Nicleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar/Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr. Geraldo

Landé/Secretaria de Estado da Satdde de Goiés
| 1

Boletim

Epidemiologico

Volume 01, namero 01

Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar/ Hospital Estadual de Sao Luis de Montes
Belos Dr. Geraldo Land6 NVEH/HESLMB.

Situaciao Epidemiologica de Sindrome Respiratoria Aguda Grave da Regiao

QOeste 11

Isabella Santiago Oliveira Silval, Marcus Antonio de Souzaz, Bruno Alves Pereira3, Eder

Licio de Souza®.

"Enfermeira. Centro Universitério
Brasilia de Goids -UNIBRALIA, Sio
Luis de Montes Belos, GO, Brasil.
Lattes:
http://lattes.cnpq.br/5132562832585818.
2 Enfermeiro, Mestrado. Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal de
Goias — FEN/UFG, Goiania, GO, Brasil.
Lattes:
http://lattes.cnpq.br/1979754138487643
3 Enfermeiro, Especialista. Faculdade

Unido de Goyazes, Trindade, GO, Brasil.

Lattes:
http://lattes.cnpq.br/1979754138487643.
4 Enfermeiro, Universidade Federal de
Minas Gerais — UFMG, Belo Horizonte,
MG. Lattes:
http://lattes.cnpq.br/0754132869225110.

INTRODUCAO

O Nicleo de Vigilancia Epidemioldgica
Hospitalar (NVEH) do Hospital Estadual de Sao Luis
de Montes Belos Dr. Geraldo Landé (HESLMB) é uma
unidade operacional responsavel pelo desenvolvimento
das atividades de vigilancia epidemioldgica no
ambiente hospitalar. Ele desenvolve acdes que visam a
deteccdo, investigacdo e notificacdes de qualquer
agravo suspeito ou confirmado de Doencas de
Notificagdo Compulséria (DNC) respeitando as normas
do Sistema Nacional de Vigilancia em Satde (SNVS),
bem como as estaduais e

respectivas normas

municipais complementares  preconizadas  pelas
autoridades de Vigilancia em Sauide, segundo as
recomendacdes da Portaria n° 2.254, de 05 de agosto de
2010, do Ministério da Sadde e da Portaria n°® 921, de

23 de junho de 2021 (BRASIL, 2010; GOIAS, 2021).
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No ambito estadual o NVEH compde a Rede Estadual de Vigilancia Epidemiolégica
Hospitalar (REVEH) cujos principais objetivos s@o: implementar e gerir a estratégia de
vigilancia epidemioldgica hospitalar do Estado de Goids, por meio de monitoramentos,
assessorias e apoio a capacitagdes; apoiar o gerenciamento de a¢des e atividades hospitalares
por meio de andlise de informagdes epidemioldgicas relacionadas as doengas, agravos e
eventos de sadde piiblica de notificacdes compulsérias (GOIAS, 2021).

Nesta primeira edicdo do boletim epidemiolégico do NVEH/HESLMB de 2021,
optou por dar énfase ao contexto pandémico do COVID-19, com dados epidemioldégicos
referentes as internagdes de pacientes com Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG).
Essas informacdes podem favorecer o planejamento e a adocdo de medidas de controle e
fornecer instrumentos para subsidiar o planejamento e a operacionalizagdo de atividades
técnicas em ambito hospitalar, na prevengao e manejo dessa doenca, justificando a realizagao

do presente trabalho.

METODOS

Trata-se deu um estudo epidemioldgico descritivo de cardter retrospectivo, com
abordagem quantitativa a partir de informacdes de atendimentos de pacientes com SRAG no
HESLMB, que se constitui de Hospital de Campanha (HCAMP) de SLMB desde junho de
2020 para atender a populagdo e aos municipios da regidao Oeste II.

Os dados foram extraidos da Ficha de Investiga¢do da Sindrome Respiratéria Aguda
Grave do Sistema de Informacdo e Vigilancia Epidemiolédgica da Gripe (SIVEP — GRIPE) e
da ficha do Complexo Regulador Estadual (CRE), no periodo de Janeiro a Junho de 2021,
sendo estes exportados e tabulados no programa da Microsoft Office Excel 2013 e andlise
estatistica foi realizada pela plataforma Epi Info, sendo demonstrado em frequéncia absoluta e

retroativa.

As varidveis investigadas foram o acometimento da Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG), morbidades, sexo, faixa etdria, procura de atendimento conforme os dias de

inicio de sintomas e os municipios atendidos, resultando em 648 fichas para anélise.
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RESULTADOS
Dos 648 pacientes internados no primeiro semestre de 2021 pelo novo coronavirus,

55,24% foram pelo sexo masculino.

GRAFICO 1 Total de pacientes internados pelo novo coronavirus, por sexo.
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Fonte: Sivep gripe e Complexo Regulador Estadual, de janeiro a junho de 2021.

