ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETORIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

NOTA TECNICA CONJUNTA N°016/2023 - DIVE/LACEN/SUV/SES/SC

Assunto: ORIENTACAO PARA NOTIFICAGCAO, MANEJO E ENCAMINHAMENTO
DE AMOSTRA NOS CASOS SUSPEITOS DE MENINGITE VIRAL.

A meningite é uma doenca de notificagdo e investigacdo compulséria. E
caracterizada por um processo inflamatério das meninges, membranas que
revestem o encéfalo e a medula espinhal e pode ser causada por qualquer agente

etiologico que adentrar neste espaco.

As meningites virais sdo as mais comuns (ocorrem com maior frequéncia),
geralmente sdo infecgdes autolimitadas, nas quais a recuperagdo do paciente é
completa. Na maior parte dos casos sdo causadas pelo género Enterovirus. Nesse
grupo estao incluidos os trés tipos de poliovirus, 28 tipos antigénicos do Echovirus,
23 tipos do virus Coxsackie A, seis do virus Coxsackie B, e cinco outros enterovirus.
Entretanto, outros virus como arbovirus, virus da caxumba, Arenavirus, HIV-1, virus
do sarampo, adenovirus, virus do grupo herpes, Varicela-Zéster, Epstein-Barr e

citomegalovirus também podem causar meningite viral.

O modo de transmissdo & geralmente fecal/oral, mas também pode ocorrer a
transmissao pela via respiratéria. O periodo de incubagdo comumente varia entre 7
e 14 dias para enterovirus, podendo variar de 2 a 35 dias considerando outros virus.
O periodo de transmissibilidade também varia dependendo do virus. No caso dos
enterovirus, estes podem ser eliminados nas fezes por diversas semanas e pelas
vias aéreas superiores por periodos que variam de 10 a 15 dias. As criangas

constituem o grupo mais vulneravel as infecgées causadas pelos enterovirus.

1. Manifestacgoes clinicas e complicagdes

Quando se trata de enterovirus, as manifestagdes clinicas mais frequentes sao:

febre, mal-estar geral, nausea e dor abdominal na fase inicial do quadro; seguidas,
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apos aproximadamente de um a dois dias, de sinais de irritacdo meningea, com
rigidez de nuca, geralmente acompanhada de vémitos. E importante destacar que os
sinais e os sintomas inespecificos que mais antecedem e/ou acompanham o quadro
da meningite viral por enterovirus sdo manifestacées gastrointestinais (vOmitos,
anorexia e diarreia), respiratorias (tosse, faringite), e ainda mialgia e erupgao
cutdnea (rash). Em geral, o restabelecimento do paciente € completo, mas, em
alguns casos, pode permanecer alguma debilidade, como espasmos musculares,
insénia e mudancas de personalidade. A duragdo do quadro é geralmente inferior a

uma semana (Guia de Vigilancia em Saude, 2022).

Habitualmente, nos casos de enterovirus, ndo ha complicagdes, a nao ser que o

individuo seja portador de alguma imunodeficiéncia.

2. Suspeita diagnoéstica

Individuo que apresente os seguintes sinais e sintomas (verificar no item 1 os

sintomas inespecificos que podem anteceder ou acompanhar o quadro):

- Febre (temperatura axilar maior ou igual a 37,8°C);

- Cefaleia e vbmitos, acompanhado por sinais meningeos (rigidez de nuca,
Kernig, Brudsinsky, raramente observados em recém-nascidos e lactentes
jovens);

- Toxemia;

Sinais neurologicos localizatérios, alteragdo do sensorio.

LEMBRETE: Na presenca de petéquias ou sufusdes hemorragicas é fundamental

suspeitar de meningococcemia e iniciar prontamente investigagdo diagndstica e

tratamento.
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3. Anamnese e Exame fisico

Na investigacdo do caso suspeito é de fundamental importancia as seguintes
informacbées para avaliagdo tanto da equipe clinica como da vigilancia

epidemioldgica:
Anamnese

- Faixa etaria;

- Procedéncia (importante em meningites por agentes especificos);

- Histéria: o tempo de duracio da doenga;

- Sintomas associados: variagdes da temperatura corpérea, anorexia,
adinamia, vOmitos, cefaleia, sonoléncia, crises convulsivas. Em RNs pode
ocorrer hipotermia e irritabilidade, inclusive nos lactentes;

- Contato recente com pessoas com quadro clinico semelhante;

- Presenga de doenga de base;

