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Atualizacao: Contextualizacao, definicdo de exposto, monitoramento de pessoas expostas e
contatos, orientagbes de manejo, prevengao e controle.

Contextualizacao

Situacao Epidemiolégica

Influenza Aviaria de Alta Patogenicidade

Em 2020, o virus da influenza aviaria de alta patogenicidade (IAAP) subtipo H5N1 do
clado 2.3.4.4b causou um numero sem precedentes de mortes em aves silvestres e aves de
criacdo em numerosos paises da Africa, Asia e Europa. A disseminacdo continuou pelas rotas
migratérias, atingindo a América do Norte em 2021 e a América Central e do Sul em 2022. Em
2023, surtos em animais foram notificados em 14 paises e territérios, predominantemente nas
Américas. Historicamente, desde 2003 até 22 de abril de 2025, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) registrou 973 casos humanos de influenza aviaria A(H5N1), com 470 6bitos,
resultando em uma taxa de letalidade de 48%. (OPAS, 2025).

Em 15 de maio de 2023, o Ministério da Agricultura e Pecuaria confirmou os primeiros
casos de Influenza Aviaria de Alta Patogenicidade (IAAP) do subtipo H5N1 em aves silvestres,
no Estado de Espirito Santo (Brasil, 2023a).

Segundo dados do Ministério da Agricultura e Pecuaria (MAPA), até o dia 25/06/2025
foram identificados no Brasil 175 focos de IAAP, sendo 169 focos em aves silvestres, 05 em aves
de subsisténcia e 1 em aves comerciais nos seguintes Estados: Bahia, Espirito Santo, Minas
Gerais, Rio de Janeiro, Goias, Distrito Federal, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Santa Catarina,
Parana, Rio Grande do Sul e S3o Paulo (MAPA, 2025).
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No Estado de Sao Paulo, desde maio de 2023 até junho de 2025 foram identificados 56
focos confirmados de IAAP em aves silvestres. Em 2025, no més de junho, 02 focos foram

confirmados nos municipios de Jaboticabal e Diadema (MAPA, 2025).

Vigilancia Epidemioldgica de IA em humanos

Embora seja baixo o risco de infecgdo em humanos, as autoridades de salde devem estar
alertas em relagdo a possibilidade de ocorréncia de Influenza Aviaria transmitida dos animais para

0os humanos.

Assim, a partir de aves provaveis classificadas pelo Servico Veterinario Oficial ou
aves confirmadas de IAAP pelo laboratorio do MAPA, recomenda-se que as equipes de

vigilancia em salde desencadeiem as agdes de investigacdo e prevencao da doenca, tais como:

¢ Identificacdo e investigacdo de pessoas expostas

e Monitoramento dos expostos

¢ Recomendacdo de medidas de prevencdo para os expostos

e Acompanhamento e recomendacdo de isolamento e medidas nao farmacoldgicas dos casos
suspeitos, provaveis ou confirmados

e Coleta de amostras clinicas dos casos suspeitos

e Encaminhamento das amostras dos casos suspeitos para o Instituto Adolfo Lutz,
laboratério de referéncia no Estado de S&o Paulo, para o diagnéstico de Influenza

e Tratamento dos casos suspeitos, provaveis ou confirmados

e Rastreamento e monitoramento dos contatos

¢ Recomendacdo de medidas de prevencao para os contatos

¢ Notificagdo dos casos suspeitos, provaveis ou confirmados

e Vigildncia passiva por meio dos profissionais que utilizaram adequadamente os EPI

recomendados

Destaca-se a recomendagao para os investigadores sempre adotarem procedimentos
padrdo de prevengdao e controle de infecgdo, através de medidas coletivas e o uso de
Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), de acordo com os riscos e modos mais provaveis de
transmissdao, protegendo-os quando em contato com casos suspeitos e na possibilidade de
transmissao de humano para humano.

