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Recomendacéao sobre a organizacao do atendimento e a hidratacdo em casos
suspeitos/confirmados de dengue na Atencao Primaria a Saude
NOTA ORIENTATIVA - 01/2024

A Dengue é uma doenca febril aguda, sistémica e dindmica, que pode apresentar um amplo espectro clinico,
variando de casos assintométicos a graves. Seu tratamento baseia-se principalmente na reposicao volémica
adequada em todo quadro suspeito, levando-se em consideracédo o estadiamento clinico da doenca (grupos A,
B, C e D), assim como no reconhecimento precoce de sinais de alarme e gravidade (Dengue Severa). Nao se
aguarda confirmacao laboratorial para iniciar seu tratamento. Mais informacfes podem ser acessadas pelo link:
http://www.dengue.pr.gov.br/Pagina/Material-de-apoio

INFORMACOES GERAIS

A atencdo aos usuérios com dengue, na grande maioria dos casos, tem como caracteristica a utilizacdo de
tecnologias de cuidado que dispensam instalacdes e equipamentos de maior complexidade e custo. No
entanto, a abordagem precoce do usuério e o correto estadiamento clinico do caso e seu manejo sao fatores
importantes para evitar a evolugdo dos usuarios para casos graves e 0bitos. Tado importante quanto o manejo
clinico adequado para os casos suspeitos/confirmados de dengue, é organizar os processos de trabalho na
APS para o cuidado em tempo oportuno, a fim de reduzir complicacbes e agravamentos dos casos, e por
consequéncia, evitar 6bitos.

ORGANIZACAO DO ATENDIMENTO NA APS

A seguir, uma proposta de roteiro com 0s principais aspectos para organizacdo do processo de trabalho nas
Unidades de Saude, com foco no enfrentamento da dengue:

Existéncia de abertura da agenda para o atendimento de condi¢cdes agudas ao longo de
todo o horario de funcionamento da unidade

Existéncia de cartazes com fluxograma de classificacdo de risco nos diversos locais de
atendimento da unidade

Realiza acolhimento e a classificacdo dos usuarios conforme fluxograma atualizado de
classificagcdo de risco para a dengue

Usuario tem acesso a hidratacao oral na sala de espera (antes e ap0s a triagem)

Utiliza o cartdo de acompanhamento do usuario com suspeita de dengue

Realiza a programacdo do acompanhamento especifico para o usuario de primeira
consulta e para os retornos em dias subsequentes na prépria unidade ou em unidades
de referéncia no final de semana

Existe disponibilidade de coleta e resultado de hemograma em até 4 horas para
usuérios atendidos na APS, estadiados como grupo B?

Existe fluxo definido de encaminhamento dos casos classificados como B com garantia
da realizacdo de hemograma?

Garante 0 acesso venoso e inicio da reposi¢cdo volémica nos usuérios classificados
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como grupo C e D, antes de encaminha-los para as unidades de referéncia

Garante transporte adequado para referenciar usuarios a outros niveis de atencao
durante todo o funcionamento do servigo?

Garante agenda para retorno na unidade béasica de saude

Reclassifica o usuario com dengue a cada retorno programado na unidade

Busca ativa de informagbBes atualizadas sobre a condicdo clinica dos usuérios
classificados com Grupo A (visita domiciliar, consulta de enfermagem, contato
telefbnico, visita do Agente Comunitario de Saude).

Realiza notificacdo de casos j& na suspeita de dengue e estabelece fluxo de informagéo
diaria para a vigilancia epidemiologica. (os casos graves sdo de notificacdo imediata -
telefone, fax, planilhas eletrénicas).

Recebe informacdes atualizadas da vigilancia epidemiolégica e sanitaria municipal
sobre a situagdo do territorio de atuagdo? (numero de notificagbes, usuarios com
internacdes e/ou 6bitos no territorio, area de maior infestacéo de vetor, entre outros).

Médicos e enfermeiros registram no prontuario, quando no primeiro atendimento
suspeito de dengue, o CID/CIAP de dengue?

Equipe realiza orientacbes a populagéo sobre sinais e sintomas da doenca, bem como
sinais de gravidade e a necessidade de busca pelo servi¢co de saude?

ACS inclui na sua rotina de trabalho ac6es de orientagcdes a populacdo e remocao de
criadouros, quando identificado?

ACS registra no motivo da visita domiciliar o “controle ambiental/vetorial”’, as agbes
educativa e remo¢do mecéanica, mesmo ndo sendo o motivo principal do contato com o
usuario, familia e domicilio?

