GOVERNO DO ESTADO DO AMAPA

CENTRO DE OPERACOES DE EMERGENCI/A EM SAUDE PUBLICA - COESP
COMITE CIENTIFICO
Av. 13 de Setembro, 1889 - Buritizal, Macapa - Ap, 68902-865

PARECER TECNICO-CIENTIFICO EPIDEMIOLOGICO Ntumero 28/2021

Considerando o Decreto n® 1375 de 17 de Mar de 2020, que determina situacdo anormal, caracterizada como
Situagao de Emergéncia, em todo o territério do Estado do Amapd, visando a prevencao, mitigagdo, preparacao e
resposta ao risco de Desastre Natural — Bioldgico — Pandemia — Epidemia — Doenca infecciosa viral causada pelo
novo Coronavirus - COVID-19, com Codificagago COBRADE n® 1.5.1.1.0 e d4 outras providéncias;

Considerando o Decreto n® 1376 de 17 de Mar de 2020, que instituiu no Ambito do Estado do Amapéa o Centro de
Operagoes de Emergéncias em Saide Publica (COESP) em virtude do risco de epidemia causado pelo Coronavirus
(Covid-19), para o fim que especifica e d4 outras providéncias;

Considerando o Decreto n® 1538 de 18 de Abr de 2020, que decreta estado de calamidade piblica em todo o
territério do Estado do Amapéa afetado pelo Desastre Natural - Biol6gico — Epidemia — Doenca infecciosa viral,
causada pelo novo Coronavirus Covid-19, e adota outras providéncias;

Considerando a Portaria n° 2938 de 21 de Nov de 2020, que reconhece o Estado de Calamidade Ptublica na area
do territério do Estado do Amapé, afetada pelo Desastre, Tempestade Local COnectiva/Tempestade de Raios, e
adota outras providéncias;

Considerando a relevancia de avaliacao 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 propagacao do virus ponderando a
evolugdo da pandemia, sdo desta feita, expostos alguns aspectos a serem analisados no Estado do Amapa;

Considerando a evolugdo temporal dos casos acumulados da COVID-19 de 30 de abril de 2020 a 3 de 7 de 2021
por data de divulgacao, em que, na referida tltima data o Estado do Amapa registou 117635 casos confirmados,
conforme figura abaixo, observa-se que a curva de casos elevou em abril de 2020, com um crescimento exponencial
até atingir pico em 22 de junho de 2020, com registro de 2,872 casos em um dia. A partir desta data iniciou queda,
ainda que irregular, assumindo certa estabilidade nos meses de Julho a Outubro, quando voltou a ter tendéncia
crescente, até dezembro de 2020. Em Janeiro de 2021 apresentou uma leve reducao em relacdo ao més anterior.
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Figure 2: COVID-19: Evolugao temporal dos casos acumulados (confirmados, 6bitos, recuperados e ativos) por data

de divulgagao do Estado do Amapé
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Considerando que foram registrados 1845 dbitos por COVID-19, no Estado do Amapad, confirmados apds investi-
gacao pela equipe da vigilancia em satide dos municipios e, divulgados até a data de 3 de 7 de 2021, sendo todos os
Obitos por data de ocorréncia, considerados nas figuras abaixo.

Considerando que os primeiros 6bitos registrados no Estado ocorreram exatamente no dia 03 de Abril no municipio
de Santana e 04 de Abril em Macapd. O maior niimero de 6bitos ocorreu no més de 5. A partir deste ponto observa-se
o declinio nos dias consecutivos e, em seguida, leve aumento e posterior diminui¢ao nas 3 tltimas semanas de Junho
(figuras 3, 4 e 5). Até a divulgagao do tltimo boletim informativo, houve confirmacao de 12 (doze) ébitos na Semana
epidemiologica 26. Ainda existem Obitos possiveis de terem como causa a COVID-19, porém, encontram-se em
investigacao aguardando confirmagio pela vigilancia em satide dos municipios.

