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A vigilancia da Influenza e dos outros virus respiratorios no Brasil é realizada pela
Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal (SG) e pela vigilancia universal dos casos de
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) dos internados e O6bitos. O objetivo destas
vigilancias é identificar o comportamento do virus Influenza para tomada de decisGes
necessarias.

A Vigilancia Sentinela é composta por uma rede de 34 Servicos de Saude para
atendimento de Sindrome Gripal (SG), que estéo distribuidas em 22 Regionais de Saude (RS)
e 29 municipios no Estado do Parana. A Vigilancia Sentinela de SG monitora através de
amostragem de 5 casos por semana, em cada unidade sentinela, casos com febre, mesmo
gue referida, acompanhada de tosse.

A vigilancia universal de SRAG monitora os casos hospitalizados com febre, mesmo
gue referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e que apresente dispneia ou
saturacao de oxigénio menor que 95% ou desconforto respiratério ou que evoluiu ao 6bito por
SRAG.

Os dados sao coletados por meio de formulérios padronizados e inseridos no sistema
SIVEP Gripe. As amostras sao coletadas e encaminhadas para andlise nos laboratérios de
referéncia habilitados pelo Laboratério Central do Estado do Parand (LACEN/PR). As
informagbes apresentadas neste informe sdo referentes ao periodo que compreende as
semanas epidemiolégicas (SE) 01 a 24 de 2020, ou seja, casos com inicio de sintomas de
29/12/2019 a 13/06/2020.

A partir de 2018, o numero de casos contabilizados no SRAG universal esta sendo
apenas para os que sigam a definicdo de caso, conforme solicitacdo do Ministério da Saude,
com excecao do Gréfico 12 que foi mantido os mesmos critérios dos anos anteriores a fim de
comparacdo. Nos anos anteriores, todos 0s casos hospitalizados e 6bitos, entraram na
contagem de SRAG. Para andlise dos dados de COVID-19 sao contabilizados todos os casos
confirmados laboratorialmente.

Ha uma diferenca de nimero de casos divulgados de COVID-19 no Parana e os que
estdo notificados no SIVEP Gripe, isto ocorre porque foram utilizados outros sistemas para
levantamento dos casos laboratoriais positivos, mas nem sempre notificados neste sistema.

Os casos e 6bitos de COVID-19 de residentes do Parana notificados por outros
Estados estdo sendo contabilizados conforme a disponibilizagcdo de acesso aos laudos
confirmatérios dos pacientes.

RESUMO DA SEMANA EPIDEMIOLOGICA NO PARANA

e Foram confirmados para Influenza 1,2% (80/6.571) do total de amostras com
classificagdo final de casos de SRAG notificados na vigilancia universal, com
predominio do virus Influenza A(H1N1)pdmO09. Entre as notificacdes dos Obitos por
SRAG, 0,8% (13/1.733) foram confirmados para influenza, com predominio de
Influenza A(H1IN1)pdmOQ9.

e A positividade para Influenza, outros virus e outros agentes etioldégicos entre as
amostras processadas em unidades sentinelas foi de 20,9% (584/2.800) para SG.
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VIGILANCIA UNIVERSAL DA SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE

Perfil Epidemioldgico dos casos e 0bitos de SRAG no Parana

Até a SE 24 foram notificados 7.104 casos de SRAG residentes no Parand. Destes,
1,1% (80) foram confirmados para Influenza (Tabela 1). Dos 1.746 Obitos notificados por
SRAG, 0,7% (13) foram confirmados para o virus Influenza (Tabela 1).

Tabela 1 — Casos e 6bitos de SRAG segundo classificacao final, residentes no Parana, 2020.

Classificacdo Final Casos Obitos
n % n %
SRAG por Influenza 80 1,1 13 0,7
Influenza A(HLN1)pdmO09 57 71,3 11 84,6
Influenza A(H3) Sazonal 1 1,3 1 7,7
Influenza A néo subtipado 2 2,5 0 0,0
Influenza B Linhagem Victoria 18 22,5 1 7,7
Influenza B Linhagem Yamagata 1 1,3 0 0,0
Influenza B 1 1,3 0 0,0
COVID-19 1.799 25,3 368 21,1
SRAG por outros virus respiratorios 378 53 42 24
SRAG por outros agentes etioldgicos 16 0,2 7 0,4
SRAG néo especificada* 4.298 60,5 1.303 74,6
Em investigacéo 533 7,5 13 0,7
TOTAL 7.104 100 1.746 100

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteracdes.

