, o ERNO DE
Governo de Sergipe - GOVERNO DE

N
Secretaria de Estado da Saude TR \ ‘o ?.FELRGIPE

SENTE E FUTURO
- SES )

Secretario

José Macedo Sobral Informe Epidemiologico

Superintendente Executivo
Francisco Marcel F. Resende Ano 1 N°1, Dezembro de 2015

Diretor de Planejamento

Evandro da Silva Galdino . . )
Monitoramento dos casos de Dengue, Febre do Chikungunya, Zika

(até a Semana Epidemiolégica 47) e Microcefalia (até dia 11 de de-

Ficha Técnica zembro) - 2015

Nucleo Estratégico da SES —

NEST529 Dengue, Chikungunya e Zika sdo doencas transmitidas pelo mesmo vetor, a

fémea do mosquito Aedes aegypti infectada. Originario do Egito, se espalhou

Coordenacéao
Eliane Aparecida do Nascimento POr toda Africa, onde se domesticou e se adaptou ao ambiente urbano, em

seguida dispersou-se pelo mundo através das navegacdes, principalmente
Equipe Tecnica pelo trafico de escravos para as Américas. No Brasil, os primeiros relatos da
Marcelo Henrique de Andrade ] ) . )
epidemia de dengue, séo descritos desde 1846.

Marco Aurélio Oliveira Gées
Maria das Gracas Boaventura  Essas doencas apresentam algumas caracteristicas semelhantes.

Ruberval Leone Azevedo . . A
A tabela abaixo descreve os principais sintomas das trés doengas :

Colaboracéo
José Oliveira

Patricia Lima da Silva TABELA DE SINTOMAS
Sidney L. César Souza S&a SINTOMAS Zica Chikungunya Dengue

Alta e de inicio Alta e de inicio
imediato, quase imediato, sempre
sempre presente presente

Baixa e pode estar

Elaboracdo dos Mapas FEBRE presente

Observatorio de Sergipe/
Diretoria Geral de Geografia e
Cartografia/SUPES/SEPLAG

Dores leves que Dores intensas e Dores moderadas e
podem estar presentes em quase guase sempre
presentes 90% dos casos presente

DORES NAS
ARTICULACOES

MANCHAS ?sgesﬁtseegnf;; Manifesta-se nas
VERMELHAS NA P primeiras 48 horas, e Pode estar presente

manifestacbes nas
PELE Brn el 24N oras pode estar presente

Podeserdelevea  Presente 50% a 80%
COCEIRA intensa e pode estar dos casos, e de
presente intensidade leve

Leve e pode estar
presente

VERMELHIDAO

NOS OLHOS Pode estar presente  Pode estar presente N&o esta presente




PAGINA 2

Dengue

O Estado de Sergipe, em 2015, registrou 7.032 (Tabela 1) casos provaveis de dengue — casos notifica-
dos incluindo todas as classificacdes, exceto descartados, - até a Semana Epidemioldgica (SE) 47
(04/01/15 até 28/11/15), que comparado ao mesmo numero de semanas epidemioldgicas em 2013 e
2014, apresentou um aumento atipico nas Semanas 06 a 11 e 14, (correspondendo aos meses de feve-
reiro a abril ). Nos meses de agosto a novembro, correspondendo as Semanas Epidemiolégicas de 33 a
45, houve um aumento consideravel de notificacdes de pessoas com sintomas da doenga, com maior

incidéncia na semana 39. (Figura 1)

No periodo estudado, a regido de salde de Aracaju apresentou 0 maior nimero de casos provaveis
(2.767 casos) que equivale a 39,35% em relagédo ao Estado, seguidas das regides: Lagarto (1.340 casos,
19,06%), Nossa Senhora do Socorro (1.259 casos, 17,90%), Estancia (797 casos, 11,33%), Itabaiana (539
casos, 7,66%), Propria (219 casos, 3,11%), e Nossa Senhora da Gloria (111 casos, 1,58%). (Tabela 1)

A anélise da incidéncia em 2015 (n° casos/100 mil hab.) de casos provaveis de dengue segundo regi-
des de salde em Sergipe, ate a semana 47, demonstra que as regides de Lagarto (523,67), N.S. do So-

corro (379,94) , Aracaju (338,23) e Estancia (329,56) apresentaram as maiores incidéncias.

Figura 1 - Casos notificados incluindo todas as classificacGes até a Semana Epidemioldgica 47. Sergipe, 2013, 2014 e
2015.

500 -
450 -
400 -
350 -
300 -
, ——2013
250
200 - ——2014
150 - 2015
100

50 -

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 42 45 47

FONTE: SINAN - Sistema de Informac&o de Agravos de Notificacdo

INFORME EPIDEMIOLOGICO



PAGINA 3

Entre os municipios destacam-se Rosario do Catete com incidéncia de 7.624,37 casos/100 mil habitantes,
Tobias Barreto com 2.193,40, Itabaianinha com 1.347,14, Santa Rosa de Lima com 974,61 e Siriri com
incidéncia de 826,73. (Tabela 1)

Em comparacéo a 2014, observa-se que 90,6% dos municipios de Sergipe tiveram aumento de incidéncia

de dengue em 2015.

Tabela 1- Comparativo de casos provaveis de dengue entre 2014 e 2015 por regido e municipios de Sergipe.