A faixa etdria com o maior nimero de casos (29,3%) de SRAG é a de 50 a 60 anos
de idade, seguida das faixas de 40 — 50 anos e de 60 — 70 anos com percentuais semelhantes
de 18% e 17,4%, respectivamente destaca-se que o somatdrio das trés faixas etdrias de maior
incidéncia absorve 64,8% de toda populacdo do presente estudo. Todavia destacou-se a faixa

de 20 a 30 anos, com a menor incidéncia de casos (3,0%).

GRAFICO 2 Total de pacientes internados por SRAG por faixa etdria.
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Fonte: Sivep gripe e Complexo Regulador Estadual, de janeiro a junho de 2021.
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Sobre a evolucio do quadro de Sindrome Gripal para Sindrome Respiratéria Aguda

Grave, com desfecho em internacdo, observou-se que 77% dos pacientes internados estavam
entre o 7° e 0 20° dias de sintomas.

GRAFICO 3 Periodo de evolugdo para internacdo por SRAG.
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Fonte: Sivep gripe e Complexo Regulador Estadual, de janeiro a junho de 2021.

Os principais sintomas observados nos pacientes com SRAG foram tosse, dispneia,
astenia e febre.

Tabela 1 Principais sintomas de SRAG.

SINTOMAS N = 648
N %
Tosse 370 57,10
Dispneia 354 54,63
Astenia 231 35,65
Febre 223 34,41
Mialgia 85 13,12
Cefaleia 78 12,04
Dor toracica 56 8,64
Sudorese 48 7,41
Coriza 35 5,40
Confusao Mental 33 5,09
Perda de apetite 30 4,63
Diarreia 23 3,55
Fadiga 21 3,24
Vomito 15 2,31
Perda de olfato 15 2,31
Dor de Garganta 13 2,01
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Nauseas 12 1,85
Cianose 11 1,70
Calafrio 11 1,70
Perda de Paladar 10 1,54
Mal estar 5 0,77
Dor abdominal 3 0,46
Sonoléncia 2 0,31
Dor Articular 2 0,31

Fonte: Sivep gripe e Complexo Regulador Estadual, de janeiro a junho de 2021.

Sobre a prevaléncia de outras comorbidades em pacientes com SRAG destacou-se a
Hipertensdao Arterial Sistémica (44,91%), Diabetes Mellitus tipo 1 ou tipo 2 (20,52%) e
obesidade (14,66%), conforme se observa na tabela abaixo, o que pode contribuir para o
aumento das complicacdes do Covid-19. Chamou a atencdo também a pequena quantidade de

pacientes (6,48%) que ndo apresentaram comorbidades.

TABELA 2 Principais comorbidades apresentados nos casos de SRAG.

Comorbidades N = 648
N %
HAS 291 4491
Diabetes mellitus 133 20,52
Obesidade 95 14,66
Sem Comorbidades 42 6,48
DPOC 31 4,78
Doenga Cardiovascular 25 3,86
Doenca Neuroldgica 13 2,01
Imunodeficiéncia 5 0,77
Doenca Hepética 4 0,62
Doenca Hematoldgica 4 0,62
Doencga Renal Cronica 3 0,46

Cancer 2 0,31
Fonte: Sivep gripe e Complexo Regulador Estadual, de janeiro a junho de 2021.

A incidéncia de casos internados por municipios pode ser vista na tabela abaixo,
mostrando os municipios que foram beneficiados com suporte ao atendimento do paciente que
apresenta o quadro clinico de SRAG. Os pacientes atendidos nesse periodo sdo oriundos de
82 municipios e 02 Unidades Federativas (Goids e Mato Grosso).

O maior nimero de internagdes por SRAG realizada no HCAMP SLMB foi de
pacientes oriundos do municipio de Sao Luis de Montes Belos seguido de Trindade e Itaberai,

Boletim Epidemioldgico. Volume 01, nimero 01 -Situagdo Epidemioldgica de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave da Regido Oeste II



Nicleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar/Hospital Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr. Geraldo
Landé/Secretaria de Estado da Saide de Goids

| 6

extrapolando, portanto, os limites da regido em que estd inserido, o que fortalece as

estratégias do Estado de Goids no enfretamento do novo Coronavirus.

TABELA 3 Listagem de Municipios internos por SRAG.

