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Resumo

Objetivos: descrever a estratégia de atuagdo do Centro de Informagdes Estratégicas de
Vigilancia em Saude (Cievs/PE) na resposta a emergéncia da Sindrome Congénita associada
a infecg¢do pelo virus Zika (SCZ) no estado de Pernambuco, entre 2015 e 2016.

Métodos: realizada descri¢do das estratégias e atividades desenvolvidas pelo Cievs/PE
durante a emergéncia em saude publica de importancia internacional relacionada a SCZ.

Resultados: participagdo na detecg¢do dos casos suspeitos da SCZ; participagdo na ela-
boragdo dos protocolos clinico epidemiologicos; construg¢do de formularios eletrénicos para
notifica¢do dos casos da SCZ e gestante com exantema, elaborag¢do de informes epidemi-
ologicos, construgdo de pagina eletrénica sobre a emergéncia no site do Cievs/PE; inser¢do
do evento no Comité de Avaliagdo e Monitoramento de Eventos (CAME); resolugdo de
demandas durante a prontiddo; visita técnica de institui¢oes nacionais e internacionais. As
agoes desenvolvidas pelo Cievs/PE foram fundamentais para a detec¢do e acompanhamento
de 2.073 casos da SCZ, com a confirmagdo 390 (18,1%) e descarte de 1.413 (65,6%) casos, e
4.467 gestantes com exantema.

Conclusées: a atuag¢do do Cievs/PE permitiu o emprego de estratégias de preparag¢do e
resposta em tempo oportuno, de forma qualificada e cooperativa no enfrentamento a
emergéncia em saude publica da SCZ.
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Introducao

O Estado de Pernambuco, localizado no Nordeste do
Brasil, foi o primeiro local a identificar a mudanga
no padrdo de ocorréncia de nascimentos de criangas
com microcefalia, evento que posteriormente
culminou na declaragdo de emergéncia em saude
publica de importancia internacional.! A detecg@o do
evento ocorreu em outubro de 2015, quando profis-
sionais de satide da rede publica estadual observaram
e comunicaram a Secretaria Estadual de Saude de
Pernambuco (SES/PE) o aumento de casos de micro-
cefalia em recém-nascidos potencialmente associ-
adas a causa infecciosa.

Dados disponiveis no Sistema de Informacéao
sobre Nascidos Vivos (Sinasc) corroboraram com a
observacdo dos atendimentos na rede de saude. Os
registros deste sistema caracterizaram um aumento
nos nascimentos com essa alteracdo congénita,
passando de 9 casos de 2011 a 2014 para 22 casos
entre os meses de agosto a setembro de 2015.2

Em virtude deste aumento, em 27 de outubro de
2015, a SES/PE emitiu nota técnica alertando a rede
de satde estadual sobre a possivel alteragdo do
padrio epidemioldgico de microcefalia em recém-
nascidos, estabelecendo a notifica¢do imediata dos
casos suspeitos por meio do Centro de Informagdes
Estratégicas de Vigilancia em Satude (Cievs/PE),
setor responsavel pelo monitoramento do evento no
ambito estadual.3 Neste mesmo més, Pernambuco
notificou essa mudanga no padrdo epidemioldgico a
Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) do
Ministério da Satde (MS).

O MS iniciou a investigacao do evento no pais,
detectando aumento de casos em outros estados,
principalmente na Regido Nordeste.4 Em 11 de
novembro de 2015, o governo brasileiro declarou
emergéncia em saude publica de importancia
nacional, e no dia 28 do mesmo més confirmou a
relacdo entre a infecg@o pelo virus Zika e a epidemia
de microcefalia.5.6 Em 29 de novembro de 2015, o
estado de Pernambuco também decretou emergéncia
em saude publica de importancia estadual.”

No inicio de 2016, considerando a ocorréncia de
casos semelhantes em outros paises, a Organizagdo
Mundial da Satde (OMS) declarou emergéncia de
saude publica de importancia internacional pela
microcefalia e outras anormalidades neurologicas
relacionadas ao virus Zika.2 Essa declaragdo teve por
objetivo minimizar os efeitos do evento nos paises
afetados, localizados principalmente nas Américas
com destaque para o Brasil, e reduzir o risco de
propagacao internacional.8 Ressalta-se que com o
avanco do conhecimento acerca desse evento, atual-
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mente ¢ denominado Sindrome Congénita associada
a infecgdo pelo virus Zika (SCZ), em virtude das
inimeras anomalias congénitas que a infecgdo pelo
virus Zika pode causar.8

