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RESUMO

O COVID-19 é um RNA virus da ordem Nidorivales, da familia
Coronaviridae, uma familia de virus que causam infec¢gdées no trato respiratorio.
Os mais conhecidos atualmente sdo: SARS-CoV (causador da sindrome
respiratéria aguda grave ou SARS), e SARS-CoV-2, sendo 0 novo coronavirus
conhecido apds os casos confirmados na China em dezembro de 2019. Alguns
casos de pneumonia surgiram na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na
China, espalhando-se por todo o pais, tornando-se uma epidemia fora de
controle, acometendo outros paises. O objetivo desse estudo foi caracterizar a
incidéncia de casos de COVID-19 na cidade de Peruibe, SP, analisando as faixas
etarias com maior frequéncia da doengca e com foco na sua compreensao
epidemioldgica. Trata-se de uma pesquisa de campo, descritiva por meio de um
estudo de corte. O total de casos positivos entre adultos foram: 2.005 casos.
Concluimos o quanto é importante um sistema de notificagcbes de agravo das
doencgas, para ter acesso a esses dados e acompanhar a evolugao do

Coronavirus no municipio de Peruibe, SP.

Palavras-chave: Covid -19; Incidéncia: Notificagdo compulséria: Pandemia; Saude
Publica.
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1 INTRODUGAO

Em dezembro de 2019, alguns casos de pneumonia surgiram na cidade de
Wuhan, provincia de Hubei, na China, espalhando-se por todo o pais, tornando-se
uma epidemia fora de controle, acometendo outros paises. Em janeiro de 2020, os
cientistas identificaram essa pneumonia como o novo SARS-CoV-2 também
conhecido como COVID-19. Em margo de 2020, a Organizagao Mundial de Saude
(OMS), declarou o estado de pandemia da doenga (SARTI et al., 2020).

Segundo Lima (2020), o COVID-19 é um coronavirus, um virus zoonético, um
RNA virus da ordem Nidorivales, da familia Coronaviridae, uma familia de virus que
causam infeccbes no trato respiratério. Sendo transmitido por meio de goticulas
contaminadas de secregdes da orofaringe de uma pessoa portadora do virus, o virus
pode permanecer viavel em até 72 horas em objetos ou superficies contaminadas,
aumentando assim o modo de transmissao, nao sendo comprovada a transmissao
por aerossois (OLIVEIRA et al., 2020).

Os principais sinais e sintomas apresentados nos pacientes infectados sao:
febre, mialgia, fadiga, dispneia, cefaleia e tosse seca (PASCOAL et al., 2020). Nao
ha medicamentos especificos para o tratamento da Covid-19, os medicamentos
utilizados séo para os sintomas apresentados (ANDRADE; REGO, 2020).

Entretanto ha medidas preventivas para evitar contaminages, como lavagem
das maos, uso de mascaras descartaveis, medidas de distanciamento social e
vacinagao (AQUINO; LIMA, 2020).

2 OBJETIVO

Caracterizar a incidéncia de casos de COVID-19 na cidade de Peruibe,
analisando as faixas etarias com maior frequéncia da doenca e com foco na sua

compreensao epidemiologica.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Historia da covid 19

Em dezembro de 2019, alguns casos de pneumonia surgiram na cidade de
Wuhan, provincia de Hubei, na China, espalhando-se por todo o pais, tornando-
se uma epidemia fora de controle, acometendo outros paises. Em janeiro de
2020, os cientistas identificaram essa pneumonia como o novo SARS-CoV-2
também conhecido como COVID-19. Em mar¢o de 2020, a Organizagdo Mundial
de Saude (OMS), declarou o estado de pandemia da doenga, com mais de 820
mil casos confirmados e mais de 40 mil mortes decretadas, sendo que os paises
com maiores numeros de casos eram Estados Unidos, Italia, Espanha e China,
mostrando como o virus se espalhava rapidamente pelo mundo (SARTI et al.,
2020).

Segundo Oliveira (2020) o primeiro caso da Covid-19 confirmado no Brasil,
foi em 26 de fevereiro de 2020, mas havia rumores de que a doenca ja estava em
territorio brasileiro desde janeiro de 2020, o caso era de um idoso que morava em
Sé&o Paulo que havia retornado de uma viagem da ltalia, onde ja se haviam casos
confirmados. Um més apds a confirmagédo do primeiro caso, o pais confirmava
também a primeira morte pela doenca, se tratava de outro idoso que também
residia em S&o Paulo, apresentava diabetes e hipertensdo e nao tinha histérico
de viagem ao exterior. Somente em 20 de margo de 2020 que foi reconhecida a

transmissdo comunitaria do virus em todo o pais.

