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Justificativa:

Tendo em vista a baixa qualidade e completitude das informacdes contidas nas
notificacdbes do SINAN, a alta rotatividade dos recursos humanos nas SMS e as
duvidas apresentadas pelos profissionais de saude que atuam nas VE municipais
qguanto aos protocolos de investigacdo epidemioldgica, faz-se necessario o
aprimoramento das acOes de vigilancia epidemiolégica das doencas vetoriais e
zoonoses realizadas no nivel de gestdao municipal, para subsidiar as analises

epidemioldgicas e a tomada de decisao para implementacdao de acdes de controle
desses agravos no ERJ.

Objetivo:
Qualificar recursos humanos das equipes municipais para realizacao das acdes de
vigilancia epidemioldgica de doencas vetoriais e zoonoses.

Publico alvo:

Coordenador e/ou técnico das Vigilancias Epidemioldégicas municipais e
coordenador/técnico da Atencdo Basica.




SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E AMBIENTAL
COORDENAGCAQ DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

SEMINARIO ESTADUAL SOBRE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE
DOENCAS VETORIAIS E ZOONOSES

Doencas de Notificacao Compulsoria
e

Vigilancia Epidemiologica




GO_VERNO DO .
Rio de Janeiro Portarias de Consolidagdao do Ministério da Saude

Em 28 de setembro de 2017, o Ministério da Saude publicou 6 Portarias de Consolidagdo de seus
Atos Normativos, divididas em eixos tematicos:

Portarias de Consolidacado - PRC

PRC NSOlIda as NorMme e 0s direitos e deveres dos
n° 1 da saude, ganizagao e o funcionamento do

PRC
n°2

Assuntos relacionados a Vigilancia em Saude

que estao contemplados nas Portarias de n? 4:
PRC

- Consolida as normas sobre as redes do SUS.
n°3

* Lista Nac. de Notificacao Compulsdria — Port.
de Consolidacao n? 4, Anexo V, Anexo 1

PRC (Origem: Port. MS/GM 204/2016, Anexo 1);
n°4

* Doenga ou Agravo em Animais: Port. de
PRC Consolida as normas sobre as agdes e os servicos de Consolidagdo n? 4, Anexo V, Anexo 3 (Origem:
n°s satide do SUS. Port. MS/GM 278/2017, Anexo 1).

PRC Consolida as normas sobre o financiamento e a
n° 6 transferéncia dos recursos federais para as a¢oes e 0s
servicos de saude do SUS

5
Fonte: https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia_em_saude/index.php?p=256648 www.saude. rj.gov.br



Periodicidade de notificagao

Ne ANEXO D(gf:;ﬁ: ;z‘bAg?cz\)lo Imediata (< 24 horas) para’ Semanal’
MS SES SMS
1 a. Acidente de trabalho com exposicdo a material biolégico X
b. Acidente de trabalho: grave, fatal e em criangas e adolescentes X
7 a. Dengue - C,asos X
b. Dengue - Obitos X X X
a. Doencga Aguda pelo Virus Zika X
14 b. Doenga Aguda pelo Virus Zika em Gestantes X X X
c. Obito com suspeita de Doenca Aguda pelo Virus Zika X X X
Evento de Saude Publica (ESP) que se constitua ameaca a Saude Publica (ver
16 - . X X X
definicdo no Art. 22 desta Portaria)
17 Eventos adversos graves ou 6bitos pds-vacinagao X X X
18 Febre Amarela X X X
a. Febre de Chikungunya X
19 b. Febre de Chikungunya em areas sem transmissao X X X
c. Obito com suspeita de Febre de Chikungunya X X X
20 Febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses de importancia em Saude Publica X X X
21 Febre Maculosa e outras Riquetisioses X X X
24 Hantavirose X X X
31 Leishmaniose Tegumentar Americana X
32 Leishmaniose Visceral X
33 Leptospirose X
34 a. Malaria — Regiao Amazonica X X
b. Malaria — Regido Extra- Amazonica X X X
37 Peste X X X
38 Raiva Humana X X X
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OBIJETIVOS

Notificar oportunamente — detectar e tratar oportunamente os casos;

Investigar, identificar o LPI (local provavel de infeccao) e controlar
surtos, mediante adocao de medidas de controle e preven¢ao;

Minimizar a ocorréncia/transmissao da doenca;

Conhecer a distribui¢ao da doenca no seu territorio;

Realizar analises de dados e emitir informes epidemioldgicos
atualizados para apoiar os gestores na definicao de grupos e areas

prioritarias para intervencao/orientar as acoes integradas de prevencao,
controle e organizacao dos servicos de saude.
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SINAN - WWW.PORTALSINAN.SAUDE.GOV.BR

Ir para o conteddo Ir para o menu Ir para a busca Ir para o rodapé

SI NAN Buscar no portal

SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO

0 Sinan | Funconamento | Perguntas frequentes | Fale Conosco

O Sinan

Funcionamento O Sinan

Calendario
Epidemiolégico _ )

