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Secretaria Municipal de Saude / Diretoria de Vigilancia em Saude 17 de dezembro 2020.

SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19

DOENGA PELO CORONAVIRUS 2020

| - Situagdo epidemiolégica do COVID-19 no Mundo, Brasil, Parana e Maringa.

No mundo até o dia 08 de dezembro foram confirmados 66.729.375 casos de COVID-19 com 1.535.982
Obitos. No Brasil foram registrados 6.603.540 casos acumulados e 176.941 ébitos por COVID-19, sendo
ja recuperados 5.890.358 dos casos positivos correspondendo a 89,2%. O Parana registrou 306.034
confirmacdes da doenca e 6.481 dbitos de pessoas residentes no estado, sendo que, das confirmacdes,
219.176 pessoas ja sao consideradas recuperadas e estdo liberadas do isolamento. Em Maringa, dos
17.474 casos confirmados, 13.879 pacientes ja se recuperaram, correspondendo a 79,4% dos casos de
COVID-19.

Tabela 01: Comparativo de casos de COVID-19, 2020.

SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DO COVID-19 EM 08 DE DEZEMBRO DE 2020

TERRITORIOS CONFIRMADOS RECUPERADOS OBITOS

MUNDO 66.729.375 - 1.535.982

BRASIL 6.603.540 5.890.358 176.941
PARANA 306.034 219.176 6.481
MARINGA 17.474 13.879 230

Fonte: OMS e Universidade Jhons Hopkins — Atualizado em 08/12/2020.

https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19

https://covid19.who.int/

https://susanalitico.saude.gov.br/extensions/covid-19_html/covid-19_html.html

Il - Perfil do COVID-19 no Parana

A Secretaria de Estado da Saude do Parand, conforme o boletim epidemioldgico publicado em 08 de
dezembro de 2020, aponta para as seguintes informacoes epidemiolégicas do COVID-19 nos graficos a
seguir.


https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19
https://susanalitico.saude.gov.br/extensions/covid-19_html/covid-19_html.html
https://covid19.who.int/

Grafico 01: Média mével de casos por data de diagndstico do COVID-19 — Parana.
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Fonte: Dados de casos confirmados de residentes no Parana consultados da planilha de monitoramento diario de casos do CVIE/DAV/SESA no dia 08/12/2020,
as12h. Dados preliminares, sujeitos a alteracdes.

O Graéfico 01 apresenta a média mével do periodo de 11 de marco a 08 de dezembro no Parana.
Observa-se que no periodo de 24 de novembro a 07 de dezembro houve um acréscimo de 0,2% na
média mével no Parana. Este percentual reflete a manutengao dos altos registros das ultimas semanas
no estado, indicando o avang¢o da doencga apesar da aparente queda notada graficamente. Ressalta-se a
necessidade de observar e avaliar a flexibilizacdo das medidas de distanciamento que ocasionam maior
circulacdo da populacdo e consequentemente maior circulagdo viral.

Grafico 02: Média mével dos dbitos por data do dbito de COVID-19 — Parana.
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Fonte: Dados de casos confirmados de residentes no Parand consultados da planilha de monitoramento diario de casos do CVIE/DAV/SESA no dia 08/12/2020,
as 12h. Dados preliminares, sujeitos a alteragdes.

Em relagdao a média moével dos ébitos no Parana observa-se no Grafico 02 que, a partir de abril, os dbitos
foram bastante expressivos. No periodo entre 24 de novembro a 07 de dezembro ha um acréscimo de
22,8% das mortes no estado. O aumento apontado neste boletim ressalta o risco de exposi¢do de toda
populagdo paranaense.



Grafico 03: Casos por semana epidemiolégica da macrorregido noroeste — Parana.
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Fontes: Dados de casos confirmados de residentes no Parana consultados da planilha de monitoramento didrio de casos do CVIE/DAV/SESA no dia 08/12/2020,
as12h. Dados preliminares, sujeitos a alteracoes. )
A Semana EpidemiolSgica segue o calendario epidemiolégico disponivel em: http:/portalsinan saude gov.br/calendario-epidemiologico-2020.

O Grafico 03 aponta o comportamento da pandemia na regido noroeste do Parana. Esta macrorregido é
composta das Regionais de Saude de Maringa, Umuarama, Cianorte, Campo Mourdo e Paranavai,
macrorregido bastante populosa e consequentemente de grande circulagdo viral. Contudo é observada
uma reducdo de 26% no numero de casos registrados na semana epidemioldgica 41 (04/10 a 10/10/20)
quando comparada com a semana epidemioldgica 40 (27/09 a 03/10/20). Destaca-se o comportamento
crescente deste niUmero a partir da semana epidemioldgica 42 (11/10 a 17/10/2020), atingindo 69,4%
de acréscimo no nimero de casos nesta macro-regido na semana epidemioldgica 46 (08/11 a 14/11/20)
quando comparada a semana anterior. O aumento é notado até a semana epidemioldgica 48 (22/11 a
28/11/2020). No ultimo registro de referéncia para este boletim, percebe-se um decréscimo de 27,2%
na semana epidemioldgica 49 (29/11 a 05/12/2020) em relagdo a semana anterior.

Figura 01: Demonstrativo do indice de isolamento social do dia 08 de dezembro de 2020, Parana.
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A Figura 01 apresenta o indice de 36,5% de isolamento social no Parana no dia 08 de dezembro, fato a
maior flexibilizacdo das medidas restritivas em todo o Parana, propiciando a maior circulacao das
pessoas dentro do estado como também para outros locais.

lll - Perfil do Casos Positivos de COVID-19 em Maringa — PR.

