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Resumo da situagao

Na recente temporada de aumento da circulacdo de virus respiratérios no hemisfério sul
durante o ano de 2023, vdrios paises registaram um inicio antecipado do incremento da
sazonalidade dos casos de infecdo respiratéria aguda, sugerindo um padrdo sazonal superior
ao observado nas temporadas anteriores d pandemia de COVID-19. Tendo em conta esta
situacdo, a Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organizacdo Mundial da Saude
(OPAS/OMS) recomenda que os Estados Membros do hemisfério norte ajustem os planos de
prevencdo e controle de epidemias de virus respiratérios para lidar com um possivel inicio
antecipado da estacdo de maior circulacdo de virus respiratérios e uma possivel sobrecarga
dos servicos de saude. Entre as medidas necessdrias para a prevencdo € o controle das
infeccdes por virus respiratdrios, incluem-se o diagndstico precoce e o fratamento clinico
adequado, especialmente entre a populacdo com risco elevado para doenca grave, a
garantia de vacinacdo confra os virus respiratérios, a garantia de uma elevada cobertura
vacinal nos grupos de alto risco, a previsdo e a organizacdo adequadas dos servicos de
saude, o cumprimento rigoroso das medidas de controle de prevencdo de infeccdes, o
fornecimento adequado de antivirais, bem como a comunicacdo adequada dos riscos a
populacdo e aos profissionais de saude.

Resumo da situagao

Na recente temporada de maior circulacdo de virus respiratdrios no hemisfério sul, varios paises
registraram um inicio antecipado de aumento de casos e hospitalizacdes devido aos virus
respiratdrios. Em particular, destacamos a situacdo enfrentada pela Argentina, alguns estados do
Brasil, Chile, Paraguai e Uruguai (citados em ordem alfabética) (1). Além disso, em 5 de setembro
de 2023, no hemisfério norte, os Estados Unidos da América emitiram um alerta para todos os
profissionais de saude sobre o inicio antecipado do aumento da atividade do virus sincicial
respiratério (VSR) em algumas dreas do sudeste dos Estados Unidos (2).

O inicio antecipado da circulacdo da influenza e do VSR observado na época de 2023 em alguns
paises do hemisfério sul, sugere um padrdo sazonal que se desvia do observado nas épocas
pandémicas anteriores a COVID-19 e que pode repetir-se nesta época no hemisfério norte. Isto
exigird que os sistemas de vigilGncia de rotina tenham a capacidade de detectar alteracdes na
tendéncia, ao mesmo tempo que requerem uma resposta rdpida da rede de prestacdo de
cuidados de saude para organizar o fluxo de pacientes e manejd-los de forma adequada.

Em seguida, resume-se a situacdo em paises selecionados da Regidio das Américas.

Citagdo sugerida: Organizacdo Pan-Americana da Saude / Organizacdo Mundial da Saude. Alerta
Epidemiolégico: Inicio Antecipado do Aumento da Atividade de Virus Respiratérios. 22 de setembro de 2023,
Washington, D.C.: OPAS/OMS; 2023.
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Na Argentina, o limiar epidémico de casos de doenca fipo influenza (DTl) comecou a partir da
semana epidemiolégica (SE) 7 de 2023 e atingiu niveis de alerta na SE 13; enquanto o aumento de
casos de pneumonia comecou na SE 8, atingindo niveis de surto nas SE 20 e 21. Em relacdo &
bronquiolite, os casos comecaram a aumentar na SE 10, atingindo niveis de alerta entre asSE 17 e
22, com nivel méximo de casos na SE 21. A partir da SE 18 até a SE 27, houve um aumento de casos
de Influenza A - principalmente A(HTN1)pdm09.

Durante o ano de 2023, observou-se um inicio mais adiantado da atividade do VSR, bem como
um pico mais cedo nas notificacdes de bronguiolite (aproximadamente 3-4 semanas mais cedo
do que nos anos anteriores). Observou-se um comportamento semelhante para a pneumonia,
com uma taxa de aumento de casos mais rdpida do que nos anos anteriores e um pico de casos
atfingido algumas semanas mais cedo do que o esperado.

Entre as pessoas hospitalizadas, a maior proporcdo de casos positivos para RSV foi registada em
criancas com menos de 5 anos de idade, especialmente em criancas menores de 1 ano de idade.
As deteccdes positivas para a influenza predominaram em menores de cinco anos, seguidas pelo
grupo etdrio de 5-9 anos (3,4).

