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APRESENTACAO

A vigilancia da Influenza e demais virus respiratérios no Parana é realizada através da Vigilancia
Sentinela de Sindrome Gripal (SG) e da Vigilancia Universal dos casos de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG) hospitalizados e, 6bitos independentemente do local de ocorréncia.

A Vigilancia Sentinela de SG é composta por uma rede de 34 Servicos de Salde para
atendimento, que estdo distribuidas em 22 Regionais de Saude (RS) e 29 municipios no Estado do
Parana. A Vigilancia Universal de SRAG monitora 0s casos hospitalizados e 6bitos. Ambas possuem o
objetivo de identificar o comportamento dos virus respiratérios, orientando os 6rgdos de salde na tomada
de decisao frente a ocorréncia de casos graves e surtos.

O sistema de informacéo oficial para notificacdo de casos e Obitos por SRAG é o SIVEP Gripe
(https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/login.html).

O objetivo deste boletim € apresentar o cenario epidemiolégico de SG, SRAG e casos
hospitalizados de COVID-19 de residentes do Parana, bem como propor recomendac¢des para subsidiar
as ac¢les de vigilancia, prevencgéo e controle da influenza e outros virus respiratérios no Parana.

As informagbes apresentadas neste informe sdo referentes ao periodo que compreende as
semanas epidemioldgicas (SE) 01 a 04 de 2021, ou seja, casos com inicio de sintomas de 03/01/2021 a
30/01/2021.

DEFINICAO DE CASO

Sindrome Gripal (SG) - Individuo com quadro respiratério agudo, caracterizado por pelo menos dois
(2) dos seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios, dor de garganta, dor de
cabeca, tosse, coriza, distlrbios olfativos ou gustativos.

Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) - Individuo com SG que apresente:
dispneia/desconforto respiratério OU presséo ou dor persistente no térax OU saturacéo de O2 menor
gue 95% em ar ambiente OU coloragdo azulada (cianose) dos labios ou rosto.

= Para efeito de notificacdo no SIVEP Gripe, devem ser considerados os casos de SRAG
hospitalizados ou os 6bitos por SRAG independente de hospitalizacao.
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VIGILANCIA SENTINELA DA SINDROME GRIPAL NO PARANA

Preconiza-se a coleta de 05 amostras semanais por unidade sentinela, sendo que da SE 1 até
a 4/2021 (03/01/2021 a 30/01/2021) as unidades sentinelas de SG coletaram 372 amostras e destas,
338 amostras foram processadas até a presente data (Tabela 1).

Das amostras processadas, 50,0% (169/338) tiveram resultados positivos para virus
respiratorios, das quais O (0%) foram positivas para Influenza e 169 (100%) para outros virus
respiratérios. Entre os outros virus respiratorios, houve predominio da circulacédo de 4 (2,4%) amostras
de Adenovirus, 48 (28,4%) amostras de Rinovirus e 117 (69,2%) amostras de SARS-CoV-2 (Tabela 1).

Os demais virus respiratorios que foram alvo de pesquisa laboratorial da vigilancia ndo tiveram

identificacao.

Tabela 1 - Casos de SG nas Unidades Sentinela segundo subtipo viral, Parand, 2021 até SE 4.

Virus n %
Influenza
Influenza A(HLN1)pdm 09 0 0,0
Influenza A(H3) 0 0,0
Influenza A (ndo subtipado) 0 0,0
Influenza B 0 0,0
Outros virus respiratérios
VRS 0 0,0
Parainfluenza 0 0,0
Rinovirus 48 28,4
Metapneumovirus 0 0,0
Adenovirus 4 2,4
Bocavirus 0 0,0
COvID-19 117 69,2
Total 169 100,0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.

A distribuicdo dos virus respiratorios segundo semana epidemioldgica de inicio dos sintomas
esta representada no Gréfico 1. Observou-se que até a SE 4 houve predominio de detecgdo de SARS-

CoV-2 e Rinovirus.
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Gréfico 1 - Distribuicdo dos virus respiratérios identificados nas unidades sentinelas de SG, por
semana epidemioldgica de inicio dos sintomas. Parand, 2021 até SE 4.
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Bocavirus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Metapneumovirus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Adenovirus 1 1 2 0 0 0 0 0 0 0
m=Rinovirus 14 13 14 7 0 0 0 0 0 0
m=Parainfluenza 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
-—VRS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
m=influenza B 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
-—COVID-19 47 40 29 1 0 0 0 0 0 0
A (ndo subtipado) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
= A(H3) Sazonal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
= Influenza A(HIN)pdm -9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
—% Positividade 51 52 46 42 0 0 0 0 0 0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.

