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NOTA TECNICA —NT 06 /2019/CVIA/LACEN/DAV
Atualizada em 01/03/2023
ARBOVIROSES: DENGUE - ZIKA — CHIKUNGUNYA

1. Definicdo de caso suspeito

Dengue: paciente com febre, usualmente entre 2 a 7 dias, acompanhada de pelo menos dois
dos seguintes sintomas: cefaléia, dor retroorbital, mialgia, artralgia, nauseas, vomito,
exantema, leucopenia, petéquias ou prova do laco positiva.

Zika: paciente que apresente exantema maculopapular pruriginoso, acompanhado de pelo
menos um dos seguintes sinais ou sintomas: febre, hiperemia conjuntival sem secrecéao,
artralgia/ poliartralgia, edema periarticular.

Chikungunya: paciente com febre de inicio subito maior que 38,5°C e intensa artralgia ou
artrite.

Associar os sintomas ao local de residéncia ou viagem nas ultimas semanas para area com
ocorréncia de transmissao ou presenca de Aedes aegypti.

Notificar a principal hipétese diagnoéstica detalhando os sintomas. Dengue e chikungunya
5 deverao ser notificadas no SINAN on-line em “FICHA DE INVESTIGACAO DENGUE E FEBRE

CHIKUNGUNYA”, obedecendo aos CID A90 e A92.
Zika deveréa ser notificada, Unica e exclusivamente, pelo SINAN NET obedecendo ao CID
A92.8.

O manejo clinico das arboviroses e as acfes de controle seletivo do vetor estdo indicadas na
notificacdo de caso suspeito, ndo devendo aguardar a confirmacéo laboratorial.

2. Vigilancia epidemiolégica

A analise da situacao epidemiolégica de momento nos municipios / localidades se da por meio
da curva epidémica ou histograma para os municipios sem série historica (Fig.1 A). Para os
que possuem série historica, a analise é realizada por meio do diagrama de controle de casos
autéctones (Fig.1 B).
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Fig.1 (A) Exemplo de histograma para analise de risco Fig.1 (B) Exemplo de diagrama de controle para
de surto/ epidemia analise de risco de epidemia
Fonte: CVIA Fonte: CVIA
3. Vigilancia Laboratorial

Os Laboratérios de Saude Publica tém como funcgéo basica realizar exames para as vigilancias
epidemiolodgica, sanitaria e ambiental, com foco na saldde publica coletiva. Ndo executam
exames para diagnéstico clinico do paciente, individualmente.
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O Lacen/PR podera dar continuidade & investigacao laboratorial das arboviroses em areas
estratégicas / municipios visando a vigilancia da circulagdo viral (em acordo com a DVDTV e
a vigilancia epidemioldgica das Regionais de Saude) de forma complementar.

Independentemente do teste (RT-gPCR ou sorologia), a amostra clinica devera ser enviada ao
laboratério acompanhada de:
e Ficha de notificacdo do SINAN devidamente preenchida (inclusive LPI);
e Requisicdo de exame gerada pelo Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL);
e Enviar amostras conforme orientacdes do Manual de Coleta disponivel em
http.//www.lacen.saude.pr.gov.br.

Falha no envio dos documentos acima podera levar a ndo execucgdo dos exames solicitados.
Amostras coletadas poderdo ser descartadas se a estratégia estabelecida pela vigilancia
estadual e Lacen/PR considerar que ja houve resposta epidemioldgica suficiente para as
acoes.

Para fins de vigilancia das arboviroses no Estado, estdo disponiveis os seguintes testes
laboratoriais:

3.1 Pesquisa de Arbovirus por Biologia Molecular (RT-gPCR)

Realizada em amostras de plasma colhido em EDTA de pacientes suspeitos de arbovirose com
até cinco dias de sintomas.