Média moével de 7 dias do numero de novos 6bitos
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Figure 3: COVID-19: Obitos por data de ocorréncia no Estado do Amap4

Considerando a taxa de letalidade (figura 6), destaca-se que as medidas adotadas no combate & propagacao do
coronavirus, bem como, acredita-se que a ampliacao da testagem, o atendimento e a assisténcia terapéutica precoce
aos infectados contribuiram efetivamente para redugdo dos casos de 6bito por COVID-19 no Estado do

Amapa, cuja taxa de letalidade foi de 1.57 em 3 de 7 de 2021, bem abaixo da taxa nacional de 2.79, 2.79
na mesma data.

Considerando a taxa de incidéncia de casos em 3 de 7 de 2021 de 1.390927 x 10 casos para cada cem mil habitantes,
a elevada incidéncia é justificada pelo alto nimero de testagem, busca ativa e detecgdao de casos positivos (figura
6). A posicao relativa do Estado do Amapé em relagao a taxa de letalidade, com relacdo as demais unidades da
federacgdo pode ser vista na figura 7. De maneira analoga, a posigio relativa do Estado do Amapa em relacdo a taxa
de mortalidade, com relacdo as demais unidades da federac¢ao pode ser vista na figura 8.
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Figure 4: COVID-19: Obitos por data de ocorréncia no Estado do Amapé nas tltimas 4 SE
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Figure 5: COVID-19: Obitos por semana epidemioldgica de ocorréncia no Estado do Amapé
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Fonte: Ministério da Salde. Acessado em 2021-07-04
Taxa de Letalidade = 100 x Obitos Acum. / Casos Acum.

Figure 7: COVID-19: Classificagdo da taxa de letalidade por Estado no Brasil

- VN

1
=
<

1
<
o

0
£

1
w
[

1
z
o

1
o
<

1
o

1
e

1
a:]
o

)
o
<

1
Qo
=

1
o
%)

1
w
(&}

1
[hq
3]

1
w
2]

1
14
o

1
o
O

1
%)
o

1
o
0

1
(%
w

1
14
x

1
2}
=

1
w
o

1
-
o

1
=
<

1
[
=

1
o
x

Fonte: Ministério da Satde. Acessado em 2021-07-04
Taxa de Mortalidade = 100.000 x Obitos Acum. / Populagéo

Figure 8: COVID-19: Classificagdo da taxa de mortalidade por Estado no Brasil
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Considerando que a semana epidemioldgica é uma varidvel de tempo que avalia a ocorréncia de casos em determinado
periodo. Por convencgao internacional, sao contadas de domingo a sabado. Para esta andlise, utilizou-se a semana
epidemioldgica de inicio de sintomas para identificar o inicio, crescimento, pico/estabilizagdo e declinio dos casos
da COVID-19 notificados no Estado e a semana epidemiolédgica de notificagao para identificar a procura pela
assisténcia nas unidades basicas de satide, assim como, a busca ativa dos casos nos comunicantes domiciliares que
nao buscaram atendimento em tempo oportuno.

Considerando, os casos notificados da COVID-19 segundo a data dos primeiros sintomas da doencga por
semana epidemiolédgica (SE), informados no sistema do e-SUS-VE conforme figura 9. O inicio da doenga no estado
do Amapéa ocorreu na semana epidemiolégica 10/2020 que compreende o periodo de 01 a 07 de Margo de 2020,
crescendo nas semanas seguintes e chegando ao pico maximo na Semana epidemiolégica 19.

Considerando o niimero de casos por data de notificagdo e data de inicio de sintomas por municipio, figura 10,
nota-se que, em alguns municipios, ha certa irregularidade na notificacao, possivelmente causada por dificuldades no
acesso ao diagnostico.

Considerando que a transmissao sustentada da COVID-19 ocorre em 100% dos municipios do Estado. A capital
Macapa foi a primeira a registrar casos da doenga em 13 de Margo de 2020 e por ter o maior contingente populacional,
contribufa até a semana SE 25 com 48.51% de casos do total do Estado, e na semana seguinte com a contribuigdao de
48.54% de casos confirmados do novo coronavirus (SARS-CoV-2). A figura 11 apresenta a contribui¢do percentual
de cada municipio nas ultimas 3 semanas epidemiologicas ao quantitativo total do Estado.