Grafico 04: Casos confirmados de COVID-19 no periodo de 01/03/20 a 08/12/20, Maringa — PR.
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Fonte: SMS /Epzlgtzsgnologa»CIEVS , apresenta dados preliminares até o dia 08/12

No Grafico 04 observa-se que em Maringd no periodo de 01/03/2020 a 08/12/2020 foram confirmados
12.366 casos de COVID-19 por critério laboratorial, com primeiro caso confirmado em 18/03/2020. A
partir da semana epidemioldgica 13 (22 a 28/03/20) houve um aumento do numero de casos
confirmados devido as ofertas de testagens de exames laboratoriais da rede laboratérios privados e em
algumas redes de farmdcias, que a partir de 27/05/2020 disponibilizaram testes rapidos para a
populacdo de forma espontanea.



Figura 02: Distribui¢do espacial dos casos de COVID-19, por area de abrangéncia de Unidades Basicas de
Saude (UBS), no periodo de 18/03 a 08/12/2020, Maringa-PR.
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A Figura 02 mostra a distribuicao espacial do acumulado de casos confirmados de COVID-19 em Maringa
no periodo de 18/03 até 08/12/2020. A metodologia utilizada é confeccdo de mapas de simbolos
proporcionais. Este método combina a quantidade de casos os quais sdo representados na forma de
circulos proporcionais. Observa-se que, todas as areas de abrangéncia das Unidades Basicas de Saude
registraram casos positivos de COVID-19. A distribuicdo espacial dos casos apresenta um padrao
heterogéneo entre as areas apresentadas. Uma observacdo a ser feita é, o fato que apenas uma das
areas de UBS registrou menos de cem casos e, ainda que, acumulam-se quase mil e quinhentos casos na
UBS Zona 07.

Figura 03: Distribuicdo espacial da incidéncia de COVID-19 por 10.000 habitantes, segundo area de
abrangéncia das Unidades Basicas de Saude (UBS), no periodo de 18/03 a 17/11/2020, Maringa-PR.
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A Figura 03 apresenta o comportamento das taxas de incidéncia do COVID-19 distribuidos
espacialmente de acordo com as areas de abrangéncia das UBS. As taxas de incidéncia permitem avaliar
a ocorréncia de casos novos de COVID-19 distribuidos nas populacdes dos bairros e areas de
abrangéncia de cada UBS, sendo possivel avaliar quais UBS apresentam maior vulnerabilidade ao risco
de contaminag¢do do COVID-19. As UBS que apresentaram as maiores taxas de incidéncia foram: UBS
Zona 06, seguido da UBS Vila Operdria, UBS Zona 07, UBS Zona Sul e UBS Aclimacdo. Embora as taxas de
incidéncia apresentem-se de forma heterogéneas nas abrangéncias das Unidades Basicas de Saude,
verifica-se que o risco da doenca estd distribuido espacialmente em todo o perimetro urbano do
municipio.

Figura 04: Demonstrativo do comparativo de indice/10.000 hab. de isolamento social, entre as cidades
de Maringa, Londrina, Cascavel, Ponta Grossa e Curitiba, até o dia 13/12/2020.
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A Figura 04 apresenta o comportamento do demonstrativo dos indices de isolamento social no
municipio, entre o periodo de 02/11/20 a 13/12/2020. Os indices estdo atrelados a flexibilizacdo ou a
retomada de medidas mais restritivas decretas tanto pelo Governo Estadual como do municipio.
Percebe-se que apds um periodo de queda, os numeros registram aumento entre indices de isolamento
nas maiores cidades do Parand, sendo: Londrina (34,7%), Cascavel (34,5%), Ponta Grossa (36,4%) e
Curitiba (38%). O municipio de Maringa, no momento atual apresenta (35,4%). Nota-se uma queda
significativa deste indicador em todas as cidades quando comparado aos registros anteriores. Estes
indices estdo atrelados diretamente a maior circulacdo das pessoas na execug¢do das mais variadas
atividades realizadas nas maiores cidades paranaenses.

Grafico 05: Casos positivos de COVID-19, segundo critérios epidemioldgicos no periodo de 16/03 a

08/12/2020, Maringa-PR.
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No Grafico 05 observa-se que, dos 17.474 casos de COVID-19, foram liberados 13.879 ,correspondendo
a 79,4% dos casos, permanecendo em isolamento por 10 dias, 3.209 casos (18,4%), 156 casos internados
e 230 bbitos desde o inicio da pandemia.

Grafico 06: Casos positivos de COVID-19, local de atendimento, de 16/03 a 08/12/2020, Maringa-PR.
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No Grafico 06 do total dos 17.474 atendimentos do COVID-19 no periodo de 16/03/2020 a 08/12/2020,
verifica-se que 55,4% dos atendimentos foram realizados nos servicos de saude da rede privada e 44,6%
nos servicos de saude da rede publica.

Grafico 07: Casos positivos de COVID-19, segundo o sexo, no periodo de 16/03 a 08/12/2020, Maringa-
PR.
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No Grafico 07 dos 17.474 casos positivos para o COVID-19 no periodo avaliado, o sexo feminino
apresentou 53,5% de acometimento pela doenca e o sexo masculino com 46,5%.

Tabela 02: Casos positivos de COVID-19, segundo comorbidades no periodo de 16/03 a 08/12/2020,
Maringa-PR.

Doenca Doencas Doenca Doenca Doenca
Cardiovascular Enddcrinas Hepdtica Neuroldgica Infeccdo HIV S A Pulmonar

Doencas
Neoplasia Sindrémicas Puerpério Obesidade Tabagismo Imunodeficiéncia Outros

36 7 1 266 124 53 106




Na Tabela 02 verifica-se que dos 17.474 casos positivos do COVID-19 14.121 n3o apresentaram
comorbidades, correspondendo a 80,8%. Quando estratificado por causas clinicas associadas, destacam-
se as doengas cardiovasculares representaram 40,5%, seguido das doengas enddcrinas com 20,1%,
doencas pulmonares com 9,1%, obesidade com 7,9% e tabagismo 3,7%.

