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b FLUXOGRAMA - MANEJO SARAMPO /i

Caso suspeito

Todo paciente que apresentar febre alta (acima de 38,5°C), exantema maculopapular morbiliforme de direcdo cefalocaudal,
acompanhados de um ou mais dos seguintes sinais e sintomas: tosse seca (inicialmente) e/ou coriza, e/ou conjuntivite ndo
purulenta e/ou manchas de Koplik, independente da idade e da situacao vacinal.
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ATENCAO o - S
NOTIFICAR IMEDIATAMENTE * ®

@ Area Técnica: (62) 62 3524-6333
™ vigilancia.epidemiologica@gmail.com

@ CIEVS Goiania: (62) 3524-3389
) cievsgoiania@gmail.com

ORIENTACOES AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DA UNIDADE DO PRIMEIRO ATENDIMENTO

Isolamento
domiciliar e/ou
hospitalar do caso

Coletar as trés amostras clinicas no suspeito até 4 dias
momento do 1° atendimento para o LACEN apés o inicio do
exantema
Sorologia - Pesquisa de AntiCorpos @ . RT-PCR em tempo real:
IgM e IgG RT-PCR em tempo real: Urina Swab combinado nasal/oral“(__

Soro (2mL); Coletar 10 a 50mL em frasco estéril
sem conservantes;

Coletar trés swabs: um da
orofaringe e dois de nasofaringe,

1° amostra: até 30 dias apos o inicio do um em cada narina:

exantema; Coletar de 7 a 10 dias a partir do
inicio do exantema,

2° amostra: entre 15 a 25 dias apods a preferencialmente nos 3 primeiros
primeira coleta; dias;

Coletar de 7 a 14 dias a partir do
inicio do exantema,
preferencialmente nos 3 primeiros
dias;

Acondicionamento: tubo plastico esteril Conservacio: manter sob
com tampa devidamente identificado; refrigeracdo de 2 a 8°C por no

maximo até 48h. NAO CONGELAR!

Conservacao: acondicionar os trés
swabs no mesmo tubo tipo falcon
contendo solucao salina com
antibioticos ou meio de transporte
viral (fornecidos pelo LACEN);

Conservacao: 2 a 8°C por no maximo

48h, apdos esse periodo congelar em Transporte: em caixas térmicas com

freezer a -20°C; gelo reciclavel em temperatura de 2
a 8°C.

Transporte: em caixas térmicas com gelo

reciclavel em temperatura de 2 a 8°C.

Transporte: em caixas térmicas
com gelo reciclavel em
temperatura de 2 a 8°C. Envio em

! Enviar as amostras ao LACEN acompanhadas da ficha de notificacao devidamente preenchida e a Requisicao GAL. ate 48h apos a coleta.

Nao existe tratamento especifico para a infeccao por sarampo.

Recomenda-se a administracao do palmitato de retinol (vitamina A), mediante avaliacao clinica 7
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e/ou nutricional por um profissional de saiide, em todas as criancas com suspeita de sarampo:

TRATAMENTO VIA DE o .~
FADA ETARIA POSOLOGIA Casos sem complicagao: SRR
(PALMITATODE RETINOL) ADMINISTRACAD . P E e_ ‘=
manter a hidratagao, o Ef
Criancas menores P " Cruzs doses [uma dosanodia ds . o R
50,000 Ul Oral 5 suporte nutricional e M
da & mesas daidade sUspEts @ uma no dis saguinte) LA ) )
diminuir a hipertemia. PREFEITURA
Criancas entre G e DE GOIANIA
AT, [ruas doses {uma dose no dia da
11 meses & 29 dias | D000 LI Oral ) ; e
suspelts & uma no dia seguinta
deidada ¥ e ot
CrianGas maiores de S— === Duzs doses{ums dose nodiads
12 mases de idacs SO0 1 LITE sUSpeIts & Uma no dis sepuinte) Para mais informacées sobre Sarampo, consulte o Guia de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude, acesse:
- — _ el = https.//www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/vigilancia/guia-de-vigilancia-em-saude-
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https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/vigilancia/guia-de-vigilancia-em-saude-volume-1-6a-edicao/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/vigilancia/guia-de-vigilancia-em-saude-volume-1-6a-edicao/view