3.2 Etiologia

Segundo Lima (2020) o COVID-19 é um coronavirus, um virus zoonatico,
um RNA virus da ordem Nidorivales, da familia Coronaviridae, uma familia de
virus que causam infec¢gdes no trato respiratério. Os mais conhecidos atualmente
sdo: SARS-CoV (causador da sindrome respiratéria aguda grave ou SARS), e
SARS-CoV-2, sendo o novo coronavirus conhecido apds os casos confirmados

na China em dezembro de 2019.
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3.3 Epidemiologia e transmissao

Segundo a OMS (2020) a COVID 19 é considerada uma doencga de alta
transmissibilidade, o tempo entre a sua manifestagcdo inicial na China e a

declaracao de pandemia pela OMS foram de apenas 3 meses.

A forma de transmissdo ocorre por meio de goticulas contaminadas de
secregbes da orofaringe de uma pessoa portadora do virus, o virus pode
permanecer viavel em até 72 horas em objetos ou superficies contaminadas,
aumentando assim o0 modo de transmissdo, ndo sendo comprovada a

transmissao por aerossois (OLIVEIRA et al., 2020).

3.4 Manifestagoes clinicas

O quadro clinico inicial da doencga é caracterizado como uma sindrome
gripal, geralmente desenvolve-se sinais e sintomas, incluindo problemas
respiratérios leves e febre persistente, em média de 5 a 6 dias apds a infecgao,
podendo apresentar intervalo de 1 a 14 dias no periodo de incubacdo (EMERY et
al.,2020).

Os principais sinais e sintomas apresentados nos pacientes infectados sao:
febre, mialgia, fadiga, dispneia, cefaleia e tosse seca. Em alguns casos a febre
pode estar ausente, além desses sintomas os pacientes podem apresentar
leucopenia, altos niveis de proteina C reativa, diarreia e também perda do olfato e
paladar, porém cada paciente pode apresentar uma sintomatologia diferente
(PASCOAL et al., 2020).

3.5 Diagnéstico

O diagnéstico laboratorial é realizado através dos exames RT- PCR, teste
rapido IGG e IGM, e o SWAB, todos de acordo com o periodo certo de sintomas.
O SWAB ¢ indicado realizar a partir do 5°dia de sintomas, e o teste rapido do 7°

dia até o 35° dia, para obter um resultado preciso (NUNES, et al.,2020)

O RT- PCR é o mais indicado para detecgcdo do novo Coronavirus, pois
com ele ha a possibilidade de identificar o RNA do virus conseguindo detectar

partes especificas do genoma, ele é utilizado tanto para pacientes assintomaticos
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como pacientes sintomaticos, em casos de pacientes sintomaticos é
recomendado que se realize o exame nos primeiros 12 dias desde o inicio dos

sintomas, pois assim €& mais fidedigno o resultado (FALCI et al., 2020).

3.6 Tratamento

Ndo ha medicamentos especificos para o tratamento da Covid-19, os
medicamentos utilizados sdo para os sintomas apresentados. Ha alguns estudos
e testes com medicagdes ja existentes que sao: antirretrovirais, anticoagulantes,
corticoides que até agora tem mostrado sucesso em seus usos, diminuindo os

sintomas e melhorando o estado clinico do paciente (ANDRADE et al.,2020).

3.7 Profilaxia e controle

Devido a alta taxa de transmissibilidade todos os paises tiveram que tomar
medidas preventivas para evitar contaminag¢des, como lavagem das méos, uso de
mascaras descartaveis, medidas duras de distanciamento social, como o
fechamento de escolas e igrejas, proibicbes de eventos que gerassem
aglomeracdes, restricdes em viagens e passeios. A quarentena foi implementada
para que as pessoas ficassem em casa assim evitando o contato com demais
pessoas, método bastante utilizado no Brasil, mas devido ao aumento dos casos
mesmo com tantas medidas preventivas, foi necessario introduzir algo mais
drastico o lockdown que é a proibigao total de funcionamento de setores laborais
considerados ndo essenciais a saude. Além disso, com o aumento desses casos
foram implementados hospitais de campanhas no Brasil para terem leitos

hospitalares suficientes para as pessoas infectadas (AQUINO et al., 2020).

