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RESUMO DO BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DAS SINDROMES RESPIRATORIAS

Emitido pela Secretaria de Estado de Saude do Acre, referente a semana epidemioldgica (SE 32/2024),
fornece uma anélise atualizada da situag@o das Sindromes respiratorias no estado, um documento essencial
para guiar politicas de salde publica e medidas de prevencdo e controle. A seguir, sdo apresentados 0s pontos

principais destacados para as sindromes respiratérias.

SINDROME GRIPAL

Numero de casos: Entre janeiro e julho de 2024, (SE 1 a 33/2024) foram registrados 19.926 casos de
Sindrome Gripal nas Unidades Sentinelas, representando nlimeros menores que 0 ano anterior (17.447),
guando comparamos 0s casos, no mesmo periodo em 2023.

Faixa Etaria Afetada: Em 2024, observou-se uma mudanga na faixa etaria mais afetada pelas doengas
respiratorias agudas, passando para adultos jovens entre 20 a 29 anos, sem gravidade.

Monitoramento e Notificacoes: As acdes de fortalecimento nas unidades de assisténcia e o0 aumento
do monitoramento resultaram em uma significativa melhoria na identificacdo de virus circulantes e
no aumento das notificacBes em 2023. Em 2024 a partir da SE 10 observa-se aumento nas coletas pelas

unidades do estado e dentre os virus identificados nas semanas 1 a 32 destacam-se a influenza A subtipo

H1N1 e H2N3, rinovirus, sincicial respiratorio (VSR), covid-19 e outros virus respiratorios, em circulagéo

entre janeiro a agosto de 2024.

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE - SRAG

Numero de casos: Apds o pico da pandemia de Covid-19 em 2020, os numeros de SRAG mostraram
estabilidade em 2022 e 2023, gracas a vacinacao e as campanhas de prevenc¢do. No ano de 2024, os nimeros
de notificacOes estdo acima do ano anterior 2.146 casos e em 2023 no mesmo periodo analisado 1.904 casos,
contudo a partir da SE 26 segue com decréscimo nos registros das notificacdes até 0 momento atual (SE.33).
Popula¢do Vulneravel: As criangas de 0 a 9 anos e os idosos acima de 60 anos continuam sendo as faixas
etarias mais suscetiveis, sendo mais afetadas e com maiores taxas de internagao.

Distribui¢do dos Virus Respiratorios - Entre as amostras analisadas por RT-PCR em 2024, destacam-se a
Influenza A (subtipo HIN1 e H3N2), Rinovirus e SARS-CoV-2, Virus Sincicial Respiratério entre outros,

indicando a circulacdo de multiplos agentes causadores de SRAG.

Prevencéo e Controle - E enfatizado o uso do Protocolo de Tratamento de Influenza 2023, a continuag&o
das medidas preventivas como distanciamento social, uso de méascaras, e higiene das maos.
Vacinacgdo: A manutencdo da vacinagdo e destacada como medida crucial, especialmente para 0s grupos de

risco, como menores de 9 anos, pessoas acima de 60 anos e pacientes imunosuprimidos.
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Este boletim tem como objetivo descrever a situacdo epidemioldgica das sindromes respiratérias
no estado do Acre referente ao periodo de 2023 e 2024, visando orientar a tomada de decisGes e demais a¢bes
de prevencdo e controle, sobretudo da Influenza, a fim de reduzir a morbimortalidade pela doenga. As
informagdes apresentadas neste informe baseiam-se nos dados das trés Unidades Sentinelas para SG:
UPA do 2° Distrito em Rio Branco, Hospital Raimundo Chaar em Brasiléia e UPA Jacques Pereira em
Cruzeiro do Sul, como também das Unidades de internagdo para SRAG, o Hospital de Urgéncias e
Emergéncias de Rio Branco — HUERB e Hospital das Clinicas em Rio Branco, Hospital Infantil
lolanda costa e Silva, Hospital regional do Jurué e das notificagcGes das demais unidades hospitalares do

estado.

