EBOLA

Informe técnico e orientacoes para as acoes de vigilancia e servigos de
salde de referéncia

FEBRE HEMORRAGICA DO EBOLA

O virus Ebola foi identificado pela primeira vez em 1976, no Zaire (atual Republica Democratica do Congo), e, desde entdo, tem
produzido varios surtos no continente africano. Esse virus foi transmitido para seres humanos que tiveram contato com sangue,
orgaos ou fluidos corporais de animais infectados, como chimpanzés, gorilas, morcegos-gigantes, antilopes e porcos-espinhos.
Existem cinco espécies de virus Ebola (Zaire ebolavirus, Suddo ebolavirus, Bundibugyoebolavirus, Restonebolavirus e Tai Forest
ebolavirus), sendo o Zaire ebolavirus o que apresenta a maior letalidade, geralmente acima de 60% dos casos diagnosticados.

No atual momento, a Organizagdao Mundial da Saide (OMS) tem chamado a atengdo para a
persisténcia de um surto em paises da regido ocidental da Africa, que acomete Libéria, Guiné,
Serra Leoa e Nigéria. Este € o mais extenso e duradouro surto da doenga pelo virus Ebola ja
identificado no mundo, com uma letalidade de 68%.Pelas caracteristicas da transmissao do virus
Ebola, é considerada improvavel uma disseminacdo para outros continentes. Entretanto, pode
ocorrer a detecgdo, em qualquer pais do mundo, de casos em viajantes provenientes de paises
com transmissao. Nessa situagdo, se o passageiro apresentar os sintomas durante a viagem, a
equipe de bordo aplica as normas internacionais vigentes, visando a protegdo dos outros
passageiros, e informa as autoridades sanitarias no aeroporto ou porto de destino para a

remocgao e transporte do paciente ao hospital de referéncia, em condi¢gbes adequadas.

No caso do viajante realizar a viagem durante o periodo de incubagdo e so apresentar os
sintomas depois da chegada ao pais de destino, o servico de satide que for procurado devera
notificar imediatamente o caso para a Secretaria Municipal ou Estadual de Saude ou a Secretaria
de Vigilancia em Saude do Ministério da Satde.

CASOS DE DOENCA POR VIRUS EBOLA - CONFIRMADOS, PROVAVEIS E SUSPEITOS

Novos Confirmados Provaveis : Suspeitos Total
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| 1. Casos novos foram notificados entre 02 e 04 de agosto de 2014.

*Dados acumulados desde dezembro de 2013



PAISES AFETADOS PELO VIRUS EBOLA

CONFIRMED CASES OF EBOLA MAP DATE: 07 August
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PERIODO DE INCUBACAO
1 a 21 dias

TRANSMISSAO

A transmissdo sé se inicia ap6s o aparecimento dos sintomas e se da por meio do contato direto com sangue, tecidos ou fluidos
corporais de individuos e/ou animais infectados ou do contato com superficies e objetos contaminados.

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Maldria, Febre Tifoide, Shigelose, Cdlera, Leptospirose, Peste, Ricketsiose, Febre Recorrente, Meningite, Hepatite e outras febres
hemorragicas.

Lembramos que uma pessoa originaria dos paises africanos, e que apresente febre, pode ter na malaria a primeira suspeita,
considerando que naquele continente esta doencga é endémica.

DEFINICAO DE CASO SUSPEITO

Considerando a atual situacdo epidemioldgica, sera considerado caso suspeito de infecgdo por Ebola:

Individuo procedente, nos ultimos 21 dias, de pais com transmissdo atual de Ebola (Libéria,
Guiné, Serra Leoa e Nigéria)' , que apresente febre de inicio sibito, podendo ser acompanhada
de sinais de hemorragia, como: diarreia sanguinolenta, gengivorragia, enterorragia,

hemorragias internas, sinais purpuricos e hematuria.

Em viajantes ou profissionais de satide provenientes desses paises e que apresentem historia
de contato com pessoa doente, participacdo em funerais ou rituais finebres de pessoas
previamente doentes ou contato com animais doentes ou mortos, a suspeita deve ser
reforgada.

[1] A lista de paises sera atualizada de acordo com a informacao oficial da Organizagdo Mundial da Saude
(OMS).


http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/o-ministerio/principal/leia-mais-o-ministerio/197-secretaria-svs/14163-ebola-informe-tecnico#_ftnref1

CASO CONFIRMADO

Caso suspeito com resultado laboratorial conclusivo para Ebola a ser realizado em Laboratérios de Referéncia.

Obs.: Os laboratorios publicos (federal, estadual ou municipal — incluindo os das universidades publicas) ou
privados nao devem tentar realizar as técnicas de isolamento viral, ja que as mesmas somente podem ser
realizadas em laboratdrios dotados de ambiente NB4.