Atualmente algumas vacinas foram desenvolvidas mundialmente, a Pfizer-
BioNTech, Oxford-AstraZeneca, Moderna, Sputnik V, Sinopharm, CoronaVac,
CanSino BIO, Janssen, Covaxin (KFOURI et al., 2021)

Destas, foram autorizadas para uso aqui no Brasil pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), a CoronaVac, a Oxford-AstraZeneca, Janssen e a

Pfizer-BioNTech, administradas pela via intramuscular, além da aprovacao da vacina
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brasileira Butanvac (DOCUMENTO TECNICO CAMPANHA DE VACINACAO DO
COVID-19., 2021)

3.8 Possiveis sequelas no pés Covid 19

O risco de desenvolver a sindrome pds-covid-19, se estenderia as pessoas
com manifestagdes graves e moderadas da doenga. Devido as complicagdes da
doencga alguns pacientes ainda podem manifestar alguns sintomas mesmo apds o
periodo de alta, tais como: dificuldade respiratéria, fadiga, lerdeza cognitiva, e
também pelo tempo de internagdo hospitalar, por isso € recomendado que esse
paciente mesmo apds a alta realize reabilitagdo para melhor evolucdo da sua
recuperacgao (PITTA et al., 2021).

4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de pesquisa

Trata-se de uma pesquisa de campo, descritiva por meio de um estudo de

corte transversal.

4.2 Local da pesquisa

O estudo foi realizado na cidade de Peruibe-SP.

4.3 Coleta de dados

Apos autorizagdo em carta de anuéncia (apéndice 1) para o estudo, foram
investigados os boletins epidemioldgicos do Servigo de Vigilancia Epidemioldgica

da cidade de Peruibe-SP de janeiro a dezembro de 2020.

Foram incluidos no estudo somente dados de notificagdo compulséria da

doenca.
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4.4 Analise dos dados

Os dados coletados foram analisados quantitativamente por meio de
graficos estatisticos e os valores obtidos foram representados em forma de

algarismos arabicos e de porcentagem.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados foram adquiridos a partir das notificagdes da doenca em
questdo para o ano de 2020. Essas notificacbes sao alimentadas no sistema E-
SUS Notifica e na Planilha de controle do setor Covid-19, que faz parte da
Vigilancia Epidemiolégica. Desde que o Covid-19 teve sua disseminagao no pais
ele se tornou um agravo de notificagcdo compulsoria e deve ser realizada em até
24 horas, e por se tratar de um agravo novo e de alta transmissdo esses dados
sao utilizados para produgbes de boletins epidemiolégicos com atualizagbes

diarias com o quantitativo de casos no municipio de Peruibe.

De acordo com os dados acima, o numero total de notificagdes de marcgo a
dezembro de 2020 foi de 10.350 casos suspeitos de Covid-19 no municipio de
Peruibe. As notificacdes sdo de suma importancia para o controle dos casos da
doenga nos municipios, através delas conseguimos identificar quais grupos estao

sendo mais afetados com a doenca.

A incidéncia da doenga no municipio correspondeu 51,18 casos por 1.000

habitantes, para isso utilizamos a formula:

Incidéncia= Nimero de casos novos ocorridos nhuma populagao em determinado periodo

X 1.000

Numero de pessoas sob risco de desenvolver a doenga no mesmo periodo

Incidéncia= 3.532 (casos positivos notificados em Peruibe em 2020)

x 1.000

69.001 (populagao total de Peruibe em 2020)
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Incidéncia= 51,18 casos por 1.000 habitantes.

De acordo com as informagdes do Painel Coronavirus Brasil (Coronavirus
Brasil, 2020) o Brasil apresentou no total de 21.399.546 casos positivos com a
incidéncia de 10183,1 (incidéncia/ 100mil hab.) a regido sudeste foi campea de
casos positivos contabilizando no total de 8.371.083 casos, com a incidéncia de
9472,6 (incidéncia/ 100mil hab). Segundo Cavalcante (2020) o Brasil € o pais
com maiores casos e 0Obitos confirmados, ficando visivel a diferenca do namero

de casos entre as cinco regides.

Sendo assim o municipio de Peruibe apresentou uma incidéncia pequena
de acordo com a incidéncia de casos no pais, pelo fato de ser uma cidade
pequena e de boa adesao aos protocolos de barreira sanitaria, fazendo com que

fosse eficaz para o combate do novo Coronavirus.

Grafico 1 - Total de casos em adultos positivos e negativos para Covid-19 em 2020

Casos de Covid-19

4096 2345 3306 1991
1001
1024
256
64 36
14
16
]
1
homens mulheres gestantes

W negativo M positivo

Fonte: Vigilancia Epidemiologica de Peruibe, 2020.
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No Grafico 1 podemos ver que o total de casos positivos foram: 2.005
casos, sendo que destes foram 1001 homens, 1991 mulheres e 14 gestantes. O

total de casos negativos foram: 5.687 casos.

Demonstra que as mulheres predominam os casos positivos no municipio,
totalizando 1991 casos positivos, uma das alternativas é o fato das mulheres
sairem para trabalhar e por ser o sexo predominante nos profissionais de saude,
linha de frente no combate a pandemia (SIVIERO et al., 2020).

