' DOENCA PELO NOVO CORONAVIRUS COVID-19

Boletim Epidemioldgico, Campinas SP

Acesse: covid-19.campinas.sp.gov.br

| SITUACAO EPIDEMIOLOGICA EM CAMPINAS

Casos confirmados

Em Campinas, até o dia 04 de novembro de 2020, foram notificados 38.322 casos confirmados para
infeccdo pelo SARS-CoV-2, representando 25,7% de todas as notificacdes de Sindrome gripal e
Sindrome respiratoria aguda Grave realizadas até a 452 semana epidemioldgica. Destes, 33.829
(88,3%) foram classificados como casos leves (Sindrome Gripal), e 4.493 (11,7%) como moderados ou
graves (Sindrome Respiratéria Aguda Grave).

Campinas apresenta incidéncia por 100.000 habitantes maior que Brasil, estado e municipio de Sao
Paulo. Em relacdo aos 6bitos por COVID-19, a mortalidade por 100.000 habitantes e a letalidade sdo
menores quando comparadas ao municipio de S3o Paulo (figura 1).

Figura 1. Numero absoluto de casos e 6bitos, taxas de incidéncia e mortalidade por 100.000
habitantes e letalidade (%) por Covid-19, por localidade, 2020.

Incidéncia/ Letalidade Mortalidade/

Local Casos Obitos
100 mil hab. (%) 100 mil hab.
Brasil 5.566.049 161.106 26285 29 76,1
Estado de S3o Paulo  1.123.299 39.549 24463 35 86,1
Municipio de 5ao 318.533 13.660 2599 8 43 1115
Paulo
Campinas 38.322 1.329 3.140,8 3,5 108,9

Fonte: https://www.seade.gov.br/coronavirus e IBGE/TCU/2019.
Dados exportados em 04/11/2020.

Ao longo do tempo observa-se diminuigdo progressiva do numero de casos confirmados por data de
inicio de sintomas, conforme figura 2 e a figura 3 apresenta o nimero de casos de infec¢do pelo SARS-
CoV-2 com inicio de sintomas nos ultimos 30 dias (1.700), por apresentacdo clinica. Cabe destacar que
os dados dos Ultimos dias sdo parciais.
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Figura 2. Distribuicdo dos casos confirmados de infec¢ao pelo SARS-CoV-2, por dia de inicio de
sintomas e média mével de 7 dias, em Campinas, 2020.
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Fonte: e-SUS VE, SIVEP Gripe exporta¢do em 04/11/2020.

Figura 3. Distribuicdo de casos confirmados para COVID-19 com inicio de sintomas nos ultimos 30
dias (05/10/2020 a 04/11/2020), segundo apresentacdo clinica. Campinas, 2020.
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Fonte: e-SUS VE e SIVEP Gripe exportacdo em 04/11/2020.
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Quando comparamos a distribuicdo dos casos de SRAG (por todos os agentes etioldgicos), por semana
epidemioldgica (figura 4), evidencia-se o impacto do SARS-CoV-2 (COVID-19) sobre a curva do niumero
de casos, e a atual tendéncia de queda, com proporc¢dao de confirmacdo para COVID-19 menor que
10%. Afigura 5 apresenta, por semana epidemioldgica de inicio de sintomas, a série histérica de casos
de SRAG entre os anos 2013 e 2019 com o ano de 2020, observa-se um expressivo de aumento no ano
de 2020, evidenciando o impacto do SARS-CoV-2 (COVID-19). Dados referentes as ultimas semanas
epidemioldgicas sdo parciais, sujeitos a alteracao.

Figura 4. NUmero de casos de SRAG segundo semana epidemioldgica de inicio de sintomas e
classificacao final (até SE 44), Campinas, 2020.
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Fonte: SIVEP Gripe exportacdo em 04/11/2020.

Figura 5. NUmero de casos de SRAG segundo semana epidemioldgica de inicio de sintomas, 2013-
2020 (2020 até SE 44), Campinas, 2020.

