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Este INFORMEtem por objetivo apresentar asituacao da COVID-19, com dados analisados até o dia 1/4/2020, as 12h00. A definicéo de caso para
Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Res piratéria Aguda Grave (SRAG) deveraser consultadano link aseguir: (Cligue aqui » DEFINICAQO DE CASO)

N° 56

A SESAU, desde fevereiro/2020, vem realizando acdes

Tabela 1 — Frequéncia de casos e 6bitos confimados de
COVID-19, segundo municipio de residéncia. Alagoas, 2020.

Fonte: CIEVS/AL dados em 1/5/2020.
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Tabela 2 — Frequéncia segundo classifica¢do operacional para COVID-19. Alagoas, 2020.

C_:a}sos Em investigacao Casos Confirmados Obito/Letalidade
Notificados

Fonte: CIEVS/AL dados em 1/5/2020.

Dentre os casos CONFIRMADOS hospitalizados, 42 encontram-se em UTIl e 68 em enfermaria. O quantitativo de casos
suspeitos esta sujeito a alteragdo, apos investigacdo da Vigilancia Epidemiolégica das Secretarias Municipais e da SESAU, podendo,
inclusive, haver exclusao por ndo se enquadrar na defini¢cdo de caso (Grafico 1).

Em relagdo a situacdo dos casos confimados, 239 estdo curados (236 por alta médica/hospitalar ou por final do periodo de
isolamento e 3 finalizaram o isolamento e retornaram ao estado de origem), 110 encontram-se hospitalizados, 826 permanecem em
isolamento domiciliar e, no momento, estdo sendo monitorados pela vigilancia epidemiolégica e atengdo primaria em salde dos
municipios de residéncia, 53 evoluiram para 6bito e 824 que sdo casos confimados de SG e SRAG foram orientados a realizar o
isolamento domiciliar (Grafico 1).

Grafico 1 — Frequéncia de casos confirmados da COVID-19, segundo evolugdo. Alagoas, 2020.
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Fonte: CIEVS/AL dados em 1/52020.

No Grafico 2 tem-se a distribuicdo dos casos confimados da COVID-19 por faixa etaria e sexo. Quando analisado o perfil das
idades a média é de 42 anos, sendo a minima 3 dias e a maxima 97 anos. Entre os infectados observa-se que o sexo feminino foi o mais
acometido (54,4%).A médiade idade dos casosdo sexo feminino é de 41 anos e do sexo masculino é de 44 anos.

Gréafico 2 - Casos confirmados para COVID-19, segundo sexo e faixa etaria. Alagoas, 2020.
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Fonte: CIEVS/AL dados em 1/5/2020.

Dos 53 6ébitos confimados até o momento, 39 sdo do sexo masculino e 14 do sexo feminino (Figura 02), sendo residentes de
Anadia (1), Ibateguara (1), Lagoa da Canoa, (1), Limoeiro de Anadia (1), Macei6 (38), Maragogi (1), Marechal Deodoro (2), Maribondo (1),
Matrizdo Camaragibe (1), Murici (1), Paripueira (1), Sdo Miguel Dos Milagres (1), Vicosa (1) e dois (2) residentes de outros estados: Sao
Paulo e Pernambuco. Com relacdo a idade dos casos que evoluiram para 6ébito da COVID-19 a média é de 63 anos, sendo a idade
minima 24 e a maxima 89 (Fgura 02).

O Gréfico 4 mostra o nimero de casos confimados da COVID-19 segundo definicdo de caso da pagina 1. Desses, 1.064 (86,8%)
apresentaram sinais leves definidos para SGe 162 (13,2%) evoluiram para forma mais grave (SRAG).