Regi&o/municipio Casos Incidencia (/100 mil hab.)

2014 2015 2014 2015

ARACAJU 1.105 2.767 135,07 338,23

280030 Aracaju 893 2.229 143,16 357,35
280060 Barra dos Coqueiros 74 104 26341 370,20
280200 Divina Pastora 1 0 20,82 0,00
280320 Itaporanga d'Ajuda 6 41 18,23 124,58
280360 Laranjeiras 3 114 10,40 395,35
280590 Riachuelo 18 41 180,92 412,10
280650 SantaRosade Lima 2 38 51,30 974,61
280670 Sao Cristovao 108 200 125,85 233,06
ESTANCIA 548 797 226,60 329,56

280040 Araud 18 2 168,48 18,72
280067 Boquim 9 19 33,78 71,32
280170 Cristinapolis 1 59 5,64 332,84
280210 Estancia 29 105 42,68 154,52
280280 Indiaroba 0 14 0,00 81,56
280300 ltabaianinha 412 554 1.002,04 1.347,41
280510 Pedrinhas 4 0 4267 0,00
280630 SantaLuzia do ltanhy 19 34 138,35 247,58
280750 Tomar do Geru 3 4 22,73 30,31
280760 Umbalba 53 6 218,55 24,74
ITABAIANA 41 539 16,62 218,50

280050 Areia Branca 3 25 16,67 138,92
280100 Campo do Brito 5 24 28,21 135,39
280140 Carira 2 74 9,39 347,43
280230 Frei Paulo 0 1 0,00 6,72
280290 Itabaiana 4 294 431 317,04
280370 Macambira 0 7 0,00 103,34
280390 Malhador 14 25 111,55 199,20
280410 Moita Bonita 0 35 0,00 307,77
280445 Nossa Senhora Aparecida 1 4 11,35 45,41
280500 Pedra Mole 1 0 31,55 0,00
280520 Pinhao 3 34 47,02 532,92
280600 Ribeirépolis 7 6 38,42 32,93
280680 Sdo Domingos 1 9 9,19 82,67
280700 S&o Miguel do Aleixo 0 1 0,00 25,77
LAGARTO 78 1.340 30,48 523,67

280350 Lagarto 17 71 16,78 70,09
280550 Pogo Verde 1 6 430 25,81
280580 Riach&o do Dantas 0 72 0,00 360,78
280620 Salgado 15 56 7485 279,46
280710 Simao Dias 2 17 495 42,12
280740 Tobias Barreto 43 1.118 84,36 2193,40
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Tabelal - Comparativo de casos provaveis de dengue entre 2014 e 2015 por regido e municipios de Sergipe.
(continuacao)

Casos Incidencia (/100 mil hab.)
Regido/municipio

2014 2015 2014 2015
N. S. GLORIA 33 111 19,70 66,26
280120 Canindé de Sao Francisco 12 30 43,30 108,25
280220 Feira Nova 1 3 18,01 54,04
280240 Gararu 12 39 102 41 332,82
280260 Gracho Cardoso 0 1 0,00 17,14
280310 Itabi 0 8 0,00 158,98
280420 Monte Alegre de Sergipe 0 11 0,00 74,91
280450 Nossa Senhora da Gl6ria 5 16 1418 45,37
280540 Poco Redondo 2 1 6,00 3,00
280560 Porto da Folha 1 2 353 7,05
N.S.SOCORRO 181 1.259 54,62 379,94
280130 Capela 4 9 1211 27,25
280150 Carmopolis 23 32 150,49 209,38
280190 Cumbe 1 1 25,19 25,19
280250 General Maynard 4 15 12547 470,51
280330 Japaratuba 2 0 11,05 0,00
280400 Maruim 2 14 11,71 81,99
280460 Nossa Senhora das Dores 3 65 1152 249,60
280480 Nossa Senhora do Socorro 118 245 6744 140,02
280530 Pirambu 6 7 66,88 78,03
280610 Rosario do Catete 3 777 2944 7624,37
280660 Santo Amaro das Brotas 9 23 75,23 192,26
280720 Siriri 6 71 69,86 826,73
PROPRIA 102 219 64,48 138,43
280010 Amparo de Sao Francisco 0 1 0,00 42,27
280020 Aquidaba 10 57 47 24 269,25
280070 Brejo Grande 5 0 61,24 0,00
280110 Canhoba 1 1 24,65 24,65
280160 Cedro de Séo Jodo 2 4 34,08 68,17
280270 lIha das Flores 16 6 186,28 69,86
280340 Japoatd 0 6 0,00 45,29
280380 Malhada dos Bois 0 2 0,00 55,07
280430 Muribeca 2 4 26,25 52,49
280440 Neobpolis 31 9% 163,49 495,75
280470 Nossa Senhora de Lourdes 0 13 0,00 200,77
280490 Pacatuba 5 9 35,63 64,14
280570 Propria 5 9 1691 30,44
280640 Santanado Sdo Francisco 10 11 132,77 146,04
280690 Sao Francisco 1 2 2648 52,95
280730 Telha 14 0 44529 0,00
Sergipe 2.088 7.032 94,07 316,82

FONTE: SINAN - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo
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No Mapa 1, pode ser observada a distribuicdo das taxas de incidéncias por municipio no estado. Os cir-

culos destacam as areas com maior concentracdo de casos provaveis de dengue.

