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DESCRICAO

v Doenca infecciosa febril aguda;
v Transmitida por carrapatos;
v’ Gravidade varidvel: formas leves a graves com elevada taxa de

letalidade.
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CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS

e A e Ocorréncia no Brasil:
Incidéncia:

v’ Maior em homens (20-49 anos);

v' 10% dos registros - criancas < 9 anos;

v’ Maior ocorréncia em outubro -
aumento da densidade de ninfas de
carrapatos;

v’ Locais: alguns paises da América.

v Obs: 2020 — Dois casos em Duque de

Caxias: uma mulher e uma crianca.



ESTAGIOS DE VIDA

Prevaléncia dos estagios de desenvolvimento do carrapato estrela
. ao longo do ano.
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AGENTE ETIOLOGICO

v’ Rickettsia rickettsii, Rickettsia sp. cepa Mata Atlantica;

v’ Bactéria gram-negativa intracelular obrigatoria.




VETORES

v' Carrapatos.

[ Boophilus ] [ Dermacentor ] [ Amblyomma ] [ Rhipicephalus ]
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Monoxenos Heteroxenos
(1 hospedeiro) (+ de 1 hospedeiro)




HOSPEDEIROS

v’ Qualquer mamifero;

v’ Principalmente os de grande porte,

devido a maior quantidade de carrapato.

Equideos Roedores Canideos Marsupiais
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CICLO - Heteroxeno

- Q‘ A fémea adulta do

\ carrapato, abandona o
hospedeiro para coloca

os OVOS no ambiente.

Mais de 6.000 ovos

Passados 30 dias no

ambienta, os ovos
‘ eclodem e nascem as
‘ Apds se transformar em LARVAS que sobem na
adultos, carrapatos vegetac3do e esperam a
machos e fémeas passagem dos
procuram um - hospedeiros.
hospedeiro para se é
alimentar e se - nl' {
reproduzir. - Y

Passados 23 a 25 dias
ela se transforma no
carrapato ADULTO.

As larvas sugam o
sangue do hospedeiro
por 3 a 6 dias e depois

voltam para o ambiente.

As ninfas procuram um -
hospedeiro rase e
alimgﬁtar e s‘:nagam o Passados 18 a 26 dias no . o
sangue por +- 6 dias e ambiente, se o
depois voltam para o transformam em -
ambiente. NINFAS. =
-
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CONTAMINACAO DOS CARRAPATOS

v’ Por transmissdo transovariana (o carrapato ja nasce infectado);
v No repasto sanguineo (alimentacdo);

v' Em um animal ja infectado;

v' Na mesma ferida causada por outro carrapato infectado;

v No mesmo momento - no mesmo canal linfatico.

OBS: Os carrapatos permanecem infectados durante toda a vida
(18 a 36 meses). | .
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TRANSMISSAO

v’ Picada do carrapato (> 2h);
v’ - Ativacdo da bactéria;

v’ - Regurgitacdo durante a alimentac3o.

OBS: - Nem todo carrapato esta contaminado;

- Nem toda picada transmite Febre Maculosa.
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CASO SUSPEITO 1

4 ) 4 ) 4 )
Febre de inicio subito Cefaleia Mialgia
\_ J . J . J
4 ] ) é Y 4 ] )
Historia de picada Contato com animais Ter frequentado drea
de carrapatos domésticos e/ou de transmissdo de FM
(pode ndo saber) silvestres nos ultimos 15 dias
J . J .




CASO SUSPEITO 2
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Febre de inicio subito
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Cefaleia

Exantema
madculo-papular
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Mialgia
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Manifestagoes
hemorragicas




MANIFESTACOES CLINICAS

v Apresentacdo de sintomatologia inespecifica e abrupta:

Febre alta Mialgia e Exantema (entre o 22 e 62 dia)
mal estar
OBS:
pode estar
ausente

Cefaleia
\




MANIFESTACOES CLINICAS




COMPLICACOES h JhER

Edema de MMII Manifestagoes hepaticas

T T e

Oliguria Insuficiéncia Renal )
Diarreia Dor abdominal



COMPLICACOES

Manifestagoes pulmonares = Manifestagées neuroldgicas Manifesta¢goes hemorragicas
e mentais

il I I i D 1

Tosse, edema pulmonar, Déficit neuroldgico, torpor, confusao  Petéquias e sangramento muco-
pneumonia e derrame pleural mental, meningite, convulsdes cutaneo, digestivo e pulmonar
Lesao na pele onde o carrapato ficou aderido Gangrena Amputacao

i



COMPLICACOES

OBITO

v'Letalidade: 60%.



