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SINDROME RESPIRATORIA
AGUDA GRAVE (SRAG)

Definicdo de Caso:

SRAG: Individuo com sindro-
me gripal (SG)* que apresente
dispneia/desconforto respirato-
rio OU presséo persistente no
térax OU saturacdo de 02
menor que 95% em ar ambien-
te OU coloragdo azulada dos
labios ou rosto.

*Definicdo operacional de
sindrome gripal: Individuo
com quadro respiratorio agu-
do, caracterizado por pelo
menos dois (2) dos seguintes
sinais e sintomas: febre
(mesmo que referida), calafri-
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os, dor de garganta, dor de
cabecga, tosse, coriza, distar-
bios olfativos ou gustativos.

Obs: Para efeito de notifica-
¢ao no Sivep-Gripe, devem ser
considerados os casos de
SRAG hospitalizados ou os
Obitos por SRAG independen-
te de hospitalizacao.

ATENGAO:

Digitar no SIVEP-Gripe e ano-
tar o numero da ficha de regis-
tro individual antes de encami-
nha-la junto com a amostra,
para o laboratério.

Atualizar os dados da conclu-
sdo do caso (classificagao

final, critério de confirma-
gao/descarte, evolugdo do
caso, data da alta/dbito e data
de encerramento) assim que
estiver disponivel o resultado
laboratorial.

O sistema de informagéo ofici-
al para notificacdo de casos e
obitos por SRAG é o SIVEP
GRIPE
(https://sivepgripe.saude.gov.b
r/sivepgripe/). As fichas séo
digitadas pelas vigilancias
epidemioloégicas  municipais,
nucleos hospitalares de epide-
miologia e CCIH (Comisséo de
Controle de Infecgdo Hospita-
lar) das unidades hospitalares
das redes publica e privada,
conforme o fluxo municipal.

Apresentacao

A Secretaria da Saude do Estado da Bahia (SESAB), por meio da Diretoria de Vigi-
lancia Epidemiolégica (DIVEP), vem atualizando periodicamente os dados de Sin-
drome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) na Bahia, com o intuito de favorecer o
conhecimento oportuno do perfil epidemiolégico de doengas respiratérias agudas e
virais com potencial epidémico mais incidentes no estado, a exemplo da Influenza,
COVID-19, entre outros virus respiratorios.

ANALISE EPIDEMIOLOGICA

Perfil epidemioldgico dos casos de SRAG hospitalizados na Bahia

Na Bahia, em 2022, até a semana epidemioldgica (SE) 07 (15.02.2022), foram notifica-
dos 5.113 casos de SRAG. Desse total de casos, 2.659 foram confirmados para CO-
VID-19 (52,0%), 15 outros virus respiratérios (0,3%), 41 por outro agente etioldgico
(0,8%) e houve registro de 194 casos por Influenza (3,8%). Em 1.126 casos (22,0%)
nao foi identificado o agente etiolégico (SRAG nao especificada) e 1.078 (21,1%) estéo
em processo de investigagdo. Foram registrados 966 6bitos e dentre eles 717 (74,2%)
foram ocasionados pelo virus SARS CoV-2 (COVID-19), 39 por Influenza (4,0%). Em 3
(0,3%) obitos por SRAG nao foi identificado o agente etiolégico, 5 (0,5%) por outros
virus respiratorios, 198 (20,5%) por SRAG nao especificada, e 4 (0,4%) deles se en-
contram em investigacgao.

Tabela 1. Casos e 6bitos por SRAG segundo a classificagao final. Bahia,
2021/2022*

CU-\SSlFlCACAO FINAL 2021 2022
Casos % Obitos % Casos % Obitos %
CoviD-19 47507 70,0 14083 829 2659 52,0 717 74,2
SRAG por Influenza 637 0,9 111 0,7 194 3,8 39 4,0

SRAG por outro virus respiratorio 571 0,8 21 0,1 15 0,3 5 0,5
SRAG por outro agente etiologico 518 0,8 75 0,4 41 0,8 3 0,3
SRAG nao especificado 15839 23,3 2687 158 1126 22,0 198 205
Em Branco/Em investigacdo 2823 4,2 8 00 1078 21,1 4 04
Total notificados 67895 100,0 16985 1000 5113 (1000 966 100,0
Fonte: SIVEP GRIPE/ DIVEP/ SESAB *Dados atualizados em 15.02.2022
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Dentre os casos de SRAG confirmados para Influenza no sistema de informagao SIVEP GRIPE, verificou-se que em 2021, 466
casos foram ocasionados pelo virus Influenza A e 01 por Influenza B. Dentre os casos de Influenza A, verificou-se que 439 foram
do subtipo Influenza A H3N2, 21 Influenza A né&o subtipado e 6 inconclusivos. Em 2022, 91 casos foram ocasionados pelo virus
Influenza A, sendo 84 do subtipo A H3N2 e 06 por Influenza A nado subtipado e 1 inconclusivo. Verificou-se que nao foi possivel a
identificacdo dos subtipos de Influenza para 170 casos em 2021 e 103 em 2022 pois estes foram identificados através do teste de

antigeno que nao permite a subtipagem.

