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Introducéo

Em 31 de dezembro de 2019, o escritorio
nacional da Organizacdo 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 divulgacdo 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 de
27/01/2020, classifica a evolucdo deste
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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
Doenca Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV
como uma Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Internacional (ESPII). Assim,
todos os paises devem estar preparados para
conter a transmissao do virus e prevenir a
sua disseminacao, por meio de vigilancia
ativa com deteccdo precoce, isolamento e
manejo adequado doscasos,
investigagdo/monitoramento dos contatos e
notificacdo oportuna.

Centro de Operacdes de Emergéncias 2019-nCoV da Secretaria de Estado da

Saude de Sao Paulo

Diante da Emergéncia em Saude Publica
declarada pela Organizacdo Mundial da
Saude, e para a promoc¢ao oportuna das
articulacfes intersetoriais e intrasetoriais
necessarias para a eficaz implementacao
das acfes de prevencao, preparacao e
enfrentamento, a Secretaria de Estado da
Saude do Estado de Sado Paulo (SES-SP)
constituiu o Centro de Operacdes de
Emergéncias 2019- nCoV da SES-SP
(COE-SP).

Em 26 de fevereiro de 2020 foi confirmado
0 primeiro caso de COVID-19 no estado de
Séao Paulo, de paciente com histérico de
viagem para a ltalia.

Em 12 de marco de 2020, quando foi
reconhecida a transmissao comunitaria, o
estado de S&o Paulo ja contava com 152
casos confirmados.

A transmissdo comunitaria do COVID-19 é
definida como a ocorréncia de casos
autéctones sem vinculo epidemiolégico a
um caso confirmado, em area definida, OU
se for identificado um resultado laboratorial
positivo sem relagdo 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 transmisséao.
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Situacao epidemioldgica no Mundo e no Brasil

Numero de casos confirmados de COVID-19
até 08/04/2020, segundo OMS,
conforme informado pelas autoridades
nacionais até as 10:00 h (Central European
Time) do dia 05 de abril de 2020:

° Mundo: 1.353.361 casos com
79.235 mortes, distribuidos nas diferentes
regides.

° Regido europeia: 720.219 confirmados
e 57.639 mortes

° Regido do Pacifico ocidental:

80000
70000
60000
50000
j 40000
30000
20000

10000

114.667 confirmados e 3.922 mortes

. Regido do sudeste asiatico: 10.707
confirmados e 426 mortes

. Regido do mediterrdneo oriental:
81.993 confirmados e 4.314 mortes

. Regido africana: 7.647 confirmados e
326 mortes

. Regido das Américas: 417.416
confirmados e 12.597 mortes

° Brasil: 15.927 casos e 800 mortes
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Figura 1 - Curva epidémica de casos confirmados de COVID-19, por data de notificacdo e por

regidao do mundo até 08 de abril de 2020

Fonte: OMS https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports/
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Situacéo epidemioldgica no Estado de S&o Paulo

A partir do dia 21 de janeiro de 2020, foram
notificados 57.676 casos suspeitos de
COVID-19 e destes foram confirmados pelo

critério laboratorial 6.708 casos com 428
6bitos.

4500

4000

3500

3000

2500

2000

1500

1000

mmm Confirmados — ==#==Suspeitos

Figura 2 — Distribuicdo dos casos suspeitos e confirmados de COVID-19 segundo a data de
notificacdo no Estado de S&o Paulo até 08 de abril de 2020

Fonte: RedCap e E-SUS-VE
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Figura 3 — Numero de casos confirmados e de 6bitos por COVID-19 segundo data no estado
de Sao Paulo, entre 26 de fevereiro e 08 de abril de 2020

Fonte: RedCap e E-SUS-VE

Até 08/04/2020, 136 (21,1%) municipios
do estado de S&o Paulo ja apresentam
casos confirmados de COVID-19, conforme
Tabela 1 e Figura 4.

O municipio de Sdo Paulo apresenta 73,7%
dos casos, até o momento e 79,2% dos
6bitos por COVID-19, no periodo
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Tabela 1- COVID-19. Distribuicdo dos casos confirmados e 6bitos segundo municipio de

residéncia. Estado de Sao Paulo, 07/01 a 08/04/2020.

