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BOLETIM EPDEMIOLOGICO DAS SINDROMES RESPIRATORIAS

Emitido pela Secretaria de Estado de Saude do Acre, referente as semanas epidemiolégicas 01 a 27 dos
anos de 2024 a 2026, fornece uma anélise atualizada da situacdo epidemioldgica das Sindromes Respi-
ratorias no estado.

Resumo SINDROME GRIPAL

NUmero de casos: Entre as semanas epidemiolégicas 01 e 27 do ano de 2026, foram registradas
12.594 consultas (agregados) por sindrome gripal nas quatro unidades sentinelas do estado. O volume
representa uma reducdo em relagdo aos anos anteriores: no mesmo periodo de 2025, foram realizados
15.732 atendimentos, enquanto em 2024 o total foi 14.664 casos. O ano atual consolida-se, portanto,

com o menor indice do triénio analisado no contexto amostral de SG.

Faixa etéria: As faixas etarias da populacdo mais frequentes, que procuram atendimentos am-
bulatoriais nas 4 unidades sentinelas do estado, que realizaram coleta de amostra para painel viral, sdo

as faixas de 10 a 49 anos.

Monitoramento e Notificagfes: Em 2026, das coletas realizadas em pacientes com SG, 0s re-
sultados mostram o virus Rinovirus, Influenza A e virus Sincicial respiratério (VSR) como 0s mais

frequentes e circulantes entre os pacientes nas unidades sentinelas.
Resumo da SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE - SRAG

O monitoramento acumulado da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) no estado do
Acre, referente ao periodo epidemiolégico das semanas 01 a 27, consolida um cenario de severa acele-
racdo na transmissdo e no nimero de internacGes no ano de 2026. A analise comparativa do triénio
revela que o volume total de notificacGes saltou de 1.639 casos em 2024 para 1.425 casos em 2025,
atingindo o patamar mais alto de 1.929 casos no ano corrente (2026)

Populacao Vulneravel: As criancas de 0 a 9 anos e os idosos acima de 60 anos conti-
nuam sendo as faixas etarias mais suscetiveis, mais afetadas e com maiores taxas de internacéo.

Monitoramento/notificacOes e coletas: Em 2026, das coletas realizadas em pacientes
hospitalizados com SRAG, os resultados mostram VSR, Rinovirus, Influenza A Influenza A
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(H1IN1) pdm09, Influenza A néo subtipado, Sars-CoV-2, Adenovirus, H3/Sazonal, Metapneumo-
virus, Influenza A (H3N2), Influenza A ndo subtipavel, Parainfluenza 1 e Bocavirus nos pacientes
hospitalizados com diagnéstico de Pneumonia, Bronquite e Bronquiolites.

Prevencdo e Controle: Utilizacao pelos profissionais de salde, das medidas preventivas como

uso de mascaras, higiene das maos e etiqueta respiratdria. Vacinacao: A manutencdo da vacinagao é

destacada como medida crucial, especialmente para os grupos de risco, a saber os menores de 9 anos,
pessoas acima de 60 anos, gravidas e pacientes imunosuprimidos.

Este boletim tem como objetivo descrever a situacdo epidemioldgica das Sindromes Respirato-

rias no estado do Acre referente ao periodo de 2024 a 2026, visando orientar a tomada de decisGes e

demais agOes de prevencéo e controle, sobretudo da Covid-19, Influenza e Outros Virus Respiratorios,

a fim de reduzir a morbimortalidade pela doenca. As informagdes apresentadas neste informe baseiam-

se nos dados das quatro Unidades Sentinelas para Sindrome Gripal (SG) e nas Unidades de Assis-

téncia Médico Hospitalar de Média e alta complexidade para SRAG.
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SITUAQAO EPIDEMIOLOGICA DA SINDROME GRIPAL (SG) NO ESTADO DO ACRE

No Acre, as quatro unidades sentinelas funcionam como postos de amostragem. Em vez de con-
tar todos os casos de SG atendidos nas unidades do estado, o papel delas € monitorar o comportamento
de um determinado agravo — neste caso, a Sindrome Gripal (SG). Ou seja, elas monitoram os atendi-
mentos ambulatoriais nas quatro unidades sentinelas do estado: a UPA Segundo Distrito (em Rio
Branco), a UPA Jacques Pereira (em Cruzeiro do Sul), o Hospital Raimundo Chaar (em Brasiléia) e a
UBS Maria de Fatima (em Pl&cido de Castro). Além de acompanhar o perfil clinico, essas unidades
desempenham o papel de monitorar a incidéncia de novos casos de SG ao longo do tempo. O ob-
jetivo é compreender o comportamento epidemioldgico dos casos de SG e identificar 0s agentes virais
circulantes em meio a populacéo do estado.

