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As doencas de transmissao respiratdria sdo condi¢des infecciosas que afetam o sistema respiratorio,
sendo transmitidas principalmente por goticulas respiratérias no ar ou pelo contato direto com
secregdes de pessoas infectadas. Essas enfermidades incluem uma ampla gama de patologias. A
propagacao dessas doengas pode ocorrer em ambientes fechados, locais com grande aglomeracgao
de pessoas ou por meio do contato préximo com individuos doentes. O acompanhamento
epidemioldgico dessas doengas é essencial para entender suas incidéncias, padrdes de transmissdo
e implementar medidas de prevencao e controle para proteger a saude publica

O objetivo deste boletim é apresentar o cendrio epidemioldgico das doencas de transmissdo
respiratdrias, no municipio de Aparecida de Goiania. Nele constam informacgdes diversas sobre
caxumba, coqueluche, difteria, influenza, meningites, sarampo, varicela, conjuntivite, impetigo,
rubéola, Sindrome da Rubéola Congénita (SRC), Sindrome Gripal (SG), Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG) e Sindrome Mao Pé Boca (SMPB). A vigildncia das doencas de transmissado respiratoria
engloba o monitoramento de agentes etioldgicos, através de coleta de exames especificos para cada
agravo, com vistas a tracar estratégias de prevencdo e controle, monitorar indicadores e investigar

transmissdo e apresentacao clinica.
SENTINELA DA SINDROME GRIPAL - SITUACAO EPIDEMIOLOGICA ATE SE 28/25

O sistema de Vigilancia Epidemioldgica da Influenza, no Brasil, inclui a vigilancia de Sindrome Gripal
(SG) em unidades sentinela, cujos objetivos sdo a identificacdo e monitoramento dos virus
respiratdrios circulantes no pais para subsidiar, com os isolamentos virais, a formulacdo de vacinas
de influenza; o monitoramento da demanda de atendimentos por SG a fim de conhecer a proporc¢ao
de casos entre o total de atendimentos realizados; o fornecimento de informagdes oportunas e de
qualidade para o planejamento e adequacdo de tratamento e o estabelecimento de medidas de

prevencao e controle relacionadas a SG.
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Para operacionalizacdo da vigilancia da SG, sdo realizadas 5 coletas semanais de swab nasofaringeo
em pacientes que apresentem sindrome gripal (individuo com febre, mesmo que referida,
acompanhada de tosse ou dor de garganta e com inicio dos sintomas nos ultimos 07 dias), além de
monitorar a proporg¢ao de atendimentos por SG em relagdo ao total de atendimentos na unidade na

semana epidemioldgica.

Em Aparecida de Goiania, a unidade sentinela da SG funciona na UPA Geraldo Magela (UPA
FLAMBOYANT). Até a 282 semana epidemioldgica do ano de 2025 a unidade realizou 66.125
atendimentos de urgéncia e emergéncia. Destes 19,7% (n=13.031) dos pacientes apresentaram

sintomas gripais.

Quanto a distribuicdo por faixa etdria (Tabela 1), verificou-se que em menores de 2 anos de idade
13,7% das fichas avaliadas apresentaram sintomas gripais, na faixa etdria de 20 a 29 anos 16,9%
apresentaram sintomas. Ja nas faixas etarias de 2 a 4 anos e de 10 a 19 anos, apresentaram 12,6%
e 13,9% do numero de atendimentos. As faixas etdrias com menor porcentagem dos casos
sintomaticos por sindrome gripal foram respectivamente: 5a 9 anos (10,6%), 30 a 39 (11,1%); 40 a
49 (9,1%); 50 a 59 (6,0%); maior ou igual a 60 anos com 6,0%, 16 casos (0,1%) ndo tiveram a
classificacdo da idade tendo sido considerados como idade ignorado.

Tabela 1. Distribuicao dos casos de sindrome gripal identificados nas fichas de atendimento médico de

acordo com a faixa etdria. Aparecida de Goiania, 2025 da semana 1 a 28.