Grafico 08: Demonstrativo dos sinais e sintomas apresentados pelos pacientes positivos para COVID- 19,
no periodo de 16/03 a 08/12/2020, Maringa-PR.
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No Grafico 08 observando-se os sinais e sintomas apresentados pelos pacientes, a tosse correspondeu a
58,65% dentre os casos seguidos de coriza com 41,53%, dor de garganta 40,68%, febre 28,91% e
congestdo nasal 17,73%.

Grafico 09: Casos positivos de COVID-19, segundo a faixa etaria no periodo de 16/03 a 08/12/2020,
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Maringa-PR.
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No Grafico 09 observa-se que, entre 20 a 49 anos encontram-se as mais altas frequéncias de casos
positivos correspondendo a 64,3% (11.232 casos). Destaca-se também o percentual de casos positivos
nos individuos entre 50 a 59 anos, 14,7% (2.577 casos). Acima de 60 anos, estdo 13,2% dos casos



positivos e os 7,8% restantes correspondem as criangas e adolescentes (0 a 19 anos). Um ponto
importante a relatar é o aumento expressivo de registros de casos positivos entre 20 e 29 anos.

Grafico 10: Demonstrativo da situacdo epidemiolégica dos pacientes positivos do COVID-19, Maringa-
PR.
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O Grafico 10 demonstra a situacdo epidemioldgica dos pacientes internados pelo COVID-19. No més de
maio/2020 o comportamento das internagdes se fez de forma linear, enquanto a partir de junho
verifica- se um aumento significativo das interna¢cdes. Havendo um salto de 21 internag¢des entre as
semanas epidemioldgicas 28 e 29. Observa-se que entre os dias 19 de julho a 08 de agosto ha uma
gueda expressiva das internacGes hospitalares periodo que corresponde as semanas epidemioldgicas 30
e 32. A partir da semana 34 voltam a subir os casos mantendo uma oscilagcdo entre 59 a 72 internacdes
até a semana 46. Depois de uma aparente estabilidade no nimero de internados, verifica-se um
aumento subito deste nimero ja na semana 47, atingindo seu maior valor na semana 48 (157) desde o
inicio dos registros, patamar que se mantém até a data de referéncia deste boletim. Quanto aos dbitos,
também foram mais expressivos a partir da semana epidemiolégica 22, totalizando até o periodo 230
Obitos.

Grafico 11: Situacdo epidemioldgica dos casos positivos do COVID-19 em Maringa-PR.
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O Grafico 11 exprime o comportamento dos casos positivos quanto a situacdo de casos
encerrados/recuperados e a manutencdo em isolamento domiciliar. Dos 17.474 casos de COVID-19,
foram encerrados/recuperados 13.879 casos correspondendo a 79,4% e 3.209 casos ainda permanecem
em isolamento domiciliar correspondendo a 18,4% do total de casos.

Tabela 03: Casos positivos do COVID-19 segundo categoria profissional, Maringa-PR.

Profissiio dos casos Positives de COVID-19 - Maringa-PR Tota Percentua
ADMIMISTRATIV O 16896 9, 71%
TRABALHAD OF/ PR OFISSI0 MAL DA SAUDE 1551 8,88%
VEMDEDQR/COMPRADOR/BALCONISTA/ CAIXA/ATENDENTE/CREDIAUST A/RECEPCIO MISTA 1390 7.7%%
DESEMFREGADC,/ DO LAR 123 7, 0%
MAD INFORIMADD 1220 6,08%
ESTUDANTE/ESTAGIARIO JAFRENDIZ 1139 6,90%
APOSENTADO /PENSIONETA 1150 &,52%
EIPRESAR IO/ COMERCIANTE/WEI/EMFREENDED OF 105 5,87%
O UTRAS CATEGORIAS o7 5,35
PROFESSOR/ORIENTADOR EDUCACIONAL/INSTRUTOR /PEDAGD GO 492 2,52
AUTONOMO/ARTESAQ  TAPECEIRD /FREELANCER 472 270
MOTORETA, AIDANTE/CARMINHO MEIR O/ MOTOBOYV,/ENTREGADOR a4 24%
Criarngade0-9anos 424 2,43%
ADVOGADD/ TRABALHADOR O ACESSOR JURIDICO/FARLAMENT AR /DELEGADC 7 ot
EMGENHEIRO /ARQUITET O /DESIGNER 55 2,03%
EEFRESENT ANTE/SUFERVISOR /DIRETOR/COORDENADOFR EM GERAL/GERENTE/AMALST A COIMER 1AL 250 1,8
AUx DE PRODUCAD /REFOSITOR/EST 00 UISTA /O MFERENTE/EMPACOTADOR (AL XARIFADD 265 1,52%
SERVICOS GERAIS/ZELAD O R/FAXINEIRD /HIGIEMIZAD O R/CAMAREIRA 23 1,38%
DOMESTICA/GOVERNANT A/DIARISTA/FASSADEIR A 230 1,32%
Barbeiro/CABELEREIRG /DESIGHNER DESOEBRAE ./ ESTETICISTA/ MAQUIAD OR/DEFILADOR | 4) x| 1,15%
COZINHEIRD /PIEZAIOLO /CONFEITEIRD JAL FADEIR O/ GASTR ONO MO 187 113%
AJUDANTE/ TRABALHADO R EN GERAL 193 1,20%
GEREWNTE O L SUPERVEQOR DE COMPEAS/LOJANVENDAS, EN GERAL 175 1,008
PEDREIRO/SERVENTE/CONSTRUCED CIVIL EI GERAL 166 0,95%
MONTADOR/TRABALHADOFR DE r-.-I-i.HLITEr-Jf;-af':'_-"Il-JST ALADOR/ENCANADOR/POLIDOR 137 0,78%
TORMEIRD MECANCID /MECANICO /BORR ACHEIRG FUMILEIR( 135 0,7%
SERVIDO B/FUNCIO MARIO PUBLICO (MED ESPECIACADO SETOR) 132 0,76%
SOLDADOR/SERRALHEIRD /IMARCEMEIRD /CARPINTEIR O/ ET ALURGICO /MAR MOREIRD 126 0,74%
COSTUREIRO/EORDADO R/CORTADOR/ESTILISTA 115 0, 65
TECNICO,/TRABALHADOR OFERACIONAL EM GERAL 110 0, 63%
CORRETOR DESEGUR O5/1MOVEIS/ VIAGENS 106 0,8%
Seguranga/Vigia/Tec. de Seguranga do Trabalho 104 0,8
CONSULTOR EM GERAL/FERICIONETA/ORCAMENTISTA a3 0,56%
AGROPECUARISTA/AGRICULTOR ZO0TECHISTA/ TRATORETA/APCULTOR a7 0,58%
OPERADORSUPERVEOR DE [AQLIMAS 86 0.38%
ELETRICISTA 7O 0,400
POLICIE LMILITAR TRV ESTIGADOR G UERDE PMUNMICIP AL B2 MEEIRC 22 0,3%
MEHICLURE PO DO LTG0 1] o, B
JORNALETA [ COPMUNICAD E"D. PUBLICITARIC 24 0, 3%
VS DELD, INFLUENC ER/ MUEIC0 /S0 1AL BIDIA 51 0, 58%
EDLMC AR FEICO/ PERSOMAL TRABALHE DO R DE ACADEMIS EMGERAL 51 0,8%
PROIADTO PR DE VERNDA S ' MERCHE NDAISE Ja 0, 8%