Figura 1. Distribuicdo dos casos e o6bitos de SRAG confirmados para Influenza A H3N2 por semana epidemioldgica de inicio
dos sintomas, Bahia, 2021/2022*
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Fonte: SIVEP GRIPE/ DIVEP/ SESAB *Dados atualizados em 15.02.2022

Analisando a distribuicdo de casos e 6bitos por SRAG confirmados para Influenza A H3N2, por semana epidemioldgica (SE) veri-
fica-se que, em 2021, o primeiro caso foi identificado na semana 44 e o pico maximo de casos na semana 51 (135).

Em 2022, até a SE 07, o numero total de casos confirmados para Influenza A H3N2 foi de 87 com Coeficiente de Incidéncia (CI)
de 0,6 casos/100 mil habitantes. Observa-se maiores Coeficientes de Incidéncia (Cl) nas faixas etarias de maiores de 70 anos,
com destaque para aqueles com idade igual ou maior que 80 anos (10,3/100 mil hab). O coeficiente de incidéncia foi menor entre
as idades de 10 a 14 anos, e entre adultos jovens.

Foram registrados 27 ébitos de SRAG por Influenza A H3N2, e a letalidade foi de 31,0%. A maior letalidade foi observada na fai-
xa etéria de 40 a 49, com registro de 02 dbitos (66,7%), seguido da faixa de 70 a 79 anos (57,1%). N&o ocorreram 6bitos nos
grupos de menores de 19 anos (Tabela 2). Do total de 6bitos, 16 (59,3%) ocorreram no sexo feminino e 11 (40,7%) no sexo mas-
culino. Quanto aos antecedentes vacinais, observou-se que 4 (14,8%) casos que evoluiram a 6bito foram vacinados contra Influenza em

2021. No que se refere ao tratamento com antiviral, 15 (55,6%) nao utilizaram o otamivir (Tamiflu).

Tabela 02. Distribuicdo do niumero de casos hospitalizados e ébitos por Influenza A H3N2, por faixa etaria, Bahia,
2021 e 2022*.

2022
Faixa Etaria Casos % Incidé&ncia Obitos letalidade 2%
< 1 ano 3 3,4 1,4 o oO,0
1 a4 anos 15 17,2 1,7 (@] 0,0
5 a9 anos 5 5,7 o,4 o O,0
10 a 14 anos 2 2,3 O,1 (@] 0,0
15 a 19 anos (0] 0,0 0,0 o 0,0
20 a 29 anos aq 4,6 O, o O,0
30 a 39 anos 3 3,4 O,1 (@] 0,0
40 a 49 anos 3 3,4 0,2 2 66,7
50 a 59 anos aq 4,6 0,3 2 50,0
60 a 69 anos 8 9,2 1,0 3 37,5
70 a 79 anos 14 16,1 3,0 8 57,1
80 anos e+ 26 29,9 10,3 12 46,2
Total 87 100,0 0,6 27 31,0

Fonte: SIVEP GRIPE/ DIVEP/ SESAB *Dados atualizados em 15.02.2022
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Tabela 3 Evolugio dos casos SRAG confirmados para Influenza A H3N2, por municipio de residéncia,
Bahia, 2021/2022*.