500

N RN
N a M

Namero de casos de SRAG

™ M A o N B T | o B B | = M L O T | ™
L I I I T R R T
[ I B I I I T T I I I I I O I L ]

Semana epidemioldgica

2013 2014 2015 2015 =———2017 =——2010 e——I0]0 —020

Fonte: SIVEP Gripe exportacdo em 04/11/2020.
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Obitos confirmados

Até o dia 04 de novembro de 2020, 2.119 casos de SRAG evoluiram para ébito em Campinas, sendo
que 1.329 (62,7%) foram obitos confirmados por COVID-19, 747 (36,5%) foram por SRAG ndo
especificada e 14 (0,7%) &bitos estdo em investigacdo. Dentre as SRAG ndo especificadas, hd a
possibilidade de que casos confirmados de COVID-19 ndo tenham sido identificados por limitacdes
relativas as técnicas diagnosticas disponiveis, e que, eventualmente, poderdo ser reclassificados de
acordo com os novos critérios de definicdo de caso.

O numero de 6bitos por semana epidemioldgica de inicio de sintomas e o nimero de dbitos por data
de ocorréncia estdo representados respectivamente nas figuras 6 e 7. As curvas de ébitos pelo novo
coronavirus demonstram estabilidade, com desaceleracdo da queda no nosso municipio.

Figura 6: Distribuicdo dos 6ébitos confirmados por COVID-19 por semana epidemioldgica de inicio de
sintomas, em Campinas, 2020.
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Fonte: SIVEP Gripe e SIM exportagdo em 04/11/2020.
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Figura 7: Distribuicdao dos 6bitos confirmados por COVID-19 por data de ocorréncia, em
Campinas, 2020.
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Fonte: SIVEP Gripe e SIM exportacdo em 04/11/2020.

VIGILANCIA DAS INTERNACOES HOSPITALARES

O monitoramento do numero absoluto de casos de SRAG internados em Campinas segue em tendéncia
de queda nas enfermarias e em unidades de terapia intensiva (UTl) COVID em Campinas, conforme
demonstra a figura 8.

Figura 8. Casos de SRAG internados em Campinas de 30 de marc¢o a 04 de novembro, em Campinas,
2020.
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Fonte: Monitoramento Hospitalar Didrio Campinas exportacdo em 04/11/2020
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Ao analisar a taxa de ocupacdo das UTls destinadas a suspeitos ou confirmados de COVID-19 da cidade
de Campinas, separando por administracdo Municipal, Estadual e Privada, é possivel observar uma
diminui¢ao na ocupagao dos leitos municipais e uma estabilidade tanto nos leitos estaduais quanto
privados. Importante salientar que o crescimento, nos ultimos dias, da ocupacdo dos leitos ndo esta
associado ao aumento de internacdes e sim a readequacdo do numero de leitos destinados
exclusivamente COVID-19 em varias unidades hospitalares (figura 9).

Figura 9. Taxa de ocupacdo de leitos de UTI ADULTO COVID publicos (municipal e estadual) e
privados de 09 de abril a 04 de novembro, em Campinas, 2020.
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Fonte: Monitoramento Hospitalar Didrio Campinas exportagdo em 04/11/2020

A taxa de ocupacdo média de leitos de UTI COVID por pacientes suspeitos e ou confirmados de SRAG
por COVID-19, apresentando estabilidade nas ultimas semanas, conforme demonstrado na figura 10.

Figura 10. Taxa de ocupagdao média de leitos de UTI ADULTO COVID publicos e privados por data, em
Campinas, 2020.

100%
80%

60%

40%

34,7%

20%

0%
mai 2020 jun 2020 jul 2020 ago 2020 set 2020 out 2020 nov 2020

Fonte: Monitoramento Hospitalar Didrio Campinas exportagdo em 04/11/2020
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ANEXO 1: definicdes de casos suspeitos e confirmados.

