INFORME EPIDEMIOLOGICO VIGILANCIA DAS SINDROMES GRIPAIS

Influenza e outros virus ndo COVID - Programa Estadual de Imunizagdo e Vigilancia das Doengas Imunopreveniveis - Geréncia
em Vigilancia em Saude - SESA

SEMANA EPIDEMIOLOGICA 01 A 03 DE 2025 — JANEIRO 2025

Apresentagdo:

No Brasil, a vigilancia dos virus respiratérios de importancia para a saude publica é
realizada por meio de uma Rede de Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal (SG)* e de
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)** em pacientes hospitalizados e/ou em
casos de 6bitos. Essa rede é articulada com a Rede Laboratorial dos Virus Respiratdrios,
composta pelos laboratorios centrais de saude publica (LACENs) e laboratérios de
referéncia nacionais (Funda¢dao Oswaldo Cruz, Instituto Adolfo Lutz e Instituto Evandro
Chagas). Esses trés laboratérios sdo credenciados na OMS como centros de referéncia
para influenza (NIC, do inglés Nacional Influenza Center), os quais fazem parte da rede
global de vigilancia da influenza.

O objetivo deste informe é apresentar os dados de SG* das unidades sentinelas e de
SRAG - hospitalizados** e dbitos no Estado do Espirito Santo, com foco na influenza de
forma sucinta. Pretende-se favorecer o conhecimento oportuno do perfil
sociodemografico e epidemioldgico das doencas respiratérias agudas e virais com
potencial epidémico, visando: gerar estudos epidemioldgicos, orientar a tomada de
decisdes e apoiar agdes das autoridades publicas para a prevengdao e controle da
influenza e/ou de outros virus, contribuindo para a reducdo da morbimortalidade pela
doenga.

*SG: Individuo com quadro respiratorio agudo, caracterizado por pelo menos dois (2) dos seguintes sinais
e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios, dor de garganta, dor de cabega, tosse, coriza, disturbios
olfativos ou gustativos.

**SRAG: Individuo que apresenta sindrome gripal associada a dispneia/desconforto respiratério OU
pressdo persistente no térax OU saturacdo de O2 menor ou igual a 94% em ar ambiente OU coloracgdo
azulada dos labios ou do rosto.
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VIGILANCIA SENTINELA DE SINDROME GRIPAL (SG)

Identificagdo dos virus respiratérios em Unidades Sentinelas de SG, segundo semana epidemioldgica
(SE) de inicio de sintomas.

A. Espirito Santo, 2025 até a SE 03 (total = 12)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 21 de janeiro de 2025. Obs. 1) Paraos dados de SG considera-se a SE de primeiros
sintomas. 2) Segundo os relatérios da Fiocruz o subtipo do influenza B circulante é o Victoria.

Das amostras positivas para virus respiratérios, 25,00% (3/12) foram decorrentes
influenza A HIN1, 25,00% (3/12) de influenza B, 25,00% (3/12) de SARS2, 16,67% (2/12)
de influenza sem tipagem e 8,33% de virus sincicial respiratoério (VSR),

B. Espirito Santo, 2025 entre SE 01 a SE 03 (total = 12)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 21 de janeiro de 2025. Obs. 1) Paraos dados de SG considera-se a SE de primeiros
sintomas. 2) Segundo os relatdrios da Fiocruz o subtipo do influenza B circulante é o Victoria.

Entre a SE 01 a SE 03, observa — se predominio da influenza (67%), do SARS2 (25%) e VSR
(8%).
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C. Espirito Santo, 2025 na SE 03 (total = 4)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 21 de janeiro de 2025. Obs. 1) Paraos dados de SG considera-se a SE de primeiros
sintomas. 2) Segundo os relatdrios da Fiocruz o subtipo do influenza B circulante é o Victoria.

Identificagdo dos virus respiratérios em Unidades Sentinelas de SG, segundo faixa etaria

A. Espirito Santo, 2025 até a SE 03 (total = 12)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 21 de janeiro de 2025. Obs. 1) Paraos dados de SG considera-se a SE de primeiros
sintomas. 2) Segundo os relatdrios da Fiocruz o subtipo do influenza B circulante é o Victoria.

Até a SE 03, entre os individuos com 12 anos ou mais, predominou a identificacdo de influenza
(70,00%) e de SARS2 (50,00%). Entre os idosos de 60 anos ou mais, predominou a identificagdo
da influenza (50,00%) e do VSR (50,00%).
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B. Espirito Santo, 2025 na SE 03 (total = 4)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 21 de janeiro de 2025. Obs. 1) Paraos dados de SG considera-se a SE de primeiros
sintomas. 2) Segundo os relatdrios da Fiocruz o subtipo do influenza B circulante é o Victoria.

Na SE 03, predominou a identificagdao da influenza (100,00%) nos individuos de 12 anos
ou mais. Entre os idosos de 60 anos ou mais teve identificacdo da influenza (50,00) e do
VSR (50,00) %. Em menores de 11 anos, nao houve positividade de virus nessa semana.

VIGILANCIA DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)
Casos e Obitos de SRAG por influenza e outros virus, Espirito Santo, 2025 até a SE 03.