Faixa Etaria Sindrome Gripal
Feminino Masculino Total

n % n % n %
<2 831 11,8 955 15,9 1786 13,7
2a4 780 1,1 860 14,3 1640 12,6
5a9 644 9,2 735 12,2 1379 10,6
10a19 942 13,4 867 14,4 1809 13,9
20a29 1207 17,2 994 16,6 2201 16,9
30a39 860 12,2 584 9,7 1444 11,1
40 a 49 752 10,7 433 7,2 1185 9,1
50a59 504 7,2 282 4,7 786 6
>=60 496 71 289 4,8 785 6
:g:::’a i 8 0,1 8 0,1 16 0,1
Total 7024 100 3456 100 13031 100

Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes
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Até a 282 semana epidemioldgica, a unidade sentinela coletou 131 amostras, das quais 45% (n=59)
apresentaram resultado positivo para virus respiratérios. Entre estas, 8,47% (n=5) foram positivas
para SARS-CoV-2, 32,20% (n=19) para Rinovirus, 32,20% (n=19) para Virus Sincicial Respiratdrio,
15,25% (n=9) para Influenza A (H1IN1) e 11,86% (n=7) para outros virus, conforme ilustrado na Figura

1.

Figura 1. Distribuicdo dos virus identificados na unidade sentinela de sindrome gripal até a 282 semana
epidemioldgica, Aparecida de Goiania, 2025.
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Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes
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Figura 2. Distribuicdo do total de virus identificados e o percentual das amostras positivas.
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Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes

De acordo com a figura acima, observa-se que os casos de sindrome gripal positivos para Virus
Sincicial Respiratério (VSR) foram os mais frequentes, presentes em 19 amostras, sugerindo maior
circulacdo entre os casos positivos analisados. O Rinovirus apresentou a mesma quantidade, com
19 amostras, sendo também um dos mais comuns. A Influenza A (H1N1) foi identificada em 9
amostras, mantendo circulacdo, embora em menor propor¢cdao. O SARS-CoV-2 teve menor

representatividade, com apenas 5 casos detectados e 7 por outros virus.

Em 2024, a analise laboratorial das amostras positivas revelou predominancia de Influenza A (HIN1),
responsavel por 30,36% (n=17) dos casos, seguida por Rinovirus (28,57% — n=16), Virus Sincicial

Respiratdrio (19,64% — n=11), SARS-CoV-2 (16,07% — n=9) e Influenza A (H3N2) (5,36% — n=3).

No primeiro semestre de 2025, observou-se alteracdo no perfil de circulacdo viral. Houve reducao
proporcional dos casos de Influenza A (HIN1) em relacdo a 2024, com aumento relativo de
deteccdes de Rinovirus e Virus Sincicial Respiratério. Ja o SARS-CoV-2 apresentou participacao

menor no total de virus detectados, mantendo tendéncia de baixa circulagao.

Essa mudanga no padrao reforga a importancia do monitoramento continuo por meio das unidades

sentinela, permitindo identificar a sazonalidade dos virus respiratorios e orientar acdes de
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prevengao e controle.

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE - SITUACAO EPIDEMIOLOGICA ATE SE
28/25

A vigilancia universal da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), que tem como objetivo
monitorar os casos hospitalizados e dbitos, identificar o comportamento da influenza no pais e

orientar a tomada de decisGes em situagdes que necessitem novos posicionamentos.

Para o monitoramento da SRAG universal, sdo realizadas a notificacdo de SRAG de todos os
pacientes com SG que estejam internados e apresentem alteracGes respiratérias graves (dispnéia,
desconforto respiratdrio, queda na saturagdo de O? e casos que evoluiram a ébito independente da
internacao de todas as unidades hospitalares do municipio de Aparecida de Goiania, tanto publicas

guanto privadas.

Com a pandemia em 2020, as unidades sentinelas e vigilancia universal de SRAG passaram a
monitorar e investigar os casos de infeccdo respiratéria pelo novo SARS-CoV-2. Foi utilizado o
mesmo sistema de notificacdo (SIVEP-Gripe) para os casos atendidos pela sentinela e notificados

com quadro de SRAG.

Em 2025, até a semana epidemioldgica 28, foram notificados 990 casos de SRAG de pacientes
residentes no municipio de Aparecida de Goiania e 230 de outros municipios. Entre os residentes
no municipio 35,86% (n=355) foram classificados como SRAG por outros virus, incluindo: Virus
Sincicial Respiratério, Adenovirus, Parainfluenza 3, Metapneumovirus, Bocavirus, Rinovirus e
Enterovirus. Em seguida, 35,56% (n=352) foram classificados como SRAG ndo especificado. Os casos
classificados como influenza corresponderam a 21,21% (n=210) das notificagdes. J4 a classificagdo
como SRAG por COVID-19 foi identificada em 5,76% (n=57) dos casos. Em 1,62% (n=16) das

notificacdes, nao foi realizada a classificacdo da etiologia das SRAGs.

