Governo do Estado do Parana
Secretaria de Estado da Saude
Superintendéncia de Vigilancia em Salde
Centro de Epidemiologia
Divisdo de Vigilancia das Doencas Transmissiveis

PARANA

GOVERNO DO ESTADO
Secretaria da Salde

Informe Epidemioldgico da Vigilancia da Influenza n° 18/2016

Publicado em 21/09/2016

A Vigilancia da influenza e dos outros virus respiratorios é realizada pela vigilancia universal dos
casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) dos internados e 6bitos e pela vigilancia
sentinela, composta por uma rede de 50 unidades sentinelas (US), sendo 23 US de Sindrome
Gripal (SG) e 27 US de Sindrome Respiratéria Aguda Grave em UTI, que estdo distribuidas em
15 Regionais de Saude (RS) e 18 municipios no Estado do Parand. O objetivo desta vigilancia é
identificar o comportamento do virus influenza.

Os dados sdo coletados por meio de formuléarios padronizados e inseridos nos sistemas on-line:
SIVEP-Gripe (sistema das Unidades Sentinelas) e SINAN Influenza Web (sistema de todos os
internados e 6bitos por SRAG). As amostras sdo coletadas e encaminhadas para analise no
Laboratério Central do Estado do Parana (LACEN/PR). As informacOes apresentadas neste
informe séo referentes ao periodo que compreende as semanas epidemioldgicas (SE) 1 a 37 de
2016.

Perfil Epidemioldgico dos casos e dbitos de SRAG no Parana

Até o dia 15 de setembro de 2016 foram notificados 5698 casos de SRAG residentes no Parand.
Destes, 20,2% (1150) foram confirmados para influenza sendo 92,1% (1059) influenza
A(H1IN1)pdmQ9 (Tabela 1).

Dos 851 6bitos notificados por SRAG, 27,4% (233) foram confirmados para o virus influenza,
sendo que 91,8% (214) decorrentes por influenza A(HIN1)pdm09 (Tabela 1).

Tabela 1 — Casos e 6bitos de SRAG segundo classificagdo final, residentes no Parana, 2016*

e Casos Obitos
Classificagdo Final 0 % 0 %
SRAG por Influenza 1150 20,2 233 27,4
Influenza A(H1N1)pdm09 1059 92,1 214 91,8
Influenza A(H1) Sazonal 1 0,1 1 0,4
Influenza A(H3) Sazonal 4 0,3 1 0,4
Influenza A ndo subtipado 57 5,0 16 6,9
Influenza B 29 2.5 1 0,4
SRAG ndo especificada 2536 44,5 478 56,2
SRAG por outros virus respiratorios 1545 27,1 114 13,4
SRAG por outros agentes etioldgicos 101 1,8 14 1,6
Em investigacdo " 366 6,4 Y. 1,4
TOTAL 5698 100 851 100

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteracGes.
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Em 2016, a distribuicdo dos casos de SRAG por SE e agente etiologico mostra uma maior
circulacdo do virus influenza a partir da SE 10, conforme gréfico 1.

Gréafico 1 - Distribuicdo dos casos de SRAG, segundo agente etiolégico e SE do inicio dos
sintomas, residentes no Parana, 2016*
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Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteracdes.

Os gréaficos 2 e 3 referem-se aos 6bitos de SRAG por Influenza, segundo a data de ocorréncia nos
anos de 2015 e 2016. Observa-se que em 2016 o nimero de ébitos em relagdo ao mesmo periodo
de 2015 é significativamente maior.

Gréfico 2 — Distribuicao dos 6ébitos de SRAG por Influenza segundo a data de 6bito, residentes

no Parang, 2015.
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Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteracdes.

Gréfico 3 — Distribuicdo dos 6bitos de SRAG por Influenza segundo a data de 6bito, residentes

no Parand,2016*.
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Fonte: SINAN Influenza Web Atuallzado em 15/09/2016 dados suleltos a alteracOes.
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A 22 RS Metropolitana concentra o maior nimero de casos, com 31,7% (1805/5698) de SRAG
notificados, seguido da 15% RS Maringa com 17,4% (990/5698). Dos confirmados para influenza
A(HIN1)pdm09, a 22 RS Metropolitana apresenta 26,3% (278/1059) e a 152 RS Maring4 com
15,6% (165/1059).

