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� Causa dengue clássico e febre hemorrágica do 
dengue 

� Transmitido por mosquito
� Flavivirus: RNA, 4 sorotipos (DEN-1, 2, 3, 4)
� Cada sorotipo oferece imunidade específica 

duradoura, imunidade cruzada de curta duração (6 
meses)

� Todos os sorotipos podem causar doença grave e 
fatal
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(3 a 15d)
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1. Transmitido ao homem 
pela saliva do mosquito  

2. Replicação
viral

3. Vírus infecta 
cels brancas e
tecidos linfáticos

4. Vírus circula no
sangue

3

4

1

2
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5. Segundo mosquito
ingere o vírus com sangue

6. Replicação viral 
no mosquito

7. Replicação viral 
nas glândulas salivares
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�� Dengue transmitido pela fêmea infectada Dengue transmitido pela fêmea infectada 

�� AlimentaAlimentaçção primariamente diurnaão primariamente diurna

�� Vive em torno das habitaVive em torno das habitaçções humanasões humanas

�� Coloca os ovos e produz larvas Coloca os ovos e produz larvas 
preferencialmente em recipientes artificiaispreferencialmente em recipientes artificiais



EpidemiologiaEpidemiologia





Casos de dengue no Brasil. SCasos de dengue no Brasil. Séérie histrie históórica rica 
(MS)(MS)
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NNúúmeros oficiais do dengue no Brasil de janeiro a meros oficiais do dengue no Brasil de janeiro a 
setembro de 2007 (Ministsetembro de 2007 (Ministéério da Sario da Saúúde)de)

�� Brasil: 481316 casos , sendo 1076 graves e 121 Brasil: 481316 casos , sendo 1076 graves e 121 óóbitosbitos

�� Rio de Janeiro: 51386 casos, sendo 125 graves e 14 Rio de Janeiro: 51386 casos, sendo 125 graves e 14 óóbitos bitos 

RegiõesRegiões Incidência / 100 mil Incidência / 100 mil habhab IncidênciaIncidência

CentroCentro--oesteoeste 777,4777,4 AltaAlta

NorteNorte 246,5246,5 MMéédiadia

NordesteNordeste 244,1244,1 MMéédiadia

SudesteSudeste 204,0204,0 MMéédiadia

SulSul 168,1168,1 MMéédiadia

BrasilBrasil 254,2254,2 MMéédiadia
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�� Cepa viral Cepa viral 

�� PrPréé--existência de anticorpos antiexistência de anticorpos anti--dengue dengue 
•• InfecInfecçções passadasões passadas

•• Anticorpos maternos transmitidos durante a Anticorpos maternos transmitidos durante a 
gestagestaççãoão

�� GenGenééticatica

�� IdadeIdade



Fatores de Risco Relatados para  Fatores de Risco Relatados para  
FHD (FHD (continucontinuççãoão))

�� Maior risco de infecMaior risco de infecçções secundões secundááriasrias

�� Maior risco em localidades com dois ou Maior risco em localidades com dois ou 
mais sorotipos circulantes simultaneamente mais sorotipos circulantes simultaneamente 
em nem nííveis mais elevados ( transmissão veis mais elevados ( transmissão 
hiperendêmicahiperendêmica))



HipHipóótese da Patogeniatese da Patogenia
do FHD (Parte 1)do FHD (Parte 1)

�� IndivIndivííduos que tiveram infecduos que tiveram infecçção por dengue ão por dengue 
desenvolvem anticorpos que podem  desenvolvem anticorpos que podem  
neutralizar o vneutralizar o víírus dengue vrus dengue víírus do mesmo  rus do mesmo  
((homhomóólogologo) sorotipo) sorotipo



Anticorpos Neutralizantes para vírus Dengue 1

1

1

Vírus Dengue 11

AnticorposAnticorposHomHomóólogoslogosFormamFormam
ComplexosComplexosNãoNão infecciososinfecciosos

Anticorpos não neutralizantes

1

1 Complexos formados por anticorpos neutralizantes
e o vírus



HipHipóótese da Patogeniatese da Patogenia
da FDH (Parte 2)da FDH (Parte 2)

