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logia Infecciosa das Meningites
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ningites Virais

Enterovirus (Echovirus, Coxsackie, Polio)

2 Virus da caxumba, sarampo
Bactérias

- - - Nelsseria meningitids
Meningites Bacterianas i)
Streptococcus pneumoniae
Mycabacterium Tuberculosis

Staphylococcus aureus

2 Neisseria meningitidis (a,b,c,w,y)
2 Streptococcus pneumoniae (90 subtipos)
2 Haemophilus influenzae, entre outras

Peeudomona aeruginesa
Escherichia coli
Klebsiefla sp
Enterobacter sp
Salmonella s

Meningites Fungicas,
Protozoarios e Helmintos

Proteus sp

Listeria monocytogenes

Leptospira sp

DO ESTADO DO PARANA

Grupo Herpes (convulsdes, coma, EEG) Mais graves

Virus

RNA Virus

+ Enterovirus

+ Arbovirus

* Virus do Sarampo

* Virus da Caxumba

+ Arenavirus - Coriomeningite linfocitaria
*HIV1

DNA Virus

+ Adenovirus

* Virus do grupo Herpes
* Varicela Zoster

+ Epstein Barr

+ Citomegalovirus

SECRETARIA DA SAUDE

Qutros

Fungos

+ (yptococeus neoformans

+ Candida albicans e

+ (. tropicalis

Protozodrios

+ Pxoplasma gondil

+ Trypanosoma cruzi

+ Plasmodium 3o

Helmintos

+ Infeccdo larvaria da Benia solum

+ (yticercus cellulosae (Cisticercose)

2 Candida sp (RN)
2 Cryptococcus sp (Imunossuprimidos)

Meningite Tuberculosa
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1 — MCC (Meningococemia) (presenca de petéquias)

.. . , . Doenca Meningocécica
2 — MM (Meningite Meningocacica) Neisseria meningitidis

3 — MM+MCC (MM com Meningococemia) (presenca de petéquias) (Menigococo)
4 — MTBC (Meningite Tuberculosa) — Bacilo da tuberculose

5 —-MB (Meningite por outras bactérias)S.aureus, S.epidermidis, Listeria, E.coli, Salmonella, etc
6 —MNE (Meningite ndo especificada) — Viral, bacteriana, fungica??

7 —MV (Meningite viral ou asséptica) — Varios virus

8 —MOE (Meningite de outra etiologia): fungos (cryptococus), protozoarios, helmintos

9 — MH (Meningite por Haemophilus influenzae)

10 — MP (Meningite por Pneumococo — Streptococus pneumoniae)



Meningites Bacterianas

2/3 dos casos ocorrem até 2 anos vida
| etalidade: lactentes ~ 2%
RN ~ 30%

Sequelas neurologicas: ~ 1/3

O Prognostico depende da
rapidez do diagnostico e tratamento




Inais e Sintomas das Meningites

febre / vomitos / cefaléia / rigidez de nuca / fotofobia
estupor / tremor / ataxia / convulsao

coma / ébito




Quadro Clinico em Receém Nascidos e Lactentes GOVERNO U
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fl Quadro Clinico das Meningites Bacterianas

» RN e |lactente jovem:
- ~ septicemia
» Febre, vomitos,
choro anormal,
sonoléncia ou irritabilidade,
abaulamento de fontanela,

convulsoes




Quadro Clinico das Meningites Bacterianas

»  CGriancas maiores, adolescentes e adultos:

< Classico — febre, cefaléia, vomitos, alteracao de
consciéncia, sinais de irrtacao meningea (rigidez
de nuca, Kernig, Brudzinski)

Slide = dido pe o Or. wTior Horack de Sona Coga Janlor




Laboratory Methods for the Dia

resenca de Petéquias:
= Doenca Meningococica...

Letalidade—
alta

nosis of Meningitis. 2 Ed. WHO/CDC, 2011.
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MM (= 10%)
MCC (= 40%)
MM+MCC (= 20%)




ADRO CLINICO :
MItos

efaléia

Mialgia

Dor abdominal
Taquicardia
Hipotensao
Extremidades frias;
Nivel de consciéncia (normal no inicio do quadro)

Slide cedido pelo Dr. Vitor Horacio de Souza



Doenca Meningococica:
etequias e sufusdes hemorragicas ===
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Quimiocitoldgico do Liquor (Laboratorio local)

Exame do Liquor, Soro e hemocultura (Lacen)