O Ministério da Saude atualizou em 16/07/2020 as definicdes de casos suspeitos e confirmados:

Sdo duas definicbes de casos suspeitos:

DEFINICAO 1: 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, disturbios olfativos ou disturbios gustativos.
EM CRIANCAS: considera-se também obstrucdo nasal, na auséncia de outro diagndstico
especifico.
EM IDOSOS: a febre pode estar ausente. Deve-se considerar também critérios especificos de
agravamento como sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e
inapeténcia.

— Na suspeita de COVID-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais

(diarreia) podem estar presentes.

DEFINICAO 2: SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG): Sindrome Gripal que
apresente: dispneia/desconforto respiratério ou pressdo persistente no térax ou saturacdo de
02 menor que 95% em ar ambiente ou coloragao azulada dos labios ou rosto.

EM CRIANCAS: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz, cianose
(coloracdo azulada), tiragem intercostal, desidratacdo e inapeténcia.

Sdo considerados casos confirmados para COVID-19:

1.

Por critério clinico: Caso de SG ou SRAG com confirmagdo clinica associado a anosmia
(disfuncdo olfativa) OU ageusia (disfuncdo gustatdria) aguda sem outra causa pregressa.
Por critério clinico-epidemioldégico: Caso de SG ou SRAG com histdrico de contato préoximo ou
domiciliar, nos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais e sintomas com caso confirmado
para COVID-19.
Por critério clinico-imagem: Caso de SG ou SRAG ou &bito por SRAG que ndo foi possivel
confirmar por critério laboratorial E que apresente pelo menos uma (1) das seguintes
alteracGes tomograficas:
— OPACIDADE EM VIDRO FOSCO periférico, bilateral, com ou sem consolidagdo ou linhas
intralobulares visiveis ("pavimentacdo"), OU
— OPACIDADE EM VIDRO FOSCO multifocal de morfologia arredondada com ou sem
consolidagdo ou linhas intralobulares visiveis ("pavimentacao"), OU
— SINAL DE HALO REVERSO ou outros achados de pneumonia em organizagao
(observados posteriormente na doenca).
Observacdo: segundo o Colégio Brasileiro de Radiologia, quando houver indicacdo de
tomografia, o protocolo é de uma Tomografia Computadorizada de Alta Resolucdo (TCAR), se
possivel com protocolo de baixa dose. O uso de meio de contraste endovenoso, em geral, ndo
estd indicado, sendo reservado para situacles especificas a serem determinadas pelo
radiologista.

4. Por critério laboratorial: caso suspeito de SG ou SRAG com teste de:
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— Doenca pelo Coronavirus 2019: com resultado detectavel para SARS-CoV-2.
— Influenza: com resultado detectavel para Influenza.
— Virus Sincicial Respiratorio: com resultado detectavel para VSR.
e Imunoldgico (teste rapido ou sorologia cldssica para deteccao de anticorpos):
Doenca pelo Coronavirus2019: com resultado positivo para anticorpos IgM, IgA e/ou IgG.
Realizado pelos seguintes métodos:
— Ensaio imunoenzimatico (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay - ELISA);
— Imunocromatografia (teste rapido) para deteccdo de anticorpos;
— Imunoensaio por Eletroquimioluminescéncia (ECLIA).
e Pesquisa de antigeno: resultado REAGENTE para SARS-CoV-2 pelo método de
Imunocromatografia para detecgdo de antigeno.
Observacgdo: *Considerar o resultado 1gG reagente como critério laboratorial confirmatdério
somente em individuos sem diagndstico laboratorial anterior para COVID-19.
5. Por critério laboratorial em individuo assintomético: Individuo ASSINTOMATICO com resultado
de exame:
e Biologia molecular (RT-PCR em tempo real, deteccdo do virus SARS-CoV-2)
e Imunoldgico/; resultado REAGENTE para IgM e/ou IgA realizado pelos seguintes métodos:
— Ensaio imunoenzimatico (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay - ELISA);
— Imunocromatografia (teste rapido) para detecc¢do de anticorpos.

