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Destaquesdo Boletim nº 26de 19/ 05/ 2020

NoCeará,durantea semanaepidemiológica21:

ÅForam confirmados,até a SE21, 26.951 casosde COVID19,

representandoum incremento de 49% (18.092) em relação à

semanaanterior.

ÅA incidênciade casosconfirmadostambém apresentouaumento

em todasasáreasDescentralizadasde Saúdecom destaquepara

a ADSde Fortaleza(605,8) e Acaraú( 293,7) que ultrapassarama

incidênciado Estado(291,8).

ÅNasduasondasobservadasna curvaepidemiológicadoscasosde

COVID-19 (página08) , destaca-se um segundopico no dia 1º de

maio e um adensamentono númerode casosentre osdias20 de

abril a 04 de maio, representando41% no total de casosnesse

períodocomreduçãoa partir do dia05do mesmomês.

ÅA taxa de mortalidadedo Cearápassoude 7,3 para 19,7 óbitos

por 100.000habitantesem 07 dias,comdestaqueparaasADSde

Acaraú,Camocime Itapipoca.

ÅHouve incremento de 21,25% no número de municípios com

óbitos, sendoa Regiãode Saúdede Fortalezaa que concentrao

maiornúmerodecasos.

ÅAsADSde Icó,Tauáe BrejoSantopassarama registraróbitospela

doença.
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1. DEFINIÇÕESDECASO

1.1 SÍNDROMEGRIPAL

Indivíduocom quadro respiratório agudo,caracterizadopor sensaçãofebril ou febre, mesmoque
referida, acompanhadade tosseou dor de gargantaou corizaou dificuldadepara respirar e com
iníciodossintomasnosúltimossetedias.
ÅEmcrianças,considera-setambémobstruçãonasal,naausênciadeoutro diagnósticoespecífico.
ÅEm idosos a febre pode estar ausente. Deve-se também considerarcritérios específicosde

agravamentocomosincope,confusãomental,sonolênciaexcessiva,irritabilidadee inapetência.

1.2 SÍNDROMERESPIRATÓRIAAGUDAGRAVE

Indivíduo comSG(conformedefiniçãoacima)e queapresentedispneia,desconfortorespiratórioou
pressãopersistenteno tórax ou saturaçãode O2 menor que 95% em ar ambiente ou coloração
azuladadoslábios/rosto, ou queevoluiuparaóbito por SRAGindependentedainternação.
ÅEmcriançasalémdos itens anteriores,observaros batimentosde asade nariz,cianose,tiragem

intercostal,desidrataçãoe inapetência.

1.3 CASOSCONFIRMADOSDEDOENÇAPELOCORONAVÍRUS(COVID-2019)

1.3.1 Porcritério laboratorial
CasosuspeitodeSGou SRAGcomtestede:
Å Biologia molecular (RT-PCRem tempo real, detecçãodo vírus SARS-CoV2, influenzaou VSR):

Doençapelocoronavírus2019: comresultadodetectávelparaSARS-CoV2.
Å Imunológico (teste rápido ou sorologia clássica para detecção de anticorpos):

Doençapelo coronavírus2019: com resultado positivo para anticorpos IgM e/ou IgG. Em
amostracoletadaapóso sétimodiade iníciodossintomas.

1.3.2 Porcritério clínico-epidemiológico
CasosuspeitodeSGou SRAGcom:
Å Histórico de contato próximo ou domiciliar, nos últimos 7 dias antes do aparecimentodos

sintomas,comcasoconfirmadolaboratorialmenteparaCOVID-19 e parao qualnãofoi possível
realizara investigaçãolaboratorialespecífica.

1.4 CASODESCARTADODEDOENÇAPELOCORONAVÍRUS(COVID-2019)

Casosuspeitode SGou SRAGcom resultado laboratorial negativopara coronavírus(SARS-COV-2)
nãodetectávelpelo método de RT-PCRem tempo real),considerandoa oportunidadeda coletaOU
confirmaçãolaboratorialparaoutro agenteetiológico.
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2. NOTIFICAÇÃOEREGISTRODECASOSDECOVID-19

Notificar casosde SíndromeGripal (SG),casosleves, e de SíndromeRespiratóriaAguda Grave
(SRAG),hospitalizadoou óbito, queatendama definiçãodecaso.

Profissionaise instituiçõesde saúdedo setor público ou privado, em todo o território nacional,
segundolegislaçãonacionalvigentedevemrealizara notificação.

Oscasosdevemser notificadosdentro do prazode 24 horasa partir da suspeitainicial do casoou
óbito.

2.1 COLETAPÓS-MORTEMDECASOSUSPEITODECOVID-19

A coleta realizadanos óbitos deveráser swabcombinadode naso-orofaringe(3 swabe um meio
MEMςum swabpara cadanarinae um para orofaringe). No casode impossibilidadeda coletade
orofaringe(devidorigidezcadavérica),encaminhara amostrade nasofaringe. A amostradeveráser
encaminhadapara o Lacenjuntamente com ficha de notificação e o corpo encaminhadopara
sepultamentoou crematório.

Paramaioresdetalhesdenotificaçãoe coletadeamostrasconsultarúltima NotaTécnicaCOVID-19:

https://coronavirus.ceara.gov.br/project/nota-tecnica-sobre-notificacao-e-investigacao-laboratorial-
de-casos-de-covid-19/

https://coronavirus.ceara.gov.br/project/nota-tecnica-sobre-notificacao-e-investigacao-laboratorial-de-casos-de-covid-19/
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3. SITUAÇÃODACOVID-19NOMUNDO

No mundo, até o dia 18 de maio de 2020, foram confirmados4.618.821 casosde COVID-19 e 311.847

óbitos,representandoumataxade letalidadede6,7%.

4. SITUAÇÃODACOVID-19NOBRASIL

No Brasil,254.220casosde COVID-19 foram confirmadosaté 18 de maio de 2020, com16.792óbitos,com

taxade letalidadede 6,6%. TodasasUnidadesdaFederaçãojá confirmaramcasosdeCOVID-19.

Fonte: https://covid19.who.int/

Fonte: https://covid.saude.gov.br/

https://covid19.who.int/
https://covid.saude.gov.br/
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5. SITUAÇÃOEPIDEMIOLÓGICADA INFECÇÃOPELOCOVID-19 NO ESTADODO
CEARÁ

No Ceará,até 19 de maio de 2020ás14:00h, foram confirmados26.951 casosde COVID-19. Para

todos os casosconfirmadosforam consideradosos resultadosde laboratóriospúblicose privados,

critérios laboratorial e clínico-epidemiológico. Dos casos confirmados, 14.960 (55,5%) são

residentesna capitale osdemaisno interior e regiãometropolitanado Estado. Foramconfirmados

1.847óbitospeladoençano Estado,representandoumaletalidadede 6,8%. Dototal de municípios

do estado,179 (97,3%) confirmaramcasosem residentes,um incrementode 2,8% em sete dias

(Tabela1).

Mapa 2. Distribuição dos casos confirmados
segundomunicípio de residência,19 de maio de
2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.

Mapa 1. Distribuiçãode casossuspeitos,confirmados
e óbitos segundomunicípiode residência,19 de maio
de 2020*
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5. SITUAÇÃOEPIDEMIOLÓGICADA INFECÇÃOPELOCOVID-19 NO ESTADODO
CEARÁ

Mapa4. Distribuiçãoespaciotemporaldoscasosconfirmadosde COVID-19 por pontos,Ceará,19 de maio
de 2020*

Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.

Mapa 3. Distribuiçãoespaciotemporaldos casosconfirmadosde COVID-19 por polígonos,Ceará,19 de maio
de 2020*

Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.
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Figura 1. Incidência de casos confirmados de COVID-19 segundo Área Descentralizadade Saúde de
residência,Ceará,19de maiode 2020*

Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.

Figura2. Municípioscomcasosconfirmadose óbitos de COVID-19 segundoSemanaEpidemiológica,Ceará,
19de maio de 2020*

Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.

A figura 2 mostra o aumento de municípios com casosconfirmados e óbitos por SemanaEpidemiológica,

evidenciandoa rápidadispersãodo vírusno Estado. EntreasSE18 e 21, observa-seum incrementode 42,0%no

númerodemunicípiosqueregistraramóbitospor COVID-19.

291,0 incidência Ceará
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Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.

A curva epidemiológicados casosde COVID-19 mostra duasondas. Houveaumento no número de casos

suspeitosa partir do dia04de marçode 2020, atingindoo primeiro piconosdia20 a 22 de março. Osegundo

pico podeservisualizadoentre osdias20 de abril e 04 de maio,comreduçãodoscasosa partir do dia 05 de

maio. Oscasosconfirmadose óbitosacompanhama curvadoscasossuspeitos.