�� Em uma infecEm uma infecçção subseqão subseqüüente, os ente, os 
anticorpos pranticorpos préé--existentes existentes heterheteróólogoslogos
formam complexos com os novos sorotipos formam complexos com os novos sorotipos 
de vde víírus, mas não neutralizam os vrus, mas não neutralizam os víírus rus 
novosnovos



Anticorpos não neutralizantes para vírus
Dengue 1 

Vírus Dengue 2 

2 2

2

2

2

AnticorposAnticorposHeterHeteróólogoslogosFormamFormam
ComplexosComplexosInfecciososInfecciosos

Complexos formados por anticorpos não
neutralizantes e o vírus

2
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Complexos Complexos HeterHeteróólogoslogosEntram em Mais Entram em Mais 
MonMonóócitos, Onde o vcitos, Onde o víírus Replicarus Replica

Anticorpos não neutralizantes

Dengue 2 vírus2

Complexos formados por anticorpos
não neutralizantes e vírus Dengue 2 

2



HipHipóótese da Patogeniatese da Patogenia
da FHD (Parte 4)da FHD (Parte 4)

�� MonMonóócitos infectados liberam aminas citos infectados liberam aminas 
vasoativas resultando em aumento de vasoativas resultando em aumento de 
mediadores vasoativos, resultando em mediadores vasoativos, resultando em 
aumento da permeabilidade vascular e aumento da permeabilidade vascular e 
manifestamanifestaçções hemorrões hemorráágicas que gicas que 
caracterizam a FHD e SCDcaracterizam a FHD e SCD



Fatores de Risco Virais Fatores de Risco Virais 
para a Patogenia da FHDpara a Patogenia da FHD

�� Cepas Virais (genCepas Virais (genóótipo)tipo)
•• Potencial Epidêmico: nPotencial Epidêmico: nííveis de veis de viremiaviremia, , 

infectividadeinfectividade

�� Sorotipo viralSorotipo viral
•• Risco de FHD Risco de FHD éé maior para DENmaior para DEN--2, seguido de 2, seguido de 

DENDEN--3, DEN3, DEN--4 e DEN4 e DEN--11



ManifestaManifestaçções Clinicas do Dengue e ões Clinicas do Dengue e 
Febre HemorrFebre Hemorráágica do Denguegica do Dengue



SSíídromesdromesClClíínicas da Dengue nicas da Dengue 

�� Febre inespecFebre inespecííficafica

�� Dengue ClDengue Cláássicossico

�� Febre HemorrFebre Hemorráágica do Dengue gica do Dengue 

�� SSííndrome do choque denguendrome do choque dengue
� Dengue com complicações



FeFebrebre InespecInespecííficafica

�� Pode ser a manifestaPode ser a manifestaçção mais comum da  ão mais comum da  
denguedengue

�� Estudos prospectivos mostraram que 87% Estudos prospectivos mostraram que 87% 
de estudantes infectados não tinham de estudantes infectados não tinham 
sintomas ou eram sintomas ou eram oligosintomoligosintomááticosticos

�� Outros estudos prospectivos em todos os Outros estudos prospectivos em todos os 
grupos etgrupos etáários demonstraram transmissão rios demonstraram transmissão 
silenciosasilenciosa

DS Burke, et al. A prospective study of dengue infections
in Bangkok. Am J Trop Med Hyg1988; 38:172-80.



CaracterCaracteríísticas Clsticas Clíínicas da nicas da 
Febre DengueFebre Dengue

�� FebreFebre

�� CefalCefalééiaia

�� ArtralgiaArtralgia e dor musculare dor muscular

�� NNááuseas/vômitouseas/vômito

�� RashRash

�� ManifestaManifestaçções hemorrões hemorráágicasgicas



ExantemaExantemamorbiliformemorbiliformeem um caso de dengueem um caso de dengue



ManifestaManifestaçções Hemorrões Hemorráágicasgicas
do Denguedo Dengue

�� Hemorragias cutâneas:                          Hemorragias cutâneas:                          
petpetééquiasquias, p, púúrpura, equimosesrpura, equimoses