Os EPI adequados devem ser fornecidos pelas instituicdes/empresas dos trabalhadores,
devendo a atividade s6 ser desempenhada mediante o uso desses, sendo responsabilidade das

instituicdes/empresas a supervisao do uso adequado.

Definicdo de Exposto
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Pessoa com historico de exposicao recente (até 10 dias, a partir de a Ultima exposicao)
ao virus da Influenza Aviaria, por meio de exposicao a aves e/ou outros animais infectados pelo

virus da Influenza Aviaria, nas seguintes circunstancias:

- Exposicdo direta a aves e/ou outros animais provaveis/confirmados para Influenza
Aviaria (vivas ou mortas), sem utilizacdo adequada de EPI. S3o exemplos: manipulagéo
de aves vivas ou mortas, coleta de amostra bioldgica animal, abate, manipulagdo de

penas e depenagem, remogdo de carcacas, entre outros;
ou

- Exposicdo direta a fomites, secrecdes ou dejetos de aves e/ou animais
provaveis/confirmados para Influenza Aviaria, sem utilizacdo adequada de EPI. Sé&o
exemplos: contato direto com ninhos, ovos, excretas, dgua contaminada com restos ou

dejetos, entre outros;
ou

- Exposicdo proxima (menos de 2 metros) e prolongada (mais de 15 minutos) a aves
e/ou animais provaveis/confirmados para Influenza Aviaria, sem tocar no animal e sem
utilizacdo adequada de EPI. Sdao exemplos: transportar o animal, estar no mesmo

ambiente (fechado) que o animal, visitar feiras ou locais com animais, entre outros;
ou

- Exposicao laboratorial ao virus por meio de amostras suspeitas, provaveis e/ou
confirmadas para Influenza Aviaria (tanto de aves e/ou outros animais, quanto de

humanos), por acidente ou por nao utilizar adequadamente os EPI.

Caso a pessoa tenha utilizado o EPI adequadamente e adotado as medidas de precaucdo
e descontaminagdao dos materiais e ambientes, deve ser orientada a realizar o
automonitoramento dos sinais e sintomas, durante 10 dias a partir de a Ultima exposicdo e
notificar as autoridades locais de salde e vigilancia epidemiolégica a ocorréncia de

manifestacdes clinicas durante o periodo de monitoramento.

Definicdes de Caso Suspeito

¢ Caso Suspeito Primario

Pessoa classificada como exposta que apresentar pelo menos DOIS dos seguintes sinais

ou sintomas:

- Febre (=38°C) ou historico de febre
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- Sintomas respiratérios (como tosse, congestao nasal, coriza, dor de garganta e dificuldade

para respirar)

- Sintomas gastrointestinais (como nauseas, vomitos e diarreia)
- Mialgia

- Cefaleia

- Conjuntivite

¢ Caso Suspeito Secundario

Pessoa classificada como contato de caso suspeito primario e que apresentar pelo menos

DOIS dos seguintes sinais ou sintomas:
- Febre (=38°C) ou historico de febre

- Sintomas respiratorios (como tosse, congestdo nasal, coriza, dor de garganta e dificuldade

para respirar)

- Sintomas gastrointestinais (como nauseas, vomitos e diarreia)
- Mialgia

- Cefaleia

- Conjuntivite

Caso Provavel

Trata-se de um caso suspeito com:

¢ Confirmacdo laboratorial positiva de infeccdo pelo virus influenza A, mas evidéncia

laboratorial insuficiente para definir o subtipo;
ou

¢ Sinais de insuficiéncia respiratoria (hipoxemia, taquipneia grave - dependendo do tipo ou
subtipo), associados a radiografia de torax apresentando infiltrado pulmonar ou evidéncia

de pneumonia aguda.
ou

e Doenca respiratoria aguda grave inexplicavel, que possui vinculo epidemioldgico com um

caso provavel ou confirmado de infecgdo pelo virus da influenza aviaria em humano.