*OBS: Os casos de SRAG néo especificada sao para contabilizar casos com resultados negativos pelos agentes
testados e para os casos onde ndo houve coleta de material biolégico para envio ao laboratério. Nenhum caso
hospitalizado que entra no banco € descartado, todos sdo SRAG.

Dos 4.298 casos de SRAG néo especificado, 115 néo tiveram coleta de exames, 0
que representa 2,8% (115/4.181) do total de casos, destes 15 foram a 6bito. Em alguns
casos, sao realizados outros testes, mas 0s mesmos sao inseridos tardiamente no sistema
onde, os dados séo corrigidos posteriormente pelas vigilancias epidemiolégicas.

Gréfico 1 - Distribuicdo dos casos de SRAG, segundo agente etiol6gico e SE do inicio dos
sintomas, residentes no Parand, 2020.

N=7.104
0
w0
w0
1%
2 100
©
©
@
=l
S
z 300
20
100
o (. =
1/2|3|4/5 6|7 |8|9/10/11 /121314 15|16|17 |18 19|20 21|22 |23|24|25 26|27 28|29 30 31 32|33 /34 35|36|37 38 39|40 41 42|43 44|45 46| 47 48|49 50 51|52
Em o/0/0/j0ojo0ojo0ojOjO/0j0O/0O|0O|1|2 |3 4|0|2|6|7]|13/64/17024615/0|0 0 0|0 /0|0|O0O|O|OjO|O0O/0|O0O/O|O|O|OjO/O0O|OjO]|O/O]|O OO
SRAG ndo 29|22 26|27 |29|32|31| 27|37 |54|128/301|379 3 419|341 4/171/46/ 0 |O |0 |0 /0|0 0|0 /0O |O|OjO/O/0O|O0O/OjO|O|OjO/O0|OjO]|O]O]|O OO
SRAG por outros agentes etiolégicos) 1 | 0|0 |2 0/0|0/0/0|/0Oj0/1/1]|0/3|1/0|2/3|1|1|0|0|/O|O0O/ O/0O|O|O|O|O|O/O|0O|O|O/O|O|O0O/0O|0|O|0/ O0O|0|O0O/0|0|O0|0 0|0
® SRAG por outros virus. 14|5 |11/ 9 | 8|7 |15|/13|21|24 /53 65|43|22|/20/10|7 4 |4|5|5/ 6|5|/2/0/0/0|0/ 0O|/O|O|O|O0O/O|O/O|0O|O|O|/O|O|O/O|O0|O|O0O|O|O|O0/ 0|00
= COVID-19 0/0|0|0/0 /0|0 0|0 8|10/88 98 84 63|78|71|107]1 1s8 0|0 |0|0O|/O|/O|O|O|O|O|Oj/O|O|O|O|O|O|O/O|O|O|O|O|O/O/ 0|00
= Influenza B i1/2|2|0|1|0|2|1/2|4|3|2|0|0|0OjO|O/O|O|O|O/OjO|O/O|O|O|O/ O|/O|O|O|O|O|O/ O|O|O|O|O|O|O/O0O|O0O|O|O0O|O|O|O0/ 0|00
Influenza A néo subtipado i1/0/0/0|21|0|O|Oj/O|O|O|O|O|O|OjO|O/O|O|O|O/OjO|O/O|O|/O|O/ O|O|O|O|O|O|O O|O|O|O|O|O|O/O|0O|O|O0|O|O|O0O/O0O|O0]|0O
= Influenza A(H3) Sazonal o/ojojoj0j/0jO/O|1|/O|O/OjO|O|O|O|O|O/O|/O|O|O|O/OjO/O|O|O|O|O|O|O/O|O|O|O/O|O|O/O0O|0O|O|O0/ O0O|O|O/0O|0|O|O0 0|0
Influenza A(H1) Sazonal o/ojojoj0j/0jO0O/O|/O|/O|O/OjO|O|O|O|/O|O/O|O|O|O|O/O|O/O|O|O|O|O|/O|O/O|0O|O|0O/O|/O|O/O0O|0O|O|O0/ O0O|O|O/0|0|O|O0 0|0
= Influenza A(HIN1)pdmO09 0|/s5|{1|4/5|/1|3/2|7|7|5|14/2|1/0|0|O0O|O0O/O|O]jO|O|O|/O|O/O|O]|O|O|O|O|O/O|O|O|O/O|O|O/O|O|O|O0/O0O|O0O]|O/0O|0|O|O0 0|0
Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragfes.
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Gréafico 2 — Distribuicdo dos Obitos de SRAG por Influenza segundo a data de 6bito,
residentes no Parana, 2019.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragdes.
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Gréfico 3 — Distribuicdo dos 6bitos de SRAG por Influenza e por COVID-19 segundo a data
de 6bito, residentes no Parana, 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteracdes.