A definicao do microorganismo é fundamental para:
TERAPEUTICA APROPRIADA

* INSTITUICAO DE MEDIDAS DE PROFILAXIA
(ISOLAMENTO / QUIMIOPROFILAXIA / VACINAGAO)

« CLASSIFICACAO ETIOLOGICA ADEQUADA
 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
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5 a 10 gotas 1a2mL 1a?2mL
paraLacen parallL

-

Para uso do
Lab.
Lcal

PACIENTE:
REGIONAL DE SAUDE:
MUNICIPIO:
MINAS ENVIADAS:
4 ESFREGACO DE LIQUOR, A SECQC
U ESFREGACO DE LIQUOR, CORADC
(enviar a mesma lamina lida no

IDENTIFICAR O PACIENTE NA PAF
LAMINA COM LAPIS PRETO.

02 laminas para o LACEN:
01 corada e 01 nao corada
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;
1al0mL

SANGUE

para
LACEN
Ver tabela




Meningite

Tl’a'[am en tO bacteriana

Precaucdes com goticulas — isolamento até 24 horas
apods inicio da antibioticoterapia

(N. meningitidis, H. influenzae e etiol. indeterminada)
Medidas gerais:

Monitorizacao dos dados vitais
Corticoterapia (antes do inicio do Antibidtico)

Antibioticoterapia




Prevencao e Controle
das Meningites Bacterianas S250o

AAAAAAAAAAAAAAAAA

uimioprofilaxia (ritampicina)

eImunizacao

calendario vacinal, controle de surtos e grupos especiais

Educacio em saude

(ambientes ventilados, habitos de higiene)




aRy

OUIMIOPROFILAXIA  sme®

SECRETARIA DA SAUDE

MENINGITES (DM e MHib)

Quimioprofilaxia ou Blogqueio

Contato intimo significa:
Mesmo domicilio
Namorado(a) e afins...
Na escola:
. Sentar proximo em sala de aula por mais de 4 horas/dia
- Contato com secrecoes respiratorias ou alimenatres

Na creche:
- Mesma sala ou dormitorio
. Contato por mais de 4 horas durante os ultimos 7 dias
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Quimioprofilaxia

Objetivo principal: Erradicar portador assintomatico da bactéria

Indicacao conforme agente etiologico:

N. meningitidis (meningococo) e Haemophilus influenzae tipo b (Hib)

Indicacao referente aos contatos:
+ Contato intimo do caso indice
¢ EXxposicao direta a secrecoes sem uso do EPI (profissionais)

¢ Surtos -> Analise pela Saude Publica (MS/SES/SMS)

OBS.: O paciente (caso indice) também deve receber quimioprofilaxia
No momento da alta, a menos que tenha sido tratado com
ceftriaxona ou cefotaxima
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PELO SUS

1) Vacina conjugada meningococo C
- 2 doses (3 e 5 meses) e 1 reforco aos 12 meses
- Adolescentes entre 11 e 14 anos: 1 dose

2) Vacina Pneumocacica 10 valente
2 doses (2 e 4 meses) e 1 reforco aos 12 meses

3) Vacina Pentavalente (DTP,HB e Hib)
3 doses (2, 4 e 6 meses)

4) Vacina BCG (Meningite tuberculosa)
dose unica ao nascer
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REDE PRIVADA

1) Vacina Conjugada Meningo A,C,W,Y

Criancas, adolescentes e adultos, conforme Ilaboratério
produtor;

2) Vacina contra o Meningo B

Criancas, adolescentes e adultos , conforme laboratorio
produtor;

3) Vacina Pneumocodcica 13 valente
Criancas, adolescentes e adultos, conforme laboratorio produtor
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EPIDEMIOLOGIA DAS
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Ndmero de Casos e Obitos por Meningites - Parana - 2016 a 2019*

1200
1000
800+

N° Casos/Obitos

600+
400+
200

2016 2017 2018 2019*
Ano

@ Casos m Obitos

Fonte: Sinan Net: 30/03/2019
* 2018 e 2019 — dados preliminares




Comparativo de Casos e Obitos por Meningite coverno &%
SE 01 a 13 (30/03/19) — 2018* a 2019* ikt

D.Meningocécica | M. Tuberculosa | M. Outras Bactérias | M.NdoEspecificada |  M.Vira | M.Fingica | M.Haemophilus | M.Pneumoctcica |  Total Meningites

Casos | Obitos | Casos |Obitos|  Casos  |Obitos|  Casos | Obitos |Casos | Obitos | Casos |Obitos| Casos |Obitos| Casos  |Obitos| Casos | Obitos

18(SE13) I 1 9 - 1 5 2 0 200 6| 24 |0 / 1 14 5 369 2

2019 (SER3) 12 5 3 0 bl 5 2 2 1% 4] B |2 1 0 i 5 318 23

Fonte: Sinan Net 30/03/2019
*Dados preliminares
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Paranda, por Regional de Residéncia.