VIGILAI\!CIA UNIVERSAL DA SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE NO
PARANA

Até a SE 4 foram notificados 6.714 casos de SRAG residentes no Parana. Destes, 0,0% (0) foram
confirmados para Influenza, 6 (0,1%) foram classificados como SRAG por outros agentes etiolégicos, 68
(1,0%) como SRAG por outros virus respiratorios, 1.135 (16,9%) como SRAG néo especificado, 2.264
(33,7%) como SRAG por COVID-19 e 3.241 (48,3%) estdo em investigacdo aguardando confirmacédo
laboratorial (Tabela 2).

Dos 129 6ébitos notificados por SRAG, 0,0% (0) foram confirmados para o virus Influenza, 2
(0,4%) foram classificados como SRAG por outros virus respiratorios, 2 (0,4%) como SRAG por outros
agentes etiolégicos, 141 (25,5%) como SRAG nédo especificado, 401 (72,5%) como SRAG por COVID-
19 e 7 (1,3%) estdo em investigacdo aguardando confirmacéo laboratorial (Tabela 2).

Entre os outros virus respiratérios pesquisados estdo Virus Sincicial Respiratério (VSR),
Adenovirus, Rinovirus, Bocavirus, Parainfluenza (1, 2 e 3), Metapneumovirus entre outros.

Dos 6.714 casos de SRAG ndo especificado, 207 ndo tiveram coleta de exames, o que
representa 3,1% (207/6.714) do total de casos, destes 14 foram a 6bito, o que representa 1,8% (14/658)

do total de 6ébitos por SRAG néo especificado.
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Tabela 2 — Casos e 6bitos de SRAG segundo classificacao final. Parang, 2021 até SE 4.

. _ Casos Obitos Sz [per
Classificagao Final outras causas
n % n % n %
SRAG por Influenza 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Influenza A(HIN1)pdmO09 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Influenza A(H3) Sazonal 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Influenza A n&o subtipado 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Influenza B Linhagem Victoria 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Influenza B Linhagem Yamagata 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Influenza B 0 0,0 0 0,0 0 0,0
COVID-19 2.264 33,7 401 72,5 4 3,8
SRAG por outros virus respiratérios 68 1,0 2 0,4 2 1,9
SRAG por outros agentes etiolégicos 6 0,1 2 0,4 0 0,0
SRAG néo especificada 1.135 16,9 141 25,5 97 92,4
Em investigacé&o 3.241 48,3 7 1,3 2 19
TOTAL 6.714 100 553 100 105 100,0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragées.

A distribuicdo dos casos de SRAG residentes no Parana segundo semana epidemiolégica (SE)
do inicio dos sintomas e etiologia esta apresentada no Grafico 2. Os dados estdo em constante
atualizacdo, o que pode alterar o perfil epidemiolégico analisado, & medida que as notificacdes sao

encerradas no SIVEP Gripe.

Grafico 2 - Distribuicao dos casos de SRAG segundo agente etioldgico e SE do inicio dos sintomas.
Parand, 2021 até SE 4.

N=6.714

N° de casos
g

1500

2 3 4
Em Investigagao 2324 1988 1613 737

-
5

SRAG nao 454 380 227 74
SRAG por outros agentes etiold 4 2 0 [
5 SRAG por outros virus respiratdrios 34 15 15 4
=COVID-19 1044 753 407
=influenza B 0 0 0
Influenza A ndo subtipado
=Influenza A(H3) Sazonal
influenza A(H1) Sazonal
=influenza A(HIN1)pdm09

olo|o|olo|o/ololo|dn
olo|o|olo|oolololoa
olo|o|olo|oolololo~
olo|o|olo|oolololow
o|o|o|olo|oolololo/e

o|o|o|o|o|o|o|o|o|e

0
0
0
0
0
0

olo|e
olo|olo
olo|e

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragées.
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Destaca-se que os casos de SRAG nédo especificados correspondem aqueles que tiveram
resultados laboratoriais negativos ou inconclusivos, ou ainda os casos para os quais nao foi realizada
coleta de exames laboratoriais.