A anélise comparativa do triénio (2024—-2026) revela que o0 ano de 2026 iniciou com uma ativi-
dade de transmissdo mais intensa nas primeiras 12 semanas em relagdo aos anos anteriores. No entanto,
a partir do segundo trimestre (especialmente apds a SE 16), 2026 consolidou-se como 0 ano mais con-
trolado do triénio, registrando uma importante tendéncia de queda e mantendo seus indices consistente-
mente abaixo dos patamares de transmissdo observados em 2024 e 2025 para 0 mesmo periodo - gréfico
1.

GRAFICQ 01 - DISTRIBUICAO DE CASOS DE SINDROME GRIPAL, POR SEMANA EPI-
DEMIOLOGICA, NAS UNIDADES SENTINELAS, 2024 A 2026*, ACRE.
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O gréfico 02, mostra os atendimentos por sindrome gripal notificados que realizaram coleta nos
anos de 2024 a 2026 no periodo de janeiro a junho, referente as semanas epidemioldgicas 1 a 27, 0s
dados por faixa etéria, evidencia que as faixa de 10 a 49 anos séo as mais frequentes.

GRAFICO 02 — DISTRIBUIGAO DAS NOTIFICAGOES, POR SINDROME GRIPAL, SE-
GUNDO FAIXA ETARIA, EM UNIDADES SENTINELAS, NOS ANOS 2024 A 2026*ACRE
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Fonte: Sivep-gripe/MS 11/07/2026
*Dados sujeitos a alteragdes

No que se refere a identificagdo dos agentes virais circulantes no Acre (SE 01 a 27), o Rinovirus
permanece como o principal patdgeno responsavel pelos casos de Sindrome Gripal (SG), acumulando
183 deteccBes em 2026.

O cenario de 2026 também se destaca por duas transicGes epidemiolégicas importantes: uma
gueda expressiva na circulagdo do SARS-CoV-2 (com apenas 5 casos identificados contra 55 no ano
anterior) e um aumento gradativo e persistente do Virus Sincicial Respiratorio (VRS), que acumu-
lou 64 registros no periodo. No grupo das Influenzas, nota-se uma circulacdo discretamente mais distri-
buida em 2026 entre cepas de Influenza A (subtipadas e ndo subtipadas), enquanto a Influenza B man-
teve-se indetectavel neste ano."

<@ >
R »ESACRI MINISTERIQ DA SUS AN



/’

GRAFICO 03 - DISTRIBUIQAO DOS VIRUS RESPIRATORIOS IDENTIFICADOS POR SE-
MANA EPIDEMIOLOGICA 01 a 27, DOS ANOS 2024, 2025,2026*, ACRE
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)
NO ESTADO NOS ANOS 2024 A 2026* ACRE.

O mapa 1, mostra o numero de casos de SRAG por municipio de residéncia do estado, ou seja,
0 monitoramento das sindromes respiratorias agudas graves (SRAG) no estado, realizado semanalmente
através das notificacBes no sistema SIVEP-Gripe/MS pelas equipes dos nucleos hospitalar de epidemi-
ologia (NHE) das unidades assistenciais do estado. A distribui¢do espacial dos casos notificados de
Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) por municipio de residéncia, destaca a centralizacéo
das notificagdes nas duas principais regionais Baixo Acre e Jurua.

O municipio de Rio Branco concentra a maioria das notificacdes do estado, registrando 811
casos, em todas as unidades da capital de média e alta complexidade de notificam SRAG, esse valor
isolado coloca a capital como o principal municipio de ocorréncias de casos de SRAG.
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Regional do Jurua - regional do Jurud/Tarauacé/Elvira, destacam-se duas cidades com volumes
expressivos fora da capital: Cruzeiro do Sul (regido do Jurua) com 290 casos e Marechal Thauma-
turgo (156 casos)

Faixas Moderadas municipios como Mancio Lima (100 casos), Senador Guiomard (65 ca-
s0s), Sena Madureira (62 casos) e Tarauacd (54 casos) apresentam uma transmissao ativa e relevante.

E com Baixa Incidéncia ou Subnotificacao — cidades que registram volumes baixos, inferiores
a 40 casos. Os menores registros estdo em Porto Walter (17 casos), Acrelandia (9 casos) e Santa Rosa
do Purus (10 casos).

MAPA - DISTRIBUICAO DE CASOS DE SRAG, POR MUNICIPIO DE RESIDENCIA,
ANO 2026* ACRE

Fonte: Sivep-Gripe/MS 11/07/2026
*Dados sujeito a alteracdes
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A analise do grafico 4, mostra o numero de internacdes por Sindrome Respiratdria Aguda
Grave (SRAG) no Acre ao longo das semanas do ano, comparando 2024 a 2026. Podemos observar o
Comportamento Sazonal: Assim como nas consultas por Sindrome Gripal (SG), 0 maior volume de
internacdes por SRAG se concentra no primeiro semestre do ano, com um aumento expressivo de casos
entre as semanas 13 e 25 (fim de margo a junho).