AGUAS DE LINDOIA 1 1 INDAIATUBA 3 -
AGUDOS 1 1 IRACEMAPOLIS 1 -
AMERICANA 3 2 ITANHAEM 2 -
ARACATUBA 12 - ITAPECERICA DA SERRA 20 1
ARARAQUARA 5 - ITAPETININGA 1 -
ARARAS 2 - ITAPEVI 13 2
ARUJA 8 1 ITAPIRA 1

ASSIS 2 - ITAQUAQUECETUBA 20 -
ATIBAIA 9 - ITARARE 1 -
AVARE 1 - ITATIBA 1 1
BADY BASSITT 1 - ITU 1 -
BARRETOS 4 - ITUPEVA 1 -
BARUERI 41 2 JABOTICABAL 4 1
BATATAIS 1 - JACARE! 1 -
BAURU 8 1 JAGUARIUNA 1 -
BEBEDOURO 2 - JALES 1 -
BIRIGUI 2 JANDIRA 3 -
BOITUVA 2 - JAU 1

BOTUCATU 9 1 JOANOPOLIS 1 -
BRAGANGA PAULISTA 16 2 JOSE BONIFACIO 2 -
BRODOWSKI 2 - JUNDIAT 11 1
CACAPAVA 2 - LARANJAL PAULISTA 2 1
CACHOEIRA PAULISTA 1 - LENGOIS PAULISTA 2 -
CAIEIRAS 31 4 LIMEIRA 2 -
CAJAMAR 3 - LOUVEIRA 1 -
CAMPINAS 72 5 MAIRIPORA 7 2
CARAGUATATUBA 2 1 MARILIA 2

CARAPICUIBA 20 2 MATAO 2 -
CATANDUVA 1 1 MAUA 32 -
CEDRAL 1 - MIRASSOL 3

COTIA 46 3 MOCOCA 1 -
CRAVINHOS 2 1 MOGI DAS CRUZES 30 -
DIADEMA 46 1 MOGI GUACU 2 1
DRACENA 1 1 MONTE ALTO 1 -
EMBU DAS ARTES 27 1 NOVA ODESSA 1 1
EMBU-GUAGU 2 - oLiMPIA 2 -
FERRAZ DE VASCONCELOS 26 - ORLANDIA 2 -
FRANCA 2 - 0SASCO 99 6
FRANCISCO MORATO 9 1 PARIQUERA-AGU 2

FRANCO DA ROCHA 16 1 PAULINIA 2 -
GUARARAPES 3 - PENAPOLIS 1 1
GUARAREMA 2 - PERUIBE 3 -
GUARUJA 6 - PINDAMONHANGABA 1 -
GUARULHOS 119 7 PINDORAMA 1 -
HORTOLANDIA 2 - PIRACICABA 12 -
IBIUNA 1 - PIRAJU] 1 -
ILHA COMPRIDA 6 - POA 7 1

MUNICIPIOS CONFIRMADOS 6BITOS

PRAIA GRANDE 12
PRESIDENTE PRUDENTE 1 -
PRESIDENTE VENCESLAU 2 1
PROMISSAO -
RIBEIRAO PIRES 12 -
RIBEIRAO PRETO 36 3
RIO CLARO 3

RIO GRANDE DA SERRA 4 -
SALTO 2 -
SALTO DE PIRAPORA 2 -
SANTA BRANCA 2 1
SANTA CRUZ DO RIO PARDO 2 -
SANTA ISABEL 1

SANTANA DE PARNABA 29 -
SANTO ANDRE 113 3
SANTOS 109 3
SAO BERNARDO DO CAMPO 147 7
SAO CAETANO DO SUL 57 1
SAO CARLOS 1

SAO JOSE DO RIO PARDO 1 -
SAO JOSE DO RIO PRETO 36 1
SAO JOSE DOS CAMPOS 77

SAO MANUEL 1 -
SAO PAULO 4946 339
SAO PEDRO 1 -
SAO ROQUE 2 -
SAO SEBASTIAO 3

SAO VICENTE 11

SERTAOZINHO 1 -
SOROCABA 13 2
SUMARE 2 -
SUZANO 16 1
TABOAO DA SERRA 59 4
TANABI 1 -
TATUI 2 -
TAUBATE 5 -
TERRA ROXA 1 -
VALINHOS 4 -
VARGEM GRANDE PAULISTA 5 2
VINHEDO 2

VOTORANTIM 2 -
VOTUPORANGA 3 -
OUTRO PAfS 40 -
OUTRO ESTADO 41 -
IGNORADO 5 -

Fonte: SIVEP-Gripe, RedCap, e-SUS VE (acesso em 08/04/2020), dados sujeitos a alteragbes

*5 casos com municipio de residéncia ignorado
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Figura 4 — Distribuicao de casos de COVID-19 segundo municipio e DRS de residéncia, estado

de Sao Paulo, 07/01 a 08/04/2020.

Fonte: SIVEP-Gripe, redCap, e-SUS VE (acesso em 08/04/2020) Dados sujeitos a alteragdes
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A faixa etéaria de 30 a 39 anos apresenta a No entanto, 82,7% dos 6bitos ocorrem em
maior proporcao de casos (26,4%) pessoas com 60 anos e mais (Figura 5).
seguida do grupo com 40 a 49 anos

(21,3%).
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Figura 5 - Distribuicdo percentual dos casos confirmados e 6bitos segundo faixa etaria. Sao

Paulo, 07/01 a 08/04/2020.
Fonte: RedCap, E-SUS-VE e SIVEP-Gripe.