O Estado do Parana possui 399 municipios, destes 9,3% (37/399) dos municipios
apresentaram casos de SRAG hospitalizado por outros virus respiratérios e 0,5% (2/399) tiveram
ocorréncia de ébito por outros virus respiratérios no periodo avaliado. Quanto ao SRAG hospitalizado
por COVID-19, 60,7% (242/399) dos municipios apresentaram casos e 30,8% (123/399) tiveram
ocorréncia de 6bito por COVID-19 no mesmo periodo. O Mapa 1 detalha todos os municipios que tiveram
casos e 6bitos de SRAG por virus respiratérios, que até a presente data representa a soma dos casos
de SRAG por outros virus respiratérios e SRAG por Covid-19.

Mapa 1 - Casos e 6bitos de SRAG por virus respiratérios segundo municipios e Regionais de Saude.
Parand, 2021 até SE 4.

ElCasos de SRAG por virus respiratorios
@ Obitos de SRAG por virus respiratorios
Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragdes.

Em relagdo a idade, os casos de SRAG confirmados para virus respiratérios acometeram
predominantemente individuos acima de 60 anos (1.314/2.332), como se pode ver na Tabela 3. Entre 0s
casos de SRAG por outros virus respiratérios a mediana de idade foi de 27 anos, variando de 0 a 99
anos. Ja entre os casos de SRAG por COVID-19 a mediana de idade foi de 63 anos, variando de 0 a 103
anos.
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Tabela 3 — Casos de SRAG por virus respiratorios segundo faixa etaria e subtipo viral. Parana, 2021 até

SE 4.
. Influenza Influenza Influenza A néo Influenza Qutros Virus COVID
;2?;2 A(H1N1)pdmO09 A(H3N2) subtipado B Respiratorios

Casos % Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %
< 06 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 20 0,0 15 0,7
06 a 09 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 5 0,0 2 0,1
10 a 19 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 4 0,0 17 0,8
20 a 29 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 6 0,0 55 2
30 a 39 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 4 0,0 163 7,2
40 a 49 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 0,0 287 12,7
50 a 59 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 7 0,0 424 18,7
60 a 69 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 5 0,0 556 24,6
70 a 79 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 8 0,0 415 18,3
>= 80 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 330 14,6
TOTAL 0 0 0 0 0 0 0 0,0 68 0,0 2.264 100

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragdes.

Em relagéo a faixa etéria nos 6bitos por SRAG confirmados para virus respiratorios também

houve predominancia nos individuos acima de 60 anos (333/403), como se pode ver na Tabela 4. Entre

0s casos de 6bitos de SRAG por COVID-19 a mediana de idade foi de 73 anos, variando de 0 a 103

anos.

Tabela 4 — Obitos de SRAG por virus respiratérios segundo faixa etéria e subtipo viral. Parana, 2021 até

SE 4.

Faixa Influenza Influenza Influenza A néo Influenza Outros Virus CoviD

etéria A(H1IN1)pdmO09 A(H3N2) subtipado B Respiratorios

Obitos % Obitos % Obitos % Obitos % Obitos % Obitos %

< 06 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,2
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 2 0,5
20 a 29 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,2
30 a 39 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 9 2,2
40 a 49 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 19 4,7
50 a 59 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 38 9,5
60 a 69 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 50,0 96 23,9
70 a 79 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 50,0 106 26,4
>= 80 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 129 32,2
TOTAL 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0 2 100 401 100

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragées.

Em relacdo a variavel raca/cor, 317 (13,6%) dos registros estavam informados como ignorado

ou sem preenchimento. Dos registros com informac8es validas, 709 (84,2%) dos casos que evoluiram

para cura e 294 (80,3%) dos 6bitos por SRAG por virus respiratérios estavam declarados como raga/cor

branca (Tabela 5).

Tabela 5 — Distribuicdo dos casos e 6bitos de SRAG segundo variavel raca/cor. Parana, 2021 até SE 4.

Cura Obito Obitoiponaliras Em Investigacao
Raga/Cor causas
n % n % n % n %

Branca 709 84,2% 294 80,3% 5 83,3% 702 87,5%
Preta 22 2,6% 9 2,5% 0 0,0% 14 1,7%
Amarela 11 1,3% 5 1,4% 0 0,0% 6 0,7%
Parda 99 11,8% 57 15,6% 1 16,7% 80 10,0%
Indigena 1 0,1% 1 0,3% 0 0,0% 0 0,0%
TOTAL 842 100,0% 366 100,0% 6 100,0% 802 100,0%

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.
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A maioria dos casos (1298/2333) e 6bitos (230/403) positivos para virus respiratdrios foram do
sexo masculino, com mediana de idade de 62 anos (0 a 103 anos) para os casos e de 71 anos (0 a 103
anos) para os o6bitos.

