Nota técnhica n°1

GTNVEH/CIEVS/DGVS/SES/MS

Orientagodes do fluxo de notificacdo das doencas, agravos e eventos de saude publica
de notificagdo imediata (DAE Imediata) para os Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica
Hospitalares que integram a Rede Nacional de Vigilancia Epidemiologica Hospitalar
no estado de Mato Grosso do Sul.
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Campo Grande, 30 de marco de 2022.

O ambiente hospitalar fornece dados estratégicos essenciais para o conhecimento do
perfil de adoecimento da populacdo e como uma forma de fortalecimento e descentralizacdo
da vigilancia epidemioldgica, foi instituida a Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar (VEH) (BRASIL,
2021).

A vigilancia epidemioldgica é importante para a prevenc¢do e controle de doengas
transmissiveis e n3o transmissiveis. E uma ferramenta fundamental na detecgdo imediata de
epidemias, na determinacgao dos fatores de risco e populagdo em risco, na avaliagdo do agravo
e extensdo de sua disseminagdo, assim como também auxilia na elaboragdo das medidas
preventivas (KRISHNA, 2021).

A investigacdo epidemioldgica visa determinar rapidamente a prevaléncia de uma
doenca infecciosa, ao mesmo tempo em que revela a causa e a origem da doenca e explorar o
processo de transmissdo para evitar a disseminacdo da doenca infecciosa. A medida que os
individuos se tornam a fonte da doenca infecciosa e se houver suspeita de transmissdo de
pessoa para pessoa, € importante identificar imediatamente e monitorar. No processo de
investigacdo epidemioldgica de uma doenca infecciosa, investigar, classificar, notificar, rastrear
e monitorar por meio da identificacdo da rota do caso indice sdo importantes medidas para
prevenir a transmissdo dos agravos (MARBOUH et al., 2020).

Os sistemas de informagdo da vigilancia devem ser capazes de produzir dados que
contribuam para identificacdo precoce da ocorréncia dos agravos; estabelecer critérios para a
notificagdo e registro de casos suspeitos em servigos de salde, publicos e privados; estabelecer
os procedimentos para investigacao laboratorial; monitorar e descrever o padrao de morbidade
e mortalidade; monitorar as caracteristicas clinicas e epidemiolégicas dos agravos; realizagdo do
monitoramento dos casos; estabelecer as medidas de prevencdo e controle e realizar a

comunicagdo oportuna e transparente da situacdo epidemioldgica no Brasil (BRASIL, 2021a).

e INDICADORES DE OPERACIONALIZAGAO E QUALIDADE

Considerando o processo de fortalecimento e implementagao da Rede Nacional de

Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar - Renaveh Mato Grosso do Sul, a avaliagao dos indicadores
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de operacionalizacao (aperfeicoamento, representatividade, oportunidade e sensibilidade),
propoem-se a desenvolver acdes de vigilancia e suporte técnico aos gestores, visando o
reconhecimento da importancia dos nucleos de vigilancia epidemioldgica hospitalares no
monitoramento e preparo para enfrentamento de potenciais emergéncias de saude publica.

As andlises dos indicadores sdo realizadas mensalmente com base nas notificagGes
inseridas nos sistemas de informagdes oficiais de operacionalizagdo do Ministério da Saude, pela
Geréncia Técnica Estadual da RENAVEH Mato Grosso do Sul.

Os indicadores de operacionalizacdo estdo sujeitos a alteraces e adaptacdes, baseadas

nas necessidades da RENAVEH Nacional e Estadual.

e AS DAE IMEDIATAS E SURTOS

A investigacao epidemioldgica de casos de DAE e surtos é uma atividade obrigatoria de
todo sistema local de vigilancia em saude, cuja execucdo primdria é responsabilidade de cada
respectiva unidade técnica que pode ser apoiada pelos demais setores relacionados e niveis de
gestdo do Sistema Unico de Saude. Seu objetivo é acessar, de forma correta e completa, por
meio de fontes primarias (pacientes e servicos de saude) ou secundarias (bases de dados de
sistemas de informacdes), as informacGes necessarias para a investigacdo de casos. Essa
investigacdo deve ser iniciada imediatamente apds a notificacdo do caso isolado ou agregado
de doenca/agravo seja suspeito, clinicamente declarado, ou mesmo contato, para o qual as

autoridades sanitarias considerem necessario dispor de informagdes (BRASIL, 2004).

Dessa forma, compete aos Nucleos de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar (NVEH),
comunicar em 24 horas e informar por meio do Relatério de Comunicagao de Doenga,
Agravo e Evento de Saude Publica de notificacio imediata (DAE imediata),
impreterivelmente todas as tercas-feiras através do e-mail da Geréncia Técnica
Estadual dos Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalares -
nve.hospitalarms@gmail.com , contendo as informagoes, conforme Figura 1.
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IMPORTANTE: A comunicac¢ao das doengas, agravos e eventos de satide publica de notificagao
imediata (Figura 2) tem como objetivo documentar de forma oportuna as acées de prevengdo
e controle implementadas, bem como otimizar o fluxo de comunicacdo entre o Nicleo de
Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar, a RENAVEH Estadual e a RENAVEH Nacional de forma a

apoiar as acoes de resposta (Figuras 4 e 5).

Figura 1 - Descri¢do das informagGes necessarias para a notificacdo oportuna das DAE Imediatas.

‘RENAVEH ==

* DAE imediatas: Doenca, agravo e evento de satide publica de
notificacdo imediata, conforme Portaria N° 420, de 02 de margo de 2022

1. Identificacdo da unidade hospitalar e do niicleo hospitalar de epidemiologia
(NHE).
e Nome e CNES da unidade hospitalar: Hospital de Mato Grosso do Sul / CNES:
12345

e Nome do responsavel pelo NHE: Enfa. Silvia Pereira

2. Descricdo da situagdo encontrada.
e |dentificar de qual doenga/fagravo o surto corresponde;
Sindrome Respiratoria Aguda Grave associada a SARS-CoV-2.