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA SINDROME GRIPAL (SG) NO ESTADO DO ACRE

A analise do banco de agregado semanal, representa 0 nimero de consultas por sindrome gripal,
por semana epidemioldgica no ano de 2023 e 2024. Ressaltamos que foram registrados no SIVEP/GRIPE/MS
em 2023 pelos Nucleos Hospitalares de Epidemiologia — NHE das unidades sentinelas, 19.926 casos no
periodo da semana epidemiolégica 1 a 33, no ano de 2024, foram 17.447 casos, demonstrando registros
menores no mesmo periodo do ano anterior, na anélise atual o aumento de casos ocorreu nas SE 10 a 17, a

partir da semana 24 nota-se o decréscimo nas notificacdes, mantendo até a semana atual, - Grafico 01.

Gréfico 1- Distribuicdo de consultas semanais (agregados) por Sindrome Gripal, segundo SE (01 a 33)
nas unidades sentinelas, nos anos de 2023 e 2024*, Acre.
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Conforme registros no SIVEP-GRIPE de agregados semanais das consultas por Sindrome Gripal

por faixa etaria, no ano 2023 a ocorréncia de doencas respiratdrias agudas nas unidades sentinelas, mostra a
frequencia na faixa etaria 0 a 9 anos e em 2024 o cenéario aparece com comportamento diferente sendo 0s
maiores registros nas faixas de 20 a 29 anos, segundo as SE 1 a 33 (meses de janeiro a agosto) dos anos 2023
e 2024 - Grafico 02.

Gréfico 02 — Distribuicdo de consultas semanais (agregados) por Sindrome Gripal, segundo faixa
etaria, em unidades sentinelas nos anos de 2023 e 2024*, Acre.
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Com as agdes de fortalecimento da vigilancia das SG nas unidades sentinelas do estado, através de
monitoramento diario junto aos Nucleos Hospitalares de Epidemiologia — NHEs e laboratérios, a quantidade
de coletas e notificagdes aumentaram significativamente no ano de 2023 em compara¢do ao mesmo periodo
do ano anterior (2022), garantindo maior sensibilidade na identificagdo dos virus circulantes no estado. De
acordo com as coletas e exames realizados através das trés Unidades Sentinelas do estado, nos anos de 2023
e 2024, as notificagdes de casos de sindrome gripal se classificam conforme o agente etiol6gico identificado

em SG por Influenza, SG por covid-19, SG por outro virus respiratério (VSR, rinovirus, adenovirus,

Metapneumovirus), SG por outro agente etioldgico (bactéria e fungo) e SG ndo especificada — gréfico 04

Gréfico 04 — Distribuicao dos casos de Sindrome Gripal que realizaram coleta, conforme classificagdo
final do caso, nos anos de 2023 e 2024*, Acre.
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG) NO
ESTADO DO ACRE.

No ano de 2020 com o surgimento da pandemia de Covid-19 o numero de casos de SRAG
apresentaram uma tendéncia de crescimento, em relacdo a 2019, mantendo-se em alta no ano
seguinte (2021). J& nos anos de 2022 e 2023, com o advento da vacina para Covid-19, ampliacdo do
publico-alvo e intensificacdo das campanhas de vacinacdo para Influenza, observa-se estabilidade
no numero de notificagdes na maior parte do periodo em anélise.

MAPA 01- DISTRIBUICAO DOS CASOS DE SRAG NOTIFICADOS, POR MUNICIPIO DE RESIDENCIA,
ACRE, 2024*

Fonte: SIVEP-GRIPE 18/08/2024
*Dados parciais sujeitos & revisdo/alteragéo
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No ano atual (2024) o nimero de notificacdes apresenta-se acima dos dados de 2023, porém a partir

da semana 24 ja se observa um decréscimo no nimero de notificacdes de SRAG até a semana epidemiolégica
atual- Grafico 04.

