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CASOS DE SRAG POR INFLUENZA, COVID-19 E
OUTROS VIRUS RESPIRATORIOS, SEGUNDO SE.

BRASIL, 2023 ATE A SE 48
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Figura. Casos de SRAG hospitalizados, segundo SE e agente etiolégico, Brasil,

2023 até a SE 48

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 04/12/2023, dados sujeitos a alteracdo*
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CASOS SRAG HOSPITALIZADOS*

2023
SE 43 A 46:5.293

426 (8%) SRAG por VSR
3.579 (69%) SRAG por covid-19
737 (14%) SRAG por Rinovirus

99 (2%) SRAG por Influenza

*com identificacdo deagenteetioldgico

Aumento na proporcao de casos de SRAG por
covid-19 dentre o total de hospitalizacdes por SRAG
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OBITOS DE SRAG POR INFLUENZA, COVID-19 E
OUTROS VIRUS RESPIRATORIOS, SEGUNDO SE.
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Figura. Obitos de SRAG, segundo SE e agente etiolégico, Brasil, 2023 até a SE 48

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 04/12/2023, dados sujeitos a alteracao*
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OBITOS SRAG*

2023
SE 43 A 46: 552
677 (94%) SRAG por covid-19

14 (2%) SRAG por Rinovirus
7 (1%) SRAG por Influenza
5 (1%) SRAG por VSR

*com identificacao deagenteetioldgico

Aumento de 6bitos de SRAG por covid-19
dentre o total de 6bitos por SRAG
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SERIE HISTORICA DA INCIDENCIA E ﬁgz‘;ﬂ‘"‘“;“
MORTALIDADE DE SRAG POR COVID-19 SEGUNDO
FAIXA ETARIA. BRASIL - 2020 A 2023*
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SRAG POR UF BRASIL - 2020 A 2023* 0©00 minsaude

Novos casos de SRAG semanais na populagdo em geral. Dados até a semana 49 2023
Para semanas recentes os dados sdo parcials (érea cinza) o INFO
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9 UF apresentamsinalde
crescimentonatendénciade
longo prazo (Ultimas 6 semanas)
até a semana 49:

e Acre
« Bahia
« Ceara

« Espirito Santo
« Maranhao

« Mato Grosso
 Paraiba
 Piaui

« RondoOnia.

Fonte: INFOGRIPE, atualizado em 12/12/2023. *Dados sujeitos a alteracdo.
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SURTO DE COVID-19 NO
CEARA PELA SUBLINHAGEM
IN.1 DA VOI BA.2.86
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1/12/2023

- SVSA foi notificada pela SES/CE sobre a identificacdo de
38/47 (80%) sequenciamentos gendmicos
da sublinhagem JN.1

« Amostras coletadas no periodo entre as SE 45 a 47 de 2023

« VOC Omicron > sublinhagem VOI BA.2.86 > BA.2.86.3 > JN.]

Fonte: GISAID e Coordenacgdo-Geral de Vigilancia das Doengas Imunopreveniveis




CASOS E OBITOS DE SRAG POR AGENTE ETIOLOGICO, POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA DE INICIO DE SINTOMAS. CEARA, 2023 ENTRE SE
01 A 48*.
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Figura. A) Casos e B) 6bitos de SRAG por agente etiolégico, por SE de inicio de sintomas. Ceara, 2023 entre SE 01a 48*.

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 04/12/2023, dados sujeitos a alteracdo*




CASOS E OBITOS DE SRAG POR AGENTE ETIOLOGICO, POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA DE INICIO DE SINTOMAS. CEARA, 2023 ENTRE SE
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Figura. A) Casos e B) 6bitos de SRAG por agente etiolégico, por SE de inicio de sintomas. Ceara, 2023 entre SE 40 a 48*.

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 04/12/2023, dados sujeitos a alteracio*

a8

RIHCARLS




Q

) ) GOV.BR/SAUDE
VIGILANCIA GENOMICA SARS-COV-2 NO BRASIL 0000 minsaude

VARIANTE DE INTERESSE BA.2.86 E SUAS SUBLINHAGENS NOMUNDO

/— Figura 5. Arvore filogenética da variante BA.2.86

« VOIBA286e3
sublinhagens:

o BA286!.]
o BA286.2 o a11gm @

.« INI1,IN2eIN3 ' et L8
o BA2863; Vi

« VOIBA286.2 vem ganhando
proporcao global (8,9% das
deteccdes no mundo);

« CDC projetaque a BA2.86 e
suas sublinhagens, como
JN.1, “continuarao a
aumentar como proporcao

das sequéncias gendmicas
do SARS-CoV-2".

»
4

N | Y,

Fonte: Coordenacgao-Geral de Laboratérios de Saude Publica




VIGILANCIA GENOMICA SARS-COV-2 NO BRASIL

NOVAS SUBLINHAGENS DAVOI BA.2.86 NO BRASIL: BA.2.86.3,IJN.3,JN.1E BA.2.86.1

« Brasil: 1° sequenciamento gendmico da VOI BA.2.86 em 17/11/2023 em SP

Ha 42 sequenciamentos da VOI BA.2.86: SP, MS, CE

Quadro1- Casos da VOI BA.2.86 e sublinhagens no Brasil.

MUMICIPIO DE

M2 CASOS || WOl SUBLINHAGEM | UF RESIDENCIA DATA DA COLETA CIBSEHVACE]ES DESCHICE.CI DO CASO
Sequenciamento realizado pela
1| BA.2ZEE BA 2863 SP Ourinhos 27/09,/2023 FIOCRUZ, liberado em 17/11/2023, Sexo femining, 49 anos
submetido ao GISAID em 30/11/2023
Sequenciamento realizado pela
. FIOCRUZ, liberado em L
1| BAZEB IN.1 WS Tres Lagoas 05/10/2023 : Sexo femining, 32 anos
£0 /10/ 30/11/2023, submetido ao GISAID em !
30/11,/2023
88 anos de idade, sexo
miasculino, com
Sequenciamento realizado pelo comorbidade, histdrico de
1(BAZEE | IN3 SP 530 Paulo 13/10/2023 9 _ o pe viagem internacional a
Hospital Albert Einstein - .
Europa e que evoluiu a obito
apos nove dias de
hospitalizacdo.
Varios municipios ) )
! Se it lizad I
g [Ba286 |IN1 CE | maicria em 5/11a 25/11/2023 | - Juenciamento realizado pelo
Lacen/CE
Fortaleza
1|Baz8s |BA2861 CE | Fortalera 08/11/2023 Sequenciamento realizado pelo Sexo feminino, 36 anos

Lacen/CE

Fonte: GISAID e Coordenagdo-Geral de Vigilancia das Doengas Imunopreveniveis
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