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Casos de SRAG seguem com tendéncia de queda

Nesta edicdo, com dados até a semana epidemioldgica (SE) 23, ainda é observada uma maior proporgao de
Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) por VSR e influenza, dentre o total de hospitalizagdes nas ultimas
semanas. Alguns estados ja apresentam tendéncia de redugdo e outros seguem em estabilizagao ou
crescimento. A seguir sao apresentados os dados de maior relevancia e na sequéncia suas representacdes
graficas de interesse geral*.

« Em 2024, até 8 de junho, foram notificados* aoc Ministério da Saude 612.322 casos e 3.711 ébitos por covid-19,
sendo 3.364 casos e 25 6bitos na SE 23. Os estados com mais registros de casos foram: RJ (1.243), PR (542),
AL (475) e SP (282). Houve uma diminuicao de 28,5% nos registros de casos na SE 23 em comparagdo com a
semana anterior. J& os 6bitos tiveram uma reducgdo de 62,1% no pais.

o Na vigilancia de SRAG, foram notificados 34.405 casos hospitalizados em 2024, até a SE 23, sendo 43% em
decorréncia de VSR, 21% de covid-19 e 20% de influenza. Nas Ultimas semanas (SE 21 a 23) houve predominio
de VSR (52%), influenza (24%), rinovirus (17%) e covid-19 (3%). Em relagao aos 6bitos por SRAG, no mesmo
periodo, houve predominio de influenza (50%), VSR (26%) e covid-19 (12%). De acordo com a ultima edigdo do
Boletim Infogripe', se consolida a interrupg¢ao no sinal de crescimento de SRAG na maior parte do pais. Para
o0 VSR, a maioria dos estados do Nordeste, Centro-Oeste e Sudeste apresenta interrupgdao do aumento ou
queda. Em relagdo a influenza A, ja se consolida a interrupg¢ao do crescimento ou redugdo no Nordeste e em
alguns estados do Norte e do Sul.

* A Rede Nacional de Laboratérios de Saude Publica realizou 1.222.054 exames de RT-PCR e detectou 44.090
amostras positivas para SARS-CoV-2 em 2024. Na SE 23 a positividade para SARS-CoV-2 foi de 0.56%, com
estabilidade em todas as regides brasileiras. Nas Ultimas duas semanas, nas cinco regides, a deteccdo de
influenza A permaneceu estavel, porém todas tiveram aumento na positividade para rinovirus. Houve
também aumento na positividade para VSR nas regides Sul e Sudeste e estabilidade nas regides Centro-
Oeste, Norte e Nordeste. Esse aumento ainda nao altera a tendéncia que vem sendo reportada.

« Em relacdo a positividade dos testes nos laboratdrios privados?, continuamos vendo, pela segunda semana,
uma mudanga na velocidade da queda na positividade para o SARS-CoV-2. Como reforcamos na edicao
anterior, serad importante manter esse monitoramento por mais duas semanas para verificar se esta
mudanga vai se configurar em uma tendéncia. A positividade para VSR e para influenza A continua com
tendéncia de queda, mas estabilizada em um nivel mais elevado do que a linha de base.

* Na vigilancia genémica do SARS-CoV-2, em 2024 foram registrados 4.120 sequenciamentos gendmicos na
plataforma GISAID referentes a amostras coletadas até a SE 20. Considerando apenas as amostras coletadas
entre a SE 9 e a SE 20, foram 688 sequenciamentos, com predominio da variante de interesse (VOI)
JIN.1 e suas sublinhagens (77%), seguida da recombinante XDR (15%) e da variante sob monitoramento
(VUM) IN.1.7 (5%). Outras variantes representam 3% dos sequenciamentos gendmicos.

+ O Ministério da Saude recomenda a manutengdo da vacinagao atualizada contra covid-19 e influenza, além
do uso de mascaras PFF2 ou N95 por profissionais em ambientes assistenciais, pessoas com quadro de
sintomaticos respiratérios e também para a protecdo de pessoas saudaveis, especialmente em ambientes
de aglomeracao e/ou baixa renovacao do ar. Orienta, ainda, a testagem em sintomaticos e a necessidade de
atengao aos protocolos de manejo clinico dos casos suspeitos de gripe e de covid-19.

* Em 2024, de acordo com dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) atualizados até 26 de maio, temos
uma reversao da tendéncia de queda nas notificacdes de casos de covid-19 no mundo. No entanto, onde a
reversao apareceu inicialmente, no Reino Unido, os casos ja estao novamente em queda.

*Mais graficos e tabelas estéo disponiveis em https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/coronavirus/publicacoes-tecnicas/informes

**Os numeros do Informe sempre sao baseados nas notificagdes enviadas ao Ministério da Saude. Dessa forma, incluem casos novos e antigos notificados no
periodo analisado e estdo sujeitos a alterag¢des feitas pelos Estados e Distrito Federal.

1- Disponivel em https://bit.ly/mave-infogripe-resumo-fiocruz

2 - Disponivel em https;//www.itps.org.br/pesquisa-detalhe/historico-de-surtos-de-patogenos-respiratorios

GOVERNO FEDERAL

| | MINISTERIO DA
susmgm "N Dl N

UNIAC E RECONSTRUGAO



https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/coronavirus/publicacoes-tecnicas/informes
https://bit.ly/mave-infogripe-resumo-fiocruz
https://www.itps.org.br/pesquisa-detalhe/historico-de-surtos-de-patogenos-respiratorios

INFORME

VIGILANCIA DAS SINDROMES GRIPAIS

Influenza, covid-19 e outros virus respiratérios de importancia em saude publica

Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente | MS

612.322

Casos reportados* nas SE 1a 23/2024

3.364& o INCIDENCIA**
CASOS : 1,6
naSE 23de 2024 - Casos/100 mil hab.