Dos 233 6bitos ocorridos de SRAG por Influenza, os municipios de Curitiba, localizado na 22 RS
Metropolitana, e Foz do Iguacu, na 9% RS Foz do lguagu, detém os maiores nimeros de Gbitos
com 11,6% (27/233), cada um deles(Tabela 2).

Tabela 2 — Casos e 6bitos de SRAG por Influenza segundo subtipo viral por municipio e Regional
de Saude de residéncia, Parana, 2016*

Influenza Influenza A(H1) Influenza A(H3) Influenza A ndo Influenza B Total Influenza
RS/Municipio de Residéncia A(HIN1)pdm09 Sazonal Sazonal subtipado
Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos Obitos
1. Reg. Saide Paranagua 24 6 0 0 0 0 0 0 0 0 24 6
Antonina 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Guaratuba 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1
Matinhos 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4 1
Paranagua 15 3 0 0 0 0 0 0 0 0 15 3
Pontal do Parand 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
2. Reg. Salide Metropolitana 278 38 0 0 0 0 24 7 6 0 308 45
Almirante Tamandaré 6 0 0 0 0 0 1 0 0 0 7 0
Araucéria 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4 1
Bocaitva do Sul 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
Campina Grande do Sul 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0
Campo do Tenente 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Campo Largo 7 2 0 0 0 0 1 1 1 0 9 3
Campo Magro 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Colombo 13 1 0 0 0 0 3 0 0 0 16 1
Contenda 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1
Curitiba 150 24 0 0 0 0 10 3 4 0 164 27
Fazenda Rio Grande 8 1 0 0 0 0 1 0 0 0 9 1
Itaperugu 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Lapa 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Pien 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Pinhais 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 0
Piraguara 9 1 0 0 0 0 1 0 0 0 10 1
Quatro Barras 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Quitandinha 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Rio Branco do Sul 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Rio Negro 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
S&0 José dos Pinhais 53 5 0 0 0 0 6 2 1 0 60 7
Tijucas do Sul 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 2 2
3. Reg. Salide Ponta Grossa 104 17 0 0 0 0 8 1 1 0 113 18
Carambei 3 1 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1
Castro 2 1 0 0 0 0 1 0 0 0 3 1
Ipiranga 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Ivai 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1
Jaguariaiva 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0
Palmeira 8 3 0 0 0 0 0 0 0 0 8 3
Pirai do Sul 23 2 0 0 0 0 0 0 0 0 23 2
Ponta Grossa 51 8 0 0 0 0 7 1 1 0 59 9
Séo Jodo do Triunfo 8 1 0 0 0 0 0 0 0 0 8 1
4. Reg. Saude Irati 34 5 0 0 0 0 5 1 1 0 40 6
Fernandes Pinheiro 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Imbituva 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0
Inécio Martins 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0
Irati 19 2 0 0 0 0 3 0 0 0 22 2
Reboucas 2 0 0 0 0 0 2 1 0 0 4 1
Rio Azul 5 2 0 0 0 0 0 0 0 0 5 2
Teixeira Soares 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
5. Reg. Salide Guarapuava 34 14 0 0 0 0 0 0 1 0 35 14
Candoi 3 2 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2
Cantagalo 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Goioxim 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Guarapuava 9 3 0 0 0 0 0 0 1 0 10 3
Laranjal 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Laranjeiras do Sul 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Nova Laranjeiras 8 1 0 0 0 0 0 0 0 0 8 1
Pinhdo 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Pitanga 3 3 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3
Prudentépolis 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4 1
Turvo 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Virmond 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
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Influenza Influenza A(H1) Influenza A(H3) Influenza A ndo Influenza B Total Influenza
RS/Municipio de Residéncia A(H1IN1)pdm09 Sazonal Sazonal subtipado
Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos
20. Reg. Saide Toledo 26 9 0 0 1 0 0 0 0 0 27 9
Assis Chateaubriand 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0
Entre Rios do Oeste 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Guaira 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Marechal Candido Rondon 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Maripa 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1
Palotina 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4 1
Quatro Pontes 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2
Santa Helena 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
TerraRoxa 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Toledo 13 2 0 0 0 0 0 0 0 0 13 2
21. Reg. Salide Telémaco Borba 7 0 0 0 0 0 2 0 0 0 9 0
Curiliva 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Imbau 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Reserva 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Telémaco Borba 4 0 0 0 0 0 2 0 0 0 6 0
22. Reg. Salide Ivaipora 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Nova Tebas 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Total 1059 214 1 1 4 1 57 16 29 1 1150 233

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteragfes.

