GOVERNO DO ESTADO DO AMAPA
CENTRO DE OPERACOES DE EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA - COESP COMITE
CIENTIFICO
Av. 13 de Setembro, 1889 - Buritizal, Macapa - AP, 68902-865

PARECER TECNICO-CIENTIFICO EPIDEMIOLOGICO EXTRAORDINARIO N2 13/2022

Considerando o Decreto n® 1376 de 17 de Mar de 2020, que instituiu no dmbito do estado do
Amapa o Centro de Operagdes de Emergéncias em Saude Publica (COESP) em virtude do
risco de epidemia causado pelo novo Coronavirus (COVID-19), para o fim que especifica e
da outras providéncias.

Considerando a relevancia de avaliagdo da epidemia pelo novo coronavirus e da capacidade
de resposta do sistema de saude local, bem como, a necessidade de certificacdo do atual
estagio de comportamento do virus ponderando a evolugdo da pandemia, sdo desta feita,
expostos alguns aspectos a serem analisados no estado do Amapa;

O Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em Saude do Estado do Amapa, através
do monitoramento da Rede de Salde do Estado, com informagdes dos municipios pelas
Secretarias Municipais de Saude, vem informando a diminuicdo de casos de COVID-19 e,
consequentemente a redugdo na procura de atendimentos da populagdo nas Unidades Basicas
de Saude e demais estabelecimentos de saude.

Nesse novo contexto epidemiologico, serd apresentado as andlises dos casos acumulados
causados pelo Coronavirus (COVID-19). Para haver harmonia nos dados, com 30 dias em cada
periodo de analise, para o més de janeiro sera considerado de 01 a 30 de janeiro, para
fevereiro sera computado desde o dia 31 de janeiro [periodo 1], mais os 28 dias de fevereiro
até o dia 12 de margo (perfazendo 30 dias) [periodo 2], para o0 més de margo sera analisado
do dia 02 até o 31 de 2022 [periodo 3].

INCIDENCIA, MEDIA MOVEL DOS NOVOS CASOS DIVULGADOS A CADA 7 DIAS EM 2022

Considerando a analise da tendéncia de casos pela média moével a cada 7 dias, a média foi
de 5.71 casos por dia (cerca de 6 casos/dia) ocorridos até o dia 31 de margco de 2022 na
Semana Epidemiologica treze (SE:13), indicando tendéncia de queda na série historica ao
longo do periodo desde o inicio dos casos, conforme observado na Figura 1 e na Figura 2
(por semana epidemiolégica da SE:35 agosto de 2021 até 31 de margo de 2022 SE:13.



COVID-19: Média modvel dos casos divulgados a cada 7 dias no
Estado do Amapa.
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Fonte: https://bigdata-covid19.icict.fiocruz.br/ 2022.
Figura 1: Incidéncia, tendéncia de casos COVID-19 pela média moével a cada 7 dias.

COVID-19:Curva de Tendéncia de Casos Estado Amapa até 31/03/2022
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Fonte: CIEVS/SVS/AP, 2022.
Figura 2: Curva de Tendéncia de Casos COVID-19 por Semana Epidemiologica.

COMPARATIVO DO NUMERO DE CASOS DE COVID-19

Considerando a anélise comparativa de novos casos acumulados nos meses de janeiro,
fevereiro e margco de 2022 nos periodos 1, 2 e 3, houve uma variagdo percentual de -
64.22% entre os periodo 1 e 2 e de - 97.31% entre os periodo 2 e 3, a redugdo do periodo
de janeiro em comparagdo a um periodo de margo foi de 99.03%, demonstrando comportamento
de expressiva reducdo de novos casos, conforme evidéncia a Figura 3.



COVID-19: Comparativos de novos casos entre janeiro/fevereiro/margo de 2022 no Amapa
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Figura 3: Comparativos de novos casos COVID-19 entre janeiro/fevereiro/marco de 2022 no Amapa.

TAXA GERAL DE OCUPAGAO DE LEITOS

Considerando a taxa geral de ocupagdo de leitos exclusivos COVID-19 nos meses de janeiro,
fevereiro e marco de 2022 nos periodos 1, 2 e 3, houve uma variacdo percentual de -82,81%
entre os periodo 1 e 2 e de - 36,36% entre os periodo 2 e 3, a redugdo do periodo de
janeiro em comparagdo ao periodo de marco foi de - 89,06%, com elevada redugdo nas
ocupacgbes de leitos, conforme evidéncia a Figura 4.

