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APRESENTACAO

A Secretaria da Saude do Estado de Santa Cataring, por meio do Centro de Informacdes Estratégicas em Vigildncia em Saude (CIEVS),

divulgou o boletim epidemioldgico para fornecer informacdes sobre a situacdo da doenca causada pelo Coronavirus (Covid-19) no
Estado.

Esta edicdo do boletim utiliza dados atualizados até a semana epidemioldgica (SE) 23, que foi encerrada em 10/06/2023. Eimportante
destacar que os dados estdo sujeitos a alteracoes @ medida que as notificacoes sdo atualizadas nos sistemas de informacoes.

As fontes de informacdo utilizadas para a elaboracdo do boletim foram o Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL), o Sistema
de Informacdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe), o e-SUS Notifica, o Sistema de Informacdes do Programa
Nacional de Imunizacdes (SI-PNI) e o Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM).

Essas fontes de informacdes sdo fundamentais para acompanhar e monitorar a evolucdo da pandemia no estado, permitindo uma
avaliacdo mais precisa da situacdo epidemioldgica e a adocdo de medidas adequadas para o controle da doenca.



CENARIO NACIONAL

De acordo com dados do Ministério da Saude (MS), o primeiro caso de Covid-19 no Brasil foi confirmado em 26 de fevereiro de 2020,
na semana epidemiolégica 09. Desde entdo, tem sido observada uma variacdo no nidmero de casos ao longo dos anos, sem um
padrdo claro de sazonalidade, influenciado principalmente pela circulacdo de diferentes variantes e sublinhagens do virus.

Até 10 de junho de 2023, foram registrados no @mbito nacional um total de 37.625.916 casos de Covid-19 e 703.291 obitos
relacionados a doenca. Esses ndmeros refletem o impacto significativo da pandemia no pais, evidenciando a importéncia do
monitoramento continuo da Covid-19 no pais.

E importante ressaltar que os nUmeros podem estar sujeitos a atualizacdes conforme a disponibilidade e o processamento dos dados,
uma vez gue a contagem de casos e dbitos € um processo continuo e em constante atualizacdo.

Fonte: https://www.conass.org.br/painelconasscovid19/


https://www.conass.org.br/painelconasscovid19/

QUADRO 1. Cendrio epidemioldgico da Covid-19 em Santa Cataring, principais

indicadores 2020-2023.

O Quadro 1 apresenta a sintese dos indicadores monitorados desde
2020, resumindo os principais dados relacionados a Covid-19 em
Santa Catarina.

Em marco de 2020, o Laboratério Central de Saude Publica de
Santa Catarina (Lacen) confirmou os primeiros casos de Covid-19
entre os residentes do estado. Desde entdo, foram registrados um
total de 2.024.770 casos confirmados da doenca e 22.821 débitos
relacionados.

Em 2020, a taxa de incidéncia foi de 7.289 casos por 100 mil
habitantes, o que significa que para cada 100 mil habitantes, 7.289
pessoas foram diagnosticadas com a doenca. No ano seguinte, em
2021, houve um aumento na taxa de incidéncia, que foi de 10.056
casos por 100 mil habitantes, indicando um maior ndmero de
pessoas infectadas em relacdo a populacdo total. J&d em 2022, a
taxa de incidéncia diminuiu um pouco em relacdo a 2021, passando
para 9.881 casos por 100 mil habitantes.

No que diz respeito a taxa de mortalidade, observa-se uma variacdo
significativa entre os anos. Em 2021, a taxa de mortalidade foi de 192
dbitos para cada 100 mil habitantes. Entretanto, em 2022, houve
uma queda acentuada na taxa de mortalidade, que diminuiu para
32 ébitos por 100 mil habitantes. Essa reducdo pode ser resultado de
avancos na vacinacdo e mudancas no comportamento da doenca.

E importante ressaltar que essas taxas sdo indicadores importantes
para avaliar o impacto da doenca, mas devem ser interpretadas
com cautela, levando em consideracdo diversos fatores contextuais.