O teste Rt-gPCR esta disponivel para:

e Programa de Unidades Sentinelas para Arboviroses: amostras enviadas ao Lacen/PR
(Deliberacédo N° 163 da CIB);

e Amostras de gestantes, 6bitos, pacientes com estadiamento clinico nos grupos C e D
para dengue, e pacientes com suspeita de zika ou chikungunya, deverdo ser enviadas
ao Laboratério de Referéncia para cada macrorregido de saulde, a saber:

- Macrorregido Oeste: Lacen/PR - Unidade de Fronteira;

- Macrorregido Norte: Laboratério do Hospital Universitario da Universidade
Estadual de Londrina;

- Macrorregido Leste e Macrorregido Noroeste, exceto 152RS: Lacen/PR- Unidade
Guatupé;

- 15%RS: Laboratoério de Ensino e Pesquisa em Analises Clinicas (LEPAC-UEM).

3.2 Pesquisa de Dengue NS1- enzimaimunoensaio (ELISA)

Realizada em amostra de soro até o 5° dia do inicio dos sintomas, nos locais onde ha teste
disponivel, que sao:
e Macrorregido Oeste: Lacen/PR - Unidade de Fronteira;
e 142 Regional de Saude - Laboratério do Consoércio Intermunicipal de Saudde de
Paranavai;
e 152 Regional de Saude — Laboratério de Ensino e Pesquisa em Analises Clinicas
(LEPAC), da Universidade Estadual de Maringa;
e 172 Regional de Saude - Laboratério do Hospital Universitario da Universidade Estadual
de Londrina.

N&o ha necessidade de realizar os testes RT-qPCR e NS1 para o mesmo paciente.
3.3 Sorologia para arbovirus - enzimaimunoensaio (ELISA)

Realizada em amostras de soro, de pacientes suspeitos a partir do 6° dia de sintomas para
pesquisa de IgM e IgG.
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Dengue IgM é realizado pelos seguintes laboratorios:

Macrorregido Oeste — Lacen/PR - Unidade de Fronteira;

e 142 Regional de Saude — Laboratério do Consoércio Intermunicipal de Saudde de
Paranavai;

e 152 Regional de Saude — Laboratério de Ensino e Pesquisa em Analises Clinicas
(LEPAC), da Universidade Estadual de Maringa;

e 172 Regional de Saude - Laboratério do Hospital Universitario da Universidade Estadual
de Londrina.

e Demais Regionais de Saude — Lacen/PR- Unidade Guatupé.

Os testes soroldgicos para as demais arboviroses sao realizados pelo Lacen/PR — Unidade
Guatupé:

o ZikaIgM

e Chikungunya IgM e IgG

o Febre Amarela IgM

Y Importante: A vacinacao recente para Febre Amarela pode resultar em sorologia IgM
.’ falso- positivo para zika e/ou dengue (reagao cruzada).

4. Investigacao dos casos e critério de encerramento das Arboviroses

Os primeiros casos suspeitos notificados deverdo ser prioritariamente encerrados por critério
laboratorial ou critério clinico-epidemioldgico, desde que comprovado o vinculo epidemioldgico
com caso confirmado laboratorialmente.

Para municipios com registro de casos confirmados e autdctones por quatro semanas
consecutivas em ascensao, 0Ss casos podem ser encerrados por critério clinico -
epidemioldgico, exceto casos graves, Obitos e gestantes, que devem ser confirmados

preferencialmente por critério laboratorial.

4.1 Dengue
4.1.1 Investigacéo laboratorial de casos suspeitos

Para investigacdo laboratorial da dengue deve-se levar em consideracdo a data de
inicio dos sintomas e a da data da coleta da amostra (Fig. 2):

' RT-GRCR/ NS1

Fig.2 Resposta antigeno-anticorpo na infecgéo por dengue
Fonte: Adaptado de “Dengue diagnéstico e manejo clinico”, 2013
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e RT-gPCR/ NS1

Até 0 5° dia do inicio dos sintomas:

- Grupo A e B (Unidades Sentinela): Enviar 5 amostras de plasma /Semana
Epidemiolégica para Pesquisa de Arbovirus, ao Lacen/PR — Unidade Guatupé.

- Grupo C e D, Obitos e gestantes: para 100% dos casos, independente da situacéao
epidemioldgica, enviar amostra de plasma para Pesquisa de Arbovirus ao Lacen/PR —
Unidade Guatupé ou Laboratério de Referéncia da Macrorregiao.

- Paraalgumas regi6es esta disponivel o exame dengue NS1 (conforme item 3.2). Nesse
caso, enviar amostra de soro ao Laboratorio de Referéncia responsavel pela regiao.
N&o ha necessidade da realizacdo de RT-gPCR e NS1- ELISA para o mesmo paciente.

