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RESUMO

Trata-se de uma analise epidemiolégica sobre as notificacbes de sindrome gripal (SG)
com 0 SARS-CoV-2 como agente etiologico em uma cidade do sertdo da Paraiba,
tomando base o inicio das notificagdes no e-SUS Notifica, em marco de 2020, até a tltima
semana epidemioldgica de 2021. Tem por objetivo analisar o perfil dos casos de COVID-
19, registrados, o que ajuda a entender o comportamento da pandemia ao longo do tempo,
bem como observar a efetividade da vacinacdo. A partir desta pesquisa, constatou-se que
a cidade de Pombal-PB teve 5.023 notifica¢cOes de casos de SG, mas apenas 2.201 se
enquadraram nos critérios para analise. Destes, 46,5% eram do sexo masculino e 53,5%
do sexo feminino. As informagdes coletadas também demostraram uma discrepancia
entre esses dados e os disponiveis pelo governo do Estado da Paraiba, tanto pelo fato do
Estado ter acesso a outros sistemas de coleta de informag6es, como por faltas durante os
registros no sistema. Além disso, observou-se que as manifestacdes clinicas mais
descritas foram dor de garganta (35,8%, N=853), tosse (34,9%, N= 768) e febre (34,3%,
N= 754), o que divergiu da literatura encontrada. Entretanto, este estudo ainda ¢é falho
devido a subnotificacdo dos casos, de forma que ndo se tem como afirmar a confiabilidade
da informacéo. Dessa forma, sugerimos que estratégias amplas sejam implementadas para
fechamento dos casos em aberto no sistema, além de capacitacdo dos profissionais
responsaveis pela digitalizacdo de tais registros, para que, no futuro, tenhamos dados
publicos mais fidedignos com a realidade.

Palavras-chave: infeccbes por Coronavirus, mortalidade, incidéncia, prevaléncia,
epidemiologia.

ABSTRACT

This is an epidemiological analysis on the notifications of influenza syndrome (SG) with
SARS-CoV-2 as the etiologic agent in a city in the sertdo of Paraiba, based on the
beginning of notifications in e-SUS Notifica, in March 2020, until the last
epidemiological week of 2021. It aims to analyze the profile of the registered cases of
COVID-19, which helps to understand the behavior of the pandemic over time, as well
as to observe the effectiveness of vaccination. From this research, it was found that the
city of Pombal-PB had 5,023 notifications of SG cases, but only 2,201 fit the criteria for
analysis. Of these, 46.5% were male and 53.5% were female. The information collected
also showed a discrepancy between these data and those available from the government
of the state of Paraiba, both because the state has access to other information collection
systems, and because of absences during the records in the system. Moreover, it was
observed that the clinical manifestations most described were sore throat (35.8%, N=853),
cough (34.9%, N= 768) and fever (34.3%, N= 754), which diverged from the literature
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found. However, this study is still flawed due to the underreporting of cases, so we have
no way to affirm the reliability of the information. Thus, we suggest that broad strategies
be implemented to close the open cases in the system, in addition to training of
professionals responsible for the digitization of such records, so that in the future we have
public data more reliable with the reality.

Keywords: Coronavirus infections, mortality, incidence, prevalence, epidemiology.

1 INTRODUCAO

No ano de 2019, mais especificamente no més de dezembro, casos de uma
pneumonia de etiologia desconhecida foram registrados na cidade de Wuhan, provincia
de Hubei, na China. Pouco tempo depois, um novo virus foi identificado. Tratava-se do
SARS-CoV-2, da ampla familia Coronaviridae, a qual pode causar inimeras
enfermidades em animais e humanos e que agora estava causando uma sindrome
respiratoria aguda grave, a COVID-19-123,

Tal virus, assim como outros microorganismos que contaminam vias areas, Sao
transmitidos de pessoa a pessoa, principalmente por meio do contato com secrecdes e
fluidos do sistema respiratorio, através de goticulas e aerossois ou por contato com
superficies contaminadas®. Apresenta alta transmissibilidade, o que, junto a enorme
globalizacdo mundial e a rapidez dos meios de transporte, levou a uma rapida
disseminacéo desse virus pelo mundo.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), no dia 30 de janeiro de 2020, rotulou a
COVID-19 como uma Emergéncia de Salde Pudblica de Importancia Internacional
(ESPII). No dia 26 de fevereiro ocorreu o primeiro registro de caso no Brasil, e em 11 de
marco daquele ano, a OMS decretou haver uma pandemia da SARS-CoV-2°°,