201 2022 acumulado
Casos de Covid-19 534.878 737.925 723.136 26.831 2.024.770
Hospitalizacoes de SRAG por Covid-19 23.520 48.831 11.701 1.019 85.071
Obitos por Covid-19 6.283 14.073 2.314 151 22.821
Taxa de Incidéncia dos casos por 100 mil hab.* 7.289 10.056 9.881 366 27.592
Taxa de mortalidade por 100 mil hab. ** 86 192 32 2 312
Taxa de letalidade por Covid-19 (%) *** 117 1.90 0.32 0.56 113
Taxa de Incidéncia dos hospitalizados por 100 mil hab. 321 665 159 14 1.159

* A taxa de incidéncia é calculada pelo nimero de casos notificados de Covid-19 sobre a populacdo residente, multiplicado por 100.000 hab.

** A taxa de mortalidade é calculada pelo nimero de ébitos notificados de Covid-19 sobre a populacdo residente, multiplicado por 100.000 hab.

*** Considera-se para o cdlculo da taxa de letalidade a quantidade de ébitos sobre o ndmero de doentes notificados de Covid-19, multiplicado por 100.




FIGURA 1. Série histéorica dos casos de Covid-19 em Santa Catarina, 2020-2023.

A série histérica da Covid-19 é apresentada a partir dos dados
agregados pelas Secretarias Municipais de Saude. O cdlculo é
baseado no nimero de casos confirmados, conforme a data
de inicio dos sintomas, no periodo de 2020 até a SE 20 de 2023.

O Estado registrou o maior pico epidémico da série entre a
SE 02 e a SE 08 de 2022 (09/01/2022 a 26/02/2022), periodo
correspondente a circulacdo da variante Omicron.

Sobretudo nas trés primeiras semanas de 2022, hd uma
progressdo exponencial do ndmero de casos didrios até entdo
inédita. A curva epidémica apresentou subita verticalizacdo,
indicando incremento rdpido da transmissado.

Em fevereiro de 2022, os casos novos diminuem rapidamente.
Apdsdoismesesdeestabilidade, novaascensdo, oscasosnovos
ganham velocidade em abril para novamente desacelerar no
comeco de julho, iniciando uma rdpida queda que se estende
por quatro meses.

Com a introducdo da sublinhagem BQ.1.1 houve aumento de
casos em hovembro de 2022. Este crescimento esteve refletido
na curva que exibiu leve inclinacdo ascendente, até alcancar
estabilidade com nova queda dos casos em dezembro.

Em 2023, a curva de casos estd estabilizada em um dos
patamares mais baixos da série.



FIGURA 2. Nimero de casos por Covid-19 por semana epidemioldgica
(dltimas 12 semanas).

O ndmero absoluto de casos por Covid-19
é apresentado na Figura 2, a partir da
soma dos casos registrados em cada SE,
considerando a data de inicio dos sintomas.
Foi realizado um recorte para as ultimas 12
semanas epidemioldgicas.

Em Santa Catarinag, observa-se nas ultimas
semanas uma gueda no numero de casos
de covid-19 notificados.

A partir da SE 16 as notificacdes de Covid-19
apresentam queda, passando para menos
de 1000 casos semanais



FIGURA 3. Taxa de incidéncia de Covid-19 segundo o més de ocorrénciaq,
2020- 2023.

A Figura 3 apresentaastaxasdeincidéncia
calculadas a partir dos dados agregados
por més de inicio de sintomas, de 2020 até

a SE 18 de 2023.

Em dezembro de 2021 o estado registrou
a maior taxa de incidéncia, atingindo
4.734 casos/100 mil hab. A segunda maior
incidéncia foi registrada em outubro de
2020 com 2.010 casos/100 mil hab.

Em marco e abril de 2023, as taxas de
incidéncia atingiram valores similares ao
comecodapandemia,dentreosmaisbaixos
da série, totalizando 66 casos/100 mil hab
e 43 casos/100 mil hab, respectivamente.