A Tabela 03 aponta as profissdes dos pacientes positivos para COVID-19 em Maringa, destacando-se os
profissionais da area administrativa com 9,71% seguido dos profissionais da saude com 8,88%.
Vendedores, compradores, balconistas, caixas, credialistas e recepcionistas compreendem 7,72% e os
gue ndo estdo empregados no momento sdo 7,04% do total de casos. Ressalta-se a inversdo nas
posicOes das categorias com maiores percentuais quando comparadas ao boletim anterior. A
estratificacdo das demais categorias com seus respectivos percentuais em ordem decrescente
complementa o relatos anteriores.



Grafico 12: Realizagdo de exame de imagem dos positivos de COVID-19 — Maringda-PR.
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No Grafico 12 nota-se que 16.033 pacientes (91,8%) dos casos positivos ndo necessitaram realizar
exames de imagem, sendo que 1.441 (8,2%) dos pacientes realizaram exames, destes exames 40,3%
foram Raios-X e 59,7% foram tomografias.

Grafico 13: Situacdo vacinal dos casos positivos de COVID-19 — Maringa-PR.
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O Grafico 13 monstra que 7.181 (41,1%) receberam vacina contra Influenza HIN1 e 7.759 (44,4%) ndo
receberam, enquanto 14,5% relatam ndo saber se foram vacinados.



Grafico 14: Raca dos casos positivos de COVID-19, Maringa-PR.
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Grafico 14 descreve a raga dos individuos positivados com COVID-19. Enfatiza-se que 68% das
informacdes ignoradas deste grafico estdo atrelados diretamente com o ndao preenchimento deste
campo na ficha epidemiolédgica durante a investigacdo dos casos pelos profissionais nos servigos de
saude, sdo fontes notificadoras a Vigilancia Epidemioldgica, os servigos de saude publicos e privados.
Salienta-se que o item raca é de extrema importancia para qualquer analise epidemioldgica, portanto a
nao observacao correta desta informag¢dao compromete a andlise fidedigna do agravo ou doenca que
esta sendo estudado no momento, independentemente da escala do territério (municipal, estadual,
nacional). Observa-se que, pelo perfil demografico reconhecido na cidade, o percentual da raca branca
provavelmente ultrapassa os 25%.

Obitos de residentes — Maringa-PR

Grafico 15: Casos de dbitos por COVID-19 segundo faixa etaria e sexo de 16/03 a 08/12/2020, Maringa-
PR.
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Até o dia 08 de dezembro de 2020 o municipio de Maringd apresentava 230 ébitos por COVID-19. A
faixa etaria entre 30 a 59 anos correspondeu com 20% das mortes e individuos acima de 60 anos com

79,1% dos 6bitos. No género masculino foram 59,1% das mortes e no feminino 40,9% das mortes.



Grafico 16: Casos de 6bitos por COVID-19 segundo comorbidades no periodo de 16/03/20 a 08/12/20,

Maringa-PR.
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Em relacdo aos pacientes que foram a 6ébito, 76% apresentaram patologias associadas a doencas
cardiovasculares e metabdlicas e 24% sem doencas cronicas referidas anteriormente.

Tabela 04: Obitos por COVID-19 segundo estratificacdo das comorbidades

O Tabela 04 mostra as comorbidades apresentadas pelos pacientes de COVID-19 que foram a dbito.
Alguns pacientes apresentaram uma ou mais de uma comorbidades pré existentes a infeccdo do
COVID-19. Dos 230 dbitos analisados 76,1% apresentaram comorbidades. Destaca-se a presenca de
doencas cardiovasculares (81,7%), doencas enddcrinas (34,3%), doencas neuroldgicas (14,3%) e doencgas
renais (10,3%). Algumas, em associagao.