MEDIDAS A SEREM ADOTADAS DIANTE DE UM CASO SUSPEITO
Isolamento do caso suspeito em quarto privativo;

Os profissionais de salde encarregados do atendimento ao paciente devem utilizar as seguintes medidas de biosseguranca: uso de
mascaras N-95, protecdo facial, jalecos de manga comprida, luvas e aventais resistentes a fluidos ou impermeaveis;

Limpeza adequada de superficies e objetos no quarto do paciente;

Quando possivel, utilizar material exclusivo para o paciente;

Evitar contato com o sangue e fluidos corporais dos pacientes;
Acompanhamento de contactantes;

Coletar amostras para o diagnéstico etioldgico para Laboratério de Referéncia;

Seguir, rigorosamente, as medidas de prevencao e controle de IRAS (Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Salde) ja estabelecidas
pela ANVISA.

N3o ha recomendacdo para submeter os individuos contactantes a regime de quarentena, em qualquer situacdo, exceto aqueles
que se encaixam na condicdo de caso suspeito.

COLETA DE AMOSTRA LABORATORIAL

A coleta e processamento da amostra devem ser realizados de modo asséptico, com o técnico responsavel pela colheita protegido
com Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) especificos para precaucao de contato: oculos, mascara (ou protetor facial),
jalecos descartaveis com manga comprida e luvas.

Os materiais usados para a coleta e transporte, incluindo os EPIs usados pelo operador, tubos e agulhas para coleta, devem ser
autoclavados antes de serem descartados para incineragdo (descartaveis) ou esterilizados (ndo descartaveis).

TIPO DE AMOSTRA

Sangue para obtencdo do soro — (5 ml a 10 ml obtidos em coleta por sistema a vacuo). Ndo é necessario, na fase aguda, separar o
soro do sangue, procedimento que pode aumentar significativamente o risco de infeccdo acidental. E obrigatdrio o uso de sistema
de coleta de sangue a vacuo com tubos plasticos secos estéreis selados.

Fragmento de visceras - nos casos de 6bitos em que ndo se tenha obtido o sangue, fragmentos de visceras deverdo ser colhidos,
adotando-se os mesmos cuidados de protecao ao profissional de saude. A necropsia sé deve ser realizada em locais com condicdes
adequadas de biosseguranga. Recomenda-se colher um fragmento de figado de 1 cm?3. Onde ndo existem condicdes adequadas
para a necropsia, deve-se utilizar a colheita por agulha.

TRANSPORTE DE MATERIAL

O material (sangue ou tecidos) deve ser transportado em gelo seco em caixas triplas destinadas a substancias infecciosas
Categoria A UN/2814 ao laboratério de referéncia.

O Transporte serd realizado pela Secretaria de Vigildancia em Salde do Ministério da Saude da Unidade de Salude para o
Laboratorio de Referéncia.



TRATAMENTO

Nao existe tratamento especifico para a doenca, sendo limitado as medidas de suporte com condicdes de terapia intensiva.
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PERGUNTAS E RESPOSTAS:
1 - O que é a doenca causada pelo virus Ebola?

A doenca do virus Ebola (anteriormente conhecida como febre hemorragica Ebola) é uma doenca grave, muitas vezes fatal,
com uma taxa de letalidade que pode chegar até os 90%. A doenca afeta os seres humanos e primatas ndao-humanos
(macacos, gorilas e chimpanzés). O Ebola foi identificado pela primeira vez em 1976, em dois surtos simultdneos: um em
uma aldeia perto do rio Ebola, na Republica Democratica do Congo, e outro em uma area remota do Suddo. A origem do
virus é desconhecida, mas os morcegos frugivoros (Pferopodidae) sao considerados os hospedeiros provaveis do virus
Ebola.



2 - Como as pessoas sao infectadas com o virus?

O Ebola ¢ introduzido na populagdo humana por meio de contato direto com o sangue, secregbes, 6rgdos ou outros fluidos
corporais de animais infectados. Na Africa, os surtos provavelmente originam-se quando pessoas tém contato ou
manuseiam a carne crua de chimpanzés, gorilas infectados, morcegos, macacos, antilopes florestais e porcos-espinhos
encontrados doentes ou mortos ou na floresta.

3 - O virus Ebola passa de pessoa para pessoa?