Em decorréncia, unido, estados e municipios desenvolveram planos de
contingéncia com medidas que norteavam ac0es para tentar para conter a disseminacao
do virus. Dentre elas temos as orientagcdes de etiqueta respiratoria e de distanciamento
social, as acOes de isolamento de pessoas doentes ou contaminadas; além da quarentena,
com restricdo de aglomeracdes e de abertura de comércios ndo essenciais. Tais situacdes
foram e regulamentadas pela Lei n® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 e pela portaria n°
356, de 11 de margo de 2020 >78,

Apesar de terem sido fundamentais, tais a¢Ges, ditas ndo farmacologicas, tém um
elevado custo social e econémico, tornando-se imprescindivel a vacinagdo, que € 0 meio

mais efetivo para o controle da disseminacdo de doengas infectocontagiosas. E, assim,
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em 18 de janeiro de 2021 iniciou-se a vacinaco contra a COVID-19 no Brasil®. E, no dia
9 de dezembro de 2021, o pais ja contava com 164 milhes de doses aplicadas, cerca de
77% da populagio®*.

Até o dia 25 de dezembro de 2021, foram registrados, em todo o mundo,
aproximadamente 277 milhdes de casos de COVID-19. No Brasil, esse numero foi de
cerca de 22 milhdes, com um total de 618.424 ¢bitos por COVID-19. Para o Pais, a taxa
de incidéncia acumulada foi de 10.500 casos por 100 mil habitantes, enquanto a taxa de
mortalidade acumulada foi de 292 dbitos por 100 mil habitantes ' e a de letalidade foi de
2.781,3 6bitos a cada 100 mil infectados.

E, para a contabilizacdo desses casos, 0 Ministério da Saude (MS), por meio da
Secretaria de Vigilancia em Sadde (SVS), implementou alguns sistemas de notificacéo.
Dentre eles tem-se o sistema e-SUS Notifica, que entrou em vigor em mar¢o de 2020 para
a vigilancia da Sindrome Gripal (SG) de casos leves a moderados suspeitos de COVID-
19. As informagdes oriundas desse sistema contém dados referentes ao local de residéncia
do paciente (campos: estado, municipio), independentemente do local em que ocorreu a
notificacdo, além de dados demograficos e clinicos epidemioldgicos. Tais dados ficam
disponiveis na plataforma do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde
(DATASUS) para acesso publico®?,

Propdem-se, entdo, analisar o perfil dos casos notificados de sindrome gripal
causadas pelo SARS-CoV-2 na cidade de Pombal, no sertdo da Paraiba, ocorridas desde
0 inicio da pandemia até o dia primeiro de janeiro de 2022. Tal analise ajuda a entender
0 comportamento da pandemia ao longo do tempo, bem como observar a efetividade da

vacinacao.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, com abordagem metodoldgica
quantitativa e temporal, através da analise secundaria dos dados de notificacdes dos casos
de sindrome gripal (SG) causadas pelo virus SARS-CoV-2 na cidade de Pombal, no sertéo
da Paraiba. Tais informacdes estdo disponiveis para dominio publico na base de dados do
Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde (DATASUS), alimentado pelo
e-SUS Notifica.

As fichas do e-SUS Notifica devem ser preenchidas em todo caso de sindrome

gripal leve ou moderada com suspeita do SARS-CoV-2 como agente etioldgico. Ja 0s
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casos graves, 0s quais desenvolvem sindrome respiratéria aguda grave (SRAG) sédo
notificados por outro sistema: o Sistema de Informag&o de Vigilancia Epidemioldgica da
Gripe (SIVEP Gripe). Os dados gerados por tal base de dados séo tanto dos casos de
SRAG devido ao COVID-19 como também os casos de influenza®®.

