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P Evolucao dos Casos de SRAG

» Por semana epidemiolégica de inicio dos sintomas - 2020
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P Evolucio dos Obitos por SRAG

» Por semana epidemiolégica de inicio dos sintomas - 2020
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P> Notificacoes de SRAG por Municipio - 2021

Municipio de Residéncia Notificagoes Distribuicao Incidéncia / 100 mil hab.
Campo Grande 10.950 39,6% 1.208
Dourados 2.078 7,5% 922
Trés Lagoas 1.564 5,7% 1.269
Navirai 1.258 4,6% 2.259
Ponta Pora 1.110 4,0% 1.182
Corumba 980 3,5% 875
Sao Gabriel do Oeste 442 1,6% 1.624
Maracaju 407 1,5% 848
Aquidauana 406 1,5% 845
Nova Andradina 389 1,4% 704
Sidrolandia 382 1,4% 645
Coxim 378 1,4% 1.130
Chapadao do Sul 375 1,4% 1.450
Paranaiba 372 1,3% 880
Ivinhema 316 1,1% 1.360
Amambai 309 1,1% 776
Costa Rica 304 1,1% 1.438
Fatima do Sul 301 1,1% 1.570
Jardim 235 0,9% 896
Rio Brilhante 209 0,8% 547
Miranda 206 0,7% 730
Ribas do Rio Pardo 193 0,7% 773
Itapora 181 0,7% 719
Anastacio 178 0,6% 705
Rio Verde de Mato Grosso 177 0,6% 886
Sonora 170 0,6% 862
Cassilandia 169 0,6% 768
Bonito 159 0,6% 717
Agua Clara 148 0,5% 938
Bataguassu 138 0,5% 592
Terenos 138 0,5% 620
Bela Vista 136 0,5% 550




P> Notificacoes de SRAG por Municipio - 2021

Municipio de Residéncia Notificagoes Distribuicao Incidéncia / 100 mil hab.
Itaquirai 133 0,5% 622
Eldorado 130 0,5% 1.048
Deodapolis 121 0,4% 932
Vicentina 117 0,4% 1.915
Ladario 116 0,4% 490
Nova Alvorada do Sul 116 0,4% 517
Dois Irm&os do Buriti 115 0,4% 1.003
Porto Murtinho 104 0,4% 601
Angélica 102 0,4% 933
Iguatemi 102 0,4% 631
Caarapd 91 0,3% 297
Aparecida do Taboado 88 0,3% 338
Mundo Novo 82 0,3% 444
Brasilandia 77 0,3% 650
Nioaque 77 0,3% 555
Camapua 76 0,3% 555
Tacuru 73 0,3% 625
Coronel Sapucaia 68 0,2% 443
Anaurilandia 67 0,2% 738
Bataypora 63 0,2% 555
Guia Lopes da Laguna 63 0,2% 641
Santa Rita do Pardo 55 0,2% 696
Anténio Joao 52 0,2% 576
Bandeirantes 50 0,2% 688
Selviria 48 0,2% 734
Sete Quedas 48 0,2% 446
Paranhos 46 0,2% 319
Laguna Carapa 45 0,2% 607
Pedro Gomes 43 0,2% 564
Paraiso das Aguas 41 0,1% 725
Gléria de Dourados 36 0,1% 362
Douradina 35 0,1% 586




P> Notificacoes de SRAG por Municipio - 2021

Municipio de Residéncia Notificagoes Distribuicao Incidéncia / 100 mil hab.
Japora 35 0,1% 379
Juti 35 0,1% 516
Caracol 33 0,1% 534
Rochedo 33 0,1% 650
Taquarussu 33 0,1% 920
Bodoquena 32 0,1% 408
Aral Moreira 31 0,1% 251
Jaraguari 30 0,1% 413
Inocéncia 29 0,1% 382
Corguinho 22 0,1% 363
Novo Horizonte do Sul 22 0,1% 597
Rio Negro 21 0,1% 438
Alcindpolis 20 0,1% 369
Jatei 16 0,1% 398
Figueirdo 15 0,1% 490




P Perfil dos Casos Notificados de SRAG

<1 ano (648)

1-9 anos (843)
10-19 anos (344)
20-29 anos (1.430)
30-39 anos (3.489)
40-49 anos (4.933)
50-59 anos (5.638) 20,4%
60-69 anos (4.505)
70-79 anos (3.391)

> 80 anos (2.424)
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Masculino (12.391)
44.8%

Feminino (15.254)
55,2%

Fonte: SES / MS
*Dados sujeitos a alteragdes pelos municipios.



P Série Historica dos Obitos por Influenza

Influenza A
Influenza B
H3N2 Nao subtipado

2009 26 1 - - 27
2010 - - - - 0
2011 - - - - 0
2012 8 - - -

2013 3 2 6 15
2014 21 7 1 - 29
2015 1 4 - 2 7
2016 95 - 1 7 103
2017 - 3 2 1 6
2018 11 12 4 6 33
2019 56 3 5 1 65
2020 3 - 4 1 8
2021 - - - - -




p Duvidas Frequentes

Resfriado e influenza (gripe) sdo a mesma coisa?

Nao. O resfriado geralmente € mais brando que a gripe e pode durar de 2 a 4
dias. Também apresenta sintomas relacionados ao comprometimento das vias
aéreas superiores, mas a febre € menos comum e, quando presente, é de
baixa intensidade. Outros sintomas também podem estar presentes, como
mal-estar, dores musculares e dor de cabeca. Assim como na gripe, o resfriado
comum também pode apresentar complicagbes como otites, sinusites,
bronquites e até mesmo quadros mais graves, dependendo do agente
etioldgico que esta provocando a infecgao.

