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Surto de Infegbes por Escherichia coli entero-hemorragica na Alemanha
Sindrome hemolitico-urémico

Todos os médicos do Sistema Nacional de Saude

Direcdo de Servigcos de Prevencgéo e Controlo da Doenca / Divisdo das Doencas
Transmissiveis

Nos termos da alinea c) do n? 2 do artigo 22 do Decreto Regulamentar n? 66/2007, de 29 de maio,
na redacdo dada pelo Decreto Regulamentar n? 21/2008, de 2 de dezembro, emite-se a
Orientacao seguinte:

1. Constitui um alerta de saude publica a recente notificacdo das autoridades alemas
respeitante ao aumento inesperado do nimero de casos de Sindrome hemolitico-urémico
como complicacdo de gastroenterite aguda por infe¢do a Escherichia coli produtora de
toxina entero-hemorragica, ocorridos na regido do Norte da Alemanha (Hamburgo,
nordeste da Saxdnia e oeste da Pomerania);

2. Os casos ocorridos em outros paises, nomeadamente na Suécia, Dinamarca, Holanda,
Franca e Reino Unido, verificaram-se em doentes com histdria de viagem a Alemanha;

3. As orientagdes para a detegdo precoce e tratamento de eventuais casos que possam
ocorrer em Portugal implicam a abordagem clinica e epidemiolégica de acordo com os
critérios agora definidos;

4. Assim, deve proceder-se a imediata notificacdo para a Direcdo-Geral da Saude de casos que
apresentem as seguintes situacoes:
a. Diagndstico de Sindrome hemolitico-urémico;
b. Diarreia sanguinolenta com histdria de viagem ou estadia recentes no Norte da
Alemanha;
c. Diarreia sanguinolenta com histdria de consumo de alimentos crus e sem outro
diagndstico etioldgico.

5. A comunicac¢do dos casos devera ser feita a Direcdo-Geral da Saude através do endereco
eletrénico: alerta@dgs.pt ou Fax: 21 8430655 ou Telefone: 21 8430628 ou Telemovel:
919902447,

6. O diagndstico clinico implica o envio de amostras para confirmacao laboratorial para o
Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge (INSA) de acordo com os procedimentos
descritos no ponto 9;
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7. A Direcdo-Geral da Saude assegurara a adequada comunicacdo em rede com as Direc¢Ges

9.

Regionais de Saude das RegiGes Auténomas e as Autoridades de Saude do Continente;
Aspetos clinicos:

8.1. Infe¢Bes por Escherichia coli enterohemorragica
O periodo de incubacdo da doenca é de trés a oito dias.
A apresentacdo clinica habitual é de gastrenterite aguda, frequentemente acompanhada
de febre, vomitos, dor abdominal e diarreia sanguinolenta.
A doenca é geralmente autolimitada, com uma duragdo de cinco a sete dias.

8.2. Sindrome hemolitico-urémico (HUS)
E uma complicac3o da infe¢do que se baseia na presenca de pelo menos dois dos seguintes
critérios:
e Anemia hemolitica
e Trombocitopénia < 150 000 cel/ml
e Disfungdo renal (pelo menos 1 dos seguintes critérios: 1. aumento da creatinina
sérica; 2. anuria — débito urinario inferior a 100ml/24 horas; 3. proteinuria; 4.
hematuria)

Confirmacado etioldgica

Perante a suspeita diagndstica deve proceder-se a confirmacdo laboratorial através de
exames das fezes para isolamento do agente e detecdo da toxina.

As fezes, culturas mistas ou isolados de E.coli, acompanhadas do termo de
responsabilidade solicitando a detecdo de toxina de E.coli, devem ser enviadas para o
Laboratério Nacional de Referéncia de Infecbes Gastrentestinais do Instituto Nacional de
Saude Dr. Ricardo Jorge. O prazo de resposta é de 2 a 3 dias.

Laboratério Nacional de Referéncia de InfecGes Gastrentestinais

Departamento de Doencgas Infeciosas, Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge
Avenida Padre Cruz 1649-016 Lisboa

Telefone 217526447

10. Terapéutica de sindrome hemolitico-urémico

A terapéutica de sindrome hemolitico-urémico é, essencialmente, de suporte.
O uso de antibidticos e de antiperistalticos parecem associar-se a uma maior probabilidade
de desenvolvimento de sindrome hemolitico-urémico.
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11. Fundamentacao
Entre 25 de abril e 30 de maio de 2011 foram notificados, na Alemanha, mais de 300 casos
de sindrome hemolitico-urémico como complicacdo de gastrenterite aguda provocada por
infecdo a Escherichia coli; identificaram-se ainda varios casos, em outros paises europeus,
com histéria recente de viagem ao norte da Alemanha.
A investigacdo epidemiolégica, a decorrer, sugere provavel associacdao da infecdo com a
ingestdao de legumes crus, ndo estando ainda confirmada a relagdo causa-efeito com a
ingestao de pepino, alface, tomate ou outros produtos frescos.
As autoridades portuguesas estdo a seguir atentamente esta situacdo e mantém-se em
contacto com outras instituigdes nacionais e internacionais.

12. Medidas de prevencgao
A regra geral de cumprimento das medidas habituais de higiene pessoal e alimentar é a
melhor forma de prevengao contra as infegdes transmitidas pelos alimentos:
e Lavar cuidadosamente a fruta e os vegetais
e Prevenir a contaminacdo cruzada, ndo utilizando os mesmos utensilios para
diferentes alimentos (facas, garfos, tabuas de cozinha, etc.)
e Separar os alimentos em preparacao dos alimentos cozinhados
e Lavar as mdos antes e apds a preparacao de alimentos e entre a preparacdo de
alimentos diferentes
e Lavar as maos antes e apds a ida a casa de banho

Apoio técnico e cientifico:
Ana Leca, Cristina Abreu Santos, Fernando Maltez, Graga Freitas, Isabel Casteldo, Isabel Falcao,
Kamal Mansinho, Paula Curvelo Valente, Paula Vasconcelos.
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Francisco George
Diretor-Geral da Saude
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