Tabela 2 — Casos e 6bitos de SRAG por Influenza segundo subtipo viral por municipio e
Regional de Saude de residéncia, Parana, 2020.

R pio de Reside pdm09 A azonal nao subtipado | - OVIBHS
os Obito os Obito asos Obito asos Obito os Obito asos Obito
1. Reg. Satde Paranagua 19 £
Guaraquecaba 1 1
Guaratuba 1 1
Matinhos 3 0
Morretes 1 0
Paranagua 12 6
Pontal do Parana 1 1
2. Reg. Saide Metropolitana 830 141
Agudos do Sul 1
Almirante Tamandaré 13
Araucaria 20
Balsa Nova 1
Bocailva do Sul 2
Campina Grande do Sul 22
Campo do Tenente 2
Campo Largo 25
Campo Magro 3
Colombo 38
Contenda 1
Curitiba 545 3
Fazenda Rio Grande 27
Itaperugu 3
Lapa 1
Mandirituba 3
Pinhais 32
Piraquara 27
Quatro Barras 5
Quitandinha 1
Rio Branco do Sul 1
Rio Negro 3
Séo José dos Pinhais 51 1
Tijucas do Sul 3
3. Reg. Saide Ponta Grossa
Arapoti
Carambei
Castro
Jaguariaiva
Palmeira
Pirai do Sul

Ponta Grossa
Porto Amazonas

4. Reg. Sadde Irati
Fernandes Pinheiro
Imbituva
Mallet
Reboucas
Teixeira Soares

5. Reg. Saide Guarapuava
Cantagalo
Guarapuava
Pinhao
Pitanga
Resena do Iguacu
Rio Bonito do Iguacu

6. Reg. Satde Unido da Vitoria
Antdnio Olinto

General Carneiro
Sé&o Mateus do Sul
Unido da Vitéria

7. Reg. Saude Pato Branco
| —Chopinzinho
Clewelandia

Mangueirinha
Mariépolis

Palmas
Pato Branco

8. Reg. Salde Francisco Beltrdo
Ampere
Barracdo
Bom Jesus do Sul
Capanema
Cruzeiro do Iguagu
Dois Vizinhos
Francisco Beltrdo
Planalto
Realeza
Veré
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RS/Municipio de Residéncia ifilucien (ilCED IHINERED Influenza B Total Influenza COVID-19

A(HIN1)pdm09 A(H3) Sazonal né&o subtipado

Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos
19. Reg. Salde Jacarezinho 0 0 0 0 0 0
al 4

o
olo
olo
olo

Tupassi

21. Reg. Sadde Telémaco Borba
Imbad
Ortigueira

Telémaco Borba
22. Reg. Sadde Ivaipord
Iaipora
Manoel Ribas
Séo Jodo do hai
Total 57 11 1 1 2 0 20

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/
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Mapa 1- Casos e 6bitos de SRAG por Influenza segundo municipios e Regionais de Saude,
Parana, 2020.
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ElCasos de SRAG por Influenza
® Obitos de SRAG por Influenza
Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragdes.

Mapa 2- Casos e 6bitos de SRAG por COVID-19 segundo municipios e Regionais de Saude,
Paran4, 2020.

ElCasos de SRAG por COVID-19
® Obitos de SRAG por COVID-19
Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragfes.
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Gréafico 4 — Casos de SRAG de Influenza e Grafico 5 — Obitos de SRAG de Influenza
segundo género, Parana, 2020. segundo género, Parana, 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteracdes.

Gréafico 6 — Casos de SRAG por COVID-19 e Grafico 7 — Obitos de SRAG por COVID-19
segundo género, Parana, 2020. segundo género, Paran4, 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteracdes.

Grafico 8 — Casos de SRAG de Influenza e Gréfico 9 — Obitos de SRAG de Influenza
segundo rac¢a, Parana, 2020. segundo raga, Parana, 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragdes.