- Utilizagdo prévia de antimicrobianos: alguns antibiéticos podem atravessar a
membrana liquédrica dificultando a interpretacdo do liquor ou liquido

cefalorraquidiano (LCR).
Exame Fisico

- Estado geral: presenga ou ndo de toxemia;

- Estado de hidratagao: hidratado / desidratado leve / desidratado moderado /
choque;

- Presenca de sinais meningeos: rigidez de nuca, sinais de Kernig e/ou
Brudzinski ou abaulamento de fontanela;

- Presenca de petéquias ou sufusdes hemorragicas (retirar toda a roupa da
crianga ao exame);

- Sinais de choque: frequéncia cardiaca, perfusdo periférica, pulsos, pressao
arterial sistémica (com manguito adequado para o tamanho e idade do
paciente) e diurese;

- Sinais de insuficiéncia cardiaca: frequéncia cardiaca, frequéncia respiratodria,
hepatomegalia, estertores pulmonares;

- Nivel de consciéncia: ativo ou alerta / sonolento / torporoso / comatoso -

utilizar escala de Glasgow;
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- Pupilas (tamanho e fotorreatividade);

- Sinais neurolégicos localizatérios.

4. Diagnéstico diferencial

O diagnéstico diferencial deve ser realizado com outras afecgcdes neuroldgicas,
como outras meningites, abscessos, encefalites, meningites bacterianas
parcialmente tratadas ou neoplasias e com as afecgcbes comuns no paciente com
Aids, como toxoplasmose, tuberculose, histoplasmose, linfoma e a

leucoencefalopatia multifocal progressiva (Guia de Vigilancia em Saude, 2022).

Também deve-se afastar: intoxicagcbes medicamentosas, convulsao febril, alteragdes
metabdlicas (como hipernatremia/uremia/cetoacidose diabética) e meningismo que
pode ocorrer em presenca de febre, otite média aguda ou pneumonia de apice

(Protocolo do Hospital Municipal Infantil Menino Jesus SP).

5. Diagnéstico laboratorial

O diagnéstico etioldgico dos casos suspeitos de meningite viral é de extrema
importancia para a vigilancia epidemioldgica, especialmente quando se trata de
situagédo de surto. Os principais exames para o esclarecimento diagndstico de casos
suspeitos de meningite viral dependem do agente etioldgico, podendo ser realizados
o isolamento viral em cultura celular (LCR e fezes); reacdo em cadeia da polimerase

(PCR) em LCR, soro e outras amostras e exame quimiocitolégico do LCR.

Apds a suspeigdo clinica de meningite é realizada pungado lombar para analise do
LCR que deve apresentar aspecto limpido e incolor. Nos processos infecciosos,
ocorre 0 aumento de leucécitos que, em geral, nas meningites virais, pouco alteram
macroscopicamente o aspecto do LCR, devido a baixa celularidade; porém sao

esperadas alteracbes bioquimicas, conforme detalhado no Quadro 1.
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Quadro 1 - Alteragdes encontradas no liquido cefalorraquidiano para meningites
virais

VALORES DE

CARACTERISTICAS MENINGITE VIRAL ENCEFALITE REFERENCIA

Limpido Limpido Limpido
Incolor ou opalescente Incolor incolar, cristalino
P ("@gua de rocha”)
Cloretos 680 a 750 mEqg/L
— N OTITIE] Normal
Glicose 45 a 100 mg/dL
) Discretamente
Proteinas totais Levemente aumentadas _ 15 a 50 mg/dL
aumentadas
Globulinas Negativa ou positiva AUMGNtO diSGretn MNegativa
g P (gamaglobulina) &

Leucdcitos 5 a 500 linfocitos 1a 100 linfacitos 0a5mm3

Fonte: Guia de Vigilancia em Saude, 2022.

As amostras de LCR de casos suspeitos de meningite viral devem ser coletadas
preferencialmente no ato do 1° atendimento (fase aguda da doenga). Em situagbes
de aumento de casos e surtos, as amostras devem ser encaminhadas ao
Laboratério Central de Saude Publica (LACEN/SC). Para isso, deve-se cadastrar
adequadamente os exames no GAL e seguir as orientagdes para a coleta, o

armazenamento e o transporte das amostras conforme o Manual Interativo de

Exames-Biologia Médica.