Figura 02 - Piramide etaria dos 6bitos confirmados, segundo sexo Grafico 4 — Percentual de casos confimados da COVID-19,
da COVID-19, Alagoas, 2020. segundo defini¢do de caso. Alagoas, 2020.
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Fonte: CIEVS/AL dados em 1/52020. Fonte: CIEVS/AL dados em 1/52020.
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Na Tabela 3 tem-se a situacdo epidemiol6gica dos casos confirmados, Obitos e taxa de letalidade da COVID-19,

comparando Brasil, regido Nordeste e Alagoas. A letalidade de Alagoas esta em 4,3% ficando abaixo da média nacional e do
Nordeste.

Tabela 3 — Situacao epidemiolégica dos casos confirmados, ébitos e taxa de letalidade da COVID-19. Brasil, Nordeste,
Alagoas, 2020.

BRASIL NORDESTE ALAGOAS
Confirmados 85.380 Confirmados 24518 Confirmados  1.226
Obitos 5.901 Obitos 1.530 Obitos 53
Letalidade 6,9% Letalidade 6,2% Letalidade 4,3%

Fonte: Ministério da Satde. Brasil, 2020. Ultima atualizacdo 16h50 30/4/2020 Alagoas 12h00 1/5/2020

Em relagcdo ao monitoramento diario de novos casos suspeitos e da variacdo percentual de casos acumulados, fez-se
uma analise que considera dois diferentes momentos, tendo como ponto de corte o dia 23/03, por duas razdes principais: (i)
a definicdo da transmissdo comunitéria em todo o territério nacional, passando a ser caso suspeito inclusive aquele com
histéria de viagem dentro do pais; e (i) a mudanca da fonte de dados que vinha apresentando problemas (RedCap) e que foi
descontinuada pelo Ministério da Saude.

Assim, o Grafico 6(A) mostra uma elevagao a partir do dia 20/03 com pico de casos suspeitos no dia 23/03, um dado
gue deve ser visto com cautela devido as fragilidades do RedCap. Ja no Grafico 6(B) que considera informacfes a partir de
24/4 observam-se oscilagdes tanto no nimero de casos suspeitos como no de casos acumulados. A variacdo média por
semana epidemiolégica evidencia um leve incremento a cada semana: +4,5% (entre 05/04 e 11/04), +4,2% (entre 12/04 e
18/04) e +8,7 (19/04 e 26/4) chamando a atencdo nesta Ultima o percentual acima da variagdo média das semanas
anteriores devido a introdugdo de casos a partir do monitoramento do e-SUS VE.

Gréafico 6 — Frequéncia diaria de novos casos suspeitos e variagdo percentual de casos acumulados em dois periodos de tempo: A — até
23/03; e B — a partir de 24/03. Alagoas, 2020.
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Fonte: CIEVS/AL dados em 1/52020.

No Grafico 7 tem-se a distribuigdo acumulada dos casos confirmados, observando-se que a primeira confirmagéo em
10/03 ocorreu 9 dias apés o registro dos primeiros casos suspeitos. Até 23/03 todos os casos confirmados foram importados
ou referiram vinculo epidemiolégico com caso confirmado laboratorialmente, e que a partir de 13/04 a curva de casos

confirmados comecga a ficar mais acentuada, sinalizando para o acerto da medida de isolamento social e a necessidade da
sua manutencéo.

Grafico 7 — Frequéncia de casos confirmados cumulativamente e 6bitos segundo data de confirmacéo. Alagoas, 2020.
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NOTIFICACAO

Na atencdo primaria, pronto atendimentos e unidades privadas (clinicas, consultérios etc.) NOTIFICA noe-
Casos leves SUS VE (Cllque aqui: » e-SUS VE)
de SG A Unidade Sentinela NOTIFICA no SIVEP-GRIPE (Clique aqui: » SIVEP-GRIPE)

Preencher os dados como indicado no instrumento online.

Em UNIDADE HOSPITALAR o seni¢o que atende o caso NOTIFICA no SIVEP-GRIPE (Clique aqui:

SRAG >SIVEP-GRIPE), utilizando a Ficha de SRAG Hospitalizado (modelo de mar¢co de 2020 — em anexo).

hospitalizado | E coleta a amostra e registra no GAL (Clique aqui: VGAL)
e 6bitos por | E informa de imediato ao CIEVS/SESAU (por telefone ou por e-mail), encaminhando a amostra para o

SIS LACEN/AL junto com a ficha de SRAG Hospitalizado e a ficha do GAL.