Depois que uma pessoa entra em contato com um animal que tem Ebola, ela pode espalhar o virus na sua comunidade,
transmitindo-o para outras pessoas. A infeccdo ocorre por contato direto com o sangue ou outros fluidos corporais ou
secrecoes (fezes, urina, saliva, sémen) de pessoas infectadas. A infeccdo também pode ocorrer se a pele ou membranas
mucosas de uma pessoa saudavel entrarem em contato com objetos contaminados com fluidos infecciosos de um paciente
com Ebola, como roupa suja, roupa de cama ou agulhas usadas. Cerimonias finebres em que os enlutados tém contato
direto com o corpo da pessoa falecida, como é comum em comunidades rurais de alguns paises africanos, também podem
desempenhar um papel importante na transmissdao do Ebola. Pessoas que morreram de Ebola devem ser manipuladas
apenas por quem esteja usando roupas de protecdo e luvas. O corpo deve ser enterrado imediatamente. O virus Ebola ndo
€ transmitido pelo ar.

4 - Quais os riscos para os profissionais de saide que cuidam dos doentes?

Os profissionais de satide tém sido freqiientemente expostos ao virus ao cuidar de pacientes com Ebola na Africa. Isso
acontece quando eles ndo usam adequadamente equipamentos de protegdo individual, como luvas e mascaras. Os
profissionais de salide devem seguir rigorosamente as precaugdoes de controle de infeccdo recomendados. Além dos
cuidados usuais, os trabalhadores de salide devem aplicar estritamente as medidas de controle de infeccdo recomendadas
para evitar a exposicao a sangue infectado, fluidos ou ambientes ou objetos contaminados - como a roupa suja de um
paciente ou agulhas usadas: devem usar equipamentos de protecdo individual, tais como aventais, luvas, mascaras e oculos
de protecdo ou protetores faciais; ndo devem reutilizar equipamentos ou roupas de protecdo, a menos que tenham sido
devidamente desinfectados; devem trocar as luvas ao passar de um paciente para outro. Procedimentos invasivos que
podem expor os médicos, enfermeiros e outros a infeccdo devem ser realizado sob estritas condicdes de seguranca. Os
pacientes infectados devem ser mantidos separados dos outros pacientes e pessoas saudaveis, tanto quanto possivel. A
dificuldade de manter esses padres adequados nos servigos de salde dos paises africanos acometidos tem propiciado a
infeccdo em profissionais de saude.

5 - Quando uma pessoa passa a transmitir o virus a outra?

O periodo em que a pessoa infectada pode transmitir sé inicia apds o surgimento dos sintomas. Durante o periodo de
incubacdo, a pessoa nao transmite o Ebola. As pessoas podem infectar outras enquanto seu sangue e secregcdes contiverem
o0 virus. Por esta razao, os pacientes infectados tém que ser cercados de cuidados especificos para evitar que profissionais
de salde ou parentes e amigos que os visitam no hospital entrem em contato com o sangue e secrecoes.

6 - Quem corre mais risco?

Durante um surto, como o que agora ocorre na Libéria, Serra Leoa e Guiné, as pessoas com maior risco de infeccdo sao:
profissionais de salide que atendem pacientes sem que as medidas de protecao estejam adotadas; membros da familia ou
outras pessoas que tém contato proximo com as pessoas infectadas; pessoas que tém contato direto com os corpos dos
mortos como parte de cerimOnias funebres; e cagadores que entram em contato com animais mortos encontrados na
floresta

7 - Quais sdo os sinais e sintomas do Ebola?

O Ebola produz uma doenca grave. O inicio subito de febre, fraqueza intensa, dores musculares, dor de cabeca e dor de
garganta sdo os sinais e sintomas tipicos. Isto é seguido por vomitos, diarréia, disfungdo hepatica, erupcdo cutanea,
insuficiéncia renal e, em alguns casos, hemorragia tanto interna como externa. O periodo de incubacdo, ou o intervalo de
tempo entre a infeccdo e o inicio dos sintomas, pode variar de dois até 21 dias. Os pacientes tornam-se contagiosos apenas
quando comegam a apresentar os sintomas. Eles ndo sdo contagiosos durante o periodo de incubacdo. A confirmagao dos
casos de Ebola é feita por exames laboratoriais especificos.



8 - Qual é o tratamento?

Nao ha tratamento especifico que cure o Ebola. Alguns tratamentos experimentais tém sido testados, mas ainda ndo estdo
disponiveis para uso geral. Os pacientes de Ebola requerem tratamento de suporte intensivo, realizado em hospitais de
referéncia para tratamento de doengas infecciosas graves. Eles geralmente ficam desidratados e precisam de fluidos
intravenosos ou de reidratacdo oral com solugdes que contenham eletrélitos. Alguns pacientes podem se recuperar se
receberem tratamento médico adequado. Para ajudar a controlar a propagacdo do virus, as pessoas suspeitas ou
confirmadas de ter a doenca devem ser isoladas de outros pacientes e tratadas por profissionais de salde usando
equipamentos de protecdo.