0 sistema de Informacgdo de Agravos de Notificagdo - Sinan € alimentado, principalmente, pela notificagdo e
Enquete investigagdo de casos de doengas e agravos que constam da lista nacional de doengas de notificagdo compulsdria
(PORTARIA N® 204, DE 17 DE FEVEREIRO DE 2016), mas € facultado a estados e municipios incluir outros problemas
de salde importantes em sua regido, como varicela no estado de Minas Gerais au difilobotriase no municipia de
Sdo Paulo. Sua utilizagao efetiva permite a realizagdo do diagnostico dinamico da ocorréncia de um evento na
SISTEMAS populagdo, podendo fornecer subsidios para explicag@ies causais dos agravos de notificagdo compulsoéria, além de
vir a indicar riscos aos quais as pessoas estdo sujeitas, contribuindo assim, para a identificacdo da realidade
epidemioldgica de determinada area geografica. O seu uso sistematico, de forma descentralizada, contribui para a
democratizagao da informacgdo, permitindo gue todos os profissionais de sadde tenham acesso a informacgdo e as
Sinan tornem disponiveis para a comunidade. E, portanto, um instrumento relevante para auxiliar o planejamento da
saude, definir prioridades de intervengado, além de permitir que seja avaliado o impacto das intervengdes.

Sinan Met

Dengue/Chikungunya

Sinan Influenza

Cictermas Anviliares SAIBA MAIS .
www.saude.rj.gov.br



Rio de Janeiro NOTIFICACAO

COMO NOTIFICAR?
v SINAN

Ficha de Notificacdo/Investigacdo por Agravo

Dicionario de Dados/Instrutivos/Boletim de Indicadores por Agravo

www.portalsinan.saude.gov.br

O Sinan
R SUPORTE A SISTEMAS
Calendario
Epidemiol6gico \ j'
OPCAO 8
SISTEMAS
Sinan Net x
_ O Sinan
Sinan
Dengue/Chikungunya
Sinan Influenza O Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - Sinan é alimentado, principalmente, pela notificagdo e
A . investigacdo de casos de doencas e agravos que constam da lista nacional de doencas de notificacdo compulséria
Sistemas Auxiliares (PORTARIA N° 204, DE 17 DE FEVEREIRO DE 2016), mas & facultado a estados e municipios incluir outros problema
de salide importantes em sua regido, como varicela no estado de Minas Gerais ou difilobotriase no municipio de
Sé&o Paulo.

ACESSO A
INFORMACAO

SAIBA MAIS D]
\ Downloads -

Doencas e Agravos

Nadns vw.saude.rj.gov.br



http://www.portalsinan.saude.gov.br/

Rio de Janeiro NOTIEICACAO
COMO NOTIFICAR?

www.portalsinan.saude.gov.br

PAGIMA INICIAL = DOENCAS E AGRAVOS

osnen Doencas e Agravos

Funcionamento

Calendario
Epidemiolégico

Publicado: Segunda, 07 de Margo de 2016, 22h18 | Ultima atualizaglo em Sexta, 13 de G+
Maio de 2016, 11h52 | Acessos: 179932 :

Enquete

Pagina 1 de 2 Doencas e Agravos
A
Hal
SISTEMAS
Acidente por Animais Pegonhentos
Todas as Paginas
Sinan Net AIDS Adulto
5inan AIDS Crianga

Dengue/Chikungunya

) Atendimento Antirrabico
Sinan Influenza

Sistemas Auxiliares B
RESP - Microcefalia Botulismo
SIME

C

Ctilera

10
www.saude.rj.gov.br
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Republica Federativa do Braall SINAN
Ministeric da Sa0de KA DE IN ACAC DE AGRAVOS DE NOTIEICACAC
FICHA DE INVESTIGACAD DE FEBRE AMARELA

CASO SUSPEITO: Individus com guadno fabril aguda (até 7 dias), de inicio subito, acompanhado de icericla elou manifestagles hemarragicas, residants
o procedents de drea de fsca para fabre amarela ou de locals com ocomencla de eptzootias em primatas ndo humanos ou lsalamanta de vines em
welnres, nos Wimos 15 dias, ndo vacinados contra febre amarela ou com estada vacinal ignorada.

Tlpo de Notficagso

NOTIFICACAO

2- Inavisual J
- Agraveidoenca calgmjc:u:um]Jﬁ Data a3 Naticacao
; FEBRE AMAREL A [ Aoso Ll
i E uF ﬁ Municigho de NoificagSo | GCodigo (IBGE}
| L1
Unidage de Salde (ou outrafonie notfcagora) Codigo Diata dos Primeiros Sinfomas F t
El | L1101 Ll 111} rente
Nome do Paciente Data e Nastimanto
— J [
g foupidade 3 Tra" [T 5o - vescies [ e s U O [13]ragarcor
3'“*’_] - Famisins, 4- Kide prafacioosl Gronada Ao S-S s aplon 1ance  IFrele S-Amanea
B || 4 - die Eoneds FFe— \Paris  Sndigens @ gnonada )
3 Escoandade
I3 U-Anafatatc  1-T* o & sivde incompbets 3¢ EF (antigo primirio ou 19 gnes)  2-4° sk do EF janlige pimbinic ou T gie)
358 8 b | complela do EF janlgo gndisio ou 19 grau]  £Ensino urdemental comeiels [enbge ginlsio oo 19 greu]  SEmsing misde: noompleln (antigo colegal ou 2 grau |
5 S-Erming mido comshelo |anbge coegel ou I¥ grau | T-Edumachs susedor ircemghels B-ESwegle superier compdets Dlgnorese 10 Nilo se aplica
- F| Mumera oo Cartdo SUS [16] nome da m2e
| 1 11 1 1 | | Ju J
mmm Resldéncia Cadiga IBGE) Distrita J
L L1 1 1 1
a @ Baim JE' Logradours [rua, avenida, . |CM9" I
H L1111
E @ NOmerg J?c«mmmmm. (=== J Geo campa 1 J
-
=
i FF;W campao 2 PONMD 08 Refarancia J CEP
L, | | - | J
F {DDD) Teiefone E‘zmahumma aomrs JEpals (s residente fora do Brasll)
| | | | J 3- Perwbana 3 - Ignorado J