® Descrever a data do inicio dos casos, numero de pacientes acometidos,
quadro sintomatico inicial e evolugdo clinica resumida.

Caso 1- idade, sexo do paciente, comorbidades ou nao, data do inicio dos
sintomas clinicos, sintomas clinicos, evolugdo clinica (estavel, melhora ou
piora) e situagdo vacinal.

Fonte: RENAVEH Nacional/MS, 2021.
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Figura 1 - Descri¢ao das informagGes necessarias para a notificagdo oportuna das DAE Imediatas
(continuacdo).

3. Medidas de prevenc@o e controle implementadas.

e Notificacdo do agravo e comunicacdo a vigilancia municipal e estadual;

e Medidas de isolamento dos casos;

¢ Medidas de blogueio;

e Coleta de amostras para exames laboratoriais;

e Realizacdo de exames de imagem;

e Higienizacdo frequente das mdos;

e Utilizacdo de EPls;

e Limpeza e desinfecdo de ambientes;

e N3o circular pelo hospital usando quaisquer EPI. Estes devem ser
removidos imediatamente apds a saida do profissional de saude do
guarto ou isolamento;

e Evitar que os profissionais de satide com doenca respiratoria aguda
trabalhem na assisténcia ao paciente;

e Higienizacdo das maos com frequéncia, utilizando agua e sabdo ou
solucBes alcodlicas, principalmente antes de ingerir alimentos;

e Manter os ambientes bem ventilados;

¢ Reunides de alinhamento.

Fonte: RENAVEH Nacional/MS, 2021.

O imediatismo imposto a comunicagao justifica-se pela necessidade de desencadear
medidas de prevengdo e controle em tempo hdbil, nos casos de doengas com elevada
gravidade ou potencial de disseminac¢do e desencadeamento de surtos.
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Figura 2 — Lista de doencas e agravos de notificagdo compulséria imediata.

Comunicacao de DAE imediata -
O gue comunicar?

Lista das DAE imediatas de notificagdo ao MS conforme Portaria N° 420, de 2 de margo de 2022

1. Botulismo

2. Colera 11. Febre Chikungunya — obito
3. Dengue - obito 12. Febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses de importancia
4. Doenga com suspeita de disseminagao intencional para a saude publica
Antraz pneumdnico 13. Febre maculosa e outras Riquetsioses
Tularemia 14. Hantavirose
Variola 15. Influenza humana produzida por novo subtipo viral
5. Doengas febris hemorragicas emergentes/reemergentes 16. Malaria na regiao extra-amazonica
Arenavirus 17. Poliomielite por poliovirus selvagem
Ebola 18. Peste
Marburg 19. Raiva humana
Lassa 20. Sindrome da Rubéola Congénita
Febre purpdrica brasileira 21. Doengas exantematicas:
6. Doenga pelo virus Zika - ébito Sarampo
7. Evento de salde plblica (ESP) que se constitua ameaca a satde Rubéola
puablica 22. Sindrome da Paralisia Flacida Aguda
8. Eventos adversos graves ou 6bitos pos vacinagao 23. Sindrome Respiratoria Aguda Grave associada a Coronavirus
9. Febre Amarela SARS-CoV
10. Febre Chikungunya em areas sem transmissao MERS-CoV

Fonte: RENAVEH Nacional/MS, 2021.

Figura 3- Atuagdo do NHE diante da detecgdo de DAE imediata.

Investigacdo

Busca ativa e
busca passiva

Notificacdo

Monitoramento,
avaliacdo e Comunicacdo e
divulgacdo do integracdo com
perfil de outros setores
morbimortalidade

Fonte: RENAVEH Nacional/MS, 2021.
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notificacdo com pulsoria
da na Vig. Hospitalar

Atualizar a notificacdo diante das
novas informaces e verificar a
possibilidade de encerrar o caso

Prosseguir investigagao:
Acompanhar o caso, registrar osresultados de . e
i = mpletar a ficha de notificacao
exames laboratoriais solicitados e ver a - .
L - . e » Incluir no sistema de
possibilidade de encerrar o caso. ; i
informacdes (SINAN ou outros)

DAE: Doenga, agravo e evento de saude publica.
*Vide Portaria n? 420, de 2 de margo de 2022 para consultar o direcionamento de comunicagdio de cada agravo/doenca:

Federal e/ou estadual e/ou municipal.

{ NOTIFICAGAO \

E de responsabilidade dos Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalares dos hospitais
vinculados a RENAVEH Nacional a notificagdo oportuna direta a RENAVEH Estadual.
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GERENCIA TECNICA ESTADUAL DOS NUCLEOS DE VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA HOSPITALARES

E-mail

nve.hospitalarms@gmail.com

Telefone
(67) 3318-1834 / 1823 (expediente)

ENDERECO
Rua Delegado Osmar de Camargo, s/n°- Jardim Veraneio- Parque dos Poderes
CEP: 79.037-108 - Campo Grande / MS

Governador do Estado de Mato Grosso do Sul Reinaldo Azambuja Silva
Secretario de Estado de Saide Geraldo Rezende Pereira
Secretdria de Estado de Saude Adjunta Christinne Cavalheiro Maymone Gongalves
Diretoria de Vigilancia em Saude Larissa Domingues Castilho de Arruda
Coordenadoria do CIEVS Estadual Karine Ferreira Barbosa
Geréncia Técnica dos Nucleos de Vigilancia Danielle Galindo Martins Tebet

Epidemioldgica Hospitalares

Elaboragao Danielle Galindo Martins Tebet
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