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Dada a importância da possibilidade de infecção por Zika Virus (ZIKV) na região de Campinas 

e suas repercussões, é de fundamental importância para o diagnóstico de ZIKV a suspeita clínica do 

mesmo, assim como dos casos de Dengue, visto que os agravos são semelhantes e transmitidos pelo 

mesmo vetor.  

Reforçamos a importância do diagnóstico precoce, como o período virêmico é curto após o 

início dos sintomas, há que se agir rapidamente.  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CI 003/16 

Para:   Diretoria Clínica  

De: CCIH/CAISM 

Data: 08 de janeiro de 2016 

Assunto: Manejo de caso clínico e Notificação de Gestante com exantema 

Exantema maculopapular 

Exantema maculopapular 
pruriginoso MAIS 2 (dois) 

dos sintomas: 
• Hiperemia conjuntival sem 

secreção e sem prurido ou 

• Febre ou 

• Poliartralgia ou 

• Edema periarticular 

Mais febre e: 
Linfadenopatia 
retroauricular, 

occipital ou 
cervical 

Notificar 
Sarampo* Notificar 

Rubéola* 

Febre de início 
súbito  

(≥38,5º C) E: 
artralgia ou artrite 
intensa com início 

agudo não 
explicadas por 

outras condições  

Preencher ficha 
única de  

investigação de 
Arboviroses* e 
assinalar Zika 

Mais febre e: 
tosse e/ou 
coriza e/ou 
conjuntivite 

*A mesma ficha de Arboviroses pode servir para anotar as três doenças, se 

houver suspeita de Zika ou Chikungunya a ficha deverá ser enviada 
imediatamente para VISA. Em caso de paciente não gestante com suspeita de 
Zika, entrar em contato imediato com a Vigilância 19- 995296722 

Febre 

Preencher ficha 
única de  

investigação de 
Arboviroses* e 

assinalar 
Chikungunya 

Preencher ficha 
única de  

investigação de 
Arboviroses* e 

assinalar 
Dengue 

Gestante 
Sem outros 

sintomas 

Notificar 
Gestante com 

exantema (2 vias) 

- Colher sangue (2 tubos secos) 
para realização de  NS-1/PCR  e 
Sorologia 1ª amostra: 0 a 5 dias.  
- PCR Zika - urina: 0 a 8 dias  
- Sorologia 2ª amostra: colher 2 a 4 
semanas após 1ª amostra 
Encaminhar ao laboratório e junto 
com o exame, uma via da ficha de 
notificação.  



 

ORIGINAL ASSINADO NA CCIH 

 

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS 
HOSPITAL DA MULHER “PROF. DR. JOSÉ ARISTODEMO PINOTTI” 
CENTRO DE ATENÇÃO INTEGRAL À SAÚDE DA MULHER – CAISM 

COMISSÃO DE CONTROLE DE INFECÇÃO HOSPITALAR – CCIH 

 

 

Para gestantes com exantema deverão ser preenchidas dois modelos de ficha de notificação:  

 Ficha de notificação de “Gestante com Exantema“ em duas vias 

 Ficha de arboviroses 
 
Ficha de notificação de Gestante com Exantema: Uma das vias dessa ficha deverá ser 

anexada junto ao pedido de sorologia/exames do GAL (Instituto Adolfo Lutz) e a segunda via 

deverá ser encaminhada a CCIH/CAISM que realizará a digitalização da mesma para 

encaminhamento das informações a VISA Norte, ao DEVISA e ao GVE.   

Ficha de arboviroses: A Ficha de Arboviroses devidamente preenchida deverá ser 

encaminhada para a CCIH/CAISM para notificação do caso no SINAN online. 

Ressaltamos que existem dois modelos de pedidos de exames:  

 O pedido de exames do Instituto Adolfo Lutz maior e mais detalhado deve ser usado 

para investigação de dengue, chikungunya e zika em cliente não-gestante. 

 O pedido menor para o Instituto Adolfo Lutz é direcionado à investigação de gestante 

com exantema, casos de RN com microcefalia ou puérpera/RN com microcefalia, 

deverá ser marcado o material coletado e a assinalado a respectiva suspeita clínica. 

Segue em anexo, informações adicionais, incluindo os respectivos modelos de fichas de 

notificação e de solicitação de exames. Todos os campos desses formulários precisam ser 

preenchidos adequadamente visando o registro das informações e o envio correto de material para 

exames. 

Um kit, com todos os exemplos de impressos estará disponível para consulta no PA. Os 

impressos estarão disponíveis no site: http://www.caism.unicamp.br/index.php/diretoria-

executiva/menudiretoriaexeccomissoes/menudiretoriaexeccomissoesccih.html no tópico: impressos 

para investigação de arboviroses, gestante com exantema e microcefalia. 

Solicitamos ampla divulgação às equipes médica e de enfermagem, para que todos os casos 

suspeitos, em tempo hábil, possam ser corretamente notificados e diagnosticados. 

 

 

 

http://www.caism.unicamp.br/index.php/diretoria-executiva/menudiretoriaexeccomissoes/menudiretoriaexeccomissoesccih.html
http://www.caism.unicamp.br/index.php/diretoria-executiva/menudiretoriaexeccomissoes/menudiretoriaexeccomissoesccih.html
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