FIGURA 4. Taxa de incidéncia de Covid-19 segundo a faixa etdria, 2020-2023.

A taxa de incidéncia distribuida conforme
a faixa etdria é apresentada na Figura
4. Para o cdlculo da taxa de incidéncia
foram consideradas todas as notificacoes
registradas entre 2020 e 2023 em cada faixa
etdria, considerando a populacdo estimada
em cada grupo etdrio.

A faixa etdria com as maiores taxas de
incidéncia foi entre 20 e 49 anos, sendo que

no grupo entre 30 e 39 anos é a mais altq,
totalizando 37.410 casos/100 mil hab.



FIGURA 5. Taxa de incidéncia de Covid-19 segundo a faixa etdria
(dltimas 12 semanas).

Na Figura 5, as taxas de incidéncia por faixa
etdria estdo calculadas para o recorte das
ultimas 12 semanas epidemioldgicas.

Nesse periodo, para todos os extratos de
idade acima de 20 anos a taxa de incidéncia
foi maior que 170 casos a cada 100 mil
habitantes. As taxas foram mais elevadas
entre individuos com 80 anos ou mais de
idade, totalizando 246 casos por 100 mil hab.



FIGURA 6. Série historica dos 6bitos por Covid-19 em Santa Catarina, 2020-2023.

A série histéorica dos o6bitos por Covid-19 é
apresentada a partir dos dados agregados pelas
Secretarias Municipais de Saude. O cdlculo
é baseado no numero de débitos confirmados
segundo a data de ébito.

O crescimento da ocorréncia de dbitos ganhou
velocidade em marco de 2021 e se manteve em
niveis altos, com mais de 50 ébitos diariamente
até o comeco de julho de 2021. Em seqguidag, hd o

declinio dos ébitos didrios que permanece até o
final de 2021.

No inicio de 2022, o cendrio é alterado pela
domindncia da variante omicron, que apesar da
alta transmissibilidade teve impacto menor em
comparacdo aos outros picos da doenca na curva
dos débitos.

O atual padrdo de mortalidade mostra que, apds
um incremento das fatalidades, os dbitos didrios
diminuem gradualmente e ao longo de 2023 tém
permanecido nos patamares mais baixos da série
histdrica.



FIGURA 7. Taxa de mortalidade por Covid-19 por més, 2020- 2023.

A Figura7 apresenta as taxas de mortalidade
calculadas pelos dados agregados por més,
segundo a data de ébito, no periodo de 2020
até a SE 18 de 2023.

Seguindo a mesma tendéncia da série
histérica de casos, a maior taxa de
mortalidade foi registrada no més de marco
de 2021, totalizando 50 ébitos/100 mil hab.
seguido do més de abril de 2021 com 33
Sbitos/100 mil hab.

As taxas de mortalidade mensais no ano de
2023 estdo entre as mais baixas de toda a
pandemia por Covid-19.



FIGURA 8. Numero de débitos por Covid-19 por semana epidemioldgica
(dltimas 12 semanas).

O numero absoluto de ébitos por Covid-19 é
apresentado na Figura 8, o qual foi calculado
pelo somatdrio de obitos registrados em
cada semana epidemioldgica, considerando
a data de 6bito. Essa andlise tem um recorte
para as ultimas 12 semanas epidemioldgicas.

Observa-se uma estabilidade dos &ébitos
variando de 5 a 11 ébitos por semana.



FIGURA 9. Taxa de mortalidade de Covid-19 segundo a faixa etdria, 2020-2023.

Na Figura 9, é apresentada a taxa de
mortalidade estratificada por faixa etdriq,
considerando todos os dbitos por Covid-19
notificados no periodo de 2020 até a SE
18 de 2023.

Ao longo da série, as maiores taxas de
mortalidade foramregistradasem pessoas
com mais de 60 anos.

