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Introducao

Em 31 de dezembro de 2019, o
escritério nacional da Organizacao
Mundial de Saude (OMS), na China,
foi informado sobre a ocorréncia de
casos de pneumonia de etiologia
desconhecida na cidade de Wuhan,
Provincia de Hubei. Em 09 de
janeiro, houve a divulgacao da
deteccdo de um novo coronavirus
(2019-nCoV) em um paciente
hospitalizado com pneumonia em
Wuhan. Desde entdo, casos da
doenca tém sido registrados em
outras cidades da China e em outros
paises.

A avaliacao de risco da OMS, a partir

Centro de Operacoes de
Emergéncias 2019-nCoV da
Secretaria de Estado da Saude de
Sao Paulo

Diante da Emergéncia em Salde
Publica declarada pela Organizacao
Mundial da Saude, e para a
promogao oportuna das articulagoes
intersetoriais e intrasetoriais

necessarias para a eficaz
implementagcdao das agdes de
prevencao, preparagao e

enfrentamento, a Secretaria de
Estado da Saude do Estado de Sao
Paulo (SES-SP) constituiu o Centro
de Operacbes de Emergéncias 2019-
nCoV da SES-SP (COE-SP).

Em 26 de fevereiro de 2020 foi
confirmado o primeiro caso de
COVID-19 no estado de Sdo Paulo,

SAO ﬁiULo

GOVERNO DO ESTADO

de 27/01/2020, classifica a evolugao
deste evento como de Risco Muito
Alto para a China e, de Alto Risco
para o nivel regional e global.

Em 30/01/2020, a OMS declarou o
surto de Doenga Respiratoria Aguda
pelo 2019-nCoV como uma
Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Internacional (ESPII).
Assim, todos os paises devem estar
preparados para conter a
transmissdao do virus e prevenir a
sua disseminagao, por meio de

vigildncia ativa com  deteccdo
precoce, isolamento e manejo
adequado dos Casos,
investigacao/monitoramento dos

contatos e notificagao oportuna.

de paciente com histérico de viagem
para a Itdlia.

Em 12 de marco de 2020, quando foi

reconhecida a transmissao
comunitaria, o estado de Sdo Paulo
ja contava com152 casos

confirmados.

A  transmissdo comunitaria do
COVID-19 ¢é definida como a
ocorréncia de casos autdéctones sem
vinculo epidemioldégico a um caso
confirmado, em area definida, OU se
for identificado um resultado
laboratorial positivo sem relagao com
outros casos na iniciativa privada ou
na rotina de vigilancia de doencas
respiratérias OU a transmissao se
mantiver por 5 (cinco) ou mais
cadeias de transmissao.
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Situacao
Mundo e no Brasil

epidemioldgica no .

Regido do Pacifico ocidental:
110.362 confirmados e
3.809 mortes

NUumero de casos confirmados de e Regido do sudeste asiatico:
COVID-19 até 04/04/2020, 6.528 confirmados e 267
segundo OMS, conforme mortes
informado pelas autoridades e Regido do mediterraneo
nacionais até as 10:00 h (Central oriental: 65.903
European Time) do dia 04 de abril confirmados e 3.592 mortes
de 2020: e Regidao africana: 5.446
e Mundo: 1.051.635 casos confirmados e 183 mortes
com 56.985 mortes, e Regido das Américas:
distribuidos nas diferentes 279.543 confirmados e
regioes. 6.802 mortes
e Regidao europeia: 583.141 e Brasil: 10.278
confirmados e 42.334 confirmados e 432
mortes mortes
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Figura 1 - Curva epidémica de casos confirmados de COVID-19, por data

de notificacdo e por regido do mundo até 04 de abril de 2020
Fonte: OMS https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-

reports/20200402-sitrep-73-covid-19.pdf?sfvrsn=5ae25bc7 4
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Situacdo epidemiolégica no

Estado de Sao Paulo casos suspeitos de COVID-19 e
destes foram confirmados pelo

A partir do dia 21 de janeiro de critério laboratorial 4.466 casos
2020, foram notificados 43.413 com 260 obitos.
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Figura 2 - Casos notificados e confirmados de COVID-19, estado de Sao
Paulo, 21 de janeiro a 03 de abril de 2020.

Fonte: SIVEP-Gripe, redCap, e-SUS VE (acesso em 04/04/2020)

Dados sujeitos a alteracdes

Até 04/04/2020, 96 (14,9%) de COVID-19, conforme tabela
municipios do estado de Sdo Paulo abaixo.
ja apresentam casos confirmados
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Tabela 1- COVID-19. Distribuicdo dos casos confirmados e ébitos segundo
municipio de residéncia. Estado de Sao Paulo, 07/01 a 04/04/2020.

