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Influenza: Monitoramento até a Semana Epidemiologica 20 de 2019
INTRODUCAO

A vigilancia da influenza no Brasil é composta pela vigilancia sentinela de Sindrome Gripal (SG) e pela
vigilancia sentinela de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) em pacientes hospitalizados. Além disso,
é composta também pela vigilancia universal de SRAG.

A vigilancia sentinela conta com uma rede de unidades distribuidas em todas as regides geograficas do pais
e tem como objetivo principal identificar os virus respiratérios circulantes, permitir o monitoramento da
demanda de atendimento dos casos hospitalizados e ébitos para orientar a tomada de decisdo em
situacdes que requeiram novos posicionamentos do Ministério da Saude e Secretarias de Saude Estaduais e
Municipais.

SITUAGAO NO MUNDO

Na América do Norte, a atividade da influenza pareceu diminuir com o virus influenza A (H3N2), seguido
pelo virus influenza A (HIN1) pdm09. Na Europa, também diminuiu em todo o continente. Ambos os virus
influenza A co-circularam na sazonalidade do ano corrente. No norte da Africa, a atividade da gripe ainda
era relatada em alguns paises. Na Asia Ocidental, a atividade da influenza pareceu diminuir no geral, com
excecdo de alguns paises onde permaneceu elevada. Na Asia Oriental, apesar da diminuicdo, a influenza
continua a ser relatada. Além disso, foram identificadas detec¢cbes aumentadas de virus da gripe A (H3N2) e
B (linhagem Victoria) nas ultimas semanas.

No sul da Asia, a influenza pareceu diminuir com o predominio do virus influenza A (HIN1) pdm09. No
Caribe, na América Central e nos paises tropicais da América do Sul, a atividade de influenza e Virus
Sincicial Respiratdrio foi baixa em geral. Nas zonas temperadas do hemisfério sul, a atividade da gripe
permaneceu em niveis inter-sazonais, com exceg¢ao de algumas partes da Austrdlia onde permaneceu
elevada.

Em todo o mundo, os virus sazonais da gripe A foram responsaveis pela maioria das detecgoes.

Figura 1: Circulagdo global de virus da gripe: Numero de espécimes positivas de Influenza por subtipo
e Semana Epidemioldgica, 2018 e 2019.
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SITUACAO NO BRASIL

Até a SE 19 de 2019 foram notificados 11.823 casos de SRAG hospitalizados, sendo que 69,1%
(8.165/11.823) tiveram classificagdo final. Desses, 9,9% (807/8.165) foram classificados como SRAG por
influenza e 27,8% (2.269/8.165) como outros virus respiratérios. Dentre os casos de influenza subtipados
até o momento, 64,1% (407/635) eram influenza A (HIN1) pdm09, 14,6% (93/635) influenza A (H3N2),
7,7% (49/635) influenza A n3o subtipado e 13,5% (86/635) influenza B. Foram notificados 971 dbitos por
SRAG, o que corresponde a 8,2% (971/11.823) do total de casos. Do total de ébitos notificados, 16,0%
(144/901) foram confirmados para virus influenza. Dos ébitos que foram subtipados, 72,9% (86/118) foram
por influenza A (H1IN1) pdm09, 11,0% (13/118) por influenza A(H3N2), 6,8% (8/118) por influenza A ndo
subtipado e 9,3% (11/118) por influenza B.

SITUAGAO EM MINAS GERAIS

Até a 20° semana epidemiolégica de 2019 foram notificados 1.105 casos de Sindrome Respiratdria Aguda
Grave (SRAG hospitalizado), com prevaléncia do tipo A da doenca. Na vigilancia sentinela de Sindrome
Gripal (SG), foram notificados 651 casos, com predominio do Virus Sincicial Respiratdrio (VSR).

VIGILANCIA SENTINELA DE SG

Em Minas Gerais, a positividade para Sindrome Gripal entre as amostras processadas em unidades
sentinelas foi de 35,6% (213/651). Nota-se uma sazonalidade aumentada, uma vez que o percentual de
atendimentos nas unidades sentinelas subiu de 6,8% do total de atendimentos na semana 01 para 13,6%
na semana epidemioldgica 20. Até o momento, ja foram identificados e registrados 240 casos de virus
respiratdrios associados, sendo influenza A(HIN1)pdm09 com 24 (10,0%), influenza B com 29 casos
(12,1%), VSR com 119 casos (49,6%), Parainfluenza 1 com 6 casos (2,5%) , Parainfluenza 2 com 3 casos
(1,2%), Parainfluenza 3 com 15 casos (6,2%), Adenovirus com 15 casos (6,2%), Metapneumovirus com 22
casos (9,2%) , Bocavirus com 6 casos (2,5%) e o Rinovirus com 1 caso (0,4%). Os demais virus respiratdrios
alvo de pesquisa laboratorial da vigilancia ndo tiveram identificacdo.