Grafico 2 - Total de casos em idosos positivos e negativos para Covid-19 em 2020

IDOSOS

1024
454 581

256

o4

16

homens mulheres

W negativo W positivo

Fonte: Vigilancia Epidemioldgica de Peruibe, 2020.

No Grafico 2 tivemos o total de casos positivos 480, sendo 220 do género
masculino e 260 no género feminino. O total de casos negativos foram de 1035

casos, podemos notar uma quantidade menor de casos na populagao idosa.

Muito se havia preocupag¢ao em relagdo a infeccdo por coronavirus entre
os idosos pela alta taxa de mortalidade devido as comorbidades que essa
populagcdo apresenta por conta da velhice, por terem um sistema imunoldgico

mais comprometido e debilitado, assim tornando-se suscetiveis a complicagdes
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mais graves pela infecgdo (LAMPERT et al., 2020).

Os idosos do sexo masculino foram os mais afetados pela infeccdo do
novo Coronavirus, de acordo com a baixa adesdao ao isolamento social, por
grande parte dos homens serem tabagistas, e terem doengas de base, e também
pelo fato de nessa idade, eles serem os provedores dentro de casa, a maioria dos

homens nao pararam de trabalhar fora de casa (ROMERO et al., 2021).

Na cidade de Peruibe, as notificagcbes demostram totalmente ao contrario
do que se é retratado nos artigos, novamente as mulheres predominam os casos
confirmados, um dos pontos justificaveis pode ser o fato de ser uma cidade
litoranea, as mulheres trabalharem com artesanato e por isso terem que sair de
casa, assim violando o isolamento social e ficando mais expostas a doencga, o
fato das mulheres irem fazer as compras e terem que lidarem com algumas
atividades domeésticas que exijam o contato com outras pessoas, aumentando a

sua exposigao.

Grafico 3 - Total de casos em criangas positivos e negativos para Covid-19 em 2020
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Fonte: Vigilancia Epidemiolégica de Peruibe, 2020.
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No Grafico 3, o total de casos positivos foram de 46 casos, sendo 20 entre
meninos, e 26 entre as meninas. O total de casos negativos foram de 96 casos

entre 0s ois sexos e percebemos a incidéncia em criangas.

Segundo estudos as criangas sdo as menos afetadas pelo virus, a maioria
delas tem sintomas leves como tosse, febre. Algumas ainda sdo assintomaticas,
descobrindo a infecgdo apenas por investigagao através de outro familiar como
caso de comunicante. A taxa de hospitalizagdo também é menor ficando apenas
em 2,3% dos casos, e muitas vezes nem evolui para a forma grave da doencga,
criancas na faixa da pré escola estdo mais propensas a se infectar devido a
dificuldade do isolamento entre as criangas, higiene das maos e uso de
mascaras, ja que durante as brincadeiras elas se cansam muito e acabam tirando
a mascara para respirar melhor, mesmo com a liberagdo da vacina criangas com
menos de 12 anos ndo serdao contempladas, mantendo assim sua exposicao ao
virus (SAFADI, 2020)

6 CONCLUSAO

Com a realizagao deste estudo, podemos notar quanto & importante um
sistema de notificagbes de agravo, para ter acesso a essas notificagdes e

acompanhar a evolugao do Coronavirus no municipio de Peruibe, SP.

Pode-se notar que houve uma grande quantidade de notificagdes para o
primeiro ano de pandemia, pelo fato de ser uma doenga nova, sem muitos
estudos, e apo6s os meios de barreira de transmissdo, houve uma queda nas
notificagbes, tendo mais casos negativos do que positivos, evidenciando que o
isolamento social, higienizagdo das maos com alcool @ 70% e uso de mascaras
realmente eram eficazes e o meio confiavel de ndao haver a contaminacao

comunitaria.

Hoje em 2021 apds a aprovagédo e implementagado das vacinas, podemos
ver a queda nos casos de Covid-19 nao s6 na cidade de Peruibe, mas em todo o
pais, porem mesmo assim ainda € priorizado as outras medidas de barreira,
como o uso de mascara, higienizagdo das maos, pois juntas conseguem barrar a
transmissdo do virus e assim aos poucos podemos retomar com as nossas vidas

ao novo normal.
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Declaramos para os devidos fins que estamos de acordo com &

execugdo do projeto de pesquisa intitulado “Incidéncia de COVID 19 na Cidade de
Peruibe-SP”, do Programa de Graduagdo, da Faculdade de Peruibe - UNISEPE,
sob a coordenao e a responsabilidade do(a) pesquisador(a) Prof(a) Elaine
Christina de Oliveira, e assumimos o compromisso de apoiar 0 desenvolvimento
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30/M11/2021.
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