Figura 3. Classificagao final de casos de SRAG por semana epidemioldgica considerando a data do inicio
dos sintomas. Aparecida de Goiania, 2025 da semana 01 a 28.
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Figura 4. Distribuicdo dos outros virus identificados em pacientes com SRAG residentes em Aparecida de
Goiania, por semana epidemioldgica, Aparecida de Goiania, 2025 da semana 1 a 28.
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Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes

Quanto ao desfecho dos casos notificados, 82,42% (n=816) evoluiram para cura e 4,64% (n=46)
foram a ébito. A semana epidemioldgica 19 apresentou, até o momento, o maior nimero de ébitos
do periodo analisado. Entre os dbitos de residentes no municipio, a maior proporgao foi atribuida a

SRAG por Influenza, correspondendo a 34,78% (n=16) dos casos. Em seguida, 30,43% (n=14) foram
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classificados como SRAG nao especificado e 17,3% (n=8) tiveram como causa a COVID-19 (Figura 5).

Figura 5. Classificagdo final dos 6bitos residentes no municipio, considerando a data de inicio dos sintomas.

Aparecida de Goiania, 2025 da semana 01 a 28.
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Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragGes.

Figura 6. Classificacdao final dos obitos residentes no municipio. Aparecida de Goiania, 2025 da semana

01 a28.
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Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes

Dos 6bitos ocorridos, em relagdo a faixa etdria, observou-se maior frequéncia entre pacientes de 60
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a 69 anos (19,57%), seguidos pelas faixas etarias de 70 a 79 anos (17,39%) e 80 a 89 anos (13,04%).
As faixas <1 ano e 50 a 59 anos apresentaram, cada uma, 4,35% e 10,87% dos dbitos, respectivamente

(Tabela 2).

Tabela 2. Distribuigdo dos ébitos de SRAG por faixa etdria. Aparecida de Goiania, 2025.

N. (%)
<1lano 2 4,3
1a5anos 4 8,7
6 al10anos 3 6,5
11 a 19 anos 0 0,0
20 a 29 anos 2 4,3
30a 39 anos 3 6,5
40 a 49 anos 4 8,7
50 a 59 anos 5 10,9
60 a 69 anos 9 19,6
70 a 79 anos 8 17,4
80 a 89 anos 6 13,0
Total 46 100

Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteracgdes.

Figura 7. Distribuicdo dos Casos de SRAG segundo sexo. Aparecida de Goiania, 2025 até a SE28.

B Masculino ® Feminino

Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragGes.
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A analise da distribui¢cdo por sexo revela uma ligeira predominancia de casos no sexo masculino, que
representou 51% das notificacdes (N=500). O sexo feminino correspondeu a 49% (N=490). Embora
haja variagdes regionais e temporais, os dados disponiveis indicam uma tendéncia geral de maior
incidéncia de SRAG no sexo masculino. Essa predominancia pode estar relacionada a fatores
comportamentais e bioldgicos, como por exemplo: diferengcas hormonais, maior prevaléncia de
comorbidades e menor adesao a busca precoce por atendimento médico, o que pode resultar em
quadros clinicos mais graves.

Tabela 3. Distribuicdo dos casos por SRAG por unidade notificadora até a SE 28. Aparecida de Goiania,
2025.

UNIDADE NOTIFICADORA N. (%)
CAIS NOVA ERA 55 7,0
HOSPITAL SANTA MONICA 4 0,5
HEAPA 13 1,6
HMAP 486 61,5
CAIS COLINA AZUL 12 1,5
UPA AMBROSINA COIMBRA BUENO 43 54
UPA BRASICON 108 13,7
UPA FLAMBOYANT 69 8,7
TOTAL GERAL 790 100,0

Fonte: SIVEP-GRIPE. Dados preliminares, sujeitos a alteragées.