Caso Confirmado
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e Trata-se de um caso suspeito com confirmacao laboratorial de uma infecgao recente para
o virus da influenza aviaria por meio de reacdo de RT-PCR em tempo real (reacdo em
cadeia da polimerase em tempo real precedida de transcricdo reversa - RTqPCR),

isolamento do virus ou soroconversdo em testes soroldgicos pareados.

ou

e Qualquer pessoa que tenha confirmacdo laboratorial de uma infecgdo recente para o virus
da influenza aviaria por meio de a reagdao de RT-PCR em tempo real (reagdo em cadeia da
polimerase em tempo real precedida de transcricdo reversa — RTgPCR), isolamento do

virus ou soroconversdo em testes soroldgicos pareados.

Caso Descartado

e Trata-se de um caso suspeito com resultado laboratorial negativo para os virus da

influenza aviaria.

Nota: Em situagOes excepcionais nas quais ndo seja possivel coletar ou processar a amostra clinica
do caso suspeito (desde que este ndo atenda a nenhuma das definicdes de caso provavel) o

encerramento pode se dar como caso indeterminado.

Definicao de Contato

Pessoa que, sem a utilizacdo adequada dos EPI recomendados:

¢ Teve contato proximo (menos de 2 metros) e prolongado (mais de 15 minutos) com caso

humano suspeito, provavel ou confirmado de IA.

ou

¢ Teve contato direto com secregdes de caso humano suspeito, provavel ou confirmado no

periodo infeccioso (um dia antes do inicio dos sintomas até a resolugdo deles).

Investigacao epidemiolégica

No caso de infeccdo por Influenza Aviaria confirmada em aves, recomenda-se uma
investigagdo epidemioldgica ampla com a identificagdo de casos expostos, bem como
identificacdo de eventos respiratorios incomuns, que possam sinalizar a transmissdo de pessoa

a pessoa.

A investigacdo epidemioldgica deve incluir informacgGes sobre a origem de animais e os
registros de movimentagdo deles, advindas de Servigo Veterinario Oficial, para definir o escopo

das investigacOes sobre seres humanos expostos a animais infectados. As informagdes do
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Servico Veterinario Oficial podem fornecer dados sobre potenciais episédios de influenza

ocorridos na area relacionada ao evento (OPAS, 2023b).

Na investigacdo de casos de Influenza Aviaria em humanos, algumas medidas sao

imprescindiveis, dentre elas:

o Identificar e monitorar pessoas expostas para sintomas de Sindrome Gripal e Sindrome

Respiratoria Aguda Grave;

e Obter histérico de viagem, seja ocupacional ou recreativa, possiveis contatos e

acompanhar os resultados clinicos e os detalhes do caso;

e Identificar a provavel fonte de infeccdo buscando morbimortalidade de aves nas
proximidades dos locais frequentados pelo caso suspeito, bem como verificar possiveis

riscos ocupacionais;

e Confirmar os resultados dos testes laboratoriais relevantes ou recomendar que sejam

realizados os testes preconizados (seguir o protocolo do laboratério referenciado).

Rastreamento e Monitoramento de Pessoas Expostas a aves e/ou outros animais

provaveis/confirmadas para IAAP

Caso uma pessoa tenha sido exposta a aves (e/ou outros animais) provaveis/confirmadas
para IAAP, recomenda-se o monitoramento do aparecimento de sinais e sintomas, de
acordo com a definicdo de caso suspeito, por até 10 dias apds a ultima exposicdao

conhecida.

Caso uma pessoa exposta desenvolva sinais e sintomas gripais, ela é classificada como

caso suspeito primario.

» Periodo de Monitoramento:

Se houver condigdes operacionais, o monitoramento pode ser diario; caso essa
possibilidade ndo seja vidvel, sugere-se que o monitoramento seja realizado no minimo a cada

dois dias.

Independente da periodicidade adotada, deve-se realizar o contato no 10° dia para a

conclusao do monitoramento.

