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Brasilia, 08 de dezembro de 2021

Nota técnica 34 — Comité Gestor do Plano de Contingéncia da Covid-19 (Coes) da Universidade de

Brasilia— UnB

Andlise semanal (01/dezembro a 07/dezembro) da situagido epidemioldgica da Covid-19 no Distrito

Federal
Introducao:

Ataxa de ocupacdo de leitos de UTl geral reduziu, mas a internagdo para pacientes Covid-19 foi elevada
novamente. Os dados mostram que ndao podemos interpretar que estamos em uma zona segura, a fim
de evitarmos surtos localizados como serd comentado a partir das Figura 1 e 4. Nesta Nota 34/2021
do Coes, mantemos o alerta quanto a necessidade de medidas de controle que envolvem a vacinagdo

completa e intervengbes ndo farmacoldgicas que serdo descritas a seguir.

Aincorporagao na rotina das pessoas destas medidas é especialmente importante no momento que a
Organizagdo Mundial de Saulde confirma a circulagdo de uma nova variante de preocupacdo,
denominada 6micron. Esta variante de preocupacao foi originalmente descrita por pesquisadores da
Africa do Sul, mas ja esta circulando em 25 paises, inclusive no Brasil, e com casos confirmados no
Distrito Federal. Um ponto que chamou a ateng¢do nesta variante é o grande nimero de mutag¢des
(mais de 50 mutagGes no seu cédigo genético) observadas na proteina Spike, quando comparada com
a variante delta. No entanto, o significado bioldgico e efeitos epidemioldgicos destas mutagdes ainda
ndo estdo esclarecidos, bem como se elas interferem na eficiéncia das vacinas em uso no momento,

porém ela ja foi identificada em quase 50 paises.

Taxa de ocupacdo de leitos de UTI e analise do nimero reprodutivo de casos tempo dependente:
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A taxa de ocupacao dos leitos de UTI geral na rede publica no Distrito Federal reduziu em relacdo a
semana passada e estd em 82,0%, de acordo com os dados observados em 07/dezembro*, portanto
abaixo de 85%, ponto critico de uso de leitos, permitindo um relativo conforto no manejo de crises
agudas, porém muito préximo ao risco de lotagao por forca de alguma demanda, a exemplo do
aumento de casos em pouco tempo, como pode acontecer a semelhanca de muitos paises da Europa
e Estados Unidos. A taxa de ocupacdo de leitos de UTI especificamente para pacientes com Covid-19
estava em 54,3% (Figura 1)*, apresentando redugdo em relagdo a semana anterior no Distrito Federal.
O R(t), nimero reprodutivo de casos, tempo dependente, mensurado até dia 10 de dezembro foi 0,71
(Figura 2), tendo diminuido significativamente nas duas ultimas semanas, indicando uma queda de
casos e Obitos. No entanto, a situacdo requer atencdo pelo cendrio de emergéncia da variante 6micron,
e comportamento da doenca na Europa, além disso, a necessidade de ampliar a cobertura vacinal, para
reduzir mais ainda o nimero de mortes pro Covid-19 no Distrito Federal, além do fato da aproximacao
com as festas, afinal a circulacdo do SARS-CoV-2 pode promover surtos localizados, sobretudo na

populagdo ainda ndo totalmente vacinada, que podem ocorrer devido a aglomeragdes, como festas,
atividades esportivas ou religiosas em massa.
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Figura 1. Série histérica com a propor¢do de ocupacdo de leitos de UTI. Brasilia-DF, 2021 (Fonte: Taxa de uso de

UTI adulta. Dashboard: https://info.saude.df.gov.br/covid-resumo-executivo/)
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Figura 2. Numero reprodutivo tempo dependente calculado a partir da série de ébitos. Brasilia-DF, 2021

(Fonte: Ministério da Saude. https://covid.saude.gov.br/)