Gréfico 04 — Distribuicdo das notificagcdes de Sindrome Respiratdria Aguda Grave — SRAG,
por semana epidemioldgica, nos anos de 2023(N=1.904) e 2024(N=2.146) *, Acre.
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De acordo com a anélise do grafico 05, observa-se que a Sindrome Respiratéria Aguda Grave —
SRAG, se manifesta em maior nimero nas criangas de 0 a 9 anos, bem como os idosos a partir dos 60 anos,
cenario esse que provocou aumento nas internacfes nessas faixas etarias no ano de 2023. No periodo
analisado, semanas epidemioldgicas 1 a 33, no ano atual, distingue-se aumento nas faixas etarias menores 1
a 9 anos e idosos acima dos 60 anos, populacdes mais suscetiveis para quadros graves, que evoluem de
sindrome gripal para Sindrome respiratdria aguda grave-SRAG.

Gréfico 05 — Distribuicéo dos casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave(SRAG) , segundo faixa
etaria, nos anos 2023 e 2024*, Acre
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Conforme amostras de secrecdo nasofaringe coletadas nas unidades de internacéo e nas unidades
sentinelas, como resultado positivo das a¢oes das vigilancias sentinelas de Sindrome Gripal (SG) e vigilancia
universal da Sindrome respiratoria aguda grave (SRAG), das amostras coletadas de pacientes que
procuraram as unidades para atendimento médico, foram 2.086 analises realizadas de RT-PCR por biologia
molecular, 2.172 resultados foram positivos, alta positividade para virus respiratdrios no ano de 2024, houve
identificacdo do virus Influenza A, com destaque nos subtipo viral Flu A HIN1 e H3N2, Rinovirus,

Virus Sincicial Respiratério (VRS), Sars Cov2 e outros virus, analises realizadas no Lacen- Acre com

parceria laboratério de referéncia Instituto Evandro Chagas - Belém-PA — tabela 1.

Tabela 01 - Distribuic¢éo dos virus respiratorios identificados através de biologia molecular por faixa
etaria, semana epidemioldgica 01 a 33(janeiro a agosto) de 2024*, Acre.

Virus <2 2a9 10a19 20a29 30a39 40 a 59 >=60 | Total Exame
Influenza A 40 49 52 24 53 99 73 390
laiiTETR A RN | o 42 45 21 48 89 64 342
(pdm09)
Influenza A Sazon?_: 3{ 0 1 3 0 2 3 0 9
Coronavirus SARS-
CoVv?2 11 5 9 11 7 23 13 79
Coronavirus 229E 4 1 1 0 3 0 0 9
Coronavirus NL63 2 2 0 0 0 1 0 5
Adenovirus 36 30 6 2 3 3 1 81
Virus Sincicial
Respiratorio 298 97 2 5 9 7 7 425
Metapneumovirus 7 4 2 2 1 1 0 17
Rinovirus 223 218 73 82 53 69 42 760
Bocavirus 11 10 5 4 2 8 1 41
Parainfluenza tipo 1 2 1 0 0 0 0 1 4
Parainfluenza tipo 2 0 1 1 0 0 0 0 2
Parainfluenza tipo 3 2 1 1 1 0 2 1 8

Fonte: Gal/Lacen — Acre 17/08/2024
*Dados sujeito a alteragdes

Conforme as coletas de swab nasofaringe de pacientes com Sindrome Respiratoria Aguda Grave,
nas semanas epidemioldgicas 1 a 33, periodo de janeiro a agosto, o ano de 2024 apresenta (531) o nimero
de virus identificados, nimero acima do ano anterior 2023, no mesmo periodo, foram 482 identificagdes viral

de acordo com a classificagdo final do caso - grafico 6.

GOVERNO FEDERAL

Vigilincia SAUDE 4 &
e T {éj MINISTERA(lJJgé SUS“ “.r I-



Grafico 06 — Distribuicéo da classificacdo final do caso de Sindrome Respiratoria Aguda Grave(SRAG)
conforme identificagédo do agente etiologico, nos anos 2023 e 2024*, Acre
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Em relagcdo a evolucdo clinica dos casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave —SRAG no
periodo considerado, anos 2023 e 2024 (SE 1 a 33), com a intensificacdo da vigilancia da Sindrome
Respiratéria Aguda Grave — SRAG, junto aos nlcleos hospitalares de epidemiologia na identificacdo de
casos, notificacdo imediata e coleta de amostra para realizacdo de RT PCR de pacientes internados com
SRAG, dentre os casos notificados identifica-se o agente etioldgico viral como causa principal de SRAG, e
considerando a evolugdo dos casos clinicos, 0 ano atual apresenta nimeros menores de 6bitos comparados

ao ano anterior no mesmo periodo analisado — Gréafico 07.