Mapa 1- Casos e Obitos de SRAG por Influenza segundo municipios e Regionais de Saude,
Parana, 2016*

Il Casos de SRAG por Influenza
@ Obitos de SRAG por Influenza
Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/092016, dados sujeitos a alteragdes.
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Em relacdo ao género dos casos de SRAG por Influenza, foi observada diferenca entre eles. O
género feminino apresentou 54% (622/1150) dos casos e 0 género masculino 46% (528/1150)
(Grafico 4). Em relagdo aos Obitos houve uma ocorréncia maior no género feminino com 51%
(118/233) (Gréfico 5).

Gréfico 4 — Casos de SRAG de Influenza Gréfico 5 — Obitos de SRAG de Influenza
segundo género, Parana, 2016* segundo género, Parana, 2016*

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteracGes.

A faixa etaria mais acometida referente aos casos e oObitos de SRAG por influenza
A(HIN1)pdm09 foi acima dos 50 anos, com 38,5% (408/1059) e 66,4% (142/214)
respectivamente (Tabelas 3 e 4).

Entre os Obitos por influenza, a mediana de idade foi de 55 anos, variando de 0 a 89 anos, no
Paran4 e no Brasil, a mediana de idade foi de 53 anos, variando de 0 a 99 anos. Dos que fizeram
uso de antiviral, no Parand a mediana foi de 3,5 dias entre o inicio dos sintomas e o inicio do
tratamento, variando de 0 a 60 dias e no Brasil, a mediana foi de 4 dias, variando de 0 a 64 dias.

O inicio do tratamento é recomendado nas primeiras 48 horas e pode ainda ser benéfico se
iniciado de quatro a cinco dias ap6s o inicio do quadro clinico. O tratamento com o antiviral, de
maneira precoce, pode reduzir a duragdo dos sintomas e, principalmente, a redugéo da ocorréncia
de complicagdes da infeccdo pelo virus influenza. No caso de pacientes gestantes, em qualquer
trimestre, com infecgdo por influenza, o maior beneficio em prevenir faléncia respiratoria e ébito
foi demonstrado nos casos que receberam tratamento até 72 horas.

Tabela 3 — Casos de SRAG por Influenza segundo faixa etaria e subtipo viral, residentes no
Parana, 2016*

Faixa Influenza Influenza Influenza Influen_za Ando Influenza Total
etéria A(HIN1)pdm09 | A(H1) Sazonal | A(H3) Sazonal subtipado B Influenza
Casos % Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %

<2 anos 111 10,5 0 0 0 0 2 35 4 14 117 10,2
2 a4 anos 66 6,2 0 0 0 0 3 53 3 10,3 72 6,3
5 a9 anos 61 5,8 0 0 0 0 4 7,0 5 17,2 70 6,1
10 a19 anos 65 6,1 0 0 0 0 0 0,0 3 10,3 68 59
20 a 29 anos 88 8,3 0 0 0 0 2 35 5 17,2 95 8,3
30a39anos | 119 11,2 0 0 1 25,0 12 21,1 3 10,3 135 11,7
40a49anos | 141 13,3 1 100 0 0 10 17,5 0 0,0 152 13,2
50a59anos | 182 17,2 0 0 0 0 10 17,5 2 6,9 194 16,9
> 60 anos 226 21,3 0 0 3 75,0 14 24,6 4 13,8 247 215
TOTAL 1059 100 1 100 4 100 57 100 29 100 | 1150 100

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteracGes.
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Tabela 4 — Obitos de SRAG por Influenza segundo faixa etaria e subtipo viral, residentes no
Parand, 2016*

Faixa Influenza Influenza Influenza Influenza A nédo Influenza Total
atéria A(HIN1)pdm09 | A(H1) Sazonal | A(H3) Sazonal subtipado B Influenza
Obitos % Obitos % Obitos % Obitos % Obitos % Obitos %