MANIFESTACOES EM ANIMAIS

v Silvestres: assintomaticos;

v' C3es: febre, dor abdominal, anorexia.




DIAGNOSTICO LABORATORIAL

1) Reacao de imunofluorescéncia indireta (RIFI):
v’ Padrdo ouro para o diagndstico das riquetsioses;
v Os anticorpos (IgM) s3o detectados a partir do 72 dia* de doenca;

v 1gM: reacdo cruzada com outras doencas (dengue, leptospirose,
etc);

v 1gG s3o os mais especificos e indicados para interpretacdo
diagnostica.

12 amostra Primeiros dias de doenca

22 amostra De 14 a 21 dias ap0s a primeira coleta



DIAGNOSTICO LABORATORIAL

2) Pesquisa direta da riquétsia: | 3) Exames inespecificos:

v Imuno-histoguimica: . .
9 ’ v Hemograma: anemia e plaquetopenia;

v Técnicas de biologia molecular; v Enzimas:
- CK;
- LDH;
- ALT/TGP e AST/TGO;
- Bilirrubina.

v' |Isolamento.




TRATAMENTO

- Objetivo:
Detecg¢ao precoce
(primeiros 5 dias da doenga)

Reducao da letalidade

Tratamento especifico

v Em caso de suspeita, iniciar tratamento imediatamente, n3o esperar a
confirmacao laboratorial;

v Ndo ¢é recomendada a antibioticoterapia profildtica para individuos
assintomaticos que tenham sido recentemente picados por carrapatos.



TRATAMENTO

Adultos

100mg de 12 em 12 horas, por via oral ou endovenosa, a depender da gravidade do caso, devendo ser

Doxiciclina : : p e . = A
mantido por 3 dias apo6s o término da febre. Sempre que possivel a doxiciclina deve ser priorizada.

500mg de 6 em 6 horas, por via oral, devendo ser mantido por 3 dias ap6s o término da febre. Em casos
graves, recomenda-se 1g, por via endovenosa, a cada 6 horas, até a recuperacao da consciéncia e melhora do
quadro clinico geral, mantendo-se o0 medicamento por mais de 7 dias, por via oral, na dose de 500mg, de 6
em 6 horas.

Para criangas com peso inferior a 45kg, a dose recomendada é 2,2mg/kg de 12 em 12 horas, por via oral ou
Doxiciclina endovenosa, a depender da gravidade do caso, devendo ser mantido por 3 dias ap6és o término da febre.
Sempre que possivel seu uso deve ser priorizado.

Cloranfenicol

50 a 100mg/kg/dia, de 6 em 6 horas, até a recuperacao da consciéncia e melhora do quadro clinico geral,

Cloranfenicol . . e ;
nunca ultrapassando 2g por dia, por via oral ou endovenosa, dependendo das condi¢oes do paciente.




NOTIFICACAO - Compulséria

SINAN
Repuiblica Federativa do Brasil  5|STEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAO No
Wil o Sados FICHA DE INVESTIGAGAO  FEBRE MACULOSA
CASO SUSPEI‘I‘ 0 Individuo que apresente febre, celaléla, mlalgta e historia de picada de carrapatos e/ ou contato com animais
e/ elou tenha de i de febre nos dltimos 15 dias e/ ou
apresente exantema maculo-papular ou mamfesmqoes hemorragicas.
B ERAL ifi
1] TeodeNottichcko 2 - Individual J
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Linfadenopatia Convulsdo | Necrose de extremidades | Prostragéo
Choque/Hipotensao Estupor/Coma | Sutusgo g ¢
Oliguria/Anuria Outros:
Situagao/exposicao de risco nas ultimas duas semanas (14 dias)
\:“ Teve contato com animais? 1-Sim 2-N@o 9-Ignorado
Carrapato Acap‘wars Cao/Gato Bovinos Equinos. Outros animais:
135/ Frequentou ambientes com mata, floresta, rios, cachoeiras, etc. |
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[42] Diagnéstico laboratorial 1-Sim 2-Nao 9- Ignorado
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v Impde a adocdo imediata de
medidas de controle.