Sindrome Respiratdria Aguda Grave - SRAG

No estado de Sao Paulo, até 8 de abril de para o virus Influenza, 203 (1,3%) para
2020, foram notificados 15.999 casos de outros virus respiratoérios, 27 (0,2%) para
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) outros agentes etioldgicos, 2.699 (16,9%)
no Sivep-Gripe, sendo 2.355 (14,7%) SRAG néo especificada e 10.439 (66,2%)
confirmados para COVID-19, 276 (1,7%) em investigacado (Figura 6).
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Figura 6 - Distribuicdo dos casos notificados de SRAG, segundo classificagdo final e data de

inicio de sintomas. Estado de Sdo Paulo, 2020.
Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.
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Dentre os casos notificados de SRAG,
1.535 (9,6%) evoluiram para 6bito,
incluidos 428 (27,9%) 6bitos confirmados
para COVID-19. Em relagédo a classificagdo
final destes obitos, 467 (30,4%) tém
agente etioldgico definido, 483 (31,5%)

nao apresentam etiologia especificada e 585
(38,1%) encontram-se em investigacao
(Figura 7). Tendo em vista a capacidade
laboratorial instalada, podera ocorrer
alteracdo das variacOes de tendéncia
apresentadas.
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Figura 7 - Distribuicdo do nimero de Obitos notificados de SRAG, segundo classificagéo final e
data de inicio de sintomas. Estado de S&o Paulo, 2020.
Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

Do total de casos (SRAG) confirmados para 6bito, 105 (11,0%) para cura e 578
para COVID-19 (2.355), 537 (22,8%) (60,3%) seguem com desfecho em aberto
evoluiram para cura, 428 (18,2%) (Figura 8). O uso de suporte ventilatério
evoluiram para obito e 1390 (59%) invasivo em pacientes em UTI ocorreu em
permanecem com evolugdao em aberto. O 42,4% (n=406) dos casos, 32,5% (n=311)
uso de UTI (Unidade de Terapia Intensiva) receberam suporte ventilatério ndo invasivo e
foi registrado em 958 (40,7%) casos, 25,2% (n=241) n&o utilizou ou esta em
sendo que, destes, 275 (28,7%) evoluiram aberto (Tabela 2).

Centro de Vigilancia Epidemiolégica “Prof.Alexandre Vranjac” 6



3000

2500

1500

N.2 de casos

500

0 /

Ky S D &
v“e“o“t\ﬁ"d,&v@,y@‘.y\& U\b&@,&'@ «* \z. \z/ @ ,6"' s“ d‘ & &; 6’ & 6’ 6° 40 6’ 6° 6@ 6’ 6" F &S

¥ ’5‘:’\9'&"1‘7"\%‘ '7"\%"»’”"“’5

Data de inicio de sintomas

Hospitalizados —UuTI — Obito

Figura 8 - Distribuicdo acumulada dos casos de SRAG confirmados para COVID-19,
hospitalizados, UTI e 6bitos, segundo data de inicio de sintomas. Estado de S&o Paulo, 2020.
Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

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

Evolucéo
Obito Cura Em aberto Total
UTI Suporte ventilatério N % N %0 N % N %
Sim Invasivo 199 49,0 14 3,4 193 47,5 406 100,0
N&o invasivo 41 13,2 48 15,4 222 71,4 311 100,0
N&o utilizou 17 10,8 33 21,0 107 68,2 157 100,0
Em aberto 18 21,4 10 11,9 56 66,7 84 100,0
N&o Invasivo 9 56,3 1 6,3 6 37,5 16 100,0
N&o invasivo 53 14,0 115 30,3 211 55,7 379 100,0
N&o utilizou 51 7,2 239 33,8 417 59,0 707 100,0
Em aberto 14 8,3 50 29,8 104 61,9 168 100,0
Em aberto Invasivo 7 46,7 1 6,7 7 46,7 15 100,0
N&o invasivo 3 42,9 1 14,3 3 42.9 7 100,0
N&o utilizou 4 28,6 6 42,9 4 28,6 14 100,0
Em aberto 12 27,9 19 44 .2 12 27,9 43 100,0
Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.
Em relacdo ao desfecho dos casos, a (82,7%) Obitos (Tabela 3). Cerca de 58,0%
maioria dos ébitos de SRAG confirmados (n=249) dos 6bitos por COVID-19 eram do
para COVID-19 foi observada entre os sexo masculino e a média de idade foi de 71

maiores de 60 anos, totalizando 354 anos
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Tabela 3 - Distribuicdo dos casos de SRAG confirmados para COVID-19 segundo evolucéo e
faixa etaria. Estado de S&o Paulo, 2020.