No Brasil, o ano de 2023 foi marcado pelo aumento da circulacdo da influenza e de outros virus
respiratdrios a partir da SE 5. As regides Sul e Centro-Oeste foram as que inicialmente registraram
as maiores taxas de hospitalizacdo. A maior proporcdo de casos hospitalizados em criangas
menores de 5 anos foi associada ao VSR. Em decorréncia dessa situacdo, entre maio e julho de
2023, sete estados (Acre, Amapd, Paraiba, Pernambuco, Piaui, Rio Grande do Sul e Santa Catarina)
e um municipio (Boa Vista - Roraima) declararam emergéncia de salude publica, devido ao
incremento do nUmero de casos que levou a um aumento significativo das taxas de
hospitalizacdo.

No caso do Brasil, o aumento do nimero de casos iniciou-se vdarias semanas antes do registro
histérico de aumento da atividade que normalmente ocorre entre as SE 10 e 21.

E importante destacar o grande nUmero de casos hospitalizados por influenza, principalmente na
SE 11, com um pico entre as SE 18 e 20, principalmente em adultos (20 a 59 anos) e idosos (60 anos
ou mais) (5).

No Chile, entre a SE 13 e a SE 22 de 2023, registou-se um aumento abrupto e significativo da
sindrome respiratéria aguda grave (SRAG) com VSR, sendo o maior aumento de casos notificados
nos Ultimos 5 anos (Figura 1). O maior nUmero de casos ocorreu na SE 21, cinco semanas mais cedo
do que nos anos anteriores (6).

O aumento no nUmero de casos ocorreu em um periodo muito curto, gerando nos
estabelecimentos de saude um nivel mais alto de atendimento de urgéncia e hospitalizacdes
devido a doencas respiratérias mais cedo e em maior magnitude do gue nos anos pré-
pandémicos, o que exigiu a disponibilizacdo de mais leitos de terapia intensiva pedidtrica em um
curto periodo para lidar com o grande fluxo de pacientes (Figura 2) (7).

A maior proporcdo de casos registou-se no grupo etdrio de 1-4 anos e nas criangcas menores de
um ano de idade.
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Figura 1. Casos de SRAG associados a VRS segundo SE em hospitais sentinela. Chile, 2019 a 2023
(até a SE 36)
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Fonte: Adaptado do Informe de Vigiléncia Sentinela SRAG. Ministério da Satde do Chile. Depto de Epidemiologia.
Santiago: MINSAL; Citado em 19 de setembro de 2023. Disponivel em espanhol em: http://epi.minsal.cl/

Figura 2. Disponibilidade e porcentagem de ocupacdo de leitos pedidtricos de unidades de
cuidados intensivos no Sistema de Rede Integrada de Atencdo a Saude do Chile, SE 12 a SE 34 de
2023.
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Fonte: Adaptado do painel de confrolo do Ministério da Saude do Chile. Informe Didrio- Virus Respiratérios
Campanha de Inverno. Santiago: MINSAL; 2023. Citado em 19 de setembro de 2023. Disponivel em espanhol em:
https://www.minsal.cl/informe-virus-respiratorios-campana-invierno-2023

No Paraguai, o inicio do aumento de casos de RSV em pacientes hospitalizados com sindrome
respiratéria aguda grave em centros sentinelas foi registado na SE 13; historicamente, o inicio do
aumento é identificado entre a SE 16 e o pico de casos hospitalizados associados ao RSV entre a
SE21 e aSE27.
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Da SE 1 a SE 35 do ano de 2023, foram notificadas 1.384 hospitalizacdes por VSR, dos quais 202
(15%) necessitaram de atencdo na Unidade de Cuidados Intensivos. O maior nUmero de
hospitalizacdes foi registrado na SE 24. O grupo etdrio mais afetado foi o das criancas menores de
5 anos de idade (87%). A duracdo média do tempo necessdrio de hospitalizacdo foi de 7 dias
(intervalo de 0 a 69 dias). A atfividade das SRAGs aumentou a partir da SE 20, observando-se um
aumento sustentado de casos e hospitalizacdes por SRAGs associadas ao SARS-CoV-2 a partir da
SE 26 (8).