Os municipios de Japaratuba, Telha, Brejo Grande, Pedra Mole, Pedrinhas e Divina Pastora ndo apresen-

taram notificacGes no SINAN online, chama atencéo Divina Pastora situado entre municipios que apre-

sentam altas taxas de incidéncia. (Mapa 1)

e arvow

Mapa 1 i)
Sergipe
Taxa de Incidéncia e nimero de casos de Dengue
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N 2015
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Observando a Tabela 2, que apresenta incidéncia mensal dos casos provaveis de dengue, 0 municipio

de Rosério do Catete apresenta a maior incidéncia acumulada de 7.624,37/100.000 hab., seguido por
Tobias Barreto (2.193,40), e Itabaianinha (1.347,41).

Na Figura 2, a curva de casos provaveis nos dez municipios com maiores incidéncias acumulada, por

més de inicio de sintomas, fica evidente que o pico da transmissdo ocorreu nos meses de agosto e se-

tembro quando foi registrado o maior numero de notificagoes.

No Estado, as maiores incidéncias (Tabela 2) ocorreram nos meses de setembro e outubro.

Tabela 2 - Incidéncia mensal dos casos provaveis de dengue por municipio. Sergipe, 2015

Incidéncia (/200 mil hab.) Incidéncia
Municipios acumulada
Jan fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov (/100 mil ha.)

Rosario do Catete 0,00 9,81 0,00 9,81 29,44 9,81 981 386616 317900 50044 981 7.624,37
Tobias Barreto 2158 11,77 1,96 1,96 392 0,00 11,77 14126 141845 57484 589 2.193,40
Itabaianinha 0,00 3648 11431 51,08 1216 2,43 17,03 7,30 209,16 54966 347,80 1.347,41
Santa Rosa de Lima 0,00 20518 384,71 17953 20518 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 974,61
Siriri 11,64 000 16302 31439 8151 1164 1164 1164 11644 6986 3493 826,73
Pinhdo 31,35 31,35 141,07 23511 0,00 0,00 0,00 0,00 62,70 1567 1567 532,92
Nedpolis 22151 0,00 158 21,10 3692 1055 6856 5274 2637 3164 10,55 495,75
General Maynard 0,00 0,00 31,37 6274 0,00 0,00 0,00 31,37 12547 21957 0,00 470,51
Riachuelo 2010 5026 3015 30,15 0,00 10,05 20,10 231,18 10,05 0,00 10,05 412,10
Laranjeiras 1387 31,21 24,00 3,47 0,00 0,00 347 1040 69,36 23929 0,00 395,35
Barra dos Coqueiros 0,48 0,48 2492 3204 21,36 10,68 1424 1780 6763 81,87 4272 370,20
Riachdo do Dantas 4510 1503 20,04 5,01 10,02 0,00 0,00 5,01 501 17538 8017 360,78
Aracaju 2629 4184 7471 5691 29,98 7,86 6,73 1202 2725 51,94 21,80 357,35
Carira 0,00 0,00 2348 27231 32,87 4,70 0,00 0,00 4,70 0,00 9,39 347,43
Cristinapolis 0,00 0,00 1692 338 1692 0,00 000 101,55 4513 11847 0,00 332,84
Gararu 0,00 0,00 11947 34,14 34,14 42,67 17,07 17,07 25,60 34,14 8,53 332,82
Itabaiana 0,00 14,02 8843 7333 2372 6,47 2,16 1,08 3,24 2588 7872 317,04
Moita Bonita 0,00 0,00 879 131,90 96,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 70,35 307,77
Salgado 0,00 1996 9482 9981 49,90 0,00 4,99 0,00 0,00 9,98 0,00 279,46
Aquidaba 0,00 14,17 9,45 94,47 51,96 3307 4,72 4,72 0,00 37,79 18,89 269,25
Nossa Senhora das Dores 0,00 1536 9216 6500 2304 1152 3,84 0,00 7,68 1920 1152 249,60
Santa Luzia do Itanhy 7,00 2913 2913 80,10 3641 7,00 14,56 0,00 7,00 29,13 7,00 247,58
S&o Cristovao 1282 2214 6875 2913 40,79 1748 9,32 3,50 11,65 9,32 8,16 233,06
Carmdpolis 0,00 0,00 2617 1963 2617 3272 0,00 1963 6543 19,63 0,00 209,38
NossaSenhorade Lourdes 0,00 10811 77,22 0,00 0,00 0,00 15,44 0,00 0,00 0,00 0,00 200,77
Malhador 0,00 0,00 2390 2390 4781 7,97 797 0,00 0,00 63,75 23,90 199,20
Santo Amaro das Brotas 0,00 8,36 8,36 0,00 16,72 0,00 0,00 16,72 7523 5851 8,36 192,26
Itabi 0,00 39,75 11924 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 158,98
Estancia 2,94 8,83 8,83 58,86 2060 1324 8,83 0,00 1,47 1472 16,19 154,52
Santana do S&o Francisco 1300 1300 39,83 0,00 0,00 0,00 1300 2655 2655 1300 0,00 146,04
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Tabela 2 - Incidéncia mensal dos casos provaveis de dengue por municipio e regido de satde. Sergipe, 2015 (continuagéo)

Incidéncia (/100 mil hab.) Incidéncia
Municipios . acumulada
Jan fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov (/100 mil ha.)