é_i_&] A coleta para Biologia Molecular esta descrita no Fluxograma 1.

e Sorologia IgM Dengue

A partir do 6° dia do inicio dos sintomas:

Enviar amostra de soro para Pesquisa de Dengue IgM, ao Lacen/PR — Unidade Guatupé ou
Laboratério de Referéncia para a regido, preferencialmente apés o 10° dia do inicio dos
sintomas (conforme item 3.3).

é‘i‘&’ A coleta para sorologia NS1e IgM (ELISA) esta descrita no Fluxograma 2.

4.1.2 Investigacao laboratorial dos casos severos, 6bitos e gestantes

A coleta de amostra é obrigatéria para 100% dos casos severos (sinais de alarme e
grave), 6bitos e gestantes com suspeita de dengue.

Coletar amostra para realizacdo de exame especifico de dengue, segundo a data de inicio
dos sintomas (Fig. 2), em todos os pacientes com estadiamento clinico nos grupos C e D,
Obitos e gestantes. A coleta de amostras de pacientes dos grupos C e D pode ocorrer em
qualquer momento epidemiolégico, desde que estejam em observacao clinica em Unidades
de Pronto Atendimento ou internados em hospitais.

Estes casos deverdo ser encerrados preferencialmente por critério laboratorial. Na sua
impossibilidade, o encerramento sera por critério clinico-epidemioldgico.

A classificacao de estadiamento clinico nos grupos C ou D da dengue devera ser informada,
obrigatoriamente, no campo "Observacdes” do GAL. Falhas em fornecer essa informacéo
poderdo levar a ndo execucao dos exames solicitados.

No momento do cadastro da amostra no GAL, no campo "caso", devera ser selecionado:
e Obito
e Caso grave: para estadiamento clinico nos grupos C e D
e Acompanhamento: gestante

4. 1.3 Encerramento dos casos notificados de dengue
‘%’ O encerramento dos casos por critério clinico-epidemiol6gico esta descrito no Fluxograma 3.
e Para os municipios NAO endémicos:
Os primeiros casos suspeitos notificados deverdo ser prioritariamente encerrados por

critério laboratorial ou critério clinico-epidemiolégico, desde que comprovado o vinculo
epidemiolégico com caso confirmado laboratorialmente.
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Para municipios com registro de casos confirmados e autoctdnes por quatro semanas consecutivas
em ascensao, pode-se adotar o critério clinico epidemiolégico para o encerramento dos casos.

A investigacao laboratorial deve ocorrer de modo a priorizar os casos sem vinculo
epidemioldgico.

e Para os municipios endémicos:

Inicio do periodo epidemiolégico ou curva de monitoramento no limite inferior:
Os primeiros casos notificados deverdo ser encerrados por critério laboratorial.

Curvade monitoramento no limite inferior, apresentando registro de aumento no nimero
de casos por Semana Epidemiolégica:
Para a investigacédo laboratorial, priorizar os casos sem vinculo epidemiolégico.

Curvade monitoramento dentro do canal endémico (transmisséo sustentada):

Os casos podem ser encerrados por critério clinico-epidemiolégico.

A investigacao laboratorial deve ocorrer apenas para os casos com estadiamento clinico nos
grupos C e D, 6bitos e gestantes.

Curva de monitoramento acima do limite superior (epidemia):

O critério de encerramento devera ser clinico-epidemioldgico.

A investigacao laboratorial deve ocorrer apenas para 0os casos com estadiamento clinico nos
grupos C e D, 6bitos e gestantes.

/5 A medida que se observa a reducdo no nimero de casos confirmados e a curva de
DHUD\ mc.onitor.amer)to retornar ao limite inferior e na impossibillidade de realizar vinculo
epidemioldgico dos casos, retomar a investigacao laboratorial.
Y Importante: o caso notificado que atenda a definicdo de caso suspeito E ndo for investigado
.’ laboratorialmente E néo for possivel realizar vinculo clinico epidemioldgico E ndo seja identificado
outro diagnostico, sera considerado como caso provavel de dengue.