Em relacdo a gravidade, observou-se que 299 (12,8%) dos casos de SRAG por virus
respiratorios utilizaram ventilagdo invasiva. Dos casos de SRAG por SARS-CoV-2, 296 (13,1%)
utilizaram suporte ventilatério invasivo. Esta frequéncia foi de 4,3% em relagcdo aos demais virus

respiratorios.

Tabela 6 — Frequéncia do uso de ventilacdo invasiva entre os casos de SRAG por virus respiratorios,
segundo agente etiologico. Parand, 2021 até SE 4.

Uso de Suporte Ventilatorio Invasivo

Agente Etioldgico

Sim % N&o %
SARS-CoV-2 296 13,1% 1.968 86,9%
Outros Virus Respiratorios 3 4,3% 66 95,7%
Virus Influenza 0 0,0% 0 0,0%
Total 299 12,8% 2.034 87,2%

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.

O tempo de evolucdo dos casos de SRAG por virus respiratdrios foi estimado considerando
ndmero de dias entre a data da internagdo e a data da alta ou 6bito. As medidas de tendéncia central e
disperséo deste tempo, estratificadas por agentes etioldgicos e evolugdo, estéo apresentadas na Tabela
7.

Tabela 7 — Tempo de evolucdo em dias dos casos de SRAG por virus respiratérios, segundo agente
etiolégico e evolucdo (alta ou 6bito). Parang, 2021 até SE 4.

Tempo em dias

Agente Etioldgico n

Média Mediana Minimo Maximo
SARS-CoV-2 1.299 12 12 0 29
Outros Virus Respirat6rios 57 6 5 0 27
Virus Influenza 0 0 0 0 0

Evolucéao

Alta 1.356 12 11 0 29
Obito 457 12 11 0 29

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragées.

Do total de notificagcdes de SRAG por virus respiratorios, 64,9% (1.515) dos casos e 79,9% (322)
dos Obitos tinham algum fator de risco identificado (idade menor de 6 anos ou maior de 60 anos, ou
alguma comorbidade). Os fatores de risco mais frequentes foram idade maior de 60 anos, presenca de
doenca cardiovascular cronica e diabetes (Tabela 8).

Com relacdo a vacinacéo, 15,8% (369) dos casos e 16,1% (65) dos 6bitos por virus respiratorios
foram vacinados contra influenza em 2020. Ja sobre o uso de antiviral, 91 (3,9%) dos casos e 12 (3,0%)

dos o6bitos por virus respiratérios fizeram uso de Oseltamivir.
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Tabela 8 — Distribuicdo dos casos e 6bitos de SRAG por virus respiratérios segundo fator de risco,
vacinacao e uso de antiviral. Parana, 2021 até SE 4.

Fatores de Risco Casos Obitos

n % n %

Com Fatores de Risco 1.515 64,9 322 79,9
Adultos = 60 anos 1.321 56,6 333 82,6

Doenca cardiovascular crénica 835 35,8 188 46,7

Diabetes mellitus 527 22,6 130 32,3
Obesidade 208 8,9 32 7,9

Doenga neurolégica cronica 109 4,7 31 7,7
Pneumopatias cronicas 109 4,7 36 8,9

Doenca renal cronica 82 3,5 27 6,7

Asma 79 3,4 4 1,0

Criangas < 6 anos 35 15 1 0,2
Imunodeficiéncia/lmunodepresséo 45 1,9 13 3,2

Doenga Hematolégica 19 0,8 4 1,0

Doenga hepatica crbnica 27 1,2 11 2,7

Gestantes 21 0,9 0 0,0

Sindrome de Down 4 0,2 1 0,2

Indigenas 2 0,1 1 0,2

Puerpério (até 42 dias do parto) 3 0,1 0 0,0
Receberam Vacina contra Influenza 369 15,8 65 16,1
Uso de Antiviral (Oseltamivir) 91 3,9 12 3,0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.
Obs.: Um mesmo paciente pode apresentar mdltiplos fatores de risco.

Foram notificados casos de SRAG por virus respiratorios de residentes do Parana nos
diferentes municipios conforme Tabela 9 a seguir. A Regional de Saude que apresentou maior nimero

de casos e 6bitos foi a 02 RS — Metropolitana.

Tabela 9 — Casos e 6bitos de SRAG por virus respiratorios segundo agente etiolégico por municipio e
Regional de Saude de residéncia. Parana, 2021 até SE 4.