Casos e Obitos por Meningite - Parana - 2019 - SE 13 - Atualizado em 29/03/2019
Fregliéncia por Etiologia segundo Regional Resid PR
D. Meningocdcica | M. Tuberculosa | M. Outras Bacterias M. Nao Especificada M. Viral M. Fingica M. Haemophilus M. Pneumocdcica Total Meningites
Casos | Obitos | Casos |Obitos Casos Obitos Casos Obitos | Casos | Obitos | Casos |Obitos| Casos | Obitos Casos Obitos| Casos Obitos

Paranagud 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2 0

2 Metropolitana 0 0 0 14 1 8 1 82 2 4 1 0 0 1 1 113 6

108 Ponta Grossa 1 0 0 0 5) 1 0 0 6 0 0 0 0 0 1 1 13 2

4104 Irati 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2 0

4105 Guarapuava 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0 0 1 0 4 0

4106 Unido da Vitéria 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

4107 Pato Branco 0 0 1 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0 0 1 0 5) 0

4108 Francisco Beltrdo 1 1 0 0 2 1 0 0 3 0 0 0 0 0 2 0 8 2

4109 Foz do Iguagu 0 0 1 0 2 0 1 0 13 1 0 0 1 0 2 1 20 2

4110 Cascavel 0 0 0 0 3 0 0 0 16 0 1 0 0 0 0 0 20 0

4111 Campo Mourdo 1 1 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 1 1 5) 2

4112 Umuarama 2 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5) 0

4113 Cianorte 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 3 0

4114 Paranavai 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 3 0

4115 Maringa 1 1 0 0 4 0 9 1 34 1 2 0 0 0 2 1 52 4
4116 Apucarana 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3 0 /

4117 Londrina 2 2 1 0 16 1 1 0 10 0 1 0 0 0 0 0 31 3

4118 Cornélio Proc6pio 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0

4119 Jacarezinho 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0

4120 Toledo 0 0 0 0 5) 1 0 0 14 0 1 1 0 0 0 0 20 2

4121 Telémaco Borba 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2 0

4122 lvaipora 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 3 0

Total Parana 12 5) 3 0 61 5) 22 2 195 4 13 2 1 0 11 B 23

Fonte: Sinan Net 29/03/2019
* Dados Preliminares
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Distribuicdo de Casos de Meningite por Ano/Etiologia - Parana - 2016 a 2019*

1200

1000

800+

N° de Casos 600

400
200+ ]
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Etiologia/Ano

m 2016

m 2017

02018

0 2019*

Fonte: Sinan Net: 30/03/2019
* 2018 e 2019 - Dados preliminares
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(Neisseria meningitidis/ MeNiNgOCOCQ)  eermonsmie:

Doenga Meningocécica - Casos e Obitos - Parana - 2016 a 2019*

60-

50+

40-

= D. Meningocécica
m Obitos

Casos/Obitos 30

20-

10+

2016 2017 2018 2019*
Ano

Fonte: Sinan Net: 30/03/2019
* 2018 e 2019 - Dados preliminares
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Sorogrupos de Neisseria meningitidis - Parana - 2016 a 2019*

25-
20+
151
@ 2016
Frequéncia B 2017
101 02018
02019

B C W Y N&o Identificado
Sorogrupos

Fonte: Sinan Net 30/03/2019
* 2019 - Dados preliminares




5TRIBUICAO DOS CASOS DE DOENGCA MENINGOCOCICA__
PARANA 2019* — SE 12
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Astorga Londrina
Regionais de Salde F - 53a F—C74a
NI

Cruzeiro do Oeste Jataizinho
F-8a

B

Umuarama
F-1la

NI

Campo Mouréo

F-15a Ponta Grossa

M — 15a

B

Campo Largo
F - 2a

B

2 13
o T,
Perola do Oeste . ~ ; e, : Curitiba
M - 16a - _*\ M- 15a/F - 22a

Y 5. 3 - et 3
skt N Araucaria
Bl Obitos s

B Alta ~
Bl iniernado

Fonte: Sinan Net 30/03/2019
* Dados preliminares
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OBRIGADO

Divisao de Vigilancia de Doencas Transmissiveis

DVVTR/CEPI/SVS

(41) 3330-4561




