S REPUBLICA V. 2 desde
PORTUGUESA «“m 2 §RV|NC_0§\C|0NAL E o ' DG S 1899
d anos DE SAUDE Direcao-Geral da Saude

SAUDE

ORIENTACAO

. Digitally signed by Maria da Graga
Mana da Graga Gregorio de Freitas

NUMERO: 003/2019

Gregorio de e en o G
DATA: 20/07/2019 Freitas Do 20190720 220022 40760
ASSUNTO: Doenca por virus Ebola. Defini¢do de Caso e procedimentos gerais.
PALAVRAS-CHAVE:  Virus; Ebola; Transmissdo; Procedimentos
PARA: Profissionais do Sistema de Saude
CONTACTOS: Direcdo de Servicos de Prevencdo da Doenca e Promoc¢do da Saude |

dspdps@dgs.min-saude.pt | alerta@dgs.min-saude.pt

Nos termos da alinea a) do n° 2 do artigo 2° do Decreto Regulamentar n® 14/2012, de 26 de janeiro,
emite-se a Orientagdo seguinte:

1. Introducgdo

Decorre, desde agosto de 2018, na Republica Democratica do Congo (RDC) um surto de doenca
por virus Ebola que afeta atualmente duas provincias North Kivu e Ituri, tendo a Organizacdo
Mundial da Saude (OMS) a 17/07/2019, declarado que o surto de Ebola na Republica Democratica
do Congo (RDC) constitui Emergéncia de Saude Publica de Ambito Internacional, de acordo com o
Regulamento Sanitario Internacional’.

O controlo deste surto constitui um desafio uma vez que decorre numa regido densamente
povoada, de conflito social e onde os servicos de saude tém tido dificuldade na implementacgdo de
medidas adequadas de prevencdo e controlo de infecdo, agravada pela escassa adesdo da
populacdo as recomendagdes das autoridades de salde.

Segundo a OMS, o risco de transmissao da doenca é muito elevado na RDC e na Regido Africa, mas
baixo a nivel mundial.

O risco de introducdo e propagacdo do virus na Unido Europeia é muito baixo; no entanto, sé sera
eliminado quando for interrompida a transmissdo a nivel local, na RDC.

" https://www.who.int/news-room/detail/17-07-2019-ebola-outbreak-in-the-democratic-republic-of-the-congo-declared-a-
public-health-emergency-of-international-concern
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A Direcao-Geral da Saude (DGS), no Plano de Contingéncia Nacional do Setor da Saude para a
Doenca por Virus Ebola?, enuncia as recomendacées para a detecdo precoce e resposta rapida a
este agente biolégico de grupo de risco 4, em territério nacional.

O Plano e as respetivas OrientacBes aplicam-se ao Territério do Continente e, com as devidas
adaptacBes, ao Territério das Regides Auténomas. Com base no Plano e Orienta¢Bes da DGS, as
instituicGes de saude regionais e locais devem ter um Plano de Contingéncia ou Protocolos
Internos, por cuja aplicagdo sao responsaveis.

SituacBes ndo previstas nas Orientacdes da DGS sobre a doenca por virus Ebola s3o analisadas
caso a caso, podendo os profissionais de saude recorrer aos contactos que constam em epigrafe
para esclarecimentos adicionais. A DGS continua a acompanhar a situacao e ajustara as medidas
adotadas de acordo com a avalia¢do de risco.

A transmissdo do virus pessoa a pessoa ocorre apenas a partir do inicio dos sintomas ou sinais. O
periodo de incubacdo varia entre os 2 e os 21 dias.

Em seres humanos, as principais vias de transmiss&o do virus Ebola s&o por contacto com:

a) Sangue, secrecBes, tecidos, érgdos ou outros fluidos organicos de doentes vivos ou
cadaveres ou animais infetados (vivos ou mortos), ou através da manipulagdo ou ingestdo
de carne de caga (primatas, antilopes e algumas espécies de morcegos);

b) Superficies ou objetos contaminados com sangue ou outros fluidos organicos de pessoas
ou animais infetados, vivos ou mortos.