Municipio Res Casos %Casos Obito %Obito

290210 Araci 2 2,3 (0] 0
290395 Bom Jesus da Serra 1 1,15 (6] (6]
290560 Camacan 1 1,15 (0] (0]
290690 Caravelas 1 1,15 1 3,7
290800 Coaraci 1 1,15 0 0
290830 Conceicdao do Almeida 1 1,15 1 3,7
290890 Coracdao de Maria 1 1,15 0 0
290980 Cruz das Almas 2 2,3 1 3,7
290990 Curaca 1 1,15 1 3,7
291005 Dias d'Avila 1 1,15 1 3,7
291080 Feira de Santana 8 9,2 2 7,41
291250 Ibipitanga 1 1,15 (0] (0]
291310 Ibitita 1 1,15 1 3,7
291360 Ilhéus 1 1,15 1 3,7
291460 Irecé 6 6,9 2 7,41
291500 Itaeté 1 1,15 (0] 0
291580 Itambé 1 1,15 (0] 0
291600 Itanhém 1 1,15 (0] 0
291610 Itaparica 1 1,15 (0] (0]
291750 Jacobina 5 5,75 4 14,81
291820 Jiquirica 1 1,15 1 3,7
291840 Juazeiro 1 1,15 (0] (0]
291930 Lengdis 1 1,15 (0] 0
291980 Macaubas 1 1,15 (0] 0
292010 Mairi 1 1,15 1 3,7
292050 Maracas 9 10,34 (0] 0
292105 Matina 1 1,15 1 3,7
292265 Nordestina 1 1,15 (0] (0]
292280 Nova ltarana 1 1,15 (0] (0]
292285 Nova Redencao 1 1,15 (0} 0
292470 Piripa 1 1,15 (0] 0
292550 Prado 1 1,15 (0] 0
292575 Presidente Tancredo Neves 1 1,15 (0] 0
292580 Queimadas 1 1,15 (0] (0]
292590 Quijingue 1 1,15 0 (0]
292660 Ribeira do Pombal 1 1,15 1 3,7
292720 Ruy Barbosa 1 1,15 0 0
292740 Salvador 14 16,09 3 11,11
292960 Sapeacu 1 1,15 0 0
292990 Seabra 1 1,15 (0] 0
293010 Senhor do Bonfim 1 1,15 0 0
293135 Teixeira de Freitas 3 3,45 3 11,11
293150 Teofilandia 1 1,15 1 3,7
293220 Ubaitaba 1 1,15 (0] 0
293290 Valencga 1 1,15 1 3,7
293340 Wagner 1 1,15 0 0
Total 87 100 27 100

Fonte: SIVEP GRIPE/ DIVEP/ SESAB *Dados atualizados em 15.02.2022
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Perfil Epidemiolégico dos casos de SRAG confirmados para COVID-19

Na analise dos casos de SRAG confirmados para COVID-19, observou-se que, desde a semana 33 de 2021, apds a re-
ducao de casos, esse patamar vinha se mantendo constante, no entanto, nas primeiras semanas de 2022 verificou-se um

aumento de casos, possivelmente associado ao predominio da circulagdo da variante dmicron. Figura 2.

Figura 2. Casos e 6bitos de SRAG confirmados para COVID-19, por semana epidemiolégica
de inicio dos sintomas.
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Fonte: SIVEP GRIPE/ DIVEP/ SESAB *Dados atualizados em 15.02.2022

Em 2022, a maior incidéncia dos casos de SRAG por COVID-19 foi observada na faixa etaria de maiores de 80 anos
(306,4/100 mil hab), bem como a maior letalidade (27%). Nas faixas etarias das criangas menores de 9 anos, foram regis-

trados 137 casos e 07 o6bitos. Tabela 2.

Tabela 02. Distribuicdo do numero de casos hospitalizados e 6bitos por COVID-19, por faixa
etaria, Bahia, 2022*.

2022

Faixa Etaria Casos % Incidéncia Obitos letalidade %
<1ano 51 0,1 23,0 5 9,8
1a4anos 51 0,1 5,6 0 0,0
5a9anos 35 0,1 2,8 2 5,7
10 a 14 anos 30 0,1 2,1 2 6,7
15 a 19 anos 34 0,1 2,4 3 8,8
20 a 29 anos 91 0,2 3,3 11 12,1
30 a 39 anos 129 0,3 5,6 21 16,3
40 a 49 anos 192 0,4 10,7 24 12,5
50 a 59 anos 282 0,6 22,3 71 25,2
60 a 69 anos 438 0,9 53,5 118 26,9
70 a 79 anos 556 1,2 119,6 157 28,2
80 anos e+ 770 1,6 306,4 303 39,4
Total 2659 5,6 17,9 717 27,0

Fonte: SIVEP GRIPE/ DIVEP/ SESAB *Dados atualizados em 15.02.2022

Analisando a distribuicdo espacial dos casos de SRAG por COVID-19 verificou-se que houve registro de casos em 300
municipios, destacando-se Salvador com 853 (32,08%) casos, Vitéria da Conquista 183 (25%) e Feira de Santana 62
(2,33%). As maiores letalidades foram registradas em Salvador (206 ébitos e letalidade de 28,73%) e Vitéria da Conquista

(25 obitos e letalidade de 3,49%).