Disponivel em: http://portalsinan.saude.gov.br/febre-maculosa (ficha e outros materiais).
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FLUXOGRAMA

Caso suspeito de febre maculosa brasileira

v v

Atencaomédica/
dados clinicos

l

Colher espécimes clinicospara
exame laboratorial
e iniciar coleta

de dados
Negativo —
| |
Iniciar tratamento Descartar
O caso
A J Investigar
Acompanhar outros
evolugao agravos

v v

Cura clinica Obito
Encerrar Encerrar
O caso O caso

Notificar

o

v

Investigar

v

Busca ativa de casos

v

Casos suspeitos

v

Investigar com detalhes
o local provavel de infeccao

v

Positivo —>»

|

v

Avaliar Foco antigo Foco novo
necessidade * *
de inquérito
sorolégico Transmissao Provavel transmissao no

em humanos em area peri e/ou intradomicilio
rural/silvestre
v v
Educagao Pesquisa entomolégica de
em saude possiveis reservatérios
Medidas Medidas Positiva Negativa
de protecao de protecao presencga Auséncia
individual coletiva do vetor no do vetor no
peri e/ou peri e/ou

intradomicilio intradomicilio

v

Vigilancia ambiental



ORIENTACOES .

Evitar entrar em areas

infestadas por carrapatos.

Comunicar ao Nucleo de Controle de Zoonoses

sobre areas infestadas em ambiente urbano.

Tel: 3654-4003
Nucleo de Controle de Zoonoses (DC)



ORIENTACOES .

v’ Somente utilizar produtos quimicos v’ Preferir roupas de cores claras para
(liquidos, pos, suspensdes, sabonetes), facilitar a  visualizagdo  dos
para controlar vetores em animais, em carrapatos; e de mangas longas,
vegetacdao ou em estruturas fisicas, com preferencialmente com os punhos

orientacao profissional. fechados.




ORIENTACOES .




ORIENTACOES .

v’ Utilizar calcados fechados, preferencialmente botas de cano longo;
v’ Utilizar calcas inseridas dentro das meias, e vedar as botas com fita adesiva

(pode-se usar fita dupla-face).




ORIENTACOES .

v" Aplicar repelentes na roupa e nos calcados.




ORIENTACOES .

v’ Fazer autoinspec3o para verificar presenca de carrapatos;

v’ Carrapatos detectados nas roupas devem ser coletados com o auxilio de pinca ou
utilizando-se fita adesiva;

v' N3o esmagar o carrapato com as unhas, pois ele pode liberar as bactérias e infectar
partes do corpo que estejam com lesdes.




ORIENTACOES .

Caso encontre algum carrapato aderido a pele, retire-o com o
auxilio de uma pinca, fazendo pequenos movimentos de torcao. Se
puxar “direto”, a cabeca do carrapato pode arrebentar e ficar
dentro da pele. '

@®

Nunca tente retirar o carrapato queimando-o, nem use alcool,
vinagre, ou qualquer substancia abrasiva. O estresse sofrido pelo
carrapato faz com que ele libere grande quantidade de saliva, o

gue aumenta as chances de transmissao da Febre Maculosa.



ORIENTACOES .

Nao esmague os carrapatos. Isso, além de espalhar as
bactérias no ambiente, pode também espalhar os ovos (caso seja

uma fémea), e mais carrapatos nascerdo no ambiente.

hy

\

\

Os carrapatos coletados podem ser eliminados queimando-os
em um pequeno recipiente (sempre com muito cuidado com o

risco de incéndio).



ORIENTACOES .

v’ Guardar vestimentas e botas em saco

plastico, adequadamente fechado.

v/ Antes de lavar as roupas é
recomendado escalda-las com agua
fervente, e depois seguir o processo de

lavagem normal, com agua e sabao.




ORIENTACOES .

v Ap0ds voltar de dreas possivelmente infestadas, tomar um banho assim que
puder, preferencialmente com bucha vegetal, para retirada de carrapatos

pequenos e ninfas.

v’ Utilizar sabonete acaricida (com orientacdo profissional).




ORIENTACOES .

v' Manter o quintal limpo e organizado.

3 _:'G‘;: ’_.«'3‘9“0"'& Ao

A B
LR




ORIENTACOES ..

v' Manter terrenos e pastagens sempre aparados, com grama ou capim

baixos. O sol direto desidrata e mata as larvas de carrapato.




ORIENTACOES .

v’ Solicitar assisténcia veterinadria;

v’ Executar a terapia mais adequada:

coleiras e/ou medicamentos carrapaticidas.




ORIENTAGOES . i

v’ Se possivel, zelar para que as paredes fiquem lisas, embocadas.
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FEBRE MACULOSA:
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saber...