Os materiais disponiveis no DATASUS contém informacdes de todos o0s
municipios de cada estado, selecionando-se apenas os individuos residentes no municipio
de Pombal, estado da Paraiba, com a notificacéo feita ou ndo no préprio municipio. Para
a analise, foram excluidos os casos registrados como “cancelados”, aqueles néo
concluidos e os casos com testes negativos e que ndo tiveram diagnéstico fechado por
critérios clinicos, epidemioldgicos ou de imagem. Apds, selecionaram-se ou seguintes
critérios para avaliacdo:

1) Sexo: masculino ou feminino;

) Idade em anos: 0-10, 11-19, 20-29, 30-44, 45-59, 60-79 e >80;

[11)  Sintomas: assintomatico, coriza, dor de garganta, dispneia, tosse, febre,

dor de cabeca, alteracfes gustativas, alteragdes olfativas, outros;

IV)  Condicbes de saude: doencas cardiacas cronicas, diabetes, doencas

respiratorias cronicas descompensadas, puérpera, gestante, doencas renais

crbénicas em estagio avancado, imunossupressdo, obesidade, portador de doencas
cromossOmicas ou estado de fragilidade imunoldgica ou outros;

V) Tipo de teste realizado: RT-PCR, teste rapido antigeno, teste rapido

anticorpo e ndo especificado;

VI)  Desfecho: 6bito, cura, em tratamento ou ndo especificado.

A busca e selecdo dos dados referentes a notificacdo dos casos de SG foram
realizadas no més de janeiro de 2022. A escolha do periodo foi desde o inicio das
notificacBes, em marco de 2020, até a Ultima semana epidemioldgica de 2021, que
acabou. Além disso, para a realizacdo de célculos de incidéncia, foi-se utilizado os dados
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) do ano de 2021.

O presente trabalho, ainda, avaliou o nimero de casos positivos por semana
epidemiologica (SE). SE se trata de um intervalo de tempo padrdo para agrupar eventos
epidemiologicos. Na divisdo dos 365 dias do ano, tem-se 52 ou 53 semanas

epidemioldgicas, o que constitui o0 chamado calendario epidemioldgico.
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Para analisar os dados coletados na referida plataforma do Sistema Unico de
Saude (SUS), por meio de valores absolutos e percentuais, e para a elaboracdo de tabelas
e gréficos, foi utilizado o software Microsoft Excel 2020.

Com referéncia as questdes éticas, a coleta de dados foi realizada em um banco
de dados secundario, de acesso publico, sob a responsabilidade do Ministério da Saude.
Como ndo existe a possibilidade de identificacdo dos individuos, ndo foi necesséria a
aprovacio pela Comissio Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) de acordo com a
Resolucdo do Conselho Nacional de Satde (CNS) N ° 510, de 7 de abril de 2016.

3 RESULTADOS

Foram encontradas 5.023 notificagdes de casos de sindrome gripal (SG) de
individuos residentes na cidade de Pombal, sendo essa notificagdo realizada ou ndo nesse
municipio. Ao serem excluidos os registrados como “cancelados”, aqueles ndo concluidos
e 0S casos com testes negativos e que ndo tiveram diagndstico fechado por critérios
clinicos, epidemioldgicos ou de imagem, restou apenas 2.201 casos para analise.

A primeira notificacdo da COVID-19 na Paraiba foi registrada em 19 de marco de
2020. Ao longo dos 21 meses de pandemia avaliados, houve, de acordo com a base de
dados utilizada, um total de 158.140 casos.

Agora, analisando especificamente a cidade de Pombal-PB, através dos dados
colhidos no DATASUS, observou-se que a cada mil habitantes, 67 contrairam o virus
SARS-CoV-2 nos anos de 2020 e 2021. Convertendo em nimero absoluto, temos o valor
total de 2.201 individuos, destes, 46,5% (N= 1.023) eram do sexo masculino e 53,5%
(N=1.178) do sexo feminino (tabela 1).

Tabela 01: Distribuicdo dos casos de sindrome gripal causada pelo SARS-CoV2 segundo sexo, cor/raca,
faixa etdria, tipo de teste realizado e comorbidades na cidade de Pombal-PB, entre os anos de 2020 e

2021.

Sexo N de 2020 % POT" N de 2021 % POT N total % total

ano ano
Homens 298 48,2% 725 45,8% 1023 45,8%
Mulheres 320 51,8% 858 54,2% 1178 54,2%
Total 618 100,0% 1583 100,0% 2201 100,0%
Raca/Cor
Amarela 96 15,5% 0 0,0% 96 4,4%
Parda 247 40,0% 1386 87,6% 1633 74,2%
Preta 15 2,4% 3 0,2% 18 0,8%
Branca 175 28,3% 19 1,1% 194 8,8%
Ignorado 82 13,3% 175 11,1% 257 11,7%
Nao classificado 3 0,5% 0 0,0% 3 0,1%
Total 618 100,0% 1583 100,0% 2201 100,0%
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Faixa etaria