Gréfico 07 — Registros de casos segundo a evolucdo do quadro clinico da SRAG hospitalizado, por
namero de ébito e cura nas semanas epidemiolégicas 1 e 33 de 2023 e 2024* Acre.
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Conforme as notificagcdes por Sindrome Respiratoria Aguda Grave, nas semanas epidemiologicas 1 a 33,

periodo de janeiro a agosto, as internagdes por SRAG, apresentam nimeros acima do ano anterior, conforme

periodo analisado nos anos 2023 e 2024.

Gréfico 09 — Distribuicéo de casos de SRAG hospitalizado, conforme unidade de internacéo, semanas
epidemioldgicas 1 e 33 de 2023 e 2024* Acre.
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A influenza ou gripe (nome popular) é uma infeccdo viral aguda que afeta o sistema respiratorio,
uma doenca de elevada transmissibilidade e de distribuicdo global, podendo causar surtos,
epidemias sazonais e pandemias, dependendo do subtipo viral. Segundo a Organiza¢do Mundial da
Saude (OMS), os casos de influenza podem variar de quadros clinicos leves, com boa recuperagéo
e geralmente sdo a maioria dos casos, mas também podem ser graves, necessitar de hospitalizacdo
e ter como evolucédo o 6bito. Os quadros graves ocorrem com maior frequéncia em individuos que
apresentam fatores ou condi¢Oes de risco para as complicagdes pela doenca, como as gestantes, as
lactentes no primeiro ano de vida, as criancas menores de 5 anos de idade, os individuos com 60
anos ou mais, as pessoas com doengas cronicas ndo transmissiveis e individuos com outras
condigdes clinicas especiais. Estima-se que ocorram de 3 a 5 milhdes de infeccbes por influenza ao
ano no mundo, e que 0 nimero de Obitos esteja em torno de 250 a 500 mil. Nas Ultimas décadas,
acumularam-se evidéncias sobre a protecdo conferida pelas vacinas. Houve desenvolvimentos
tecnolégicos para a doenga, nas estratégias de epidemiologia, vacina¢do, medidas ndo
farmacoldgicas, manejo clinico, tratamento e testes de diagndstico, mas mesmo com todos 0s
avancos, a ocorréncia de casos de gripe, pela influenza sazonal continua sendo um problema de
salde publica, juntamente com a real possibilidade de uma nova pandemia por influenza de novo
subtipo viral. Sabendo-se da capacidade de rapida disseminacdo global da doenca, devido a
transmissibilidade, a populacdo mundial estd bastante vulnerdvel a esta doenca e suas
consequéncias. A vacinacgdo é a medida preventiva mais eficaz para prevenir a infecgéo e os efeitos
graves causados pelos virus da influenza, como a hospitalizacao e o ébito. Devido as caracteristicas
evolutivas do virus influenza, esse virus exige continuo monitoramento global (vigilancia,
epidemiologia, diagndstico, imunizacdo e analises complementares dos virus influenza) e
consequentemente a reformulagédo e/ou atualizacdo frequente das vacinas. Sabe-se que a Regido
Norte do Brasil, possui geografia e condi¢es climaticas diferentes das demais regiGes do pais,
apresentando uma circulagdo dos virus influenza, em uma temporalidade diferente e com isso, torna-
se necessario o aprofundamento no conhecimento dos dados epidemiol6gicos e laboratoriais dos
virus influenza circulantes nas unidades federadas dessa regido, para que as medidas preventivas
para a influenza, como a vacinacao, tenham sua aplicacdo de maneira mais efetiva para a populacgéo.
Resultados Esperados: Equipes da vigilancia epidemiolégica da regido Norte do Brasil,
sensibilizados e capacitados sobre as medidas de prevencdo e controle da SRAG pela influenza.
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