MANEJO DOS PACIENTES COM SUSPEITA DE SARAMPO

Paciente com febre + exantema

] . . . .
' Profissionais no atendimento 1

' devem usar mascara N95 (PFF-2) !

classificar o atendimento como preferencial

v

Definicdo de caso suspeito de sarampo: ]

g
Encaminhar paciente com mascara cirlrgica para uma sala reservada E ]

Febre E exantema maculopapular + tosse e/ou coriza e/ou conjuntivite

\

[ Prosseguir com o

atendimento normal ] %@

Sarampo é uma doenca r — : - —
Coletar amostras de sangue, comumente de Manejo Notificar imediatamente a Secretaria
Municipal de Saude e CIEVS/PE

urina, swab de oro/ Domiciliar

nasofaringe e enviar | """~ r
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ao LACEN-PE ; ;
A"a"f‘r:tgf::;se':;de de (81) 3184 0191 www.cievspe.com
| (81) 99488 4267 (24n) )
+ Sinais de Alarme i l
- Dgsqonforto respiratorio ] Presencga de pneumonia, encefalite, miocardite, desidratagao,
- OO ERIEES dificuldade de ingesta oral, lesdes de cérnea OU sinais de alarme?
. - Sonoléncia ou confus&do mental ificu ing ’ inai ‘
: - Convulséo 1

i €y ——Elh—

Orientagoes para o Domicilio: Presenca de sinais e/ou sintomas que indiquem internagéo
em UTI, de sepse, insuficiéncia respiratéria aguda
ou rebaixamento do nivel de consciéncia?

- Nao ha tratamento antiviral
- Administrar Vitamina A em criangas *
- Tratamento sintomatico

- Orientar hidratacdo e suporte nutricional
- Antibiotico, se infec¢ao bacteriana associada

- Orientar permanéncia em domicilio - N Tttt .y :
durante periodo de transmissibilidade da doenca Encaminhar ao ' Precaugdode , | Encaminhar ao
- Maior atengao a complicagbes em criancas ho§p|t_al de +aerossol durante o hospital de
menores de 6 meses, gestantes, imunodeprimidos 'referenma para ' periodode . referéncia para
e desnutridos internamento em L transmissibilidade '~ internamento em
- Orientar retorno imediato ao servigo de pronto enfermaria/quarto | | (6 dias antesa4 - UTI em leito de
atendimento diante do surgimento de piora clinica em leito de ' dias apés o inicio | isolamento
| ou sinais de Alarme ) isolamento |, doexantema) r | )
1 *Posologia Vitamina A - criancas .| Conduta: Conduta: N
+ - 50.000UI 1x ao dia por 2 dias (< 6m) 1| - N&o ha tratamento antiviral - N&o ha tratamento antiviral
' - 100.000UI 1x ao dia por 2 dias (6 a 12 m) .| -Antibictico, se infeccao - Tratamento sintomatico .
1 - 200.000Ul 1x ao dia por 2 dias (> 12 m) | bacteriana associada - Antibidtico, se infecgéo bacteriana
B e o e e e e e e +| - Administrar Vitamina A em associada
criangas * - Administrar Vitamina A em criangas *
- Tratamento sintomatico - Manejo clinico em TERAPIA
- Hidratagéo e suporte INTENSIVA, de acordo com o quadro
nutricional clinico do paciente
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