» Informacdes que devem ser coletadas durante o monitoramento:
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Levantar informacdes sobre o aparecimento de sinais e de sintomas compativeis com a
definicdo de caso suspeito primario, além do cumprimento das recomendacdes de isolamento e

das medidas de prevencao e controle.
» Encerramento do monitoramento:
O monitoramento é encerrado em qualquer uma das seguintes situagdes:
- Ao final do periodo de 10 dias OU

- Resultado laboratorial da ave ou outro animal a qual a pessoa foi exposta é negativo para

Influenza Aviaria.

As pessoas expostas ndo sdo obrigadas a se isolar da comunidade. No entanto, devem
ser orientadas a adotar medidas de prevengdo e controle ndo farmacoldgicas, tais como uso de
mascaras cirurgicas ou de procedimento, etiqueta respiratéria e higiene adequada das maos,

além de evitar contato com grupos vulneraveis, como criangas e pacientes imunossuprimidos.

Rastreamento e Monitoramento dos Contatos de Pessoas que sejam consideradas caso

suspeito, provavel ou confirmado de Influenza Aviaria

Na ocorréncia da identificacdo de um caso humano suspeito, provavel ou confirmado, é
necessario realizar o rastreamento dos contatos. A medida que os contatos sdo identificados por

meio das atividades de vigilancia, recomenda-se:

Monitorar o surgimento de sinais e sintomas de acordo com a definigdao de caso suspeito,
por um periodo de até 10 dias apés o ultimo contato conhecido com o caso suspeito

primario.

e Periodicidade do monitoramento:

Sugere-se que 0 monitoramento seja realizado no minimo a cada dois dias, contudo,

essa periodicidade pode ser diaria, se houver condigcdes operacionais.

Independente da periodicidade adotada, realizar o contato no 10° dia é imprescindivel

para conclusao do monitoramento.
¢ Informacgdes a serem coletadas no monitoramento:

Sugere-se perguntar sobre o cumprimento das recomendacdes de isolamento, medidas
de prevencédo e controle e o aparecimento de sinais e de sintomas compativeis com a definicdo

de caso suspeito secundario.

¢ Encerramento do monitoramento:
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O monitoramento é encerrado em qualquer uma das seguintes situacoes:
- Ao final do periodo de 10 dias
- O caso suspeito primario é descartado

- O resultado laboratorial da ave ou outro animal ao qual o caso suspeito primario foi exposto é

negativo para IA.

Ainda que os contatos ndo sejam obrigados a se isolar da comunidade, é essencial que

recebam recomendacdes claras de salde publica:

- Adotar as medidas de prevencédo e controle ndo farmacoldgicas, tais como uso de mascaras

cirirgicas ou de procedimento, etiqueta respiratéria e higiene adequada das maos.
- Evitar contato com grupos vulneraveis, como criancas e pacientes imunossuprimidos.
Caso um contato desenvolva sinais e sintomas, este é classificado como caso suspeito secundario.

Nota: N3o é recomendada a coleta de amostras de contatos assintomaticos.

Vigilancia passiva por meio dos profissionais que utilizaram adequadamente os

EPI recomendados
Os trabalhadores envolvidos em:

a) Atividades com manejo de animais ou carcacas classificados como provaveis ou

confirmadas para IA
ou

b) Atendimento a casos humanos suspeitos, provaveis e confirmados para IA que tenham
utilizado adequadamente os EPIs recomendados, bem como as instituicdes/empresas a que

esses trabalhadores estdo vinculados, devem ser orientados a:

- Monitorar o aparecimento de sinais e sintomas compativeis com a definicdo de caso

suspeito por 10 dias apds a uUltima exposicao ou contato;

- Notificar o aparecimento de sinais e sintomas compativeis com as definicdes de caso

suspeito as autoridades locais de saude e vigilancia epidemiolégica.

Manejo de Casos Suspeitos, Provaveis ou Confirmados

Avaliacao clinica/laboratorial, isolamento e acompanhamento
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Os casos suspeitos, provaveis ou confirmados devem ser encaminhados para a avaliacao
clinica/laboratorial, isolados e monitorados, para avaliar sua evolucdo e possivel agravamento do

quadro clinico. Recomenda-se acompanhamento diario ou a cada dois dias.