Comparando os Anos em estudo, observa-se que: 0 ano de 2024 apresentou 0 maior pico regis-
trado no triénio. O ponto maximo aconteceu na semana 23, com 110 internagBes em uma Unica semana.
O ano também manteve um segundo pico alto por volta da semana 28 (julho).

O ano de 2025, mantendo o pico de internacdes até 78 casos semanais e apresentou uma esta-
bilizag&o alta e tardia ao longo do ano.

Em 2026, os dados mostram um cenario atipico, que registrou nimeros elevados de casos no
inicio do ano, a partir da SE 2 (71 casos), seguindo a SE 9 (82 casos) e atingiu 0 pico na semana 22 com
103 internacdo semanal, mostrando um cenério epidemioldgico severo no primeiro semestre do ano,
com casos associados ao aumento de bronquiolite e pneumonia em criangas. Ainda, consistente com o
historico de circulagdo de rinovirus e subtipos de Influenza na regido, que frequentemente evoluem para
guadros de pneumonia grave em idosos e doentes cronicos. A semana 27 apresenta sinal de novo cres-

cimento de caso.

GRAFICO 04 - DISTRIBUICAO DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG),
POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA, NAS UNIDADES DE INTERNACAO, ANOS 2024 A
2026*, ACRE.
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Conforme dados do gréafico 5, o grupo de idosos (>=60 anos) permaneceu alto, no ano de 2026
com 359 internagdes, porém com numeros abaixo do ano de 2025 com 372 internagdes no periodo de
janeiro a junho. Os dados do triénio, mostra que o comportamento das notificacdes confirma os extre-
mos da vida como os grupos com maior vulnerabilidade bioldgica e suscetibilidade para a evolugdo de
quadros de Sindrome Gripal (SG) para Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG).

GRAFICO 05 - DISTRIBUICAO DOS CASOS DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA
GRAVE (SRAG), SEGUNDO FAIXA ETARIA, NOS ANOS 2024 A 2026*
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Fonte: Sivep-Gripe/MS em 11/07/2026
Dados sujeitos a alteragoes

Com relacdo as coletas, as amostras de secrecdo nasofaringe coletadas nas unidades de
internacdo e nas unidades sentinelas, estdo dentre os resultados positivos das a¢des das vigilan-
cias Sentinelas de Sindrome Gripal (SG) vigilancia universal da covid-19 e vigilancia universal
da Sindrome respiratéria aguda grave (SRAG). Essas amostras sao submetidas as analises de
RT-PCR (biologia molecular), realizadas pelo Laboratorio Central de Saude Publica Lacen-
Acre e parceria do laboratdrio de referéncia Instituto Evandro Chagas (IEC) -Belem-PA, bem
como CDC (EUA)) responsaveis pela vigilancia genébmica do Sars-cov2 e influenza A e B e
demais virus respiratorios de interesse em salde publica.

Nas Analise Quantitativa dos Virus Identificados nos anos de 2024, 2025 e 2026 observa-se:
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Virus Sincicial Respiratorio (VSR): Consolida o dominio absoluto, apresentando uma tendén-
cia de crescimento expressiva ano a ano, saltando de 271 casos em 2025 para 341 casos em 2026. O
crescimento continuo do VSR, acende o alerta para surtos severos de infecgdes do trato respiratorio
inferior, sendo a causa principal de internagdes por bronquiolite.

Rinovirus mantém-se de forma persistente como o segundo virus com maior volume fisico de
deteccdes, registrando 241 casos em 2024, sofrendo uma leve reducéo para 201 casos em 2025 e atin-
gindo 316 casos em 2026. A manutencdo de patamares sempre elevados (241, 201 e 316) caracteriza o
virus como um agente endémico constante, responsavel pela maior parte dos atendimentos ambulatoriais
continuos.

Influenza A (HIN1pdmQ9): Teve uma atividade epidemioldgica concentrada em 2024 com
113 casos, apresentando uma queda drastica nos anos seguintes, com apenas 11 casos em 2025 e 28
casos em 2026.