O Brasil acumulou o maior nimero de casos no
ambito global,? sendo o estado de Pernambuco com
a maior (20,8%) concentracdo de casos nacional-
mente no periodo de 2015 a 2016.10 Em razdo desse
cenario, Pernambuco estruturou agdes de vigilancia
em saude, rede de assisténcia e apoio diagndstico
para a deteccdo e acompanhamento de recém-
nascidos com SCZ e gestantes com exantema, sendo
esta tltima com a finalidade de detecg@o intrauterina
de casos suspeitos.11.12

No ambito estadual a atuagdo do Cievs/PE foi
fundamental para a detec¢do de casos, monitora-
mento e resposta a este evento, sendo o ponto focal e
ordenador das agdes da vigilancia em satde. O
Cievs/PE foi criado em 2009, a fim de contemplar os
preceitos estabelecidos no Regulamento Sanitario
Internacional (RSI) de 2005 e integrar a Rede
Nacional de Alerta e Resposta as Emergéncias em
Saude Publica.13-15 Os principais objetivos do centro
incluem a detecc¢do, verificagdo, monitoramento,
resposta e apoio a areas técnicas, municipios e
regides de saude frente as doengas com elevado
potencial de disseminagdo e/ou riscos a saude
publica.15.16 Além disso, atua no monitoramento de
eventos de massa e desastres naturais e antro-
pogénicos no ambito estadual.16

Para a detecg@o e resposta oportunas a possiveis
eventos de importadncia em satde publica, o
Cievs/PE funciona de forma ininterrupta durante
todos os dias do ano, em carater presencial e sob
regime de prontiddo, sendo este, no periodo noturno,
finais de semana e feriados.!6 Ademais, o centro
disponibiliza meios de comunicacido permanentes,
incluindo site que permite realizar notificagdes de
forma imediata e divulgar informagdes técnicas e
cientificas relacionadas aos eventos.16

Visando contribuir para o fortalecimento da
vigilancia em saude, e considerando que as agdes
desenvolvidas pelo estado de Pernambuco
subsidiaram condutas no ambito nacional e interna-
cional, o presente estudo objetivou compartilhar a
estratégia de atuagdo do Cievs/PE na resposta
emergéncia Sindrome Congénita associada a
infeccdo pelo virus Zika, no periodo de 2015 ¢ 2016.

[~%

Acoes intersetoriais desenvolvidas durante a
emergéncia da SCZ

Desde sua criacdo, o Cievs/PE desempenha um papel
fundamental na detec¢do e enfrentamento as



emergéncias em saude publica no ambito estadual, e
foi estrutura central da vigilancia epidemioldgica em
eventos como a pandemia de influenza HINI
(2009), enchentes ocorridas na zona da mata
pernambucana (2010 e 2011), surto de sarampo
(2013) e eventos de massa, como a Copa das
Confederagdes 2013 e Copa do Mundo FIFA 2014. A
atuacdo do Cievs/PE durante estes eventos permitiu
a criacdo e aprimoramento de ferramentas pioneiras
na detec¢do e monitoramento, € a integragdo com
diversas areas contribuindo para operacionalizagdo
da gestdo dos eventos de saude publica.

A partir da identificacdo de casos de microcefalia
em Pernambuco, em outubro de 2015, surgiu a
necessidade de estabelecer critérios para detecgdo de
microcefalia em recém-nascidos e definigdo de fluxo
de atendimento, diagndstico, vigilancia e acompa-
nhamento dos casos com esta anomalia congénita.
Diante desta necessidade, o estado de Pernambuco
construiu, com a contribui¢do de diversos profis-
sionais e institui¢des de satude, o Protocolo Clinico e
Epidemiologico de Microcefalia, sendo a primeira
versdo publicada em 10 de outubro de 2015 ¢ a
segunda em dois de dezembro do mesmo ano. A
contribuigdo do Cievs/PE foi fundamental na
construgdo do conteudo e confecgdo grafica deste
instrumento.11.12 Ressalta-se que as versdes destes
protocolos foram pioneiros no ambito global na
estruturacdo da vigilancia e assisténcia a saude dos
casos de SCZ, e subsidiaram a criagdo de instru-
mentos semelhantes no ambito nacional e interna-
cional.1l7

No inicio da emergéncia da SCZ, o Cievs/PE
participou na execugdo de pesquisa desenvolvida
pelo Programa de Treinamento em Epidemiologia
Aplicada aos Servigos do SUS (EpiSUS), vinculado
ao MS. Esta pesquisa possibilitou caracterizar os
primeiros casos de microcefalia possivelmente rela-
cionados ao virus Zika notificados na regido metro-
politana do Recife.!8

Em virtude, do elevado numero de casos notifi-
cados no ambito estadual, a SES/PE realizou sete
mutirdes de atendimento as criangas com suspeita de
SCZ. Estes mutirdes contaram com participagdo de
profissionais da vigilancia epidemioldgica, dentre
eles analistas do Cievs/PE, neurologistas, pediatras,
oftalmologistas e geneticistas. Estes mutirdes,
prestaram atendimento a 652 criangas, e
contribuiram para a confirmagdo de 50 casos e
descarte de 592.