De acordo com o julgamento clinico, o isolamento do caso pode ser realizado em domicilio
ou em servigo de saude, a depender da presenca de fatores de risco no individuo e das condigdes

domiciliares para isolamento.

Caso haja necessidade de hospitalizacdo, o isolamento nos servigos de salde deve seguir

as recomendacgdes de isolamento respiratério:

e Isolamento em quarto privativo (idealmente com pressdao negativa), onde o risco seja
gerenciado por intermédio de uso de medidas apropriadas de prevengdo e controle de

infecgao.

¢ Adotar medidas de precaucao padrao como: utilizacdo de EPI adequado ao entrar em
contato com pacientes suspeitos de Influenza Aviaria, como luvas, mascara cirlrgica ou
de procedimento para cuidados de rotina e mascaras do tipo PFF2/N95 (ou outra com
filtragem equivalente ou superior e sem valvula) para procedimentos geradores de
aerossois, aventais, calgado fechado e 6culos de protecdo. O uso apropriado e a remocao

cuidadosa do EPI sdo essenciais para evitar a exposicao e a propagacdo da doenca.

e Realizar rotina de limpeza e desinfeccdo das superficies, que incluem camas, colchdes,
grades, mobilidrios do quarto, equipamentos, e superficies frequentemente tocadas, a

cada 24 horas e entre um paciente e outro.

e Devera ser de uso exclusivo do paciente: estetoscépio, termémetro e esfigmomanodometro.

Quando nao for possivel, realizar limpeza e desinfeccdo entre um paciente e outro.

e Em caso de necessidade de transporte, o paciente deverad utilizar mascara do tipo
PFF2/N95 (ou outra com filtragem equivalente ou superior e sem valvula) durante todo o

periodo em que estiver fora de seu quarto.

e Se os casos confirmados superarem a capacidade de espaco fisico, fazer isolamento de
coorte, ou seja, separar em uma mesma enfermaria ou area os pacientes com 0 mesmo

tipo de infeccdo ou agente etioldgico.

e Restricdo de visitantes: limitar o acesso de visitantes a drea de isolamento e implementar
medidas estritas de controle, como triagem de salde e fornecimento de EPI para visitantes

autorizados.

¢ Treinamento e conscientizacdo: os profissionais de saude devem receber treinamento

adequado sobre a influenza aviaria, quadro clinico, transmissdo e medidas de
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prevencao. Isso ajudara a garantir que eles estejam bem-informados e capazes de agir

corretamente.

O isolamento deve ser realizado até a remissao dos sintomas ou até a apresentacao de

um resultado laboratorial negativo para Influenza Aviaria por RT-PCR em tempo real.

Deve-se ressaltar que sejam providenciadas a avaliagdo médica, o tratamento especifico

e a realizacdo da coleta de material bioldgico para diagndstico o mais breve possivel.

Tratamento

Em casos suspeitos, provaveis ou confirmados, os inibidores da neuraminidase (INA)
devem ser prescritos o mais rapido possivel (preferencialmente, dentro de 48 horas apds o inicio

dos sintomas), a fim de aumentar os beneficios terapéuticos e reduzir os riscos de agravamento.

O tratamento é recomendado por um periodo minimo de cinco dias, mas pode ser
prolongado até que haja melhora clinica. Dentre os INA disponiveis, o fosfato de oseltamivir é o
mais amplamente estudado e disponivel. O Ministério da Saude disponibiliza o medicamento nas

apresentacdes de 30mg, 45mg e 75mg.

ATENGCAO: Alerta-se que o tratamento deve ser iniciado mesmo que ainda ndo haja

resultado laboratorial.
Se o resultado laboratorial for positivo para Influenza A ou B, a recomendagao é continuar
o tratamento pelo periodo recomendado.