4.2 Zika

4.2.1 Investigacéo laboratorial de casos suspeitos

Até o 5° dia do inicio dos sintomas (RT-gPCR / Biologia Molecular), enviar amostras de
plasma para Pesquisa de Arbovirus por Biologia Molecular ao Laboratério de Referéncia
para a macrorregido a que pertence (conforme item 3.1).

A partir do 6° dia do inicio dos sintomas (sorologia IgM), preferencialmente apds o 10° dia,
enviar amostra de soro para Pesquisa de Zika IgM ao Lacen/PR — Unidade Guatupé.

|5_E_&) A coleta para Biologia Molecular e Sorologia esta descrita no Fluxograma 4.

4.2.2 Investigacdo laboratorial dos casos em gestantes, sindromes neuroldgicas e
Obitos

Gestantes com exantema: independente da data de inicio de sintomas, coletar amostra de plasma
(solicitar pesquisa de arbovirus) e enviar ao Lacen/PR — Unidade Guatupé. Citar a condi¢cédo de
gestante no campo “observacdes”, além de preencher no campo “caso” da requisicdo do GAL.
Gestantes com suspeita de zika, recém natos de gestantes com exantema agudo referido ou
com alteracdo do Sistema Nervoso Central (SNC), abortos espontaneos ou natimortos com
suspeita clinica relacionada a zika: observar as orientacdes da Nota Técnica n°16/2021
DAV/SESA.
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Sindromes Neurolégicas: independente da data de inicio de sintomas, seguir o "Protocolo de
Vigilancia da Sindrome de Guillain-Barré e outras Doencas Neurolégicas Agudas Graves Pods-
infecciosas”, 2016.

Ig Casos graves, 0bitos e gestantes com suspeita de zika séo prioritarios para confirmacéao
laboratorial.

4.2.3 Encerramento dos casos notificados de zika

Casos com sorologia IgM reagente para zika e reagente para dengue na analise laboratorial devem
ser considerados inconclusivos, podendo ser interpretados como infec¢éo recente por dengue e/ou
zika, reacao cruzada ou coinfeccao. Para fins de vigilancia, considerar a definicao de caso, 0s sinais
e sintomas clinicos, o histérico do paciente e a situacéo epidemioldgica local (“Guia de Vigilancia
em Saude”, 2021).

Apo6s a confirmacao laboratorial dos primeiros casos autéctones de uma area (por pesquisa de
arbovirus) os demais casos agudos de zika poderdo ser confirmados por critério clinico-
epidemiolégico, exceto os grupos mencionados em 4.2.2.

Y Importante: infeccao recente por outros Flavivirus ou vacinacdo recente de febre amarela podem
.’ resultar em sorologia IgM falso-positivo para zika e/ou dengue (reacéo cruzada).

4.3 Chikungunya

4.3.1 Investigacao laboratorial de casos suspeitos

Até o 5° dia do inicio dos sintomas (RT-gPCR/ Biologia Molecular) enviar amostras de plasma para
Pesquisa de Arbovirus por Biologia Molecular ao Laboratério de Referéncia para a macrorregido a
gue pertence (conforme item 3.1).

A partir do 6° dia do inicio dos sintomas (sorologia IgM e 1gG) preferencialmente apds o 10° dia,
enviar amostra de soro para pesquisa de chikungunya IgM e IgG ao Lacen/PR — Unidade Guatupé.

&I—E—&] A coleta para Biologia Molecular e Sorologia esta descrita no Fluxograma 4.
4.3.2 Casos Cronicos

Para o preenchimento da Ficha do SINAN de casos crbnicos, com resultado de sorologia, proceder
conforme tabela abaixo:

:I'IfDlI'I'I&E}ﬂO Campo Varlaveis

Dados Gerats Campao 2 - Agravo f doenca 2 - Chikungunya

L 50 aomiogh Datas de colatas s2 houverem

{ighsy Chikungurya |

Campo 38 - Resultado Reagenie, ou Nao Reagenie, ou 3. Inconchushio, oud- Mao Reallzado
Dados laboratonals =

Campo 45 - RT-PCR [ata de coleta

{

Campo 48 - Resultads Aeagents, ou Nao Aeagents, ou 3- Inconclusien, ou 4- Nao Reallzado
1

Campo 62 - Classificacao & Dascansda, ou13- Chilungunya

Campo £2 - Criteno die ::
G e, P — Laborattrio, ou Chnico - Epldeminlogico, ou 3- Bm InvasBigacio |

Aguda casos noilficados siniométicos aié 80-diss da data de Inicko dos
sintomas Cronica; casos notificados sintomaticos apos 90 diss da data de Inicio
dos siniomas

Campo B4 - Apresentagso
clinkca

informagoes complementares e observectes: Sorologla (igG) Chikungunya: Data de celeta e resultado; e outras |
Informagées (sintematologle. outros exames).

