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INTRODUCAO

Um coletivo de docentes e técnicos da Universidade Federal do Rio de Janeiro
Campus UFR] - Macaé Professor Aloisio Teixeira (UFR]-Macaé) e outras institui¢des
parceiras vém realizando a¢des de apoio aos municipios da regido Norte Fluminense
e Baixada Litor4dnea no Estado do Rio de Janeiro para o enfrentamento da pandemia
por COVID-19. O grupo é denominado Grupo de Trabalho Multidisciplinar - GT
COVID-19 UFRJ/MACAE, que ¢ subdividido em algumas frentes de trabalho, sendo
subgrupo Informacdo em Saude, responsavel pela elaboragio deste artigo.

A COVID-19 é uma doen¢a causada pelo novo coronavirus denominado
SARS-CoV-2. Desde a emergéncia da doenga na China, em dezembro de 2019, o
nimero de casos aumentou rapidamente em todo mundo, levando a Organizagdo
Mundial da Saiude (OMS) a decretar em margo de 2020 uma situa¢io de pandemial.
Os principais sinais e sintomas incluem febre, coriza, tosse e dificuldade para
respirar, sendo outros menos comuns como diarreia, nduseas e perda de olfato. Os
sintomas podem surgir entre 1 e 12 dias, apds exposi¢io ao virus®. O virus
é transmitido pelo ar ou de pessoa a pessoa, por meio de secre¢des da orofaringe, que
podem, inclusive, contaminar superficies. A transmissdo do virus é agravada pelo seu
tempo médio de incubac¢io, que varia de 0 a 24 dias, e pela circulagido de pessoas
assintomaticas, pré-sintomaticas ou com sintomas leves?.

Ha, neste momento no Brasil, segundo estudo do Monitora Covid-19 da
Fiocruz, uma tendéncia a interiorizacdo da epidemia, que esta chegando de forma
acelerada aos municipios de menor porte do pais, com crescimento do ndmero de
casos, demonstrando um componente de rapida expansdo, o que ndo difere do que
estamos verificando em outras regides do Estado do Rio de Janeiro*.

Visando frear a disseminagdo do virus, as primeiras recomendagdes para a
populagdo foram as mesmas utilizadas para prevengdo das doencas respiratorias,
sendo elas: lavar as maos com agua e sabdo, ao tossir ou espirrar, cobrir a boca e nariz
e, descartar o lenc¢o higienizando as maos em seguida. Caso a pessoa apresente febre,
tosse e dificuldade de respirar, deve procurar atendimento médico. Com a expansio
rapida da pandemia e consequentemente dos casos graves e do aumento progressivo
de obitos, varios paises adotaram diferentes estratégias para tentar conter a
propagacio do virus, dando-se énfase ao isolamento social, ao controle de fronteiras
de algumas localidades, a testagem rapida da popula¢io, ao rastreamento do vinculo
epidemioldgico e agdes de comunicagio com a comunidade®. Em decorréncia
da inexisténcia de vacinas e tratamento terapéutico especifico, reforca-se a
importancia das medidas citadas para reduzir o ritmo de expansdo da doenga e o

esgotamento do sistema de saude.
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A letalidade pela COVID-19, apesar de inferior quando comparada a outros
coronavirus, produz um numero absoluto de 6bitos maior, provavelmente devido
a alta taxa de transmissibilidade®. No Brasil, a pandemia instala-se em
um ritmo acelerado e num contexto de pouca testagem, o que permite inferir
que a taxa de letalidade seja subnotificada em decorréncia de falhas no
diagnostico, de falhas no registro de obitos e na confirmagdo da causa
mortis, entre outros fatores, o que repercute no aumento do numero de
obitos com causa desconhecida ou indeterminada. Essa subnotificacio de
Obitos ¢é bastante frequente em municipios menos desenvolvidos e uma das
estratégias que podem ser utilizadas para correcio desses dados ¢é a
redistribui¢do proporcional de 6bitos’,2.

Tentando minimizar a subnotificagdo, o Ministério da Satde orienta os
municipios e os estados a registrar no Sistema de Informagdo sobre Mortalidade
(SIM) 6bitos com suspeita ou confirmagido de COVID-19 e cadastrar no Sistema de
Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP Gripe) os casos que evoluiram para 6bito
por COVID-19 e que foram hospitalizados devido a Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG)8.