Se o resultado laboratorial for negativo para Influenza A ou B, a recomendagdo é

interromper o tratamento.
Notificacdao de Casos
Na ocorréncia de suspeita de Influenza Aviaria em pessoas expostas a aves infectadas

pelo virus, deve-se realizar a notificagdo imediata dos casos, em até 24h, para o e-mail do

Plantdo da Central/CIEVS: notifica@saude.sp.gov.br.

Em caso de duvidas e/ou necessidade de encaminhamento de notificacdo/investigacdo
de casos de Influenza Aviaria, pode-se entrar em contato com o Plantdo da Central/CIEVS, que
funciona ininterruptamente, 24 horas por dia, todos os dias da semana (inclusive feriados),

através de um dos seguintes canais:

E-mail: notifica@saude.sp.gov.br
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Tel.: 08000-555 466

Notificacdo online: https://www.saude.sp.gov.br/cve-centro-de-vigilancia-epidemiologica-

prof.-alexandre-vranjac/notificacao-on-line/notificacao-on-line

Notificacdao de aves

De acordo com Documento elaborado pelo MAPA sobre a Vigilancia Passiva de Sindrome
Respiratoria e Nervosa das Aves (SRN) - Atendimento a casos suspeitos notificados ao Servigo
Oficial de Saude Animal, a notificacdo deve ser realizada ao Servigo Veterinario Oficial (SVO) de
referéncia de seu municipio. Para informacgdo de contato, verificar com os Escritérios de Defesa

Agropecudria (https://www.defesa.agricultura.sp.gov.br/enderecos).

Segundo o MAPA, devem ser de Notificacdo imediata ao SVO:

1. mortalidade maior ou igual a 10% em até 72 horas em quaisquer estabelecimentos de criagao
de aves de producdo comercial ou em um Unico galpdo do nucleo de estabelecimentos avicolas

comerciais ou de reproducao; ou

2. mortalidade excepcional (subita e elevada) em populacdbes de aves de subsisténcia, de

exposicao, de ornamentacao, de companhia ou silvestres*; ou

3. presenca de sinais clinicos ou lesBes (neuroldgicos, respiratorios ou digestérios) compativeis

com SRN em quaisquer tipos de aves; ou

4. queda subita igual ou maior a 10% na producdo de ovos e aumento de ovos malformados em

aves de reprodugdo ou aves de postura; ou

5. resultado positivo de ensaio laboratorial em amostras colhidas durante quaisquer atividades de

pesquisa de quaisquer tipos de aves; ou

6. resultado positivo em testes soroldgicos de vigilédncia ativa ou certificagdo de quaisquer tipos

de aves.
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Fluxo Laboratorial

Amostras de casos suspeitos devem ser coletadas por profissional treinado, com uso de
EPI adequados para virus respiratorios (avental, luvas, mascara N95), em conformidade com

normas de biosseguranca.

As amostras devem ser coletadas entre o 1° e 0 8° dia apds o inicio dos sintomas, apenas
para casos sintomaticos. Pessoas com sinais e sintomas especificos de sindrome gripal e

exposicdo recente (dentro de 10 dias) ao virus influenza A(H5) devem ser testadas.

As amostras clinicas para o diagndstico sdo: aspirado de nasofaringe (caso hospitalizado)
ou swab combinado nasal/oral. Os swabs a serem usados devem ser estéreis, do tipo rayon, e
possuir haste de plastico. Ndo deverdo ser usados swabs de alginato de calcio e/ou haste de

madeira, pois 0s mesmos interferem nas reagdes utilizadas.

Para os swabs combinados (nasal/oral) deverdo ser coletados trés swabs: um swab de

orofaringe e dois swabs de nasofaringe, sendo um de cada narina.

ApOs a coleta, inserir os trés swabs em Unico tubo de polipropileno com tampa de rosca,
tipo Falcon, contendo 3 mL de solugdo fisioldgica 0,85% estéril. Lacrar e identificar o tubo com
nome do paciente e data da coleta. Manter refrigerado entre 4°C a 8°C e enviar ao laboratorio
em caixas especificas para Transporte de Substédncias Infecciosas, mantendo a contencdo do
tubo no interior da caixa para evitar derramamento de material. Excepcionalmente, as amostras

poderdo ficar armazenadas entre 4°C a 8°C por até 72 horas (Brasil, 2016).