A. Casos de SRAG, Espirito Santo, 2025 até a SE 03 (total = 11)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 22 de janeiro de 2025. Obs.: 1) Excluido SRAG em investigagdo. 2) Para os dados de
SRAG considera-se a SE de primeiros sintomas. 3) Dos casos de SRAG por influenza, apenas 1 ou 33,33% (1/3) fez uso de antiviral.
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B. Obitos de SRAG, Espirito Santo, 2025 até a SE 03. (total = 1)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 22 de janeiro de 2025. Obs.: 1) Excluido SRAG em investigagdo. 2) Para os dados de
SRAG considera-se a SE de primeiros sintomas. 3) Dos casos de SRAG por influenza, apenas 1 ou 33,33% (1/3) fez uso de antiviral.

C. Casos de SRAG, Espirito Santo, 2025 entre a SE 01 a SE 03 (total = 11).
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 22 de janeiro de 2025. Obs.: 1) Excluido SRAG em investigagdo. 2) Para os dados de
SRAG considera-se a SE de primeiros sintomas. 3) Dos casos de SRAG por influenza, apenas 1 ou 33,33% (1/3) fez uso de antiviral.
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D. Obitos de SRAG, Espirito Santo, 2025 entre a SE 01 e SE 03 (total = 1)
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 22 de janeiro de 2025. Obs.: 1) Excluido SRAG em investiga¢do. 2) Para os dados de
SRAG considera-se a SE de primeiros sintomas. 3) Dos casos de SRAG por influenza, apenas 1 ou 33,33% (1/3) fez uso de antiviral.

Casos e Obitos de SRAG por influenza e outros virus, segundo faixa etdria Espirito Santo, entre a SE 01
a SE 03, 2025.

A. Casos de SRAG, Espirito Santo, 2025 entre SE 01 a SE 03 (total = 11).
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 22 de janeiro de 2025. Obs.: 1) Excluido SRAG em investigagdo. 2) Para os dados de
SRAG considera-se a SE de primeiros sintomas. 3) Dos casos de SRAG por influenza, apenas 1 ou 33,33% (1/3) fez uso de antiviral.
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B. Obitos de SRAG, Espirito Santo, 2025 entre SE 01 a SE 03.
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Fonte: Dados extraidos do SIVEP — GRIPE em 22 de janeiro de 2025. Obs.: 1) Excluido SRAG em investigagdo. 2) Para os dados de
SRAG considera-se a SE de primeiros sintomas. 3) Dos casos de SRAG por influenza, apenas 1 ou 33,33% (1/3) fez uso de antiviral.

Na vigilancia de SRAG, foram notificados 78 casos hospitalizados em 2025, até a SE 03,
sendo que desses, apenas 14,10% (11/78) apresentaram identificacdo de virus
respiratorios. Nas ultimas semanas (SE 01 a 03), manteve-se o predominio do influenza
(73,00%), SARS- CoV2 (18,00% e VSR (9,00%) principalmente nos menores de 4 anos.
Quanto aos 6bitos no mesmo periodo, teve um débito com identificagdo de SARS-CoV2
(100%) até o momento registrado no sistema.

AcgOes propostas:

e Manutencdo das estratégias de vacinacdo para melhorar a cobertura vacinal de
COVID-19, influenza e outros imunobiolégicos disponiveis que protegem contra
doencgas respiratodrias (de forma continua).

o Fortalecimento das unidades sentinelas, visando a reestrutura¢ao e a detecgao
de problemas operacionais para alcancar e manter as metas preconizadas (de
forma continua).

e Fortalecimento das vigilancias de influenza e capacitacao (de forma continua).

e Manutencgdo deste boletim de influenza.

Recomendagoes:
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e Orientacdo das vigilancias municipais e hospitalares para a notificacdo, a
digitagdo e a alimentagao do sistema SIVEP-GRIPE dos casos de SRAG e SG das
unidades sentinelas (de forma continua).

e Orientacdo aos profissionais de saude quanto a importancia do uso do
oseltamivir para o tratamento de individuos com fator de risco para influenza.

e Aos gestores, vigilancias de influenza e nucleos de vigilancia hospitalar:
disseminar o Protocolo de Tratamento de Influenza-2023 e Guia de Vigilancia
Integrada da COVID -19, influenza e outros virus respiratérios de importancia em
saude publica-2024 aos servicos de saude publicos e privados, com énfase no
tratamento oportuno dos casos de SRAG e SG com condicOes e fatores de risco.

e Aos gestores, vigilancias de influenza, nucleos de vigilancia hospitalar, servigos
de saude e populacdo geral: divulgar amplamente as medidas preventivas contra
a transmissdo do virus influenza e informacgdes sobre a doenca, orientando a
busca de atendimento médico em caso de sinais e sintomas compativeis.

e Aos servicos de saude (atencdo primaria, secunddaria e tercidria): tratar
oportunamente todos os casos suspeitos de influenza, independentemente da
coleta ou do resultado laboratorial, conforme o Protocolo de Tratamento de
Influenza-2023.

o As vigilancias e servicos de satude: notificar os casos e ébitos que atendam a
definicdo de caso de SRAG no sistema de informacdo SIVEP-GRIPE.

o As vigilancias: digitar oportunamente o caso, a investigacdo e o desfecho no
SIVEP-GRIPE.

e A populacdo: manutencido das medidas de prevencdo contra a infeccdo por
influenza, como vacinagdo, etiqueta respiratdria, higiene das maos, limpeza e
desinfeccdo de objetos e ambientes, evitar locais fechados e aglomerados, e
isolamento em caso de sintomas.
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