Considerando a Taxa de Incidéncia de COVID-19, representada na figura 12, por municipio de residéncia, em 3 de
7 de 2021. O municipio de Macapé possui a maior taxa de incidéncia no Estado (1.03767 x 10* por 1.000 hab). Por
outro lado, o municipio de Pracutiiba possui a menor taxa de (71.23 por 1.000 hab).
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Fonte: eSUS-VE. Acessado em 2021-07-04. Ministério da Saude, 2020.
Figure 9: COVID-19: Numero de casos por semana epidemiolégica de inicio de sintomas e notificacao

Considerando a Taxa de Letalidade nos municipios do Amapa em 3 de 7 de 2021, representada na figura 13,
nota-se que o municipio de Macapé possui a maior taxa de incidéncia no Estado (2469.22 por 100 casos). Por outro
lado, o municipio de Pedra Branca do Amapari possui a menor taxa de (294.38 por 100 casos).

Considerando os casos confirmados de COVID-19 acumulados no Estado (117635), a figura 14 demonstra o
percentual de casos ativos, de dbitos e de recuperados por cada municipio no Estado do Amapa até 3 de 7 de 2021.
Os casos ativos representam os confirmados em seguimento ainda recentes da doenca (com menos de 21 a 28 dias),
que necessitam de atengao e assisténcia a satde para evitar o agravamento e o risco de ocorréncia de novos 6bitos no
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Figure 10: COVID-19: Numero de casos por semana epidemiolégica de inicio de sintomas e notificacdo por municipio
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Macapa - 48.37 Macapa - 48.51
Santana - 21.52 Santana- 21.46
Laranjal do Jari- 7.22 Laranjal do Jari- 7.16
Oiapoque - 4.44 Oiapoque - 4.42
Vitéria do Jari - 3.39 Vitéria do Jari- 3.36
Pedra Branca do Amapari- 2.85 Pedra Branca do Amapari- 2.86
Mazagéo - 2.56 Mazagéo- 257
Tartarugalzinho-  [1.67 Tartarugalzinho-  1.67
Porto Grande-  [1.61 Porto Grande-  [1.62
Calgoene-  1.41 Calgoene-  1.41
Ferreira Gomes-  1.27 Ferreira Gomes-  1.28
Amapa- 1.13 Amapa- 1.13
Serra do Navio-  1.03 Serra do Navio-  1.03
Cutias- 0.75 Cutias- 0.75
Itaubal - 043 Itaubal- 0.44
Pracuuba- 0.34 Pracuuba- 0.34
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s e S g 8 s S S S g 8
Contribuigéo de casos confirmados
Fonte: CIEVS / SVS / AP
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Table 1: Contribuicao absoluta de casos da COVID-19 nos municipios do Estado do Amapa por data de publicagao

Municipio Casos Conf. | Acum. Casos Recup. | Acum. Casos Recup. | Dia  Obitos | Acum.  Obitos | Dia
Macapa 57103 43587 85 1410 3
Santana 25207 20110 10 155 0
Laranjal do Jari 8357 8239 0 95 0
Mazagao 3032 2404 0 17 0
Oiapoque 5184 5085 7 47 0
Pedra Branca do Amapari 3397 3305 3 10 0
Porto Grande 1960 1882 1 24 0
Serra do Navio 1230 1190 0 5 0
Vitéria do Jari 3924 3731 0 28 0
Ttaubal 521 476 0 3 0
Tartarugalzinho 1953 1784 0 13 0
Amapa 1344 1258 10 10 0
Ferreira Gomes 1512 1461 3 6 0
Cutias 870 861 0 6 0
Calgoene 1649 1529 1 10 0
Pracutiba 392 362 0 6 0
ESTADO AMAPA 117635 97264 120 1845 &

Estado. Ressalta-se que essa andlise depende da informacao dos dados atualizados no sistema, estando assim sujeita
a atualizagoes com novas representacgoes.

Considerando o atendimento de pacientes e a dispensagio de receitas nas unidades Bésicas de Satde (UBS’s) de
Macapé até 2 de 7 de 2021, observa-se que o nimero de atendimentos apresentou, na semana epidemiologica 26,
variagao de -33.67% com relagdo & semana epidemiolégica 24, enquanto o niimero de receitas apresentou, no mesmo
perfodo variacao de -34.8%, como representado na figura 15.