As amostras clinicas suspeitas devem ser encaminhadas ao Instituto Adolfo Lutz - S3o
Paulo/SP (Laboratério Central).

As amostras de suspeita de gripe aviadria devem estar separadas da rotina de virus
respiratérios. A caixa contendo apenas as amostras para teste de gripe aviaria devera ser
manipulada apenas pela equipe do NIC (NDR/CV/IAL-Central), em area de contengdo apropriada

para 0 agravo.

As amostras devem ser acondicionadas e transportadas na posicao vertical, para garantir
gue os swabs estardao imersos na solucao fisioldgica. Ndo acondicionar as fichas com os dados

do paciente no interior da caixa isotérmica.

As amostras de casos humanos suspeitos de influenza A (H5N1) devem ser processadas
pelo Centro Nacional de Influenza (NIC), laboratério de referéncia credenciado pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS) e parte do Sistema de Vigilancia e Resposta Global a Influenza (GIRS),

em ambiente NB3.
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Todas as amostras humanas com suspeita de gripe avidria devem ser cadastradas no
GAL e vir acompanhadas de cépias das fichas de notificacdo pertinentes, devidamente
preenchidas. Para o cadastro no GAL amostras relacionadas a suspeitas da gripe aviaria devem

utilizar as respectivas pesquisas/exames:
¢ SG (novo subtipo) para casos de sindrome gripal; e

¢ SRAG (Virus Respiratérios) para casos de sindrome respiratéria aguda grave,

pacientes internados.

Serdo realizados os exames do painel de virus respiratérios e, para os casos confirmados

para Influenza A, o resultado da subtipagem sera disponibilizado no exame Influenza.

Medidas de prevencgao e controle

Considerando que a forma de transmissdo primaria de Influenza Aviaria para humanos
se da pelo contato direto ou indireto com aves infectadas (doentes ou mortas) ou suas excretas
e secregoes, as principais medidas de prevengdo ao contagio dizem respeito a restricdo desse

contato.

Dada a extensdo e frequéncia observadas de casos de Influenza Aviaria em aves
silvestres, o publico em geral deve evitar se aproximar, tocar, recolher ou ter qualquer contato
com aves doentes ou mortas e deve relatar a ocorréncia dessas aves entrando em contato com

as autoridades locais de agricultura e salde.
Outras orientacOes gerais incluem:

e Praticar higiene das mdos com agua e sabdo ou solugdo alcodlica 70% e etiqueta

respiratéria (cobrir nariz e boca ao espirrar ou tossir com antebracgo ou lenco descartavel).
e Evitar o contato préximo e desprotegido com pessoas que apresentem sintomas gripais.
e Manter os ambientes bem ventilados, com portas e janelas abertas.

e Evitar aglomeragdes e ambientes fechados.

Medidas de prevencdo e controle para trabalhadores com exposicao laboral as aves ou

ambientes contaminados

Para trabalhadores que tenham contato com aves ou com ambientes contaminados sao
recomendadas medidas de precaucdo (como evitar tocar em boca, olhos e nariz apds contato
com animais ou superficies contaminadas; lavar as maos com agua e sabdo; trocar de roupas

apos contato com animais; entre outras) e a utilizagdo dos EPI listados abaixo:
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e Botas de borracha de cano alto.

e Mascaras protetivas: poderdo ser utilizadas as mascaras PFF3 (ou superior) sem a valvula

de exalacdo, para locais ventilados e em ambientes abertos ou fechados.

e Oculos de protecdo: 6culos que apresentem boa vedacdo, de estrutura de PVC para
encaixar facilmente com todos os contornos do rosto, com pressao uniforme, banda
ajustavel, a fim de ndo se soltar durante a atividade, e com ventilacdo indireta para evitar
embacamento. Também é necessario que acomode 6culos graduados. Os 6culos podem
ser reutilizaveis (desde que sejam tomadas as devidas providéncias para

descontaminacdo) ou descartaveis.