—

Dados Complementares do Caso
[E7] oata ga inwesngagio J@Gm
L by ol

Informar o5 dados da Investigagdo sntomoldgica (mosquitos| & de eplzootias

Ocomencla de Eplzociias (Mortandiade de macacos: conhedidos como guanba, buglo, saguls,
micos, macaco aranha, macaco prego, guigd, solm, ete.)

|:| Isalamants de virus em mosquitos
|:| Presen;a de mosquit ASdes Segypll m area ubana (Osenar periada de wremia do pacients) 7 |

Cas0 Afirmativa, Data
1sm 250 S-gnoraco DJ||||| |J

| Coage (IBGE) Unidade de Sange | Cedgo

L | | |
[ sinas nemomagicos emaamace, makena, eplctae,

1-5m 2- N0 9 lgnorato

Vacinamo Contra Fedre Amansia

\

Mumicipio

Sinais e Sintomas

1-8lm 2-Min S-ignorado

[ oer andominai

gengivorragia, &tc.)
[] =inal de Fagst (temperatura dta & freqiancia candtaca ienta) [[] oissirbios d= excregSo renal (dligiria eiou antsia)
i Deomey Hospitailzag3o? O Data da IntemacSo UF
g 1-Sim 2-NSo  Hgnoraso J | | | | | J
g E Munizipio Codigo (IBGE) F Unidade de Sabde Cadigo
] | LI_A_I_J
s = Exames INespectoos (aNclar o Maor VAo enconacs, Indspendens da 0ata 02 costa)
3 \E Blbmuina Total mgid AST (TGO) ul 11
55 Biimubina Direta magdl ALT (TGF) ul e b
— WWW.Saude.r].goVv.Di
Febre Amarela Sinan NET VI 17012011 -



Exame Sorolégico (lgM) |:|
Diaa da Coiefa (1° Amosira) 47| Resultado 43 1° amosta Diata da Coleta (2° Amosira) Resultado da 2° amostra
GOVERNO DO F 7] mecuton s -ameers L [ Lonmmme 2 e ~
L1 | 3- Inconclusivo 4 - Mo Realzado ) L L by 1 N - moonceso 4- NS0 Reslzato
Isolamento Viral

[50] wisterial Coietaso Il [5] pata 03 Coketa mefﬁﬂgallgmte IR —— [
L]
|

1-8m 2-MSo Hignorado | 1| 3- Inconclusivo £-N o realzado

RiodeJa

SECRETARIA DE

Ixhorsioriss

g \
SAUDE Hi ologia Imunchistoquimica
stopatolog
g Resultado Resultade D
1-Compativel  2- Negalive 3- Inconchusivo 2- Nio realizado | 1-Pesio 2-Negalve - Inconchshe 4 - Mo realzato J
RT-PCR
Dtz da Coleta Resultado [
\ TN J 1-Postive 2-Megaivo  3- InconclEhe 4 - Nio realzado J (VerSO)
SI NAN Net ClassMcagSo Final [S¥] Criterio de Confirmag2aDescarte
\ %: Emm:aa Sivestre 2 - Febre Amarsia Urbana D | .- o J— S
- i

s Local Provavel de Infecgdo

@ Caso auttcions do municiplo D UF - Mmlmn Codgo (IBGE) J
ge resldancia | P | |

|| 1-3im 2-NSo 3 -Indeteminado ] L L

Distrito JE BTy JE Localktane J

[68] Doenga Reladonada ao Travalho |:| [E7]Avidade desenvolvida no local provaes de Imfecgdo |:|
1-5im 2- N30 9- Ignorado J J

Condushe

1-Trapalho 2-Tursmo 3-Llazer 2 - ignorado

Evolugdo do Caso O Data do Obko Dalzdo Encemamanio ‘
Ll |

1-Cura  2-0bito por febre amarsa  3- ODRD por OUlT3S calsas  9-lgnorado I I | L] |
b .

Informagoes complementares e observagoes
Descrever se houve deslocamento para area rural dentro do municipio de residéncia ou para outros municipios (no pericdo de 15 dias
anteriores a0 inicio de sinais e sintomas)

Data UF MUNICIPIO Pais Meio de Transporte

Anctar todas as informagdes consideradas importantes e que ndo estio na ficha (exc outros dados dinicos, dadas |laboratoriais,
laudos de outros exames e necropsia, o)

[MUHIE#]ID'LIHHEKE&ESIIIE J Coéd. da Unid. de Salde
l N

- Jo= =

Febre Amarsia Sinan NET SVS 171012011



Rio de Janeiro NOTIFICACAO

COMO NOTIFICAR?
v SINAN

Ficha de Notificacdo/Investigacdo por Agravo

Dicionario de Dados/Instrutivos/Boletim de Indicadores por Agravo

www.portalsinan.saude.gov.br

O Sinan
R SUPORTE A SISTEMAS
Calendario
Epidemiol6gico \ j'
OPCAO 8
SISTEMAS
Sinan Net x
_ O Sinan
Sinan
Dengue/Chikungunya
Sinan Influenza O Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - Sinan é alimentado, principalmente, pela notificagdo e
A . investigacdo de casos de doencas e agravos que constam da lista nacional de doencas de notificacdo compulséria
Sistemas Auxiliares (PORTARIA N° 204, DE 17 DE FEVEREIRO DE 2016), mas & facultado a estados e municipios incluir outros problema
de salide importantes em sua regido, como varicela no estado de Minas Gerais ou difilobotriase no municipio de
Sé&o Paulo.
ACESSO A
INFORMAGAO
SAIBA MAIS DS
Downloads .

