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Covid-19 tem mais uma semana com tendéncia de aumento

Nesta edi¢cao, com dados até a semana epidemiolégica (SE) 30, ainda é observada uma maior proporcao de
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) por virus sincicial respiratério (VSR) e influenza nas ultimas
semanas. Alguns estados ja apresentam tendéncia de reducdo e outros seguem em estabilizacdo e/ou
crescimento. A covid-19 segue com valores relativamente baixos em comparagao com o histérico, mas ha
tendéncia de leve alta da positividade nos laboratérios publicos e privados e de identificagcao na vigilancia
sentinela, o que reforga a relevancia da testagem em sintomaticos e da atencgao aos protocolos de manegjo
clinico dos casos suspeitos, além do esquema vacinal atualizado. O Ministério da Sadde monitora, junto as
Vigilancias Estaduais de Saude, a situagdao epidemioldgica, a circulagdo dos virus respiratérios e a demanda
assistencial de cada estado. A seguir estao os dados de maior relevancia e depois suas representacodes graficas.

« Em 2024, até 27 de julho, foram notificados* 639.297 casos e 4.131 ébitos por covid-19, sendo 3.923 casos e 49
6bitos na SE 30. Os estados com maiores taxas de incidéncia, variando de 2,7 a 11,3 casos por 100
mil habitantes, foram: DF, RR, SP, MT e PR. Houve uma diminuicdo de 4% na média modvel de casos e
aumento de 6,4% na média movel de ébitos em comparacao com a semana anterior (SE29). Foi reportada
uma instabilidade no sistema nas Ultimas semanas e ha casos represados que estdo sendo informmados com
atraso na semana atual. Alguns estados nao atualizaram os dados nesta semana devido a problemas com a
Interface de Programacao de Aplicagao (API).

* Na vigilancia de SRAG, foram notificados 50.082 casos hospitalizados em 2024, até a SE 30. Nas ultimas
semanas (SE 28 a SE 30) houve predominio de VSR (36%), influenza (24%) e rinovirus (30%). Em relagdo aos
6bitos por SRAG, no mesmo periodo, houve predominio de influenza (33%), covid-19 (25%) e rinovirus (25%).
Esses dados reforcam a necessidade da vacinagdo atualizada contra a gripe, de forma a reduzir as
hospitalizacOes e dbitos. A vigilancia sentinela de sindrome gripal sinaliza, nas Ultimas semanas, retorno de
identificagcdo de SARS-CoV-2, mas com predominio ainda da identificagdo de rinovirus.

* De acordo com a ultima edigcao do Boletim Infogripe?, as hospitalizagcdes por SRAG tém diminuido em todo
0 pais, embora alguns estados (BA, Pl e RR) ainda apresentem tendéncia de alta. Alguns estados das regides
Sul e Sudeste mantém aumento das hospitalizagdes entre idosos por influenza A, apesar de ja haver sinal de
interrupgao do crescimento do virus em outros estados da regido Centro-Sul. Os casos de SRAG por VSR em
criancgas até dois anos permanecem com tendéncia de interrupgcdo do aumento ou com diminuicao em
boa parte do pais. Contudo, ainda ha sinal de crescimento em Santa Catarina e Roraima.

+ E possivel observar um leve sinal de aumento das hospitalizacdes por covid-19 entre idosos em alguns
estados do Nordeste, no Amazonas e em Sao Paulo. No entanto, o virus se mantém em patamares baixos
em comparagao com seu histdrico de circulagao. Hospitais e unidades sentinelas de sindrome gripal nesses
estados devem reforcar a atencao para qualquer sinal de aumento expressivo na circulagdo do virus.

* A Rede Nacional de Laboratdrios de Saude Publica realizou 1.626.877 exames de RT-PCR e detectou 46.656
amostras positivas para SARS-CoV-2 em 2024. Na SE 30 a positividade para SARS-CoV-2 foi de 0.74%. Apesar
da positividade baixa, houve aumento em relagdao a ultima semana nas regides Centro-Oeste e Sudeste.
Esse crescimento ainda nao altera a tendéncia que vem sendo reportada. Na ultima semana, houve
estabilidade na deteccdo de influenza, VSR e rinovirus nas cinco regides brasileiras, com predominio da
positividade de rinovirus nas ultimas quatro semanas.