Nesse panorama de incertezas sobre a informacio disponivel, faz-se necessario
aprofundar a avaliacdo do quadro epidemioldgico municipal. Nesse sentido, o
presente artigo propde analisar o panorama da COVID-19, desde o primeiro caso até
06 de maio de 2020, no municipio de Macaé, Rio de Janeiro, assim como fazer
projecdes matematicas sobre cendrios futuros a depender das medidas preventivas

adotadas ou ndo pelo municipio.

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA NO MUNDO, BRASIL E MACAE - RIO DE
JANEIRO

O trabalho apresenta o cendrio da interiorizacdo da pandemia no Brasil,
especificamente em Macaé, municipio da regido Norte Fluminense, do Estado do Rio
de Janeiro, nos primeiros 4 meses de 2020. Como fonte de dados foram utilizados o
site da Prefeitura Municipal de Macaé-R] e as redes sociais oficiais do municipio
como Facebook, Instagram e Twitter.

O subgrupo de Informagio em Sadde do GT COVID-19 UFR]J/
MACAE vem produzindo notas informativas e notas epidemiolégicas com
dados dos municipios da regido®!®. Foi composto um Nucleo de Informagio
em Saude Interinstitucional (com docentes da UFRJ-Macaé, Instituto NUPEM
(Nucleo em Ecologia e Desenvolvimento Socioambiental de Macaé) e
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Universidade Federal Fluminense - UFF de Rio das Ostras), com o objetivo de
realizar o processamento e a andlise dos dados, a partir das melhores fontes
disponiveis para produzir as evidéncias possiveis e necessarias as decisoes, a
fim de qualificar a producdo do cuidado dos usudrios portadores do COVID-19.

Foram confirmados, no mundo, até a data do dia 05 de maio de 2020,
3.517.345 casos de COVID-19 (81.454 novos em relagdo ao dia anterior) e 243.401
mortes (3.797 novas em relagdo ao dia anterior). No Brasil, até a mesma data, foram
confirmados 114.715 casos e 7.921 mortes pela doenga, confirmando a condigdo de
pais com transmissdao comunitaria®.

No pais, o primeiro caso confirmado do novo coronavirus, pelo Ministério
da Sadde, ocorreu no dia 26 de fevereiro, em Sdo Paulo. O caso notificado foi de um
homem de 61 anos que procurou atendimento no Hospital Israelita Albert Einstein,
com histérico de viagem para Itdlia, regido da Lombardia. Desde entdo, houve
aumento do numero de novos casos por todo o pais.

De acordo com o Boletim Epidemiolédgico Especial n° 15 do Ministério da
Satde, divulgado no dia 08 de maio de 2020, o Brasil registrou 9.897 débitos com
confirmag¢io de COVID-19, destacando um coeficiente de mortalidade de 46,6 6bitos
por cada milhdo de habitantes. Assim, o Brasil passou a ocupar a 8° posi¢do no
ranking mundial em nimero de casos confirmados e o 11° em niimero de dbitos!!.

Em Macaé-R], o primeiro caso confirmado foi no dia 27 de mar¢o, sendo
que passado o primeiro més (27 de abril), esse numero aumentou para 104 casos e,
no dia 06 de maio, chegou a 205 casos somados os dados do setor publico e da satde

suplementar (Grafico 1).

Grifico 1- Distribui¢do dos Casos confirmados e 6bitos de COVID-19 por data de publicagdo do informe,
Macaé-R]J, 2020 Fonte: Informe Coronavirus Macaé, 2020.
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Macaé tem adotado, como critério diagndstico para confirmagao dos casos,
a realizagdo de testes com resultado positivo e vinculo epidemiolégico. Em relagao
aos obitos no municipio, no dia 06 de abril, houve o registro do primeiro 6bito, um
idoso com comorbidades, um més apés, 06 de maio, a cidade contabilizou 14 dbitos,
permitindo concluir que o municipio esteja em fase de aceleragdo da pandemia e
transmissdo comunitaria da mesma.

Visando conter a propagacdo do virus, o municipio vem adotando
algumas estratégias de mitigagdo como a implantagdo da quarentena; a suspensdo das
aulas na rede de ensino publica, privada, e institui¢des de ensino superior; a criagio
do Centro de Triagem do Doente por Coronavirus, com objetivo de atender a
populagdo com sintomas de COVID-19 e prestar esclarecimentos a comunidade; a
criagdo do Centro de Cooperagdo Inter-hospitalar, sendo uma parceria entre todos os
hospitais publicos e privados do municipio; a implantacdo da barreira sanitria
nas suas principais entradas; o acolhimento no Hotel de Deus por 14 dias para
pessoas com COVID-19 que, por questdes socioeconémicas, nido possuem
condi¢bes de realizar o devido isolamento em suas residéncias, dentre outras
acoes.