Doencas e Agravos
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A A Dengue/Chikungunya
SINAN Online

4 B3l
) @ Conexto Saude x ‘G Gmail x Y.; SINANWEB - Sinan Denc X YE SINAN - S'stemz de Infor X ﬂ(ﬂ;
pxd

C' | @ N&do seguro | sinan.saude.gav.br/sinan/login/login.jsf
2 Apps cepesespapp.gnxs [ WHO|Global Healt: @) WHO|Mapgallery mm DATASUS & GALR) [®  Nova guia

m BRASIL Servigos Simplifique! Participe Acesso a informacao Legislacao Canais

SINAN

Sistema de Informagao de Agravos de Notifica¢ao

ACESSO AO SISTEMA

——ACessS0 a usuarios

Suporte a sistemas: 136 - opcéo &
e-mail. suporte sistemas@datasus.gov.br ASTERO DA
ale conosco: hitp://datasus saude gov.br/fale-conoscc "U‘+ " SAUDE

14
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i SINAN Online Dengue/Chikungunya
;/ (# Conexdo Saude X‘G Gmail Yh SINANWEB - Sinan Denc xy [® SINAN - Sistemz de Infor x w

< C' | @ sinan.saude.gov.br/sinan/secured/nome.jsf o Yy

it Apps cepesespapp.gnxr [ WHO|Global Healt: @) WHO|Mapoallery mm DATASUS & GALRJ [® Nova guia

m BRASIL Servigos Simplifique! Participe Acesso a informacao Legislacao Canais W’

SINAN 2 O B

Sistema de Informagao de Agravos de Notifica¢ao Usuario: Nivel: Estadual | V-3.0.4  Sua Sess3o Expira Em: Smin 42

Consulta

>MENU PRINUIFAL

~Ulimas Atualizagées:

e Histérico de Atualizagdes Sinan Online w3.0.4 (Libarado em 05/01,2018)

o Hisinrica de Atualizaches Sinan Online w3.0.2 {1 iharado em 30/06,/2017)
e Historico de Atualizagdes Sinan Unline v.3.U (Liberado em UY/05/201k)
® Hisloricu de AlualicagDes Sinan Online v2.10 (Liberado ein 01/12/2014)
e |listérico de Atuslizagdes Sinan Online v.2.5 (Liberado em 29/04/2014)
e Histdérico de /tualizages Sinan Online v.2.§ (Liberado em 01/01/2014)
e Historico de Atualizacies Siran Online v.2.7 (Liberada em 28/02/2014)
e Hisiorico de AtualizacBes Sinan Online v.2.€ (Liberado em 11/02/2014)

e Histdrico de Atualizages Sinan Online v.2.% (Liberado em 27/12/2013)
e Histérico do Atualizages Siran Online v.2.4 (Liberado em 12/02/2011) - Sistema de Informagao
e Histdrico de AtualizagSes Sinan Online v.2.3 (Liberado em 22/04/2011) de Agravos de Nolificagéo

r—Novidades:

a Nota Informativa - Sistema de Informagic Sinan Online Dengue/Chikunguya - vers2o 2.0

r—Documentagdes:

\- Manual de Operagio

e “icha de Notificarin/Investigacac - Dengue/Chikiinguya
nstrucicnal bengue/Crikunguya Versao 2.0

Dicivnario ve Cados Dengue/Chikunguyd verssu 3.0

Arguivos CNV e DLT para Tabwin (Atuslizedo em C8/06/2C15)
2rograma TakWia

Nnta Técnica 25-2011 - Altera¢an ficha Denoue 15

I
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Definicdo de Caso Suspeito de Dengue/Chikungunya

_ Ministenioda 33t picya pe iNvESTIGACAO  DENGUE E FEBRE DE CHIKUNGUNYA N
Caso suspeito de dengue: pessoa que viva ou tenha viajado nos ultimos 14 dias para area onde esteja ocorrendo
transmissao de dengue ou tenha presenca de Ae.aegypti que apresente febre, usualmente entre 2 e 7 dias, e
apresente duas ou mais das seguintes manifestacfes: nauseas, vomitos, exantema, mialgias, cefaléia, dor

L retroorbital, petéquias ou prova do laco positiva e leucopenia.

Caso suspeito de Chikungunya: febre de inicio subito e artralgia ou artrite intensa com inicio agudo, ndo explicado )
por outras condigdes, que resida ou tenha viajado para areas endémicas ou epidémicas até 14 dias antes do
inicio dos sintomas, ou que tenha vinculo epidemiolégico com um caso importado confirmado.