Nossa Senhorado Socorro 1,14 1,14 8,57 2458 2458 343 8,00 6,86 1257 3258 1657 140,02
Areia Branca 0,00 0,00 33 389 11,11 11,11 0,00 0,00 11,11 0,00 33,34 138,92
Campo do Brito 5,64 0,00 256 3949 4513 564 0,00 0,00 0,00 0,00 16,92 135,39

Itaporanga d'Ajuda 3,04 6,08 3950 4254 1519 6,08 3,04 3,04 3,04 0,00 3,04 124,58
Canindé de S3o Francisco 0,00 3,61 252 4330 1443 0,00 3,61 0,00 7,22 7,22 3,61 108,25
Macambira 0,00 0,00 2052 7381 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 103,34
S&0 Domingos 0,00 0,00 36,74 0,00 36,74 919 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 82,67
Maruim 5,86 0,00 5,86 5,86 5,86 11,71 1757 1757 0,00 5,86 5,86 81,99

Indiaroba 0,00 11,65 34,95 583 0,00 0,00 17,48 0,00 0,00 11,65 0,00 81,56
Pirambu 0,00 11,15 0,00 3344 11,15 0,00 0,00 11,15 0,00 1,15 0,00 78,03
Monte Alegre de Sergipe 0,00 0,00 2043 1362 0,00 6,81 0,00 0,00 3405 0,00 0,00 74,91
Boquim 0,00 7,51 3754 11,26 0,00 375 0,00 0,00 3,75 3,75 3,75 71,32
Lagarto 0,00 1,97 1382 2567 13,82 592 3,95 0,99 0,00 2,9 0,99 70,09
Ilha das Flores 0,00 0,00 0,00 2329 11,64 1164 11,64 0,00 0,00 1,64 0,00 69,86
Cedro de S&o Jodo 0,00 17,04 17,04 0,00 0,00 0,00 0,00 17,04 1704 0,00 0,00 68,17
Pacatuba 0,00 7,13 7,13 1425 0,00 0,00 0,00 2138 7,13 7,13 0,00 64,14
Malhada dos Bois 0,00 0,00 5507 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 55,07
FeiraNova 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1801 36,03 54,04
S&0 Francisco 0,00 0,00 26,48 2648 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 52,95
Muribeca 0,00 0,00 39,37 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1312 0,00 52,49
NossaSenhora Aparecida 11,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 34,06 45,41
Nossa Senhora da Gléria 0,00 2,84 8,51 1985 567 2,84 0,00 0,00 0,00 5,67 0,00 45,37
Japoata 0,00 0,00 0,00 7,55 7,55 7,55 0,00 0,00 0,00 7,55 15,10 45,29
Amparo de S&0 Francisco 0,00 0,00 0,00 4227 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 42,27
Siméo Dias 4,95 2,48 7,43 7,43 2,48 4,95 2,48 7,43 0,00 0,00 2,48 42,12
Ribeirépolis 0,00 5,49 5,49 5,49 10,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5,49 32,93
Propria 0,00 0,00 3,38 1691 338 0,00 3,38 0,00 0,00 3,38 0,00 30,44
Tomar do Geru 0,00 0,00 7,58 1516 7,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30,31
Capela 3,03 0,00 0,00 3,03 3,03 0,00 0,00 0,00 6,06 1211 0,00 27,25
Pogo Verde 129 0,00 8,60 4,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 25,81
S&o Miguel do Aleixo 2577 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2577
Cumbe 0,00 0,00 0,00 0,00 2519 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 25,19
Umbatiba 0,00 0,00 4,12 8,25 0,00 0,00 0,00 0,00 4,12 4,12 4,12 24,74
Canhoba 2465 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24,65
Araua 0,00 0,00 0,00 0,00 9,36 9,36 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 18,72
Gracho Cardoso 0,00 0,00 17,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 17,14
Porto da Folha 3,53 3,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7,05
Frei Paulo 0,00 0,00 0,00 6,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6,72
Pogo Redondo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3,00 0,00 3,00
Divina Pastora 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Pedrinhas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Pedra Mole 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Brejo Grande 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Telha 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Japaratuba 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
[ SERGIPE | 1230 | 1802 | 4163 | 4014 | 2077 | 626 | 59 | 2906 | 6555 | 5528 | 2185 | 31682 |

FONTE:SINAN - Sistema de Informagcéo de Agravos de Notificacdo

Figura 2 - Casos provaveis de dengue nos 10 municipios com maiores incidéncias (mensal), 2015
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Casos de dengue segundo sexo e faixa etaria

Analisando as caracteristicas dos casos, segundo sexo e faixa etaria observa-se que 60% dos casos ocor-
reu em mulheres. A faixa etaria mais acometida foi a de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) 70%
dos casos, com uma taxa de incidéncia de 395,13/100.000 hab., mais alta que a do estado. Nos homens
a faixa etaria de 10 a 39 anos foi a mais acometida (60%), com uma taxa de incidéncia de
351,04/100.000hab, também maior que a do estado. Os casos notificados totalizaram 13% em criancas
(0 a1l anos) e 13% em adolescentes (12 a 18 anos) chegando a 65% em adultos (19 a 59 anos). O per-
centual de casos em idosos (60 anos e mais) totalizou 9%, porém com uma taxa de incidéncia de
318,09/100.000hab, mais alta que a do estado. O total de casos na faixa etaria de 0 a 4 anos foi 351 ca-
sos, com uma taxa de incidéncia de 196,19/100.000hab.