Considerando o niimero de pessoas em atendimento hospitalar na rede publica e privada no Amapd, de casos
confirmados e suspeitos para COVID-19, em 20 de 5 de 2020 houve o pico com 400 pacientes. Entre 20 de 5 e o
dia 01 de Agosto de 2020 houve uma variagio de -74.25% no ntimero de pacientes hospitalizados no Estado, como
observado na figura 16.

Considerando o registro de 224 pessoas hospitalizadas no dia 19 de 6 fechamento da Semana Epidemiolégica 24.
No fechamento da SE 25 em 26 de 6 houve um registro de 221. Ja no fechamento da Semana Epidemiolégica 26 em
3 de 7 houve um registro de 181. Assim, houve, entre as Semanas Epidemioldgicas 26 e 24 uma variacao de -19.2%
no nimero de pacientes hospitalizados no Estado do Amapaé.
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Figure 17: COVID-19: Pacientes hospitalizados por data de internagdo no Estado do Amapa

Considerando a taxa de ocupacao de leitos para a COVID-19, em 3 de 7 de 2021 no estado do Amapad, as
informacoes disponibilizadas pelos hospitais ptiblicos e privados demonstram uma taxa de ocupacao de 48% para
leitos de UTT publica adulto, 65.5% para leitos de UTI privada adulto, 40.2% para leitos clinicos piblicos adulto e
42.2% para leitos clinicos privados adulto, como representado nas figuras 18 e 19.
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Figure 18: Série histérica da taxa de ocupagao de leitos de UTI exclusivos COVID-19 por tipo de entidade

Considerando todos os leitos disponiveis no Estado exclusivos para COVID-19 em 3 de 7 de 2021 registrou-se uma
taxa de ocupacao de 44.17%.
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Figure 19: Série histérica da taxa de ocupagdo de leitos clinicos exclusivos COVID-19 por tipo de entidade
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Figure 20: Série histérica da taxa de ocupacao operacional de leitos exclusivos COVID-19
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COVID-19: Estratégia de Gestao

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

A andlise situacional da COVID-19 no Estado do Amapd serd aqui avaliada de acordo com os indicadores do
instrumento lan¢ado pelo CONASS/ CONASEMS em Agosto de 2020, versdao.2. A proposta foi desenvolvida com a
participagao de representantes dos Conselho Nacional de Secretédrios de Satide (CONASS), Conselho Nacional de
Secretarias Municipais de Satide (CONASEMS), Organizacao Pan-Americana da Saide/Organizagdo Mundial da
Satde (OPAS/OMS), visando disponibilizar um instrumento para a avaliagdo de riscos em resposta & COVID-19,
descrever orientagoes sobre as medidas de distanciamento social, considerando os cendrios locais, além de nortear o
planejamento de acdes de gestao do Sistema Unico de Saude (SUS).

1.

EIXO: CAPACIDADE DE ATENDIMENTO:

TAXA DE OCUPACAO DE LEITOS DE UTI ADULTO POR SRAG/COVID 19: No dia 3 de 7
de 2021 a taxa de ocupacao de leitos de UTI adulto na rede publica foi de 48%. Portanto conclui-se neste
indicador a pontuagao é 3 (conforme figura 21).

TAXA DE OCUPACAO DE LEITOS CLINICOS ADULTO POR SRAG/COVID 19: No dia 3
de 7 de 2021 a taxa de ocupacao de leitos clinicos adulto na rede publica foi de 40.24%. Portanto conclui-se
neste indicador a pontuagao é 2 (conforme figura 21).

ESGOTAMENTO DE LEITOS CLINICOS DE UTI POR SRAG/COVID 19: No dia 3 de 7 de
2021 a previsao de esgotamento de leitos clinicos de UTT por SRAG / COVID-19 foi 8. Portanto conclui-se
neste indicador a pontuagao é 3 na avaliacdo de risco (conforme figura 21).

EIXO: EPIDEMIOLOGICO:

VARIACAO DO NUMERO DE OBITOS POR SRAG NOS ULTIMOS 14 DIAS: Neste indicador
verificou-se que o Estado do Amap4, obteve variacao de -45.45% no ntimero de ébitos no periodo da semana 26
em relagdo a 24. Portanto conclui-se que para este indicador a pontuagéo é 0 (conforme figura 21).