�� Sangramento gengivalSangramento gengival
�� Sangramento nasalSangramento nasal
�� Sangramento gastrintestinal:                                Sangramento gastrintestinal:                                

hematêmesehematêmese, melena, , melena, hematoqueziahematoquezia
�� HematHematúúriaria
�� Aumento do fluxo menstrual Aumento do fluxo menstrual 



ExantemaExantemaem caso de dengue. em caso de dengue. MorbiliformeMorbiliforme. . 
EscarlatiniformeEscarlatiniforme



Detalhe do caso anteriorDetalhe do caso anterior



ManifestaManifestaçções hemorrões hemorráágicas no dengue clgicas no dengue cláássicossico



DiagnDiagnóóstico diferencial clstico diferencial clíínico do dengue clnico do dengue cláássicossico

�� Leptospirose forma Leptospirose forma anictanictééricarica

�� EnterovirosesEnteroviroses

�� Viroses respiratViroses respiratóórias, rias, pppp a influenzaa influenza

�� Outras viroses e doenOutras viroses e doençças bacterianas comunsas bacterianas comuns

�� MalMalááriaria

�� Viroses Viroses exantemexantemááticasticas



DefiniDefiniçção Clão Clíínica de Caso de nica de Caso de 
Febre HemorrFebre Hemorráágica do Denguegica do Dengue

�� Febre, ou histFebre, ou históória recente de febre agudaria recente de febre aguda

�� Contagem baixa de plaquetas (100,000/mmContagem baixa de plaquetas (100,000/mm33

ou menos)ou menos)

�� Aumento da permeabilidade vascular:Aumento da permeabilidade vascular:
•• HematHematóócritocrito elevado (20% ou mais acima do elevado (20% ou mais acima do 

basal) basal) -- HtHt�� 54 54 ememH, H, �� 48 48 ememM, M, �� 45 45 ememcriancrianççasas

•• Efusão pleural ou outra efusãoEfusão pleural ou outra efusão

CritCritéérios Necessrios Necessáários (4 critrios (4 critéérios) :rios) :



DefiniDefiniçção de Caso de São de Caso de Sííndrome ndrome 
de Choque Denguede Choque Dengue

�� CritCritéérios de FHDrios de FHD

�� Evidência de falência circulatEvidência de falência circulatóória manifestada ria manifestada 
indiretamente por todos os critindiretamente por todos os critéérios abaixo:rios abaixo:
•• Pulso fraco e rPulso fraco e ráápidopido

•• NNííveis pressveis pressóóricos convergentes(ricos convergentes(£ 20 mm Hg) OU20 mm Hg) OU
hipotensão para a idadehipotensão para a idade

•• Pele fria e estado mental alteradoPele fria e estado mental alterado

�� Choque franco Choque franco éé evidência direta de falência evidência direta de falência 
circulatcirculatóóriaria



Quatro Graus de FHDQuatro Graus de FHD
�� Grau 1Grau 1

•• Febre e sintomas constitucionais inespecFebre e sintomas constitucionais inespecííficosficos
•• Sem manifestaSem manifestaçções hemorrões hemorráágicas aparentesgicas aparentes

�� Grau 2Grau 2
•• ManifestaManifestaçções do Grau + sangramento espontâneoões do Grau + sangramento espontâneo

�� Grau 3Grau 3
•• Sinais de falência circulatSinais de falência circulatóória (pulso rria (pulso ráápido/fraco, pressão pido/fraco, pressão 

convergente, hipotensão, pele seca )convergente, hipotensão, pele seca )

�� Grau 4Grau 4
•• ChChooque profundo (pulso e pressão indetectque profundo (pulso e pressão indetectááveis)veis)



Dengue Atípico
� Encefalite
� Miocardite
� Insuficiência hepática
� Leucopenia com � 1000 leucócitos
� Polineuropatia, Guillain Barré
� Hepatite
� Colecistite alitiásica.