* Nos laboratdrios privados?, com dados até a SE 30, continuamos a observar a tendéncia de aumento na
positividade para SARS-CoV-2, que ja vem ocorrendo ha oito semanas. O crescimento ja aparece de uma
maneira bastante visivel, embora mais lenta que nas ondas anteriores. Os dados estdo mostrando a mesma
tendéncia da Rede Nacional de Laboratérios de Saude Publica. J4 a positividade para influenza A e VSR
continua em queda bastante lenta, chegando nesta SE 30 aos patamares das ondas anteriores.

* Os numeros do Informe sempre sdo baseados nas notificacdes enviadas ao Ministério da Saldde. Dessa forma, incluem casos novos e antigos notificados no periodo analisado e estao

sujeitos a alteracdes 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
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O Ministério da Saude ja distribuiu, para todos os estados brasileiros, as vacinas contra covid-19 atualizadas
para a variante XBB, que sao as mais atuais em utilizacdo no mundo e eficazes contra formas graves e
Obitos pelas variantes em circulagao. A vacinagao € recomendada para criangas de seis meses a menores
de cinco anos de idade, pessoas com 60 anos ou mais, imunocomprometidos, gestantes e puérperas e
outros grupos prioritarios a partir de cinco anos de idade. As criangas com o esquema completo de
vacinacgao (trés doses) podem receber uma dose da vacina XBB com o intervalo minimo de trés meses da
Ultima dose recebida. Além disso, pessoas entre cinco e 59 anos de idade que nao fazem parte dos grupos
prioritarios e nunca foram vacinadas podem receber o esquema primario (uma dose da vacina XBB).

A vacinacao contra influenza foi ampliada para pessoas acima de seis meses de idade, considerando a
disponibilidade de doses e necessidade local, para as regides Sul, Nordeste, Centro-Oeste e Sudeste, e deve
continuar até o fim dos estoques. Até agora, o Ministério da Sadde administrou 40.926.335 doses e
alcancou aproximadamente 46% de cobertura vacinal em idosos, gestantes, puérperas, criangcas e povos
indigenas. E crucial incentivar esses publicos a serem vacinados, pois s&0 grupos com maior
vulnerabilidade a formas graves. A vacina contra influenza pode ser administrada na mesma ocasido de
outros imunizantes, incluindo a vacina contra covid-19. Em 2023, entre novembro e dezembro, a
imunizacgao foi iniciada na populagdo do Norte, atendendo as particularidades climaticas da regido.

O uso de mascaras PFF2 ou N95 é indicado para profissionais em ambientes assistenciais, pessoas com
quadro sintomaticos respiratdrios e também para a protecdo de pessoas saudaveis, especialmente em
ambientes de aglomeracdo e/ou baixa renovacdo do ar. A pasta recomenda, ainda, a testagem em
sintomaticos, especialmente daqueles que podem ser tratados com o antiviral nirmatrelvir/ritonavir, que é
dispensado no SUS mediante receita simples em duas vias aos idosos (acima de 65 anos) ou
imunocomprometidos que possuem covid-19 ha menos de cinco dias. Além disso, é necessaria ateng¢ao ao
protocolo de manejo clinico dos casos suspeitos de gripe para uso adequado do antiviral oseltamivir.

Em 2024, de acordo com dados de média modvel dos ultimos 28 dias da Organizagao Mundial da Saude
(OMS)3® atualizados até 14 de julho, temos 145.639 notificagbes de novos casos de covid-19 e 2.400
notificacdes de novos dbitos. Ambas as tendéncias sdo de aumento em relagdo aos pontos anteriores, o
que significa que o crescimento ja pode ser visto como tendéncia. Nestes mesmos dados da OMS, vemos
aumentos na média movel das notificacdes de casos novos de covid-19 em paises como Reino Unido,
Grécia, Malasia, Portugal, Bahamas e Malta, além de crescimentos recentes na Austria. Nos dados
individuais de Reino Unido*, Irlanda®, Canada® e Estados Unidos?, o nimero de casos e a positividade para
SARS-Cov-2 continua aumentando, com esta tendéncia confirmada desde a SE 21. Este crescimento segue
o padrao j& conhecido, onde vemos aumento primeiro em casos e posteriormente em hospitalizacdes e
6bitos. Devido ao tempo transcorrido entre a primeira semana da tendéncia (SE 21) e a semana atual (SE
30), j& é possivel observar crescimento de dbitos em todos estes paises. Continuamos sem novidade nos
paises citados em relagdo as variantes, ou seja, nao ha variante nova além das que ja estdo circulando, com
predominio da JN.1, conforme o GISAIDS.