No Uruguai, o aumento das sindromes respiratérias iniciou na SE 17 de 2023. Embora o
comportamento dos virus respiratdrios na faixa etdria acima dos 15 anos tenha sido semelhante ao
registado nos anos anteriores & pandemia de COVID-19, na faixa etdria abaixo dos 15 anos o
aumento de casos comecou na SE 20 e continuou até a SE 28, atingindo um pico mais alto e
ligeiramente mais cedo do que o registado nos anos anteriores. Os virus identificados em maior
proporcdo foram o RSV, seguido da influenza A(HINT)pdmO09?, SARS-CoV-2 e Influenza B.

Em relacdo as taxas de consultas por sindrome respiratéria aguda nos servicos de urgéncia, até a
SE 35, observou-se que a maioria das consultas efetfuadas corresponderam a casos em criancas
menores de 15 anos. O aumento de consultas por sindrome respiratéria aguda nos servicos de
urgéncia para casos em menores de 15 anos foi observado na SE 16 (9).

Figura 3. Incidéncia acumulada de sindromes respiratdrias agudas grave em criangas com
menores de 15 anos de idade, em centros sentinela, por semana epidemiolégica. Uruguai (2019 -
2023).
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Fonte: Adaptado do relatério sobre a situacdo atual das sindromes respiratérias agudas no Uruguai. Ministério da
Saude PUblica do Uruguai - SE 36. Montevidéu: MINSAL; Disponivel em espanhol em: https://bit.ly/46cW7NK

No que diz respeito ao hemisfério norte, € importante notar que nos Estados Unidos, em 5 de
setembro de 2023, os Centros de Confrole e Prevencdo de Doencas (CDC, por sua sigla em inglés)
emitiram um aviso de saude através da Rede de Alerta de Saude (HAN) para alertar os médicos e
cuidadores para um aumento da atividade do VSR em algumas dreas do sudeste dos Estados
Unidos nas Ultimas semanas. Esta situacdo sugere uma mudanca em relacdo as tendéncias
sazonais do VSR observadas antes da pandemia da COVID-19.

Nos Estados Unidos, historicamente o aumento de casos de VSR vinha sendo registrado no outono,
com picos no inverno. No entanto, este aumento parece ter sido alterado, relacionado com a
pandemia de COVID-19, com o inicio do aumento de casos no verdo e picos no outono (outubro
e novembro). Embora esta alteracdo no padrdo sazonal da atividade do VSR possa ser observada,
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o padrdo geogrdfico de ocorréncia permanece o mesmo, comecando no estado da Flérida e no
sudeste antes de se espalhar para o norte e oeste dos Estados Unidos.

Historicamente, estes aumentos regionais estdo correlacionados com o inicio da época nacional
de VSR, com uma maior atividade do VSR que se estende para norte e oeste do pais durante os
préximos 2 a 3 meses. O VSR pode causar doengas graves em bebés, criancas pequenas e adultos
mais velhos (2).

Recomendagoes

A seguir, apresenta-se um resumo das principais recomendacdoes em termos de vigilancia,
manejo clinico e profilaxia, comunicacdo de risco e vacinagdo.

Vigilancia

A OPAS/OMS recomenda aos Estados Membros a integracdo da vigilncia da influenza, VSR, SARS-
CoV-2 e outros virus respiratérios nas plataformas nacionais existentes e relatar os dados de
vigiléncia ao Sistema Global de Vigil@ncia e Resposta a Influenza (GISRS, na sigla em inglés) por
meio das plataformas FIUNET e FlulD da OPAS/OMS.

Recomenda-se que os Estados Membros continuem a reforcar a vigiléncia sentinela das doenca
tipo influenza DTl e deem prioridade a vigiléncia sentinela das SRAG, complementando-a com
outras estratégias de vigil@incia para monitorar as alteracdes epidemioldgicas e as tendéncias da
circulacdo viral, a fim de avaliar os padrées de transmissdo, a gravidade clinica e o impacto no
sistema de saude e na sociedade, e para identificar grupos em risco de desenvolver complicacoes
respiratérias associadas (10).

Como complemento & vigiléincia baseada em indicadores, a OPAS/OMS recomenda que os
Estados Membros implementem a vigil@ncia baseada em eventos. A vigildncia baseada em
eventos é a captacdo organizada e rdpida de informagodes sobre eventos que podem representar
um risco potencial para a salde publica. A informacdo pode provir de rumores e/ou outros
relatérios ad-hoc veiculados através de sistemas formais de informacdo de rotina (sistemas de
informacdo de rofina pré-estabelecidos) ou informais - nGo pré-estabelecidos (ou seja, meios de
comunicacdo social, comunicacdo direta de profissionais de salde ou organizacdes ndo
governamentais). A vigiléncia baseada em eventos € um componente funcional do mecanismo
de alerta rdpido e de resposta (11).