0alo0 42 6,8% 105 6,6% 147 6,7%
11a19 46 7,4% 132 8,3% 178 8,1%
20a29 116 18,8% 291 18,4% 407 18,5%
30a44 172 27,8% 506 32,0% 678 30,7%
45a59 136 22,0% 342 21,6% 478 21,7%
60a79 91 14,7% 168 10,6% 259 11,8%
>80 15 2,4% 39 2,5% 54 2,5%
Total 618 100,0% 1583 100,0% 2201 100,0%
Tipo de teste realizado

RT-PCR 194 31,4% 471 29,8% 665 30,2%
TR - Antigeno 77 12,5% 967 61,1% 1044 47,4%
TR - Anticorpo 347 56,1% 75 4,7% 422 19,2%
Néo classificado 0 0,0% 70 4,4% 70 3,2%
Total 618 100,0% 1583 100,0% 2201 100,0%
Comorbidades

E?:rltador de doenca cromossémica ou 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0%
DRC em estagio avancado 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
DRsC descompensada 3 0,5% 3 0,2% 6 0,3%
Doenca cardiaca cronica 16 2,6% 15 0,9% 31 1,4%
Imunossupressdo 2 0,3% 1 0,1% 3 0,1%
Obesidade 3 0,5% 7 0,4% 10 0,5%
Gestante 1 0,2% 0 0,0% 1 0,0%
Puérpera 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Diabetes 7 1,1% 6 0,4% 13 0,6%
Outros 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Total 27 4,4% 24 1,5% 51 2,3%

Legenda: N - nimero; TR - teste rapido; PCR - reacdo em cadeia da polimerase; DRsC - doenca
respiratéria cronica; DRC - doenca renal crénica, EFI - estado de fragilidade imunoldgica
Fonte: Elaborada a partir de dados do sistema e-SUS NOTIFICA

Ja em relacdo a cor da pele referida pelo os individuos notificados, verificou-se
que a cor parda, com 74,2% (N=1.633), seguida da cor branca com 8,8% (N=194), foram
as mais presentes nos registros. Vale ressaltar o numero relativamente alto de situacGes
em que a cor da pele nédo foi especificada, totalizando 11,7% das notificacdes (N= 257).
Ainda nesse quesito vale mencionar a discrepancia de individuos pardos nos anos de 2020
e 2021, retratados pelos percentis de 40% (N=247) e 87,6% (N= 1.386), respectivamente
(tabela 1).

Em se tratando das comorbidades, no periodo analisado, 51 pessoas foram
identificadas como portadores de condicGes de salde que poderiam elevar o risco de
agravamento da infeccdo pelo coronavirus; algumas delas, inclusive, com mais de uma
patologia. A doenca cardiaca crénica foi a mais comum com 1,4% (N=31), seguida de
diabetes (0,6 %, N= 13) e obesidade (0,5%, N=10) (tabela 1).

Ademais, ao verificamos qual teste mais utilizado para o diagnéstico laboratorial
dos casos, observou-se que em 2020 o mais utilizado foi o teste rapido de anticorpo
(56,1%, N=347) e em 2021 o teste rapido de antigeno (61,1%, N= 967) (tabelal).
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Considerando-se, agora, os sintomas referidos pelos pacientes notificados,
averigua-se dor de garganta (35,8%, N=853), tosse (34,9%, N= 768), febre (34,3%, N=
754) e dor de cabeca (32,6%, N=718) como o0s sintomas mais comuns nos ultimos 2 anos.
J&, ao analisar cada ano individualmente, como mostrado no gréfico 1, em 2020 depara-
se como tosse (41,9%, N= 259) e febre (38,0%, N= 235) como 0s sintomas mais
frequentes; e em 2021 depara-se com dor de garganta e dor de cabe¢a como 0s mais

comuns, com porcentagens de 41,9% (N= 664) e 35,1% (N= 555), respectivamente.

Grafico 1: Sintomas dos casos notificados de infeccdo por SARS-CoV-2 em Pombal-PB.
A: Dados dos anos de 2020 e 2021; B: dados do ano de 2020; C: dados do ano de 202
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Fonte: Elaborada a partir de dados do sistema e-SUS NOTIFICA

No quesito de letalidade, Pombal apresentou uma taxa de 7 mortes a cada 1.000
casos positivos registrados, sendo 4 oObitos em 2020 e 11 dbitos em 2021. Os casos
registrados, no periodo avaliado, como cura, somaram 1.869 (84,5%); ja 0s casos
positivos, mas sem registro do desfecho, foi de 285, quase 13% dos registros. Ainda

apresentando como desfecho o item “em internamento”, com numero de 32 casos (1,5%).