Resposta do Cievs/Pernambuco a Sindrome Congénita do Zika

Deteccdo dos casos de Sindrome Congénita
associada a infeccao pelo virus Zika

Dentre as atividades do Cievs/PE destacam-se a
comunicacdo on line de Doengas de Notificagdo
Compulsoéria Imediata (DNCI) por meio de
formularios eletronicos, e notificacdo via telefone e
e-mail, facilitando a comunicag@o em tempo real dos
casos, subsidiando as autoridades de saude na
resposta oportuna aos eventos.!6 Portanto, a partir da
observagdo da rede de saude quanto ao aumento de
casos de microcefalia e pelo fato da inexisténcia de
um sistema oficial para notificagdo dos casos, o
Cievs/PE elaborou e disponibilizou no seu site dois
formularios eletronicos para a notificagdo de SCZ.

O primeiro formulario vigorou de 26 outubro até
01 dezembro de 2015. Com a publicagdo da segunda
versdo do protocolo de microcefalia, em 02 de
dezembro de 2015, foi desenvolvido um novo
formulario, adequando algumas variaveis aos novos
critérios estabelecidos para notificagcdo dos casos.
Além disso, a segunda versdo do protocolo esta-
beleceu a notificagdo imediata de gestante com exan-
tema, sendo criado um formulario eletronico especi-
fico para este fim.12 Esses formularios captaram
2.073 casos suspeitos de SCZ ¢ 4.498 gestantes com
exantema.

Além da deteccdo de casos, o centro gerenciou
os bancos de dados com anélise de duplicidades e
inconsisténcias e classificou os casos de acordo com
as curvas de crescimento e desenvolvimento
recomendadas pela OMS. As informagdes
produzidas pelo Cievs/PE serviram de base para
acdes desenvolvidas no Sistema Unico de Saude
(SUS) e subsidiaram diversas estudos cientificos no
intuito de aprimorar o conhecimento acerca do
evento.

Monitoramento dos casos de SCZ

Os casos notificados foram monitorados pelo
Cievs/PE, sendo este responsavel pela confluéncia e
consolidagao de dados, através de fluxo semanal de
informagdes sobre o acompanhamento dos casos
realizado pela atencdo basica, Geréncias Regionais
de Saude (GERES), Servico de Verificagio de Obito
(SVO), unidades de referéncia para o atendimento a
criancas com suspeita de SCZ, Centro de
Informagdes Estratégicas de Vigilancia em Satde
municipais (Recife ¢ Jaboatdo dos Guararapes),
Laboratorio Central de Satde Publica de
Pernambuco (Lacen-PE) e Instituto Aggeu
Magalhaes (IAM).

Para o acompanhamento do evento pela
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vigilancia em saude estadual, o Cievs/PE elaborou
dois painéis de monitoramento com o objetivo de
obter informacdes de forma rapida e sistematica.
Estes painéis continham informagdes descritivas e
analises estatisticas sobre os casos, contribuindo
para a elaboragdo dos informes epidemioldgicos e
disponibilizagdo de dados de forma oportuna frente
as demandas por informagdo, inclusive pela
imprensa.

Uma importante estratégia de monitoramento foi
a inser¢do da emergéncia em satde publica no
Comité de Avaliagdo e Monitoramento dos Eventos
de Satude Publica (CAME), sob a coordenagdo do
Cievs/PE. Este comité retine-se semanalmente e tem
a participacdo de diversas areas da vigilancia em
saude estadual. O evento foi pauta das reunides do
CAME durante 47 semanas epidemioldgicas,
contribuindo para o acompanhamento, avaliagédo e
proposi¢do de estratégicas para o enfrentamento a
emergéncia.

Disseminacdo de informacoes sobre o evento

Em virtude da magnitude e abrangéncia do evento, e
pelo fato de Pernambuco ser territorio importante no
tocante a detec¢do dos primeiros casos € 0 nimero
elevado deles, a demanda por informagdo tornou-se
uma necessidade das demais unidades federadas,
populagdo, comunidade cientifica, 6rgaos e imprensa
nacional e internacional.l.10 Diante deste cenario, o
Cievs/PE desenvolveu diversos instrumentos e
meios para disseminag@o de informagdes sobre esta
emergéncia em saude publica.