3 pio de Residencia pdmo9 A azona a0 subtipado enzaB  pespiratorio OVIDES
asos Obito asos Obito asos Obito asos Obito asos Obito asos Obito
1. Reg. Salde Paranagua 0 0 0 0 0 0 0 0 il 0 34 8
Antonina 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0
Guaratuba 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 1
Matinhos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 2
Morretes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Paranagua 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 11 3
Pontal do Parana 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1
2. Reg. Satde Metropolitana 0 0 0 0 0 0 0 0 18 0 938 k)
Adrianépolis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1
Agudos do Sul 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Almirante Tamandaré 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 18 4
Araucdria 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 20 4
Bocaitiva do Sul 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0
Campina Grande do Sul 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 1
Campo do Tenente 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Campo Largo 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 34 2
Campo Magro 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 0
Colombo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 41 5
Contenda 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 1
Curitiba 0 0 0 0 0 0 0 0 8 0 661 58
Fazenda Rio Grande 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 18 0
Itaperucu 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3 0
Lapa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 16 7
Mandirituba 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 2
Pien 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Pinhais 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 24 3
Piraquara 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 13 2
Quatro Barras 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0
Quitandinha 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Rio Branco do Sul 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 1
Rio Negro 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0
Sé&o José dos Pinhais 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 29 8
Tijucas do Sul 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0
3. Reg. Saude Ponta Grossa 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 113 22
Arapoti 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
Carambef 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 6 1
Castro 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 3
Ipiranga 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Jaguariaiva 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 4
Palmeira 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1
Pirai do Sul 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
Ponta Grossa 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 78 13
Sengés 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
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4. Reg. Saude Irati

Fernandes Pinheiro

Imbituva

Indcio Martins

Irati

Mallet

Reboucas

Rio Azul

Teixeira Soares
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5. Reg. Saude Guarapuava

=
I

Boa Ventura de Sdo Roque

Campina do Siméo

Candoi

Goioxim

Guarapuava

Laranjal

Laranjeiras do Sul

Nova Laranjeiras

Palmital

Pinhéo

Pitanga

Prudentépolis

Tuno
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6. Reg. Satde Unido da Vitéria

i
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Bituruna

Cruz Machado

Paulo Frontin

Séo Mateus do Sul

Uni&o da Vitéria

7. Reg. Satde Pato Branco

Chopinzinho

Clevelandia

Coronel Vivida

ltapejara d'Oeste

Mangueirinha

Palmas

Pato Branco

Séo Jodo

Saudade do Iguacu

Sulina

Vitorino
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8. Reg. Satde Francisco Beltrdo

.
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Ampere

Barracéo

Bom Jesus do Sul

Dois Vizinhos

Flor da Serra do Sul

Francisco Beltrdo

Nova Prata do Iguagu

Pranchita

Realeza

Salgado Filho

Salto do Lontra

Santa Izabel d'Oeste
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9. Reg. Saude Foz do Iguagu

N
=

Foz do Iguacgu

.
©

Itaipulandia

Matelandia

Medianeira

Santa Terezinha de Itaipu

Sé&o Miguel do Iguacu
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10. Reg. Saude Cascavel

-
55

N
)

Anahy

Boa Vista da Aparecida

B raganey

Cafelandia

Campo Bonito

Capitéo Lednidas Marques
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Cascawel

-
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Catanduvas

Céu Azul

Corbélia

Diamante do Sul

Espigéo Alto do Iguagu

w

Formosa do Oeste

Guaraniagu

lbema

Iguatu

Jesuitas

Lindoeste

Nova Aurora

Quedas do Iguacu

Santa Tereza do Oeste

ook s kN[

Vera Cruz do Oeste
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11. Reg. Sadde Campo Mouréo

.
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Araruna

Barbosa Ferraz

Campina da Lagoa

Campo Mourdo

Corumbatai do Sul

Goioeré

Mamboré

Nova Cantu

Peabiru

Roncador

Terra Boa

Ubirata

12. Reg. Saide Umuarama

Altonia

Cruzeiro do Oeste

Esperanca Nova

Ivaté

Mariluz
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13. Reg. Satde Cianorte

Cianorte

Indianépolis

Japurd

Jussara

Sé&o Manoel do Parana

Tapejara
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14. Reg. Satde Paranavai

@
®

[
o

Diamante do Norte

Itauna do Sul

Loanda

Marilena

Nova Londrina

Paraiso do Norte

Paranapoema

NEREINNEE

Paranavai

.
]

