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O Senegal completou 42 dias sem nenhum caso novo de FHE (periodo correspondente ao dobro do
periodo de incubac¢éo), tendo sido declarado oficialmente pela OMS como livre de circulagdo do Ebola.
A Nigéria completa este prazo na préoxima segunda-feira (20/10), devendo, nesta data, também ser declara
oficialmente como livre da epidemia. Desta forma, o problema na Africa fica concentrado nos trés paises que
mantém circulagdo viral disseminada: Guiné, Libéria e Serra Leoa.

O fato de esses dois paises terem controlado a epidemia — com destaque para 0 Senegal, com apenas
um caso registrado, sem nenhuma transmissdo autoctone do virus - reforca que o controle da epidemia &
plenamente viavel se tomadas as medidas adequadas. O Senegal, alias, tem muito a ensinar ao mundo em
relacédo ao enfrentamento desta epidemia, conforme reconhece a OMS.

O caso no Senegal foi confirmado no dia 29 de agosto, em um jovem que tinha viajado de Guiné para
Dacar, por estrada, apés ter tido contato direto com um paciente com Ebola. Rapidamente captado e
avaliado pelo sistema de saude local, o caso gerou um plano imediato de resposta do governo, que incluiu
identificacdo e monitoramento de 74 contatos proximos do paciente, o teste imediato de todos os casos
suspeitos, aumento da vigilancia nos principais pontos de entrada do pais e campanhas de sensibilizacdo do
publico em geral, medidas de um plano de enfrentamento que ja estava pronto desde margco de 2014. A
acdo envolveu ainda uma equipe de epidemiologistas para trabalhar junto com a equipe do Ministério da
Saude e outros parceiros, incluindo Médicos sem Fronteiras e os Centros dos Estados Unidos para Controle
e Prevencdo de Doencas (CDC). Em 5 de setembro, todas as amostras do paciente foram negativas,
indicando que ele havia se recuperado da doenca. Ele voltou para a Guiné em 18 de Setembro.

O sistema de vigilancia ativa foi mantido por 42 dias para detectar possiveis casos nao notificados de
infecgdo. Embora o surto esteja agora oficialmente terminado, a posi¢céo geogréafica do Senegal deixa o pais
vulneravel a casos importados da doencga, o que faz com que o sistema de saude local continue mobilizado
para identificar o mais rapidamente possivel quaisquer casos suspeitos.

Estes fatos reforcam que a identificacdo e isolamento rapidos dos casos suspeitos sdo 0s pontos
cruciais para o controle da epidemia.

DEFINICAO DE CASO SUSPEITO DE FEBRE HEMORRAGICA DO EBOLA

Individuo procedente, nos ultimos 21 dias, de pais com transmiss&o de Ebola’ que apresente febre
de inicio subito, podendo ser acompanhada de sinais de hemorragia, como: diarreia sanguinolenta,
gengivorragia, enterorregia, hemorragias internas, sinais purpuricos e hematuria.

" Libéria, Guiné e Serra Leoa.

Por outro lado, 0 nimero total de casos sobe a cada dia. No total, ja foram registrados, até 14
de outubro, 9.216 casos (entre confirmados, provaveis e suspeitos) e 4.555 6bitos, 99,7% e 99,8% destes
ocorridos nos paises com transmissao generalizada e intensa (Guiné, Libéria e Serra Leoa). N&do ha indicios
de que os surtos nestes paises venham a ser controlados em um futuro préximo.
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Abaixo, 0 quadro com o numero de casos e 0bitos nos paises mais afetados pela epidemia.

Casos e Obitos por Ebola nos Paises com Transmiss&o Disseminada

Country Case definition Cases Deaths
Confirmed 1217 671
Probable 191 191
Guinea
Suspected 111 0
All 1519 BG62
Confirmed * *
Probable * *
Liberia
Suspected * *
All 4262 2434
Confirmed 2977 932
Probable 37** 161**
Sierra Leone
Suspected 396 107
All 3410 1200
Total 9191 4546

Dados baseados na informagao oficial dos Ministérios da Guiné e Serra Leoa até 14/10/2014 e Libéria até
13/10/2014. * Dados néo disponiveis.
Fonte: http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/136645/1/roadmapupdate170ct14_eng.pdf

O mapa dos paises afetados pode ser visualizado abaixo.
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A situacdo do Ebola fora do continente africano merece atencdo. Tanto os Estados Unidos
como a Espanha registraram transmissdo autoctone do virus, e ambos 0s casos tém sido
associados a auséncia de um protocolo claro de atendimento dos casos suspeitos e treinamento
insuficiente com uso de EPI, reforcando a importancia de preparagdo adequada antes da
identificacdo do primeiro caso. Estdo sendo monitoradas, no momento, 143 contatos nos Estados
Unidos e 72 na Espanha.

O Quadro abaixo traz todos os casos ja registrados até o momento fora dos trés paises de
circulacao viral disseminada.

Casos e Obitos por Ebola nos Paises com Casos Iniciais ou
Transmisséo Localizada

Country Case definition Cases Deaths
Confirmed 19 7
Probable 1 1
Nigeria
Suspected o o
All 20 8
Confirmed 1 o
5 Probable 0 o
enegal
Suspected ] o
All 1 o
Confirmed 1 o
Probable * *
Spain
Suspected * *
All 1 o
Confirmed 3 1
Probable * *
United States
Suspected * *
All 3 1
Total 25 9

* Dados néo disponiveis.