Casos graves e 6bitos
Em 2015, até a SE 47, foram confirmados 6 casos de dengue grave e 2 casos de dengue com sinais de
alarme. No mesmo periodo de 2014, foram confirmados 9 casos de dengue grave e 11 casos de dengue

com sinais de alarme .

Os casos de dengue graves ou com sinais de alarme estiveram distribuidos em 5 municipios: Ne6polis

(2); Japoata (1); Aracaju (1); Maruim (1) e Nossa Senhora do Socorro (1).

Em 2014 foram confirmados 4 ébitos durante o ano. Em 2015, ocorreram 3 6bitos por dengue nos mu-

nicipios de Nossa Senhora do Socorro (1), Maruim (1) e Ne6polis (1).

Sorotipos virais

Em 2015, 18 amostras foram enviadas para o laboratorio de referéncia para a realizacdo do exame de
isolamento viral, sendo 11 positivos (61,1%). As proporc¢des dos sorotipos virais identificados foram:
DENV1 (90,9%), seguido de DENV4 (9,1%)). Em 2014 também havia sido isolado os dois sorotipos, mas

em proporcao inversa (Tabela 3).

Tabela 3 - Sorotipos do virus da Dengue identificados nas amostras enviadas para o
Laboratorio de Referéncia, 2014 e 2015.

RESULTADO
DENV1 5 14,7 10 55,6 15 28,8
DENV4 6 17,6 1 5,6 7 13,5
Negativo 67,6 38,9 57,7

FONTE: GAL/LACEN/FSPH/SES
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Vigilancia Entomoldgica do Aedes aegypti

O indice de infestacao por Aedes aegypti, é indicador que mede o risco de adoecimento da populagéo
pelas doencas Dengue, Chikungunya e Zica, transmitidas pelo mosquito, e é produzido através da ana-
lise das larvas de mosquitos coletadas nos iméveis pelos agentes de endemias. O levantamento do in-

dice de infesta¢do tem como objetivos:

e Estratificacdo das areas de risco entomoldgico;

o O monitoramento das atividades de controle do mosquito; e
e Avaliagdo das metodologias de controle.

O Programa Nacional de Controle do Dengue preconiza o Levantamento de indice Rapido para Aedes
aegypti (LIRAa) em municipios com 2.000 ou mais imoveis na area urbana e o Levantamento de indice
Amostral (LIA), que também se trata de um levantamento rapido de indice para Aedes aegypti, em

municipios com numero inferior a 2.000 imoAveis na area urbana.

O LIRAa e o LIA devem ser executados no mesmo periodo em todos 0s municipios para que se possa
conhecer o risco em todo o territério estadual, ambos devem ser realizados no periodo de uma sema-

na.

Trata-se, fundamentalmente, de um método de amostragem que tem como objetivo principal a ob-
tencdo de indicadores entomoldgicos, de maneira rapida(BRASIL, 2009). Esses levantamentos constro-

em os indicadores:

e indice de Infestacdo Predial (IIP) percentagem de imoveis positivos para larvas Aedes aegypti por
iméveis pesquisados;
e indice Breteau (IB) Percentagem de recipientes com larvas de Aedes aegypti por imovel pesquisado
E corrigido de forma que o resultado seja expresso para 100 iméveis.(BRASIL,2013);
« Indice por Tipo de Recipiente (ITR) E a relagdo em porcentagem entre o nimero do tipo de recipien-
te positivo e 0 niUmero de recipientes positivos pesquisados (para larvas). Este indice ressalta a even-
tual importéancia de determinado criadouro, dentre os positivos, e, consequentemente, indica a ne-

cessidade de adocdo de medidas especificas de controle(BRASIL,2013).
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O mapeamento dos IIP por Aedes aegypti, realizado na primeira quinzena de novembro de 2015,
mostrou que dos 53 dos municipios que realizaram o LIRAa em Sergipe, 9,43% apresentaram alto
risco de transmisséo, 63,03% estdo em situacao de alerta e 24,52% apresentaram baixo risco (Mapa
2). Os municipios que apresentaram os mais elevados IIP, foram: Siméo Dias (7,9%), Pedrinhas (6,0 %),
Carira (4,6%), N.S. Aparecida (4,2%) e Itabaianinha (4,0 %). Os municipios de Boquim, S&o Cristévéo e
Tobias Barreto apesar de terem apresentado IIP em situacdo de alerta, registraram estratos (areas)
com classificacdo de alto risco. Em Sergipe, os depositos predominantes para Aedes aegypti, sdo as
caixas ou vasilhames domésticos de armazenamento de dgua e principalmente lavanderias, e corres-
pondem a 74% dos recipientes encontrados com larva do mosquito. As ac¢@es visando a reduc¢do dos
criadouros devem envolver toda populagao e necessitam de um trabalho articulado, com envolvimen-
to de varias instituicdes, que ultrapassa a area de saude. Cabe destacar que Simao Dias e N.S. Apare-
cida com IIP alto apresentaram incidéncia abaixo de 50 casos por 100.000hab.; Pedrinhas com IIP
alto ndo apresentou casos registrados; Riachuelo com incidéncia de 412,10/100.000 hab., apresen-
tou IIP baixo, essas situa¢gdes apontam que andlises locais precisam ser realizadas para avaliar a e-

xisténcia de sub-notificacdo de casos e a qualidade do controle vetorial.
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Casos de Febre do Chikungunya em Sergipe

No final de 2013, foi registrada a transmissdo autdctone da doenca em varios paises do Caribe, e,
em 2014, foram confirmados casos autoctones no Brasil e em varios paises do continente america-
no. Em 2014, em Sergipe, foram colhidas 68 amostras de casos suspeitos de Febre do Chikungunya e
encaminhadas para o Laboratério de Referéncia Nacional, sendo apenas 1 amostra REAGENTE no

més de outubro, tratando-se de 1 caso importado do municipio de Feira de Santana (Bahia).