— i
Tipo de Notificacdo
}ll po % 2 - Individual
2 | [2] Agravoidoenca 1- DENGUE ~ 2- CHIKUNGUNYA r)i-aigo {cmm:J Data da Notificago
3
gL lou2|A00492)( | | | [ | ||
§ ’El UF | F Municipio de Notificagdo ‘ Codigo (IBGE)
& | [
@ Unidade de Satide (ou outra fonte notificadora) ‘ Cadigo Data dos Primeiros Sintomas
L0 I

Nome do Paciente Data de Mascimento

3 J I N
1-Hora ) estanie
2 E (ou) Idade D 2-Dia Sexo M - Masculina D 14%Trimesire  2-PTrimestre  3-3Trimestre D
= 2 -Mes |- ignorado 4- idade gestacional lgnorada  5-NZo - N3o se aplica {-Branca 2-Prefa F-Amareia
E I | 4-Ano S-lgnorado 4-Fargs naigens 3- gnoradgo
2 |[14]Escolaridade
O-Analfabeto  1-1* a 4 sénie incompleta do EF {antigo primario ou 1° grau) 24 série completa do EF {antigo primario ou 1° grau) |:|

E 3-5* 3 8% serie incompleta do EF (aniigo gindsio ou 1° grau}  4-Ensino fundamental completo {antigo ginasio ou 1° grau)  5-Ensino medio incompleto (antigo colegial ou 2° grau §
= £-Ensine médio completo (antigo colegial ou 2°grau ) 7-Educagdo superior incompleta  B-Educagao superior completa  S-ignorado  10- Nao se aplica J
E .
Z |[18] Nimero do Cartdio SUS Nome da mie

N I Y I O Jx_ )

E UF [18] Municipio de Residéncia Cadigo (IBGE) Distrito J

J I I I
; @ Baimo J Logradouro (rua, avenida,...) ‘Cfﬂigo J
2 L1111
:E E Numero  ([23]Complemento (apto,, casa, ...) [24Geo campo 1
: J
_E E Geo campo 2 J Ponto de Referéncia CEP
: DDD) Telefon Zon )||||'||J 16
2 . ; -
28] « } Telefone 1-Urbana 2-Rural D Pais (se residente fora do Brasil) Wikieaiide f’j aov.br
1 3-Periurbana 9- Ignorado | e e
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Dados clinicos e laboratoriais

: { Data da Investigag3o JDcupagﬁo J
- | | 111
[33] sinais clinicos 1-Sim 2- Nio
. || _]Fevre [ ]Cefaleia [ Jvémito [ ] Der nas costas [ ] Artrite [] Petequias I:lsorgﬁ?vgo lago
:E [ |Mialgia| |Exantema[ |Nauseas [ ] Cenjuntivite [ ] Artralgia intensa [ ] Leucopenia [ ] Dor retroorbital
=
_E Doengas pré-existentes 1-Sim 2- Nio
= [ ] Diabetes D Hepatopatias [ ] Hipertensdo arterial [ | Doencas auto-imunes
[ | Doencas hematoléaicas [ _|Doenca renal crénica [] Doenca acido-péptica
Serologia (lgM) Chikungunya Exame PRNT [38] Resultado
35| Data da Coleta da 17 Amosira [35] Data da Coleta da 2 Amostra | [37
Ees o [37]Data da Coleta s1| ] s2 D_ PRNT[ ]
1 - Reagente 2 - N3o Reagente 3 -
L | [ | I [ 1 1 ) [ | | | L | [ | | | | Inconclusive 4 - Nio Realizado
2 | Sorologia (IlgM) Dengue Exame NS1
£ |39 Data da Coleta [40] Resultado ] Data da Coleta Resultado
£ 1-Posiivo  2- Negativo 1-Posiive  2-Negativo
g | | | | | 3~ Inconclusivo 4 - Nao realizado | [ | | 1 3- Inconclusivo 4 - N3o realizado
g Isolamento 7 RT-PCR Resultado []
Resultado
E Data da Coleta 1 -Positivo 2 - Negativo D 3 J Data da Coleta 1-Positivo 2 - Negativo EJ
- Inconclusivo 4 - Nio Realizado | L] | | [ )Inconclusivo 4 - Nao Realizado
] 48] Histopatologia [ | Imunohistoquimica_|
< 1- Compativel  2-Incompativel 1- Positivo 2- Negativo
4-DENV 4 A 3 Inconclusivo 4 - N3o realizado \3- Inconclusivo 4 - Nin realizacn )
o ieini i Caodigo (IBGE
% |[50] Ocorreu Hospitalizagio? [51|Data da Internagdo [52UF | [53] Municipio do Hospital go ) }
% 1—Sim2—N509—Ignorad0|:|_) Cl oL | [
E‘ | Nome do Hospital | Codigo jL (DDD) Telefone J
L1 | N
Local Provavel de Infecgdo (no periodo de 15 dias)
@ O caso é autdéctone do municipio de residéncia? UF Pais
L 1-8im 2-Ndo 3-Indeferminado [] JL WA )
‘ Municipio Codigo (IBGE) J Distrito Bairro
3 ‘ L 1| R l J
c Classificacio §3|riterio de Apresentagdo clinica
g ¢ ] confirmagamnescane ] Ao
e 5- Descartado  10- Dengue  11- Dengue com Sinais de Alarme 1 - Laboratério 2 - Clinico- I:‘ - 9.” _a
12- Dengue Grave 13- Chikungunya Epidemiclégico  2-Em investigag3o 2- Cronica
EvolugiodoCaso [ | [66] Data do Obito Data do Encerramento
1-Cura 2- Obito pelo agravo 3- Obito por oufras causas
4-Ohito em investigac 3o 9-Ignorado | | T “ | | | | |