3 - Disponivel em https://data.who.int/dashboards/covid19

4 - Disponivel em https://ukhsa- dashboard.data.gov.uk/

5 - Disponivel em https://respiratorydisease-hpscireland.hub.arcgis.com/pages/covid-19
6 — Disponivel em https://health-infobase.canada.ca/respiratory-virus-detections/

7 - Disponivel em https://covid.cdc.gov/covid-data-tracker/#datatracker-home

8 - Disponivel em https://qgisaid.org/hcov-19-variants-dashboard/
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M_ | Covid-19 SBITos

639.297 4.131

Casos reportados* nas SE 1a 30/2024 Obitos reportados* nas SE 1a 30/2024
3.923 : INCIDENCIA** 49 MORTALIDADE**
casos 1,86 ogimos . 0,02
naSE30de2024 :  Casos/100 mil hab. naSE30de2024 . ©Obito/100 mil hab.
Em relagio aos casos reportados da semana anterior (SE 29) Em relagdo aos 6bitos reportados da semana anterior (SE 29)
Variagdo da média mével de casos Variagdo da média mével de ébitos
(28 dias) ‘ 4’06% (28 dias) t 6’4%

Fonte: Dados informados pelas Secretarias Estaduais de Saude atualizado até a SE 29 de 2024. *Dados reportados ndo necessariamente correspondem aos casos e
obitos ocorridos no periodo. ** Populagdo TCU 2021- Brasil 213.317.639

** Este aumento percentual se refere a dados represados informados pelo Estado de Minas Gerais que apresentaram dificuldades para importar os dados nas udltimas
semanas e apresentaram no envio da SE 29 um total de 118 ébitos.

Vigilancia Laboratorial*
31.650 279 Positividade de

Exames RT-PCR realizados Exames positivos para  @Qy'T % dos exames
para o diagndstico da covid-19 SARS-CoV-2 realizados na SE 30

na SE 30 de 2024 na SE 30 de 2024

Fonte: GAL,, atualizado em 31/07/2024 dados sujeitos a alteragdo

94.49 5 Sindrome Respiratéria 5.9 sz

2024 até a SE 30 Aguda S 2024 até a SE 30

50.082 com identificagdo de virus respiratérios* 2.229 com identificacio de virus respiratérios*

3.645 Predominio de: E9 Predominio de:
© 33% SRAG por VSR L. 32% SRAG por Influenza
CasosnasSE28a30 gy SRAG por Rinovirus Obitos nas SE28 a30 59 SRAG por covid-19
23% SRAG por Influenza 25% SRAG por Rinovirus
SRAG por covid-19  INCIDENCIA MORTALIDADE
Estados em destaque: AC, Estados em destaque: AC,
entre as SE 28 e 30 AM, DF, CE e SP AM, MS e RO

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 29/07/2024. 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

¥ Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal

187 TOTAL DE VIiRUS IDENTIFICADOS

zs‘sss na SE 30

TOTAL DE VIiRUS ‘ l l RINOVIRUS
IDENTIFICADOS INFLUENZA SARS-COV-2 OVR* 81%

2024 até a SE 30
wes 26% 16% 58% VSR
(48) (30) (109) 1 o%

*OVR: Outros virus respiratérios
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Distribuicdo dos casos novos por covid-19 em 2024 por SE. Brasil.
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M Casos de covid-19 —Média mdvel de 28 dias

* Em 2024, os maiores registros de casos reportados ocorreram entre as SE 8 (69.234) e SE 9 (70.572), com
tendéncia de queda até a SE 14. O ndmero de casos na SE 30 foi de 3.923.