< 2 anos 11 5.1 0 0 0 0 0 0 0 0 11 4.7
2 a4 anos 2 0.9 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0.9
5a9 anos 0 0.0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0
10 a 19 anos 5 2.3 0 0 0 0 0 0 0 0 5 2.1
20 a 29 anos 5 2.3 0 0 0 0 0 0 0 0 5 2.1
30 a 39 anos 14 6.5 0 0 0 0 4 25.0 0 0 18 7.7
40 a 49 anos 35 16.4 1 0 0 0 5 31.3 0 0 41 17.6
50 a 59 anos 68 31.8 0 0 0 0 3 18.8 0 0 71 30.5
> 60 anos 74 34.6 0 0 1 100 4 25.0 1 100 80 34.3
TOTAL 214 100 1 0 1 100 16 100 1 100 233 100

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteragGes.

Dos casos de SRAG por Influenza, 64,9% (746/1150) tinham algum fator de risco associado,
predominando os doentes cronicos com 36,1% (269/746), seguido dos idosos com 33,4%
(249/746). Dos que apresentavam fatores de risco, 26,5% (198/746) eram vacinados para
influenza. J4 em relacéo aos 6bitos por influenza, 75,5% (176/233) apresentavam fator de risco e
destes 15,9% (28/176) eram vacinados (Tabela 5).

Tabela 5 — Casos e 6bitos de SRAG por Influenza segundo fatores de risco, residentes no Parana,
2016*

SRAG por Influenza

Casos Casos vacinados Obitos Obitos vacinados
Fatores de risco (n=1150) (n=248) (n=233) (n=28)
n % n % n % n %
Doentes cronicos* 269 36,1 53 26,8 69 39,2 6 21,4
<2 anos 121 16,2 36 18,2 11 6,3 4 14,3
Gestantes 50 6,7 16 8,1 2 1,1 0 0,0
Puérperas 8 11 3 15 0 0,0 0 0,0
Obesidade 49 6,6 6 3,0 14 8,0 0 0,0
Idosos (> 60 anos) 249 334 84 42,4 80 45,5 18 64,3
TOTAL 746 100,0 198 ' 100 176 100,0 28 100

Obs: * Exceto <2 anos e >60 anos
Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteragGes.

Comparando os anos de 2012 a 2016* dos casos de SRAG por Influenza, fica evidente uma
mudanca da sazonalidade no ano de 2016. Apesar do virus influenza circular o ano todo, em
2015, a maior circulacdo se faz presente, a partir da SE 16 (més de abril). J4 em 2016, observa-se
um aumento dos casos de SRAG por Influenza a partir da SE 10 (inicio de marco), o que
configura uma mudanga da sazonalidade no Estado (Gréfico 6).
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Gréafico 6 — Casos de SRAG por Influenza segundo a semana de inicio dos sintomas, residentes
no Parana, 2012 a 2016*
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Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteracdes.

Em relacdo aos tipos de virus influenza no Parang, em 2013 houve um predominio dos casos de
SRAG por influenza B, com 44,1% (401/909) e influenza A(HLN1)pdmO09 com 42,4% (385/909)
e 71,6%(48/67) dos o6bitos por influenza A(HLN1)pdm09. Em 2014 houve um predominio da
influenza A(H3) Sazonal com 72,4% (165/228) dos casos e 50% (8/16) dos 6bitos por este virus.
Em 2015 também predominou a influenza A(H3) Sazonal com 53,9% (124/230) e 44,0% (11/25)
dos ébitos por este virus. J& em 2016, sdo 92,1% (1059/1150) influenza A(H1N1)pdmQ9 dos
casos com 91,8% (214/233) dos 6bitos (Tabela 6).

Tabela 6 - Casos e 6bitos de SRAG segundo subtipo viral, residentes no Parand, 2013 a 2016*

Classificacdo Final 2013, - 2014, - 2015, - 2016? -
Casos  Obitos | Casos  Obitos | Casos  Obitos [ Casos  Obitos

Influenza A(H1N1)pdm09 385 48 48 8 39 4 1059 214
Influenza A(H1) Sazonal 6 0 0 0 4 1 1 1
Influenza A(H3) Sazonal 114 6 165 8 124 11 4 1
Influenza A ndo subtipado 3 0 1 0 0 0 57 16
Influenza B 401 13 14 0 63 9 29 1
TOTAL 909 67 228 16 230 25 1150 233

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteragGes.