Grafico 17: Casos de Obitos por COVID-19 segundo deslocamento no periodo de 16/03/20 a 08/12/20,
Maringda-PR.

n Viajou = NEo Viajou

Fowk: SMSEpkkm bk -0 IBvS 230 dbitos
]



Quando caracterizado o comportamento de deslocamento dos pacientes que vieram a dbito, verifica-se
que 97% ndo se ausentaram do municipio e 3% se deslocaram por motivo de viagem no periodo
referido.
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IV — Perfil das Hospitaliza¢Oes e taxas de ocupacoes de leitos em Maringa

Grafico 18: Taxa de ocupacdo de leitos de enfermarias dos hospitais publicos e privados, Maringa-PR.
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O Grafico 18 apresenta o comportamento das taxas de ocupag¢des dos leitos hospitalares; enfermaria
geral e leitos de enfermarias para os casos de COVID-19. Verifica que as taxas de ocupa¢des em maio
foram menores e a partir de junho observa mais interna¢des nas enfermarias hospitalares do municipio.
As ocupac¢Oes dos leitos sdo dinamicas, conforme as altas da UTI, hd o aumento dos leitos de
enfermarias e assim, sucessivamente vao ocorrendo as ocupagdes dos leitos, tanto por COVID-19 como
para todas as outras causas de internagdes. Verifica-se que as taxas médias de ocupacdes de leitos de
enfermarias oscilam em torno dos 60%. J& a média movel do leitos especificos para o COVID-19
aumentaram significativamente apds o dia 23/11/2020 e permanecem oscilando em torno dos 50%
(aproximadamente 20% acima do registrado no ultimo boletim).



Grafico 19: Taxa de ocupacgado de leitos Gerais de UTI dos hospitais publicos e privados, Maringa-PR.
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O Grafico 19 mostra as taxas de ocupac¢des das UTI adulto e leitos de UTI para o COVID-19. Verifica-se
que houve um aumento em alguns dias das taxas de ocupacdo dos leitos gerais de UTI e também um
aumento expressivo dos leitos exclusivos para o COVID-19. Ressalta-se que no dia 30 de junho, as taxas
de ocupagdo extrapolaram os 50% de leitos disponiveis e partir de 21 de julho tiveram dias que as taxas
de internagdes por COVID-19 se apresentaram acima de 60%. Observa-se também que a média de casos
novos de COVID-19 diariamente chegou 76,57% entre os dias 29 de julho e 11 de agosto. A partir do 12
de agosto observa-se nos leitos da UTI adulto a média da taxa de ocupagdes na casa dos 70%, ligeira
queda e posterior aumento chegando a oscilar na casa dos 80% na ultima semana de referéncia. Nos
leitos exclusivos para o COVID-19 a média de taxas de ocupagdes oscila em torno dos 60%.

Grafico 20: Taxa de ocupacado de leitos de UTI Neonatal e Pediatria dos hospitais publicos e privados,
Maringa-PR.
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O Grafico 20 mostra as taxas de ocupac¢ao de leitos de UTI neonatal e pedidtrica. Observa-se que no
periodo de 21 de maio até o dia 27 de julho ha um padrao homogéneo das taxas de ocupagdes de leitos
com alguns dias de extrapolagao das internagdes acima de 60%. Quanto as taxas de ocupacao dos leitos
por COVID-19 para criangas, verifica-se aproximadamente 11% das ocupagdes dos leitos nos dias de 19 e
20 de junho de 2020,seguido nos dias 30 de julho e 01 de agosto, também com 11%. Sendo que a partir



do 07 de agosto as ocupagao de leitos oscilaram entre 10% e 60% das ocupagdes dos leitos da UTI para
neonatologia e pediatria. No periodo de 27 de agosto até 02 de dezembro ndao houveram internagdes de
criangas nas UTI neonatal e pediatrica COVID-19. Contudo, ha registros dessas internagdes nos ultimos
dias de referéncia deste boletim.

Grafico 21: InternagGes hospitalares por suspeita de COVID-19, no periodo de 29/03/20 a 08/12/20,
Maringa-PR.
Situacdo de Suspeitos Internados para COVID-19 - Maringa-PR
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O Grifico 21 ilustra o comportamento da ocupacado de leitos das UTI e enfermarias de adultos e criancas
no periodo de 29 de marco a 08 de dezembro. Verifica-se uma estabilizacdo de ocupacdo de leitos de
UTI e enfermarias infantis. Nota-se uma instabilidade entre as taxas de ocupacdo de leitos para adultos
no periodo entre os meses de marco a julho. O grafico mostra que entre as semanas epidemiolégicas 25
a 29, a taxa de ocupacdo dos leitos das enfermarias foram mais expressivas quando observados as
ocupacdes dos leitos de UTI, hipdtese associada as altas das UTI que sucessivamente ocupam os leitos
das enfermarias. Apds a semana 30 observa-se uma queda das internacdes das enfermarias,
comportamento que se inverte a partir da semana epidemioldgica 39 até 43. Na semana epidemioldgica
44 hd uma queda deste indicador e posterior aumento na semana 46. Mais uma vez registramos
aumento nas semanas 47, 48 e 49, restando aguardar o andamento da semana 50 para inferir sobre
esta tendéncia.



Grafico 22: InternagOes hospitalares por suspeita de Sindrome Respiratéria Aguda Grave —SRAG,
segundo as semanas epidemioldgicas, Maringa-PR.
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No Grafico 22 comparando o comportamento das Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) entre as
semanas epidemioldgicas de 01 a 32 deste ano de 2020, verifica-se que o padrdo de comportamento
entre as SRAG com COVID-19 até a semana epidemioldgica 11, manteve um padrdo semelhante no
aumento dos casos de forma linear. Apds este periodo, verifica-se um crescimento significativo das
internacbes das Sindromes Respiratdria Agudas Graves, incluidas dentro destas sindromes as
internacGes com suspeita diagndstica do COVID-19 até a semana epidemioldgica 49.

Grafico 23: NotificacGes de Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) hospitalizado nos anos de 2018 a
2020, segundo semanas epidemioldgicas, Maringa-PR.
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No Grafico 23 comparando o comportamento das Sindrome Respiratéria Aguda Grave entre as semanas
epidemioldgicas dos anos de os 2018 a maio de 2020, verifica-se que a partir da semana epidemiolégica
12, identificada como periodo de 15 a 21 de mar¢o, que indica o inicio do outono, visualizado nos trés
anos o aumento da incidéncia dos agravos respiratorios. A partir da semana epidemiolégica 12,
disparam as internacdes das SRAG notificadas em 2020 devido a inclusdo das notificagbes dos casos
suspeitos do COVID-19.