Santa Cruz do Monte Castelo

Santa Isabel do Ivai

Santa Monica

Santo Antdnio do Caiud

Séo Carlos do Ivaf
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15. Reg. Saude Maringa

=
o

N
@

Astorga

Colorado

Doutor Camargo

Florai

Flérida

Itambé

Ivatuba

Lobato

Mandaguacu

Mandaguari

Marialva
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Maringa

N
o

Munhoz de Mello

Nova Esperanca

Paicandu

Paranacity

Presidente Castelo Branco

Santa Fé

Santo Inacio

Séo Jorge do Ivai

Sarandi

16. Reg. Salude Apucarana

Apucarana

Arapongas

Cambira

Jandaia do Sul

Kaloré

Marumbi

Sabéudia

Sao Pedro do Ivai
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17. Reg. Saude Londrina

o
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Alvorada do Sul

Assai

Bela Vista do Paraiso

Cambé

Centenario do Sul

Guaraci

Ibipord

Jaguapita
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Londrina

w
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Lupionépolis

Pitangueiras

Porecatu

Primeiro de Maio

Rolandia

Sertan6polis
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18. Reg. Saude Cornélio Procépio

I
a

Abatié

-

Andird

Bandeirantes

o

Congonhinhas

-

Cornélio Procépio

[N
w

Nova Fatima

Ribeiréo do Pinhal

Séo Jerbnimo da Serra

Séo Sebastido da Amoreira

Sapopema

Sertaneja

Urai
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19. Reg. Salde Jacarezinho

N
©

Barra do Jacaré

Figueira

Ibaiti

Jacarezinho

Japira

Quatigu&

Santo Antdnio da Platina

Tomazina

Wenceslau Braz
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20. Reg. Saude Toledo
Assis Chateaubriand
Entre Rios do Oeste
Guaira
Marechal Candido Rondon
Maripa
Mercedes
Nova Santa Rosa
Ouro Verde do Oeste
Palotina
Quatro Pontes
Santa Helena
Séo Pedro do Iguacu
Terra Roxa
Toledo
Tupassi

21. Reg. Salde Telémaco Borba
Curiliva
Ortigueira
Resena
Telémaco Borba
Tibagi

22. Reg. Satde Ivaipord
Candido de Abreu
Godoy Moreira
Ivaipora
Jardim Alegre
Manoel Ribas

Total 68 2 2.264 401

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.
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PERFIL DAS HOSPITALIZACOES POR COVID-19 NOTIFICADOS NO SIVEP-GRIPE

Até a SE 4/2021 foram notificados 2264 casos de SRAG por COVID-19 de residentes no Parana.
Destes, 41,3% (935) evoluiram para cura, 17,7% (401) evoluiram a obito e 41% (928) estdo em

investigacdo aguardando confirmagé&o da evolugéo.

Grafico 2 — Distribui¢cdo do nimero de casos hospitalizados e 6bitos por COVID-19, segundo a semana
epidemiolégica de inicio dos sintomas. Parana, 2021 até SE 4.
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Semanas Epidemioldgicas

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragées.

A maioria dos casos de hospitalizagdes (1.267/2.264) e 6bitos (229/401) positivos para SARS-
CoV-2 foram do sexo masculino. O maior nimero de casos e 0bitos foi na faixa etaria entre 60 e 69 anos
(Tabela 10), com mediana de idade de 63 anos (0 a 103 anos) para os casos e de 73 anos (0 a 103

anos) para os 6bitos.
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Tabela 10 — Casos e Obitos de SRAG por COVID-19 segundo faixa etaria. Parana, 2021 até SE 4.

: L Casos Obitos
Faixa Etaria

n % n %
< 06 anos 15 0,7 1 0,2
06 a 09 anos 2 0,1 0 0,0
10 a 19 anos 17 0,8 2 0,5
20 a 29 anos 55 2,4 1 0,2
30 a 39 anos 163 7,2 9 2,2
40 a 49 anos 287 12,7 19 4,7
50 a 59 anos 424 18,7 38 9,5
60 a 69 anos 556 24,6 96 23,9
70 a 79 anos 415 18,3 106 26,4
>= 80 anos 330 14,6 129 32,2
TOTAL 2.264 100,0 401 100,0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteracdes.

Em relagdo a variavel raga/cor dos casos hospitalizados por COVID-19, 69 (11,1%) dos
registros estavam informados como ignorado ou sem preenchimento. Dos registros com informacdes
validas 664 (84,1%) dos casos que evoluiram para cura e 293 (80,5%) dos Obitos estavam declarados
como raga/cor branca (Tabela 11).