FICHA DE NOTIFICAGAO E INVESTIGACAO

Dengue/Chikungunya
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GOVERNO DO

Rio de Janeiro FICHA DE NOTIFICACAO E INVESTIGACAO

SECRETARIA DE Dengue/Chikungunya

SAUDE

B Preencher os sinais clinicos para Dengue com Sinais de Alarme e Dengue Grave ]
o Dengue com sinais de alarme | |yamitos persistentes [ ]Aumento progressivo Data de inicio dos
& 1-Sim 2- Ndo Dor abdominal do hematocrito inai
z - , . | |:| Hepatomegalia >= 2cm sinais de alarme:
= |:| Hipotensao postural e/ou lipotimia— INtensa & continua . o
= |:| Letargia ou irritabilidade |:| Acumulo de liquidos

\;\Dllueda abrupta de plaquetas [ ] sangramento de mucosa/outras hemorragias Clor
= Dengue grave  1-Sim 2- Nio Sangramento grave:
E . Extravasamento grave de plasma: [ | Hematémese [ | Metrorragia volumosa
3 [ puiso débil ou indetectavel || Taquicardia [] Melena [_] sangramento do SNC
¢ | [_]PA convergente <= 20 mmHg [ | Extremidades frias Compromentimento grave de érgios:
& |/[] Tempo de enchimento capilar [ |Hipotenséo arterial em fase [] AST/ALT> 1.000 [ Miocardite Dﬁgﬁ;ﬂ%&gﬁ
2 | [ ]Actmulo de liquidos com tardia . .
£ | insuficiéncia respiratoria [ ] Outros érgéos, especificar{ J
E Data de inicio dos
E sinais de gravidade:
= I B B

Informacgoes complementares e observacgoes

Observagoes Adicionais

18
www.saude.rj.gov.br



GOVERNO DO

RiodeJaneiro  ENVIO DE AMOSTRAS BIOLOGICAS GAL
i s Sistema GAL - SESRI

Area Restrita
Laboratério
Usudrio: I ]
Gerenciador de Ambiente Laboratorial Senha:
; Médulo: [E«elemone o Médulo ]" _
Servidor: appgalbeta.datasus.gov.br [
Versdo: 2.3.2.1 Laboratorio: \/
Reg. INPL: 09.382-1 = =
Cliente: Mozilla/5.0 (Windows; U; Windows NT  Entrar | Limpar 7[
6.1; pt-BR; rv:1.9.2) Gecko/20100115
Firefox/3.6
Administrador

“Este Programa encontra-se protegido contra a

-~
utilizacdo ndo autorizada, conforme preceitua a Lei 'l Usudrio:
n® G ANC Ao 10 da favarairn da 10028 raanlamantadas,
Senha:
..............

DATASUS  ministério da BRASIL | Eotar | mpar |

Departamento de Saude
Informética do SUS

PAIE RICO € PAIS MEW FORNEIA

O Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL) foi desenvolvido pela
Coordenacao Geral de Laboratérios de Saude Publica (CGLAB), em parceria com
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS) e a Secretaria de
Vigilancia em Saude (SVS).

www.gal.saude.rj.gov.br/ .

www.saude.rj.gov.br



Rio de Janeiro  ENVIO DE AMOSTRAS BIOLOGICAS
/ @ Conexdo Satide x/VD GAL - Gerenciador de Al xW<

= (& ‘ A Nio seguro | attps//galriodejaneiro.sus.gov.br/admiristrador/ ped -

=5 Apps cepesespapp.gnxn  [] WHO|Global Healt: @& WHO|Mapoallery mal DATASUS & GALR) [® Nova guia

O G A L Administracao da Rede de Laboratoérios

Cerencimdor de Amblente Ladoratord al

Administrador < Bivlogia Médicd :: Consullar Pacienle w Auda

=] Alterar Santa
& [ Laboraidrios
& [_JuUsuarnos € permissoes
=< Biologia Médica
@ [ Configuracdes
@ [ 1Conlivle dz Qualidade Anglilic
& [ Interfaces
i Consulias Filtros Iniciais
=] Consutiar Historicc
=] Consuliar ~aciente
=] Consuliar Exame Requisicao (3]
=] Andlisc Examcivictcdologi: oNS:
S Ardlise KiIVExameMetcdol
& [_JRelatorios
@ [_JAmbiertal Pacienta:
# [ JAnimal
& [ Conniguracoes
& () Vigilancia
@ [ Noticias
=] Funmularius € Manuais
% :2:;5 | Hitrar |

=] Sdlicitagdes Técnicas GAL — LACEN RJ
E-mail: galriodejaneiro@gmail.com
Tel.: (21) 2334-9985

Municipio Residéncia:

20
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GOVERNO DO

Rio de Janeiro DOENGCAS TRANSMITIDAS POR VETORES E ZOONOSES

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO RIO DE JANEIRD
SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
FUPERINTENDENCIA DE WISILANCLA EPIDEMIOLOGICA E AMBIEMTAL
JOORDENACAC DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO
SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E AMBIENTAL

;ERENCIA DE DOENGAS TRANSMITIDAS POR VETORES E ZOONOSES - GDTVZ

GUIA DE VIGILANCIA
EM SAUDE

Volume 3

3OLETIM EPIDEMIOLOGICO LEISHMANIOSES 002/2017

INFORME TECNICO FEBRE AMARELA 001/2018

Vigilancia da Leishmaniose Tegumentar
Americana no estado do Rio de Janeiro —
01/01/2007 a 07/11/2017

Recomendacdes para os municipios do
Estado do Rio de Janeiro.