Influenza A: Apresentou um comportamento flutuante e inverso ao HIN1, registrando 129 ca-

sos em 2024, caindo para 21 casos em 2025 e voltando a subir para 127 casos em 2026. Grafico 06

GRAFICO 06 - DISTRIBUICAO DOS VIRUS RESPIBATORIOS INDENTIFICADOS A PAR-
TIR DA COLETA DE SRAG, POR ANO DE OCORRENCIA 2024 A 2026*, ACRE.
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O Hospital Infantil lolanda Costa e Silva (496 casos) e o Hospital Geral de Clinicas de Rio

Branco (206) concentram a maior parte do total de casos, indicando que a capital atrai a demanda de

média e alta complexidade de municipios vizinhos. O Hospital Regional do Jurud Irm& Nair (Cruzeiro

do Sul) aparece com 426 casos, consolidando-se como a principal referéncia para regional Juru&d/Tarau-

aca-Envira. Grafico 07

GRAFICO 07 - DISTRIBUICAO DOS CASOS DE SRAG HOSPITALIZADO, POR UNIDADE

DE SAUDE NO ANO DE 2026* ACRE.
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As analises do grafico 08, apresenta o histérico comparativo de 6bitos por Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG) no Acre, segmentado por faixas etérias, abrangendo as semanas epidemioldgicas
de 01 a 27 dos anos de 2024, 2025 e 2026.

Mostra a mudanca no Perfil Epidemiolégico, onde o grupo 60 anos ou mais registrou uma redu-
¢do de mortes de 2024 para 2026. Em contrapartida, as faixas correspondentes a criangas 0 a 2 anos e
de 2 a 9 anos registraram 0s maiores crescimentos de 6bitos no triénio. No balango das primeiras 27
semanas de 2026, criancas e adolescentes de até 19 anos responderam por 51% de todas as mortes por
SRAG no estado.

GRAFICO 08 — REGISTROS DE CASOS DE OBITOS DE SRAG, POR FAIXA ETARIA, SE
(01 a 27), NOS ANOS 2024 (N=147) 2025 (N=97) 2026* (N=50) ACRE.
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Fonte: Sivep-Gripe/MS 11/07/2026
*Dados sujeito a alteragdes

A tabela 1, apresenta as taxas de cobertura vacinal, divididas por grupos prioritarios em varios
municipios do estado do Acre, agrupados por suas respectivas regionais de saude (Alto Acre, Baixo
Acre e Jurud).
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TABELA 1-COBERTURAS VACINAIS DE INFLUENZA, PERIODO 2025 E 2026, SEGUNDO
MUNICIPIO DE RESIDENCIA. ACRE

Municipio Residéncia Crianca Gestantes Idoso Indigenas Puérperas
Assis Brasil 71,73% 68,52% 48,47% 3,64% 0,00%
Brasiléia 34,46% 80,77% 36,47% - 0,00%
Epitaciolandia 36,44% 66,04% 24,55% - 0,00%
Xapuri 53,82% 68,18% 26,77% - 2,70%
ALTO ACRE 44,96% 72,42% 31,82% 3,69% 0,61%
Acrelandia 32,97% 84,83% 27,95% - 0,00%
Bujari 20,87% 57,23% 8,28% - 0,00%
Capixaba 37,03% 65,69% 19,69% - 0,00%
Jorddo 63,55% 101,43% 32,78% 43,29% 0,00%
Manoel Urbano 62,67% 63,92% 33,37% 68,91% 2,86%
Plécido de Castro 29,21% 69,64% 30,35% - 3,23%
Porto Acre 38,37% 56,65% 30,66% - 2,68%
Rio Branco 40,50% 64,12% 44,65% 23,62% 0,00%
Santa Rosa do Purus 42,09% 71,75% 21,25% - 0,00%
Sena Madureira 54,63% 71,86% 35,62% 9,35% 3,09%
Senador Guiomard 24,82% 54,02% 11,53% - 4,76%
BAIXO ACRE 40,03% 61,40% 29,06% 39,53% 2,34%
Cruzeiro do Sul 34,09% 80,11% 21,88% 81,48% 5,26%
Feijo 50,71% 62,11% 17,86% 18,03% 2,17%
Mancio Lima 37,35% 58,37% 22,25% 15,34% 0,00%
Marechal Thaumaturgo 48,02% 95,56% 37,15% 11,04% 8,00%
Porto Walter 46,98% 60,25% 17,39% 61,02% 10,71%
Rodrigues Alves 41,07% 79,67% 11,94% 37,10% 2,94%
Tarauacé 44,55% 45,18% 20,07% 51,69% 0,72%
JURUA 41,72% 66,42% 21,01% 30,12% 3,64%
ACRE 41,02% 64,05% 27,48% 30,73% 2,60%

Fonte: RNDS/MS 06/07/2026
Disponivel em: https://infoms.saude.gov.br/extensions/SEIDIGI_DEMAS_ESTRATEGIA INFLUENZA RESIDENCIA/in-

dex.html?regiao=nacional#
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