Figura 4: Taxa de ocupacao geral de leitos COVID- 19 por periodo em 2022, Amapa
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TAXA DE LEITO CLINICO PARA COVID-19

Considerando a taxa de ocupagdo de leitos de Clinicos Publicos exclusivos COVID-19 (barra
azul) nos meses de: janeiro, fevereiro e marco de 2022 nos periodos 1, 2 e 3, houve uma
variagdo percentual de - 89,55% entre os periodo 1 e 2 e de - 10,02% entre os periodo 2
e 3, a redugdo do periodo de janeiro em comparagdo ao periodo de margco foi de - 90.59%,
com elevada diminuicdo na ocupagdo desses leitos, conforme evidéncia a Figura 5.

Figura 5: COVID-19: taxa de ocupagdo leitos clinicos por periodo. Amapa/BR - 2022
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TAXA DE OCUPAGAO DE LEITO DE UTI PARA COVID-19

Considerando a taxa de ocupacdo de leitos de UTI Publicos exclusivos COVID-19 (barra azul)
nos meses de: janeiro, fevereiro e margo de 2022 nos periodos 1, 2 e 3, houve uma variagdo
percentual de - 73,47% entre os periodo 1 € 2 e de - 69,25% entre os periodo 2 e 3, a
reducdo no periodo de janeiro em comparacdo ao periodo de margo foi de - 91.84%, com
elevada diminuicdo na ocupagao desses leitos, conforme evidéncia a Figura 6.

Figura 6: COVID-19: taxa de ocupagdo leitos de UTI por periodo. Amapa/BR - 2022
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NUMERO GERAL DE PACIENTES HOSPITALIZADOS POR COVID-19

Considerando o numero geral de pacientes hospitalizados em leitos exclusivos COVID-19
(confirmados e suspeitos, pubico e privado) nos meses de: janeiro, fevereiro e marco de 2022
nos periodos 1, 2 e 3, houve uma variagdo percentual de - 82.47% entre os periodo 1 e 2
e de - 51.85% entre os periodo 2 e 3, destaca-se que, a redugdao no periodo de janeiro em
comparacdo ao periodo de marco foi de 91.55%, demonstrando comportamento expressiva de
reducdo nas hospitalizagbes no estado do Amapa, conforme evidéncia a Figura 7.

Figura 7: COVID-19: Pacientes hospitalizados no estado do Amapa por periodo em 2022
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SERIE HISTORICA DE TAXA DE OCUPAGAO OPERACIONAL DE LEITOS DEDICADOS COVID-19 (%)

Considerando a analise da série historica de taxa de ocupacdo operacional de leitos dedicados
COVID-19 (%), observa-se a tendéncia de reducdo na taxa diaria de ocupacdao de leitos,
considerando os percentuais apresentados sequencialmente nos meses de janeiro fevereiro e
marco de 2022, conforme Figura 8 abaixo até 31 de margco de 2022 com taxa de 7%.

| PR S SSS—pp—"—— T T

Morch Fivt 2022, D455 12
= o

% 2 \ \
3 Sl # %
e il R 'y

Fonte: Painel Coronavirus GEA/SESA, 2022. http:/painel.corona.ap.gov.br/leitos/
Figura 8 - Série temporal da taxa de ocupacgdo diaria de leitos dedicados Covid-19.




NUMERO DE OBITOS POR COVID-19

Considerando a anélise comparativa de oObitos por COVID-19 nos meses de janeiro, fevereiro
e marco de 2022 nos periodos 1, 2 e 3, observa-se que, a variagdo percentual foi - 4.55%
entre os periodo 1 e 2 e de - 91.30% entre os periodo 2 e 3. A redugdo do periodo de
janeiro em comparagdo ao periodo de margo foi de 90.91%, demonstrando comportamento de
expressiva redugdo nas ocorréncias de Obitos, conforme evidéncia a Figura 9.
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Figura 9: Comparativos de Obitos COVID-19 entre janeiro/fevereiro/marco de 2022 no Amapa.

INCIDENCIA - MEDIA MOVEL DOS OBITOS DIVULGADOS A CADA 7 DIAS EM 2022

Considerando a analise da tendéncia de Obitos pela média mével a cada 7 dias, a média foi
de 0,29 casos por dia ocorridos at¢ o dia 31 de marco de 2022 dentro da Semana
Epidemiologica treze (SE:13), indicando tendéncia de queda na série histérica na duas ultimas
SEs de margo, conforme observado na 10 Figura abaixo.
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Fonte: https://bigdata-covid19.icict.fiocruz.br/ 2022.
Figura 10 - Incidéncia, média mével de oObitos por Covid-19 no Estado do Amapa.