Figura 2. Distribuicdo dos virus respiratérios identificados nas unidades sentinelas de Sindrome Gripal, por semana
epidemioldgica de inicio dos sintomas. Minas Gerais, 2019 até a SE 19.
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SRAG HOSPITALIZADO

No estado, a positividade de virus respiratdrios para SRAG hospitalizado na vigilancia universal entre as
amostras processadas foi de 18,5% (204/1.105). Entre as positivas foram confirmados para Influenza 27,4 %
(56/204) e para outros virus respiratérios 72,6% (148/204) do total de casos com investigacdo laboratorial.
Entres os casos de SRAG por influenza, 1 ndo teve amostra coletada e foi confirmado por vinculo
epidemioldgico. Entre os virus influenza identificados, predominou com 98,2% o Influenza A (54/55),
precedido da ocorréncia da Influenza B com 1,8% (1/55). Entre os virus A, o subtipo identificado com 87,3%
foi o influenza A(HIN1)pdmOQ9 (47/54), 7,4% sdo de influenza A/H3 (4/54), 3,7% sdo de influenza A n3o
subtipado (2/54) e 1,6% sdo de influenza A n3o subtipavel (1/54). Entre os outros virus respiratdrios
identificados, a ocorréncia do VSR foi de 93,2% (138/148), precedido do Metapneumovirus 2,0% (03/148),
Adenovirus 2,0% (3/148), Bocavirus 2,0% (3/148), Parainfluenza com 1,3% (02/148), 1,3% (2/148) sem
identificacdo e Rinovirus 0,7% (1/148).

Entre as notificacdes de SRAG hospitalizado, 9,1% (101/1.105) evoluiram para ébito, sendo 14,9% (15/101)
destas mortes com associagdo a virus respiratérios. Das 15 mortes por virus respiratorios, 4 (26,7%) foram
ocasionada pelo influenza A(HIN1)pdm09, e outras 11 (73,3%) associadas a outros virus respiratérios. Os
municipios que registram obitos de SRAG por influenza foram Belo Horizonte (2), Juiz de Fora (1) e
Andrelandia (1).

Tabela 1. Frequéncia de casos e 6bitos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) por Influenza e
outros virus respiratorios, segundo identificagdo do virus. Minas Gerais, 2019.

2019
Casos' Obitos
SRAG por Influenza 55

Influenza A 54
Influenza A (HIN1)pdmO9 47
Influenza A (H3N2)
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Fonte: Novo SIVEP GRIPE on line/CDAT/DVE/SVEAST/SVPS/SES-MG

(1) Dois casos incluidos sédo residentes de outros estados (SP e ES) , 1 caso por vinculo
epidemiol6gico sem coleta de amostra ndo esta incluido.
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Figura 3. Proporgéo de notificagfes de SRAG segundo a Classificagao final, Minas Gerais, 2019 até a SE 20.
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Figura 4: Distribuicdo espacial dos casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave confirmados para influenza por
municipio de residéncia. Minas Gerais, 2019 até a SE 19.

Municipios n %
ANDRELANDIA 1 1,9%
ANGELANDIA 1 1,9%
BELO HORIZONTE 25 46,3%
BRUMADINHO 1 1,9%
CABECEIRA GRANDE 1 1,9%
CAETANOPOLIS 1 1,9%
CONSELHEIRO LAFAIETE 1 1,9%
CONTAGEM 1 1,9%
FORMIGA 1 1,9%
FRONTEIRA 2 3,7%
IBIRITE 1 1,9%
ITABIRA 2 3,7%
JUIZ DE FORA 1 1,9%
LADAINHA 1 1,9%
LAVRAS 1 1,9%
LEOPOLDINA 1 1,9%
MARIANA 1 1,9%
NOVA LIMA 1 1,9%
Fonte: Novo SIVEP GRIPE on line/CDAT/DVE/SVEAST/SVPS/SES-MG
RIBEIRAO DAS NEVES 1 1,9%
* O circulo é proporcional ao nimero de casos. RITAPOLIS 1 1,9%
SETE LAGOAS 1 1,9%
TRES CORACOES 3 5,6%
UBERLANDIA 1 1,9%
VARGINHA 1 1,9%
VESPASIANO 2 3,7%

Total Geral 54 100,0%
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SURTOS DE SINDROME GRIPAL

E considerado como surto de Sindrome Gripal (SG) a ocorréncia de pelo menos trés casos em ambientes
fechados/restritos;, com intervalo de até sete dias entre as datas de inicio dos sintomas dos casos.