Grafico 24: Casos de Sindrome Respiratérias Agudas Graves (SRAG) em 2020, segundo semanas
epidemioldgicas, Maringa-PR.
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No Grafico 24 observam-se que ao longo das semanas epidemioldgicas as oscilacdes nos registros de
casos de SRAG no Municipio. Quando estratificado nos subgrupos COVID-19, Influenza, Outro Virus,
SRAG Nao especificado e casos em investigacdo, verifica-se a presenca expressiva de registros COVID-19
a partir da semana epidemioldgica 25. Ressalta-se o alto nimero de casos em investigacdo nas semanas
epidemioldgicas 47, 48 e 49.

V - Perfil das coletas de exames para o COVID-19

Grafico 25: Coletas realizadas por metodologia de PCR e Testagem rdpida dos casos positivos do COVID-
19 em Maringa-PR.
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O Grafico 25 registra que dos 17.474 casos positivados do COVID-19, foram coletados 15.155 amostras
pelo método PCR, correspondendo a 86,7% das coletas e 2.319 por testagem rdpida contribuindo com
13,3% do total dos exames. As coletas sao realizadas tanto em servigos do SUS, como por prestadores
de servicos e nos servicos privados do Municipio.

Grafico 26: Demonstrativo de casos positivos de COVID-19, da UPA Zona Norte de 27/05/20 a 08/12/20,
Maringa-PR.
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O Grafico 26 apresenta as coletas realizadas no periodo de 27 de maio a 08 de dezembro de 2020 no
servico sentinela da UPA Zona Norte para o COVID-19, verifica-se que neste periodo foram positivos
17.474 para COVID-19.

VI - Indicadores de Avaliacdao de Risco no Parana.

Grafico 27: Incidéncia de casos positivos para cada 100.000 habitantes, segundo Regionais de Saude e
Maringd/PR.
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O Grafico 27 apresenta o parametro de avaliagao de risco classificados por situacdo de alerta, atengao e



emergéncia. A regional de Foz do lguagu encontra-se em situacdao de emergéncia. As regionais
Paranagud, Telémaco Borba, Francisco Beltrdo, Maringd, Toledo, Cascavel, Londrina, e Metropolitana
apresentam risco de atencdo. O Municipio de Maringa apresenta o coeficiente de incidéncia de
4.062/100.000 habitantes, posicionando a cidade em situa¢do de emergéncia na data de referéncia para
a confeccgdo deste boletim (mais de 52% acima de incidéncia estadual).

Grafico 28: Incidéncia de 6bitos para cada 100.000 habitantes, segundo Regionais de Saude e
Maringd/PR.
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O Grafico 28 apresenta o parametro de avaliagao de risco classificados por situagao de alerta, atengdo e
emergéncia. A regional Metropolitana mostra os maio coeficientes de ébitos por 100.000 habitantes. As
Regionais de Salde de Paranagud, Foz do Iguacu, Apucarana,Cornélio Procdpio, Telémaco Borba e
Londrina estdo em situacdao de atencdao quanto. As regionais Cascavel e Maringa estdo em situacao de
alerta. O municipio de Maringa também encontra-se na situagao de alerta quanto a incidéncia de 6bitos
no momento.

Grafico 29: Média mével de casos novos de COVID-19, segundo Macrorregional de Saude do Parana.
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A média movel é um indicador adotado recentemente no pais e em alguns estados brasileiros. Permite
avaliar a soma de casos confirmados da doencga e 6bitos, ocorridos nos ultimos sete dias e dividido por
sete. Atualizada diariamente, esta média possibilita acompanhar o comportamento da pandemia, os
nimeros da doenga, com uma avaliagdo mais precisa. O Grafico 29 representa o calculo da média moével
do Parang, segundo as Macrorregionais de Saude do Estado no periodo de 28/02 a 08/12/2020 e do
municipio de Maringa. Observa-se que, hd um comportamento heterogéneo (e crescente nos ultimos
dias) entre as macrorregides. Identifica-se a maior média mével estd na macrorregido Leste, seguido da
Oeste, Noroeste e Norte. Salienta-se que a médias apresentadas estao relacionadas muitas vezes com a
forma de organizacdo e gestdo dos dados epidemioldgicos durante um periodo pandémico, nao se
permite visualizar a tendéncia e comportamento da doenga em tempo habil e de forma sincronizada,
desde a entrada dos dados na Vigilancia Epidemiolégica pelas fontes notificadoras, na digitacdo nos
sistemas de informagdes pertinentes as SRAG e divulgacdo das informagdes em tempo real como é a
dinamica do virus COVID-19. Além da adoc¢do de medidas restritivas e flexibilizacdo de distanciamento
social, determinadas pelos decretos municipais e estaduais.

Grafico 30: Média mével de casos novos de COVID-19, Macrorregional Noroeste e Maringa.
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O Grafico 30-A, visualiza macrorregional noroeste composta pelos municipios da 152 Regional de Saude
de Maringd, 122 Regional de Saude de Umuarama, 132 Regional de Saude de Cianorte, 142 Regional de
Saude de Paranavai e 112 Regional de Saude de Campo Mourdao, com maior média mével sendo no dia
137 da pandemia, correspondente ao dia 05/08/2020. Apresentando queda entre os dias 140 a 152,com
aumento da média dos casos a partir do 153 dias de pandemia. Observa-se que apds uma tendéncia de
reducdao da média de casos, este nimero volta a subir e, do dia 232 até o momento avaliado, volta a
oscilar. Contudo, nota-se alta significativa neste indicador.
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O municipio de Maringd apresentava uma constancia da média mdvel até o final do més de outubro de

2020, quando sofreu uma queda e na segunda quinzena do més de dezembro voltando a mostrar

comportamento ascendente nos proximos quinze dias seguintes. Posteriormente, nota-se uma queda

no inicio do més de dezembro de 2020. Contudo, este indicador necessita de acompanhamento

constante, ja ainda se encontra acima dos padrdes dos demais meses de monitoramento.