O grupo acima de 80 anos foi o mais
atingido com uma taxa de mortalidade
de 3.158 6bitos/100 mil hab. sequido das
pessoas com idades entre 70 e 79 anos
com uma taxa de mortalidade foi de 1.691

Sbitos/100 mil hab.



FIGURA 10. Taxa de mortalidade de Covid-19 por faixa etdria (dltimas 12 semanas).

Na Figura 10, é apresentada uma andlise
das taxas de mortalidade nas udltimas 12
semanas epidemioldgicas.

Durante esse periodo, constatou-se que
a maior taxa de mortalidade ocorreu em
individuos com 80 anos ou mais, alcancando
um indice de 13 dbitos a cada 100 mil
habitantes. Por outro lado, verificou-se que
a taxa de mortalidade foi inferior a 1 para
pessoas com menos de 49 anos.

Esses dados ressaltam a  maior
vulnerabilidade dos idosos em relacdo as
faixas etdrias mais jovens, demonstrando
que a idade avancada é um fator de risco
significativo para ébitos.



FIGURA 11. Série histdrica das internacoes por Covid-19, 2020 - 2023.

A série histérica de todas as internacoes
por Covid-19 notificadas no SIVEP-gripe sdo
apresentadas na Figura 11. Os valores sdo
registrados em ndmeros absolutos, segundo
a data da internacdo.

A curva epidémica registra o primeiro pico
de internacdes em junho de 2020, seguida

por uma desaceleracdo e novo crescimento
em dezembro de 2020.

O maior pico registrado foi marco de 2021,
com mais de 500 internacdes didrias pela
doenca.

Desde marco de 2022 até o momento a curva
se mantém estabilizada com pequenas
flutuacdes, coincidindo com o aumento de
pessods imunizadas pela vacina.



FIGURA 12. Numero de internacoes por Covid-19 e outras SRAG (ultimas semanas).

A Figura 12 apresenta a distribuicdo das
internacdes por Sindrome Respiratdria
Aguda Grave (SRAG) ao longo das
semanas epidemiolégicas no estado. A
andlise foi dividida em duas categorias: @
primeira abrange as internacdes por SRAG
relacionadasaCovid-19,enquantoasegunda
inclui todas as outras causas de SRAG.

Observa-seumaestabilidadenasinternacoes
por SRAG associadas a Covid-19, com
pequenas flutuacdes ao longo da série. O
numero de internados variou de 5 a 53 por
semana. Esses dados sugerem que, embora
haja variagcdes semanais, as internacoes
por SRAG relacionadas a Covid-19
permaneceram relativamente constantes
durante o periodo analisado.



FIGURA 13. Taxa de incidéncia de SRAG/Covid-19 por faixa etdria, 2020-2023.

Na Figura 13, é apresentada a taxa de
incidéncia de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG) por Covid-19, estratificada
por faixa etdria, considerando todas as
notificacdes realizadas no periodo de 2020
até a Semana Epidemioldgica 18 de 2023.
Observa-sequeataxadeincidénciadeSRAG
por Covid-19 aumenta proporcionalmente
a idade.

Os dados mostram que as maiores
taxas de incidéncia de internacdo foram
observadas em pessoas com mais de 80
anos, totalizando 5.580 casos por 100 mil
habitantes. Em seguida, destacam-se as
pessoas entre /0 e 79 anos, com uma taxa
de incidéncia de 3.786 casos por 100 mil
habitantes. Esses resultados indicam que o
risco de internacdo por SRAG relacionada
a Covid-19 aumenta significativamente
com o avancar da idade.



FIGURA 14. Taxa de incidéncia de SRAG/COVID-19 por faixa etdria
(dltimas 12 semanas).

Na Figura 14, as taxas de incidéncia das
internacdes por Covid-19 estdo calculadas
para o recorte das ultimas 12 semanas
epidemioldgicas.