Tabela 1. Preenchimento da Ficha de notificagdo do SINAN casos cronicos de chikungunya.
Fonte: DVDTV, 2022.
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4.3.3 Encerramento dos casos notificados de chikungunya

Apos a confirmacéao de circulacdo autéctone, os demais casos agudos de chikungunya poderao ser
confirmados por critério clinico-epidemioldgico.

O encerramento dos casos agudos e crénicos de chikungunya estdo previstos na Ficha de
Notificacdo do SINAN, conforme Tabela 1.

5. Boas Praticas para Vigilancia Laboratorial das Arboviroses no Parana

As amostras de plasma deverdo ser coletadas em tubo EDTA PPT (fornecido pelo Lacen/PR —
Unidade Guatupé), e enviadas sempre congeladas. Evitar ciclos de congelamento e
descongelamento das amostras.

As amostras de soro devem ser enviadas em aliquotas distintas para cada virus. O Lacen/PR
nao procedera a aliquotagem das amostras.

O Lacen/PR e os demais Laboratdrios de Referéncia da rede estadual ndo realizam
contraprova ou confirmacao de resultados de exames. Porém, poderéo realizar exame laboratorial
para confirmacao/descarte de casos de interesse epidemioldgico, a critério da Coordenacédo
Estadual da Dengue - SESA/PR.

O diagnéstico laboratorial especifico de todos os casos individuais em momento epidémico nao
€ objeto desta nota técnica ou da Vigilancia Epidemiol6gica.

A coordenacéo de assisténcia dos municipios e unidades privadas de salde poderdo adquirir
e contratar servicos de laboratérios para fins de assisténcia ao paciente suspeito de arbovirose.
Estes resultados, quando obtidos, deverdo ser registrados no SINAN.

Maria Goretti David Lopes
Diretora de Atencgdo e Vigilancia em Saude
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Fluxograma 1. Casos Suspeitos de Dengue - Coleta para Biologia Molecular
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0s suspeitos

Indef dente da Unidade de
Atendimento, desde que
SUSPEITA CLINICA DE DENGUE
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-

SIM

NAO

5 Amostras por
SE

N&o Coletar

N

Critérios para

Coleta

Siga a Definic@o de Caso de Dengue
estabelecida pelo Ministério da
Saude

Evite coletas de amostras para
diagnéstico diferencial

Colete preferencialmente amostras
onde o local provavel de infecgdo
seja no préprio municipio

« Pacientes atendidos por qualquer unidade, mas que sejam classificados como Grupo C e D devem ter suas amostras coletada

« Caso haja excedente de 5 amostras por SE nas US estas amostras devem, se necessario exame laboratorial, ser processadas por outros métodos e ndo necessariamente no LACEN/PR

TODAS AS AMOSTRAS ENVIADAS AO LACEN/PR DEVEM SER ACOMPANHADAS DA FICHA DE NOTIFICACAO — SINAN DENGUE COM OS CAMPOS DEVIDAMENTE PREENCHIDOS

O ndo preenchimento pode inviabilizar a execugdo do exame
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Fluxograma 2. Casos Suspeitos de Dengue - Coleta para Sorologia

"W Fluxo/Consulta adicional Inicio do periodo epidemioldgico e Enviar amostra para pesquisa de
— municipios sem transmissdo — > MS1 (ELISA) nos locais onde ha
sustentada teste disponivel

GrupoAeB Apds ocorrer transmissao sustentada

Até o 52 dia de > Municipios com transmissdo N&o Coletar. Encerrar caso por
sintomas Estadiamento sustentada critério dinico-epidemiologico