VARIACAO DO NUMERO DE CASOS DE SRAG NOS ULTIMOS 14 DIAS: Neste indicador
utilizou-se o SIVEP-GRIPE e o SISREGIII (Sistema de Regulagdo do Estado). O Estado do Amapé apresentou
variagdo de -30.17% e portanto a pontuagdo é 0 (conforme figura 21).

TAXA DE POSITIVIDADE DE EXAMES RT-PCR PARA COVID 19 NOS ULTIMOS 21
DIAS (%): No Estado do Amap4a na semana epidemioldgica 26, das 5312 amostras de exames realizados,
1736 foram positivas, obtendo uma taxa de positividade de 32.68%, portanto, a pontuagao é 3 (conforme
figura 21).

Table 2: Classificagao final do Estado por indicador para a ultima SE

EIXO INDICADOR RESULTADO

Capacidade de Atendimento Taxa de Ocupacdo de Leitos de UTT Adulto por SRAG / COVID-19 (Fonte: SES-AP) 3

Capacidade de Atendimento Taxa de Ocupacao de Leitos Clinico Adulto por SRAG / COVID-19 (Fonte: SES-AP) 2

Capacidade de Atendimento Previsdo de Esgotamento de Leitos de UTI (Fonte: Impulso) 3

Epidemiolégico Variagio do Ntmero de Obitos por SRAG nos Ultimos 14 dias (Fonte: Sivep-Gripe) 0

Epidemiolégico Variagiio do Ntmero de Casos por SRAG nos Ultimos 14 dias (Fonte: Sivep-Gripe) 0

Epidemiol6gico Taxa de Positividade para COVID-19 (Fonte: GAL / LACEN) 3

PONTUACAO TOTAL 11 | Risco Moderado (Sinalizagio da cor Laranja)

Para as cinco classificagoes elencadas, foram descritas as medidas de distanciamento recomendadas a serem avaliadas

pelos

gestores locais em resposta a COVID-19, sendo o Distanciamento Social Seletivo, a medida minima e a

Restricdo Maxima, a medida méxima (conforme figura 21).
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Figure 21: Descri¢cao dos eixos, indicadores, cdlculo, de dados, forma de agregagao dos dados, pontos de cortes e
pontos relacionados. | Fonte: Instrumento para apoio & tomada de decisdo & Pandemia da COVID-19, 2020
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Nivel de Risco | Medidas de distanciamento | Descricio

Distanciamento Social | 1. Adogiio das Medidas Basicas e Transversais (item 4.2)
Seletivo 1

Baixo Distanciamento Social | 1. Adogdo das Medidas de Distanciamento Social Seletivo 1;
Seletivo 2

2. Evitar atividades que gerem aglomeragao de pessoas.

Moderado Distanciamento Social | 1. Adogiio das Medidas Basicas e Transversais (item 4.2)
Ampliado 1

2. Adociio das Medidas de Distanciamento Social Seletivo 1 e 2;

3. Suspensiéio de atividades escolares presenciais;

4. Proibigdo de qualquer evento de aglomeragiio, conforme avaliagio
local:

5. Adocdo de distanciamento social no ambiente de trabalho.
conforme avaliagio local;

6. Avaliar a suspensdo de atividades econémicas nio essenciais, com
limite de acesso e tempo de uso dos clientes, conforme o risco no
territono;

7. Avaliar a adequagdo de hordrios diferenciados nos setores
econdmicos para reduzir aglomeragdo nos sistemas de transporte
publico.