Perfil Epidemioldgico dos casos de Sindrome Gripal (SG) no Parana

As informagcdes sobre a vigilancia sentinela de influenza apresentadas neste informe baseiam-se
nos dados inseridos no SIVEP-Gripe pelas 23 unidades sentinelas de SG onde séo preconizadas 5
coletas de amostras semanais por Unidade Sentinela.

Do total de 678 casos de SG por Influenza 85,4% (579/678) séo por Influenza A(HLN1)pdmQ9,
1,0% (7/678) Influenza A(H3) Sazonal, 2,7% (18/678) Influenza A n&o subtipado e 10,9%
(74/678) Influenza B (Tabela 7).
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Tabela 7 - Casos de SG de Influenza segundo faixa etéria e subtipo viral, Parand, 2016*

Influenza Influenza Influenza A ndo Influenza Total

Faixa A(HIN1)pdm09 | A(H3) Sazonal subtipado B Influenza

etéaria Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %
< 2 anos 23 4,0 0 0,0 2 111 2 2,7 27 4,0
2 a4 anos 23 " 4,0 1 14,3 0 0,0 4 54 28 41
5 a9 anos 43 " 7.4 0 0,0 1 5,6 11 14,9 55 8,1
10 a 19 anos 105 18,1 2 28,6 5 27.8 19 25,7 131 19,3
20 a 29 anos 116 20,0 1 14,3 2 111 22 29,7 141 20,8
30 a39 anos 90 " 155 1 14,3 2 111 7 9,5 100 14,7
40 a 49 anos 76 13,1 1 14,3 5 27.8 4 54 86 12,7
50 a59 anos 59 10,2 0 0,0 0 0,0 4 54 63 9,3
> 60 anos 44 " 7,6 1 14,3 1 5,6 1 14 47 6,9
TOTAL 579 ° 100 7 100 18 100 74 100 678 100

Fonte: SINAN Influenza Web. Atualizado em 15/09/2016, dados sujeitos a alteragGes.

Medidas Preventivas para Influenza

A vacinacdo anual contra influenza é a principal medida utilizada para se prevenir a doenca,
porque pode ser administrada antes da exposicdo ao virus e € capaz de promover imunidade
durante o periodo de circulagdo sazonal do virus influenza reduzindo o agravamento da doenca.

E recomendada vacinagio anual contra influenza para os grupos-alvos definidos pelo Ministério

da Saide, mesmo que j& tenham recebido a vacina na temporada anterior, pois se observa queda

progressiva na quantidade de anticorpos protetores.

Outras medidas séo:

* Frequente higienizacdo das maos, principalmente antes de consumir algum alimento. No caso

de ndo haver disponibilidade de &4gua e sabdo, usar alcool gel a 70°.

» Utilizar lenco descartavel para higiene nasal.

» Cobrir nariz e boca quando espirrar ou tossir.

« Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca.

* Higienizar as maos apds tossir ou espirrar.

» N&o compartilhar objetos de uso pessoal, como talheres, pratos, copos ou garrafas.

» Manter os ambientes bem ventilados.

» Evitar contato proximo a pessoas que apresentem sinais ou sintomas de influenza.

» Evitar sair de casa em periodo de transmisséo da doenca.

» Evitar aglomeragdes e ambientes fechados (procurar manter os ambientes ventilados).

* Adotar habitos saudaveis, como alimentacéo balanceada e ingestdo de liquidos.

* Orientar o afastamento temporério (trabalho, escola etc.) até 24 horas ap0s cessar a febre.