Ressalta-se que a média movel é um recurso utilizado para identificar a tendéncia de um conjunto de

dados dispostos em uma série temporal.

O municipio de Maringa esta representado no Grafico 30-B. No momento de analise o Municipio de

Maringa apresenta uma aumento expressivo da média movel de casos diarios (244,29), correspondendo

a um acréscimo de 11,73% em 08/12/20 quando comparada a 14 dias atras.

Grafico 31: Média mével da taxa de positividade no municipio de Maringa.
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A média movel é um indicador adotado recentemente no pais e em alguns estados brasileiros. Permite
avaliar a soma de casos confirmados da doenga e 6bitos, ocorridos nos ultimos sete dias e dividido por
sete. Atualizada diariamente, esta média possibilita acompanhar o comportamento da pandemia, os
numeros da doencga, com uma avaliacdo mais precisa.

A metodologia utilizada para construcdo e andlise da média moével da taxa de positividade segue a
mesma concepc¢do da média mdvel de nimero de casos enquanto recurso utilizado para identificar a
tendéncia de um conjunto de dados dispostos em uma série temporal. Contudo, em virtude do prazo de
retorno dos resultados dos exames colhidos (RT-PCR), os quais ficam retidos no laboratério de andlises
clinicas por uma média de sete dias, a opg¢do de calculo foi pela periodicidade de quatorze dias sendo
que a interpretacdo dada se refere os resultados de sete dias anteriores a data corrente. Esta escolha
possibilita uma reducdo das interferéncias das oscilagdes naturais destas das informacoes.

Ressalta-se que hoje, o municipio de Maringd encontra-se em risco muito alto com relacdo aos
indicadores atualizados contemplados na matriz de risco.

VIl - Matriz de Interpretagao de Risco, Medidas e A¢des de Mitigacao para a Pandemia do Covid-19 em
Maringa - Parana.

MATRIZ DE RISCO PARA MONITORAMENTO ESTRATEGICO DO DISTANCIAMENTO SOCIAL

i RISCO RISCO RISCO RISCO RISCO
il MODERADO | ALTO ALTO exTREMO J| EXTREMO
CRITICA RISCO RISCO RISCO RISCO RISCO
61%A70%  MODERADO MODERADO | ALTO exTREMO | EXTREMO
b 'ﬂ'{f RISCO RISCO RISCO
2 519 A0y,  MODERADO MODERADO | ALTO
=
=
=
7] ALTA RISCO RISCO RISCO RISCO
2 41% A 50% BAIXO  MODERADO = ALTO ALTO
w
a
<
é MODERADA RISCO RISCO RISCO RISCO
i 31% A 40% BAIXO  MODERADO = ALTO ALTO
BAIXA RISCO RISCO RISCO RISCO
21% A 30% BAIXO  MODERADO MODERADO  ALTO
MINIMA RISCO RISCO RISCO RISCO
< 20% BAIXO BAIXO  MODERADO  ALTO

MINIMA BAIXA MODERADA ALTA MUITO ALTA CRITICA
< 50% 51% A 60% 61% A70% T71%A80% 81%A90% >90%

TAXA DE OCUPAGAO GERAL DE UTI ADULTO
(PUBLICO E PRIVADO)

' Percentual de Exames Positivos / Exames Realizados (Sindrome Gripal + Sindrome Respiratéria Aguda Grave)



NIVEL

RISCO BAIXO

RISCO MODERADO

RISCO ALTO

INTERPRETAGAO DO RISCO, MEDIDAS E AGOES DE MITIGACAO

MEDIDA ACAOD
1. Medidas para reducdo de transmissibilidade (higienizacdo de maos, ambientes e uso mascara);
DISTANCIAMENTO SOCIAL 3 pistanciamento social (DS) no ambiente de trabalho;
SELETIVO (DSS) BASICO E

OUTRAS MEDIDAS

3. DS para pessoas acima de 60 anos, portadores de doengas cronicas e menores de 16 anos;
4, |1solamento domiciliar de todos os sintomaticos e contatos domiciliares;

1. Todas as medidas do DSS Basico E;

DISTANCIAMENTO SOCIAL 2. Restrigdo do hordrio e funcionamento do Comércio, Servigos e Indstria;

SELETIVO (DSS) 3. Restricdo de eventos e atividades que promova aglomeracio;
INTERMEDIARIO 4. Suspensdo de aulas em escolas e universidades;

5. Restri¢do da circulagdo de pessoas em hordrios especificos
1. Todas as medidas do D55 intermedidrio E;

DISTANCIAMENTO SOCIAL 2. Raodizio do funcionamento do Comércio, Servigos e Indlstria;

SELETIVO (DSS) AVANCADO 3, suspensdo de qualguer evento e atividade que promova aglomeracio;

BLOQUEIO TOTAL
{(LOCKDOWN)

4. Manutencdo apenas de servigos essenciais;

1. Todas as medidas do DSA E;

2. Manuteng3o de servigos extremamente essenciais com limite de acesso e tempo de uso;
3. Restri¢do total da circulagio de pessoas exceto para acesso a servigos do item do 2;

4. Quarentena com bloqueio de pontos de entrada e saida da municipio;

0Obs: AlteragGes nesta tabela poderdo ocorrer a qualquer momento a depender da situacdo epidemiolégica do municipio.