Até a SE 20 de 2019, foram notificados no estado 05 surtos de Sindrome Gripal em populac¢do indigena
aldeada da etnia Maxakali, sendo os locais de ocorréncia: 01 (20,0%) em Bertopolis e 02 (40,0%) em
Ladainha, 01 em Santa Helena de Minas (20,0%) e 01 surto domiciliar em Belo Horizonte (20%).

Nestes surtos na populacdo aldeada, foi identificada a circulagdo concomitante dos virus Influenza A (HIN1)
pdmO09 e Virus Sincicial Respiratoério.

1 . . . . . - . . . ~

Exemplos de ambientes fechados/restritos: asilos e clinicas de repouso, creches, unidades prisionais ou correcionais, populac¢do albergada,
populagdo aldeada, dormitdrios coletivos, bases militares, uma mesma unidade de produgdo de empresa ou industria, o mesmo setor de um
hospital, entre outros.
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Tabela 2: Sindrome Respiratdria Aguda Grave: Distribuicdo de casos de 6bitos por classificacdo final com especificagcdo dos virus influenza identificamos segundo
Macrorregido de Satde e Regional de Saude de residéncia, Minas Gerais, 2019
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Alfenas

Passos
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Sete Lagoas
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Coronel Fabriciano
Governador Valadar

Sudeste
Juiz de Fora
Leopoldina
Uba
Norte
Januaria
Montes Claros
Pirapora
Noroeste
Patos de Minas
Unai
Leste do Sul
Manhumirim
Ponte Nova
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Pedra Azul
Teofilo Otoni
Triangulo do Sul
Uberaba
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Triangulo do Norte 55 11 1 - - - - - - 12 2 - - 7 19 2
Uberlandia 58 1 9 1 22 7 26 2
Outros Estados 10 1 1 - 1 - - - - - - - - 3 1 5 -
MINAS GERAIS 1105 101 47 4 4 2 1 - 1 148 11 9 1 609 83 283 2

Fonte: SIVEP GRIPE on line
(1) Dados parciais sujeitos a alteracdo/revisdo
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OUTRAS INFORMAGOES
= Hotsite da Gripe da SES-MG:

http://www.saude.mg.gov.br/gripe

= Boletins Epidemioldgicos de Influenza no site da SES-MG:

http://www.saude.mg.gov.br/component/search/?all=zinforme+epidemiol%C3%B3gico+da+gri

pe&area=all

= Diretrizes para organizacao dos servicos de assisténcia a saude e vigilancia aos
casos de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) com
énfase na influenza no Estado de Minas Gerais:

http://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2016/2-abr-mai-jun/24-

05 Diretrizes e Organizacao _da_Influenza.pdf

=  Sijte de A a Z — Influenza/Ministério da Saude

http://portalms.saude.gov.br/saude-de-a-z/influenza

» Boletins Epidemioldgicos de Influenza no site da Secretaria de Vigilancia em
SaldeMinstériodaSalde (SVS/MS): http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/situacao-

epidemiologica-dados-influenza

= Protocolo de Tratamento da Influenza 2017:

http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/abril/19/protocolo-influenza-

2017.pdf

» Sindrome Gripal/SRAG — Classificagdo de Risco e Manejo do Paciente:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/cartazes/sindrome_gripal classificacao_risco_manejo.pdf

= Curso de atualizagido para manejo clinico de influenza: http://www.unasus.gov.br/influenza

= Sindrome Gripal/SRAG — Classifica¢cdo de Risco e Manejo do Paciente:

http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2016/junho/09/Cartaz-Classifica----o-de-Risco-eManejo-
Paciente-SG-e-SRAG--Influenza--08.06.2016 impress%C3%A30%20mesa.pdf e
http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2016/junho/09/Cartaz-Classifica----0-Risco-e-Manejodo-
Paciente-com-SG-e-SRAG--Influenza--08.06.2016 impress%C3%A30%20gr%C3%Alfica.pdf

» Cartaz Instrugcdes para diluicdo do Oseltamivir (Tamiflu®) a partir da capsula de
75 mg para administragcéo a criancas:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/folder/instrucoes diluicao_oseltamivir_tamiflu_criancas.pdf

» Video (Youtube) com Instru¢des de diluicdo do Tamiflu para administracé@o a criangas:

https://www.youtube.com/watch?v=VBDPlkdceg4
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