Qual a diferenga da gripe comum para a "gripe A"?

O que popularmente ficou conhecida como "gripe A" é, na verdade, a gripe
causada pelo virus influenza A HIN1. Em 2009, o mundo enfrentou uma
pandemia desta gripe, com grande repercussdo na saude das pessoas e
sobrecarga da rede de servigos de saude.

Outro virus influenza A que também esta circulando pelo mundo € o H3N2. A
vacina contra a gripe protege tanto contra o HIN1 como contra o H3N2, além
de também oferecer protecao contra influenza B.

Qual o critério para a escolha dos grupos?

Os grupos prioritarios sdo escolhidos levando em conta as pessoas com mais
chances de desenvolver complicagdes a partir da gripe. Os critérios sé&o
construidos a partir da investigacao do perfil dos casos graves e dos casos de
obito por gripe.

Qual exame deve ser feito para a comprovacao da infecgao por algum
desses tipos da Influenza?

O exame preconizado para deteccdo do virus € o Swab Combinado
Naso/Orofaringe, uma coleta simples em que o produto coletado € a secrecao
nasal e oral do paciente. Esta é feita com swab (um cotonete um pouco maior
do que utilizado em casa).



P Orientacoes a Populacao

Uma acdo fundamental para diminuir a circulacdo dos virus da gripe é a
adocgao de habitos simples:

Higienizar as maos com frequéncia;

Utilizar lengo descartavel para higiene nasal;

Cobrir nariz e boca quando espirrar ou tossir;

Higienizar as maos apos tossir ou espirrar;

Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca;

Nao partilhar alimentos, copos, toalhas e objetos de uso pessoal;
Evitar aperto de maos, abragos e beijo social;

Reduzir contatos sociais desnecessarios e evitar, dentro do possivel,
ambientes com aglomeracéo;

Evitar visitas a hospitais;

Ventilar os ambientes.

Atencao aos sintomas: febre, tosse, dor de garganta e dores nas articulagdes,
musculares ou de cabeca. E fundamental ao apresentar esses sinais,

principalmente pacientes com comorbidades, procurar atendimento no inicio
dos sintomas favorecendo o tratamento oportuno (em até 48 horas).

O antiviral Oseltamivir, de nome comercial Tamiflu, esta disponivel em todo o
Estado gratuitamente, e o seu uso no inicio dos primeiros sintomas da gripe €
fundamental para prevenir o agravamento dos casos. Porém, existem critérios
pré definidos pelo Protocolo de Tratamento de Influenza que devem ser
seguidos. O tratamento pode ser prescrito tanto por médicos do SUS como
particulares, com a dispensacao, sem custos, garantida pela rede publica.




P Orientagoes as Secretarias Municipais de Saude

e Disseminar aos servicos de saude publicos e privados o Protocolo de
Tratamento de Influenza - 2017, com énfase no tratamento oportuno dos
casos de SRAG e de SG com condigdes e fatores de risco;

e Divulgar amplamente a populagdo as medidas preventivas contra a
transmissao do virus influenza (etiqueta respiratoria e lavagem das maos) e
informagdes sobre a doenca, com a orientagdo de busca de atendimento
medico em caso de sinais e sintomas compativeis;

e Notificar e tratar todos os casos que atendam a definicdo de caso de SRAG,
independente de coleta ou resultado laboratorial.

P> Notificacao

NOTIFICACAO IMEDIATA: Todos os casos devem ser registrados por servicos
publicos e privados, por meio do preenchimento da ficha de SRAG
HOSPITALIZADO - SIVEP GRIPE, dentro das primeiras 24 horas a partir da
suspeita clinica.

Inserem no SIVEP GRIPE: Aquidauana, Amambai, Caarapd, Campo Grande,
Chapadao do Sul, Corumba, Costa Rica, Coxim, Dois Irmaos do Buiriti,
Dourados, Fatima do Sul, Jardim, Maracaju, Navirai, Nioaque, Nova Andradina,

Paraiso das Aguas, Paranaiba, Ponta Pora, S&o Gabriel do Oeste, Sidrolandia,
Trés Lagoas e Sonora.
Demais municipios enviam a ficha ao CIEVS.

Plantdo CIEVS 24 horas: (67) 98477-3435
cievs.ms@hotmail.com



mailto:cievs.ms@hotmail.com

Plantao CIEVS Estadual

DISQUE-NOTIFICA

0800-647-1650
(67) 98477-3435 (ligacdes, SMS, WhatsApp - 24 horas)
(67) 3318-1823 (expediente)

E-NOTIFICA

cievs.ms@hotmail.com (24 horas)

cievs@saude.ms.gov.br (expediente)

ENDEREGO

Avenida do Poeta Manoel de Barros, Bloco VI
CEP: 79.031-902 - Campo Grande / MS

Visite o painel interativo COVID-19 de Mato Grosso do Sul

http://mais.saude.ms.gov.br/

Governador do Estado de Mato Grosso do Sul Reinaldo Azambuja Silva
Secretario de Estado de Saide Geraldo Resende Pereira
Secretaria de Estado de Saude Adjunta Crhistinne Cavalheiro Maymone Gongalves
Diretoria de Vigilancia em Saude Larissa Domingues Castilho
Coordenadoria do CIEVS Estadual Karine Barbosa
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