Distanciamento Social | 1. Adoclio das Medidas Basicas e Transversais (ifem 4.2)
Ampliado 2

2. Adogdo das Medidas de Distanciamento Social Seletivo 1 e 2;

3. Adogio das Medidas de Distanciamento Social Ampliado 1;

4. Suspender as atividades econdmicas n3o essenciais definidas pelo
territério, avaliando cada uma delas.

5. Definir horério diferenciados nos setores econdmicos para reduzir
aglomeraciio nos sistemas de transporte ptiblico.

Restricio Maxima 1. Adoglio das Medidas Bisicas e Transversais (™ 42)

2. Adogiio das Medidas de Distanciamento Social Seletivo 1 e 2;

3. Adogdo das Medidas de Distanci o Social Ampliado 1 e 2;

4. Adogio de quarentena, como expde a Portaria 356/2020 (a),
conforme avaliagdo do gestor.

Figure 22: Orientagoes para medidas de distanciamento social a serem avaliadas em cada situacgdo pelos gestores por
nivel de risco. | Fonte: Instrumento para apoio & tomada de decisao & Pandemia da COVID-19, 2020
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O estado do Amap4a em 3 de 7 de 2021, de acordo com a classificacdo final da avaliagdo de riscos, obteve 11 (onze)
pontos, apresentando risco Moderado (sinalizacio da cor Laranja) no que tange ao novo coronavirus.

As orientacgoes sugeridas para enfrentamento da COVID-19 sdo: Distanciamento Ampliado 1, conforme

orientagao da figura 22.

Pontos

0

1a9

10a 18

19a30

3la 40

Risco Sinalizagdo Medidas de distanciamento
Muito Baixo |

Moderado

Alto

Muito alto

Figure 23: Classificacao final da avaliagdo de riscos, segundo a pontuagdo obtida e medidas de distanciamento |
Fonte: Instrumento para apoio a tomada de decisao & Pandemia da COVID-19, 2020

O mapa da figura 24 projeta os municipios do Estado do Amapd, segundo a pontuagio obtida pela classificagao final
da avaliacdo de riscos para resposta ao novo coronavirus na pandemia da COVID-19 em 2020.

Laranjal do Jari

Municipio Pontos  Classificagao
M uito Alto 1 Amapa 19 Alto
2 Calgoene 14 Moderado
Oiapoque 3 Cutias 1" Moderado
Alto 4 Ferreira Gomes 14 Moderado
5 Itaubal 15 Moderado
6 Laranjal do Jari 2 Baixo
7 Macapa 14 Moderado
Moderado 8 Mazagao 17 Moderado
9 Oiapoque 2 Baixo
10 Pedra Branca do Amapari 18 Moderado
11 Porto Grande 14 Moderado
Balxo 12 Pracutba 1" Moderado
13 Santana 18 Moderado
14 Serra do Navio " Moderado
Muito Baixo 15 Tartarugalzinho 18 Moderado
16 Vitéria do Jari 0 Muito Baixo
(a) Classificacéo final de risco (b) Pontuagdo por municipio

Figure 24: Fonte: SIVEP Gripe, CIEVS/AP, GAL/LACEN/AP, SVS/AP e Impulso
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Table 3: Classificagao final por indicador e municipio

Municipio Taxa de Ocup. UTI  Taxa de Ocup. Clinico Previsdo de Esgotamento  Obitos SRAG ~ Casos SRAG  Taxa de Positividade PCR
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Vitéria do Jari

Destaca-se que as medidas de restricdes anteriormente adotadas pelos decretos governamentais e municipais no
combate a propagacao do Coronavirus e ampliagao de assisténcia clinico-hospitalar, assim como a adesao da
populacao ao isolamento social e medidas higiénico-sanitarias, na primeira onda de casos no Estado, contribuiram
temporariamente para controlar a propagacao e agravamento dos casos.

Como medida de enfrentamento, o Governo do Amapa ampliou o nimero de leitos Clinicos e de UTT’s em Macapa,
Laranjal do Jari e Santana, o que propiciou o aumento da assisténcia aos usuarios com necessidade de internacao
para tratamento de complicagdes por COVID-19, em nivel hospitalar. Complementarmente, trés usinas de oxigénio
foram implantadas no Estado, em funcionamento em Macapd, Laranjal do Jari e Oiapoque, dando suporte aos
servigos de saude e garantindo o fornecimento de oxigénio aos usuarios que venham a necessitar nessas trés Regides
de Saide (Macapé - Central, Oiapoque — Norte e Laranjal do Jar{ — Sudoeste).