ATIVIDADES DECRETOS RISCO BAIXO RISCO MODERADO mm RISCO EXTREMO
[ACADEMIAS DE GINASTICAS 452020, 637/2020 ABERTO ABERTO COMRESTRICAD |/ FEC
AGENCIAS BANCARIAS 0452020, 462/2020, 566/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
::(E:éalﬁvlgsm PUBLICAS, CLUBES 4452020, 961/2020, 566/2020 ABERTO FECHADD
BARES, LANCHONETES ﬁg:g gﬁxg EST{2A020; 680/2020, ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
(CALL CENTER 4452020, 361/2020, 565/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
CLINICAS MEDICAS, SADT 4452020, 461/2020, 502/2000, 856/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
(CLINICAS VETERINARIAS E PET SHOP 445/2020, 461/2020, 502/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAQ
|COMERCIO VAREIISTA DE RUA 445 /2020, 566/2020 ABERTD ABERTO COM RESTRICAD
[CONSTRUCAD CIVIL PUBLICA E PRIVADA  |445/2020, 461/2020, 856/2020 ABERTD ABERTO COM RESTRICAD
ESTABELECIMENTO DE ENSIND aas /2020, 566/2020 ABERTO SOMENTE EAD ABERTO SOMENTE EAD
EVENTOS aas /2020, 461/2020 ABERTO FECHADO
FEIRAS LIVRES ads /2020, 578/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
HOTEIS E AFINS 4452020, 578/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
INDUSTRIAS 445,/2020, 546/2020, 556/2010, 856/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAOD
LOJAS DE CONVENIENCIA aas,/2020, 650/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
rggﬂlﬁg:gﬁiﬂfl}aﬁ&;:mm, ﬁ;%g 451/2020, 483/2020, 566/2020, ABERTO ABERTO COM RESTRICKO
MISSAS, CULTOS, REUNIOES RELIGIOSAS  [445/2020, 566/2020, 637/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
gg{ﬂﬁmﬁmm_ ELETRICAS £ a45/2020, 261/2020, 502/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAQ
POSTOS DE COMBUSTIVEIS ad5,/2020, 461/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
PRACAS DE ALIMENTACAD 4452020, 637/2020, 758/ 2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
PRESTADORES DE SERVICO :;:j%g‘ 4612020, 502/2020, 566/2020, ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
:m‘::‘:‘:g{g' RIS e Y, S D BN, ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
ﬁﬂ%ﬁﬁhﬁ?@‘fgﬁﬁh Ao [MS/20e0 STa/20u0, 72000 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
SERVICO FUNERARIO 4452020, 461/2020, 566/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
SHOPPINGS ATACADISTAS 452020, 637/2020, 758/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
e e e CLN TR 452000, 637/ 2020, 798/ 2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD
TEATRO, CINEMA ads /2020, 461/2020 ABERTO FECHADO
TRANSPORTE COLETIVO a45,/2020, 461/2020 ABERTO ABERTO COM RESTRICAD




VIII - Proposta de Matriciamento do COVID-19
Rastreamento de contatos de COVID-19 na Ateng¢do Basica em Saude Maringa-PR

O objetivo desta proposta é de instrumentalizar as equipes da atencdo basica de saldde para o
monitoramento dos contatos domiciliares e populagao vulneravel ao COVID-19.

A descentralizacdo do rastreamento de contatos dos casos positivos do Covid-19 do municipio esta
sendo realizado desde o més de fevereiro pela equipe de profissionais de saude do Centro de
Informacdo Estratégicas de Vigilancia em Saude. Iniciando este processo de acompanhamento desde as
primeiras notificagdes do COVID-19 em Maringa. Os casos leves sem coleta de exames foram
descentralizados. O rastreamento dos contatos para a Atencdo Basica no més de agosto e para os casos
positivos com coletas de exames a descentralizacdo ocorreu a partir do dia 21 de setembro de 2020.

A seguir é apresentado este rastreamento dos contatos de casos estratificados por regionais de saude
(divisdo administrativa que a gestdo da Secretaria de Saude utiliza) conforme os gréficos. Ressalta-se
gue a concentracao do rastreamento foi realizada entre os dias 21 de setembro até dia 08 de dezembro
de 2020, totalizando 78 dias.

A figura 01 representa a realizagdo do rastreamento dos contatos domiciliares e de grupos de
vulnerabilidade da regional do Iguacu, que é representada pelas Unidades de Saude: Maringa Velho,
Iguacgu, Industrial, Universo, Floriano e Iguatemi no periodo de 21 de setembro até o dia 08 de
dezembro de 2020. Observa-se que o rastreamento contabiliza mais de um contato telefonico por
paciente até o encerramento epidemiolégico do caso.

Figura 01: Rastreamento dos contatos de COVID-19 da Regional Iguagu.
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Figura 02: Rastreamento dos contatos de COVID-19 da Regional Sul.
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Esta regional é composta pelas seguintes Unidades Basicas de Saude: Zona Sul, Cidade Alta, Céu Azul,
Paraiso, Sao Silvestre e Aclimacao.

Figura 03: Rastreamento dos contatos de COVID-19 da Regional Zona 7.
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Esta regional é composta pelas seguintes Unidades Basicas de Saude: Zona Sete, Mandacaru, Zona Seis,
Vila Esperancga, Vila Operaria e Vardelina.



Figura 04: Rastreamento dos contatos de COVID-19 da Regional Tuiuti.
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Esta regional é composta pelas seguintes Unidades Bdsicas de Saude: Tuiuti, Morangueira,Alvorada I,
Alvorada lll, e Internorte.

Figura 05: Rastreamento dos contatos de COVID-19 da Regional Pinheiros.
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Esta regional é composta pelas seguintes Unidades Bdsicas de Saude: Pinheiros Piata, Paulino, Guaiapo-
Requido, Paulista, Parigot de Souza.



Figura 06: Rastreamento dos contatos de COVID-19 da Regional Quebec.
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Esta regional é composta pelas seguintes Unidades Basicas de Saude: Quebec,Ney Braga,Paris,Império
do Sol,Olimpico,USF Thais,portal das Torres,Grevileas, USF Licce e USF Dias.
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