Munidipio Confirmados Dhbitos Municipio
ADAMAMNTINA 1 IRACEMAPOLIS
AGUAS DE LNDOIA 1 ITANHAER
AGUDOS 1 ITAPECERICA DA SERRA
AMERICANA E] 1 ITAPEVI
ARACATUBA a ITAPIRA
ARARADUARA 2 : ITAQUADILIECETUEA
ARLILA 5 1 ITARARE
ASEIS 1 m
ATIBALA E] . ITUPEVA
BARUER 1 IABOTICABAL
BALRU 2 : IAGUARIONA
BOTUCATU 7 JANDIRA
BRODOWSKI 1 a0
CACHOEIRA PAULISTA 1 . J0SE BOMIFACID
CAIEIRAS 19 1 JUNDLAD
CAIAMAR 1 . LENGOIS PALILISTA
CAMPINAS 25 4 LIMEIRA
CARAFICUIBA 1 1 LOUVEIRA
CEDRAL 1 MAIRIPORA
coTia 22 2 naaRilL
CRAVINHOS 2 1 MATAD
DIADEMA 23 1 MALA
DRACENA 1 1 MG DAS CRUZES
EMBU 45 ARTES 19 1 MOGI GUAGL
FERRAZ DE VASCOMCELDS 15 NOWA DDESSA
FRAMCA 2 ORLAMDIA
FRAMCISCD MORATO ] 1 OSASCO
FRAMCO D ROCHA 7 1 FARIGUERA ACL
GUARARAPES 2 PAULINIA
GUARLLA E] : PENAPOLES
GUARLILHOS B2 5 FIRACICABA
HOATOLANDIA 1 FIRAII
INDAIATUBA 2 POA

Confirmados Obitos
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Municipio Confirmados Obitos

FRALA GRANDE

- PROMISSAD

1 RIBEIRAD PIRES

1 RIBEIRAD PRETOH
RIO CLARD
SALTD DE FIRAPORA
SANTA BRANCA
SANTA ISABEL

- SANTANA DE PARNAIBA

1 SANTO ANDRE
SANTOS
5AD BERNARDO DO CAMPO
sAD CAETAND DO SUL
sAD JOSE DO RID PRETD
sAD MOSE DO RID PARDO
sAD MISE DOS CAMPOS
sAD MANUEL

. sAD PALLD

1 sAD SEBASTIAD
SAD VICENTE
SOROCABA

- SUZAND

1 TAEBOAD DA SERRA

- TaTUI

1 TAUBATE

- VALINHOS

z VARGEM GRAMDE PAULISTA
VINHEDD

. VOTORAMTIN

1 VOTUPORANGA
OUTRO ESTADO
OUTRO PAIS
IGN
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Fonte: SIVEP-Gripe, redCap, e-SUS VE

(acesso em 04/04/2020) Dados sujeitos a alteracbes

O municipio de Sao Paulo
apresenta 78,3% dos casos, até o
momento e 81,5% dos débitos por
COVID-19, no periodo.

A faixa etaria de 30 a 39 anos
apresenta a maior proporcdo de

casos (25,7%) seguida do grupo
com 40 a 49 anos (20,7%).

No entanto, 85,8% dos obitos
ocorrem em pessoas com 60 anos
e mais (Figura 3).
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Figura 3. Distribuicdo percentual dos casos confirmados e 6bitos segundo a
faixa etaria. Sao Paulo, 07/01 a 04/04/2020.

Fonte: RedCap, E-SUS-VE e Sivep-Gripe.
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Sindrome Respiratdoria Aguda Grave - SRAG

Em 2020, até 04 de abril, foram
notificados 12.948 casos de
Sindrome  Respiratéria  Aguda
Grave (SRAG) no Sivep-Gripe,
sendo 1.630 (12,6%) confirmados
para COVID-19, 257 (2,0%) para
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o virus influenza, 154 (1,2%) para
outros virus respiratérios, 37
(0,3%) para outros agentes
etioldgicos, 1.993 (15,4%) SRAG
nao especificada e 8.877 (68,6%)
em investigacao (Figura 4).
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Figura 4. Distribuicao dos casos notificados de SRAG, segundo classificacao
final e data de inicio de sintomas. Estado de Sao Paulo, 2020.
Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteracdo.

Dentre os casos notificados de
SRAG, 1.040 (8,0%) evoluiram
para o6bito, incluidos 260 (25,0%)
obitos confirmados para COVID-
19. Em relagao a classificagdo final
dos O&bitos, 296 (28,4%) tém
agente etiolégico definido, 296

(28,5%) nao especificado e 448
(43,1%) encontram-se em
investigacao (Figura 5). Tendo em
vista a capacidade laboratorial
instalada, podera ocorrer alteracao
das variacbes de tendéncia
apresentadas.
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Figura 5. Distribuicdo do nimero de 6bitos notificados de SRAG, segundo
classificacao final e data de inicio de sintomas. Estado de Sao Paulo, 2020.
Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteragao.