Os eventos respiratérios inusuais devem ser investigados imediatamente e comunicados &
OPAS/OMS, de acordo com o as regulacdes do Regulamento Sanitdrio Internacional (12). Os
eventos inusuais incluem casos de doenca respiratéria aguda com evolucdo clinica atipica;
sindrome respiratéria aguda associada a exposicdo a animais doentes, ou observada em viajantes
provenientes de dreas propensas a Novos virus da influenza; casos de SRAG em profissionais de
saude que estdo prestando cuidados médicos a casos respiratérios graves de etiologia
desconhecida; ou grupos de infegoes virais da influenza fora da estacdo tipica de circulacdo.

Como parte da vigil@ncia de rotina baseada em indicadores, e para confirmacdo etioldgica de
casos inusuais, devem ser coletadas amostras nasofaringeas e orofaringeas (ou lavado brénquico
em casos graves) para detecdo de virus respiratérios. Os testes laboratoriais devem ser sempre
prioritdrios para os casos mais graves, especialmente os admitidos na UCI e os casos fatais (mortes),
em qgue também se recomenda a recolha de amostras de tecido do trato respiratério (quando
disponivel). Devem ser tomadas todas as medidas de biosseguranca para os agentes patogénicos
respiratdrios. Devem ser seguidas as orientagdes técnicas e os algoritmos de diagndstico do Centro
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Nacional de Influenza ou do laboratério nacional de referéncia responsdvel pela vigildncia
laboratorial. Os algoritmos de teste recomendados para a influenza, o RSV e o SARS-CoV-2 estdo
disponiveis na pdagina Web da OPAS/OMS(13).

De acordo com as orientacdes da OMS, as amostras positivas para a influenza provenientes de
casos graves ou de casos com apresentacdes clinicas respiratérias inusuais devem ser enviadas
para o Centro de Colaboracdo (CC) da OPAS/OMS nos EE.UU. y Centro de Controle e Prevencdo
de Doencas (CDC) dos EUA, em Atlanta, para uma caraterizacdo adicional. As amostras de
influenza, A que ndo podem ser subtipadas (as que sdo positivas para a infleunza A mas em que o
PCR para a subtipagem € negativo ou inconclusivo) devem também ser enviadas imediatamente
para o CC da OPAS/OMS no CDC dos EUA (11).

As amostras positivas para a influenza provenientes de animais devem ser enviadas para o CC da
OPAS/OMS no Hospital St. Jude em Memphis, Tennessee, nos EUA, para caraterizacdo posterior.

Manejo clinico e profilaxia

As recomendacdes para o tratamento clinico de pacientes com sindromes respiratérias graves
indicadas nos alertas epidemioldgicos e atualizagdes da OPAS/OMS sobre a influenza
permanecem em vigor (15). Os grupos com maior risco de desenvolver complicacdes associadas
ainfluenza incluem criangcas menores de dois anos de idade; adultos acima de 65 anos; gestantes
OU puérperas; pessoas com morbidade clinica subjacente (por exemplo, doenca pulmonar
cronica, asma, doencas cardiovasculares, doenca renal crénica, doenca hepdtica crénica,
diabetes mellitus, doencas neurolégicas, como lesdes do sistema nervoso central e atraso no
desenvolvimento cognitivo); pessoas com imunossupressdo (por exemplo, HIV/AIDS ou devido a
medicamentos); e pessoas com obesidade mérbida (indice de massa corporal maior que 40) (16).

Qualqguer pessoa com quadro clinico grave ou progressivo de doenca respiratéria deve ser tratada
com antivirais assim que houver suspeita de influenza ou fratada de acordo com as orientacoes
recentes em caso de suspeita de COVID-19. O tfratamento deve ser iniciado anfes mesmo da
confirmacdo laboratorial da infeccdo por influenza, pois o fratamento € mais bem-sucedido se
iniciado precocemente. Em pessoas com infeccdo suspeita ou confirmada pelo virus da influenza
com ou em risco de doenca grave (ou seja, incluindo influenza sazonal, influenza pandémica e
influenza zoondtica), sugerimos administrar oseltamivir o mais rapido possivel. Sugerimos ndo
administrar  zanamivir inalado, laninamivir inalado, peramivir intravenoso, corticosteroides,
antibidtico macrolideo de terapia imunoldgica passiva no tfratamento da influenza (16).

