundamental manter o animal bem alimentado,
preferencialmente com ragdo, evitando que tenha acesso a caga ou a ingestdo de carne crua. A limpeza
da caixa de areia deve, sempre que possivel, ser evitada por gestantes. Caso ndo seja possivel, recomenda-
se realizd-la com o uso de luvas e pd, garantindo a devida protecdo. Além disso, deve-se evitar o contato
com fezes de gatos presentes no lixo ou no solo. Se houver contato, é essencial lavar bem as maos com
dgua e sabdo imediatamente apds.

ENCAMINHAMENTOS

Divulgar o boletim epidemioldgico para gestores e profissionais da saude da SMS, promovendo acoes
de prevencgao e controle da doenga.

*Para maiores informagdes sobre definicdes e fluxos acessar o site da Prefeitura Municipa Ide Aparecida
de Goiania na aba Vigilancia em Saude.
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