Grafico 10 — Casos de SRAG por COVID-19 e Gréafico 11 — Obitos de SRAG por COVID-19

segundo raga, Parana, 2020. segundo rac¢a, Parana, 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragdes.

O inicio do tratamento para Influenza é recomendado nas primeiras 48 horas e pode
ainda ser benéfico se iniciado de quatro a cinco dias apés o inicio do quadro clinico. O
tratamento com o antiviral, de maneira precoce, pode reduzir a duracdo dos sintomas e,
principalmente, a reducdo da ocorréncia de complica¢des da infecgcdo pelo virus Influenza. No
caso de pacientes gestantes, em qualquer trimestre, com infeccdo por Influenza, o maior
beneficio em prevenir faléncia respiratéria e 6bito foi demonstrado nos casos que receberam
tratamento até 72 horas.
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Entre os casos de Influenza, a mediana de idade foi de 33 anos, variando de 0 a 87
anos.

Tabela 3 — Casos de SRAG por Influenza e de COVID-19 segundo faixa etaria e subtipo viral,
residentes no Parand, 2020.

. Influenza Influenza Influenza A ndo Influenza Total
;ZX.Z A(HIN1)pdmO09 A(H3N2) subtipado B Influenza covib
Casos % Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %
< 06 anos 10 17,5 0 0,0 0 0,0 6 30,0 16 20,0 15 0,8
06 a 09 anos 2 3,5 0 0,0 0 0,0 1 5,0 3 3,8 0 0,0
10 a 19 anos 4 7,0 0 0,0 0 0,0 3 15,0 7 8,8 14 0,8
20 a 29 anos 6 10,5 0 0,0 0 0,0 7 35,0 13 16 100 6
30a 39 anos 4 7,0 0 0,0 1 50,0 0 0,0 5 6,3 211 11,7
40 a 49 anos 3 53 0 0,0 0 0,0 0 0,0 3 3,8 293 16,3
50 a 59 anos 7 12,3 0 0,0 0 0,0 2 10,0 9 11,3 399 22,2
60 a 69 anos 9 15,8 1 100,0 0 0,0 1 5,0 11 13,8 340 18,9
70 a 79 anos 6 10,5 0 0,0 1 50,0 0 0,0 7 8,8 240 13,3
>= 80 anos 6 10,5 0 0,0 0 0,0 0 0,0 6 7,5 186 10,3
TOTAL 57 100 1 100 2 100 20 100 80 100 1798 100

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteracdes.

Entre os 6bitos por Influenza, a mediana de idade no Parana foi de 61 anos, variando
de 4 a 87 anos. A mediana entre o inicio dos sintomas e o 6bito foi de 7 dias, variando de 1 a
16 dias. A mediana de permanéncia em UTI destes, foi de 1 dias, variando de 0 a 13 dias.

E entre os Obitos por COVID-19, a mediana de idade no Parand foi de 70 anos,
variando de 0 a 95 anos. A mediana entre o inicio dos sintomas e o 6bito foi de 13 dias,
variando de 0 a 89 dias. A mediana de permanéncia em UTI foi de 6 dias, variando de 0 a 76
dias.

Tabela 4 — Obitos de SRAG por Influenza e de COVID-19 segundo faixa etaria e subtipo viral,
residentes no Parana, 2020.

Faixa Influenza Influenza Influenza A néo Influenza Total CoviD
. A(H1IN1)pdm09 A(H3N2) subtipado B Influenza
Obitos % Obitos % Obitos % Obitos % Obitos % Obitos %

< 06 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 100,0 1 7,7 2 0,5
06 a 09 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
10 a 19 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,3
20 a 29 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
30 a 39 anos 1 9,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 7.7 13 3,5
40 a 49 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 28 7,6
50 a 59 anos 2 18,2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 15,4 63 17,1
60 a 69 anos 2 18,2 1 100,0 0 0,0 0 0,0 3 23,1 73 19,8
70 a 79 anos 2 18,2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 15,4 88 23,9
>= 80 anos 4 36,4 0 0,0 0 0,0 0 0,0 4 30,8 100 27,2
TOTAL 11 100,0 1 100,0 0 0,0 1 100 13 100 368 100

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragfes.

Entre os 0Obitos por Influenza, no Parana 84,6% (11/13) apresentaram pelo menos um
fator de risco para complicacdo e 15,4% (2/13) eram vacinados (Tabela 5).