Municipio N = 648
N %0

Sao Luis de Montes Belos 187 28,86
Trindade 43 6,64
Itaberai 42 6,48
Jussara 24 3,70

Ipora 19 2,93

Montes Claros de Goias 18 2,78
Turvania 18 2,78
Sanclerlandia 15 2,31
Firmindpolis 13 2,01
Itapuranga 13 2,01
Americano do Brasil 13 2,01
Britania 12 1,85
Nazario 11 1,70

Itaucu 11 1,70
Aruana 11 1,70
Goiania 10 1,54

Buriti de Goiéas 9 1,39
Paradna 8 1,23
Guapé6 8 1,23
Palmeiras de Goias 7 1,08
Avelinépolis 7 1,08
Aurilandia 6 0,93
Palminépolis 6 0,93
Sao Joao da Paraina 6 0,93
Santa Fé de Goias 6 0,93
Séao Francisco de Goias 6 0,93
Anicuns 6 0,93
Coérrego do Ouro 6 0,93
Aragarcas 5 0,77
Inhumas 5 0,77

Bom Jardim de Goids 5 0,77
Nova Crixas 5 0,77
Faina 4 0,62
Itaguari 4 0,62
Mossamedes 4 0,62
Piranhas 4 0,62
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Cachoeira de Goids
Araguapaz
Damolandia
Goianira
Israelandia
Mozarlandia
Santo Antonio de Goids
Santa Barbara
Ivolandia
Itapaci
Uruana
Adelandia
Brazabrantes
Caturai
Bonfindpolis
Aract
Abadia de Goiéas
Matrincha
Jandaia
Baliza
Santa Rosa de Goids
Senador Canedo
Jaupaci
Bela Vista
Fazenda Nova
Neropolis
Heitorai
Anapolis
Chapadao do Céu
Bom Jesus de Goids
Novo Brasil
Petrolina de Goids
Goiatuba
Orizona
Campestre
Guratai
Montividiu
Diorama
Nova Xavantina-MT
Indiara
Itapeva
Jatai
Aparecida de Goiania

b e b e b e e e e e b e b b e e e e e = = DD DD DD DD DD DD NN N NN DN NN WWWW

0,46
0,46
0,46
0,46
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,31
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
0,15
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Amorinépolis 1 0,15
Itapirapua 1 0,15
Sao Simio 1 0,15

Fonte: Sivep gripe e Complexo Regulador Estadual, de janeiro a junho de 2021.

DISCUSSAO

Dados publicados pelo Ministério da Sadde, desde o inicio da Pandemia até o més de
maio de 2020 e durante o més de abril de 2021, também indicam uma maior taxa de
internacdo masculina 53,3% e 54,4%, respectivamente (SOUZA; RANDOW; SIVIERO,
2020; BRASIL, 2021).

O perfil etario dos casos hospitalizados deste trabalho é corroborado pelos dados do
Estado de Goids, onde o grupo de 50 a 59 anos e a faixa etdria de mais de 60 anos de idade
concentram o maior nimero de casos (GOIAS, 2021). Refor¢cam também os dados do MS,
cujos casos notificados desde o inicio da Pandemia até 26 de junho de 2021 apresentam a
mesma faixa etaria como a mais acometida, 22,1% (BRASIL, 2021).

O Guia de Vigilancia Epidemiolégico de Covid-19 define que individuos com
Sindrome Gripal-SG apresentam calafrios, dor de garganta, cefaléia, tosse, coriza, distirbios
olfativos e gustativos ou pelo menos dois desses sintomas, j4 o SRAG apresenta além dos
sintomas de SG podem apresentar dispneia ou desconforto respiratdrio, pressao persistente do
térax, saturacdo de O2 menor que 95% em ar ambiente e cianose na face incluindo 14bios
(BRASIL, 2021).

Em relacdo as comorbidades mais prevalentes em pacientes com SRAG
pesquisadores destacam que, principalmente em idosos, o diagndstico das doengas
hipertensdo arterial, diabetes, doencgas cardiovasculares, doengas respiratérias crénicas e
doenca renal cronica representam um aumento no risco de infeccao pelo COVID-19 (ALVES,
et. al., 2020).

Vale destacar também que a obesidade é um fator de risco para a exacerbagcdo do
Covid-19 e a internacdo hospitalar, estando correlacionado a necessidade de oxigénio e de
assisténcia diferenciada por apresentarem agravamento do quadro clinico (SILVA, et. al.,

2021).

CONCLUSAO
O presente estudo cumpre com seu objetivo de contribuir com subsidios para a

Secretaria Estadual de Sadde de Goids no mapeamento do perfil epidemioldgico da regido
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Oeste 11, a partir do HESLMB com a revisdo de 648 notificagdes de SRAS, ficando evidente a

prevaléncia de internacdes entre o sexo masculino com 55,2% do total (648), a faixa etdria
com maior prevaléncia reside entre 40 e 70 anos, com 64,8%.

Tendo em recorréncia o periodo de internacdo, 77% dos pacientes internados
estavam entre o 7° e o 20° dia de sintomas, sendo estes os principais: tosse, dispneia
acompanhada de astenia, tensionados ainda pelos grupos de risco com comorbidades de maior

prevaléncia a HAS (44,9%), DM I e 11 (20,5%) e Obesidade (14,6%).
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