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SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE

De acordo com o Ministério da Salde, mesmo apds a fase pds-pandémica da
Influenza A H1N1 pdm 2009, declarada em agosto de 2010, o monitoramento e as a-
¢bes preventivas continuam, considerando que o virus permanece circulando junto a ou-
tros virus sazonais. A partir de 2010, passaram a ser notificados apenas os casos de Sin-
drome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) hospitalizados.

No Brasil, a Vigilancia Universal da Sindrome Respiratéria Aguda Grave regis-
trou em 2013, 36.134 casos de SRAG, destes 16,4% (5.935) foram confirmados para
influenza. Dentre os casos de influenza, predominou o virus influenza A (H1N1)pdmQ9,
com proporgéo de 62,9% (3.733). Também se identificou 1.337 (22,5%) casos decorren-
tes de infecgdo por influenza B (ocorridos principalmente a partir da SE 20), 669 (11,3%)
casos de influenza A (H3N2) e outros 198 (3,3%) casos confirmados para influenza A
sem identificagdo do subtipo. O pico de casos de SRAG por influenza ocorreu na SE 23
e, desde entdo, verificou-se tendéncia de queda. A Regido Sudeste registrou o maior
numero de casos (20.516) e 6bitos (2.679) e a Regido Nordeste ficou em 3° posicdo com
2.201 casos e 146 6bitos. Dentre os Estados do Nordeste a Bahia ficou na segunda posi-
¢ao com 19,2% dos casos notificados (Ministério da Saude, 2013).

Na Bahia, em 2013, foram notificados 495 casos de Sindrome Respiratéria Agu-
da Grave e 39 evoluiram para 6bito (7,8%) dentre eles, 52 casos (10,5%) e 11 &bitos
(12,1%) foram ocasionados pelo Virus Influenza A H1N1pdm. Outros Virus foram identifi-
cados: Adenovirus (5,1%), Influenza A H3 Sazonal (0,8%), Influenza A n&o subtipado
(0,4%), Influenza B (4,6%), Virus Sincicial (5,7%), Parainfluenza (1%).

Tabela 1 — Casos, Incidéncia, ébitos e Letalidade de SRAG
notificados, Bahia, 2009 - 2014*.

Ano Casos Incidéncia Obitos Letalidade %
2009 1038 7.1 22 2,1

2010 126 0,9 1 0,8

2011 58 0,4 0 0

2012 203 1,4 8 4

2013 495 1,7 39 12,1
2014 29 0,2 3 10,3
Total 1949 65 3,8

Fonte: Sinan Influenza Web. Dados até 26.03.2014
Tabela 2 - Casos, Incidéncia, 6bito e Letalidade por Influenza A H1N1, Bahia, 2013.

Alcobaca 1 4,7 0 0
Camagari 3 1,18 0 0
Cruz das Almas 1 1,68 1 100
Eunapolis 2 1,95 1 50
Feira de Santana 1 0,18 0 0
Ibirapitanga 1 4,41 0 0
Ipiau 5 11,23 1 20
Itagiba 1 6,63 0 0
Livramento de Nossa Senhora 2 4,60 1 50
Lauro de Freitas 3 1,75 0 0
Presidente Tancredo Neves 1 4,08 1 100
Salvador 22 0,81 1 4,5
Santo Anténio de Jesus 1 1,07 0 0
Sao Gongalo dos Campos 1 2,92 1 100
Simoes Filho 3 2,47 1 33,3
Teixeira de Freitas 2 1,40 1 50
Vitéria da Conquista 2 0,63 1 50
Juazeiro 1 0,50 1 100

Fonte: Sinan Influenza Web




Tabela 3. Casos, Incidéncia, 6bito e Letalidade de Sindrome Respi-
ratéria Aguda Grave por faixa etaria, Bahia, 2014*.