* Os maiores picos na média mdvel em 28 dias ocorreram entre as SE 10 e SE 11. A média maével de casos repor-
tados teve queda até a SE 20, com variag¢des subsequentes. Na SE 30, a média moével foi de 616 casos em 28 dias.

Distribuicao espacial da taxa de incidéncia de covid-19 na SE 30 de 2024 por UF

10.9 05

« A taxa de incidéncia de covid-19 tem se

- £ . S mantido na categoria muito baixa (menor
5, %8 ou igual a 20,47) na maioria dos estados.
o 0161.1
3 1 12 * As maiores taxas de incidéncia foram no
5 11 DF, RR, SP, MT e PR, variando de 2,7 a
11,3 casos por 100 mil habitantes, conforme
25113 dados reportados pelas SES.
0
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36 05 na SE 30.
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Fonte: Dados informados pelas Secretarias Estaduais de Saude atualizado até a SE 30 de 2024
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Distribuicao dos 6bitos* notificados por covid-19 em 2024 por SE 30. Brasil.

40,0
554
A
, BRASIL 30
250
Obitos 30.0
% o BE : SE 1a 30/2024
8
< -
=} 49 6bitos =
S SE 30 de 2024 =
- —
E 150 zo.n‘g
E E
=
= 3 15,0
e e )
10.0
e EER
50 6 =
5.0
n ll I-l

o0
=0

Semana epidemiologica
*Os numeros do Informe sao baseados nas notificagdes enviadas ao MS. Dessa forma, incluem casos novos e antigos e estdo sujeitos a alteragdes feitas por Estados e DF.
mObitos de covid-19 ~—Média mdowel de 28 dias

*+ O numero de 6bitos notificados* em 2024 apresentou uma variagao de 101 (SE 1) a 49 (SE 30). A média movel
de obitos em um periodo de 28 dias iniciou em 18, alcangando seu ponto mais alto na SE 12, com 283 6bitos
reportados. No momento atual, na SE 30, a média mdvel é de 8,3 6bitos em um periodo de 28 dias.

Distribuicdo espacial da taxa de mortalidade de covid-19 SE 30 de 2024 por UF

« A taxa de mortalidade de covid-19 tem se
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. . e equivalente a menos de 1 ébito a cada 100
~ om o mil habitantes na SE 30.
. 001 .
0 _ . 0.09 « Entre os estados que ainda reportam
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Fonte: Dados informados pelas Secretarias Estaduais de Saude atualizado até a SE 30 de 2024
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Fonte: GAL, atualizado em 31/07/2024 dados sujeitos a alteracdo.

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

positividade, ultimas 14 SE, por regidao, 2024. Brasil
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Fonte: GAL,, atualizado em 31/07/2024 dados sujeitos a alteragdo.
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N° casos SRAG hopsitalizados

N° ébitos de SRAG
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Il - SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAQG)
Casos e 6bitos de SRAG por covid-19, Influenza e outros virus respiratorios. Brasil, 2024
até a SE 30

A. Proporc¢ao de casos de SRAG, segundo agente etiolégico, entre as hospitalizacdes de SRAG. Brasil,
2024 até a SE 30

Casos de SRAG e Proporgao de Agentes por Semana Epidemioldégica
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Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 29/07/2024, dados sujeitos a alteragdo. GOVERNO FEDERAL O [EMPO de identificagdo, investigagdo e
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Ill - SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)

ldentificacao dos virus respiratdrios em Unidades Notificadoras de SRAG, segundo
semana epidemioldgica. Regides do Brasil, 2024, até a SE 30

Casos de SRAG e Proporgao de Agentes por Semana Epidemiolégica na Regido Centi Casos de SRAG e Proporgédo de Agentes por Semana Epidemiolégica na Regido Nord
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Incidéncia e mortalidade de SRAG por covid-19, segundo
Semana epidemioldgica e faixa etaria. Brasil, 2024 até a SE 30.