Com o objetivo de disponibilizar informagdes de
livre acesso e periddicas, o Cievs/PE iniciou a
producgdo de informes epidemioldgicos semanais,
resultando na producéo de 98 informes de microce-
falia e/ou outras alteragées do sistema nervoso
central e 48 de gestantes com exantema, contendo
andlise descritiva e espacial dos casos. Os dados
destes informes subsidiaram a construcdo dos
boletins da Organizagdo Pan-Americana da Satde
(OPAS).19

Uma estratégica inovadora que obteve um
expressivo engajamento foi a criagdo da pagina
eletronica, sobre essa emergéncia em saude publica,
sitiada no site do Cievs/PE. A pagina foi importante
instrumento para a notificagdo dos casos, dissemi-
nag¢do de informes epidemioldgicos, notas e proto-
colos técnicos e demais publicagdes cientificas sobre
o tema. De outubro de 2015, data da criagdo da
pégina, a dezembro de 2016, foram computados
32.775 acessos, correspondendo a 36,6% das visua-
lizagdes do site. A pagina obteve uma média/més de

2.185 acessos, registrando em novembro de 2015 o
maximo de visualizagdes (13.351).20 Apesar da
maior concentragdo de acessos ocorrer no Brasil, a
pagina registrou entradas provenientes de todos os
continentes e varios paises, com destaque para os
Estados Unidos, Paraguai e Alemanha.20

O centro também foi o ponto focal para
Ministério da Satde durante a emergéncia, portanto
foi estabelecido fluxo de envio de informacgdes
sistematizadas sobre o evento para o Cievs Nacional,
a principio com fluxo didrio e posteriormente
semanal. Essas informagdes subsidiaram o Centro de
Operagdes de Emergéncia em Saude Publica-
Microcefalia (COES Microcefalia), instituido no
ambito federal.

Os casos de SCZ e gestante com exantema foram
monitorados e acompanhados por diversos 6rgdos e
institui¢des. Dessa forma, o Cievs/PE foi respon-
savel pelo envio das informagdes e bancos de dados
referentes aos casos, com o objetivo de alinhar as
informacgdes trabalhadas pelos diversos atores e
garantir a sua fidedignidade. Para tanto, foi estabele-
cido fluxo semanal de envio de informagdes do
Cievs/PE para o Nucleo de Apoio a Familia de
Criangas com Microcefalia, Secretaria Executiva de
Regulagdo em Satde e de Atengdo a Saude,
Programa Mae Coruja Pernambucana, IAM, setor de
imprensa da SES/PE, coordenacdo Estadual de
Atengdo a Pessoa com Deficiéncia, Coordenacdo
Estadual de Saude da Mulher, Geres e Cievs dos
municipios de Recife e Jaboatdo dos Guararapes.

Demais acoes realizadas pelo Cievs/PE durante
a emergéncia em saude publica da SCZ

O trabalho pioneiro desenvolvido pela vigilancia
epidemiolodgica do estado de Pernambuco, do qual o
Cievs/PE foi estrutura central, frente a esse evento
inusitado e de grande magnitude, despertou o inte-
resse de diversas instituigdes nacionais e interna-
cionais. Em virtude disto, durante o periodo de 2015
a 2016 o Cievs/PE recebeu a visita do Centers for
Disease Control and Prevention (CDC), OPAS,
Ministério da Satude e secretarias estaduais de saude
de Alagoas, Minas Gerais, Goias, Paraiba e Rio
Grande do Norte.

A prontiddo do
emergéncia em saude publica foi uma estratégia que
garantiu equipe técnica, meios de comunicacio e
insumos de forma ininterrupta, garantindo detecg¢do
e resposta oportuna frente aos casos notificados e
demandas relacionadas ao evento. Do total de
acionamentos da prontiddo, 78% foram de demandas
relacionadas a emergéncia, exigindo articulagdo

Cievs/PE durante esta
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intersetorial e interinstitucional. A maioria (60%)
dos acionamentos ocorreu durante o fim de semana,
27% nos feriados e 13% durante o periodo noturno
semanal.

De forma sumaria, as a¢des desenvolvidas pelo
Cievs/PE, com apoio de diversos atores,
contribuiram para confirmagéo de 390 (18,1%) casos
SCZ e descarte de 1.413 (65,6%) no Estado de
Pernambuco.

A experiéncia do Cievs/PE na emergéncia da
SCZ possibilitou o apoio ao desenvolvimento de
conhecimento, politicas e estratégias, dessa forma o
reafirma como estratégia de vigilancia em satde
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