O virus Ebola é detetavel no sangue apenas durante a fase aguda da doenca, no entanto pode
persistir durante longos periodos de tempo no corpo humano?.

A transmissdo pode ocorrer através de contactos sexuais ndo protegidos com homens infetados
mesmo apds a recuperacdo. O tempo para eliminag¢do do virus é variavel, pelo que a OMS
recomenda que os homens sobreviventes de Ebola adotem préticas seguras de sexo (uso correto
e consistente de preservativo ou abstinéncia) durante pelo menos 12 meses ap6s o inicio de
sintomas ou até dois resultados laboratoriais negativos do sémen.

2 Disponivel em: www.ebola.dgs.pt
3Den Boon S, Marston BJ, Nyenswah TG, Jambai A, Barry M, Keita S, et al. Ebola Virus Infection Associated with Transmission
from Survivors. Emerg Infect Dis. Fevereiro 2019; 25(2):249-255
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Foi também detetado virus Ebola em secrecdes vaginais, leite materno, urina, fezes, suor, saliva
durante um curto periodo de tempo, mesmo ap6s a recuperacdo de doentes com Ebola.

Nao ha comprovacdo epidemioldgica de transmissao por via aérea deste virus no contexto da
histéria natural da doenca. No entanto, admite-se a possibilidade de aerossolizacdo das secre¢des
bronquicas infetadas, perante determinados procedimentos clinicos invasivos, tais como,
entubacdo orotraqueal, aspira¢do de secre¢fes ou ventilagdo assistida.

O risco de infecdo é considerado baixo, desde que ndo exista exposicdo direta a pessoas
sintomaticas, animais infetados, superficies ou objetos visivelmente contaminados. No entanto,
existe um risco acrescido para os profissionais de saude, que pode ser minimizado através da
adocdo das medidas adequadas de controlo de infecdo.

Internacionalmente ndo estdo interditadas as viagens para areas afetadas, mas os cidaddos devem
ponderar viajar apenas em situa¢des indispensaveis, tendo em ateng¢do o principio da precaucao.

Em caso de viagem indispensavel, os viajantes devem obter informacBes sobre os
cuidados/procedimentos a adotar antes e ap6s o regresso da viagem e cumprir as recomendacdes
das autoridades locais, bem como as seguintes:

N&o contactar com doentes ou cadéveres infetados com Ebola;

Evitar o consumo de carne de caca e contacto com animais selvagens, vivos ou mortos;

c) Lavar e descascar a fruta e vegetais antes do seu consumo e utilizar apenas agua potavel;
d) Lavar as maos regularmente usando sabdo ou antissépticos;

e) Garantir praticas sexuais seguras.
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2. Defini¢des de Caso e de Contacto préximo
2.1. Caso suspeito

Caso suspeito € um doente que apresente 0s seguintes critérios clinicos e epidemiolégicos:

Critérios clinicos * Critérios Epidemiolégicos

Temperatura elevada ou Febre subjetiva®

Associada ou ndo aos seguintes sintomas/sinais:

e Ndauseas, voOmitos, diarreia, anorexia, dor Estadia (viagem ou residéncia) em area
abdominal; afetada® num periodo de 21 dias antes do

+ Mialgias, astenia, cdibras, odinofagia; inicio dos sintomas.

e Cefaleia, confusdo, prostracdo; E

e Conjuntivite, faringe hiperemiada;
e Exantema maculopapular, predominante no

ou
tronco;
e Tosse, dor toracica, dificuldade respiratéria e ou
dispneia; Contacto proximo, nas situagdes previstas no
e Hemorragias. ponto 2.4., nos Ultimos 21 dias.

Em estadios mais avancados da doenca pode ocorrer
insuficiéncia renal e hepatica, disturbios da coagulacao,
entre os quais coagulacdo intravascular disseminada
(CID) e evolugdo para faléncia multiorganica.