Considerando que, houve uma variagdo do niimero da média mével de novos casos didrios de COVID-19 no estado do
Amapé de - 39,8%, analisando a semana epidemiolégica 26 em relacao a SE-24, a qual, apresentou reducao de casos,
adicionalmente, houve reducao de - 30.17% no ntumero de casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) nos
altimos 14 dias. Adicionalmente, verificou-se diminuicao de - 45.45% do niimero de ébitos por SRAG no periodo das
mesmas SE referidas no Estado.

Considerando que a capital Macapd, na Semana Epidemiolégica de n® 26, contribuiu com o maior percentual de
casos entre todos os municipios do Estado de forma proporcional com 48.37%, visto que, tem o maior contingente
populacional. Entretanto, houve uma redugao de - 33.67% no ntimero de atendimentos, assim como, teve diminui¢ao
— 34.8% na dispensacao de receitas para COVID-19 nas UBS’s de Macap4, analisando a semana epidemioldgica 26
em relagao a semana 24.

Considerando que a taxa de ocupacao de leitos COVID-19, na rede publica estadual, no dltimo dia 03 de julho de
2021 apresentava percentuais de 48% para UTIs adultos e 40.24% para leitos clinicos adultos, de acordo com relatério
da Central Estadual de Regulagao. Assim, evidenciamos que no total geral de hospitalizagdo (entre suspeitos e
confirmados) para todos os tipos de leitos COVID-19, houve redugao percentual de - 19.2% de internagao por SRAG
na Semana Epidemiolégica 26 em relacao a SE-43.

Considerando a infecgdo pela nova variante P1 circulando em Macapd, a qual, gera um maior agravamento do
quadro clinico dos pacientes acometidos pela doenga, quando comparado com as demais variantes que circulavam
anteriormente no Estado, esse contexto leva a uma necessidade maior de internacao em leitos clinicos, que podem
evoluir para a necessidade de UTI em um curto periodo de tempo. Considerando que a imunizacao é identificada
como a forma mais eficaz de controlar a pandemia, no entanto, a quantidade de doses recebidas pelo Estado ainda
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néo é suficiente para garantir, a ampla imunizacao de todos os grupos prioritarios elencados no Plano Estadual de
Vacinacao contra a COVID-19, enfatiza-se desta feita, a manutencao das medidas de prevencao, controle e restricao,
mesmo para as pessoas ja imunizadas.

Diante do exposto e da classificagdo de risco apontada pelo Instrumento de Gestdo, o Estado obteve 11 (onze
pontos) na avaliacio de risco, estando atualmente classificado com a sinalizacdo laranja, apresentando risco
moderado para o novo coronavirus. Deste modo, recomenda-se que o Estado, bem como, os municipios
continuem por adotar medidas sanitarias de prevengao, controle e restrigcdo para evitar aglomeracgoes
excessivas e propagacgao do virus Sars-CoV-2, visando portanto, dar continuidade a reducao dos indices e
garantir a tendéncia reducio de casos de agravamentos, hospitalizagoes e ébitos por COVID-19 no Amapa.

Sugerimos que casos suspeitos e/ou confirmados deverdo procurar atendimento nas Unidades de Satide para avaliagao
e assim descartar ou confirmar os casos, bem como, para o acompanhamento e identificacdo de sinais de gravidade
e o devido tratamento imediato de fases 1 (viral) e 2 (inflamatéria) de acordo com as recomendagoes médicas na
Atencao Priméria a saude.

Ressaltamos a extrema importancia do fortalecimento das a¢oes educativas por meio de midias sociais, radio, televisao
e jornais, no sentido de dar visibilidade as medidas sanitdrias, bem como, estimular a adesdo da populacdo no
enfrentamento a COVID-19. Adicionalmente, reforcar o uso da méscara para prevenir o SARS-CoV-2, que tem como
principal meio de transmissdo as vias areas respiratorias.

Destacamos a necessidade de manutencao do servigo de seguranca publica, e judiciario junto a Vigilancia Sanitaria,
no combate as aglomeracoes em estabelecimentos comerciais, bem como eventos clandestinos.