Em relagdo aos casos reportados
da semana anterior (SE 22)

SEMANA EPIDEMIOLOGICA 23 |

M_m

08 de junho de 2024

OBITOS

3. 711

Obitos reportados* nas SE 1 a 23/2024
MORTALIDADE**

25
oBITOS 0101
na SE 23 de 2024 Obito/100 mil hab.

Em relacao aos 6bitos reportados da
semana anterior (SE 22)

Fonte: Dados informados pelas Secretarias Estaduais de Saude atualizado até a SE 23 de 2024.
*Dados reportados ndo necessariamente correspondem aos casos e obitos ocorridos no periodo.
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Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 10/06/2024. Dados sujeito a atualizagdo.

*Casos e obitos que tiverem diagndstico laboratorial detectdvel para virus respiratdrios, retirando aqueles ndo especificados, ou com
diagndstico para outro agente etioldgico, além daqueles que ainda se encontram em investigacdo
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Distribuicdo dos casos novos por covid-19 em 2024 por SE. Brasil.
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* Em 2024, os maiores registros de casos reportados ocorreram entre a SE 8 (69.234) e a SE 9 (70.572), com
tendéncia de queda até a SE 14. O ndmero de casos na SE 23 foi de 3.364.
* Os maiores picos em relacao a média movel em 28 dias ocorreram entre a SE 10 e a SE 11. A média movel de casos
reportados apresentou queda até a SE 20, com variagdes subsequentes. Na SE 23, a média mdvel foi de 728 casos.

Distribuicdao dos 6bitos* notificados por covid-19 em 2024 por SE. Brasil.
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*Os numeros do Informe sao baseados nas notificagdes enviadas ao MS. Dessa forma, incluem casos novos e antigos e estao sujeitos a alteragdes feitas por Estados e DF.

Niimero de dbitos de covid-19

Média movel de 28 dias

w

* O numero de 6bitos notificados* em 2024 apresentou uma variagdo de 101 (SE 1) a 25 (SE 23).
* A média moével de 6bitos em um periodo de 28 dias iniciou em 18, alcangando seu ponto mais alto na SE
12, com 283 dbitos reportados. Na SE 23, a média é de 9 dbitos em um periodo de 28 dias.
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COVID-19

Distribuicdo da densidade da taxa de incidéncia de covid-19 por municipios nas SE 22 (A) e SE 23 (B)

de 2024
Taxa de incidéncia de covid-19
(/200 mil hab.) — SE 22 de 2024
@ > 171,26
0 500 1.000 km .
<20,55

Taxa de incidéncia de covid-19
(/100 mil hab.) — SE 23 de 2024

| kg 171,26

<20,55
Fonte: Dados informados pelas Secretarias Estaduais de Saude atualizado até a SE 23 de 2024

« Na SE 23 (B), observou-se uma diminuicdo na variagdo do padrdo de densidade da
incidéncia de casos em relagdo a SE 22 (A). No entanto, ainda permanecem municipios com taxa
de incidéncia classificada em alta (124,62 a 171,21) e muita alta (mais que 171,21), nos estados do Rio
Grande do Sul, Santa Catarina, Sao Paulo, Sergipe, Pernambuco, Paraiba e Rio Grande do Norte.

*Os demais estados nao apresentaram municipios com altas taxas, permanecendo com taxas
médias (72,86 a 124,61) e baixas (20,48 a 72,85) conforme a semana anterior. Neste grupo, apenas
Mato Grosso do Sul, Roraima, Minas Gerais, Ronddénia e Bahia ndo atualizaram os dados nesta SE.
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VIGILANCIA LABORATORIAL

NuUmero de exames realizados por RT-PCR com suspeita de covid-19, e curva de

positividade, por SE, 2023-2024. Brasil
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VIGILANCIA SENTINELA DE SINDROME GRIPAL

ldentificacao dos virus respiratorios em Unidade Sentinela de sindrome gripal

(SG), segundo SE de inicio dos sintomas.
A. Brasil, 2024 até a SE 23

B. Brasil, 2024 entre SE 21 a 23*
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Dentre as amostras positivas para influenza, 51% (4.209/8.193) foram decorrentes de influenza A ndo subtipado,
26% (2.098/8.193) de influenza A(H3N2), e 21% (1.720/8.193) de influenza A(HIN1)pdmO09. Entre os outros virus
respiratérios, houve predominio da circulagcao de SARS-CoV-2 (34%), rinovirus (41%) e VSR (21%) (Fig. A). Entre
as SE 21 a 23, observa-se predominio de influenza (36%).
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SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)

Casos e 6bitos de SRAG por Influenza, covid-19 e outros virus respiratorios. Brasil, 2024

atéa SE 23
A. Proporcao de casos de SRAG, segundo agente etiolégico, entre as hospitalizagées de SRAG. Brasil,
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B. Casos de SRAG. Brasil, 2024 até a SE 23
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*dados preliminares e sujeitos a alteragées, considerando o intervalo entre o tempo de
identificagdo, investigagdo e diagndstico do caso e a digitagdo da ficha no sistema de informagdo.

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 10/06/2024, dados sujeitos a alteracéo.
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