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO
SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E AMBIENTAL
‘COORDENAGAO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

GERENCIA DE DOENGAS TRANSMITIDAS POR VETORES DE ZOONOSES

N FEBRE MACULOSA - Previna-se! MALARIA - Previna-se!
< naturalmente transmis entre os

Aofreguentar locals de mata use roupas claras ¢
el wpasd

Ao frequentar locais de

rtebrados < o ser humano™

Rio de Janeiro, 22 de janeiro de 2018. i Mata Atlantica o cashoeiras,
RAIVA - Previna-se! usar raupas claras e compridas,
ara proteger as rcas do
iste regularmente o médico
ALERTA FEBRE MACULOSA 001/2016 Vesrmphmnontas | 2 s s
wtetniro com seq anmil e pararetiraloutilze Bvitar locais como beira de rio, cachoeiras ou dreas
| Sstimagdo ¢ magiony 8 uma pinga, faga movimentos alagadas no perfoda do final da tarde até o amanhecer, Se
) vasinagio antirrbica em dia para | com leyes torgles e puse-o. né for possivel evitar, fazer uso de repelentes conforme
Ny todes o5 gatas, furbes e clcs.

oricntago médica ¢ indicagars do fabricantc.
Para as pessaas que habitam lacais junto & Mata Atlintica,
recomends-se o uso de telas nas janelas e portas £ uso de
mosquiteiros sobre cama e rede.

Muitss vezes a agressdo por animais ocorre por um | SINtOMas:febre, dOres no corpo e
comportamentoinstintivo, loge: cabega,calafios ¢ pontinhos

INTENSIFICACAO DAS AGOES DE VIGILANCIA DA FEBRE
MACULOSA - Estado do Rio de Janeiro

“Nao perturbar o5 animais quando estiverem comendo, | principalmente nasmaos e pés.
bebenda ou dormindo. Sintomas: febre de longa duragdo, calafrivs, sudorese,
«Ma tentar separar os animals que estefam brigando o | Procure imediatamente o médico € informe se vocé teve a.edorde cabega e ci
mantendo relages sexuais, contatn com carrapatos ou frequentou dreas de parque,

mata, fioresta, cachac imai Procure médica e informe se vock
«Nio manipular animais estranhos ou de rua, tais animais frequentow dreas de Mata Atlintica e ou cachoeiras.
podem estar doentes ou apenas assustadas ¢ agredi para LEPTOSPIROSE - Previna-se!

se prateger
“Ao realizar passeios em parques ¢ flarestas ndo tertar
alimentar e acarieiar animals da mata.

[ESPOROTRICOSE
«Sempre use luvas e botasse Previna-se!
houvernecessidade de contato

tengio; animais sehagers, apresentam grande risco na | e Eee e heniECsgole s »
transmissan da raiva. Logo, evite como " ¥ em e " =
9 P por disputa de territorio e fémeas, c »

r seu eaobrincar em
SAGUIS, QUATIS ¢ MORCEGOS [ndo tente alimenti-los ou
- agua de enchente. B &
acaricdlos), em especial se os enconrar caidos a0 solo, | Spnoco it Os cestambém padern tera doenga, ~
pols tal comportamento ji aponta para alguma alteraglo | SRECERESEEE

Castrando seu animal vocé pode protegé-lo
tanto desta como de outras zoonoses.

o saude gesses animais. “Nao acumuleentulhoou lxoem

scu gquintal e vacin sempre scus animais.

Rio de Janeiro, 31 de maio de 2016.

Manter a vacinagio antirrdbica dos animais em dia e
evitar os acidentes é a melhor forma de se prevenir!

Sintomas: dor de cabega, enjoss, dor de garganta,
inquietude, dificuldade para mastigar, delirios, espasmas
musculares, convulsdes, hipersensibilidade 3 luz ¢ barulho,
entre outros.

Procure imediatamente o médico & informe se teve algum
acidente tom um animal e qual a espécie de animal
envolida

Sintomas: febre, dores
10 corpo ¢ cabega,
conjuntiva dos olhas

~Evite que seus animais frequentem 3 rea sem guia ¢
desacompanhada de respansivel.
“Uma vez doente, trate sempre scu animal seguindo 2

dor na batata da
vaito, diareéia, ietericia,
entre outros,

~Evite manipularanimais doentes sem uso deluva.

Sintomas: leso na pele que pode apresentar nodulos.

{eve contata

WWW

saude.rj.gov.br



GOVERNO DO :
Rio de Janeiro DOENGCAS TRANSMITIDAS POR VETORES E ZOONOSES

SECRETARIA DE

http://www.riocomsaude.rj.gov.br

FIQUE POR DENTRO | SAIBA COMO SE CUIDAR |RIVFVIYEIWe IS uyw[W: 30| FALE CONOSCO

VIGILANCIA EM SAUDE

CAPACITAGOES E
TREINAMENTOS

FORMULARIOS DE
NOTIFICAGAO

NO PERIODO DE 7 DE JULHO DE 2018 A 28 DE OUTUBRO DE 2018,
COMO DEFINIDO NA RESOLUGAO N°35, DE 29 DE JUNHO DE 2018,
DO SECRETARIO DA CASA CIVIL E DESENVOLVIMENTO ECONOMICO,
SERGIO PIMENTEL, AS PUBLICAGOES DOS SITES E DAS REDES
SOCIAIS DO GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO SAO
EDITADAS DE ACORDO COM AS RESTRIGOES DETERMINADAS
PELA LEGISLAGAO ELEITORAL.