Sdo considerados casos de SG ou SRAG nao especifica:
Caso de SG ou de SRAG para o qual ndo houve identificacdo de nenhum outro agente etioldgico
OU que ndo foi possivel coletar/processar amostra clinica para diagnoéstico laboratorial, OU que
nao foi possivel confirmar por critério clinico-epidemiolégico, clinico-imagem ou clinico.

Sdo considerados casos de SG descartado para COVID-19:
Caso de SG para o qual houve identificacdo de outro agente etioldgico confirmada por método
laboratorial especifico, excluindo-se a possibilidade de uma co-infec¢do, OU confirmacao por
causa ndo infecciosa, atestada pelo médico responsavel.
Observacdes: Ressalta-se que um exame negativo para COVID-19 isoladamente ndo é suficiente
para descartar um caso para COVID-19. O registro de casos descartados de SG para COVID-19
deve ser feito no e-SUS notifica.

Para acompanhamento da situacdo epidemioldgica de Campinas, sdo avaliados os seguintes bancos de
dados:
e SIVEP Gripe, e-ESUS VE, SIM, GAL e Surtos SINANnet (bancos de dados nacionais).

e Monitoramento de sintomaticos respiratorios em Unidades Basicas e Prontos Atendimentos
municipais e Monitoramento Hospitalar em todos os hospitais publicos e privados de
Campinas (bancos desenvolvidos pelo municipio).

A partir dos dados obtidos nestes bancos, estdo sendo construidos Boletins Epidemioldgicos sobre a
situacdo da pandemia de COVID-19 em Campinas.
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ANEXO 2: Calendario Epidemiologico 2020.

Semana Inicio Término Semana Inicio Término

1 29/12/2019 04/01/2020 28 05/07/2020 11/07/2020
2 05/01/2020 11/01/2020 29 12/07/2020 18/07/2020
3 12/01/2020 18/01/2020 30 19/07/2020 25/07/2020
4 19/01/2020 25/01/2020 31 26/07/2020 01/08/2020
5 26/01/2020 01/02/2020 32 02/08/2020 08/08/2020
6 02/02/2020 08/02/2020 33 09/08/2020 15/08/2020
7 09/02/2020 15/02/2020 34 16/08/2020 22/08/2020
8 16/02/2020 22/02/2020 35 23/08/2020 29/08/2020
9 23/02/2020 29/02/2020 36 30/08/2020 05/09/2020
10 01/03/2020 07/03/2020 37 06/09/2020 12/09/2020
11 08/03/2020 14/03/2020 38 13/09/2020 19/09/2020
12 15/03/2020 21/03/2020 39 20/09/2020 26/09/2020
13 22/03/2020 28/03/2020 40 27/09/2020 03/10/2020
14 29/03/2020 04/04/2020 41 04/10/2020 10/10/2020
15 05/04/2020 11/04/2020 42 11/10/2020 17/10/2020
16 12/04/2020 18/04/2020 43 18/10/2020 24/10/2020
17 19/04/2020 25/04/2020 44 25/10/2020 31/10/2020
18 26/04/2020 02/05/2020 45 01/11/2020 07/11/2020
19 03/05/2020 09/05/2020 46 08/11/2020 14/11/2020
20 10/05/2020 16/05/2020 47 15/11/2020 21/11/2020
21 17/05/2020 23/05/2020 48 22/11/2020 28/11/2020
22 24/05/2020 30/05/2020 49 29/11/2020 05/12/2020
23 31/05/2020 06/06/2020 50 06/12/2020 12/12/2020
24 07/06/2020 13/06/2020 51 13/12/2020 19/12/2020
25 14/06/2020 20/06/2020 52 20/12/2020 26/12/2020
26 21/06/2020 27/06/2020 53 27/12/2020 02/01/2021
27 28/06/2020 04/07/2020
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