No Brasil, até 0 momento, ndo ha nenhum caso suspeito de infec¢cédo pelo Ebola. O caso
suspeito de Ebola, notificado pelo Parana, foi descartado pelo Ministério da Salde no dia 13 de
outubro, apds o segundo exame negativo para a infecgao.

Embora ndo tenha relagdo com esta epidemia, € importante lembrar que a Republica Democrética do
Congo apresenta um surto do virus Ebola desde 28 de setembro, resultado de novo ciclo da infecgdo em
humanos originada de contato com animais contaminados. Em 09 de outubro, apés revisédo laboratorial, o
numero de casos reduziu de 71 para 68 casos, sendo 38 deles considerados confirmados, 28 provaveis e 2
suspeitos. No total, 49 mortes foram relatadas. 830 contatos completaram 21 dias de seguimento, 269
contatos ainda continuam sendo monitorados.
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Como proceder diante de um caso suspeito:

E necessario averiguar o historico de viagem de todos os pacientes com queixa de febre. Ao identificar um
caso que preencha os critérios, considerar o caso como suspeito e proceder da seguinte forma:

- Isolar o caso suspeito em quarto privativo, consultério ou outro local afastado dos demais pacientes
(isolamento de contato), preferencialmente com banheiro par uso exclusivo para o paciente.

- Notificar IMEDIATAMENTE a Vigilancia Epidemiologica de Florianopolis (3212-3907 ou 9985-2710);

- Contatar 0 SAMU (telefone 192) para transporte do paciente para isolamento nos hospitais de referéncia
do Estado: Hospital Infantil Joana de Gusméao- HIJG e Hospital Nereu Ramos-HNR;

- Utilizar material exclusivo para o paciente;

- Se paciente clinicamente estavel, evitar manipulacdo. A prioridade é a transferéncia para
isolamento nos hospitais de referéncia;

- Se 0 paciente necessitar de alguma intervengdo, os profissionais devem utilizar mascaras N-95 ou PFF2,
oculos de protecdo, jalecos de manga comprida, luvas e aventais resistentes a fluidos ou impermeaveis;

- Em nenhuma das situacbes acima deve ser coletada amostra de sangue do caso suspeito. A
manipulagéo de sangue s6 deve ocorrer nos servigos de referéncia (HIJG e HNR).

A partir da possibilidade de tratar-se de um caso suspeito, devem ser adotadas as medidas para
protecdo dos profissionais de saude envolvidos no atendimento ao caso, bem como para evitar que a
infeccdo seja transmitida para outras pessoas. Para orientacées sobre biosseguranca envolvendo os casos
de suspeita de Ebola consulte as recomendag¢6es da Comissdo Municipal de Controle de Infeccao
em Servicos de Saude (COMCISS) que segue anexo OU acesse:

http://www.pmf.sc.gov.br/arquivos/arquivos/pdf/23 09 2014 9.08.28.0f07f4e93abc6366e3b173b709e70

b77.pdf

Para orientacdes sobre os cuidados a serem tomados na colocacdo e/ou retirada de EPIs, o
Ministério da Saude montou um video, que pode ser acessado em:
http://portalsaude.saude.gov.br/index.php?option=com_content&view=article&id=14228&catid=429&Itemid=18

Para mais informacg0es, acesse:
http://www.who.int/csr/disease/ebola/en/

Atencéo:

Salientamos que a transmissdo entre humanos s6 se inicia apds 0 aparecimento dos sintomas e
se da por meio do contato direto com sangue, tecidos ou fluidos corporais (fezes, urina, saliva,
sémen) de individuos doentes ou através do contato com superficies e objetos contaminados.
Quando a infec¢do ocorre, os sintomas geralmente comecam de forma abrupta de 1 a 21 dias (mais
comum de 8 a 10 dias) ap6s a exposi¢cdo ao virus. O Ebola ndo é uma doenca de transmisséo
respiratOria e esta restrita aos paises neste documento.



http://www.pmf.sc.gov.br/arquivos/arquivos/pdf/23_09_2014_9.08.28.0f07f4e93abc6366e3b173b709e70b77.pdf
http://www.pmf.sc.gov.br/arquivos/arquivos/pdf/23_09_2014_9.08.28.0f07f4e93abc6366e3b173b709e70b77.pdf
http://portalsaude.saude.gov.br/index.php?option=com_content&view=article&id=14228&catid=429&Itemid=18
http://www.who.int/csr/disease/ebola/en/
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Lembramos que a possibilidade de contaminagéo n&o esta relacionada a nacionalidade do doente,
mas com a procedéncia das areas de circulacdo viral nos ultimos 21 dias. Assim, o historico de
viagem deve ser coletado de qualquer pessoa com sindrome febril. Isto é importante também para o
diagnostico diferencial com outras doencgas febris atipicas em nosso municipio, como dengue, malaria, febre
do Chikungunya, entre outras.

FLUXO DAS NOTIFICAGCOES

* Centros de Salde, de segunda a sexta-feira até as 17h, ao Distrito Sanitario correspondente.
* Demais dias, horarios e demais estabelecimentos de salde, a qualquer hora, pelos seguintes contatos:
fone 3212-3922 / 3212-3907 / 9985-2710.
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