Em relagdao ao numero de casos e dbitos, pode-se observar, na Figura 3, que, depois de uma queda
rapida, estamos numa situacdo estaciondria nas Ultimas semanas, com leve redugdo na ultima semana
em relagdo aos casos de Covid-19 no Distrito Federal. A Figura 4 demonstra relativa estabilizacdo na

frequéncia de ébitos por Covid-19 no ultimo més.


https://covid.saude.gov.br/
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Figura 3. Média movel de casos novos no DF por semana epidemioldgica. Brasilia-DF, 2021
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Figura 4. Média movel de dbitos no Distrito Federal por semana epidemioldgica. Brasilia - DF, 2021
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Figura 5. NUmero de casos para Covid-19 ao longo da pandemia em alguns paises da Europa, Asia e

Estados Unidos por semana epidemioldgica, disponibilizado pela Organizacdo Panamericana de

Saude/Organizacdo Mundial de Saude.

Ao observar o cendrio na Europa, Asia e nos Estados Unidos, mesmo no contexto de cobertura vacinal

crescente (como também observada no Distrito Federal), a Covid-19 tem apresentado alta incidéncia

novamente nas ultimas semanas, mesmo antes

da emergéncia da variante 6micron, porém no

contexto da variante Delta. Outros paises mais ao leste europeu (ndo mostrados) estdo com aumento

de casos didrios em crescimento vertiginoso (Figura 5)

Medidas de controle:
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Apesar da redugdo do uso de leitos de UTI para pacientes com Covid-19 e do aumento da cobertura
vacinal, permanece a recomendac¢do de aplicacdo das medidas de controle, tais como: 1 -
estabelecimento de uma politica publica de comunicagao de risco voltada ao (i) distanciamento fisico,
com regras para convivéncia a luz da manutencdo da Covid-19 na nossa sociedade, o que inclui oferta
de transporte publico com programas de higienizacdo e atos fiscalizatérios pelo Estado; (ii) a
manuten¢do do uso continuo de mascaras e troca sempre que necessdrio, principalmente em
ambientes fechados ou de aglomeracdo de pessoas; (iii) higienizacdo frequente das maos, seja com
agua e sabdo, ou alcool-gel; (iv) incentivo a vacinagdo completa com duas doses e da dose de reforco
conforme indicacdo do Ministério da Saude; 2 - fortalecimento do suporte social para a populacao
mais fragil socioeconomicamente; 3 - desenvolvimento de atividades relacionadas a promocdo de
saude mental; 4 - estruturacdo do rastreamento e monitoramento de contatos, principalmente neste
momento de menor frequéncia de casos novos, num contexto da deteccdo da variante 6micron no
Distrito Federal; 5 - maior oferta de testagem por RT-PCR, e subsequente, sequenciamento genético,
bem como, principalmente no momento de nova emergéncia de uma nova variante de preocupagao
em salde publica, além do uso correto de testes rapidos de antigeno para pessoas com sintomas
respiratdrios ou contatos de casos confirmados por RT-PCR; 6 - estabelecimento de referéncia e
contrarreferéncia nos servicos de saude para o atendimento clinico e de reabilitacdo voltada as
pessoas com sequelas fisicas e mentais decorrentes da Covid-19; 7 - estabelecimento da vacinagao
completa como requisito obrigatério para a realizacdo de atividades presenciais em dreas fechadas, a
exemplo das salas de aulas e laboratdrios de pesquisa, nas instituicGes de ensino, além de atividades

empresariais, de servigos, comerciais e industriais.

* Visitado no site https://info.saude.df.gov.br/covid-resumo-executivo/, as 19h42 de 07/dez/2021

Aspectos contextuais e recursos metodoldgicos para apresentagao de indicadores criticos:

O Coes alerta em suas notas no transcorrer do ano de 2021 alguns indicadores, tais como o indice

critico de ocupacgao de leitos para Covid-19 como um dos mais importantes na avaliagao da gravidade


https://info.saude.df.gov.br/covid-resumo-executivo/
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da pandemia. Isto envolve cuidados voltados para o sofrimento da populagdo com a doenca, a
magnitude da doenca e sua gravidade, bem como a capacidade de atendimento pelo sistema de saude,

seja publico ou privado.