e Avental descartavel impermedvel de manga longa e/ou macacdes descartaveis

(impermeavel), de preferéncia com capuz.

e Duplo par de luvas de procedimento de latex descartéveis. E recomendavel usar uma fita
adesiva larga (crepe ou similar) unindo a manga do avental ou macacao ao primeiro par

de luvas. O segundo par de luvas devera ser trocado frequentemente quando estiver sujo.

ATENCAO:

- Todos os EPI devem ser certificados, e aqueles com certificagdo internacional devem

estar devidamente registrados para uso no Brasil.

- Os EPI adequados devem ser fornecidos pelas instituicoes/empresas dos trabalhadores,
devendo a atividade sé ser desempenhada mediante o uso desses, sendo responsabilidade

das instituicdes/empresas a supervisdao do uso adequado.

- Os EPI descartaveis ndo podem ser reutilizados, devendo ser descartados corretamente
apos cada uso. Os EPI reutilizaveis devem ser desinfectados a cada retirada depois de cada

turno de trabalho, ou sempre que apresentarem sujidades visiveis.

- Em relagdo ao descarte, os EPI devem ser descartados em saco de lixo branco, com
simbolo de identificagdo de elemento infectante e devem ser recolhidos pelo servico de

coleta de lixo hospitalar.

OrientacoOes adicionais
Fortalecimento da vigilancia sentinela de SG e vigilancia de SRAG

Orienta-se que nos locais com casos confirmados de influenza aviaria em aves ou outros
animais, os sistemas e fluxos estabelecidos da vigilancia sentinela de SG e da vigilancia de SRAG

sejam fortalecidos pelas equipes de vigilancia epidemioldgica.
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Além disso, tanto a vigilancia de SG como a de SRAG também permitem detectar eventos
inusitados como casos de Influenza Aviaria em humanos, independente da confirmacdo de casos
em animais, desencadeando investigacbes epidemioldgicas especificas. Nessas situagoes,
devem ser realizadas agoes ativas de deteccdo, identificacdo e rastreamento de contatos durante

a investigacao epidemioldgica de eventos zoonéticos.

Imunizacgdo para influenza sazonal

De acordo com a Organizacdao Mundial de Saude (OMS), atualmente, ndo ha vacina
Influenza A (H5N1) amplamente disponivel para proteger contra a Influenza Avidria em

humanos.

No contexto da Influenza Aviaria, embora a vacina contra a Influenza sazonal ndo proteja
contra a Influenza A(H5) zoondtica, ela contribui para reduzir o risco de coinfecgdo e recombinacgao
genOmica dos virus aviarios e humanos, que podem resultar em novas cepas com potencial
pandémico (OPAS, 2023).

Assim, o Ministério da Saude, em consonancia com as orientagdes de 6rgdos internacionais,
recomenda a vacinagao contra a influenza sazonal em pessoas com risco de infeccdo pelo virus

da influenza A(H5), especialmente em areas com circulacdo da Influenza Aviaria.

Ainda, a vacinacdo sazonal tem como objetivo proteger a populagdo contra os trés virus
para as quais a vacina trivalente anualmente é indicada e reduzir a carga da circulacdo de

influenza sazonal na populagao.

O Ministério da Saude permanece reforcando a importancia da vacinacdo anual contra a
Influenza sazonal para os grupos prioritdrios, com o objetivo de reduzir as complicacdes, as
hospitalizacdes e mortalidade decorrentes das infeccGes pelo virus influenza (BRASIL, 2023d). A
vacina influenza sazonal encontra-se disponivel para a populacao a partir de seis meses de
idade nas Unidades de Saude dos municipios, conforme descrito na nota técnica n° 36/2023-
CGICI/DPNI/SVSA/MS (BRASIL, 2023e).
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