ManifestaManifestaçções hemorrões hemorráágicas no denguegicas no dengue



Prova do laProva do laçço positivo em um caso de dengue graveo positivo em um caso de dengue grave



Hemorragia Hemorragia conjuntivalconjuntival em caso de dengue graveem caso de dengue grave



DiagnDiagnóóstico diferencial do dengue gravestico diferencial do dengue grave

�� SepsesSepsesem geralem geral

�� MeningococcemiaMeningococcemia

�� Febre maculosaFebre maculosa

�� Febre amarelaFebre amarela

�� Febres hemorrFebres hemorráágicasgicas

�� OutrosOutros



Sinais de Alerta do DengueSinais de Alerta do Dengue

Quando os Pacientes 
Desenvolvem SCD:
• 3 a 6 dias depois do início 
dos sintomas                                                    

Quando os Pacientes 
Desenvolvem SCD:
• 3 a 6 dias depois do início 
dos sintomas                                                    

Sinais de alerta:
• Dor em hipocôndrio direito
• Hipotensão postural
• Sangramentos 
espontâneos

Sinais de alerta:
• Dor em hipocôndrio direito
• Hipotensão postural
• Sangramentos 
espontâneos

Critérios para FHD:
• Aumento da permeabilidade 
capilar (Ht>20% basal)
• Plaquetas £ 100,000/mm3

Critérios para FHD:
• Aumento da permeabilidade 
capilar (Ht>20% basal)
• Plaquetas £ 100,000/mm3



DiagnDiagnóósticostico



AvaliaAvaliaçção Clão Clíínica do Denguenica do Dengue

�� HistHistóória clria clíínica sugestiva de denguenica sugestiva de dengue

�� PesquisaPesquisade de sangramentosangramentoativoativo

�� HipotensãoHipotensãopostural postural 

�� SangramentoSangramento(inclusive vaginal)(inclusive vaginal)

�� EvidêncEvidênciaia de de aumentoaumentodadapermeabilidadepermeabilidade
vascular, vascular, derramederramepleuralpleural



TesteTestedo do TorniqueteTorniquete

�� InflarInflar o cuff do o cuff do esfingomanômetroesfingomanômetroatatéé
pontopontomméédiodio entre a PA entre a PA sistsistóólicalica e e 
diastdiastóólicalica porpor 5 5 minutosminutos

�� TesteTestePositivoPositivo: 20 : 20 ouou maismaispetpetééquiasquias
porpor 6.25 cm6.25 cm22

Pan American Health Organization: Dengue and Dengue  
Hemorrhagic Fever: Guidelines for Prevention and Control. 
PAHO: Washington, D.C., 1994: 12.
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�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�K�H�P�R�U�U�£�£�£�£�£�£�£�£�J�L�F�R�J�L�F�R�J�L�F�R�J�L�F�R�J�L�F�R�J�L�F�R�J�L�F�R�J�L�F�R

�� TesteTestedo do torniquetetorniquete((provaprovado do lalaççoo) ?) ?
•• QualQualéé o VPPo VPP

•• QualQual éé o VPNo VPN



TestTesteess LaboratoLaboratoriaisriais
nnoo Dengue Dengue 

�� Testes Testes laboratoriaislaboratoriaisinespecinespecííficosficos
•• HemogramaHemogramacompletocompleto
•• ContagemContagemde de plaquetasplaquetas
•• Testes de Testes de funfunççãoãohephepááticatica
•• EASEAS-- verificarverificar hemathematúúriaria macroscmacroscóópicapica

�� Testes Testes especespecííficosficos paraparaDengueDengue
•• IsolamentoIsolamentoviralviral
•• SSorologiaorologia



MMéétodostodosLaboratoriaisLaboratoriaisparapara
DiagnDiagnóósticosticode de DengueDengue

�� IsolamentoIsolamentoviral viral paraparadeterminadeterminaççãoãode de 
sorotiposorotipo

�� TesteTesteIgMIgM ELISA ELISA paraparadiagndiagnóósticostico
sorolsorolóógicogico