Tabela 2: Obitos em pacientes infectados pelo SARS-CoV-2 na cidade de Pombal — PB, entre os anos de

2020 a 2021.
Data da notificacéo Sexo Idade em anos Cor
24/11/2020 Feminino 79 Parda
30/11/2020 Feminino 82 Parda
17/12/2020 Masculino 79 Ignorado
30/12/2020 Masculino 90 Parda
11/01/2021 Feminino 53 Ignorado
22/02/2021 Masculino 93 Parda
26/02/2021 Feminino 59 Parda
01/03/2021 Masculino 49 Parda
24/03/2021 Feminino I Parda
06/04/2021 Masculino 70 Parda
27/04/2021 Masculino 43 Branca
27/04/2021 Masculino 70 Parda
06/05/2021 Masculino T Ignorado
01/06/2021 Feminino 47 Parda
01/06/2021 Feminino 50 Parda

Fonte: Elaborada a partir de dados do sistema e-SUS NOTIFICA

E, por fim, na analise das idades dos individuos infectados, notou-se que a idade

média de individuos acometidos foi de 37 anos, ou seja, dentro do intervalo de 30 a 44
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anos. Houve um aumento até a idade média de 37 anos e seguida de um decréscimo

gradual, sendo os extremos de idade menos acometidos/notificado (gréfico 2).

Grafico 2; Faixa etaria dos pacientes infectados pelo SARS-CoV-2 na cidade de Pombal- PB, entre os
anos de 2020 a 2021

0-10 6,7%
11 a19 8,1%
20229 18,5%
3044 30,8%
45259 21,7%
604279 ' 11,8%

>80 2,5%

Fonte: Elaborada a partir de dados do sistema e-SUS NOTIFICA

Avaliando as semanas epidemiologicas (SE) desde o inicio das notificagdes dos
casos de COVID-19, observou-se uma oscilacdo de valores, com média semanal, em
2020, de 18,2 casos positivos por SE, com pico de 85 casos na semana 49. Ja no ano de
2021, essa média aumentou 67,0%, alcancando cerca de 30 casos por SE. Na 20° deste
ano, ocorreu 0 maior numeros de casos por SE do ano, alcancando o valor de 172

confirmados (grafico 3).

Gréfico 03: Sindrome Gripal causada pelo SARS-CoV-2 na cidade de Pombal — PB, por semana
epidemiolégica dos anos de 2020 a 2021.
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Fonte: Elaborada a partir de dados do sistema e-SUS NOTIFICA
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4 DISCUSSAO

De acordo com os numeros informados diariamente pelas Secretarias Estaduais
de Saude (SES) ao Ministério da Saude (MS), de 26 de fevereiro de 2020 a 25 de
dezembro de 2021, foram confirmados, no Brasil, 22.234.626 casos e 618.424 6bitos por
infeccdo com o virus SARS-CoV-2%, o que acumula uma taxa de letalidade de 2.781,4
Obitos para cada 100 mil infectados. J& na Paraiba, do inicio da pandemia até o dia
primeiro de janeiro de 2022, foram identificados 465.373 casos e 9.606 Obitos da
patologia em questdo, o que contabiliza 2.064,2 ¢bitos a cada 100 mil doentes. E, por fim,
ao avaliarmos os valores disponiveis pelo governo do estado da Paraiba, encontramos que
na cidade de Pombal ocorreram 6.089 casos, com 85 dbitos 14 e taxa de letalidade de 13,9
mortes a cada mil infectados.

Tais dados divergem consideravelmente dos valores encontrados nesta pesquisa.
No DATASUS, evidenciou-se que o estado da Paraiba apresentou apenas 158.140 casos,
com numero total de 6bitos de 528 e letalidade de 333,9 mortes a cada 100 mil doentes.
Ja a cidade de Pombal, teria tido apenas 2.201 casos, com 15 @bitos e taxa de letalidade
de 6,8 mortes para cada mil doentes. Tal divergéncia pode se dever a inumeros fatores,
que vdo desde a ndo conclusdo dos casos no sistema'* até a falta de registro devido a
sobrecarga de trabalho dos profissionais da salde responsaveis pelas notificacdes. Além
disso, o governo do estado também tem acesso a outros servicos de notificacbes nao
avaliados nesse estudo, como SIVEP Gripe®2.