. Sintomas:
{
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CUIDADOS E PREVENGAO:

1) Mantenha seu animal dentro da
propriedade, =6 delxandoo Ir & rua
acompanhado de um adulto, & com coleira
& guia;

2) Evite locais infestados por camrapalos,
como pastos @ caminhos de animals (bois,
vacas, cavalos, capivaras);

3) Caso necessite entrar nestas dreas, use
roupas de cores claras, para facililar a
vigualizaglo dos carrapatos; @ de mangas
longas, preferenclaimente com os punhos
fechados. Use também botas de cano alto;
@ calgas compridas, com as bocas presas
nas botas, com uso de fita adesiva;

4) Sempre que retomar destes locais, faga
uma vistoria minuciosa, em vocé e no seu
animal, para verificar se adquirram algum
carrapato. Dé& atenclo especial aos
“miculns”, pols s30 muito pequencs e
podem passar despercebldos,

5) Manter os cabelos presos e, se possivel,
usar chapéu ou boné;

6) Culdados com carrapalicidas: somente
use produtos quimicos com orientaches de
um profissional & com uso de Equipamentos
de Protecao Individual (EPI).

] SUS ¥ blouese
?.;”:. -5 CAXIAS
L i

Sup. de Vig. Ambacntsl
Depto. Atengio Primaria Vetoees ¢ nanaies

Nicleo de Zoonoses,
Aninmais Peconbentos ¢
Sinantropicos

Departamento de
Vigildncia em Saude

Telefones para informagtes:

Nicleo de Depio. de Depto. de
Controle de Vigilincia Alengiio
Zoonoses em Saide Primiria
3654-4003 27736325 2773-6333

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE DUQUE DE CAXIAS

End.: Alameda James Franco, n® 03.
Jardim Primavera, DC, RJ.

FEBRE MACULOSA

“Doenca do carrapato”

PROCEDIMENTOS DE
PREVENGAO E CONTROLE DA
FEBRE MACULOSA

.

.

.

INFORMAGOES IMPORTANTES:

A Febre Maculosa ¢ uma doenca febril,
aguda e Infecciosa, causada pela
bactéria Rickettsia sp;

Podem ocomer casos leves ou graves,
acometendo vdrios drglos, e podendo
causar a morte;

Trata-se de uma zoonose (‘passa” de
animal pra pessoa);

Os carrapatos s30 os principals animais
envolvidos na transmiss3o desta doenca
aos seres humanos, devido ao hdbito de
se alimentarem do sangue de animais e,
eventuaimenta, de pessoas;

Os mamiferos (cies, caplvaras, cavalos,
etc) podem servir como reservatorios
das bactérias, principalmente os
animals de grande porte, por abrigarem
mais carapatos;

A Febre Maculosa TEM CURA. Mas o
tratamento lem que ser o mais rapido
possival;

TRANSMISSAO DA FEBRE MACULOSA:

1- Os carrapatos adquirem a bactéria ao se
alimentarem do sangue de animais
contaminados;

2- Uma vez infectados, passam a transmitir
as baclérias ao picarem outros animals ou

seres humanos;

3-Paraa ocarrer, &

CONTROLE DE ANIMAIS E DO PASTO:

+ Manter pastos e gramados limpos.
rogando arbustos e plantas invasoras,
pelo MENos Uma vez ao ang, NOs meses
de wverdo. Pode-se usar rogadeira
mecanica;

» Altemar o uso dos pastos, de modo que
sempre tenha um descanso (rotaglo de

que o camapalo sé mantenha sugando O
sangue por, pelo menos, duas horas:

4- Pode também ocorrer a contaminaCao
através de lesdes na pele, quando se
esmaga o carmrapato.

5- A Febre Maculosa nio se transmite de
PESS03 para pessoa, ou seja, “ndo pega”

6 Os primeiros sintomas da doenga
aparecem entre 2 e 15 dias apés a picada
do carrapato;

7- Os animais contaminados pela bactéria
padem ndo apresentar sintomas, pols s3o
mais resistentes a esta doenga;

8 As fémeas de camapatos infectadas
transmitem a bactéria para os seus filhotes_

+ Consultar um médico veterindrio para
manter cies, cavalos e outros animais
livres de carrapatos.

SINTOMAS:

« Dor de cabeca;

« Daores pelo corpo (principalmente
nas costas e pemas);

« Febre alta e calafrios;

« Pontinhos avermelhados na pele.

Caso apresente ALGUM desses
sintomas, procure a Unidade de
Sadde mais proxima e avise ao
médico que foi picado(a) por
carrapato.
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CONTATOS

o

- Departamento de Atencao Primaria:

v Marcos Aurélio Cardoso Moraes e Tatiane Souza de Oliveira.

- Contatos:
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