No Parana dos 61,5% (8/13) individuos que foram a 6bito por Influenza que fizeram
uso do antiviral, a mediana foi de 2 dias entre os primeiros sintomas e o inicio do tratamento,
variando de 0 a 7 dias.
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Tabela 5 — Obitos de SRAG por Influenza segundo fator de risco e utilizacdo de antiviral,
residentes no Parana, 2020.

Obitos por Influenza (N=13)

% Vacinados % vacinados

Com Fatores de Risco 11 84,6 2 18,2
Adultos = 60 anos 9 69,2 1 11,1
Pneumopatias cronicas 4 30,8 1 25,0
Doenca cardiovascular cronica 2 15,4 1 50,0
Diabetes mellitus 2 15,4 1 50,0
Doenca neurolégica cronica 2 15,4 0 0,0
Obesidade 1 7,7 0 0,0
Criangas < 6 anos 1 7,7 0 0,0
Indigenas 1 7,7 0 0,0
Asma 0 0,0 0 0,0
Imunodeficiéncia/Imunodepresséo 0 0,0 0 0,0
Doenca renal cronica 0 0,0 0 0,0
Doenga Hematoldgica 0 0,0 0 0,0
Doenca hepética cronica 0 0,0 0 0,0
Sindrome de Down 0 0,0 0 0,0
Gestantes 0 0,0 0 0,0
Puerpério (até 42 dias do parto) 0 0,0 0 0,0

Que utilizaram antiviral 8

Vacinados

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteracdes.
Obs.: Um mesmo caso pode ter mais de um fator de risco.

N

Tabela 6 — Obitos de SRAG por COVID-19 segundo fator de risco e sintomas, residentes no
Paran4, 2020.
Obitos por COVID-19 (N=368)

n )
Com Fatores de Risco 322 87,5
Adultos = 60 anos 261 70,9
Doenga cardiovascular cronica 173 47,0
Diabetes mellitus 113 30,7
Doenga renal crénica 46 12,5
Doenga neurolégica cronica 42 11,4
Pneumopatias cronicas 41 11,1
Obesidade 21 57
Imunodeficiéncia/Imunodepressao 17 4,6

Asma 15 4,1

Doenca hepatica cronica 11 3,0

Doenga Hematoldgica 4 1,1

Sindrome de Down 2 0,5

Criangas < 6 anos 2 0,5

Puerpério (até 42 dias do parto) 1 0,3
Gestantes 0 0,0

o8 80

Sintomas Frequentes n %
Dispnéia 297 80,7
Saturagéo <= 95% 274 74,5

Tosse 260 70,7
Desconforto respiratorio 250 67,9

Febre 231 62,8

Dor de garganta 74 20,1

Diarréia 51 13,9

VoOmitos 33 9,0

|
Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragfes.
Obs.: Um mesmo caso pode ter mais de um fator de risco ou sintoma.
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Comparando os anos de 2013 a 2020 dos casos de SRAG por Influenza, fica evidente
uma mudanca temporal na distribuicdo dos casos a partir do ano de 2016, configurando uma
antecipacdo da sazonalidade no Estado em relacdo aos anos anteriores (Grafico 12).

Gréfico 12 — Casos de SRAG por Influenza segundo a semana de inicio dos sintomas,

residentes no Parana, 2013 a 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragdes.

Tabela 7 - Casos e O6bitos de SRAG por Influenza segundo subtipo viral, residentes no
Parand, 2013 a 2020.

lestiain Sl 201? 201f1 201i5 ZOlfi 2017 201? 201? 202?
Casos_Obitos | Casos _Obitos | Casos Obitos | Casos Obitos | Casos Obitos | Casos _Obitos | Casos _Obitos | Casos _Obitos
Influenza A(HIN1)pdmO09 384 47 48 8 37 4 1.087 218 1 0 237 46 532 110 57 11
Influenza A(H1) Sazonal* 6* 0 0 0 4* 1* 1* 1* 0 0 0 0 0 0 0 0
Influenza A(H3) Sazonal 114 6 165 8 124 11 4 1 210 36 381 63 58 13 1 1
Influenza A ndo subtipado 3 0 1 0 0 0 55 14 0 0 12 3 2 0 2 0
Influenza B 401 13 14 0 63 9 76 6 132 18 38 1 103 10 20 1
TOTAL 908 66 228 16 228 25 1.223 240 343 54 668 113 695 133 80 13

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragfes.
*Obs: Resultados provenientes de laboratérios particulares, provaveis Influenza A(H1N1)pdmQ9.