Tabela 11 — Distribui¢cdo dos casos e 6bitos de SRAG por COVID-19 segundo varidvel raga/cor. Parana,
2021 até SE 4.

Cura Obito Em Investigacao

Raca/Cor n % n % n %
Branca 664 84,1 293 80,5 1656 84,8
Preta 21 2,7 9 2,5 44 2,3
Amarela 11 14 5 14 22 11
Parda 93 11,8 56 154 228 11,7
Indigena 1 0,1 1 0,3 2 0,1
TOTAL 790 100,0 364 100,0 1952 100,0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.

Foi analisada a frequéncia de sinais e sintomas dos casos hospitalizados de COVID-19
informadas no SIVEP Gripe (Tabela 12). Os sintomas mais frequentes foram dispneia (65,9%), tosse
(64,3%), saturacao < 95% (60,4%) e desconforto respiratério (46,0%).

Tabela 12 — Frequéncia de sinais e sintomas dos casos e 6bitos de SRAG por virus respiratorios segundo
fator de risco, vacinacdo e uso de antiviral. Parana, 2021 até SE 4.

Sinais e Sint Casos Obitos
inais e Sintomas o % = %
Dispnéia 1.492 65,9 291 72,6
Tosse 1.456 64,3 222 55,4
Saturagéo <= 95% 1.368 60,4 284 70,8
Desconforto respiratorio 1.042 46,0 247 61,6
Febre 1.026 45,3 166 41,4
Fadiga 552 24,4 93 23,2
Dor de garganta 350 15,5 54 13,5
Diarréia 318 14,0 47 11,7
Vémitos 226 10,0 36 9,0
Perda do olfato 217 9,6 30 7,5
Perda do paladar 207 9,1 33 8,2
Dor abdominal 115 51 25 6,2

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alteragées.
Obs.: Um mesmo paciente pode apresentar multiplos fatores de risco.
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Em relacdo aos fatores de risco para gravidade, observou-se que 1.476 (65,2%) tinha pelo
menos um fator relatado, esta frequéncia foi de 79,8% (320) em relacdo aos 6bitos. Os fatores de risco
mais frequentes para casos e Obitos foram idade acima de 60 anos, doenca cardiovascular crénica e
diabetes (Tabela 13).

Tabela 13 — Distribuicdo dos casos e 6bitos de SRAG por COVID-19 segundo fator de risco, vacinagao
e uso de antiviral. Parana, 2021 até SE 4.

. Casos Obitos
Fatores de Risco = % = %
Com Fatores de Risco 1.476 65,2 320 79,8
Adultos = 60 anos 1.301 2.365,5 331 289,0
Doenca cardiovascular crbnica 824 1.498,2 187 163,3
Diabetes mellitus 522 949,1 130 113,5
Obesidade 206 374,5 32 27,9
Doencga neuroldgica cronica 105 190,9 31 27,1
Pneumopatias cronicas 105 190,9 35 30,6
Doengca renal cronica 80 145,5 27 23,6
Asma 63 114,5 4 3,5
Imunodeficiéncia/lmunodepresséo 43 78,2 12 10,5
Doenga Hematol6gica 18 32,7 3 2,6
Doenga hepatica cronica 27 49,1 11 9,6
Criangas < 6 anos 15 27,3 1 0,9
Gestantes 17 30,9 0 0,0
Sindrome de Down 4 7,3 1 0,9
Indigenas 2 3,6 1 0,9
Puerpério (até 42 dias do parto) 3 5,5 0 0,0
Receberam Vacina contra Influenza 354 6,4 63 0,2
Uso de Antiviral (Oseltamivir) 84 15 18 0,0

Fonte: SESA-PR/DAV/CVIE/DVVTR-SIVEP Gripe. Atualizado em 03/02/2021, dados sujeitos a alterages.
Obs.: Um mesmo paciente pode apresentar multiplos fatores de risco.

CONSIDERACOES

O virus SARS-CoV-2 ja representa, nas primeiras semanas epidemiol6gicas de 2021, mais de
69,2% das amostras positivas para virus respiratérios no ambito da vigilancia sentinela de sindrome
gripal e, mais de 97% das amostras positivas para virus respiratrios nos casos de sindrome respiratéria
aguda grave no Estado do Parand, o que o atribui como a causa mais frequente de SRAG no Parana no
periodo analisado.