No dia 03 de abril de 2020, foi publicado o Decreto n° 045/2020,
estabelecendo que o Hospital Publico Municipal Irméas do Horto, com capacidade
inicial de 100 (cem) leitos, dentre os quais 45 (quarenta e cinco) de terapia intensiva,
atenderia exclusivamente pacientes acometidos com COVID-19, sendo eles suspeitos
ou confirmados. Porém, a capacidade de leitos de unidade de terapia intensiva - UTI
pode aumentar em virtude da chegada de novos equipamentos de respiragdo
artificial.

No periodo de 20 de margo até 06 de maio, o Centro de Triagem realizou,
aproximadamente, 5.462 atendimentos, sendo que desse total, até dia 26 de abrilX,
920 casos foram classificados como sindrome gripal e 40 casos moderados e
graves encaminhados para o Hospital Publico de Macaé (HPM).

Segundo projegio do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE)'2, o municipio de Macaé possui mais de 256.672 mil habitantes em 2019 e de
acordo com os dados de 2018, 43% tém cobertura de plano de saude para

assisténcia médico-hospitalar, conforme destacado no trecho abaixo:

X Data da dltima atualizagdo, até a finalizagdio deste artigo, no Informe Coronavirus Macaé
contendo informagdes sobre Sindrome Gripal e encaminhamentos para o Hospital Publico de Macaé (HPM).
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Cabe destacar que, apesar de contar com 43% da populagdo ainda coberta por planos
de saude, os servigos de urgéncia e emergéncia existentes em Macaé sdo ofertados
majoritariamente pela rede publica, com destaque para o Hospital Publico de
Macaé, que ¢é referéncia para traumas graves. Sendo assim, todos os cidaddos
dependem do SUS, seja eventualmente em situagdes de maior risco de vida. Destaca-
se, ainda, que somente via SUS ¢é feito o controle das endemias e
epidemias, realizado pela Vigilincia Epidemioldgica, e o controle dos problemas
sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da produgdo e da circulagido de bens e
da prestagao de servicos de interesse da satude, realizado pela Vigilancia Sanitdria
municipal.

(Extraido do livro Macaé do Caos ao conhecimento, Cap. Trajetoria da atengdo a satde

elaborado pelos professores da saude coletiva da UFR] - Macaé, Lourengo et. al. 201913).

Segundo a Organizagdo Pan-Americana da Saude®, quase 80% dos casos de

COVID-19 sio leves ou moderados e cursam como sindrome gripal, 15% necessitam

de internagdo (casos graves e 5% sdo casos criticos e precisam de internagdo em

unidades de terapia intensiva - UTI, com necessidade de uso de respirador (Quadro

1. Seguindo o perfil dos outros paises que nos antecederam a pandemia, as condi¢des

mais graves da doenga acontecem nas pessoas com comorbidades e com idades mais

elevadas, como pacientes acima de 60 anos, aumentando essa interna¢do com casos
de Sindrome Respiratéria Aguda Grave - SRAG (Quadro 1).

Quadro 1 - Classifica¢do dos casos de COVID-19

Classificacao

Sinais Clinicos/Evolucao

Populacao afetada

Casos leves ou

moderados

Sem pneumonia ou pneumonia branda

80% dos casos

Casos severos

Falta de ar, mudanca na frequéncia respiratoria,
baixa saturagao de oxigénio no sangue, infiltragao

pulmonar, sindrome respiratoéria aguda

15% dos casos

Casos criticos

Sindrome respiratoria aguda grave, insuficiéncia
respiratoria, choque séptico, faléncia multipla dos

orgaos

5% dos casos

Fonte: Elaborado pelos autores, OPAS, 2020°.
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Considerando-se a existéncia de subnotificagdo e apoiando-se nos dados
do centro para modelagem matematica de doencas infecciosas da London
School of Tropical Medicine, do Reino Unido, realizou-se uma estimativa que a
subnotificagio da COVID-19 para o Brasil seja da ordem de dez vezes's. Essa
situagdo também é identificada em outros estudos, que afirmam que o fend6meno
da subnotificagdo ¢é visivel no pais todo, tanto por falta de testes como por atraso na
notificagdo!®.

