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INFORMATIVO INFLUENZA 24/07/09

Definição de caso suspeito de Infecção Respiratória Aguda Grave(IRAG):

Indivíduo de qualquer idade com doença respiratória aguda caracterizada por febre superior a 38ºC, tosse e dispnéia, acompanhada ou não de dor de garganta ou manifestações gastrointestinais.

Definição de caso de Síndrome Gripal (SG)

Para efeito da vigilância da influenza, a SG é definida como “indivíduo com doença aguda (com duração máxima de cinco dias), apresentando febre (ainda que referida) acompanhada de tosse ou dor de garganta, na ausência de outros diagnósticos”. 

Definição de surto de Síndrome Gripal:
Será definido como surto de síndrome gripal a ocorrência de, pelo menos, 3 (três) Casos de SG em ambientes fechados/restritos, com intervalo de até cinco dias entre as datas de início de sintomas.

Atendimento de caso suspeito na comunidade: fase atual - transição

Situação um: Caso suspeito de Influenza A(H1N1),  identificado ao desembarcar no aeroporto de Confins, deve ser encaminhado para o ambulatório do Hospital das Clínicas ou do Hospital Eduardo de Menezes, onde será avaliado. 
Situação dois: Viajante procedente de área de transmissão sustentada que desenvolve os sintomas da Influenza dentro de um período de sete dias, conforme o fluxo apresentado a seguir:
Paciente vindo de área de transmissão sustentada nos últimos sete dias inicialmente sem sintomas e depois com sintomas:

-Comunicar com o call center; 

-O paciente receberá contato da GEEPI para seu encaminhamento;

-Nesta avaliação será verificada:

     *Necessidade de monitoramento,

     *Indicação de repouso no domicílio e e afastamento do trabalho/escola.

CALL CENTER 08002832255

-O paciente sem indicação de internação deverá ser encaminhado para o domicílio por meios próprios. No cenário atual não mais disponibilizaremos transporte para estes casos.

-O profissional que examinar o usuário deverá usar máscara cirúrgica.

-A máscara N95 deverá ser usada somente nas situação de produção de aerossóis: intubação traqueal, aspiração nasofaríngea e nasotraqueal, cuidados com traqueostomia, fisioterapia respiratória, broncoscopia, autópsia envolvendo tecido pulmonar e coleta de espécime clínico para diagnóstico etiológico da influenza. 

Situação três: Caso suspeito entra diretamente em contato com o Distrito Sanitário deve ser captado (preencher ficha de notificação) e ser enviado a um dos ambulatórios de referência.   
ATENÇÃO: Para se deslocar, deve evitar usar taxi ou qualquer transporte coletivo; caso não seja possível, o paciente deve usar a máscara cirúrgica. 
Se for se deslocar em carro próprio, todas  as pessoas que acompanham o paciente devem usar máscara cirúrgica.

Situação quatro: Caso suspeito vai direto à unidade básica de saúde (UBS) ou unidade de pronto atendimento (UPA), deve ser atendido, avaliado clinicamente, receber o tratamento indicado e orientado. Devem ser resguardadas as medidas de controle de infecção. A UBS ou UPA irá notificar o caso.

Todo caso que apresentar fator de risco conhecido para complicação, deverá ser encaminhado a um serviço de referência que fará o seguimento em conjunto com o PAD/ADT.

Pacientes com risco aumentado de complicação: 

*crianças < 05 anos, em especial < 02 anos de idade; 

*idosos (> 60 anos); 

*gestantes; 

*pessoas com imunodepressão (por exemplo, pacientes com câncer, portador de HIV/AIDS ou em     uso regular de corticosteróides), hemoglobinopatias, diabetes, cardiopatia, doença pulmonar, renal crônica, entre outras. 

Possíveis complicações: Pneumonia viral; descompensação da doença de base; infecções bacterianas. 

OBS: O medicamento Oseltamivir está disponível nos serviços de referência para os casos indicados.