A analise dos registros por unidade notificadora mostra que o Hospital Municipal de Aparecida de
Goiania (HMAP) concentrou a maior proporgao de notificagdes, com 61,5% (N=486) dos casos. As
demais unidades apresentaram participacao significativamente menor, com destaque para a UPA
Brasicon (13,7%; N=108) e a UPA Flamboyant (8,7%; N=69). Entre as demais unidades notificadoras,
registraram-se: UPA Ambrosina Coimbra Bueno, 5,4% (N=43); HEAPA, 1,6% (N=13); Hospital Santa
Mobnica, 0,5% (N=4); CAIS Colina Azul, 1,5% (N=12) e CAIS Nova Era, 7,0% (N=55). Ressalta-se ainda
que parte dos casos adicionais de SRAG em residentes de Aparecida de Goiania foi atendida em outros

municipios ou estados, ndo compondo as notificacGes diretas das unidades locais.
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SINDROME GRIPAL POR COVID-19

A COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo coronavirus SARS-CoV-2 de potencial grave e
elevada transmissao e tem como principais sintomas febre, cansago e tosse seca. Outros sintomas
menos comuns e que podem afetar alguns pacientes sdo: perda de paladar ou olfato, congestado
nasal, conjuntivite, dor de garganta, dor de cabeca, dores nos musculos ou juntas, diferentes tipos

de erupg¢do cutanea, ndusea ou vomito, diarreia, calafrios ou tonturas.

Teve seu primeiro caso identificado na cidade de Wuhan, China, em dezembro de 2019 durante
analise de amostras de lavagem bronco alveolar de pacientes com pneumonia de causa
desconhecida. Em um contexto nacional, o Brasil confirmou seu primeiro caso da doenca em 26 de

fevereiro de 2020, em S3o Paulo, no estado de S3o Paulo.

No estado de Goids, o primeiro caso foi confirmado em 12 de marc¢o de 2020, quando uma paciente
de 57 anos, residente em Rio Verde, testou positivo para o virus. Em Aparecida de Goiania,
municipio localizado na Regidao Metropolitana de Goiania, o primeiro caso confirmado ocorreu em
meados de marco de 2020, pouco apds os primeiros registros no estado. Quanto aos primeiros
6bitos, em Goiads, o estado registrado a primeira morte relacionada a COVID-19 em 29 de mar¢o de
2020. Ja em Aparecida de Goiania, o primeiro ébito por COVID-19 foi reportado em dados proximos,

acompanhando o avanc¢o da evolugao da doenga na regido.

Esses eventos representam marcos cruciais no enfrentamento da pandemia da COVID-19 no Brasil
e em regides especificas como Goids e Aparecida de Goiania, desencadeando uma série de acoes
por parte das autoridades de salde para conter a propagacao do virus e mitigar os impactos na saude

publica e na sociedade como um todo.

O diagnéstico da COVID-19 é feito por meio de diferentes métodos, sendo os testes rapidos de
antigeno para COVID-19 e o RT-PCR os mais comuns. O teste rapido de antigeno detecta proteinas
especificas do virus presentes em amostras respiratorias, enquanto o RT-PCR é considerado o
padrdo-ouro para diagndstico, identificando o material genético do virus através da amplificacdo de
acidos nucleicos presentes na amostra respiratéria. Em relacdo a disponibilidade no municipio, o
teste rapido de antigeno para COVID-19 foi introduzido no segundo semestre de 2021, expandindo
assim as opc¢des de diagndstico da doenca na regiao.
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Tabela 4. Variagdo dos casos confirmados de COVID-19 de pacientes residentes em Aparecida de Goiania.
Aparecida de Goiania, 2020 a 2025 das semanas epidemiologias 01 a 28.

Casos Confirmados de COVID-
ANO 19 Variagao de Notificacao Ano Anterior

2025 775 -77,25

2024 3.514 -79,21

2023 16.906 -72,03

2022 60.421 27,49 X

2021 47.391 148,12 X

2020 19.100

Fonte: E-SUS notifica. Dados preliminares, sujeitos a alteracbes. Acesso em 18/07/2025/ .*Notificaces
avaliadas considerando as semanas epidemioldgicas 1 a 28.

Entre 2020 e 2021, houve um aumento acentuado de 148,12% nos casos, refletindo a intensa
transmissdao comunitdria e possivelmente o impacto das novas variantes que circularam no periodo,
somado ao aumento da testagem e a sobrecarga dos servicos de salde. Entre 2021 e 2022, ainda
ocorreu crescimento, mais moderado (27,49%), possivelmente associado a continuidade da
circulacdo viral e a ocorréncia de ondas epidémicas, embora ja com inicio da vacinacdo em massa. A
partir de 2022, observa-se uma queda consistente: -72,02% de 2022 para 2023, seguida de reducdes
ainda mais expressivas entre 2023 e 2024 (-79,21%) e entre 2024 e 2025 (-77,95%), conforme a Tabela
4. Essa tendéncia de queda pode ser atribuida a ampla cobertura vacinal, ao aumento da imunidade
populacional adquirida por infec¢ao prévia, a reducdo da gravidade das variantes predominantes e a
mudanca na dindmica de notificacdo, que passou a captar um nimero menor de casos devido a menor

procura por testagem em quadros leves.