No ano de 2015, até a semana epidemioldgica 47, foram colhidas 2.274 amostras de casos suspeitos
de Febre do Chikungunya, sendo que no més de junho foi identificada a primeira amostra REAGEN-
TE autéctone, no municipio de Aracaju. Deste entdo, ja foram confirmados laboratorialmente 92

casos, em 17 municipios (Figura 3 ; Tabela 4; Mapa 3)

Tabelad4 - Distribuicdo por municipio de residéncia dos casos autdciones de
Febre do Chikungunya confirmados laboratorialmente em Sergipe {até a
semana 47/2015)

Municipios Casos Confirmados

Aracaju 19
Barra dos Coqueiros 1
}Carmépolis 5
Cristindpolis 8
}General Maynard 13
ltabaiana 1
}Itaporanga d'Ajuda 1
Laranjeiras 1
}Maruim 1
Nedpolis 1
}Nossa Senhora das Dores 21
\Pinh&o 1
WRiachéo do Dantas il
Rosério do Catete 3
WSaIgado 1
Santo Amaro das Brotas 1
Tobias Barreto 13

SERGIPE )

FONTE: GAL/LACEN/FSPH/SES

Tem sido verificado no segundo semestre um aumento progressivo nos casos suspeitos de Febre do
Chikungunya (Figura 3). E importante reforcar a recomendagcéo do Ministério da Sadde, que nas lo-
calidades onde ja foi identificada a transmissdo autdctone do virus Chikungunya, 0s casos suspeitos
devem ser confirmados pelo critério clinico-epidemiolégico, e todos devem ser notificados do SI-

NAN.
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Figura 3 - Distribuicdo mensal das amostras coletadas de casos suspeitos de Febre do Chikungunya, Sergipe

(até a semana 47/2015).
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Situacao dos casos de Febre do Zika e Microcefalia
No dia 28 de outubro de 2015 em reunido da Diretoria de Vigilancia Epidemiol6gica do Estado de Ser-

gipe com a superintendéncia e técnicos da Maternidade Nossa Senhora de Lourdes (MNSL), foi relata-
do o aumento de casos de microcefalia. Em 12 de novembro de 2015, o Ministério da Saude publicou
a Portaria GM n° 1.813, de 11 de novembro de 2015 que declara Emergéncia em Salde Publica de
importancia Nacional (ESPIN) por alteragdo do padréo de ocorréncia de microcefalias no Brasil, com
base no Decreto n° 7616, de 17 de novembro de 2011. No dia 13 de novembro, a Secretaria de Estado
da Saude fez a comunicacdo dos primeiros casos notificados pela maternidade Nossa Senhora de

Lourdes.

Em 28 de novembro de 2015, o Ministério da Saude confirma relacdo entre virus Zika e microcefalia,
reforcando o chamado para uma mobilizagdo nacional para conter o0 mosquito transmissor, o Aedes

aegypti, responsavel pela disseminagédo doenca.

No dia 02 de dezembro de 2015, em coletiva, o governador do estado juntamente ao secretario de
estado da saude, baseado na Portaria Estadual n°® 93 de 30 de novembro de 2015, declara em toda a
extensdo do Estado de Sergipe, situacdo de emergéncia em Salde Pablica, por alteracdo do padrao de

ocorréncia de microcefalias.

A notificacdo dos casos de recém-nascidos com microcefalia tornou-se compulséria a partir da decla-
racdo de ESPIN. Desta forma, os profissionais devem notificar dentro de 24 horas apds a identificacdo
do caso. Até o dia 11/12/2015 foram notificados em 2015, 118 casos de microcefalia no estado de
Sergipe, sendo 116 notificados em oito maternidades sergipanas e 2 em maternidades de outros esta-

dos
Tabela 5. Distribuico dos de MICROCEFALIA notificados em residentes no estado de Sergipe até o dia 11
de dezembro, 2015

MATERNIDADES Janeiro a MES Total
' AGO SET OUT NOV DEZ | Geral
Julho
0 3

Hospital Gabriel Soares 0 0 0 3 0

Hospital Jose Franco (Socorro) 0 0 0 0 1 1 2
HOSPITAL REGIONAL (Propria) 0 0 0 0 1 0 1
Maternidade Amparo de Maria (Estancia) 0 0 0 0 5 0 5
Maternidade Santa Helena (Aracaju) 0 0 3 6 5 0 14
Maternidade Santa Izabel (Aracaju) 0 1 5 10 0 16
Maternidade S&o José (Itabaiana) 0 1 5 6 2 0 14
Maternidade Zacarias Junior (Lagarto) 0 0 1 2 0 4
MNSL (Aracaju) 3 1 5 15 30 3 57
Hospital Bom Jesus (Congonhas/MG) 0 0 0 0 0 1
Santa Casa (Penedo/AL) 0 0 0 0 0 1
Total SERGIPE 3 3 14 34 60 4 118