Nesse sentido, para se ter maior precisdo sobre os dados de Macaé ainda
seria necessario investigar e contabilizar os “6bitos excedentes”, em relacdo ao
mesmo periodo de anos anteriores, por causas indeterminadas ou
desconhecidas, por Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e por doencas
respiratdrias. Segundo o Monitora Covid-19:

(...) diversos obitos  tém sido como pneumonias. Segundo 0
MonitoraCovid-19: registrados como suspeitos de Covid-19
peloRegistro  Civil, cerca de 50% acima dos valores notificados pelo
Ministério da Saude. Essa diferenca pode apontar uma subnotificagio do
nimero de mortes por Covid-19. Esses Obitos devem ser investigados e seus

contatos submetidos a testagem e a possivel isolamento®.

Novos estudos estdo em andamento para qualificar essa informagio,
analisando-se o numero de obitos registrados em cartérios e os dados sobre
internagoes hospitalares. Considerando esse déficit de informagdes, é possivel tracar
um primeiro entendimento do panorama da COVID-19, no municipio, mesmo que
provisorio, a partir do calculo de dois indicadores: Taxa de incidéncia e Taxa de
mortalidade, até 06 de maio de 20201°.

Taxa (ou coeficiente) de incidéncia

O conceito de taxa (ou coeficiente) de incidéncia é definido como o nimero
de casos novos de uma doenga, dividido pela populagio residente em um espago
geografico, durante um tempo especificado. Esse coeficiente estima o
risco de ocorréncia de casos da doenca numa determinada populagdo
em determinado periodo.

A Taxa (ou coeficiente) de incidéncia no Brasil da COVID-19, até o dia 06 de
maio de 2020, foi de 596 por milhdo de habitantes’. Em Macaé, na mesma data, o
coeficiente de incidéncia era de 799 por milhao de habitantes e no estado do Rio de
Janeiro 770 por milhdo de habitantes!”. Assim, o coeficiente de incidéncia de Macaé
se mostra, no periodo analisado, acima da média nacional e um pouco maior que o do

estado do Rio de Janeiro.
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Taxa (ou coeficiente) de mortalidade

A Taxa (ou coeficiente) de mortalidade é um coeficiente utilizado
na medigdo do numero de O6bitos pela doenca, na populagio residente em
determinado espago geografico, no periodo determinado. De acordo com um estudo
realizado pelo Centro Chinés de Controle e Preven¢do de Doengas (CCDC), a taxa
de mortalidade da COVID-19 é de 2,3%, mas em pessoas com mais de 80 anos chega
a 14,8%.

A taxa de mortalidade, no Brasil, pela COVID-19, até 06 de maio, foi de 41
por milhdo de habitantes5. Em Macaé, a taxa de mortalidade, até a mesma data, foi
de 55 por milhdo e a do Estado do Rio de Janeiro, no mesmo dia, foi de 70 por

milhio!”.

CENARIOS EPIDEMIOLOGICOS PARA A PANDEMIA DE COVID-19 EM
MACAE-R]

O Grupo de Trabalho Multidisciplinar para Enfrentamento da
COVID-19 UFRJ-Macaé divulgou, no dia 22 de abril de 2020, uma nota informativa
sobre alguns cendrios epidemioldgicos projetados matematicamente, a partir de
dados reais do municipio para a pandemia, tomando como base os resultados
obtidos para o Brasil pelo Imperial College Covid-19 Response Team®:

Ao particularizar os achados do Imperial College para o estado do Rio
de Janeiro e municipio de Macaé-R]J, é possivel fornecer uma nogdo aos gestores
e a populagdo dessas localidades, sobre os cendrios possiveis no que diz respeito
aos infectados, hospitalizados, casos graves (requerendo UTI) e obitos por
COVID-19. Os seguintes cendrios foram projetados matematicamente e
explorados, onde R, é o nimero de reprodugdo basico (parimetro utilizado
para medir o potencial de transmissio de um virus) e DS (Distanciamento

Social) ¢é a redugdo percentual nos contatos na populagao em geral:

- Cenario 1: Restricdo precoce e severa da circulagdo da populagio
(supressio), Ry = 3, DS = 75%;

- Cenario 2: Isolamento moderado para a populagio em geral e
aumentado para idosos. Duas realizaces: (i) Ry = 3, DS= 41% para
menores de 70 anos e DS = 60%para maiores de 70 anos, (ii) Ry = 2,4, DS=
33% para menores de 70 anos e DS = 60%para maiores de 70 anos;
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- Cenario 3: Isolamento moderado. Duas realizacoes: (i) Ro = 3, DS = 42%
para toda a populacio, (ii) Ry = 2,4, DS = 35% para toda a populagio;

- Cenario 4: Nenhuma reduc¢io da propagacdo da infecgio (sem
isolamento social). Duas realizagdes: Ry = 3 e R0 = 2,4.