Faixa etéaria (anos) Cura Obito Internado
Oa9 4 0 12
10a 19 2 2 5
20 a 29 23 3 44
30 a 39 89 14 179
40 a 49 96 21 258
50 a 59 108 34 299
60 a 69 114 99 277
70a79 60 120 198
80 a 89 36 91 101
90 + 5 44 17
Total 537 428 1.390

Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

Cumpre assinalar a presenga de ao menos maiores de 60 anos. Acrescente-se que, em
uma comorbidade em 365 6bitos (85,3%), 63 O6bitos, ndo houve registro de
sendo que 85,3% concentrou-se nos comorbidades (Tabela 4).

Tabela 4. Distribuicdo dos 6bitos de SRAG confirmados para COVID-19, segundo presenca de
comorbidades e faixa etéaria. Estado de Sao Paulo, 2020.

Faixa etéaria Comorbidades
Sim %0 N&o %0
<10 0 0,0% 0 0,0%
10-19 anos 2 0,5% 0 0,0%
20-39 anos 10 2,8% 7 11,1%
40-59 anos 42 11,5% 13 20,6%
=60 anos 311 85,2% 43 68,3%
Total 365 100,0% 63 100,0%

Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

A Tabela 5 mostra a distribui¢cdo das fatores de risco, com destaque para
comorbidades registradas entre os 6bitos de cardiopatia, diabetes mellitus e
SRAG confirmados para COVID-19 com pneumopatia.
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Tabela 5 - Distribuicdo das comorbidades registradas nos 6bitos de SRAG confirmados para
COVID-19. Estado de Sao Paulo, 2020.

Comorbidades n %
Cardiopatia 246 67,4%
Diabetes mellitus 160 43,8%
Pneumopatia 56 15,3%
Asma 12 3,3%
Obesidade 19 5,2%
Doenca neuroldégica 42 11,5%
Imunodepresséao 30 8,2%
Doenca hematoldgica 11 3,0%
Doenca renal 35 9,6%
Doenca hepatica 8 2,2%
Sindrome de Down 1 0,3%
Outros fatores de risco 138 37,8%

Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

A Figura 9 apresenta a distribuicdo de o6bitos confirmados (428) para COVID-19, segundo
municipio de residéncia. Observou-se a maior concentracdo de 6bitos na Regido Metropolitana
de Sao Paulo, notadamente no municipio de S&o Paulo (79,2%), e registros também no interior
paulista (Figura 10).
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Figura 9 - Distribuicdo dos 6bitos de SRAG confirmados para COVID-19, segundo municipio de
residéncia. Estado de S&o Paulo, 2020.
Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.
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Figura 10 - Distribuicdo dos 6bitos de SRAG confirmados para COVID-19, segundo municipio
de residéncia. Recorte do territério com o maior niumero de 6bitos, estado de Sao Paulo, 2020.
Fonte: SIVEP-Gripe, 08/04/2020, dados sujeitos a alteracao.

Confirmacao laboratorial

Tanto os casos suspeitos de Sindrome
Gripal notificados do sistema REDCap e
agora no e-SUS como 0s casos suspeitos de
Sindrome Respiratdria Aguda Grave

notificados no SIVEP-Gripe tem a
confirmacédo laboratorial com a realizacdo
do teste PCR-RT no Instituto Adolfo Lutz e
laboratérios privados credenciados.

Tabela 6 - Distribuicdo dos exames para COVID-19 d realizados pelo Instituto Adolfo Lutz
(IAL) segundo status de liberacdo e data de solicitacdo™, segundo Semana Epidemioldgica

(SE). Estado de Sao Paulo, 2020.

S.E. Para Para Exame Em Exame N&o Total %
triagem encaminhar cancelado analise liberado realizado liberados

8 5 17 5 27 77%
9 4 13 266 56 339 95%
10 1 33 606 89 eS8 95%
11 242 46 6 375 2.210 218 3.097 77%
12 1.694 528 74 6.664 4.327 857 14.139 33%
13 906 290 138 6.039 2.352 232 9.957 25%
14 1.298 411 142 6.790 615 402 9.658 7%
15 2.234 704 15 1.739 51 96 4.839 1%

Total 6.374 1.976 392 21.661 10.523 1.969 42.895 26%0

Fonte: Gal — dado extraido em 08/04/2020

* - A porcentagem de liberados ndo considera os ndo realizados e exames cancelados

Centro de Vigilancia Epidemiolégica “Prof.Alexandre Vranjac”

10



	Centro de Operações de Emergências 2019-nCoV da Secretaria de Estado da Saúde de São Paulo
	Situação epidemiológica no Mundo e no Brasil
	 Brasil: 15.927 casos e 800 mortes
	Situação epidemiológica no Estado de São Paulo
	Síndrome Respiratória Aguda Grave - SRAG