MAPA DE CLASSIFICAGAO DE RISCO DO ESTADO DO AMAPA

Comparagéo da classificagdo de risco das ultimas semanas epidemioldégicas que compdem o
final dos meses de janeiro, fevereiro, e margo de 2022. A diminuicdo consecutiva na pontuagao
de classificagdo, nas SEs que fecham respectivamente os meses citados, demonstram a
reducdo do risco para doenga COVID-19 em todo o estado do Amapa, veja figura 11.

SE 04/2022 em 29/01/2022 SE 08/2022 em 26/02/2022 SE 13/2022 em 31/03/2022
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Classificagao: Risco alto Classificagdo: Risco baixo Classificagdo: Risco baixo

Fonte: SVS/SESA/GAL, 2022.
Figura 11 - Comparagcdo mensal da classificagdo de risco para COVID-19 no Amapa em 2022.

COBERTURA VACINAL

No estado do Amapa, a cobertura vacinal por faixa etaria estad distribuida como segue: faixa
etaria de 5 a 11 anos (D1) 19,41% e (D2) 1,91%; de 12 a 17 anos (D1) 71,14% e (D2)
43,19% e acima de 18 anos (D1) 79,36% e (D2) 65,21%. Estas coberturas demostram a
necessidade da ampliacdo de vacinagdo para COVID-19, para os jovens e principalmente para
as criangas entre 5 a 11 anos, conforme figura 12 abaixo.

DOSES APLICADAS / COBERTURA VACINAL - COVID 19
FAIXA ETARIA - AMAPA

" DOSES APLICADAS COBERTURA VACINAL
FAIXA ETARIA |vu| uu'ummu
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Fonte - localizasus saude.gov.br - gerado em 01/04/2022

Figura 12 - Cobertura vacinal por faixa etaria no estado do Amapa, 2022.



Cobertura vacinal com populacao vacinavel acima de 5 anos no estado do Amapa

O estado do Amapéa iniciou a vacinagdo no dia 19 de janeiro de 2021 com a vacina
SINOVAC/BUTANTAN e em dezembro do mesmo ano o estado conta com as vacinas
SINOVAC/BUTANTAN, ASTRAZENECA/FIOCRUZ, PFizer/BioNTech e a Janssen/
Johnson&Johnson e na data de 01 de abril de 2022 alcangou a cobertura de 69,65% de 12
dose (D1) e 51,85% de segunda dose (D2) conforme figura 13 abaixo.

PLANILHA DE VACINAGAD CONTRA COVID 19
DOSES APLICADAS & PERCENTUAL DE COBERTURA VACINAL COM POPULACAD VACINAVEL 5 ANDS
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Macapé 450,223 300,403 232589 6719 230,608 19,260 27303 555,794 65,34% 2953% 51,06%
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Figura 13 - Percentual de cobertura vacinal por municipio no estado do Amapa, 2022.



RECOMENDAGOES

Considerando o periodo de janeiro de 2022 em comparagdo a um periodo de margco do ano
em curso onde houve: significativa reducdo de novos casos de 99.03%, elevada redugdo de
ocupagao de leitos clinicos de 90,59% e de leitos de UTI de 91,84% e significativa reducao
nas ocorréncias de o6bitos de 90,91%,

Considerando ainda, a classificagdao de risco apontada pelo Instrumento de Gestdo, o Estado obteve
05 (cinco pontos) na avaliagdo de risco, estando atualmente classificado na cor amarela, apresentando
risco baixo para o novo coronavirus.

A imunizagcédo € identificada como um dos mecanismos mais efetivos de controle da pandemia. Diante
do atual cenario epidemiologico de tendéncia de redugdo dos indicadores para COVID-19 no estado
do Amapa e a importancia das medidas para prote¢do a vida, assim, recomenda-se que:

O estado e os municipios devem exigir a apresentagdo obrigatéria de comprovante de vacina atualizada
da COVID-19 nos seguintes ambientes:

e Para todos os tipos de eventos que gerem aglomeragdo de pessoas, medida aplicavel a todos
os envolvidos: proprietéarios, dirigentes, organizadores, palestrantes, trabalhadores, artistas, musicos,
frequentadores, convidados, publico em geral;

e Para acesso aos servicos presenciais em 6rgdos publicos;

e Para acesso aos cinemas;