Para os pesquisadores, Macaé adotou cedo medidas de mitigacdo
(fechamento de escolas, reparticdes publicas, comércio, estabelecimento de barreiras
sanitarias nas entradas do municipio, etc) em rela¢do a pandemia do COVID-19, de
forma que o Cendrio 1 de restricdo mais intensa e precoce poderia ser adotado como
modulo atual (e ideal a ser buscado) para a cidade’.

De acordo com a Tabela 1, no cendrio mais otimista considerado
(Cendrio 1), estima-se para o pico da pandemiaX! no municipio,
oitenta e sete internagdes, sendo dezenove casos graves, potencialmente
necessitando de unidades de terapia intensiva. O numero total de dbitos é
estimado em cinquenta e trés para o municipio. Em contraste, cendrios sem
mitigagdo (Cendrio 4) (ndo realizar nenhuma agdo para evitar o avango da

infecgdo) projetam mais de mil 6bitos.

Tabela 1 - Cenario epidemioldgico de restrigao intensa e precoce, projetado matematicamente
para o Estado do Rio de Janeiro e para Macaé a partir de estudo do Imperial College Covid-19
Response Team.

Cenarios Brasil Rio de Janeiro Macaé
Populacio 212.559.409 17.264.943 256.670
Restriciao precoce Infectados 114.571.97 93.060.0 13.835
e severa
Ro= 3 Hospitalizados 250.182 20.321 302
o o0 pico 72.398 5.880 87
D (No pico) ( ) ( ) 87
Casos graves 57.423 4.664 69
(No pico) (15.432) (1.253) 19)
Mortes 44.212 3.591 53

XI pico da pandemia: trata-se do momento onde é registrado o maior niimero de casos da doenga.
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Ressalta-se que as caracteristicas e dindmica da COVID-19 ainda sdo
bastante incertas, o que coloca limitagdes no poder preditivo das projegdes de
cenarios, podendo, contudo, ser futeis para dar estimativas e nogoes de

comportamento geral da pandemia. Mais estudos ainda precisam ser desenvolvidos.
CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o recorte temporal analisado, 20 de mar¢o a 06 de maio, o
municipio de Macaé-R] contabilizou 205 casos confirmados da COVID-19, 14 6bitos,

o coeficiente de incidéncia é de 799 por milhdo e o coeficiente de mortalidade de
55 por milhdo de habitantes. A partir desses dados podemos inferir,
mesmo provisoriamente, que o municipio executou precocemente as medidas de
mitigagdo em relagdo a pandemia, sendo que garantindo o cendrio de
restricdio intensa e precoce, a cidade pode chegar a 5% de sua populagio
infectada (13.835) com 53 mortes.

Com base nesse panorama, reforca-se a importincia das medidas que o
municipio vem adotando para controlar a doenga e evitar a saturacio do sistema de
satde. O isolamento social pode ndo impedir que futuramente as pessoas venham ser
infectadas, mas, sem duvida, contribui para que todos ndo fiquem doentes a0 mesmo
tempo e sobrecarreguem o sistema de saide, indicando que as medidas adotadas
devem ser mantidas ou intensificadas, especialmente, porque o municipio ndo conta
com numero de leitos suficientes para atender o niimero de casos projetados, caso
medidas de mitiga¢do ndo sejam adotadas.

A interioriza¢io da pandemia no Brasil permite verificar o avan¢o da
COVID-19 em diregdo as cidades menores e revela uma situacio preocupante, em
razdo da menor disponibilidade e capacidade de seus servicos de saude. Destarte,
considerando que a pandemia é muito dinamica e sua evolucdo ¢ sensivel as medidas
gerais de controle, entendemos que para ampliar a compreensio da situacdo de
Macaé ainda se faz necessaria a realizagdo de novos estudos.

Cabe também lembrar que hd uma intensa rede de conexdes de oferta de
bens e servigos entre os municipios da regido, levando ao deslocamento das
populacdes em busca de servicos especializados, bens e mercadorias, incluindo a
busca por servicos de satide, seja na rede privada como na rede publica. Como
consequéncia, portanto, as decisdes tomadas em um municipio afetam a popula¢io
de outros, o que torna importante um olhar regional. Estudos complementares estdao
em desenvolvimento para uma melhor compreensio da dindmica regional da

pandemia.
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