CASOS CONFIRMADOS

POR CRITERIO LABORATORIAL: caso suspeito de SG ou SRAG com teste de:

Biologia molecular (RT-PCR em tempo real, detec¢éo do virus SARS-CoV2, Influenza ou VSRY):

Doencga pelo Coronavirus 2019: com resultado detectavel para SARS-CoV2.

Influenza: com resultado detectawel para Influenza.

Virus Sincicial Respiratorio: com resultado detectavel para VSR.

Imunolégico (teste rapido ou sorologia classica para detec¢céo de anticorpos):

Doenca pelo Coronavirus 2019: com resultado positivo para anticorpos IgM e/ou IgG. Em amostra coletada apds o sétimo
dia de inicio dos sintomas.

POR CRITERIO CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: caso suspeito de SG ou SRAG com:

Histérico de contato proximo ou domiciliar, nos UGltimos 7 dias antes do aparecimento dos sintomas, com caso confirmado
laboratorialmente para COVID-19 e para o qual ndo foi possivel realizar a investigacéo laboratorial especifica.

CASO DESCARTADO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-2019)

Caso suspeito de SG ou SRAG com resultado laboratorial negativo para CORONAVIRUS (SARS-COV-2 nio detectéavel
pelo método de RT-PCR em tempo real), considerando a oportunidade da coleta OU confirmacgao laboratorial para outro
agente etiolégico.

Fonte: Guia de Vigilancia Epidemiologica. Emergéncia de Salde Publica Nacional pela Doenca pelo Conoravirus 2019. 3/4/2020.

Coleta de Amostras Clinicas:

Em todos os casos de SRAG deve ser realizada coleta de secrecdo da nasofaringe (NSF) e orofaringe, utilizando 3 swabs (2 para NSF e
1 para orofaringe), acondicionados no mesmo meio de transporte viral e encaminhada para o LACEN-AL, acompanhada da ficha de
SRAG e cadastro no GAL. Acoleta deve ser realizada, preferencialmente, do 3° ao 5° dia, podendo ser realizada até o 7° dia de inicio dos
sintomas.

A coleta de NSF paradiagnostico da COVID-19 estaindicada para todos os casos classificados como SRAG e 6bito por SRAG.

Importante!
A coleta NAO estaindicada:
=>» Para pessoas assintomaticas e Atentar par. finica ra sindrome gripal

= Para os casos deresfriado ou Sindrome Gripal (SG).

A utilizacdo do TESTE RAPIDO deve seguir as orientagdes preconizadas pelo Ministério da Salde e referendadas pela Nota Conjunta
CONASS/CONASEMS.

Coleta de Amostras em Situag&o de Obito:
No paciente que ewoluiu para 6hito antes de ter sido coletada a amostra de NSF, deve ser realizada a coleta de swab combinado p6s
oOhito.

Para melhor identificacdo viral, esse procedimento deve ser realizado de preferéncia até 6 horas depois do 6bito, podendo ser estendida
paraaté 12 horas.Nesse caso, 0 proprio hospital DEVERA realizar a coleta.

No 6bito de pessoa néo internada e que ndo tenha diagnéstico definido, o corpo deve ser encaminhado ao Servigo de Verificagdo de
Obito (SVO) pararealizagéo de autopsia verbal. Para esclarecimentos adicionais contatar o SVO: (82) 3315-3223
Sobre esse assunto acessar o link: https://www.saude.gov.br/images/pdf/2020/marco manejo-corpos-coronaviru

Contate o CIEVS/AL para NOTIFICACAO e informacdes técnicas: portelefone: (82) 3315-2059/0800 284 5415 (Horéario comercial —
todos os dias); (82) 98882-9752 (24 h) e por e-mail: notifica@saude.al.gov.br.