Aos gestores municipais e estadual:

e Até que se tenha ampla seguranga epidemiologica sustentada e adequada cobertura vacinal,
manter o uso de mascara em ambientes fechados para se prevenir da doenga, bem como,
para evitar propagagcdao do SARS-CoV-2, que tem como principal meio de transmissdao as vias
areas respiratorias, inclusive para as pessoas ja vacinadas que devem manter essa medida
individual, mas que reflete no coletivo, assim como, o distanciamento social e uso de solugoes
antissépticas (agua e sabao, alcool gel) para lavagem das maos.

e Liberar o uso de mascaras em ambientes abertos ao ar livre.

e Manter o fortalecimento das acOes estratégicas de vacinagdo com a intensificagdo da vacina
para todos as faixas etarias, com destaque para o grupo de 5 a 11 anos que precisa ampliar
a cobertura vacinal; continuar com aplicagdo do reforco da 32 dose a todos os grupos elegiveis;
identificar e listar os faltosos da 22 e 32 dose e fazer o chamamento dos mesmos ou se for
possivel, busca ativa em domicilio.

e Manter a testagem para pacientes sintomaticos com suspeita de COVID-19, e testagem recorrente
em locais de maior exposicdo do virus SARS-CoV-2, bem como, continuar ofertando Testagem
Rapida para populagdo do municipio por demanda espontanea.

e Recomenda-se a manutengdo do rastreamento de contato e testagem dos contactantes e
familiares dos casos positivos, buscando a identificacdo de possiveis novos casos e quebra da
cadeia de propagacdo, bem como, para isolar, tratar e monitorar estes casos.

e Comunicagdo - Manter o fortalecimento das ag¢des educativas por meio de midias sociais, radio,
televisao e jornais no sentido de dar visibilidade as medidas preventivas, com destaque ao
chamamento para vacinagdo, visando, estimular a adesdao da populagdo para o controle da
COVID-19.



Assinam esse parecer técnico-cientifico:
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DORINALDO BARBOSA MALAFAIA
Vigilancia em saude - (SVS/AP)
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
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MARGARETE DO SOCORRO MENDONCA GOMES
Farmacéutica Industrial- CRF-AMAPA 103

Dr2 em Biologias de Agentes Infecciosos e Parasitarios
Superintendéncia de Vigilancia em Sadde - (SVS/AP)

IRACILDA COSTA DA SILVA PINTO

Enfermeira especialista em epidemiologia
Mestre em Vigilancia da Saude na Amazonia
Diretora Executiva da SVS-AP Decreto1840/2019
Superintendéncia de Vigilancia em Saude - (SVS/AP)

Macapa, 31 de margo de 2022.

SOLANGE SACRAMENTO COSTA

Especialista em Gestdo em Saude - CRA AP/6148
Especialista em Epidemiologia de Campo

Gerente do CIEVS-AP Decreto 1448/2021

Superintendéncia de Vigilancia em Saude - (SVS/AP)
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Lindomar dos Anjos da Silva

Farmacéutica Bioquimica, Especialista em Salude Publica

Mestre e Vigilancia Sanitaria
Diretora Executiva do LACEN-AP Decreto 1054/2021
Superintendéncia de Vigilancia em Saude - (SVS/AP)
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REFERENCIAS

FONTES DE DADOS OFICIAIS NACIONAIS Painel Coronavirus Brasil
Endereco: https://covid.saude.gov.br

Painel de virus respiratérios

Endereco: http://plataforma.saude.gov.br/laboratoriais/virus-respiratorios
Painel Dados Abertos

Endereco: http://plataforma.saude.gov.br/dados-abertos/

OpenData SUS

Endereco: https://opendata.saude.gov.br/

MAPA BRASILEIRO DA COVID-19.

Endereco: https://mapabrasileirodacovid.inloco.com.br/pt/

Estratégia de Gestao

Instrumento para apoio a tomada de decisdo na resposta a Pandemia da COVID-19 na
esfera local

FONTES DE DADOS OFICIAIS AMAPA Boletins e informes epidemiolégicos da SVS
Endereco: https://svs.portal.ap.gov.br/publicagdes

Portal Coronavirus Amapa

Endereco: http://corona.portal.ap.gov.br/

Portal da Transparéncia do Amapa

Endereco: https://www.portal.ap.gov.br/noticia/1504/portal-da-transparencia-do-coronavirus-e-
ativado-pelo- governo-do-amapa

FONTES ADICIONAIS Impulso | Coronacidades

Enderecgo: https://farolcovid.coronacidades.org
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