AT =AWW' »‘t l
Febre Amarela Virus Zika " Doengas de AaZ Saude da Gestante ﬁ Rio Sem Fumo a

22




GOVERNO DO

Rio de Janeiro DOENCAS TRANSMITIDAS POR VETORES E ZOONOSES

SECRETARIA DE
SAUDE

http://www.saude.rj.gov.br

=— MENU <+\ CONEXAOSAUDERJ Contraste @ ‘

sl

UPA infantil de Angra dos Reis
inaugurada

Vacinagdo contra a gripe: cobertura vacinal no R] ainda é

de 74% referéncia no tratamento do Pé Torto
Congénito

Hospital Estadual da Crianca é

23 br



GOVERNO DO

Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

GERENCIA DE DOENCAS TRANSMITIDAS POR VETORES E ZOONOSES
GDTVZ/CVE/SVEA/SVS/SESR)
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro - SES/RJ
Rua México, n?128/sala 414 - Centro/RJ - CEP: 20.031-142
Tel/fax: 55 (21) 2333-3881/3878/3744
E-mails: adtvz@saude.rj.gov.br / adtvzri@gmail.com
www.saude.rj.gov.br

Gerente:
Cristina Giordano (Bidloga)
Equipe:
Andrea Santana (Enfermeira)
Angela Veltri (Enfermeira)
Carlos Henrique Assis (Médico)
Elaine Mendoncga (Bidloga)
Gualberto Teixeira (Enfermeiro)
Maria Inés Pimentel (Médica)
Patricia Brouck (Enfermeira)
Patricia Moza (Bidloga)
Paula Almeida (Médica Veterindria)
Solange Nascimento (Médica) 24

Desenho: Equipe de Designers SES/ R/, julho de 2015.



SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E AMBIENTAL
COORDENAGCAO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

SEMINARIO ESTADUAL SOBRE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE
DOENCAS VETORIAIS E ZOONOSES

Fluxo de dados no SINAN




4 GOVERNO DO

SECRETARIA DE
SAUDE

Sistema de informacao
de agravos de notificacao

26
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f GOVERNO DO

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: OBJETIVO

Unidades

Secretarias Secretarias Ministério

Municipais de Estaduais de

Publicas e
Privadas

27
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SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: O QUE NOTIFICAR?

NAO
OCORRENCIAS

OCORRENCIAS

Acidente por
Casos Casos Animal Notificagdes
Confirmados Confirmados de Potencialmente Negativas
em Humanos Epizootias Transmissor da
RENE!

Casos Suspeitos
em Humanos

Portaria de Consolidacao N2 5, de 28 de setembro de 2017
Diario Oficial da Unido » Suplemento ® Secdao 1 ® Anexo LXXXVI @ Pag. 516 a 531

28
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4 GOVERNO DO

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: FLUXO DOS DADOS (NET)

AREAS TECNICAS Secretaria de
Estado de

él

2 »

Quinzenal

Ministério da Saude

® SEMANAL

Secretaria é
g Municipal <z<z | , :
de saide ff w :

EMAIL
MIiDIA GRAVADA

Y ‘ Tempo Real
@'@ T -
« ¢ Fluxo de Retorno

UBS Unidades
mais proxima Notificadoras

29
www.saude.rj.gov.br



( GO_VERNO DO .
Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: FLUXO DE RETORNO

IIIIIIIIIIIIIIII> EEEEEEEEEEEEEEEDR

: :............... 4...-.-...-...-: E
E . Ministério -
- . da Saude -
oV ov

ﬂ. Hﬂ E % do Prazo de E FH .ﬂ
» H Encerramento H -

Municipio A Municipio B

30
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(*0 GO_VERNO DO .
Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: PRAZO DE ENCERRAMENTO

Data da Prazo Final
Notificacao (dias)
I Municipio da Notificagcao I Municipio de Residéncia I
Fluxo de
Retorno
AUTOMATICO
% do prazo - proximo lote
MANUAL

Se marcado - proximo lote

31
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4 GOVERNO DO

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: FLUXO DOS DADOS (ONLINE)

’ SECRETARIA DE ESTADO

MINISTERIO DA SAUDE

SECRETARIA |

( w MUNICIPAL
DE SAUDE |
UBS

UNIDADES

MAIS PROXIMA NOTIFICADORAS

32
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GOVERNO DO

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: ABRANGENCIA DAS NOTIFICACOES

Interesse
Ministério da Saude Federal

Interesse
Secretarias de Estado de Saude Estadual

Interesse
Secretarias Municipais de Saude Municipal

Manual de Normas e Rotinas, pag. 33
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GO_VERNO DO .
Riode Janeiro

SECRETARIA DE
SAUDE

SINAN: RECOMENDACOES

NOTIFICAR OS
CASOS

INTERPRETAR E BUSCAR A
ANALISAR OS COMPLETITUDE
DADOS DAS FICHAS

RETIRAR TODAS
AS
DUPLICIDADES

INVESTIGAR OS
CASOS

ENCERRAR
TODOS 05
CASOS
(E NO PRAZO)

34
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Assessoria de Informacgdo
Epidemiologica e Ambiental

ASINFO/SVEA/SVS/SES/RJ

Tel.: (21) 2333-3914

www.saude.rj.gov.br