O cendrio atual indica um patamar baixo de deteccdo de casos, mas mantém a necessidade de
vigilancia ativa para deteccdo precoce de possiveis recrudescimentos, especialmente em grupos
vulneraveis ou diante do surgimento de novas variantes.

O ano de 2022 apresentou o maior niumero de casos confirmados. Correlacionando os casos
confirmados de COVID-19 com a circulacdo das variantes de preocupacao identificadas, foi verificado
gue em dezembro de 2021 foi identificada no municipio de Aparecida de Goiania a circulacdo da
variante Omicron (BA.1) e apos o inicio da circulagdo houve aumento do numero de casos

confirmados.
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Figura 8. Distribuigdo dos casos notificados e confirmados de COVID-19, segundo a SE considerando a data
do inicio dos sintomas. Aparecida de Goiania, 2020 a 2025 até a semana 28.
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Fonte: e-SUS notifica. Dados preliminares, sujeitos a alteragbes. Acesso em 18/07/2025.

MENINGITES

E um processo inflamatério das meninges, que sdo as membranas que envolvem o cérebro e a
medula espinhal. Pode ser causada por diversos agentes infecciosos (bactérias, virus, fungos e

parasitas), ou por processos nao infecciosos (neoplasias, traumatismos ou medicamentos).

As meningites virais e bacterianas sdo consideradas de maior importancia devido a sua magnitude,
capacidade de provocar surtos e, no caso das meningites bacterianas, a gravidade. No Brasil, a
meningite é considerada endémica com ocorréncia de casos ao longo do ano, sendo as meningites

bacterianas mais comuns no outono-inverno e as virais na primavera/verao.

Até a 282 semana epidemioldgica foram registrados 02 casos confirmados sem ébitos por meningite
(meningite tuberculosa e meningite ndo especificada) em pacientes residentes no municipio de

Aparecida de Goiania.
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Tabela 5. Casos confirmados de menigites do municipio. Aparecida de Goiania, 2020 a 2025 até SE 28.

CLASSIFICACAO FINAL 2020 2021 2022 2023 2024 2025

% N % N % N % N % N % TOTAL
MENINGITE
MENINGOCOCICA 0 0 0 0 0 1 5 0 0 1 0 2
MENINGITE
TUBERCULOSA 0 1 6,7 0 0 1 5 2 14,2 0 0 4
MENINGITE POR
OUTRAS BATERIAS 42,9 3 20 1 83 3 15 2 14,2 0 0 12
MENINGITE NAO
ESPECIFICADA 0 3 20 1 0 7 35 3 214 0 0 14
MENIGITE ASSEPTICA 42,9 6 40 11 58,3 2 10 4 28,8 0 0 26
MENINGITE DE OUTRA
ETIOLOGIA 14,2 1 6,7 4 25,1 4 20 3 214 1 0 14
MENOGITE POR
HEMOFILO 0 0 0 1 8,3 0 0 0 0 0 0 1
MENIGITE POR
PNEUMOCOCOS 0 1 6,7 2 0 2 10 0 0 0 0 5
TOTAL 100 15 100 20 100 20 100 14 100 2 100 79
Fonte: Sinan NET. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes.

DOENCAS EXANTEMATICAS

As doencas exantemadticas — sarampo e rubéola — e a Sindrome da Rubéola Congénita (SRC) fazem

parte da Lista Nacional de Notificacdo Compulsdria (LNNC) de doengas, agravos e eventos de saude

publica, sendo que essa notificacdo deve ocorrer de forma imediata apds a identificagdo de um caso

suspeito (em até 24 horas).

Em 2025, até a 282 semana epidemioldgica, foi registrada 1 notificacdo de caso suspeito de doenca

exantemadtica em paciente residente no municipio de Aparecida de Goiania. O caso foi posteriormente

descartado com base no critério da data da ultima dose da vacina.
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DIFTERIA

N3do houveram notificagdes de casos suspeitos de difteria no municipio de Aparecida de Goiania, até

a data atual (12/07/2025).