�� PCRPCR



TemperaturTemperaturaa, , PositividadePositividadedo do 
IsolamentoIsolamentoVirVir al e Ac al e Ac AntiAnti--Dengue Dengue 

IgMIgM , , porpor ddiaia de de FebreFebre

Dengue IgMTemperatura Média Max. Vírus

Adaptado de Vaughn et  al.,
J Infect Dis, 1997; 176:322-30.
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TratTrataamentmentoo



TriageTriagem m paraparadeterminardeterminarquemquem
serseráá internadointernado

�� SemSemmanifestamanifestaççõesõeshemorrhemorráágicasgicase e pacientepacienteestestáá bembemhidratadohidratado::
acompanhamentoacompanhamentoambulatorialambulatorial

�� CritCritéériosrios de de HospitalizHospitalizaaççãoão::
� Recusa na ingestão de alimentos e líquidos.
� Comprometimento respiratório: dor torácica, dificuldade

respiratória, diminuição do murmúrio vesicular ou outros sinais de 
gravidade.

� Plaquetas <20.000/mm3, independentemente de manifestações
hemorrágicas.

� Impossibilidade de seguimento ou retorno à unidade de saúde.
� Co-morbidades descompensadas como diabetes mellitus, hipertensão

arterial, insuficiência cardíaca, uso de dicumarínicos, crise asmática, 
etc.



AcompanhamentoAcompanhamentoAmbulatorialAmbulatorial

�� RepousoRepouso
�� AumentoAumentodada ingestaingestahhíídricadrica
�� RecomendaRecomendaççõesõesememrelarelaççãoãoaosaoscritcritéériosrios de de 

gravidadegravidade
�� ReavaliaReavaliaççãoãoclclíínicanicae laboratorial e laboratorial inespecinespecííficafica emem

24h 24h posteriormenteposteriormente48h 48h atatéé a a defervescênciadefervescência
�� Testagem Testagem paraparadenguedengue
�� AntitAntitéérmicosrmicos((evitarevitaraspirinaaspirinaouou AINES)AINES)
�� CUIDADO com CUIDADO com hepatoxicidadehepatoxicidadedo do 

paracetamolparacetamol(>4g/dia)(>4g/dia)
�� CUIDADO CUIDADO dipironadipirona: : eruperupççãoãocutâneacutâneae leucopeniae leucopenia



PacientesPacientesInternadosInternados

�� �+�9�+�9�+�9�+�9�+�9�+�9�+�9�+�9
�µ�µ�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�&�U�L�V�W�D�O�µ�µ�µ�µ�µ�µ�µ�µ�L�G�H�L�G�H�L�G�H�L�G�H�L�G�H�L�G�H�L�G�H�L�G�H
�µ�µ�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H�&�R�O�R�L�G�H
�µ�µ�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D�3�O�D�V�P�D

�� �3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�3�D�U�D�F�H�W�D�P�R�O�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�L�Q�W�H�U�F�D�O�D�G�R�F�R�P���F�R�P���F�R�P���F�R�P���F�R�P���F�R�P���F�R�P���F�R�P���G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D�G�L�S�L�U�R�Q�D
�� �+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�+�H�P�R�J�U�D�P�D�H���H���H���H���H���H���H���H���F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�F�R�Q�W�D�J�H�P�G�H���G�H���G�H���G�H���G�H���G�H���G�H���G�H���S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V�S�O�D�T�X�H�W�D�V
�� �&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�&�R�D�J�X�O�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D�H���K�H�S�D�W�R�J�U�D�P�D
�� �5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�5�H�D�Y�D�O�L�D�©�©�©�©�©�©�©�©�¥�R�¥�R�¥�R�¥�R�¥�R�¥�R�¥�R�¥�R�F�O�F�O�F�O�F�O�F�O�F�O�F�O�F�O�¯��̄¯�¯�¯� �̄¯� �̄Q�L�F�D�Q�L�F�D�Q�L�F�D�Q�L�F�D�Q�L�F�D�Q�L�F�D�Q�L�F�D�Q�L�F�D�H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���H���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�D�O���L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�L�Q�H�V�S�H�F�¯��̄¯�¯�¯� �̄¯� �̄I�L�F�D�I�L�F�D�I�L�F�D�I�L�F�D�I�L�F�D�I�L�F�D�I�L�F�D�I�L�F�D

