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roOr gquec c um importiante propiciria dec Saudc
publica?

—Elevada incidéncia e letalidade (grave).

—>Populacao urbana de baixa renda, com
condicoes desfavoraveis de moradia e
trabalho.

—>Infraestrutura sanitaria precaria com alta
infestacao de roedores.

—>Condicoes meteoroldgicas e inundacoes.

—>Persisténcia de leptospiras e surtos. &
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA NO
BRASIL

Perfil dos casos
—>80% homens de 20 a 49 anos
—>69% hospitalizacao

—9% letalidade (idosos)



54% zona urbana

EXPOSICAO DE RISCO

—>57% local com sinais de roedores

—40% agua ou lama de enchentes

—>31% criacao de animais
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2021

1.104 CASOS NOTIFICADOS
153 CONFIRMADOS
10 OBITOS
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MUNICIPIOS COM MAIS CASOS
CONFIRMADOS

BLUMENAU 10
FLORIANOPOLIS 17
JOINVILLE 15

SAO JOSE 11
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OBITOS POR MUNICIPIO DE RESIDENCIA, SC, 2021 N=10
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LEPTOSPIROSE EM 2022

9 6bitos confirmados

1 em Fpodlis
1 em Taid
1 em Tubarao
1 em Joinville
3 em Blumenau
1 em Indaial / Itajai
1 em Ipumirim



Notificagcdo de um caso

Quando notificar o caso:
suspeito ou confirmado?

Os casos devem ser notificados quando houver
suspeicao.
“Guia de Vigilancia Epidemiologica” MS.
Tempo oportuno para encerramento do caso pelo
Sinan: 60 dias.
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Fluxo VE apds notificagao de caso

Conjunto de medidas que sao deflagradas:

—>Confirmacao ou nao do caso suspeito e tratamento em tempo
adequado;

—>Avaliacao da area e periodo em que possa ter ocorrido transmissao;

—>Medidas para reduzir o numero de roedores ou outros vetores -
orientacao a populacao, EPI;

—>Investigacao da ocorréncia de casos na regiao;

—>Atualizacao dos Boletins Epidemioldgicos periodicos €
acompanhamento do padrao de ocorréncia de doencas — surtos e alertas.
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NOTIFICACAO NA SUSPEITA E DE FORMA IMEDIATA:

FICHA DE NOTIFICACAO - SINAN
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Republica Federativa do Brasil
Ministério da Saude

SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAO
FICHA DE INVESTIGAGAD

Arquive | CUsers/williamsjgn/Documents/ANNY/Ficha%20investigacio_Leptospirose.pdf
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LEPTOSPIROSE N°

CASO SUSPEITO: Individuo com febre, cefaléia e mialgia, que apresente pelo menos um dos seguintes crit
antecedentes epidemioldgicos sugestivos nos 30 dias anteriores "a data de inicio dos sintomas(exposicéo a si
vinculo epidemiolégico com um caso confirmado por critério laboratorial ou residir/trabalhar em areas de risco)
menos um dos seguintes sinais ou sintomas: sufusdo conjuntival, sinais de insuficiéncia renal aguda, ictericia

bilirrubinas e fenfimeno hemorragico.
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m Classificagdo Final D @ Critério de Confirmagao ou Descarte
1-Confirmado 2-Descartado 1-Clinico-Laboratorial 2-Clinico- Epidemiolégico

Local Provavel da Fonte de Infecgcao (no periodo de 30 dias)

O caso é autéctone do municipio de residéncia? D El UF Pais
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Informacoes complementares e observagoes

Data e Endereco se esteve em Situacdo de Risco Ocorrida nos 30 dias que Antecederam os Primeiros Sintomas
Data UF Municipio Endereco Localidade )

Observagbes:

e
| | Municinio/Unidade de Salide

nCadiao da Unid. de Salide 1 ™
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FICHA MULTILINGUE

Ferramenta de auxilio na coleta das
informacoes preliminares
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3. O (A) senhor (a) passou por outros Paises/ Estados /Municipios antes
chegar a Santa Catarina? Se sim, por quais cidades? Quando? E por qua
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Algumas
consideracoes...

>Leptospirose € uma zoonose
(notificagao);

—>Necessario identificar casos com
potencial de gravidade;

—>Terapia precoce e adequada;

—>Confirmacao laboratorial
(especificos);
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CONCLUSOES E EXPECTATIVAS FUTURAS

—Quando ha chuvas torrenciais ocasionando
enchentes/alagamentos e enxurradas, precisamos estar
preparados para um aumento de casos de leptospirose;

->E uma doenca que predominantemente acomete pessoas
em situacao de vulnerabilidade social devido a moradia
precaria e a falta de perspectivas;

—>A identificacdo e tratamento oportuno dos casos € capaz de
mudar a historia natural dos obitos;

—>Para isso, a Atencao Primaria necessita estar sensibilizada e
capacitada para lidar com a doenca.
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