VARICELA

Embora somente a notificacdo de surtos de varicela seja de interesse nacional, a Secretaria de Estado
da Saude de Goias, através da Portaria n2 74, do dia 13 de maio de 2005, tornou obrigatéria a
notificacdo de casos isolados de varicela no Estado, devido a magnitude e a ocorréncia de casos

graves e 6bitos em Goias.

Desta forma, todos os casos da doenga devem ser notificados a vigilancia municipal. Foram
notificados 22 casos no municipio e ndo houveram 6ébitos causado por varicela até a 28 semana

epidemioldgica de 2025.

COQUELUCHE

A coqueluche é uma doenca infecciosa aguda de notificacdo compulsdria causada pela bactéria
Bordetella pertussis. Ela acomete o trato respiratdrio e seu principal sintoma é a tosse paroxistica.
Essa doenca acomete todas as idades, sendo mais frequente e grave em menores de 1 ano. No ano
2025 foram notificados no Sistema de Agravos de Notificacdo (SINAN) 19 casos suspeitos de

coqueluche e dentre estes foram 9 confirmados .

Essa crescente incidéncia evidencia uma tendéncia de alta na doenca, que pode estar relacionada a

baixa adesdo as campanhas de vacinacdo. A falta de imunizacao adequada esta contribuindo para o

s

ressurgimento de doengas que antes eram consideradas controladas ou de baixa incidéncia. E
fundamental reforcar a importancia da vacinacao para evitar a propagacdao da coqueluche e

proteger a saude publica.
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Figura 9. Distribui¢cdo dos casos de coqueluche notificados e confirados comparativos dos ultimos 5

anos. Aparecida de Goiania, 2025.
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Fonte: Sinan NET. Dados preliminares, sujeitos a alteragées.

CAXUMBA, SINDROME PE MAO BOCA, CONJUNTITITE E IMPETIGO
MONITORAMENTO DE SURTOS

Considera-se como surtos a ocorréncia de numero de casos acima do limite esperado, com base nos
anos anteriores, ou casos agregados em instituicdes, como creches, escolas, hospitais, presidios,
entre outros. E realizado o monitoramento junto as unidades de saude para identificacdo e
acompanhamento de casos notificados. E até a semana epidemioldgica 28 foi notificado 03 surto de
Sindrome pé-mao-boca em unidade escolar sediadas no municipio, sendo confirmados um total de

17 casos da doenca.
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RECOMENDAGOES PARA PROFISSIONAIS DE SAUDE:

Notificar e investigar todos os casos suspeitos;

Coletar amostra de Swab nasofaringe de todos os pacientes internados com quadroclinico
de SRAG;

Testar os casos de sindrome gripal para reducdo da transmissdo em caso de COVID-19, com
isolamento dos casos positivos;

Acompanhar a atualizacdo de protocolos e notas técnicas;

Sensibilizar o paciente quanto ao tratamento, orienta¢des, sinais de alarme e
recomendacdes;

Sensibilizar o paciente e a populacdo geral quanto a necessidade de manter o cartdo vacinal
atualizado;

Verificar a situacdo vacinal de criancas, adolescentes e adultos durante as consultas de rotina
na unidade e orientar quanto as atualizacdes necessarias;

Divulgar amplamente a populacdo as medidas preventivas contra transmissdao dos virus
respiratdrios (etiqueta respiratdria e lavagem das maos);

Avaliar criteriosamente os pacientes com sintomas gripais que apresentem fatores de risco
(idosos, criancas menores de 2 anos, gestantes em qualquer idade gestacional, pacientes
com doenca cronica, especialmente doenca respiratéria cronica, cardiopatia, obesidade,

diabetes descompensado, sindrome de Down e imunossupressao).

RECOMENDACOES PARA POPULACAO:

Procurar unidade de saude caso apresente qualquer suspeita de doencas de transmissao
respiratoria;

Orientar o uso de mascara para populacdo de risco (pessoas acima de 60 anos,
imunossuprimidos, gestantes, populacdo indigena) em locais fechados, com baixa ventilacdo
e aglomeracdo;

Manter atualizada a caderneta de vacinacao;

Higienizar rotineiramente as maos;

Utilizar a etiqueta respiratdria ao tossir ou espirrar, cobrindo nariz e boca;

Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca;

Manter os ambientes ventilados e arejados e evitar aglomeracoes.
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[ ENCAMINHAMENTOS: ]

Divulgar o para gestores e profissionais da saude da SMS, promovendo a¢des de prevencgdo e

controle da doenga.
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