�G�L�G�L�G�L�G�L�G�L�G�L�G�L�G�L�£�£�£�£�£�£�£�£�U�L�D�U�L�D�U�L�D�U�L�D�U�L�D�U�L�D�U�L�D�U�L�D�D�W�D�W�D�W�D�W�D�W�D�W�D�W�D�W�«�«�«�«�«�«�«�«�D���D���D���D���D���D���D���D���G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D�G�H�I�H�U�Y�H�V�F�¬�Q�F�L�D



IndicaIndicaççõesõesPara Para TransfusãoTransfusãodde e 
PlaquetasPlaquetas

�� TrombocitopeniaTrombocitopeniade dengue de dengue hemorrhemorráágicogico --
anticorposanticorposcom com reareaççãoãocruzadacruzadacontra contra 
antantíígenosgenosplaquetplaquetááriosrios. ~ PTI e, . ~ PTI e, semsem
indicaindicaççãoãode de transfusãotransfusãoprofilprofilááticatica de de 
plaquetasplaquetas, , independentementeindependentementedadacontagemcontagem
de de plaquetasplaquetas..

�� IndicadoIndicadoquandoquandohouverhouversangramentosangramento
�� CadaCadadose dose correspondecorrespondea a umaumaunidadeunidadede CP de CP obtidaobtidade de umaumaunidadeunidadede de 

sanguesanguetotal/10 kg de peso do receptor total/10 kg de peso do receptor ouou a a umaumaunidadeunidadede CP de CP obtidaobtida

porpor afafééreserese



QuandoQuandoo o pacientepacientepodepodeterter altaalta
hospitalarhospitalar??

�� SemSemfebrefebreporpor 24 24 hohorasras((semsemantianti--
ttéérmicosrmicos) ) e e retornoretornodo do apetiteapetite

�� MelhoraMelhoraclclíínicanicavisvisíívelvel

�� HematHematóócritocrito estestáávelvel

�� 3 d3 diias as depoisdepoisdadarecuperarecuperaççãoãodo do choquechoque

�� PlaPlaquetasquetas³ 50,000/mm50,000/mm33

Pan American Health Organization: Dengue and Dengue
Hemorrhagic Fever: Guidelines for Prevention and Control.
PAHO: Washington, D.C., 1994: 69.



NotificaNotificaççãoão

NÃO É NECESSÁRIA A 
CONFIRMAÇÃO DO CASO PARA 

NOTIFICAÇÃO EPIDEMIOLOGICA



PrevenPrevenççãoão



Razões para Expansão do Razões para Expansão do 
Dengue Dengue 

�� InfestaInfestaçção extensiva de vetores, e declão extensiva de vetores, e declíínio do nio do 
controle de vetorescontrole de vetores

�� Sistema de suprimento de Sistema de suprimento de áágua inadequadogua inadequado
�� Aumento do nAumento do núúmero de recipientes nãomero de recipientes não--

biodegradbiodegradááveis e sistemas de descarte de lixo veis e sistemas de descarte de lixo 
ssóólido inadequadolido inadequado

�� Aumento de viagens aAumento de viagens aééreasreas
�� Aumento da densidade populacional nas Aumento da densidade populacional nas ááreas reas 

urbanasurbanas



Profilaxia do dengueProfilaxia do dengue
�� Uso de repelente (concentraUso de repelente (concentraçção)ão)

�� DEET:DEET:
�� 4% 4% -- 1,5 h1,5 h

�� 23,8% 23,8% -- 5h5h

�� CitronelaCitronela
�� ~12 ~12 minmin

�� Combate ao vetorCombate ao vetor
�� Fase aladaFase alada

�� Fase larvFase larvááriaria

�� Medidas de longo prazoMedidas de longo prazo

�� EducaEducaçção sanitão sanitááriaria

�� Vigilância epidemiolVigilância epidemiolóógicagica