Fluxo de encaminhamento de Amostras bioldégicas para o LACEN/SC

(meningites virais)

O LACEN/SC recebera amostras de LCR e fezes para investigagdo de meningites
virais nas situagcdes de aumento de casos e surtos e apds contato prévio com area

técnica das meningites da Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica (DIVE/SC)..
Cadastro no GAL

A requisicao deve ser preenchida seguindo as orientacdes abaixo:
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Dados clinicos gerais

Agravo/doenga: Meningite

Data dos primeiros sintomas: informar a data
Detalhes do agravo

Caso: Suspeito

O paciente tomou vacina: SIM/NAO
Qual vacina tomou:

Amostra

Amostra: Liquor/Fezes

Material clinico: Amostra “in natura”
Data coleta: informar a data da coleta

Hora coleta: informar a hora da coleta
Pesquisa/Exame
Nova pesquisa: Lab. Externo - Meningite - PCR

Observagdes: No campo observagbes, registrar os sinfomas do paciente e o0s

resultados das analises bioquimica, citolégica e microbiolégica do LCR.

6. Tratamento

O tratamento antiviral especifico ndo tem sido amplamente utilizado. Em geral,
utiliza-se o tratamento de suporte, com avaliagdo criteriosa e acompanhamento
clinico. Tratamentos especificos somente estdo preconizados para a meningite

herpética (HSV 1 e 2 e VZV) com aciclovir endovenoso.
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7. Medidas de prevenc¢ao e controle

- Acalmar a populagdao explicando tratar-se de doenca com evolugao
geralmente benigna e autolimitada;

- Cuidar da higiene pessoal, principalmente lavar as maos antes das refeicoes,
apos utilizar sanitarios, manusear fraldas e objetos sujos;

- Evitar os lugares muito frequentados, multiddes e pouco ventilados;

- Manter boa higiene ambiental e ventilagido adequada;

- O ideal é cobrir a boca e o nariz (com lengo descartavel) sempre que
espirrar, tossir e até falar, para evitar a transmissao dos virus quando em
contato com pessoas préximas;

- Na fase aguda da doencga (primeira semana) o ideal é que as criangas com
meningite viral ndo frequentem a escola, pois nessa fase a transmissao é

tanto respiratéria quanto fecal.

8. Notificagdo dos casos

Devem ser notificados todos os casos de meningite que se encaixem na defini¢cdo de

caso suspeito:

Criangas acima de 1 ano de idade e adultos com febre, cefaléia, vémitos, rigidez
da nuca, sinais de irritacdo meningea (Kernig, Brudzinski), convulsdes e/ou

manchas vermelhas no corpo.

Em criangcas menores de 1 ano de idade, os sintomas classicos anteriormente
referidos podem nao ser tdo evidentes. Para a suspeita diagnéstica é importante
considerar sinais de irritabilidade, como choro persistente, e verificar a existéncia

de abaulamento de fontanela.

Seréo classificados como casos confirmados para meningite viral:

- Todo caso suspeito com exame quimiocitolégico do LCR sugestivo de

meningite viral;
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- Todo caso suspeito cujo diagnostico seja confirmado por meio dos exames
laboratoriais especificos: isolamento viral e/ou PCR;

- Todo caso suspeito que apresente historia de vinculo epidemiolégico com
caso confirmado laboratorialmente para virus causador de meningite por um
dos exames especificos, mas que nao tenha realizado nenhum deles;

- Todo caso suspeito com clinica sugestiva de meningite viral.

As amostras biolégicas somente devem ser encaminhadas apds contato prévio da
area técnica das meningites da Geréncia Regional de Saude com éarea técnica das
meningites na DIVE/SC e ao sobreaviso nos finais de semana e feriados. As
situacbes de aglomerados de casos e/ou surtos devem ser notificados
imediatamente a esfera hierarquica superior e ao nivel central através do e-mail:

notifica@saude.sc.gov.br.

Floriandpolis, 06 de outubro de 2023.

Diretoria de Vigilédncia Epidemiolégica
DIVE/SUV/SES/SC

Laboratério Central de Santa Catarina

LACEN/SUV/SES/SC
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Referéncias consultadas e material de apoio

https://dive.sc.gov.br/index.php/component/phocadownload/category/50-meningite?d
ownload=690:apostila-meningite

https://dive.sc.gov.br/index.php/component/phocadownload/category/50-meningite?d
ownload=691:informe-tecnico-vigilancia-das-meningites-no-estado-de-santa-catarina

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/quia_vigilancia_saude_5ed_rev_atual.pdf

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/HIMJ_protocolo_meningite
s 1254773684 .pdf

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_quadros_procedimentos_aidpi
crianca_2meses_5anos.pdf

https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-norte/hdt-uft/acesso-a-
informacao/gestao-documental/protocolo/divisao-medica/protocolo-014-atendimento-
de-criancas-com-diagnostico-de-febre-sem-sinais-localizatorios.pdf/view
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