A proporcdo de ocupacdao de leitos criticos em uso para Covid-19 é um dos mais importantes
indicadores de salude para medir a criticidade da pandemia, bem como denota pelo menos dois
pontos: sofrimento da populacdo pela doenca, e de alguma forma, a magnitude da doenca e sua
gravidade, bem como o custo social; e a capacidade operacional do sistema de salde, na rede publica
e privada, na oferta de um servico especializado. Portanto, sugere-se que toda a vez que a propor¢ao
de ocupacdo dos leitos de UTI se aproximar ou ultrapassar 85%, seguindo recomendagdes da
OPAS/OMS e reflexdes de especialistas do Coes/UnB, medidas de controle mais eficazes devam ser
tomadas pelos gestores dos poderes publicos para minorar a ocorréncia de casos novos de Covid-19 a
serem internados. Ao mesmo passo que caso a taxa de ocupacao seja de 70% ou menos, o balanco da
oferta de leitos de UTI para outras demandas que nao Covid-19 possam ser aproveitados para reduzir

possivel represamento do uso das UTI para outras necessidades dos usuarios do SUS.

Informamos que o calculo do Rt, nimero reprodutivo de casos tempo dependente, leva em
consideracao a distribuigcao dos ébitos por data de ocorréncia, e para tanto utiliza-se a série histdrica
dos obitos confirmados por Covid-19, por sofrerem menor influéncia da capacidade de detecgdo e
registro em bases de dados oficiais, quando comparado a distribuicdo de dados de casos suspeitos ou
confirmados de Covid-19. Esse tipo de calculo tem abrangéncia panoramica, ndo apenas pontual em
um dia ou més, mas na histéria do nimero de ébitos por Covid-19, a reprodug¢do do nimero de casos
analisados de forma dependente da unidade tempo (o denominado célculo Rt). Essa medida tem se
mostrado segura e eficiente por sofrer menor influéncia de potenciais vieses em distribuicdes de casos
suspeitos ou confirmados de Covid-19. Vale ressaltar que a distribuicdo de dados de casos suspeitos
ou confirmados de Covid-19 depende da procura dos usuarios do SUS pelos servicos de saude publicos
ou privados. E, muitos casos leves podem nao ter sido registrados por ndo haver procura por parte dos

cidad3os desses servicos. E importante citar também nessas andlises que a detecg¢do e o registro das
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notificacdes dependem da performance do sistema de vigilancia em captar oportunamente o registro
destes dados. O Servico de Verificagdo do Obito da Secretaria Estadual de Satde do Distrito Federal
estd estruturado e com dinamica de trabalho regularmente mantida desde o periodo pré-pandemia

de Covid-19 no Distrito Federal.

No que diz respeito ao monitoramento da proporgao de oferta de testes de diagnéstico para Covid-
19, principalmente testes de RT-PCR (ou testes rapidos de antigeno registrados na Anvisa), acredita-se
gue por se tratar de uma medida que demonstra um movimento em busca de conhecer a dindmica da
pandemia, bem como compor um conjunto de instrumentos que oferte o cuidado a populacdo, este
indicador de salde pode demonstrar a capacidade instalada no Distrito Federal de detec¢do de novos
casos, e com isso, enderecamento do cuidado para cada usudrio do SUS. O registro do diagnéstico
permite uma internacdo mais rapida para usudrios do SUS com o diagndstico laboratorial, caso seja
positivo ou negativo para Covid-19, o usuario poderd ser internado em leitos clinicos ou de UTI,
respectivamente, em leitos destinados a aten¢do de usuarios do SUS com Covid-19 ou em leitos para

a atencdo de usuarios do SUS sem Covid-19.