Em locais em que houver disponivel lotes de RT-PCR ou outros ensaios moleculares rdpidos de
influenza (com semelhante alta sensibilidade e alta especificidade) e com resultados esperados
em 24 horas, sugerimos a adocdo de uma estratégia de testagem para influenza, fratamento com
oseltamivir o mais rdpido possivel e reavaliagcdo do tratamento quando o resultado do teste estiver
disponivel.

Em locais onde ndo hd disponibilidade de lotes de RT-PCR ou outros ensaios moleculares rapidos
de influenza (com semelhante alta sensibilidade e alta especificidade) para fornecer resultados
em 24 horas, sugerimos uma estratégia de ndo fazer o teste para influenza e administrar oseltamivir
assim que possivel.

Para obter mais detalhes, visitar os guias, Orientacdes para manejo clinico de doencas graves

decorrentes de infeccdes pelo virus da influenza (16) e Atencdo clinica para infeccdes respiratérias
agudas graves - Kit de ferramentas (18).
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Orientacdes para o manejo clinico da COVID-19, incluindo o uso de antivirais, anticorpos
monoclonais e outras infervencdes para manejo de pacientes com COVID-19 (17) podem ser
acessados através dos documentos técnicos da OPAS e a Gestdo clinica de COVID-19 da OMS
(20).

No que diz respeito ao manejo clinico e profilaxia do VSR, os lactentes jovens apresentam maior
risco de complicacdes graves e hospitalizacdo por infeccdo pelo VSR e representam a maior
carga de morbidade. Muitos fatores de risco para infeccdo por VSR sdo semelhantes aos
identificados para todas as causas de infecgcdo do trato respiratdrio inferior. Ndo hd tratamentos
efetivos e os cuidados de apoio continuam a ser a pedra angular do manejo clinico. Atualmente,
o fratamento do VSR é sintfomdtico, sem medicamentos antivirais eficazes. A imunizacdo passiva
com anticorpos monoclonais — palivizumabe — constitui uma intervencdo adequada para reduzir
a sindrome respiratéria aguda grave por VSR em belbés de risco (21).

A profilaxia com palivizumab estd disponivel para criancas <24 meses com risco aumentado de
doenca grave por VSR, e foi associada a uma reducdo de 43% na taxa de hospitalizacdes
relacionadas com o VSR em criancas com doenca cardiaca congénita hemodinamicamente
significativa e a uma reducdo no chiado recorrente. O custo e a forma de administracdo do
medicamento continuam a ser um desafio, embora a sua relacdo custo-eficdcia esteja bem
documentada (21).

Recentemente, duas vacinas confra o VSR para adultos mais velhos foram aprovadas pela
Administracdo de Alimentos e Medicamentos dos Estados Unidos (FDA) para utilizacdo nos Estados
Unidos para a prevencdo de doencas do trato respiratdrio inferior causadas pelo VSR em pessoas
com 60 anos ou mais (22, 23). Em ensaios clinicos randomizados, as vacinas reduziram o risco de
desenvolvimento de infeccdes do trato respiratdrio inferior associadas ao VSR em 66,7%-6% e
reduziram o risco de desenvolvimento de infeccdes graves do trato respiratdrio inferior associadas
ao VSR em 94,1% (22). Atualmente, tem havido um ressurgimento do desenvolvimento de vacinas
(vacinas candidatas e imunoprofilaxia de longa duracdo com anficorpos monoclonais),
juntamente com progressos significativos na compreensdo das respostas imunitdrias ao VSR.

As principais recomendacodes para o fratamento do VSR incluem (24, 25, 26):

e O diagndstico de bronquiolite e a avaliacdo da gravidade da doenca devem ser baseados
na histéria clinica e no exame fisico. Os estudos laboratoriais e radioldgicos ndo devem ser
solicitados como rotina para o diagndstico.

e Fatores de risco para doenga grave, como idade inferior a 12 semanas, histéria de parto
prematuro (em particular com menos de 32 semanas), doenca cardiopulmonar subjacente
(incluindo displasia bronco pulmonar e cardiopatia congénita hemodinamicamente
significativa), distUrbios neuromusculares ou imunodeficiéncia devem ser avaliados ao
tomar decisdes sobre a avaliacdo e manejo de criancas com bronquiolite.