Figura3. Mapa de calor dos casosconfirmados de COVID-19, segundomunicípio de residência,
Ceará,2020*

Figura 4. Curva epidemiológica dos casossuspeitos,confirmados e óbitos, segundo início dos
sintomas,Ceará,2020*

O mapa de calor ou de Kernel é um método estatístico de

estimaçãode curvasde densidades. Nestemétodocadaumadas

observaçõessão ponderadaspela distânciaem relação à um

valor central,o núcleo. O mapade calor traz a análiseespacial,

permitindo a visualizaçãodos locaiscom maior intensidadede

determinado fenômeno pontual, a partir da avaliaçãode sua

distribuiçãono espaço. O mapa ao lado mostra as regiõesde

maior calor no estado do Ceará, ou seja, com maior

concentraçãode casosconfirmados,sendo possívelverificar a

disseminaçãopelaquasetotalidadedo Estado.
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Ao analisaros casosconfirmados,7.393 (27,7%) estão na faixa etária de 50 a 69 anos de idade e 5.771

(21,7%) na faixaetária de 30 a 39 anos,porém,a maior incidênciaapresenta-sena faixaetária de 70 anosa

mais (836,1 casospor 100 mil habitantesno sexomasculinoe 609,5 casospor 100 mil habitantesno sexo

feminino). A incidênciano sexomasculinoapresenta-sesuperiorà no feminino,nasfaixasetáriasde 50anosa

mais.

Tabela2. Casosconfirmadosde COVID-19segundosexoe faixaetária, Ceará,19de maiode 2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorial particular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás 14:00h. *OBS:
Trezentose um registrosaguardaminformaçãode idade.

Figura5. Incidênciade casosconfirmadosde COVID-19, por 100mil habitantes,segundosexoe faixaetária,
Ceará,19de maio de 2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVEe SivepGripe,GAL/LACEN-CE,Redelaboratorialparticular. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás14:00h.

FAIXA ETÁRIA
MASCULINO FEMININO

n % n %

Menor de 1 ano 145 1,1 152 1,1

1 a 9 anos 180 1,4 154 1,1

10 a 19 anos 295 2,3 333 2,4

20 a 29 anos 1494 11,8 1931 13,8

30 a 39 anos 2599 20,5 3172 22,7

40 a 49 anos 2284 18,0 2663 19,1

50 a 69 anos 3764 29,7 3629 26,0

70 anos a mais 1930 15,2 1925 13,8

TOTAL 12691 47,6 13959 52,4



6. PERFILEPIDEMIOLÓGICODOSPACIENTESHOSPITALIZADOSPORSÍNDROME
RESPIRATÓRIAAGUDAGRAVE(SRAG)NOESTADODOCEARÁ

A investigaçãodoscasosgravesde COVID-19acontece,no Brasil,de forma integradaà investigaçãode outros

vírus respiratórios,a partir da vigilânciade pacienteshospitalizadospor SíndromeRespiratóriaAgudaGrave

(SRAG).

No Ceará,até 19 de maio de 2020, foram notificados10.344 casosde SRAGno SIVEP-Gripe. Destes,5.091

(49,2%) já foram investigadose 5.253 (50,8%) encontram-se em investigação. Dentre os casosde SRAGjá

investigados,1.594(31,3%) não tiverama etiologiaespecificadamesmodepoisda investigaçãolaboratorial,96

(1,8%) foram outros vírus respiratórios (25 rinovírus, 16 VSR,10 metapneumovírus, 5 parainfluenza1, 4

parainfluenza2, 5 parainfluenza3, 6 adenovírus),100(1,9%) foram influenza,3.284(64,5%) foram coronavírus

e 17 (0,3%) foram outros agentesetiológicos. Dos3.284 casosde SRAGpor coronavírus,hospitalizados,2.476

(75,4%) eram residentesdo municípiode Fortaleza,93 (2,8%) de Sobral,86 (2,6%) de Caucaia,44 (1,3%) de

Maracanaúe 39 (1,2%) de Maranguape. As faixasetáriascom maior proporçãode casosacimade 70 anos

(36,9%) entre os homense (44,7%) mulheres(Tabela3). Osprincipaissinaise sintomasforam: febre (2.597ς

79,1%), tosse(2.555ς77,8%), dispneia(2.459ς74,9%), desconfortorespiratório(1.781ς54,2%) e quedada

saturaçãode oxigênio (1.596 ς48,6%). Do total de hospitalizadospor SRAGpor coronavírus,2.625 (79,9%)

tinham algumadoençacrônica,sendoque 1.028 (31,3%) tinham doençacardiovascular,915 (27,9%) diabetes,

151 (4,6%) tinham doença renal crônica, 125 (3,8%) tinham doença neurológica, 92 (2,8%) eram

imunodeprimidos,97(3,0%) erampneumopatas, 69 (2,1%) tinhamasma,68(2,1%) eramobesos.

Tabela3. Distribuiçãodoscasosde SRAGpor coronavírus,hospitalizados,segundosexoe faixa etária, Ceará,
2020*
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FAIXA ETÁRIA
FEMININO MASCULINO TOTAL

n % n % n %

Menor de 1 ano 11 0,8 12 0,6 23 0,7
1 a 4 anos 6 0,4 5 0,3 11 0,3
5 a 9 anos 1 0,1 2 0,1 3 0,1
10 a 19 anos 15 1,1 6 0,3 21 0,6
20 a 29 anos 56 4,0 46 2,4 102 3,1
30 a 39 anos 94 6,8 160 8,4 254 7,7
40 a 49 anos 132 9,5 249 13,1 381 11,6
50 a 59 anos 187 13,5 365 19,2 552 16,8
60 a 69 anos 265 19,1 352 18,5 617 18,8
70 a 79 anos 282 20,3 366 19,3 648 19,7
80 a 89 anos 255 18,4 277 14,6 532 16,2
90 anos e mais 82 5,9 58 3,1 140 4,3

TOTAL 1.386 100,0 1.898 100,0 3.284 100,0
Fonte: SIVEP_GRIPE*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem 19/05/2020, ás16:00h.



CENÁRIOSDASHOSPITALIZAÇÕESPORSÍNDROMERESPIRATÓRIAAGUDAGRAVE(SRAG)NO ESTADODO

CEARÁ,2019ς2020

Em2019, nosmesesde janeiroa maio,foram notificados627casosde pacienteshospitalizadoscomSRAG. Em

2020, considerandomesmo período, até 19 de maio, foram notificados 10.344 casos,o que representa

incrementode 1.550,0%no númerode casosnotificadospor SRAG.

Tabela4. Distribuiçãodoscasosde SRAGpor classificaçãoe por mêsdo iníciodo sintomas,Ceará,2020*

Em2019, dos627casosde SRAGque foram registradosaté maio,304evoluíramparacurae 76 que evoluíram

para óbito, registrandouma letalidadede casosde SRAGde 12,1%. Em2020, no mesmoperíodo,dos 10.334

casosde SRAGque foram registrados,2.068 evoluíram para cura e 2.584 evoluíram para óbito, o que

representaum incrementode 3.302,3%no número de óbitos por SRAG,com letalidade de 25,1%. Dos3.284

casosde SRAGpor COVID-19 em 2020, 973 evoluíram para cura e 1.587 evoluíram para óbito, sendo a

letalidade dos casosde SRAGpor COVID-19 de 48,3%. A razão entre os números de óbitos no período

analisadodos anosde 2019 e 2020 mostra que dassemanasepidemiológicas1 a 21 houve 35,4 mortes em

2020paracada1 morte em 2019, sendoque na semana15 a a razãofoi de 260,0. Éimportantedestacarque

paraos últimos diasdassériestemporaisos dadossãoparciais,pois724 (22%) pacientesaindaencontram-se

internados parao tratamentodadoença.

Tabela5. Distribuição dos casosde SRAGsegundoevolução e semanaepidemiológicado início dos
sintomas,Ceará,2020*

Fonte: SIVEP_GRIPE*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem 19/05/2020, ás16:00h.
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SEMANA 
EPIDEMIOLÓGICA

01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21
Total 
Geral

2019
CURA 3 4 10 4 17 11 23 28 29 21 32 25 22 30 36 24 29 36 37 43 28 492

ÓBITO - 2 2 3 1 4 2 1 3 3 3 2 4 4 1 4 6 8 9 6 5 73

2020
CURA 8 11 17 18 28 34 39 30 19 29 48 181 232 195 277 270 304 259 65 4 - 2068

ÓBITO 1 4 5 1 1 1 2 7 12 73 131 188 260 334 515 592 346 108 3 2584

RAZÃO CURA 2,7 2,8 1,7 4,5 1,6 3,1 1,7 1,1 0,7 1,4 1,5 7,2 10,5 6,5 7,7 11,3 10,5 - 1,8 0,1 0,0 4,2

RAZÃO ÓBITO - 2,0 0,0 1,7 1,0 0,3 0,0 1,0 0,7 2,3 4,0 36,5 32,847,0 260,0 83,5 85,8 74,0 38,4 18,0 0,6 35,4

CLASSIFICAÇÃO DO CASO
2019 2020*

JAN FEV MAR ABR MAI JAN FEV MAR ABR MAI

NOTIFICADOS 38 105 139 159 186 109 162 1.256 5.557 3.255

INFLUENZA 3 2 32 84 75 12 38 22 8 3

OUTROS VIRUS RESP. 11 34 32 11 21 27 28 40 3 -

OUTROS AGENTES ETIOLÓGICOS 0 0 1 0 - 63 66 414 482 -

NÃO ESPECIFICADO 24 69 74 64 84 63 66 437 689 52

COVID-19 - - - - - - 4 412 2.269 599
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Figura6. Diagramade Controledoscasosde SRAG(SIVEP-Gripe),cometiologiaesclarecida(classificação
final influenza,outros vírusrespiratórios,outros agentesetiológicose COVID-19), Ceará,2015a 2020

No diagramade controledoscasosde SRAGhospitalizadoscometiologiaesclarecidaé possívelidentificarque

o ano de 2020 está muito acimado limite superior esperadopara o período, o que confirma uma grande

epidemia. A queda nas últimas semanas,ocorre por atraso na identificaçãoda etiologia. O diagramade

controledasinternaçõespelosCID́s J09 a J18, B34.2 e UO4.9 em Fortalezademonstrao númeromuito acima

do queo esperadoparao período.