4.2 MEDIDAS BASICAS E TRANSVERSAIS
Casos suspeitos ou confirmados:

e ISOLAMENTO DOMICILIAR: Identificar e isolar no domicilio pessoas com sintomas respiratérios (Sindrome
Gripal) e as que residam no mesmo enderego, ainda que estejam assintomadticas, devendo permanecer em isolamento
pelo periodo méximo de 14 (quatorze) dias.

« MONITORAMENTO DE CASOS SINTOMATICOS E CONTATOS: Tem como objetivo identificar e acompanhar
0s casos sintomaticos e seus contatos por meio de uso de tecnologias e outros meios. Para casos e contatos sintomaticos,
o Ministério da Saude disponibiliza diversas estratégias como canal telefénico 136, aplicativo Coronavirus-SUS.
Promover a protegao de grupos vulneraveis

« GRUPOS VULNERAVEIS: Pessoas com 60 anos ou mais de idade, doentes crénicos, imunodeprimidos, gestantes
e puérperas, pessoas em restricao de liberdade, pessoas de instituicoes de longa permanéncia, populacao em situagao
de rua e povos indigenas.

e« DISTANCIAMENTO SOCIAL: Observar o distanciamento social, restringindo seus deslocamentos para realizagao
de atividades estritamente necessarias, evitando transporte coletivo, viagens e eventos esportivos, artisticos, culturais,
cientificos, comerciais e religiosos e outros com concentragao proxima de pessoas.

« NECESSIDADES BASICAS: Articular com setores responsiveis para que sejam estabelecidas condi¢des minimas
de acesso e subsisténcia para que grupos vulneraveis possam permanecer em distanciamento social.

« ACESSO E ACESSIBILIDADE: Garantir o acesso e acessibilidade aos servigos de satde. Servigos de Saide

« SERVICOS DE SAUDE: Adotar e/ou reforcar todas as medidas para evitar a transmissao da COVID-19 em
unidades de satude publicas ou privadas.Distancia fisica, higiene e limpeza.

o« REDUCAO DE CONTATO: Preparar os ambientes para que a distancia fisica entre as pessoas seja de no minimo
1 metro em filas, salas de espera de servigos e, se possivel, nos demais espagos piiblicos ou privados.

« REFORCO EM HIGIENE: Garantir limpeza e desinfeccao das superficies e espago para higieniza¢do das maos.
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« ETIQUETA RESPIRATORIA: Adocao de hébitos sociais como cobrir a boca com o antebraco ou lenco descartavel
ao tossir e espirrar e utilizacdo de mascaras em espacos publicos ou privados. comunicagao de risco

o COMUNICACAO INTERNA (entre os 6rgios e profissionais): Recomenda-se o conhecimento dos dados, in-
formacoes, acoes adotadas entre todas as institui¢des e profissionais envolvidos no enfrentamento da COVID-19.
Divulgar os responséveis e as responsabilidades claramente definidas para fung¢oes de comunicacgao.

o COMUNICACAO EXTERNA (com o ptiblico): Recomenda-se comunicacao de facil acesso, regular e continua
sobre as agoes, medidas adotadas e situacao dos niveis de riscos a populagao geral e bem como respeitando as
comunidades tradicionais, povos indigenas, pessoas com deficiéncia e as demais que necessitarem de adequagao na
comunicagao. Os gestores devem estabelecer portavozes para garantir a comunicagdo tnica e focal, evitando dupla
fonte ou falha de comunicacao.
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Assim, no atual panorama da pandemia com a circula¢ao de novas cepas do virus SARS-CoV-2 no estado do Amapa,
emerge a importancia de manter medidas mais rigidas de controle e mitigacao da doenca.

Macapa, 4 de 7 de 2021.

Assinam esse parecer técnico-cientifico:
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REFERENCIAS

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

Painel de virus respiratérios

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

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

OpenData SUS

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

MAPA BRASILEIRO DA COVID-19.

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

Estratégia de Gestao

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

FONTES DE DADOS OFICIAIS AMAPA Boletins e informes epidemiolégicos da SVS

Enderego: https://svs.portal.ap.gov.br/publicag~oes

Portal Coronavirus Amapa

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

Portal da Transparéncia do Amapa

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

FONTES ADICIONAIS Impulso | Coronacidades

Enderego: https://farolcovid.coronacidades.org