* Buscar atendimento médico em caso de sinais e sintomas compativeis com a doenca, tais com:
aparecimento subito de: calafrios, mal-estar, cefaleia, mialgia, dor de garganta, artralgia,
prostacdo, rinorréia e tosse seca. Podem ainda estar presentes como: diarreia, vomito, fadiga,
rouquid&o e hiperemia conjuntival.
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Perfil Epidemioldgico dos casos e 6bitos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) no Brasil

Quadro 1 - Distribuicdo dos casos e 6bitos de SRAG segundo regido, unidade federativa da residéncia e agente etiol6gico. Brasil, 2016 até a SE 36.
SRAG por Influenza SRAG por outro | SRAG por outro SRAG nao

i o e —  |virus respiratério | agente Etiologico Especificado Em Investigagdo
REGIAO/UF N A(nao subtipado)| Influenza B 5
[ i z [ i Casos | Obitos | Casos [ i 2 [; i 2
RONDONLA 167 30 25 3 0 0 2/ 1 2 0 29 4 1 1 0 0 124 24 13 1
ACRE X 249" 3 27 5 0 fild i 0 4 1 34 6 18 i 0 0 138 29" 59 1
AMAZONAS i 1287 11 14 4 2 of 2 ] 0| ] 18 4 35| 2 2 0 52| 5[ 19 ]
RORAIMA i i’ 4 2 1 0 (i} 0" 0 0 (i 3! 1 0 (i 0 0 i i 3 0
PARA i a7l 73 171 26 1 ol 3 0 0 0 175 2% 75| 10 2 1 499 a’ 56 3
AMAPA i 26" 7 9 4 0 o" 0" 0 0 (] 9 4 3 ] 2 0 5 £ 8 0
TOCANTING " 40F 12 0 ] 0 of 1f 0 ] 0 1 0 z 0 ] ] 41 12[ 5 ]
MARANHAD ! ssl 11 2 i 0 u! 0/ 0 1 0 3 i 2 0 0 0 29 7! 19 3
PLAUI K 180" 26 14 1 0 a" 0" 0 4 (i 13 1 T (i 0 0 109 e 32 3
CEARA P 4mdf 34 84 13 0| of 137 3 ]| ] 99 16 28 ] 1 ] 287 17[ 19 1
RIO GRANDE DO NORTE Y 3" 47 26 T 0 [iid A 1 3 0 30 8 20 3 0 0 191 29" 65 7
PARABA i 2427 51 35 12 0 of of ] 0 [ 35 12 4 1 0 ] 118 %" a5 P73
PERNAMBUCO o4 82 57 15 0 0" 8" 1 8 1 73 17 47 1 4 1 986 60" 124 3
ALAGDAS r 1147 32 28 8 0 of 2[ 1 0 0 3 9/ 7 4 0 0 34 Ml 43 8
SERGIFE r 1n2' g 7 0 1 T i 0 0 (i 9 1 23 (i} 0 0 54 T 16 o
BAHIA r 10007 128 29| 3 of 4 0| [ 1 143 7| 8| 0| 438 ITld 270 10
MINAS GERAIS 0 of 15 1,949 3247 1613 63
ESPIRTO SANTO i 357' 132 200 % 0 (i 19' 4 [ o 225 5n' o ] 7 2 802 78" 38 z
RIO DE JANEIRD T o238 284 22 64 0 of 31 i@ 2 12 2 264 63| 145f 18 9 1 1616, 195' 346 12
SAQ PAULO Fo1es01” 4539 I 16 5042 209 79 12103 13037 1463
PARANA ! saasl 1 059 1.151 233 1643
SANTA CATARINA r o 434 325 685 103 1 0" -13’ 0 9 z 708 105 11 0 1 u 1728 216 ’ 35 4
RIO GRANDE DO SUL Fooasnf S0 1242 150 of 1337 16| 0 1377 206 2857 78
MATO GROSS0 DO SUL 1,594 234 1 0 [ 1 3 513 0 8 4 1.011 137
MATO GROSS0 449 78 55 16 1 0 28 3 2 0 a7 19 5 l 3 2 202 4% 152 '10‘
GOIAS 1.087 1?7 348 20 0 ] 5 1 25/ 3 378 84 55 3 F 1] 580 85| 85| 4
DISTRITO FEDERAL 18 0 (i} 9 0 o 18 116 7| 0 o 0

mﬂ T

Fonte: SINAN INFUENZA WEB. Dados do Informe Epidemiolégico de Influenza SE 36 de 2016 do Ministério da Salde, atualizado em 13/09/2016, sujeitos alteracéo.
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