Fonte: CRESUS/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.
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Fonte: SIVEPGRIPE/COVEP/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.

Figura 7. Diagramas de controle das internações
pelosCID́sJ09 a J18, B34.2 e UO4.9 no Ceará

Figura 8. Diagramas de controle das internações
pelosCID́sJ09 a J18, B34.2 e UO4.9 em Fortaleza
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Figura9. Númerode leitos ocupadospor casosconfirmadose suspeitosde COVID-19, entre 02/ 04/ 2020
e 19/ 05/ 2020, no Ceará

Figura10. Incremento diário de leitos de enfermariasocupadospor casosconfirmadose suspeitosde
COVID-19, entre 02/ 04/ 2020e 19/ 05/ 2020, no Ceará

Fonte: CRESUS/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.
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Fonte: CRESUS/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.
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Figura 11. Incremento diário de casosconfirmados e suspeitosde COVID-19 em uso de ventilação
mecânica,entre 02/ 04/ 2020e 19/ 05/ 2020, no Ceará

Figura12. Incrementodiário de leitos de UTIocupadospor casosconfirmadose suspeitosde COVID-19,
entre 02/ 04/ 2020e 19/ 05/ 2020, no Ceará

Fonte: CRESUS/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.
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Fonte: CRESUS/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.
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Tabela6. Taxade ocupaçãode leitos por casosconfirmados e suspeitosde COVID-19, em unidades
hospitalaresmonitoradaspelaredeSESA,em 19/ 05/ 2020, Ceará

A taxa de ocupaçãodos leitos de enfermariano Ceará,no dia 19 de maio, é de 87,74% e de leitos de UTI é de

94,21%. EmFortaleza,97,58%dos leitos de UTIestãoocupadoscom casossuspeitosou confirmadosde COVID-19.

Oshospitais: HospitalGeralde Fortaleza,HospitalGeralDr. CésarCals,HospitalSãoJosé,Hospitalde Messejana,

Hospital Batista, Hospital Infantil Albert Sabin, Hospital Regionaldo Sertão Central (Quixeramobim),Hospital

AbelardoGadelha(Caucaia),HMM (Maracanaú)e HSVP(Itapipoca)estãocom 100,00% de ocupaçãodos leitos de

UTIdestinadospara COVID-19. Desdeo dia 2 de abril até 19 de maio houve um incrementode quase500% na

ocupaçãode leitos de enfermariae UTIdestinadosparaCOVID-19 e de pacientesem uso de VentilaçãoMecânica.

Nasúltimas24 horasforamregistradas196altashospitalares,sendo15 altasdaUTIe 181altasdasenfermarias.

Boletim epidemiológico
Doença pelo novo coronavírus 
(COVID-19)

Fonte: CRESUS/SEVIR/SESA*Dadossujeitosa revisão,atualizadosem19.05.2020, ás14:00h.

HOSPITAL
Taxa de ocupação em 

enfermarias
Taxa de ocupação em 

UTI
Taxa de Ocupação 

Geral 

Hospital Leonardo da Vinci 98,46% 96,67% 97,57%

Hospital Geral de Fortaleza 85,64% 100,00% 92,82%

Instituto Dr. José Frota 91,67% 92,86% 92,27%

Hospital de Campanha Presidente Vargas 92,75% 94,12% 93,44%

Hospital Geral Dr. César Cals 96,77% 100,00% 98,39%

Hospital São José 90,91% 100,00% 95,46%

Hospital de Messejana 100,00% 100,00% 100,00%

Hospital Regional Norte (Sobral) 97,96% 93,94% 95,95%

Hospital Regional do Sertão Central (Quixeramobim) 91,94% 100,00% 95,97%

Hospital Regional do Cariri (Juazeiro) 52,38% 82,50% 67,44%

Hospital Batista 100,00% 100,00% 100,00%

Hospital Infantil Albert Sabin 50,00% 100,00% 75,00%

Hospital Abelardo Gadelha (Caucaia) 90,24% 100,00% 95,12%

HMM (Maracanaú) 100,00% 100,00% 100,00%

HSVP (Itapipoca) 100,00% 100,00% 100,00%

HSVI (Iguatu) - 62,50% 62,50%

TOTAL (FORTALEZA) 89,12% 97,58% 93,35%

TOTAL (INTERIOR) 79,72% 85,26% 82,49%

TOTAL 87,74% 94,21% 90,98%
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8. ÓBITOSPORCOVID-19 NOCEARÁ

Tabela7. Distribuiçãodos óbitos confirmadosde COVID-19, segundomunicípio de residência,letalidade e
pré-existênciade doençascrônicas,Ceará,19de maio de 2020*
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n % Masc (%) Fem (%) <60 (%) Ó60 (%)Sim (%) Não (%)