Do total de casos (SRAG)
confirmados para COVID-19
(1.630), 280 (17,1%) evoluiram
para cura, 260 (16,0%) evoluiram
para Obito e 1090 (66,9%)
permanecem com evolugao em
aberto. O uso de UTI (Unidade de
Terapia Intensiva) foi registrado
em 680 (41,6%) casos, sendo

que, destes, 166 (24,4%)
evoluiram para 6bito e 61 (9,0%)
para cura (Figura 6). Dos
pacientes em UTI, 279 (41%)
receberam suporte ventilatério
invasivo; 218 (32%) receberam
suporte ventilatorio ndo invasivo
(Tabela 2).
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Figura 6. Distribuicdo acumulada dos casos de SRAG confirmados para
COVID-19, hospitalizados, UTI e 6bitos, segundo data de inicio de sintomas.
Estado de Sao Paulo, 2020.

Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteragao.

Tabela 2 - Distribuicdo dos casos de SRAG confirmados para COVID-19,
segundo evolugao na UTI. Estado de Sao Paulo, 2020.

UTI N %

Cura 61 9,0
Obito 166 24,4
Ventilacdo mecanica 279 41,0
Ventilacao nao invasiva 218 32,1

Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteracdo.

Em relacao ao desfecho dos casos, anos, totalizando 223 (85,8%)
a maioria dos Obitos de SRAG obitos (Tabela 3).

confirmados para COVID-19 foi

observada entre os maiores de 60
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Tabela 3. Distribuicdo dos casos de SRAG confirmados para COVID-19,
segundo evolugao e faixa etaria. Estado de Sao Paulo.

:taél:(i:l Cura Obito Internado Total
0ao9 1 0 8 9
10 a 19 0 2 5 7
20 a 29 16 1 36 53
30 a 39 46 10 134 190
40 a 49 57 10 189 256
50 a 59 51 14 228 293
60 a 69 64 55 221 340
70a 79 24 76 170 270
80 a 89 18 63 78 159
90 e+ 3 29 21 53
Total 280 260 1.090 1.630
Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteragao.
Cumpre assinalar a presencga de ao anos. Acrescente-se que, em 33
menos uma comorbidade em 227 Obitos, ndao houve registro de
obitos (87,3%), sendo que 87,7% comorbidades (Tabela 4).

concentra-se nos maiores de 60

Tabela 4. Distribuicdo dos 6bitos de SRAG confirmados para COVID-19,
segundo presenca de comorbidades e faixa etaria. Estado de Sao Paulo,

2020.

Faixa etaria Comorbidades/fatores de risco
Sim % Nao %
<10 0 0 0 0
10-19 anos 2 0,8 0 0
20-39 anos 6 2,6 5 15,2
40-59 anos 20 8,9 4 12,1
=60 anos 199 87,7 24 72,7
Total 227 100,0 33 100,0

Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

A tabela 5 mostra a distribuicdo para cardiopatia, diabetes mellitus
dos 6bitos segundo os fatores de e pneumopatia.
risco registrados, com destaque
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Tabela 5. Distribuicdo das comorbidades registradas nos o6bitos de SRAG
confirmados para COVID-19. Estado de Sao Paulo, 2020.

Comorbidades N %
Cardiopatia 154 59,2
Diabetes mellitus 105 40,4
Pneumopatia 36 13,8
Doenca Neuroldgica 28 10,8
Imunodepressao 17 6,5
Asma 7 2,7
Doenca Hematoldgica 5 1,9

Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

A figura 7 apresenta a distribuicao
de oObitos confirmados para
COVID-19 segundo municipio de
residéncia. Observou-se, nos
ultimos dias, a deteccdo de novos

casos em municipios do interior
paulista, além do aumento do
niumero de <casos na Regido
Metropolitana de Sao Paulo.
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Figura 7. Distribuicdo dos o6bitos de SRAG confirmados para COVID-19,
segundo municipio de residéncia. Estado de Sao Paulo, 2020.
Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteragao.

Os O&bitos de SRAG confirmados
para COVID-19 sao apresentados
na figura 8, segundo municipio de
residéncia, com a evidéncia de
maior concentracao de oObitos na

Regiao Metropolitana de Sao
Paulo, notadamente no municipio
de Sao Paulo (81,5%).
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Figura 8. Distribuicdo dos débitos de SRAG confirmados para COVID-19,
segundo municipio de residéncia. Estado de Sao Paulo, 2020.
Fonte: Sivep-Gripe, 04/04/2020, dados sujeitos a alteragao.
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