GrupoCe D
+
Gestantes

Coletar preferencialmente RT-
qPCR, alternativamente coletar
N51 (ELISA) onde ha o teste
disponivel

.t
Obitos

Suspeita de
Dengue
Inicio do periodo epidemiolégico e
— municipios sem transmissao
sustentada

Enviar amostra para pesquisa de
IgM

Apds ocorrer transmissio sustentada

Grupo AeB

Municipios com transmissdo Né&o Coletar. Encerrar caso por
g sustentada critério dinico-epidemiolégico

S )
M perEe o 8 Estadiamento

dia de sintomas

GrupoCeD
+
Gestantes

Coletar de todos os suspeitos para
5 pesquisa de IgM
Obitos

A relacdo de municipios com e sem transmiss8o sustentada pode mudar podendo afetar a coleta de exames para sorologia

TODAS AS AMOSTRAS DEVEM VIR ACOMPANHADAS DA FICHA DE NOTIFICAGAO ~ SINAN DENGUE COM OS CAMPOS DEVIDAMENTE PREENCHIDOS

0 ndo preenchimento pode inviabilizar a execugdo do exame

B
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Fluxograma 3. Encerrar o caso por critério clinico epidemioldgico

Auséncia de dados ou curva de
monitoramento no limite inferior

Diagrama de
_ Controle
— Sim
Casos
Autdctones

?

emica

B

Realizar andlise complementar

< o Georreferenciamento
. indice de Infestagio Predial
N Fositividade laboratorial
B . Insergio de novo sorotipo
= Clima

e Pluviosidade

Registros de casos no limite inferior com
curva ascendente

Dentro do canal endémico

Acima do limite superior histérico

Histograma
- Ndo dos Casos
Autdctones

Auséncia de registros de casos

ou registros por semana alternadas

DENGUE é end

Registros de casos por 4 semanas
consecutivas

Investigagao Laboratorial

100% dos casos

Priorizar os casos sem vinculo epidemioldgico

Investigag8o laboratorial para casos
estadiados C e D, obitos e gestantes

Investigagdo laboratorial para casos
estadiados C e D, dbitos e gestantes

Laboratorial

Priorizar os casos sem vinculo epidemioldgico

Critério de encerramento

Laboratorial

Caso:

Laboratorial e Clinico Epidemioldgico

Caso:
tadiado A e B: Clinico epidemioldgico
Estadiado C e D, dbitos, gestantes: Laboratorial

Caso:
stadiado A e B: Clinico epidemiologico
stadiado C e D, Ohitos, gestantes: Laboratorial

Caso:
Estadiado A e B: Laboratorial ou Clinico
epidemioldgico

Estadiado C e D, 6bitos, gestantes: Laboratorial
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Fluxograma 4. Envio de amostras de zika e chikungunya

Fluxograma 4. Casos Suspeitos de Outros Arbovirus — Coleta para Biologia Molecular

W Fluxo/Consulta adicional

Independente da Unidade de
Atendimento, desde que SUSPEITA
CLINICA DE OUTRO ARBOVIRUS

Suspeita de: e -
Chi > todos os > Crrtg:lziapara
suspeitos
Zika =pe!

' Siga a Definicdo de Caso
Definigio de Caso para Zika ou 1 estabelecida pelo Ministério da
Chikungunya de Saude

acordo com
Ministério da Saiide
2 Evite coletas de amostras para
diagnéstico diferencial

Ficha do SINAN devidamente
preenchida com todas as
informacdes, incluindo o LP1

x g

= Pacientes atendimentos por qualquer unidade, desde que a suspeita clinica devid seja Zika ou Chik ya devem ter a amostra coletada para Biologia Molecular

« A ficha de notificacdo — SINAN e o cadastro do GAL devem estar preenchidos

TODAS AS AMOSTRAS ENVIADAS AO LACEN/PR DEVEM SER ACOMPANHADAS DA FICHA DE NOTIFICACAO — SINAN (PARA A SUSPEITA CLINICA DE OUTRO ARBOVIRUS) COM 0S CAMPOS DEVIDAMENTE
PREENCHIDOS

O néo preenchimento pode inviabilizar a execucdo do exame

Diretoria de Atencao e Vigilancia em Saude
Secretaria de Estado da Saude do Parana
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