O primeiro caso de COVID-19 em Pombal, de acordo com os dados encontrados
no DATASUS, foi no dia 15 de maio de 2020, 58 dias ap0s o primeiro caso positivo da
Paraiba, o qual ocorreu na cidade de Jodo Pessoa. Isso corrobora com o fato que a
pandemia, de forma geral, se espalhou de locais com melhores condicdes
socioecondmicas para o interior e para areas mais vulneraveis®®.

Os sintomas mais prevalentes nos casos analisados nessa pesquisa foram dor de
garganta (35,8%, N=853), tosse (34,9%, N= 768), febre (34,3%, N= 754) e dor de cabeca
(32,6%, N= 718). Tal achado diverge da literatura encontrada, na qual evidencia que 0s
sintomas mais referidos foram alterac6es de olfato e/ou paladar, febre, tremores e
dificuldade respiratdria. Vale ressaltar que alteracdes de olfato ou paladar sdo os sintomas
mais especificos da infeccdo sintomatica pelo SARS-CoV-2, e que elas podem auxiliar a

identificacdo de casos provaveis, contribuindo para um diagndstico clinico?®.
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Quanto ao sexo dos individuos com SARS-CoV-2 no municipio, diferente do
observado nos dados do estado, a maioria foi do sexo feminino, representando 54,2% (N=
1.178) dos casos ’. Ja em relacdo a idade, a faixa etaria mais acometida nesse estudo foi
entre 30 e 44 anos, 0 que segue os padrbes encontrados na literatura nacional e
internacional'!8, Esse fato indica que os individuos economicamente ativos estdo mais
expostos ao virus e acabam adoecendo mais!®?°. Um dos possiveis motivos dessa
correlacdo é a dificuldade dessa classe em manter isolamento social sem perda importante
da renda ou do trabalho, como também pela falta de acesso ao saneamento béasico
adequado e ao grande nimero de moradores por domicilio. Isso acaba reforcando, ainda,
a existéncia de uma determinacédo social tanto na incidéncia quanto na mortalidade por
COVID-19%122,

Em concordancia ao exposto, dados encontrados em um estudo ecoldgico,
realizada na cidade de Fortaleza, Ceara, demonstrou influéncia de indicadores de
vulnerabilidade sobre a incidéncia da infec¢do pelo SARS-CoV-2. Nele, concluiu-se que
quanto maior a escolaridade, menor o risco para adoecimento, além de que individuos
economicamente ativos tem maior risco de contrair a infec¢do. Nele, ainda, ha um reforcgo
sobre a necessidade de reorganizacdo das sociedades, principalmente aquelas com
maiores desigualdades sociais e econdmicas, para um melhor enfrentamento da
pandemia, essa que causa tantas repercussdes negativas em inimeras areas, desde 0s
setores da satide em si, como também na economia, politica e sociedade em geral?®. Dessa
forma, existe uma preocupacdo real em relacdo a manutencdo dos empregos, Vvisto a
fragilizacdo dos vinculos empregaticios e a uma crise econdmica que estd sendo
exacerbada nessa pandemia. Isso tudo levara a um previsivel aumento das pessoas
invisiveis as politicas sociais, especialmente a aquelas desempregadas e/ou em situacéo
de rua®

Em relacdo aos dbitos, é de extrema importancia frisar a forte ligacdo destes com
0s quadros de comorbidades. Foi observado que o progndstico de individuos com
algumas condicbes de salde especificas, como Doencas Cardiacas, Doenca Pulmonar
Crodnica e Diabetes Mellitus, é desfavoravel quando comparado a populac@es fisicamente
saudaveis. Esses estdo sujeitos a uma infeccdo pelo SARS-CoV-2 mais grave, como
maior necessidade de terapia intensa e maior risco de dbito?.

Alem disso, estudo retrospectivo que analisou 68.913 individuos com infeccdo

por SARS-CoV-2, afirma que ndo sdo as comorbidades, mas sim a senilidade o fator que
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mais influencia a severidade da COVID-19. Mas n&o descarta a importancia de algumas
doencas cronicas como agravantes de prognostico?®. Nosso estudo mostrou que, dos 15
obitos registrados, 60% (N=9) eram maiores de 70 anos e apenas 1 individuo, também
dentro dessa faixa etéria, tinha uma doenca cronica.