1 Fortaleza 1282 7,9 7,1 11,7 57,5 42,5 26,3 73,5 74,9 14,4

1 Aquiraz 3 2 3 9 33,3 66,7 0 100 66,7 33,3

1 Eusébio 12 2,7 8,4 13,5 41,7 58,3 8,3 91,7 83,3 16,7

1 Itaitinga 15 8,8 8,5 15 73,3 26,7 33,3 66,7 86,7 6,7

2 Apuiarés 3 21,4 2,5 9,3 66,7 33,3 0 100 33,3 0

2 Caucaia 39 4,1 5,7 11,2 59 41 46,2 53,8 69,2 17,9

2 General Sampaio 3 30 8,7 16 66,7 33,3 0 100 33,3 0

2 Itapajé 3 3,2 5,7 11,7 100 0 66,7 33,3 100 0

2 Paracuru 3 0,6 5,5 24 100 0 0 100 66,7 33,3

2 Paraipaba 3 5,8 5 12 33,3 66,7 66,7 33,3 100 0

2 Pentecoste 4 16 3 17,8 75 25 25 75 75 25

2 São Gonçalo do Amarante 8 2,8 2,5 7,3 50 50 25 75 62,5 37,5

2 São Luís do Curu 1 3,8 9 16 0 100 0 100 100 0

2 Tejuçuoca 1 2,5 11 16 100 0 0 100 0 100

3 Acarape 2 14,3 3 10 100 0 50 50 100 0

3 Barreira 2 8 - 4,5 0 100 0 100 100 0

3 Guaiúba 3 5,6 5,7 13 33,3 66,7 0 100 33,3 66,7

3 Maracanaú 65 11,3 5,7 11,2 50,8 49,2 32,3 67,7 67,7 10,8

3 Maranguape 28 11,2 5 10,8 50 50 32,1 67,9 71,4 21,4

3 Palmácia 1 7,7 1 10 100 0 100 0 0 0

3 Pacatuba 22 9,4 5,9 10,6 77,3 22,7 27,3 72,7 86,4 4,5

3 Redenção 3 3,9 15,5 21,3 100 0 66,7 33,3 66,7 33,3

4 Baturité 4 11,8 5 17,5 100 0 25 75 75 0

4 Capistrano 2 3,1 3,5 4,5 50 50 0 100 50 0

4 Itapiúna 1 2,9 - 8 0 100 0 100 100 0

4 Pacoti 2 8,3 10,5 14,5 0 100 0 100 100 0

5 Boa Viagem 3 9,4 6 8,7 66,7 33,3 0 100 100 0

5 Canindé 4 2,1 - 7,3 100 0 25 75 100 0

5 Caridade 3 23,1 2,7 15,7 33,3 66,7 0 100 66,7 0

5 Itatira 2 3 5 13 0 100 50 50 100 0

6 Amontada 2 4,8 1 6 100 0 0 100 50 50

6 Itapipoca 33 6,6 5,5 10,2 69,7 30,3 9,1 90,9 87,9 6,1

6 Miraima 1 12,5 - 6 100 0 100 0 100 0

6 Umirim 6 14,3 8,2 8,5 50 50 16,7 83,3 100 0

6 Tururu 5 15,2 7,8 12,2 40 60 40 60 60 20

6 Trairi 8 14 4 13,3 87,5 12,5 37,5 62,5 62,5 25

6 Uruburetama 3 3,8 3 9,3 66,7 33,3 33,3 66,7 66,7 33,3

7 Aracati 5 7 4,2 11,4 80 20 20 80 100 0

7 Icapuí 2 6,3 26 28 50 50 50 50 50 50

7 Itaiçaba 1 7,7 7 15 100 0 0 100 100 0

8 Banabuiú 1 2,7 20 31 100 0 0 100 100 0

8 Ibaretama 1 25 10 19 100 0 100 0 0 100

8 Ibicuitinga 1 1,9 5 15 100 0 0 100 100 0

8 Milhã 1 5,9 16 4 0 100 100 0 100 0

8 Pedra Branca 3 10 8 8,3 33,3 66,7 33,3 66,7 66,7 33,3

8 Quixadá 2 0,9 6 11,5 100 0 0 100 100 0

8 Quixeramobim 4 2,6 4 8 75 25 75 25 75 25

8 Solonópole 1 5,3 1 1 100 0 0 100 0 100

9 Jaguaretama 1 5,6 8 8 0 100 0 100 100 0

9 Jaguaruana 1 4,5 10 10 0 100 0 100 100 0

9 Russas 6 7,4 5,6 11,2 33,3 66,7 50 50 66,7 16,7

10 Alto Santo 1 5,9 - 3 0 100 100 0 100 0

10 Ererê 2 11,1 2 12,5 100 0 0 100 100 0

10 Iracema 1 11,1 8 27 100 0 100 0 100 0

10 Jaguaribara 1 6,3 1 3 100 0 100 0 100 0

10 Jaguaribe 4 10 6,7 9,5 50 50 50 50 100 0

10 Quixeré 1 5,6 7 11 0 100 0 100 0 0

10 Limoeiro do Norte 3 3,2 6,7 13,3 33,3 66,7 0 100 66,7 0

10 Tabuleiro do Norte 1 2,8 - 5 100 0 0 100 100 0

DOENÇAS 

CRÔNICAS PRÉ-

EXISTENTESMUNICÍPIO

LETALIDADE INTERNAÇÃO 

(média em 

dias)

EVOLUÇÃO 

(média em 

dias)

SEXO IDADE

ADS
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Tabela7. Distribuiçãodos óbitos confirmadosde COVID-19, segundomunicípio de residência,letalidade e
pré-existênciade doençascrônicas,Ceará,19de maio de 2020* (cont.)
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Fonte: DriveCovep, Sivep-gripee SaúdeDigital. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás16:00h. Cinquentae cincoóbitosaguardandoinformações.

n % Masc (%) Fem (%) <60 (%) Ó60 (%)Sim (%) Não (%)

11 Alcântaras 1 3 17 22 100 0 0 100 100 0

11 Groaíras 1 3,4 33 34 100 0 0 100 100 0

11 Massapê 6 4,8 14,2 10,2 16,7 83,3 33,3 66,7 66,7 0

11 Moraújo 1 5,6 12 14 100 0 0 100 100 0

11 Mucambo 1 2,6 38 38 0 100 100 0 0 100

11 Reriutaba 1 1,7 2 7 100 0 0 100 0 0

11 Santa Quitéria 2 3,5 9,5 14 0 100 50 50 50 50

11 Santana do Acaraú 4 18,2 16,5 23,8 75 25 0 100 25 75

11 Sobral 25 3,1 8,9 13,8 64 36 28 68 56 40

11 Varjota 1 5,3 4 15 0 100 0 100 100 0

12 Acaraú 4 1,8 10,3 14,5 75 25 25 75 100 0

12 Bela Cruz 3 2,7 6 6,7 66,7 33,3 33,3 66,7 66,7 33,3

12 Itarema 5 4,2 11 10,6 60 40 0 100 40 60

12 Jijoca de Jericoacoara 1 2,1 9 14 0 100 100 0 100 0

12 Morrinhos 4 6,9 7,3 13,3 0 100 25 75 75 25

13 Guaraciaba do Norte 1 3 1 10 0 100 0 100 100 0

13 Ubajara 2 3,9 3 8 50 50 0 100 100 0

13 Tianguá 6 10,3 5,3 10,2 16,7 83,3 33,3 66,7 66,7 33,3

13 Viçosa do Ceará 3 3,7 5 7 33,3 66,7 33,3 66,7 66,7 33,3

14 Parambu 1 16,7 7 9 0 100 100 0 100 0

14 Tauá 3 3,4 19,5 17 66,7 33,3 33,3 66,7 100 0

15 Ararendá 1 50 1 2 0 100 0 100 100 0

15 Crateús 3 4,2 - 8,7 66,7 33,3 33,3 66,7 100 0

15 Independência 1 6,7 9 29 100 0 0 100 100 0

15 Ipueiras 1 8,3 9 9 0 100 0 100 100 0

15 Monsenhor Tabosa 3 14,3 11,7 18,7 100 0 33,3 66,7 66,7 33,3

15 Nova Russas 1 12,5 1 2 100 0 0 100 100 0

15 Novo Oriente 1 11,1 24 28 0 100 0 100 100 0

16 Camocim 5 9,4 5,3 10,8 40 60 20 80 40 60

16 Chaval 2 50 5 12 50 50 50 50 100 0

16 Granja 2 5,7 6 10 0 100 0 100 100 0

17 Icó 1 3,6 - - 0 100 100 0 100 0

17 Lavras da Mangabeira 1 6,7 10 12 0 100 0 100 100 0

18 Acopiara 2 5,9 1 5,5 50 50 0 100 50 50

18 Cariús 1 50 1 2 0 100 0 100 100 0

18 Iguatu 9 10,8 6,7 10,9 44,4 55,6 44,4 55,6 88,9 11,1

18 Jucás 1 16,7 5 5 100 0 0 100 100 0

18 Mombaça 1 4,2 1 7 0 100 0 100 100 0

19 Aurora 1 33,3 - 2 100 0 0 100 0 100

19 Brejo Santo 1 7,1 1 2 100 0 100 0 100 0

19 Mauriti 2 20 3,5 6,5 0 100 50 50 100 0

19 Porteiras 1 50 4 5 100 0 100 0 100 0

20 Farias Brito 3 15 2,5 4,7 66,7 33,3 0 100 100 0

20 Salitre 1 100 - 3 0 100 100 0 100 0

21 Barbalha 1 3,7 35 5 0 100 0 100 100 0

21 Caririaçu 1 11,1 1 1 100 0 0 100 100 0

21 Juazeiro do Norte 7 11,1 4,5 11,4 85,7 14,3 14,3 85,7 85,7 14,3

22 Beberibe 7 13,5 13,2 12,4 28,6 71,4 42,9 42,9 100 0

22 Cascavel 6 5,7 11,3 18 66,7 33,3 50 50 100 0

22 Chorozinho 1 1,8 7 12 0 100 0 100 100 0

22 Horizonte 5 2,7 13,2 17 100 0 40 60 100 0

22 Ocara 3 6,5 6 13 33,3 66,7 33,3 66,7 100 0

22 Pacajus 3 2,5 9 14,3 33,3 66,7 0 100 100 0

22 Pindoretama 8 12,9 8 13,9 50 50 25 75 75 0

TOTAL* 1792 6,8 7,1 11,7 57,3 42,7 27 72,8 75,2 14,6

ADS

SEXO IDADE

DOENÇAS 

CRÔNICAS PRÉ-

EXISTENTESMUNICÍPIO

LETALIDADE INTERNAÇÃ

O (média em 

dias)

EVOLUÇÃO 

(média em 

dias)



Até 19 de maio de 2020, às 16:00h, foram confirmados1.847 óbitos por COVID-19 no Estado,sendo1.846

(99,9%) em residentes. Cento e treze (50,5%) municípiosdo Cearáconfirmaramóbitos, representandoum

incrementode 21,5%em setedias. Osóbitos por COVID-19 ocorreramna suamaioria(72,8%) em pessoasde

60 anosou mais(medianade 71; idadesentre 21 diase 104anos)e no sexomasculino(57,3%). Destes,1.347

(75,2%) óbitos apresentavamdoençascrônicaspré-existentes. A média de dias entre a data de início de

sintomase a datade internaçãodospacientesque foram a óbito foi de 7,0 dias. A médiade diasde internação

foi de 7,1 dias,variandode 1 a 49 dias. Dezesseis(0,8%) casoscontraírama doençadurante as internações

hospitalares. Quantoà evoluçãoda doença,considerandoosdiasdecorridosentre a datade iníciode sintomas

e a data do óbito, foi em média de 11,7 dias (Tabela7). Até a presentedata, foram descartados377 óbitos

suspeitosdeCOVID-19e 503permanecememinvestigação.

AsÁreasDescentralizadas(ADS)que apresentarammaior taxade mortalidadepor 100mil habitantesforam a

ADSFortaleza,ADSMaracanaú,ADSItapipoca,ADSCaucaiae ADSCascavel,estandoasduasprimeirasacima

da taxado Estado. Astaxasde letalidadeelevadasem regiõesde baixaincidênciapodemsugerirsubnotificação

de casos.
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Figura13. Taxade mortalidade por 100mil e letalidadede COVID-19 segundoÁreaDescentralizada
de Saúde,Ceará,2020*

Fonte: DriveCovep, Sivep-gripee SaúdeDigital. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás16:00h.



Fonte: DriveCovep, Sivep-gripee SaúdeDigital. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás16:00h. Cinquentae cincoóbitosaguardaminformações.

