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Definigdo de Caso Suspeito da Coqueluche: Toda pessoa, independente da idade e estado vacinal, que apresente tosse seca ha 14 dias ou +, associada a 1 ou + dos seguintes sintomas: tosse paroxistica (tosse
subita incontrolavel, com tossidas rapidas e curtas (5 a 10) em uma Unica expiragao), guincho inspiratério, vomitos pés-tosse OU todo individuo que apresente tosse, em qualquer periodo, com histéria de contato
préximo com caso confirmado de coqueluche pelo critério laboratorial.

* Criancas menores de 6 n

cianose, apneia ou engasgo.

que apresente tosse de qualquer tipo ha 10 dias ou mais, associadas a um ou mais dos seguintes sinais e sintomas: Tosse paroxistica, guincho inspiratério, vomitos pds-tosse,
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NOTIFICAGAO
- Realizar a notificagdo
imediata com
preenchimento e envio
da - Ficha de
Investigacao
Epidemioldgica para o
e-mail
notificagrs@gmail.com e
notificaagravos@guarulho
S.sp.gov.br

INVESTIGAGAO LABORATORIAL
Coletar a secregéo nasofaringea do caso
suspeito/comunicante sintomatico para a
realizagéo da cultura
Coletar pela manha a amostra
PREFERENCIALMENTE ANTES e no maximo

*Comunicante
intrahospitalar de
coqueluche- proximidade
com o caso indice (<\=1
metro) na maior parte do
tempo, dentro do intervalo
entre o inicio do periodo
catarral ate trés

semanas apos o inicio do
periodo paroxistico da
doenca (periodo de
transmissibilidade), na
auséncia de tratamento
antibidtico.

até 03 dias apos inicio da antibioticoterapia;
Utilizar o tubo especifico fornecido pelo
Laboratério de Saude Publica (LSP), transportar
em caixa de isopor, temperatura ambiente;
Cadastrar no GAL como: CULTURA -
COQUELUCHE DETECGCAO DE
BORDETELLA PERTUSSIS;

Encaminhar a amostra imediatamente para o
LSP de segunda a quinta-feira das 08h00 as

17HO00, exceto feriado e vésperas de feriado.

* O exame sera enviado ao IAL.
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MANEJO CLINICO
INICIAR tratamento com antibiético
(vide anexo), logo apds coleta de
secrecdo nasofaringea para
investigacao diagnostica;
Avaliar necessidade de oxigenioterapia
e hidratagdo endovenosa;
Pacientes hospitalizados- manter em
isolamento por goticula, idealmente
em quarto privativo, por pelo menos
cinco dias ap0s o inicio de tratamento
com antimicrobiano.
Pacientes nao hospitalizados- devem
ser afastados de suas atividades
habituais (creche, escola, trabalho) por
pelo menos cinco dias apés o inicio de

tratamento com antimicrobiano.

INVESTIGAGAO EPIDEMIOLOGICA IMEDIATA:

- Realizar a busca ativa dos comunicantes (sintomaticos ou
n&o) na area de residéncia, escola, creche, trabalho,
unidades de saude (atencdo aos *comunicantes
intrahospitalar);

- Realizar a coleta de secre¢éo nasofaringea de
comunicantes intimos COM TOSSE da residéncia, escola,
creche, trabalho;

- Verificar situagao vacinal dos comunicantes menores de 7
anos, se necessario realizar a vacinagdo SELETIVA
DTP/HIB/HEP B (Pentavalente) (menores de 1 ano) e
DTP (criangas de 1 ano até 6 anos);

- Realizar quimioprofilaxia dos comunicantes (VIDE
ANEXO);

- Manter area sob vigilancia por 42 dias apoés a identificagao
do ultimo caso e apos esse periodo elaborar relatério final;

- Em casos de surto, ou seja, dois ou mais casos em um
domicilio, sendo um deles por confirmagao
laboratorial, notificar em ficha especifica de surto;
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MEDICAMENTOS INDICADOS PARA TRATAMENTO E QUIMIOPROFILAXIA
Os antibidticos e suas respectivas posologias indicados para tratamento da coqueluche sédo Indlcagoes de QUImIOprOfIIaXIa
os mesmos usados na quimioprofilaxia

A quimioprofilaxia é indicada para comunicantes:
Primeira escolha: Azitromicina

i i e » Com idade inferior a 1 ano, independentemente da situagao vacinal. Os recém-
10mg/ks d diad 5 di . . Pt
<6 meses i A S . nascidos devem ser avaliados pelo médico.
preferido para esta faixa etaria
o 'H]mg/‘kg (méximo de 500mg) em uma dose no 1° dia e S5mg/kg (maximo de 250mg) em uma dose i . X i _ . i
W dei a0 s o + Com idade entre 1 e 7 anos n&o vacinados, com situag&o vacinal desconhecida
Adidts 0limg. e tipa dass.a 1 dia-¢ 250rg emiuma doss 4o ks do 3+ 20 5- die ou que tenham tomado menos de quatro doses de vacina com componentes
pertussis.
Idade Posologia
<1 més Nio recomendado . . . T
= * A partir de 7 anos de idade que tiveram contato intimo e prolongado com um
 aimeses 7.5mg/kg de 12 em 12h durante 7 dias caso suspeito de coqueluche, se:
>8 kg: - houve contato com o caso-indice no periodo de 21 dias que precedeu o inicio
62.5mg de 12 em 12h durante 7dias . - A , . s g0
— S e dos sintomas do caso, até trés semanas apods o inicio da fase paroxistica ou
- - houve contato com um comunicante vulneravel no mesmo domicilio.
7a9anos 187,5mg de 12 em 12h durante 7dias
=10 anos 250mg de 12 em 12h durante 7 dias
‘Aduftos 500 e 17 em 1o dimante 7 s * Que trabalham em servigo de saude ou com criangas.
Erltromicina (em caso de indisponibilidade dos medicamentos anteriores)
Idade Posologia Consideram-se comunicantes vulneraveis:
<1 més Néo recomendado devido 3 associagse com a sindiome de hipertrofia pildrica * Recém-nascidos que tenham contato com sintomaticos respiratorios.
12 24 meses 125mg de 6 em 6h durante 7 2 14 dias + Criangas com menos de 1 ano de idade, com menos de trés doses de vacina
2a8anos 250mg de 6 em 6h durante 7 a 14 dias penta ou tetravalente ou DTPa
2B anos S ibmye o Qe To 17 Ty « Criangas menores de 10 anos de idade, ndo imunizadas ou com esquema
A 3 7 di . . N . .
vacinal incompleto (menos de trés doses de vacina com componentes pertussis).
ametoxaz Toprin < , NO Caso nt a macrol 1t . ~
s oy s * Mulheres no ultimo trimestre de gestacao.
pr— p— * Pessoas com comprometimento imunoldgico.
=6 semanas - 5 meses SMZ 100mg e TMP 20mg de 12 em 12h durante 7 dias * Pessoas com doen(}a Crénica grave
=6 meses - 5 anos SMZ 200mg e TMP 40mg de 12 em 12h durante 7 dias
6a12anos SMZ 400mg e TMP 80mg de 12 em 12h durante 7dias
Adultos SMZ800mg e TMP 160mg de 12 em 12h durante 7dias Fonte: Guia de Vigilancia em Saude [recurso eletrdnico] / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em
“ Apresentagio de 125ma/SmL Saude. Departamento de Articulagao Estratégica de Vigilancia em Saude. — 5. ed. rev. e atual. — Brasilia :

*Drooa alternativa se houver contraindicacio de azitromicina. claritromicina ou eritromicina.
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