2.2. Caso provavel

a) Doente que preencha os critérios de Caso suspeito e tenha sido validado pela Linha de
Apoio ao Médico (300 015 015), da DGS;

4 Devem ser ponderados diagnosticos diferenciais, entre outros: malaria, Shigelose e outras doengas infeciosas entéricas
bacterianas, febre tifoide, febre-amarela e outras febres hemorragicas a flavivirus, febre de Lassa, leptospirose, hantavirus,
hepatite viral, febre reumatica, peste, tularémia, tifo exantematico e mononucleose infeciosa. No entanto, a confirmacao
laboratorial de maldria (presenca de parasitas) ou outra doenca ndo exclui a presenca de infecdo por virus Ebola.

5 http://www.cdc.gov/vhf/ebola/healthcare-us/evaluating-patients/case-definition.html
5 https://www.who.int/ebola/en/

Orientagdo n° 003/2019 de 20/07/2019
4/11

Alameda D. Afonso Henriques, 45 | 1049-005 Lisboa - Portugal | Tel: +351 21 843 05 00 | Fax: + 351 21 843 05 30 | E-mail: geral@dgs.min-saude.pt | www.dgs.pt


mailto:geral@dgs.min-saude.pt
http://www.cdc.gov/vhf/ebola/healthcare-us/evaluating-patients/case-definition.html
https://www.who.int/ebola/en/

Y REPUBLICA y 2 e
@ PORTUGUESA Y §%\/INCO§AOUN/\L E o ' DG S 1589
d avos M DE SAUDE Direcio-Geral da Satide

SAUDE

b) Caso suspeito falecido no qual ndo tenha sido possivel recolher produtos biolégicos para
analise para confirmacdo laboratorial, mas que tenha tido contacto comprovado com um
Caso confirmado ou ligacdo epidemiolégica a uma area afetada e sintomatologia
compativel com doenca por virus Ebola.

2.3. Caso confirmado

Caso provavel confirmado laboratorialmente.

2.4. Contacto préximo

Contacto proximo é uma pessoa que:

a) Prestou assisténcia a doente (s) com infe¢do por virus Ebola.
b) Coabitou com doente (s) infetado (s) por virus Ebola.
c) Teve contacto direto com:
i.  sangue, secrecOes, tecidos, 6rgaos ou outros fluidos organicos de doente vivo ou
de cadaver;
ii.  animais infetados (vivos ou mortos) ou através da manipulacdo ou ingestao de
carne de caga, proveniente de areas afetadas;
iii.  superficies ou objetos contaminados com sangue ou outros fluidos organicos de
doente ou de cadaver;
iv.  dispositivos médicos utilizados no tratamento de doente por virus Ebola;
v.  cadaver suspeito de doenca por virus Ebola, incluindo participacdo em ceriménias
funebres.

3. Estruturas de Referéncia
Direcdo-Geral da Saude (DGS)

A DGS é a entidade de coordenacdo para a preparacdo e resposta para o Ebola, com
responsabilidade técnico-normativa no ambito da Plataforma de Resposta a Doenga por Virus
Ebola e em articulacdo com os restantes parceiros:

a) Instituto Nacional de Emergéncia Médica I.P. (INEM);

b) Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge (INSA);

c) Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, I.P. (INFARMED);

d) Hospitais de referéncia;

e) Equipa do Elemento de Defesa Bioldgico, Quimico e Radioldgico, do Exército Portugués;
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f) Equipa do Grupo de Intervengdo, Prote¢do e Socorro, da Guarda Nacional Republicana
(GIPS/GNR);

g) Outras entidades, como as AdministracBes Regionais de Saude, os Delegados de Saude
Regionais e especialistas nas diversas areas de resposta.

Instituto Nacional de Emergéncia Médica (INEM)
O INEM ¢ a entidade responsavel por:

e Transporte pré ou inter-hospitalar de Caso provavel ou confirmado;
e Apoio medicalizado;
e Verificacdo de um ébito por Ebola, ocorrido em espaco publico.

Instituto Nacional de Satde Dr. Ricardo Jorge (INSA)

O INSA ¢é o laboratério de referéncia para o diagnéstico de doenca por virus Ebola.

Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, I.P. (INFARMED)

O INFARMED ¢ a entidade responsavel pelo acesso a terapéuticas e vacinas.

Hospitais de referéncia

Os hospitais de referéncia sdo as entidades responsaveis pela gestado clinica do caso no ambito da
doenca por virus Ebola, designadamente:
e Centro Hospitalar Universitario de Sdo Jodo, EPE (adultos e pediatria);
e Centro Hospitalar Universitario Lisboa Central, EPE:
- Hospital Curry Cabral (adultos);
- Hospital de D. Estefania (pediatria);
As gravidas devem também ser sempre encaminhadas, apés validacdo pela DGS, para o Hospital
Curry Cabral - Lisboa ou para o Hospital de Sdo Jodo - Porto. Os centros hospitalares
disponibilizam as equipas de apoio (Obstetricia, Neonatologia e outras) de acordo com a
necessidade de cuidados e os procedimentos internos.
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A Equipa do Elemento de Defesa Bioldgico, Quimico e Radiolégico, é a entidade de referéncia para
a descontaminagdo terminal ou outra, de equipamentos, superficies e espacos contaminados.
Intervém quando solicitado pela DGS, de acordo com protocolo previamente estabelecido e ja em
vigor.

Grupo de Intervengao, Protecao e Socorro, da Guarda Nacional Republicana

A Equipa do Grupo de Intervencdo, Protecdo e Socorro da Guarda Nacional Republicana
(GIPS/GNR), é a entidade de referéncia para a preparacdo e o transporte de um cadaver por Ebola,
bem como, na descontaminacdo de espacos e equipamentos onde se verificou o ébito de um Caso
confirmado ou tratado como tal. Intervém quando solicitado pela DGS.

4. Procedimentos de referéncia perante um caso suspeito/provavel/confirmado
4.1. Caso suspeito
A existéncia de um Caso suspeito’ pode ser conhecida pelos servicos de satde por:

a) Contacto telefénico (ver Anexo 1):
i Para o SNS 24 (808 24 24 24) - via de contacto recomendada;
ii. Para o INEM (112) - em caso de emergéncia;
iii.  Para um profissional de saude.
b) Presenca do doente num servico de saude (ver Anexo 2).
c) Contacto acidental de um Caso suspeito com a Equipa de Emergéncia Pré-hospitalar
(EEPH).
O profissional de saude que identifica um Caso suspeito deve contactar de imediato a Linha de
Apoio ao Médico (300 015 015), da DGS para valida¢do da suspeicao.

4.2. Caso provavel

Se o Caso suspeito for validado passa a Caso provavel, a DGS assegura os contactos necessarios
para o acompanhamento do caso, incluindo o contacto com o INEM para assegurar o transporte
para o Hospital de referéncia de acordo com os procedimentos especificos do INEM.

7 Em portos e aeroportos, ver as respetivas orientagdes.
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A DGS contacta/ativa o INSA que assegura o diagnéstico laboratorial. A recolha de produtos
biologicos é efetuada no Hospital de referéncia seguindo os procedimentos e as condicdes de

seguranca previstos em Orientacdo especifica, que confirme ou infirme o Caso provavel.
Deve ser preenchido o formulério de notificacdo de caso de Ebola no SINAVEmed?®.

4.3. Caso confirmado

Se o Caso provavel for confirmado, permanece internado no Hospital de referéncia, cumprindo os
critérios de prevencdo e controlo de infecdo. A abordagem clinica do doente é da responsabilidade
do Hospital de referéncia, conduzida por especialistas em doencas infeciosas e é gerida caso a
caso.

5. Procedimentos perante um 6bito’®

Se um Caso provével ou confirmado de doenca por virus Ebola falecer, a DGS deve de imediato
ser contactada, através da Linha de Apoio ao Médico (300 015 015) a fim de desencadear os
procedimentos necessarios, nomeadamente junto do Delegado de Saude Regional e do Grupo de
Intervencdo, Protecdo e Socorro, da Guarda Nacional Republicana (GIPS/GNR).