No Brasil, uma pesquisa sobre a incidéncia e mortalidade por COVID-19 na
populacdo idosa, realizada no ano de 2020, revelou que a maior fragilidade desse grupo
para com a infeccdo pelo SARS-CoV-2 esta relacionada a questdes demogréaficas de raca,
com correlacdo moderada positiva com a proporcéo de pretos e pardos, e com a razdo de
renda. Outro importante achado, e que reforca o exposto, é a maior incidéncia e
mortalidade por COVID-19 entre idosos nos estados mais pobres do Brasil 2°.

Ademais, foi demonstrado que a pratica de atividade fisica € um forte aliado no
enfrentamento da COVID-19. A cada 1% de aumento na prevaléncia de atividade fisica,
aproximadamente 485 mortes poderiam ser evitadas, além de uma diminuicdo de
aproximadamente 0,21% na letalidade da doenca em questéo. Esse dado, apesar de novo,
necessita de mais pesquisas para sua concretizagcdo na literatura. Além disso, ele ainda
sugere gque nossos governantes devam buscar ac6es que estimulem a prética de atividade
fisica segura da populacéo, para que seja mais uma medida de combate a pandemia que
estamos inseridos?”

Na anéalise dos pacientes com COVID-19 por semana epidemioldgica, observou-
se que apds um periodo de reduzido nimero de casos, entre, aproximadamente, as
semanas 35 e 45 do ano de 2020, iniciou-se um aumento tanto a nivel municipal, como
estadual e nacional'*'*, 1sso pode ser explicado pelo o que é chamado de feedback
comportamental. Os individuos submetidos a medidas mais rigorosas de isolamento
costumam ser pouco cuidadosos quando do relaxamento das mesmas?

Vale aqui ressaltar a mudanca de padrao do tipo de teste realizado para confirmar
casos de SG suspeitos de COVID-19. Em 2020, 56,1% dos testes utilizados eram para
busca de anticorpos, contudo, devido ao inicio da vacinacdo da populacdo, que agora, ja
apresentam o famoso IgG positivo para COVID-19, outro tipo de teste necessitava ser
realizado. E, por isso, em 2021, apenas 5% dos testes foram para buscar anticorpos,
provavelmente para testar pessoas nao vacinadas.

A presente pesquisa contou com algumas limitacdes, dentre elas esta a abordagem
pelo uso de dados secundarios disponiveis pelo DATASUS, que podem apresentar viés

de informag&o, como as fragilidades no processo de vigilancia e notificacdo, presenca de
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dados ignorados ou incompletos, além de possivel inexatiddo no relato dos sintomas.
Ademais, o fato de existir outras fontes de notificacdo, como o SIVEP Gripe, acaba
limitando o contato com o perfil dos casos mais graves de COVID-19. Contudo, o estudo
ainda pode ser considerado estatisticamente significativo pelo nimero de casos avaliados,
sendo possivel compreender o comportamento regional da doenca.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados das informagdes coletadas no e-SUS Notifica sobre os casos de SG
com o SARS-CoV-2 como agente etioldgico, entre marco de 2020 e 1° de janeiro de 2022,
identificou que a cidade de Pombal, teria tido apenas 2.201 casos, com 15 6bitos e taxa
de letalidade de 6,8 mortes para cada 1.000 doentes, nimeros inferiores aos dados oficiais
divulgados pelo governo do estado da Paraiba.

Os achados trazem a tona a necessidade urgente de um registro adequado dos
casos no sistema, para que, dessa forma, ndo haja prejuizo na anélise do perfil de casos,
0 que é de extrema importancia para a criacdo de politicas publicas para controle de danos
pelo COVID-19. Ademais, o0 estudo também demostrou que o perfil de manifestacdes
clinicas mais comuns na populacéo estudada, divergindo das encontrados na literatura de
referéncia, levantando hipdtese de questbes culturais de percepgdes de sintomas, de
variantes virais e, também, de registro inadequado dos casos.

Sugere-se, assim, que estratégias amplas sejam implementadas para fechamento
dos casos em aberto no sistema, além de capacitacdo dos profissionais responsaveis pela
digitalizacdo de tais registros, para que, no futuro, tenhamos dados publicos mais

fidedignos com a realidade.
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