FONTE: SINASC/CIEVS/SES *Dados sujeitos a alteracédo
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Apesar de ainda ndo haver confirmagéo laboratorial do isolamento de virus Zika em Sergipe, houve no

primeiro semestre de 2015 um surto em diversos municipios de uma doenca de aspecto viral, que ti-

nha como manifestacdo clinica exantema, febre baixa (ou ausente), artralgia e conjuntivite ndo puru-

lenta, sintomas associados a Febre do Zika. Quando o virus Zika foi isolado pela primeira vez no Brasil

e 0 exame tornou-se disponivel, 0 nimero de casos ja havia diminuido. No segundo semestre de 2015

foram coletadas e enviadas para o Laboratorio de Referéncia Nacional, 210 amostras de casos suspei-

tos de Febre do Zika, sendo, até o0 momento, 56 negativas, e as demais ainda aguardam resultado.

Conforme Tabela 6, ja foram identificados 118 casos de microcefalia em 36 municipios sergipanos,

sendo os municipios de Aracaju, N.S. do Socorro, Itabaiana, Lagarto e Itabaianinha os que apresenta-

ram a maior quantidade de casos. (Mapa 4)
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Tabela 6. Distribuicdo dos de MICROCEFALIA notificados por municipio de residéncia, Sergipe até o
dia 11 de dezembro, 2015

o . Casos Suspeitos notificados o .
Municipios com Casos suspeitos Obitos suspeitos (n)
0

n
Aracaju 32 27,1

1
Barra dos Coqueiros 1 0,8 0
Canindé de Séo Francisco 1 0,8 0
Capela 1 0,8 0
Estancia 2 1,7 0
Indiaroba 1 0,8 0
Itabaiana 12 10,2 0
Itabaianinha 6 51 0
Itaporanga D'ajuda 3 2,5 0
Japaratuba 1 0,8 1
Lagarto 6 51 0
Laranjeiras 2 1,7 0
Moita Bonita 1 0,8 0
Nedpolis 1 0,8 0
Nossa Senhora Aparecida 1 0,8 0
Nossa Senhora da Gléria 2 1,7 0
Nossa Senhora das Dores 1 0,8 1
Nossa Senhora do Socorro 13 11,0 0
Pedrinhas 1 0,8 0
Pirambu 1 0,8 0
Poco Redondo 2 1,7 0
Poco Verde 1 0,8 0
Propria 1 0,8 0
Riach&o Do Dantas 1 0,8 0
Riachuelo 3 2,5 0
Ribeiropolis 2 1,7 1
Salgado 2 1,7 0
Santa Luzia de Itanhy 1 0,8 0
Santana do S&o Francisco 2 1,7 0
Santo Amaro das Brotas 1 0,8 0
S&o Cristévao 4 3,4 0
S&o Domingos 1 0,8 0
S&o Miguel do Aleixo 1 0,8 0
Simao Dias 3 2,5 0
Tomar do Geru 3 2,5 0
Umbauba 1 0,8 0
SERGIPE 118 100,0 4

FONTE: SINASC/CIEVS/SES *Dados sujeitos a alteracdo
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No Mapa 5, observa-se que os municipios de Aracaju, Barra dos Coqueiros, Itabaiana, Itaporanga, La-
ranjeiras, Neopolis, N. S. das Dores, Riachdo do Dantas, Santo Amaro e Salgado, apresentaram a ocor-
réncia das trés doencas (Dengue, Chikungunya e Microcefalia). Em 24 municipios houve registro de
Dengue e Microcefalia e em 02 municipios somente de Microcefalia. Esta situacdo demanda do siste-
ma de saude local maior intensificacdo nas aces de controle do mosquito, bem como melhoria na vi-

gilancia dos casos suspeitos (notificacdo e investigacao) e diagndstico dessas doengas.
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Manejo Integrado de Vetores (MIV)

Um programa operacional de controle efetivo para o vetor transmissor da Dengue fornece as bases
para uma prepara¢do adequada contra os virus Zika e Chikungunya, uma vez que os trés virus séo
transmitidos pelo mesmo mosquito o Aedes aegypti. Portanto, para responder a introducéo e disse-
minacdo do virus Zika, Chikungunya e Dengue, recomenda-se utilizar e intensificar as a¢des de vigilan-
cia e controle do vetor. Considerando a alta infestacdo por Aedes aegypti, bem como a presenca do
Aedes Albopictus no pais e em Sergipe, recomenda-se que as medidas de prevencao e controle sejam

orientadas para reduzir a densidade do vetor.

E importante ressaltar que a aplicagdo integral (simultanea ou coordenada) das a¢des de controle ve-
torial — controle de larvas e adultos, capacitacdo de pessoal, a¢cdes de limpeza urbana e atividades de
mobilizacdo social e comunicacdo com a comunidade — € essencial para obter um impacto maior no

menor tempo possivel.