A incidênciade óbitos encontra-semaior na faixaetária de 70 anosa maisparaambosos sexos,com 228,7

casospor 100mil parao sexomasculinoe 139,6 por 100mil no sexofeminino. A letalidadenaspessoasde 70

anosa maispareceapresentar-semuito superiorà gerale maior noshomens,sendode 27,4%e 22,9%para

ossexosmasculinoe feminino,respectivamente.

No Ceará,nosmesesde abril e maio,ocorreramemmédia39,2 óbitospor COVID-19 por dia. Omaiornúmero

de óbitosocorreuno dia09demaio,com88(4,8%) óbitos(Figura14).
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Fonte: DriveCovep, Sivep-gripee SaúdeDigital. *Dadossujeitosa revisão,atualizadosás16:00h.

Tabela8. Óbitosconfirmadosde COVID-19 segundosexoe faixaetária, Ceará,19de maio de 2020*

FAIXA ETÁRIA
MASCULINO FEMININO

n % Incid. Letal. n % Incid. Letal.

Menor de 1 ano 2 0,2 3,0 1,4 1 0,1 1,5 0,7

1 a 9 anos 2 0,2 0,3 1,1 2 0,3 0,4 1,3

10 a 19 anos 3 0,3 0,4 1,0 0 0,0 0,0 0,0

20 a 29 anos 11 1,1 1,3 0,7 14 1,8 1,7 0,7

30 a 39 anos 40 3,9 5,6 1,5 17 2,2 2,2 0,5

40 a 49 anos 78 7,6 13,9 3,4 51 6,7 8,2 1,9

50 a 69 anos 359 35,1 50,4 9,5 239 31,2 28,5 6,6

70 anos a mais 528 51,6 228,7 27,4 441 57,6 139,6 22,9

TOTAL 1023 57,2 23,1 8,1 765 42,8 16,3 5,5

Figura14. Distribuiçãodosóbitos por COVID-19segundodata do óbito, Ceará,2020*
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8.1 ÓBITOSDOMICILIARES

Figura 15. Número de óbitos atestados pelo Serviço de Verificação de Óbitos em pacientes com COVID 19, 
segundo data do início dos sintomas, Ceará, 17 de maio de 2020*

FAIXA ETÁRIA n %

20 a 29 anos 1 0,4

30 a 39 anos 6 2,6

40 a 59 anos 25 11,0

60 a 69 anos 32 14,0

70 anos ou mais 164 71,9

SEXO

Feminino 98 43,0

Masculino 130 57,0

LOCAL DO ÓBITO

Abrigo 4 1,8

Domicílio 220 96,5

Hospital 1 0,4

UPA 1 0,4

Via pública 2 0,9

ESCOLARIDADE

Sem escolaridade 63 27,6

Fundamenta I 85 37,3

Fundamental II 36 15,8

Ensino Médio 33 14,5

Superior Incompleto 2 0,9

Superior Completo 6 2,6

Ignorado 3 1,3

ESTADO CIVIL

Casado 77 33,8

Divorciado 11 4,8

Solteiro 62 27,2

Viúvo 78 34,2

N=228

Tabela 9. Dados sociodemográficos dos óbitos atestados pelo SVO por COVID-19, Ceará, 17 de maio de 
2020*

Até o dia 17 de maio de 2020, o Serviçode Verificação

de Óbitos (SVO)atestou 228 óbitos de pacientescom

COVID19 em Fortaleza,já contabilizadosno total de

óbitos do Estado, a maioria dessesóbitos ocorreu no

domicílio (96,5%); em 74,5% não houve relato de

assistênciamédicaanterioraoóbito.

A data do início dos sintomas mais prevalente foi

01/05/2020. O intervalomédioencontradoentre a data

do iníciodossintomase o óbito foi de 7,2 dias. Osdias

07 e 10 de maio foram os que registraram maior

númerode óbitos por datade ocorrência. A faixaetária

mais acometidafoi a acima de 70 anos (71,9%), 57%

eram do sexo masculino,mais de 60% apresentavam

escolaridadeatéo ensinofundamentalI.
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9. CENÁRIOEPIDEMIOLÓGICODAREGIÃODESAÚDEFORTALEZA

Figura 16. Número de casos suspeitos, confirmados e óbitos segunda a data do início dos sintomas, SRS 
Fortaleza, 19 de maio de 2020*
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Figura 17. Incidência de casos de COVID-19, ocorrência de óbitos segundo município de residência e 
ranking com ranking de incidência na Superintendência Regional de Saúde (SRS)  de Fortaleza, 2020.
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Tabela 10. Casos confirmados de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Fortaleza, 19 de maio de 2020*

Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados sujeitos a revisão. 

Figura 18. Incidência de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Fortaleza, 19 de maio de 2020*

Faixa etária
Masculino Feminino

n % n %
Menor de 1 ano 119 1,2 129 1,1
1 a 9 anos 91 0,9 83 0,7
10 a 19 anos 169 1,7 172 1,5
20 a 29 anos 1061 10,4 1427 12,7
30 a 39 anos 2046 20,0 2593 23,0
40 a 49 anos 1865 18,2 2183 19,4
50 a 69 anos 3196 31,2 3037 27,0
70 anos a mais 1630 15,9 1611 14,3

TOTAL 10239 47,6 11263 52,4

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados 
sujeitos a revisão, atualizados ás 14:00h. 
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Figura 19. Número de casos suspeitos, confirmados e óbitos segunda a data do início dos sintomas, SRS 
Norte, 19 de maio de 2020*
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Figura 20. Incidência de casos de COVID-19, ocorrência de óbitos segundo município de residência e 
ranking com ranking de incidência na Superintendência Regional de Saúde (SRS) Norte, 2020.
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Tabela 11. Casos confirmados de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Norte, 19 de maio de 2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados sujeitos a 
revisão, atualizados ás 14:00h. 

A maioriadoscasosforam confirmadosnasfaixasetáriasde 50 a 69 anosnoshomense de 30 a 39 anosnos

homens,porém,asmaioresincidênciasocorreramnaspessoasde 70 anosou mais(304,2 casospor 100 mil

habitantesno sexomasculinoe 282,3 por 100mil no feminino)(Tabela11).

Figura 21. Incidência de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Norte, 19 de maio de 2020*

Faixa etária
Masculino Feminino

n % n %
Menor de 1 ano 18 1,4 11 0,8
1 a 9 anos 56 4,4 51 3,5
10 a 19 anos 80 6,3 95 6,6
20 a 29 anos 222 17,4 288 19,9
30 a 39 anos 274 21,5 313 21,6
40 a 49 anos 213 16,7 244 16,9
50 a 69 anos 277 21,7 293 20,2
70 anos  oumais 132 10,3 150 10,4

TOTAL 1276 46,8 1448 53,2

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados 
sujeitos a revisão, atualizados ás 14:00h. 
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Figura 22. Número de casos suspeitos, confirmados e óbitos segunda a data do início dos sintomas, SRS 
Cariri, 19 de maio de 2020*
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Figura 23. Incidência de casos de COVID-19, ocorrência de óbitos segundo município de residência e 
ranking com ranking de incidência na Superintendência Regional de Saúde (SRS) Cariri, 2020.
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Tabela 12. Casos confirmados de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Cariri, 19 de maio de 2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados sujeitos a 
revisão, atualizados ás 14:00h. 

A maioriadoscasosforam confirmadosnasfaixasetárias50 a 69 anosem ambosossexos,sendoasmaiores

incidênciasnaspessoasde 70 anosa mais(121,5 casospor 100mil habitantesno sexomasculinoe 96,3 por

100mil no feminino)(Tabela13).

Figura 24. Incidência de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Cariri, 19 de maio de 2020*

Faixa etária
Masculino Feminino

n % n %
Menor de 1 ano 0 0,0 2 0,8
1 a 9 anos 7 2,6 5 2,0
10 a 19 anos 16 5,9 13 5,3
20 a 29 anos 44 16,2 37 15,0
30 a 39 anos 56 20,7 39 15,9
40 a 49 anos 41 15,1 45 18,3
50 a 69 anos 58 21,4 56 22,8
70 anos a mais 47 17,3 47 19,1

TOTAL 271 52,4 246 47,6

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados 
sujeitos a revisão, atualizados ás 14:00h. 
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Figura 25. Número de casos suspeitos, confirmados e óbitos segunda a data do início dos sintomas, 
SRS Litoral Leste/Jaguaribe, 19 de maio de 2020