Foi possibilitado aos profissionais capacitacdes para o0 manejo clinico dos casos
suspeitos de dengue no ultimo ano (online ou presencial)

O agente comunitario de saude conhece a publicagdo do Ministério da Saude “O agente
comunitario de saude no controle da dengue (2009)”

Existem materiais de apoio (manual, protocolos, cartilha, guias) acessivel para consulta
dos profissionais

HIDRATAGAO EM CASOS SUSPEITOS DE DENGUE

O tratamento preconizado para a dengue deve ocorrer na suspeita, ou seja, na notificacdo, e baseia-se na
hidratacdo, sendo, na maioria dos casos, realizada de forma oral com sais de reidratacdo oral e outros
liguidos (calculado de acordo com o peso do individuo, de acordo com o Fluxograma de classificacéo de riscoe
manejo do paciente com dengue do Ministério da Saude). Em todo caso suspeito de dengue, a hidratacao oral
deve iniciar na sala de espera, enquanto o usuario aguarda a consulta médica.
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* 60 mL/kg/dia, sendo 1/3 com sais de reidratagéo oral (SRO) e com volume
maior no inicio. Para os 2/3 restantes, orientar a ingestédo de liquidos caseiros
(dgua, suco de frutas, soro caseiro, chas, agua de coco, entre outros),
utilizando os meios mais adequados a idade e aos habitos do usuario.

Adultos
» Especificar o volume a ser ingerido por dia. Por exemplo, para um adulto de
70 kg, orientar a ingestdo de 60 mL/kg/dia, totalizando 4,2 litros/dia. Assim,
serdo ingeridos, nas primeiras 4 a 6 horas, 1,4 litros, e 0os demais 2,8 litros
distribuidos nos outros periodos.

+ Orientar o usuario e o cuidador para hidrata¢do por via oral.

» Oferecer 1/3 na forma de SRO, e os 2/3 restantes por meio da oferta de
agua, sucos e chas. * Considerar o volume de liquidos a ser ingerido,
conforme recomendacdo a seguir (baseado na regra de Holliday-Segar,
acrescido de reposicao de possiveis perdas de 3%):

- até 10 kg: 130 mL/kg/dia;

- acima de 10 kg a 20 kg: 100 mL/kg/dia;

- acima de 20 kg: 80 mL/kg/dia.

CRIANCAS
(<13 anos deidade)

Observacgoes:

* Nas primeiras 4 a 6 horas do atendimento, considerar a oferta de 1/3 do volume.

» Especificar, em receita médica ou no cartdo de acompanhamento da dengue, o volume a ser
ingerido.

* A alimentacédo ndo deve ser interrompida durante a hidratagéo e sim administrada de acordo com a
aceitacdo do paciente. A amamentacao dever ser mantida e estimulada.

Importante: Manter a hidratacdo durante todo o periodo febril e por até 24 a 48 horas, apos a
defervescéncia da febre

Adaptado de Manual de Dengue: Diagnéstico e Manejo Clinico — 62 edicdo - Ministério da Saude, 2024

Conforme o resultado do hemograma, serd possivel avaliar se 0 usuario estda em processo de
hemoconcentracdo, o que alterara o estadiamento clinico (de B para C) , alterando também a forma de
hidratacéo, de oral para venosa. Na presenca de sinais de alarme, para caracterizacdo do grupo C, iniciar
reposicao volémica imediata (10 mL/kg de soro fisiologico na primeira hora), em qualquer ponto de atencao,
independente do nivel e complexidade, mesmo na auséncia de exames complementares', e realizar o
encaminhamento ao ponto de atencao especializado.

E necessério se atentar a situacdes de hidratacdo do usuéario com cardiopata disponiveis em "Manual de
Dengue: Diagndstico e Manejo Clinico — 62 edicao - Ministério da Saude, 2024”: (https://www.gov.br/saude/pt-
br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/dengue/dengue-diagnostico-e-manejo-clinico-adulto-e-crianca. No
caso especifico da insuficiéncia cardiaca congestiva, no transcorrer da hidratagdo, acompanhar os seguintes
parametros fisiologicos: pressao arterial, débito urinario, perfuséo periférica e presenca de congestdo pulmonar.

Arecusa a ingestdo de alimentos e liquidos € um dos critérios para indicacéo de internacdo hospitalar ,
conforme "Manual de Dengue: Diagnéstico e Manejo Clinico — 62 edicao - Ministério da Saude, 2024:
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Critérios de internamento:

a. Presenca de sinais de alarme ou de choque, sangramento grave ou comprometimento grave de 6rgao
(Grupos C e D).

b. recusa a ingestéo de alimentos e liquidos.

c. Comprometimento respiratério: dor toracica, dificuldade respiratoria, diminuicdo do murmurio vesicular ou
outros sinais de gravidade.

d. Impossibilidade de seguimento ou retorno a unidade de saude por condi¢des clinicas ou sociais.

e. Comorbidades descompensadas ou de dificil controle, como diabetes mellitus, hipertenséo arterial,

insuficiéncia cardiaca, uso de dicumarinicos, crise asmatica e anemia falciforme.
f. Outras situagdes a critério clinico.

Atuacdo do enfermeiro no enfrentamento da epidemia de dengue

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen) publicou a Nota Técnica n® 001/2024%, em 26 de fevereiro de
2024, que trata das competéncias e atribuicbes do Enfermeiro para o enfrentamento a epidemia de dengue em
situacdo de emergéncia em saude publica.

Para maiores informagfes, a Nota Técnica n° 001/2024 pode ser acessada na integra, diretamente no site do
Cofen por meio do link: https://www.cofen.gov.br/nota-tecnica-no-001-2024-comite-de-operacoes-de-
emergencia-em-saude-coes-cofen/.
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