9 — Como prevenir a infeccao pelo Ebola?

Atualmente ndo ha nenhuma vacina para a doenca do virus Ebola. Varias vacinas estdo sendo testadas, mas nenhuma delas
esta disponivel para uso clinico no momento. Nos paises onde existe transmissdo do Ebola, a melhor maneira de se prevenir
¢ evitar contato com o sangue ou secreg6es de animais ou pessoas doentes ou com o corpo de pessoas falecidas em
decorréncia dessa doenca, durante rituais de veldrio.

10 - E seguro viajar durante um surto?

A Organizacdo Mundial da Saude ndo recomenda restrigdes de viagens para os paises que apresentam transmissao porque
o risco de infeccao para os viajantes é muito baixo, ja que a transmissao de pessoa a pessoa sé se da com o contato direto
com os fluidos corporais ou secrecdes de um paciente infectado. Além disso, a transmissao ocorre, principalmente, em vilas
e povoados de areas rurais. Pessoas que viajam a trabalho para as capitais ou cidades desses paises devem evitar qualquer

contato com animais ou com pessoas doentes. Os profissionais de salide que viajam para as areas com transmissdo, nesses
paises devem seguir estritamente as medidas recomendadas pela OMS para o controle da infeccdo. Os brasileiros que
residem nos paises onde ha transmissao do Ebola (Libéria, Serra Leoa e Guiné) devem evitar deslocamentos para as areas
rurais e vilas onde estdo ocorrendo os casos, ficar alerta as informagoes e recomendaces prestadas pelos Ministérios da
Saulde desses paises e evitar contato com animais ou pessoas doentes.

11. E possivel termos casos de Ebola no Brasil?

Pelas caracteristicas da infeccdo pelo Ebola, a possibilidade de ocorrer uma disseminacao global do virus é muito baixa.
Desde sua descoberta em 1976, o virus tem produzido, ocasionalmente, surtos em um ou mais paises africanos, sempre
muito graves pela alta letalidade, mas, autolimitados. A seriedade do atual surto é a sua extensdo, atingindo trés paises e a
demora em se atingir seu controle. Isso ocorre pela precariedade dos servigos de salde nas areas em que ocorre a
transmissao, que nao dispdem de equipamentos basicos de protecdo aos profissionais de salide e aos demais pacientes,
bem como pelas praticas e tradigdes culturais de manter pacientes em casa, inclusive escondendo sua condicdo das
autoridades sanitarias, e a realizacdo de rituais de veldrios em que os parentes e amigos tém bastante contato com 0 corpo
do falecido. No Brasil, ndo ha circulacdo natural do virus Ebola em animais silvestres, como em varias regides da Africa.

12 — Como é feita a detecgdo de casos?

Como o periodo de transmissibilidade sé comeca depois que a pessoa inicia os sintomas e como todo caso de Ebola produz
sintomas fortes que exigem que o doente procure um servico de salde, a deteccao de casos pode ser feita oportunamente
em locais com servigos de salde e sistemas de vigilancia estruturados, facilitando a interrupcao da transmissdao. Se uma
pessoa vier de um pais onde ocorre transmissdo e apresentar a doenca durante a viagem, a equipe de bordo aplica as
normas internacionais vigentes, visando a protecdo dos demais passageiros e informa as autoridades sanitarias do
aeroporto ou porto de destino para a remogao e transporte do paciente ao hospital de referéncia, em condigdes adequadas

13 — O que fazer se um viajante proveniente desses paises africanos apresentar sintomas ja no nosso pais?

No caso do viajante realizar o deslocamento durante o periodo de incubacgdo, no qual a infeccao ainda é indetectavel, e s6
apresentar os sintomas da doenca depois da chegada ao pais, o servico de salde que for procurado por esse paciente

devera notificar imediatamente o caso para a Secretaria Municipal ou Estadual de Salide ou a Secretaria de Vigilancia em
Saude do Ministério da Saude. A partir da identificacdo de que se trata de um caso suspeito, ja sao adotadas as medidas
para protecdo notificar imediatamente o caso para a Secretaria Municipal ou Estadual de Salde ou a Secretaria de Vigilancia
em Saude do Ministério da Saude. A partir da identificacdo de que se trata de um caso suspeito, ja sdo adotadas as medidas
para protecdo dos profissionais de salide envolvidos no atendimento ao caso, bem como para evitar que a infeccdo seja
transmitida para outras pessoas. O Ministério da Salde recebe informacGes diarias da OMS para avaliar a situagao do surto
de Ebola na Africa ocidental e recomendar as medidas adequadas para a protecdo de nosso pais.