Durante esse periodo, foi registrada a maior
taxa de internacdo em individuos com 80
anos ou mais, totalizando 51 casos por 100
mil habitantes. Em seguida, as pessoas com
idades entre 70 e 79 anos apresentaram
uma taxa de incidéncia de 24 casos por 100
mil habitantes. Esses dados revelam que os
individuos mais idosos estdio mais suscetiveis
a serem internados devido a Covid-19, com
taxas de incidéncia mais elevadas em
comparacdo com faixas etdrias mais jovens.



FIGURA 15. Previsdo de Casos.

Considera-se os casos nhovos notificados ao
longo da série temporal (linha pontilhada) e para
corrigir os atrasos dos dados, é calculada uma
estimativa (howcasting) para os ultimos 10 dias
da série, periodo de 31-maio-23 a 09-jun-23 (drea
em bege).

* A partir dos dados observados e da estimativa
do nowcasting, é calculada a previsdo de casos
novos no Estado de Santa Catarina para um
periodo de 11 dias, equivalente 11 a 20-jun-2023
(drea cinza).

* O modelo de previsdo estima uma tendéncia
de gqueda em novos registros didrios de casos
(mantendo-se abaixo de 100 casos didrios).

** A metodologia usada nos modelos de previsdo de casos e dbitos se baseia no modelo ARIMA para média mdvel de 7 dias.



FIGURA 16. Previsdo de Casos por Regido de Saude.

A andlise de previsdo apresentada na figura é
calculada uma estimativa (nowcasting) para os
ultimos 10 dias da série, periodo de 31-maio a 09-
jun-23 (drea em bege).

A partir dos dados observados e da estimativa
do nowcasting é calculada a previsdo de casos
por regido de sadde de Santa Catarina para um
periodode11dias,equivalentea10a20-junho-2023
(drea cinza).

O modelo de previsdo estima uma tendéncia de
queda nas regides da saude do Médio Vale do
ltajai e Nordeste, com estabilidade nas demais
regioes do estado



FIGURA 17. Previsdo de Internacoes.

A andlise de previsdo apresentada na figura é
calculada uma estimativa (nowcasting) para os
ultimos 14 dias da série, periodo de 28-maio a 10-
jun-2023 (drea em bege).

* A partir dos dados observados e da estimativa
do nowcasting é calculada a previsdo de casos
por regido de sadde de Santa Catarina para um
periodo de 7 dias, equivalente a 11 a 17-jun-2023
(drea cinza).

* Observou-se estabilidade nos usos de Leitos
UTI e de leitos Ndo UTI (enfermaria);

*

O modelo indica aproximadamente 287
internacdes em leitos Ndo UTI (enfermaria) e 80
para Leitos UTI



FIGURA 18. Internacoes x cobertura vacinal, 2021- 2023.

Na Figura 18, é apresentada a série histérica da
cobertura vacinal da populacdo com esgquema
completo (drea laranja) e da populacdo com dose de
reforco (drea azul). A linha verde representa a série
histéricadonumerodidriodeinternacdes por Covid-19.

Observa-se que, guando mais de 70% da populacdo
no estado atingiu o esquema completo de vacinacdo,
as internacdes didrias por Covid-19 se estabilizaram
em niveis mais baixos. Isso sugere uma associacdo
entre a cobertura vacinal e areducdo das internacoes.

Esses resultados indicom que a vacinacdo
desempenhou um papel importante na diminuicdo
do impacto da Covid-19, contribuindo para controlar
a propagacdo do virus e reduzir a gravidade dos
casos. Alcancar uma alta cobertura vacinal, incluindo
a aplicacdo de doses de reforco quando necessdrio,
parece ter sido eficaz na protecdo da populacdo e na
estabilizacdo das internacdes em niveis mais baixos.

No entanto, é importante ressaltar que a andlise
deve considerar outros fatores, como o contexto
epidemiolégico, o cumprimento de medidas de
prevencdo e a evolucdo das variantes do virus.
Monitorar continuamente a cobertura vacinal e
a situacdo epidemioldgica é essencial para uma
resposta eficaz d pandemia.