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

0
1
/0

3
/2

0
2
0

0
3
/0

3
/2

0
2
0

0
5
/0

3
/2

0
2
0

0
7
/0

3
/2

0
2
0

0
9
/0

3
/2

0
2
0

1
1
/0

3
/2

0
2
0

1
3
/0

3
/2

0
2
0

1
5
/0

3
/2

0
2
0

1
7
/0

3
/2

0
2
0

1
9
/0

3
/2

0
2
0

2
1
/0

3
/2

0
2
0

2
3
/0

3
/2

0
2
0

2
5
/0

3
/2

0
2
0

2
7
/0

3
/2

0
2
0

2
9
/0

3
/2

0
2
0

3
1
/0

3
/2

0
2
0

0
2
/0

4
/2

0
2
0

0
4
/0

4
/2

0
2
0

0
6
/0

4
/2

0
2
0

0
8
/0

4
/2

0
2
0

1
0
/0

4
/2

0
2
0

1
2
/0

4
/2

0
2
0

1
4
/0

4
/2

0
2
0

1
6
/0

4
/2

0
2
0

1
8
/0

4
/2

0
2
0

2
0
/0

4
/2

0
2
0

2
2
/0

4
/2

0
2
0

2
4
/0

4
/2

0
2
0

2
6
/0

4
/2

0
2
0

2
8
/0

4
/2

0
2
0

3
0
/0

4
/2

0
2
0

0
2
/0

5
/2

0
2
0

0
4
/0

5
/2

0
2
0

0
6
/0

5
/2

0
2
0

0
8
/0

5
/2

0
2
0

1
0
/0

5
/2

0
2
0

1
2
/0

5
/2

0
2
0

1
4
/0

5
/2

0
2
0

1
6
/0

5
/2

0
2
0

1
8
/0

5
/2

0
2
0

N
ú

m
e

ro
 d

e
 c

a
s
o

s

Data de início de sintomas

Confirmados (697)

Óbitos (31)

Suspeitos (778)

Figura 26. Incidência de casos de COVID-19, ocorrência de óbitos segundo município de residência e 
ranking com ranking de incidência na Superintendência Regional de Saúde (SRS) Litoral Leste Jaguaribe, 
2020.
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Tabela 13. Casos confirmados de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Litoral Leste / Jaguaribe, 19 de 
maio de 2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados sujeitos a 
revisão, atualizados ás 14:00h. 

A maioria dos casosforam confirmadosnas faixasetárias50 a 69 anos,sendoas maioresincidênciasnas

pessoasde 70 anosou mais,com poucadiferençaentre os sexossendo253,1 e 258,0 casospor 100 mil

habitantesnoshomense nasmulheresrespectivamente(Tabela15).

Tabela 27. Incidência de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Litoral Leste / Jaguaribe, 19 de maio de 
2020*

Faixa etária
Masculino Feminino

n % n %

Menor de 1 ano 2 0,5 3 0,9
1 a 9 anos 11 3,0 3 0,9
10 a 19 anos 7 1,9 16 4,8
20 a 29 anos 62 17,0 53 16,0
30 a 39 anos 88 24,1 70 21,1
40 a 49 anos 62 17,0 62 18,7
50 a 69 anos 96 26,3 82 24,7
70 anos oumais 34 9,3 41 12,3

TOTAL 365 52,4 332 47,6

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados 
sujeitos a revisão, atualizados ás 14:00h. 
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Figura 28. Número de casos suspeitos, confirmados e óbitos segunda a data do início dos sintomas, SRS 
Sertão Central, 12 de maio de 2020

0

20

40

60

80

100

120

140

160

0
1

/0
3

/2
0

2
0

0
3

/0
3

/2
0

2
0

0
5

/0
3

/2
0

2
0

0
7

/0
3

/2
0

2
0

0
9

/0
3

/2
0

2
0

1
1

/0
3

/2
0

2
0

1
3

/0
3

/2
0

2
0

1
5

/0
3

/2
0

2
0

1
7

/0
3

/2
0

2
0

1
9

/0
3

/2
0

2
0

2
1

/0
3

/2
0

2
0

2
3

/0
3

/2
0

2
0

2
5

/0
3

/2
0

2
0

2
7

/0
3

/2
0

2
0

2
9

/0
3

/2
0

2
0

3
1

/0
3

/2
0

2
0

0
2

/0
4

/2
0

2
0

0
4

/0
4

/2
0

2
0

0
6

/0
4

/2
0

2
0

0
8

/0
4

/2
0

2
0

1
0

/0
4

/2
0

2
0

1
2

/0
4

/2
0

2
0

1
4

/0
4

/2
0

2
0

1
6

/0
4

/2
0

2
0

1
8

/0
4

/2
0

2
0

2
0

/0
4

/2
0

2
0

2
2

/0
4

/2
0

2
0

2
4

/0
4

/2
0

2
0

2
6

/0
4

/2
0

2
0

2
8

/0
4

/2
0

2
0

3
0

/0
4

/2
0

2
0

0
2

/0
5

/2
0

2
0

0
4

/0
5

/2
0

2
0

0
6

/0
5

/2
0

2
0

0
8

/0
5

/2
0

2
0

1
0

/0
5

/2
0

2
0

1
2

/0
5

/2
0

2
0

1
4

/0
5

/2
0

2
0

1
6

/0
5

/2
0

2
0

1
8

/0
5

/2
0

2
0

N
ú

m
e

ro
  
d

e
 c

a
s
o

s

Data de início de sintomas

Confirmados (1.042)

Óbitos (30)

Suspeitos (1.358)

Figura 29. Incidência de casos de COVID-19, ocorrência de óbitos segundo município de residência e 
ranking com ranking de incidência na Superintendência Regional de Saúde (SRS) Sertão Central, 2020.



19 de maio de 2020 | Página 30/39 |       Nº 26

Boletim epidemiológico
Doença pelo novo coronavírus 
(COVID-19)

CENÁRIOEPIDEMIOLÓGICODAREGIÃODESAÚDESERTÃOCENTRAL

Tabela 14. Casos confirmados de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Sertão Central, 19 de maio de 
2020*

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados sujeitos a 
revisão, atualizados ás 14:00h. 

A maioria dos casosforam confirmadosnas faixasetárias30 a 39 anose 50 a 69 anos,sendoas maiores

incidênciasnos homensde 70 anosa mais (333,8 casospor 100 mil habitantes)e em homense mulheres

entre 30 a 39, com271,9 casosa cada100mil e 315,0, respectivamente. Existeumadistribuiçãoimportante

nasincidênciasnasfaixasetáriaseconomicamenteativas(Tabela17).

Figura 30. Incidência de COVID-19 segundo sexo e faixa etária, SRS Sertão Central, 19 de maio de 2020*

Faixa etária
Masculino Feminino

n % n %

Menor de 1 ano 3 0,6 4 0,7
1 a 9 anos 14 3,0 11 1,9
10 a 19 anos 23 4,9 36 6,3
20 a 29 anos 94 20,1 113 19,7
30 a 39 anos 107 22,9 128 22,3
40 a 49 anos 68 14,5 101 17,6
50 a 69 anos 92 19,7 127 22,1
70 anos a mais 64 13,7 54 9,4

TOTAL 468 44,9 575 55,1

Fonte: Fonte: Redcap, eSUSVE, SivepGripe, GAL/LACEN-CE, Rede DASA, Hipólito Monte, Clementino Fraga, Hermes Pardinie DB. *Dados 
sujeitos a revisão, atualizados ás 14:00h. 
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Tabela1. Parte I. Distribuição dos casossuspeitose confirmados laboratorialmente de COVID-19, segundo
municípiode residência,Ceará,12de maiode 2020*

