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SUPERINTENDENCIA REGIONAL DE SAUDE DE COLATINA

INFORME EPIDEMIOLOGICO DAS MENINGITES N2 02/2026 — SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS 01 a 13 (04/01/2026 a 04/04/2026)
INFORMACOES DO e-SUS VS EXTRAIDAS DIA 16/04/2026

DEFINICAO 19 NOTIFICADOS
MENINGITES - Tratam-se de um processo inflamatodrio, inflamatério que atinge as meninges,membranas que
envolvem o cérebro ea medula espinhal. Podem ser causadas por diversos agentes infecciosos, tais como: 5  CONFIRMADOS

bactérias, virus, fungos e parasitas; bem como por processos ndo infecciosos (exemplos: neoplasias, doengas
auto - imunes ou medicamentos).

0 OBITOS
Grafico 1 - Casos confirmados de Meningite, segundo sexo e Tabela 1 — Critério de encerramento dos casos confirmados de
faixa etaria , 2026. Meningite, 2026.
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1 Critério de Encerramento
Tipo N2 %
0,5 Clinico ou Clinico Epidemiolégico 0 0
0 0 0 3 0 Laboratorial inespecifico* 0 0
0al4d 15319 20a39 40a59 60a79 80a99 Laboratorial especfﬁco** 2 100

| Masculino @ Feminino *Quimiocitolégico ou bacterioscopia direta.

** Cultura,aglutinacdo pelo latex e/ou reagdo em cadeia da polimerase

Grafico 2 — Evolucdo dos casos confirmados de Meningite, (PCR);outros
2026.
Figura 1 — Distribuicdo espacial dos casos confirmados de
1,2 Meningite, 2026.
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Grafico 3 — Casos por semana epidemioldgica,2026.
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SEMANA EPIDEMIOLOGICA & NOTIFICADO CONFIRMADO
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Elaborado por: Driele de Oliveira Freitas Poncio (RT MENINGITE/ SESA/SRSC/VE)
E mail: drieleponcio@saude.es.gov.br
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DOENCA MENINGOCOCICA

DEFINICAO 0 OBITOS
A doenca meningocdécica é uma infeccdo bacteriana aguda. Quando se apresenta na forma de doenga
invasiva, caracteriza-se por uma ou mais sindromes clinicas, sendo a meningite meningocdcica a mais
frequente delas, e a meningococcemia a forma mais grave. 0 CONFIRMADOS
TI POS MENINGITE MENINGOCOCCEMIA MENINGITE MENINGOCOCICA COM
MENINGOCOCICA MENINGOCOCCEMIA
Grafico 1 — Cobertura vacinal de BCG, Meningocécica C, Pentavalente e Pneumocécica 10v, 2026.
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e BCG* 116,52% 116,88%
== |\|eningocdcica conjugada C** 105,39% 99,10%
e Pentavalente** 105,91% 97,20%
Pneumocécica conjugada 10-valente** 106,09% 96,30%
RECOMENDAGOES GERAIS

Medidas de higiene; Identificagdo e notificagdo precoce de casos; Tratamento oportuno e adequado; Quimioprofilaxia quando indicado pela vigilancia
epidemioldgica; Monitoramento dos contatos; Atualizagao da situagdo vacinal;

VACINA PROTECAO INDICACAO
. - . . Primeira dose aos 3 meses,segunda dose aos 5 meses e reforgo
Meningocdcica conjugada C DM casada pelo Meningococo de sorogrupo C imet cY . ¢
com 1 ano de idade.
Meningocécica conjugada .
i ACW.Y Iue DM casada pelo Meningococo de sorogrupo A,C,W,Y Dose de reforgo para adolescente entre 11 a 14 anos.
i . A Lo . Primeira dose aos 2 meses,segunda dose aos 4 meses e
Pentavalente Meningite bacteremia causada pela bactéria Haemophilus influenzae tipo B .
terceira dose aos 6 meses.
Pneumocdcica conjugada Primeira dose aos 2 meses,segunda dose aos 4 meses e reforgo
10-valente Meningite bacteriana causada por 10 sorotipos de Streptococcus pneumoniae com 1 ano de idade.
BCG Meningite tuberculosa
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