Incidéncia de casos de SRAG por covid-19 por faixa etaria
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Incidéncia e mortalidade de SRAG por covid-19, por unidade federada de residéncia.
Brasil, SE 27 a 30 de 2024.

Taxa de Incidéncia de SRAG por covid-19 a cada 100 mil hab. Taxa de Mortalidade de SRAG por covid-19 a cada 100 mil hab.
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Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 29/07//2024, dados sujeitos a alteracdo.
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Casos de SRAG por covid-19, Influenza e outros virus respiratorios, segundo
faixa etaria, sexo e raca/cor. Brasil, 2024 até a SE 30.

SRAG por Influenza SRAG por outros virus e outros agentes etiologicos SRAG ndo .
N Outros Viras Outros ifi m
SRAG ARINIR - gy AlMEe g enzaB  Total VSR Respiratério  Agentes  Covid-19 es’}ef,mcad Investigagao|* o 1O
dm9 subtipado) L
Ftinlonicos
FAIXA ETARIA

<1 ano 178 211 745 50 1.184 15.554 3.077 222 1.057 89973 41 3.108

1a4anos 264 288 854 39 1.548 4 588 3299 250 545 9053 29 19.251

5a11anos 178 pa ki 554 3 1.081 531 2.033 137 281 5632 12 9707

12 a 19 anos 65 24 182 T 338 T4 204 32 1M 1.110 5 1.854

20 a 59 anos 374 458 1.108 37 1.978 238 516 183 1.402 6.013 32 10.352

60 a 79 anos 447 578 1.301 28 2355 415 418 161 2803 7.083 34 13.045

80 anos ou maig 232 380 998 22 16832 258 288 35 2525 4.321 23 5113

SEXO
Feminino 925 1.243 3.036 100 5.309 5705 4427 474 4338 20672 a9 45.016
Masculino 813 971 2.904 115 4.803 11.928 5.368 597 4178 22.487 87 49 456
RACA

Branca 883 1.430 2593 96 4207 5140 3415 388 4254 15.891 T3 37.958

Preta 77 75 144 2 304 536 253 29 300 1.522 5 2985

Amarela 11 T 63 2 23 7 v 11 T3 254 0 539

Parda 754 549 2161 56 3.520 5.501 5.007 550 2776 20.341 73 41.768

Indigena 23 3 23 1 50 111 86 2 27 211 1 488

Sem Informaga'i 150 1585 853 52 1.350 2279 977 91 1.085 4937 24 10.743

Total 1.738 2.219 5.942 215 10.114 21.638 9.815 1.071 8.515 43.166 176 94.495

Obitos de SRAG por covid-19, Influenza e outros virus respiratorios,
segundo faixa etaria, sexo e raga/cor. Brasil, 2024 até a SE 30
SRAG por Influenza SRAG por outros virus e outros agentes etioldgicos SRAG ndo .
- m
SRAG AGHING oo s&i?;:o Influenza sl VSR Outros Virus  Outros Agentes ¢y g | S5PEONO jyegiigagio| SRAG Tota!
pdm08 \ B Respiratorios Etiologicos
FAIXA ETARIA
<1 ano 2 2 1 15 137 41 4 23 118 3 3
1a4anos 10 3 14 2 25 34 32 5 13 75 1 189
5a11anos 4 20 1 31 g 8 T 10 42 3 107
12 a 19 anos 9 3 10 0 22 0 5 2 9 35 2 78
20 a 59 anos 78 45 121 T 250 17 435 34 255 561 14 1.180
60 a 79 anos a1 102 168 4 355 T3 50 44 613 963 12 2120
80 anos ou maig &0 a1 188 4 313 52 45 28 722 758 11 1.939
SEXO
Feminino 136 129 265 9 539 156 108 55 795 1.204 29 2886
Masculino 110 112 244 10 475 173 132 &9 850 1.345 17 3.085
RACA

Branca 107 152 234 3 501 124 24 a4 02 1.142 13 2810
Preta 13 11 18 1 43 13 10 4 65 121 3 259
Amarela 2 1 13 1 17 3 0 0 21 25 0 66
Parda 109 87 186 T 369 166 130 T2 502 1.401 25 2.365
Indigena 0 1 2 0 3 3 g 0 2 11 0 25
Sem Informagﬁ 15 9 55 2z 82 20 10 4 153 153 5 427
Total 246 241 509 19 1.015 329 240 124 1.645 2.553 45 5.952

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 29/07//2024, dados sujeitos a altera¢do.
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IV - VIGILANCIA SENTINELA DE SINDROME GRIPAL

ldentificagcao dos virus respiratérios em Unidade Sentinela de sindrome gripal
(SG), segundo SE de inicio dos sintomas.