A maior incidéncia de SRAG entre as faixas etarias dos extremos de idade é esperada. A
incidéncia entre pessoas com 80 anos ou mais superou a incidéncia de SRAG em criancgas, tendo em
vista que o0 SARS-CoV-2 foi a principal etiologia identificada. A maioria dos casos que evoluiram para o

6bito tinha ao menos um fator de risco relatado.

RECOMENDACOES

Medidas de prevencdo gerais

- Vacinagao anual contra a influenza, uma vez que a vacina é a intervencao mais importante
para evitar casos graves e mortes pela doenca.

- Vacinagéo contra a COVID-19 conforme Plano Nacional de Vacinacao.

- Intensificar as medidas que evitam a transmissao dos virus respiratorios:
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e Frequente higienizacdo das méaos, principalmente antes de consumir algum alimento.

No caso de nao haver disponibilidade de agua e sabao, usar alcool gel a 70%.

Utilizar lengo descartavel para higiene nasal.

Cobrir nariz e boca quando espirrar ou tossir.

Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca.

Higienizar as maos apos tossir ou espirrar.

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

Manter os ambientes bem ventilados.

Evitar contato préximo a pessoas que apresentem sinais ou sintomas de Sindrome

Gripal.

Evitar sair de casa em periodo de transmissao da doenca.

Evitar aglomeracdes e ambientes fechados (procurar manter os ambientes ventilados).

Adotar habitos saudaveis, como alimentacéo balanceada e ingestéo de liquidos.

Orientar o afastamento temporario (trabalho, escola etc.) até 24 horas ap0s cessar 0s

sintomas.

e 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, prostracéo, rinorreia e tosse seca. Podem ainda estar presentes: diarreia,
vomito, fadiga, rouquidao e hiperemia conjuntival.

Aos profissionais de saude

- Atentar aos sinais de agravamento (piora do quadro clinico) como a persisténcia ou aumento
da febre por mais de trés dias, aparecimento de dispneia ou taquipneia, confusdo mental, desidratacao,
entre outros. Orientar o retorno a unidade de salude nesses casos.

- Iniciar o uso do antiviral (Oseltamivir), 0 mais precocemente possivel, preferencialmente nas
primeiras 48 horas de inicio dos sintomas, em todos os casos de sindrome gripal que tenham condi¢es
e fatores de risco para complicagdes, independentemente da situacéo vacinal, mesmo em atendimento

ambulatorial.

A Vigilancia Epidemiologica

- Realizar a coleta adequada de amostra clinica de todos os casos de SRAG que atendam a
definicao de caso, observando a oportunidade (entre o 3° e 7° dia de inicio de sintomas) e qualidade da
coleta.

- Notificar no SIVEP Gripe todos 0s casos e 6bitos suspeitos que atendam a definigdo de SRAG,
independentemente de coleta ou resultado laboratorial.

- Disseminar, nos servicos de salde publicos e privados, o Protocolo de Tratamento de
Influenza — 2017, com énfase no tratamento oportuno dos casos de SRAG e SG com condi¢cdes e fatores
de risco.

- Nas Unidades Sentinelas de SG, atentar para a coleta de cinco amostras semanais. O himero
insatisfatorio prejudica a analise epidemiolégica do virus em circulagdo, bem como a coleta acima desse

guantitativo gera gastos excessivos de insumos e sobrecarga ao LACEN.

ACESSE

- Informes epidemioldgicos de Influenza no Parana: https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Influenza-Gripe

- Site sobre Influenza do Ministério da Saude: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z-

1/g/gripe-influenza
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https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Influenza-Gripe
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z-1/g/gripe-influenza
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z-1/g/gripe-influenza

- Protocolo de tratamento de influenza 2017: https://portalarguivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/

abril/19/protocolo-influenza-2017.pdf

- Cartaz de classificagcao de risco e manejo do paciente com sindrome gripal e sindrome respiratéria

aguda grave: https://antigo.saude.gov.br/images/pdf/2018/abril/27/cartaz-sindrome-gripal-2018. pdf

- Guia para Rede Laboratorial de Vigilancia de Influenza no Brasil: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/

publicacoes/guia_laboratorial influenza vigilancia influenza brasil.pdf

- Guia de Vigilancia Epidemiol6gica — Emergéncia em Salde Publica de importancia nacional pela

doenca pelo Coronavirus 20109: https://portalarquivos.saude.gov.br/images/

af_gvs coronavirus 6ago20 ajustes-finais-2.pdf
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