Município
Casossuspeitos Casosconfirmados Letalidade

n Incidênciaacumulada n Incidênciaacumulada n %

CEARÁ 40.169 439,9 22.692 248,5 1.791 7,9 

1ª ADSFortaleza 26.158 920,7 15.332 539,6 1.312 8,6 

Aquiraz 417 519,5 124 154,5 3 2,4

Eusébio 545 1.016,4 383 714,3 12 3,1

Fortaleza 24.925 933,8 14.690 550,3 1.282 8,7

Itaitinga 271 713,5 135 355,5 15 11,1

2ª ADSCaucaia 2.069 332,4 1.313 210,9 68 5,2 

Apuiarés 7 47,9 12 82,2 3 25,0

Caucaia 1.710 473,2 836 231,3 39 4,7

GeneralSampaio 4 52,5 7 91,9 3 42,9

Itapajé 22 41,8 56 106,3 3 5,4

Paracuru 104 296,5 51 145,4 3 5,9

Paraipaba 73 222,9 52 158,8 3 5,8

Pentecoste 54 143,0 25 66,2 4 16,0

SãoGonçalodo Amarante 46 95,0 221 456,4 8 3,6

SãoLuísdo Curu 24 184,6 22 169,2 1 4,5

Tejuçuoca 25 130,3 31 161,6 1 3,2

3ª ADSMaracanaú 2.199 402,7 1.057 193,6 126 11,9 

Acarape 62 415,3 10 67,0 2 20,0

Barreira 89 396,9 11 49,1 2 18,2

Guaiúba 61 234,0 42 161,1 3 7,1

Maracanaú 1.099 482,3 510 223,8 65 12,7

Maranguape 392 303,9 211 163,6 28 13,3

Pacatuba 393 471,0 207 248,1 22 10,6

Palmácia 10 75,1 10 75,1 1 10,0

Redenção 93 320,1 56 192,8 3 5,4

4ª ADSBaturité 255 181,5 188 133,8 9 4,8 

Aracoiaba 89 336,2 45 170,0 0 0,0

Aratuba 32 270,1 6 50,6 0 0,0

Baturité 32 89,5 34 95,1 4 11,8

Capistrano 53 298,8 34 191,7 2 5,9

Guaramiranga 1 19,3 8 154,1 0 0,0

Itapiúna 7 34,3 29 142,3 1 3,4

Mulungu 20 184,8 13 120,1 0 0,0

Pacoti 21 171,3 19 155,0 2 10,5

5ª ADSCanindé 749 360,8 265 127,7 12 4,5 

BoaViagem 22 40,4 28 51,4 3 10,7

Canindé 547 710,4 166 215,6 4 2,4

Caridade 80 354,8 10 44,4 3 30,0

Itatira 40 184,8 30 138,6 2 6,7

Madalena 20 101,6 23 116,8 0 0,0

Paramoti 40 327,2 8 65,4 0 0,0

6ª ADSItapipoca 464 154,4 598 199,0 57 9,5 

Amontada 27 62,1 34 78,2 2 5,9

Itapipoca 102 78,9 429 331,6 33 7,7

Miraíma 43 311,2 0 0,0 0 0,0

Trairi 119 212,8 45 80,5 8 17,8

Tururu 70 430,2 22 135,2 5 22,7

Umirim 43 216,9 22 111,0 6 27,3

Uruburetama 60 274,6 46 210,5 3 6,5

7ª ADSAracati 220 185,2 100 84,2 8 8,0 

Aracati 196 262,9 48 64,4 5 10,4

Fortim 5 30,3 13 78,9 0 0,0

Icapuí 13 65,2 25 125,4 2 8,0

Itaiçaba 6 76,7 14 178,9 1 7,1

8ª ADSQuixadá 341 104,4 453 138,7 14 3,1 

Banabuiú 2 11,0 30 164,9 1 3,3

Choró 26 192,3 24 177,5 0 0,0

Ibaretama 30 224,7 4 30,0 1 25,0

Ibicuitinga 68 542,9 47 375,2 1 2,1

Milhã 5 38,0 10 76,0 1 10,0

PedraBranca 12 27,7 30 69,4 3 10,0

Quixadá 131 149,3 147 167,6 2 1,4

Quixeramobim 50 61,7 131 161,6 4 3,1

SenadorPompeu 5 19,6 11 43,1 0 0,0

Solonópole 12 65,5 19 103,7 1 5,3

Subtotal 32.455 635,9 19.306 378,3 1.606 8,3 
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Tabela1. Parte II. Distribuiçãodos casossuspeitose confirmadoslaboratorialmente de COVID-19, segundo
municípiode residência,Ceará,12de maiode 2020*

Município
Casossuspeitos Casosconfirmados Letalidade

N Incidênciaacumulada n Incidênciaacumulada n %

9ª ADSRussas 379 188,2 215 106,8 8 3,7 

Jaguaretama 37 203,7 12 66,1 1 8,3

Jaguaruana 40 118,7 13 38,6 1 7,7

MoradaNova 49 79,2 119 192,3 0 0,0

Palhano 14 149,2 1 10,7 0 0,0

Russas 239 305,7 70 89,5 6 8,6

10ª ADSLimoeiroNorte 181 79,6 222 97,6 14 6,3 

Alto Santo 9 52,5 13 75,8 1 7,7

Ererê 6 83,4 10 138,9 2 20,0

Iracema 12 83,9 9 63,0 1 11,1

Jaguaribara 20 175,4 14 122,8 1 7,1

Jaguaribe 16 46,1 38 109,6 4 10,5

Limoeirodo Norte 46 77,3 79 132,7 3 3,8

Pereiro 6 36,8 7 42,9 0 0,0

Potiretama 1 15,6 5 77,9 0 0,0

Quixeré 18 81,3 14 63,2 1 7,1

SãoJoãodo Jaguaribe 13 170,0 9 117,7 0 0,0

Tabuleirodo Norte 34 110,8 24 78,2 1 4,2

11ª ADSSobral 3.016 462,9 995 152,7 43 4,3 

Alcântaras 98 836,6 32 273,2 1 3,1

Cariré 20 108,4 14 75,9 0 0,0

Catunda 5 48,3 4 38,7 0 0,0

Coreaú 160 691,6 84 363,1 0 0,0

Forquilha 41 169,3 6 24,8 0 0,0

Frecheirinha 28 199,0 15 106,6 0 0,0

Graça 36 250,0 14 97,2 0 0,0

Groaíras 23 207,8 23 207,8 1 4,3

Hidrolândia 9 45,0 7 35,0 0 0,0

Ipu 28 66,7 10 23,8 0 0,0

Irauçuba 46 190,4 32 132,5 0 0,0

Massapê 425 1.097,1 46 118,7 6 13,0

Meruoca 93 617,7 20 132,8 0 0,0

Moraújo 36 412,7 14 160,5 1 7,1

Mucambo 115 791,1 32 220,1 1 3,1

Pacujá 14 214,3 1 15,3 0 0,0

PiresFerreira 3 27,4 1 9,1 0 0,0

Reriutaba 13 70,3 10 54,1 1 10,0

SantaQuitéria 21 48,1 51 116,7 2 3,9

Santanado Acaraú 270 832,0 16 49,3 4 25,0

SenadorSá 2 26,2 17 223,0 0 0,0

Sobral 1.463 700,2 532 254,6 25 4,7

Uruoca 24 173,4 4 28,9 0 0,0

Varjota 43 233,4 10 54,3 1 10,0

12ª ADSAcaraú 576 248,7 511 220,6 17 3,3 

Acaraú 96 153,3 179 285,8 4 2,2

BelaCruz 132 405,0 92 282,3 3 3,3

Cruz 23 92,6 42 169,2 0 0,0

Itarema 22 52,6 93 222,3 5 5,4

Jijocade Jericoacoara 92 464,3 29 146,3 1 3,4

Marco 172 628,6 32 117,0 0 0,0

Morrinhos 39 173,1 44 195,3 4 9,1

13ª ADSTianguá 226 70,4 187 58,3 12 6,4 

Carnaubal 4 22,7 8 45,4 0 0,0

Croatá 8 44,3 1 5,5 0 0,0

Guaraciabado Norte 9 22,1 13 32,0 1 7,7

Ibiapina 55 220,0 16 64,0 0 0,0

SãoBenedito 28 58,5 16 33,4 0 0,0

Tianguá 103 135,6 51 67,2 6 11,8

Ubajara 14 40,2 23 66,1 2 8,7

Viçosado Ceará 5 8,2 59 96,9 3 5,1

14ª ADSTauá 269 232,7 97 83,9 4 4,1 

Aiuaba 15 86,2 2 11,5 0 0,0

Arneiroz 5 63,8 17 216,8 0 0,0

Parambu 21 66,6 6 19,0 1 16,7

Tauá 228 387,4 72 122,3 3 4,2

Subtotal 4.647 265,8 2.227 127,4 98 4,4 
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Tabela1. Parte III. Distribuiçãodos casossuspeitose confirmadoslaboratorialmente de COVID-19, segundo
municípiode residência,Ceará,12de maiode 2020*