A. Brasil, 2024 até a SE 30 B. Brasil, 2024 entre SE 27 e 29*
1800 =26 559
1.600 n=1.456 Influenza
A(HIN1)pdm09

1.400

Influenza A(H3N2)
5%

- o
=
|- ]
8 8

Influenza A (ndo
subtipado)
13%

o
=
g

Total de virus respiratérios identificados

500 — |
400 .
Rinovirus SARS-CoV-2

200 48% 12%

0 VSR

1 2 3 4 5 8 7 & 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23* 24* 25 26 27 28 29 30 51 52 8%
2024
Scmana Epi gica de inicio dos si :
=Influenza A(HINT)pdm08 = Influenza AH3NZ) Influenza A (n3o sublipado) =Influenza B =VSR Paralggfuenza
o

u SARS-CoV-2 Parainfluenza Adenaovirus = Metapneumovirus Rinovirus

Dentre as amostras positivas para influenza, 50% (5.028/10.348) foram decorrentes de influenza A ndo
subtipado, 26% (2.630/9.881) de influenza A(H3N2), e 22% (2.147/9.881) de influenza A(HINT)pdmO09. Entre os
outros virus respiratorios, houve predominio da circulagao de rinovirus (64%), SARS-CoV-2 (38%) e VSR (30%)
(Fig. A). Entre as SE 27 e 29, observa-se predominio de rinovirus (50%) e influenza (22%).

ldentificacao dos virus respiratorios em Unidade Sentinela de sindrome gripal
(SC), segundo faixa etaria. Brasil, 2024, até a SE 30.

C. Brasil, 2024 até a SE 30

Até a SE 30, entre os individuos com menos
de dez anos, houve maior identificacao
de rinovirus (34%) e VSR (29%). Entre os
individuos com mais de dez anos,
predominou a identificacao de influenza
(45%) e rinovirus (28%). Entre os idosos de 60
anos ou mais, predominaram influenza

cado
(RIS
o 2
2 2
[SI=]

otal de virus identificad
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E
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Faixa etaria (anos)

= Influenza A{H1N1)pdm09 = Influenza A(H3N2) Influenza A (ndo subtipado) (40%) e SARS‘COV‘z (29%)
uInfluenza B mSARS-CoV-2 VSR
Parainfluenza Adenovirus = Metapneumovirus
Rinovirus
0001 =191
400 D. Brasil, 2024 na SE 30

4000

w
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Na SE 30 predominou a identificagao
de rinovirus (45%), Parainfluenza (29%) e
influenza (16%). Entre os individuos com
menos de dez anos, houve identificagao de
rinovirus (33%). Entre os individuos com mais
de dez anos, predominou a identificagao
de influenza (21%) e rinovirus (33%). Entre os
“ =R ey TR idosos de 60 anos ou mais, predominou a

identificagdo de influenza (40%) e SARS-Cov-

=]
=
=1

=]
=1
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Total de virus identificado
Z 83 g
g g

1000

500

= Influenza A{H1N1)pdm09 = Influenza A(H3N2) Influenza A (ndo subtipade) = Influenza B
u SARS-CoV-2 mVSR Parainfluenza Adenovims 2 (37%)
uMetapneumovirus Rinovirus :

Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 29/07//2024,* dados sujeitos a alteragdo.
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Identificacao dos virus respiratorios em Unidades Sentinelas de SG, segundo
semana epidemioldgica. Regides do Brasil, 2024, até a SE 29
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Fonte: SIVEP-Gripe, atualizado em 29/07/2024, dados sujeitos a alteragdo. UNIAD E RECONSTRUCAO
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