Atendimento nos ambulatórios de referência:

Ambulatório do Hospital das Clínicas (HC) 

Alameda Álvaro Celso no 265 (entre os ambulatórios São Vicente e Orestes Diniz = CTR) Bairro Santa Efigênia. Em frente ao Extra Hipermercados)

Telefones: 3409-9555

 -  Diariamente, inclusive sábados e domingos, de 7:00 as 19:00.

Ambulatório de Influenza do Hospital Eduardo de Menezes (HEM)

Avenida Dr. Cristiano Rezende, 2213 – Bairro Bom  Sucesso

Telefone: 3328-5001 

- Diariamente, inclusive sábados e domingos, de 7:00 às 23:00.

O SAMU DEVE SER ACIONADO APENAS PARA OS CASOS QUE NECESSITAM  SER INTERNADOS

A avaliação da necessidade de internação deve ser baseada em critérios clínicos de gravidade como desconforto respiratório, vômitos repetidos, dor abdominal intensa, não conseguir alimentar, sintomas e/ou sinais de desidratação, comprometimentos de sistema circulatório ou neurológico (convulsões, confusão mental, prostração) ou qualquer sinal ou sintoma de instabilidade clínica.
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Cuidados nos Serviços de Saúde

· Todo paciente suspeito de Influenza deve utilizar uma máscara cirúrgica. Esta máscara deve ficar ajustada no seu rosto. Quando molhada, a máscara deve ser substituída. 

· Para fazer a higiene nasal, deve utilizar um lenço descartável ou papel higiênico. O nariz e a boca devem estar cobertos quando espirrar ou tossir (se estiver sem a máscara, deve cobrir o rosto com papel descartável ou com a dobra do braço); evitar tocar olhos, nariz ou boca.

· Lavar as mãos freqüentemente com sabão e água, especialmente depois de tossir ou espirrar.

· O paciente suspeito deve ser imediatamente conduzido para uma sala sem outros pacientes onde será examinado. Se não for possível, que mantenha pelo menos um metro de distância de outra pessoa enquanto aguarda seu atendimento, utilizando a máscara cirúrgica.

Higienização simples das mãos  

· Quando estiverem visivelmente sujas ou contaminadas com sangue ou  outros fluidos corporais;

· Ao iniciar e terminar o turno de trabalho;

· Após ir ao banheiro;

· Antes e depois das refeições / Antes e após contato com pacientes.

· Antes de preparo de alimentos e manipulação de medicamentos;

Os resíduos gerados no atendimento de pacientes com suspeita de Influenza como abaixador de língua e paramentação descartável devem ser descartados na lixeira identificada com simbologia de infectante e forrada com saco branco leitoso com simbologia de infectante.

Realizar a limpeza e desinfecção dos artigos médico-hospitalares e do ambiente conforme as rotinas já estabelecidas na Unidade. Após a limpeza com detergente neutro hospitalar desinfetar com Álcool 70% ou Hipoclorito a 1%.

PARAMENTAÇÃO
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Tdade Taquipnéia
Antes de dois meses > 60 respiragdes/minuto
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Paramentagao Quem deve usar?

Wascara fipo respirador | Todos que estdo denfro da sala durante
(mascaras N95, N9, N100, | procedimentos geradores de aerossol
PFF2 ou PFF3)

Wascara cirdrgica Todas as pessoas envolvidas na alencao que se
aproximam do paciente g distancia < um metro

O paciente, sempre que estiver fora do
isolamento, quando a sua situagdo clinica
permitir.

Tuvas Todos os profissionals envolvidos na atencao a
paciente, quando houver risco de contato das
maos do profissional com sangue, fluidos
corporais, secregdes, excregdes, mucosas, pele
ndo integra e artigos ou equipamentos
contaminados

Capote Todos 0 profissionais envolvidos na atengao ao
paciente, durante procedimentos onde ha risco
de respingos de sangue, fluidos corporeos,
secregdes e excregdes ou produgéo de aerossol,
a fim de evitar a contaminagéo da pele e roupa
do profissional.

Oculos Profissional que val realizar um procedimento
proximo do paciente com risco de respingar
secreéo e todos que estdo dentro da sala
durante procedimentos geradores de aerossol

Gorro Todos que estao dentro da sala duranie
procedimentos geradores de aerossol
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