Medidas de prevencao pessoal

Vacinas

e A rede publica do SUS oferece vacinas eficazes e gratuitas, verifique quais sdo recomendadas para

sua faixa etaria e idade gestacional;

e E importante lembrar que as vacinas, geralmente, tém um periodo que varia entre 10 dias e 6 se-

manas, até atingir a protecao esperada. Por isso, devem ser aplicadas com a devida antecedéncia.
Cuidados durante a gestacao
e £ necessario proteger-se das picadas de insetos:

* Evitar horérios e lugares com presenca de mosquitos;
* Sempre que possivel utilizar roupas que protejam partes expostas do corpo;

* Consultar o médico sobre o uso de repelentes e verificar atentamente no rétulo a concentragédo do
repelente e definicdo da frequéncia do uso;

* Permanecer, principalmente, no periodo entre o anoitecer e o amanhecer, em locais com barreiras
para entrada de insetos como: telas de prote¢do, mosquiteiros, ar-condicionado ou outras disponi-
veis.

e Se houver qualquer alteragdo no estado de saude, principalmente no periodo até o 4° o més de
gestacdo, ou na persisténcia de doenga pré-existente nessa fase, comunicar o fato aos profissionais
de saude (médicos obstetras, médico ultrassonografista e demais componentes da equipe de saude)

para que tomem as devidas providéncias para acompanhamento da gestacao.
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As equipes de saude devem:
e Notificar, no SINAN, todos os casos suspeitos de Dengue, Chikungunya e Zica;

e Notificar, dentro de 24 horas, apds a identificagdo do caso de microcefalia. Esta notificagdo nédo isen-

ta a obrigatoriedade de notificar através do Sistema de NotificacGes sobre Nascidos Vivos - SINASC.

Alerta: Pessoas infectadas com os virus Zika, Chikungunya ou Dengue sdo o reservatorio de infec¢do
para outras pessoas, tanto em casa como na comunidade. Portanto, medidas de prote¢do pessoal,
para minimizar a exposi¢ao dos pacientes aos mosquitos, tornam-se imperativas para evitar a propa-

gacdo do virus e, consequentemente, da doenca.

Centro de Informacdes Estratégicas em Vigilancia em Saude - CIEVS
0800 282 282 2 / notifica.saude@saude.se.gov.br

Nucleo de Endemias/Diretoria de Vigilancia em Saude
Tel.: (79) 32226-8323

Contatos com o Nucleo Estratégico da SES - NEST.SES
Tel.: (79) 3226-8362

E-mail: nest.ses@saude.se.gov.br
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Confira o check list para saber se sua casa, ambiente social e trabalho estéo livres de possiveis criatorios
para 0 mosquito Aedes aegypti.

= .
N

.

Seo mosqdit%*c__la dengue pode matar,
elenao podenaseer. Ele agora transmite
também chikuhgunya e zika.

50

L] Caixas d'agua vedadas [[] Ralos limpos e com

[] Calhas totalmente limpas [[] Bandejas de geladeira sem'agua
[] Galées, pogos, e tambores bem vedados L] vasos sanitarios sem usosechados
[] Pneus sem agua e em lugares cobertos [] Piscinas e fontes sempre tratadas

[[] Garrafas vazias e baldes com a boca []] Pratos de vasos de planta com areia
para baixo até a borda

,’f;?,“,f‘eﬁ blog.saude.gov.br SUS* n /minsaude

FONTE: http://www.blog.saude.gov.br/images/arquivos_blog_saude/Dengue_Check_list.png

INFORME EPIDEMIOLOGICO



PAGINA 20

REFERENCIAS CONSULTADAS:

Braga, Ima Aparecida & Valle, Denise. Aedes aegypti: histérico do controle no Brasil. Epidemiologia e
Servicos de Saude, v.16, n. 2, p. 113-118, 2007. Disponivel em: http://scielo.iec.pa.qgov.br/pdf/ess/
v16n2/v16n2a06.pdf. Acessado em 08/12/2015.

FIOCRUZ - Dengue virus e vetor, Longa trajetoria. Disponivel em: http://www.ioc.fiocruz.br/dengue/
textos/longatraje.html. Acessado em 08/12/2015.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia das Doengas
Transmissiveis. Protocolo de vigilancia e resposta a ocorréncia de microcefalia relacionada a infeccao
pelo virus Zika. Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Salde, Departamento de Vigilancia das
Doencas Transmissiveis. — Brasilia: Ministério da Saude, 2015. 55p. Disponivel em: http://
portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/dezembro/09/Microcefalia---Protocolo-de-vigil--ncia-e-
resposta---vers--0-1----09dez2015-8h.pdf. Acessado em 02/12/2015.

BRASIL, Ministério da Saude. Diretrizes nacionais para prevencao e controle de epidemias de dengue .
Secretaria de Vigilancia em Salude, Departamento de Vigilancia Epidemiolégica. — Brasilia : Ministério da
Saude, 2009. http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
diretrizes _nacionais_prevencao_controle dengue.pdf. acessado em 07/12/2015

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia das Doengas
Transmissiveis. Levantamento Rapido de indices para Aedes Aegypti (LIRAa) para vigilancia entomolo-
gica do Aedes aegypti no Brasil : metodologia para avaliacdo dos indices de Breteau e Predial e tipo
de recipientes /Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Vigilancia das
Doengas Transmissiveis — Brasilia : Ministério da Satde, 2013.http://www.saude.gov.br/bvs.pdf acessa-
do em 09/12/2015

INFORME EPIDEMIOLOGICO