6. Vigilancia dos contactos'

Perante um Caso confirmado, a DGS promove a ativa¢do da vigilancia de contactos em articula¢do
com os Delegados de Saude Regionais e/ou com os Grupos de Coordenacdo Local do Programa
de Prevencdo e Controlo de Infecdo e Resisténcia aos Antimicrobianos.

NOTA: A eventual existéncia de um Caso confirmado em Portugal, exige um esforco de
coordenacdo e de articulagdo entre todas as entidades anteriormente mencionadas, devendo o
Hospital de referéncia ser dotado de todos os recursos necessarios tendo em conta as li¢cdes
aprendidas com outros paises.

8 Endereco eletronico: https://sinave.min-saude.pt/SiVDoT/Login.aspx ou pressionando o botdo SINAVE nas aplicagdes
clinicas que dispdem de comunica¢do automatica de notificacdo para o SINAVE.

9 Ver as respetivas Orientagdes.

Overa respetiva Orientagao.
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As Administracdes Regionais de Saude tém uma funcdo preponderante na coordenacdo de
recursos humanos e materiais e, na eventual mobilizacdo desses recursos de outras unidades de
saude para o Hospital de referéncia.

Revoga-se a Orientagdo n°012/2014 de 08/08/2014 atualizada a 13/11/2015 Doenca por virus
Ebola. Definicdo de Caso e procedimentos gerais.

Graga Freitas
Diretora-Geral da Saude
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ANEXO 1 - Algoritmo para avaliagao inicial e gestdo de um Caso suspeito detetado por
telefone (SNS 24, INEM, Profissional satide)

Contacto com o SNS 24, INEM, Profissional saldde

Esteve nos Gltimos 21 dias em area afetada’ efou contacto proximo com fluidos corporais de um doente
com Ebola

e
Tem ou teve Temperatura elevada ou Febre subjetiva efou outros =intomas

Néo I Sim
| 1
Encerrado pf Ebola
o/ Profizsional contacta Linha Apoio
Procura de outro Médico (300 015 015)
diagnostico
Evitar contacto
F A fisi
T M&o Validado Validado SIE0
|
i Identificacdo
Caso Provavelk contactos
|
INEM SINAVE med
Hospital de
Referéncia®
|
INSA
Caso Infirmado 4‘— Caso Confirmado
Vigildncia
Contactos*
Contro “E'
Infecdo®
" https:ffenwewho.intfebelafens .l'
* A DNES ativa as estruturas dereferéncia e mantém contacts telefénics com o caso Alta

provavel
* O Hospital de referéncia assegurs 3 recclha de produtos biolégicos para

diagnéstice laboratorial & envia para o IMNSA
*Servicos de Seguranca e Saldde no Trabalho! PPCIRAS Delegados de Salde

*PPCIRA
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ANEXO 2 - Algoritmo para avaliacdo inicial e gestdo de um Caso suspeito detetado numa
unidade de saude

Esteve nos Gtimos 21 dias em area afetada’ efou contacto proximo com fluidos corporais
de um doente com Ebola

e
Tem ou teve Temperatura elevada ou Febre subjetiva efou outros =intomas

M&o Sim

Encerrado p/ Ebola ol R Temperatura
Procura de outro mlamento —
diagnostico Histaria clinica
|
E
Profizssional contacta Linha Apoio Médico
(300015 015)
M&c Validado | validado Evitar
contacto fisico
Caso provavek
Identificacdo
1 contactos
INENM=
SINAVE med
Hospital de Referéncia*
IMNSA,
Caso Infirmado Caso Confirmado
“igildncia
Contactos®
. Controlo
https./fwweee who.intfebolalens Infecdo”

*A DG5S ativa as estruturas de referéncia
*5e o doente se encontrar num Hospital de referé&ncia, ndo =e aplica
* O Hospital de referéncia assegura 3 recoclha de produtos biclégicos para "I’
diagndstico laboratorial & envia para o INSA Alta
*Servicos de Seguranca e Salde no Trabalhos PPCIRAY Delegados de Saldde

“PPCIRA
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