Município
Casossuspeitos Casosconfirmados Letalidade

N Incidênciaacumulada n Incidênciaacumulada n %
15ª ADSCrateús 442 147,4 141 47,0 11 7,8 
Ararendá 5 45,7 2 18,3 1 50,0
Crateús 233 310,4 52 69,3 3 5,8
Independência 80 305,6 11 42,0 1 9,1
Ipaporanga 8 69,0 13 112,1 0 0,0
Ipueiras 18 47,2 7 18,3 1 14,3
MonsenhorTabosa 6 34,8 21 121,9 3 14,3
NovaRussas 19 58,8 6 18,6 1 16,7
NovoOriente 16 55,9 6 21,0 1 16,7
Poranga 14 113,5 6 48,6 0 0,0
Quiterianópolis 19 90,1 9 42,7 0 0,0
Tamboril 24 91,4 8 30,5 0 0,0
16ª ADSCamocim 157 99,5 84 53,3 9 10,7 
Barroquinha 33 219,8 15 99,9 0 0,0
Camocim 63 99,0 43 67,5 5 11,6
Chaval 29 221,9 3 23,0 2 66,7
Granja 24 43,8 22 40,2 2 9,1
Martinópole 8 71,2 1 8,9 0 0,0
17ª ADSIcó 87 50,3 71 41,0 2 2,8 
Baixio 2 31,8 0 0,0 0 0,0
Cedro 13 50,9 5 19,6 0 0,0
Icó 18 26,5 21 30,9 1 4,8
Ipaumirim 17 136,4 3 24,1 0 0,0
LavrasdaMangabeira 26 82,5 7 22,2 1 14,3
Orós 4 18,7 35 163,3 0 0,0
Umari 7 90,5 0 0,0 0 0,0
18ª ADSIguatu 284 87,8 139 43,0 14 10,1 
Acopiara 55 101,3 20 36,9 2 10,0
Cariús 10 53,5 2 10,7 1 50,0
Catarina 15 72,5 5 24,2 0 0,0
DeputadoIrapuanPinheiro 4 41,6 4 41,6 0 0,0
Iguatu 149 145,4 78 76,1 9 11,5
Jucás 2 8,1 5 20,1 1 20,0
Mombaça 12 27,4 19 43,4 1 5,3
PiquetCarneiro 12 70,8 0 0,0 0 0,0
Quixelô 22 136,0 6 37,1 0 0,0
Saboeiro 3 19,0 0 0,0 0 0,0
19ª ADSBrejoSanto 111 51,3 34 15,7 5 14,7 
Abaiara 0 0,0 1 8,5 0 0,0
Aurora 5 20,3 2 8,1 1 50,0
Barro 3 13,2 3 13,2 0 0,0
BrejoSanto 54 109,1 11 22,2 1 9,1
Jati 3 37,0 0 0,0 0 0,0
Mauriti 16 33,4 8 16,7 2 25,0
Milagres 20 72,7 7 25,4 0 0,0
Penaforte 2 22,0 0 0,0 0 0,0
Porteiras 8 53,3 2 13,3 1 50,0
20ª ADSCrato 195 55,9 79 22,6 4 5,1 
Altaneira 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Antoninado Norte 0 0,0 1 13,6 0 0,0
Araripe 0 0,0 2 9,3 0 0,0
Assaré 4 17,1 1 4,3 0 0,0
CamposSales 3 10,9 12 43,8 0 0,0
Crato 98 74,2 22 16,7 0 0,0
FariasBrito 51 262,2 13 66,8 3 23,1
NovaOlinda 5 32,1 7 45,0 0 0,0
Potengi 4 36,2 1 9,1 0 0,0
Salitre 3 18,1 1 6,0 1 100,0
Santanado Cariri 16 90,4 9 50,8 0 0,0
Tarrafas 3 34,9 0 0,0 0 0,0
VárzeaAlegre 8 19,6 10 24,6 0 0,0
21ª ADSJuazeirodo Norte 256 59,6 76 17,7 9 11,8 
Barbalha 77 126,7 14 23,0 1 7,1
Caririaçu 28 103,8 8 29,7 1 12,5
Granjeiro 3 61,9 0 0,0 0 0,0
Jardim 6 22,1 1 3,7 0 0,0
Juazeirodo Norte 124 45,2 46 16,8 7 15,2
MissãoVelha 18 50,9 7 19,8 0 0,0
22ª ADSCascavel 1.535 463,2 535 161,4 33 6,2 
Beberibe 154 287,5 44 82,1 7 15,9
Cascavel 368 512,9 91 126,8 6 6,6
Chorozinho 80 394,8 42 207,3 1 2,4
Horizonte 450 668,3 154 228,7 5 3,2
Ocara 32 124,5 39 151,7 3 7,7
Pacajus 291 403,0 105 145,4 3 2,9
Pindoretama 160 777,9 60 291,7 8 13,3
Subtotal 3.067 134,5 1.159 50,8 87 7,5 
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Å Webconferênciacom as ADS para alinhar informações de funcionamento do

Integrasuse açõesa seremtomadaspra investigaçãode casos

Å Açõesde barreira sanitáriano Aeroporto InternacionalPinto Martins (Vigilância

Sanitária)

Å InstituídoComitêde InvestigaçãodeÓbitos(04de maio)

Å Distribuiçãode testesrápidosparaSuperintendências

Å Implantaçãodaestratégiade rastreamentoe monitoramentodoscasossuspeitose

confirmados- Contacttracing

Å Testagemdeprofissionaisde saúdedaRedeSESA

Å Monitoramentode casossuspeitosde COVID-19 em portose aeroportos(COVEPe

ANVISA)

Å Ampliaçãode Leitosde Enfermariase UTI

Å Ampliaçãodo númerode Laboratóriosparadiagnósticopor RTςPCR

Å Monitoramentodiário do cenárioatravésda Plataformade Transparênciada SESA,

o IntegraSUS

Å Publicaçãosemanal de Boletim Epidemiológicodetalhado sobre o perfil de

adoecimentopeloCoronavírusno Ceará
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VIGILÂNCIASENTINELADESÍNDROMEGRIPAL

VO principalobjetivo dessavigilânciaé a identificaçãodos vírus respiratóriosem circulaçãono Estado,
além de permitir o monitoramento da demandade atendimentospor SG,obtidos pelo Sistemade
Informaçãoda VigilânciaEpidemiológicada Gripe(SIVEP-Gripe). Asunidadesdevemfazera alimentação
do Sivep-Gripesemanalmente.

V Casosde SGdevem seguir os fluxos já estabelecidospara a vigilânciada influenza e outros vírus
respiratórios,devendoser notificadosno Sistemade Informaçãoda VigilânciaEpidemiológicada Gripe
(SIVEP-Gripe)

DISTANCIAMENTOSOCIAL

V Todasas pessoas,de grupo de risco principalmente,que não exerçam serviçosessenciais(saúde,
segurança,assistênciasocial,entre outras), não devemcomparecerao trabalho ou demaisambientes
fechados. Recomenda-sesair de casaapenasparaatividadesessenciais(mercado,farmáciaserviçosde
saúde)quenãopossamserrealizadaspor outra pessoado domicílio/cuidador.

V Recomenda-sea todasaspessoassairde casaapenasparaatividadesessenciais.
V Pessoasapresentando sintomas gripais e seus contatos domiciliares devem permanecer em

isolamentodomiciliarpor 14dias.
VMães amamentandonão deverãosuspendera amamentação. Porém,cuidadosdevem ser adotados

como:
V Lavarasmãosantesde tocaro bebê; usarmáscaracirúrgicaduranteasmamadas; evitar falarou

tossir durante a amamentação; trocar a máscaraem casode tosseou espirro ou cadanova
mamada.

GRAVIDADE

Esteevento representaum risco significativopara a saúdepública,ainda que a magnitude(número de
casos)não seja elevadado mesmomodo em todas os municípios. Sãocondiçõesclínicasde risco para
desenvolvimentode complicações:

V Pessoascom60anosou mais;
V Cardiopatasgravesou descompensados(insuficiênciacardíaca,infartados,revascularizados,portadores

de arritmias,Hipertensãoarterialsistêmicadescompensada);
V Pneumopatas graves ou descompensados(dependentes de oxigênio, portadores de asma

moderada/grave,DPOC);
V Imunodeprimidos;
V Doentesrenaiscrônicasemestágioavançado(graus3, 4 e 5);
V Diabéticos,conformejuízoclínicoe
VGestantesdealto risco.
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MEDIDASDEPREVENÇÃOECONTROLE

Asmedidasnãofarmacológicasvisamreduzira transmissibilidadedo vírusna
comunidadee, portanto, retardara progressãoda epidemia. Açõescomoessa
tem ainda o potencial de reduzir o impacto para os serviçosde saúde,por
reduziro picoepidêmico. Conformeilustraa figura3.
Figura3. Impactopretendido dasmedidasnão farmacológicasem uma epidemia
ou pandemiade COVID-19 atravésda reduçãode contato social

Fonte: Fonte: BoletimEpidemiológiconº5ςCOECOVID-19ς14/03/2020.

Recomendaçõesgeraispara qualquer fase de transmissão,pela autoridade
local
V Etiquetarespiratória: reforçodasorientaçõesindividuaisdeprevenção.

V Isolamentode sintomático: domiciliarou hospitalar,conformeclínica,dos
casossuspeitospor até 14dias.

V Triagemem serviçode saúde: Recomendarque os pacientescom a forma
leve da doençanão procureatendimentonasUPAse serviçosterciáriose
utilize a infraestrutura de suporte disponibilizada pela APS/ESFque
trabalharácomfast-trackpróprio.

V Equipamentode ProteçãoIndividual: recomendaçõesde uso de EPIpara
doentes,contatosdomiciliarese profissionaisde saúde.

V Contatos: realizaro monitoramentodoscontatospróximose domiciliares.

V Notificação: divulgaçãoampliada das definições de caso atualizadase
sensibilizaçãodarededesaúdepúblicae privadaparaidentificação.

V Comunicação: campanhasde mídiaparasensibilizaçãoda populaçãosobre
etiquetarespiratórioe auto isolamentonapresençadesintomas.

V Medicamentos de uso contínuo: estimular a prescriçãocom validade
ampliada no período do outono-inverno, para reduzir o trânsito
desnecessárionasunidadesde saúdee farmácias.

V Serviçospúblicose privados:

V Sejadisponibilizadolocaisparalavarasmãoscomfrequência;
V Dispensercomálcoolem gelnaconcentraçãode 70%;
V Toalhasde papeldescartável;
V Ampliaçãoda frequênciade limpezade piso,corrimão,maçanetae banheiros

comálcool70%ou soluçãode águasanitária.
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A melhor maneirade prevenir
a infecçãoé evitar a exposição
ao vírus, já que atualmente
não existe vacinapara COVID-
19. Recomenda-se:

VLavar as mãos
frequentementecom águae
sabão por pelo menos 20
segundos. Se não houver
água e sabão, usar um
desinfetantepara as mãosà
basedeálcool.

VEvitar tocar nos olhos,nariz
e boca com as mãos não
lavadas.

VEvitar contato próximo com
pessoasdoentes.

VFicar em casa quando
estiverdoente.

VCobrirbocae narizao tossir
ou espirrarcom um lençode
papele jogarno lixo.

VLimpar e desinfetar objetos
e superfícies tocados com
frequência.
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