Tabela 4. Casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave por faixa
etaria, Bahia, 2014*

Municipio de Incidéncia . Letalidade . ‘. Incidéncia . Letalidade
residéncia Casos /100.000 hab Obito % Faixa Etaria Casos /100.000 hab Obito %
Encruzilhada 1 4,2 0 0,0 <2anos 6 1,4 1 16,7
Feira de Santana 3 0,5 0 0,0 2a4anos 7 1,1 0 0
Irecé 1 1,5 0 0,0 5a9anos 1 0,1 0 0
Jequié 1 0,7 1 100 10 a 19 anos 3 01 1 33,3
Lauro de Freitas 1 0,6 0 0,0 20 a 29 anos 2 01 0 0
mac}ig‘ré 1 132'54 é tog 30239 anos 4 02 0 0
uritipa ’ y
Paulo Afonso 1 0,9 0 0,0 403a 49 anos 3 0,2 ! 33,3
Salvador 17 0,6 1 5,9 50a 59 anos 1 01 0 0
Vitéria da Conquista 2 0,6 0 0,0 >= 60 anos 2 0,0 0 0
Total 29 3 10,3 Total 29 0,2 3 10,3

Fonte: Sinan Influenza Web. *Dados até 26/03/2014

Fonte: Sinan Influenza Web. *Dados até 26/03/20
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Na Bahia, em 2014, até a semana epidemioldgica 11 foram
notificados 29 casos de SRAG e 03 evoluiram para o6bito
(letalidade 10,3%). O maior numero de casos foi registrado
em Salvador .

Nao foi registrado caso por Influenza A H1N1 pdm.

Coberturavacinal contra ainfluenza, por grupos
prioritarios, Bahia, 2013
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Campanha influenza 2014
De 22 de abril a 9 de maio

Grupos Prioritarios a serem vacinados

e Criancas de 6 meses a menores de 5 anos (4 anos, 11
meses e 29 dias);

o (Gestantes;

. fl;érperas (mulheres no periodo até 45 dias apds o par-
0);

Trabalhador de Saude;
Povos Indigenas;
Pessoas com 60 anos ou mais de idade;

Populagéo privada de liberdade e funcionarios dos siste-
ma prisional;

e Portadores de doengas crénicas ndo transmissiveis e
outras condigdes clinicas especiais.

Meta

Vacinar contra a Influenza 80% ou mais da populagdo em
todos os grupos prioritarios.

Total na Bahia: 2.601.374

RECOMENDAGOES:

+ Notificar e investigar todos os casos de SRAG internados que apresentem Dispnéia ou Saturacédo de O2 <95% Ou Descon-
forto Respiratério. Deve ser registrado o ébito por SRAG independente da internagéo, na nova ficha de registro de SRAG.

+ Realizar a coleta de secre¢éo nasofaringeana dos casos suspeitos de SRAG (Sindrome Respiratéria Aguda Grave) interna-

dos e enviar para os laboratérios de referéncia (LACEN).
+ Utilizagado de vacinas para Influenza Sazonal e Pandémica.
+ Proteger as vias aéreas quando espirrar ou tossir;

¢ Utilizar lengo descartavel para higiene nasal;

Contatos e informacgoes:

www.saude.gov.br

Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica - SESAB/Gt Influenza — (71) 3116 — 0042
Laboratoério Central de Saude Publica Professor Gongalo Muniz (LACEN) — (71) 3356-2299
Boletim, Informes e Protocolos - consultar o site www.vigilanciaemsaude. ba.gov.br ou

Solicitar o kit de coleta: LACEN/BA — Solicitagdo do meio de transporte viral para coleta de
Influenza ao Setor de Insumos Estratégicos (CIE) e-mail : lacen.coreplan@saude.gov.br
Solicitar o recolhimento de coletas: FAX: (71) 3276-1442 Coordenacgéo de Atendimento
to — CAT E-mail CAT: lacen.atendimento@saude.ba.qov.br



http://www.vigilanciaem/
mailto:lacen.atendimento@saude.ba.gov.br