¢ Broncodilatadores (albuterol, salbutamol), epinefrina e corticosteroides ndo devem ser
administrados a bebés e criancas com diagndstico de bronquiolite. Da mesma forma, a
solucdo salina hiperténica nebulizada ndo deve ser administrada a bebés com diagndstico
de bronguiolite no pronto-socorro. A solugcdo salina hipertbnica nebulizada pode ser
administrada a bebés e criancas hospitalizadas por bronquiolite.
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N&o devem ser usados antibidticos em criancas com bronquiolite, a menos que haja uma
infeccdo bacteriana concomitante.

e A profilaxia com palivizumabe deve ser administrada durante o primeiro ano de vida a
bebés com doenca cardiaca hemodinamicamente significativa ou doenca pulmonar
cronica da prematuridade (<32 semanas de gestacdo que requerem >21% de O2 nos
primeiros 28 dias de vida).

e Para evitar a propagacdo do virus sincicial respiratério (VSR), as m&os devem ser
descontaminadas antes e apds o contato direto com os pacientes, apds o contato com
objetos inanimados nas proximidades do paciente e apds a remocdo das luvas. Alcool-gel
€ o0 método preferido para a descontaminacdo das mdos. Os médicos devem educar os
funciondrios e a familia sobre a higienizacdo das mdos.

e Os bebés ndo devem ser expostos d fumaca do tabaco.

e O adleitamento materno exclusivo por pelo menos é meses é recomendado para diminuir a
morbidade das infeccdes respiratdrias.

Comunicagao de risco

A influenza sazonal é uma infeccdo viral aguda que se espalha faciimente de pessoa para pessoa.
Os virus da influenza sazonal circulam em todo o mundo e podem afetar qualquer pessoa de
qualguer faixa etdria. A vacinacdo antes do inicio da circulacdo do virus sazonal continua sendo
a melhor medida preventiva contra a influenza grave.

O publico deve ser informado que a principal forma de transmissdo da influenza é por contato
interpessoal. Lavar as mdos € a maneira mais eficiente de diminuir a fransmissdo. O conhecimento
da “etiqueta respiratdria” também ajuda a prevenir a transmissdo.

As pessoas com febre ndo devem ir ao local de trabalho ou a lugares publicos até que a febre
diminua. Da mesma forma, as criancas em idade escolar com sintomas respiratérios e/ou febre
devem ficar em casa e ndo ir d escola.

Para aproveitar o conhecimento que a maioria do puUblico adquiriu sobre a prevencdo de
doencas respiratérias — proporcionadas pela pandemia da COVID-19 — e para evitar confusdo e
exercer uma comunicacdo efetiva, os Estados Membros devem cogitar o desenvolvimento de
estratégias de comunicacdo de risco e campanhas que integrem mensagens de prevencdo para
ambos os virus respiratoérios. A intfegracdo da comunicacdo também € aconselhada na promogdo
da vacinacdo contra COVID-19 e contra a influenza.

Vacinagdo

A imunizacdo é uma estratégia importante para prevenir os resultados graves da influenza sazonall
e da COVID-19, incluindo hospitalizacdes e mortes associadas.

A OPAS/OMS recomenda a vacinacdo de grupos particularmente expostos ao risco de doenca
grave, incluindo idosos, pessoas com doencas subjacentes, criancas com menos de 59 meses e
gestantes. Os profissionais de salude correm um risco maior de exposicdo e transmissdo do virus da
influenza e do SARS-CoV-2 g, portanto, também devem ser priorizados.
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Além da vacinacdo, medidas pessoais como a higiene das mdos, o distanciamento fisico, a
etiqueta respiratdria, o uso de mdscara e manter-se em casa quando estiver doente devem ser
observadas, pois sdo eficazes na limitacdo da fransmissdo dos virus respiratorios (27).

Medidas de saude publica ndo farmacolégicas em populagoes

Conforme evidenciado recentemente durante a pandemia da COVID-19, as medidas ndo
farmacoldgicas de salde publica complementam a resposta aos eventos respiratdrios. Para obter
mais detalhes, consulte as orientacdes: Medidas de saude publica ndo farmacéuticas para mitigar
o risco e o impacto da epidemia e da pandemia de influenza (27) e o manual Orientacdes para
a aplicacdo de medidas ndo farmacoldgicas de salde publica em grupos populacionais
vulnerdveis no contexto da COVID-19 (28).
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