VIGILANCIA SENTINELA DE INFLUENZA NO PARANA

As informagdes sobre a vigilancia sentinela de Influenza apresentadas neste informe
baseiam-se nos dados inseridos no SIVEP-Gripe pelas Unidades Sentinelas do Parana. A
vigilancia sentinela continua em fase de ampliacio e nos proximos boletins serédo
incorporados, de forma gradativa, os dados das novas unidades sentinelas.

Sindrome Gripal
Até a SE 24 de 2020 as unidades sentinelas de SG coletaram 2.909 amostras e
destas, 2.800 amostras foram processadas (Tabela 8).
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Tabela 8 - Casos de SG de Influenza e de COVID-19 segundo faixa etaria e subtipo viral,
Parand, 2020.

. Influenza Influenza Influenza A ndo Influenza Total Total
ngﬁZ A(HIN1)pdm09 A(H3N2) subtipado B Influenza Coletas covip
Casos % Casos % Casos % Casos % Casos % Num % Casos %
<2 anos 1 31 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 1,3 84 2,9 0 0,0
2 a4 anos 1 3,1 0 0,0 0 0,0 1 2,4 2 2,6 71 2,4 1 0,6
5a9anos 3 94 0 0,0 0 0,0 1 24 4 51 81 2,8 1 0,6
10 a 19 anos 1 31 1 20,0 0 0,0 5 12,2 7 9,0 247 8,5 3 1,9
20 a 29 anos 5 15,6 1 20,0 0 0,0 22 53,7 28 35,9 699 241 32 20,3
30 a 39 anos 5 15,6 1 20,0 0 0,0 10 244 16 20,5 560 19,3 34 215
40 a 49 anos 8 25,0 1 20,0 0 0,0 1 2,4 10 12,8 488 16,8 35 22,2
50 a 59 anos 3 9.4 1 20,0 0 0,0 0 0,0 4 51 306 10,5 37 23,4
60 a 69 anos 5 15,6 0 0,0 0 0,0 0 0,0 5 6,4 179 6,2 7 4.4
70 a 79 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 2,4 1 1,3 115 4,0 5 3,2
>= 80 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 76 2,6 3 1,9
TOTAL 32 100,0 5 100 0 0,0 41 100 78 100 2.906 100 158 100

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteraces.

Das amostras processadas, 20,9% (584/2.800) tiveram resultados positivos para
virus respiratérios, das quais 78 (2,8%) foram positivas para Influenza e 506 (18,1%) para
outros virus respiratérios. Dentre as amostras positivas para Influenza, 32 (41,0%) foram
decorrentes de Influenza A(HIN1)pdmQ9, 5 (6,4%) de Influenza A(H3) Sazonal, 0 (0,0%) de
Influenza A (ndo subtipado) e 41 (52,6%) de Influenza B. Entre 0os outros virus respiratérios,
houve predominio da circulacdo de 229 (45,3%) amostras de Rinovirus e 158 (31,2%)
amostras de SARS-CoV-2 (Gréfico 13).

Gréfico 13 - Distribuicdo dos virus respiratérios identificados nas unidades sentinelas de SG,
Parana, 2020.
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Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 16/06/2020, dados sujeitos a alteragfes.
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Medidas Preventivas para Influenza e outros Virus Respiratorios

A vacinacdo anual contra Influenza é a principal medida utilizada para se prevenir a

doenca, porque pode ser administrada antes da exposi¢do ao virus e é capaz de promover
imunidade durante o periodo de circulacdo sazonal do virus Influenza reduzindo o
agravamento da doenca.

E recomendada vacinacdo anual contra Influenza para os grupos-alvos definidos pelo

Ministério da Saude, mesmo que ja 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 nao haver disponibilidade de 4gua e sabao, 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 apods 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 transmissao da doenca.

Evitar aglomera¢cdes e ambientes fechados (procurar manter os ambientes ventilados).
Adotar habitos saudaveis, como alimentagéo balanceada e ingestao de liquidos.
Orientar o afastamento temporario (trabalho, escola etc.) até 24 horas apds 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, prostagao, rinorréia e tosse seca. Podem ainda estar presentes:
diarréia, vémito, fadiga, rouquiddo e hiperemia conjuntival.
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