HOSPITAL SAO PAULO

Atualizacao da COVID-19

Comissao de Epidemiologia Hospitalar
Hospital Sdo Paulo - UNIFESP

Nos proximos 10 minutos

1. Apresentar evolucgao clinica e aspectos da patogénese

2. Epidemiologia no mundo e no Brasil

3. Evolucéao clinica da infeccdo em S&o Paulo

4. Anélise dos obitos HSP e atendimentos do periodo de 12/03 a 04/05/2020

5. Consideracdes finais

Prof. Associado Eduardo Alexandrino Servolo Medeiros
Comisséo de Epidemiologia Hospitalar — HSP — HU-Unifesp
Orientador Programa de PG - Disciplina de Infectologia - Unifesp
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Ministerio da Saude

1 5 BOLETIM EPIDEMIOLOGICO ESPECIAL Distribuicao dos casos de COVID-19 entre os paises
COE-COVID19

] dn Operagoes rI Fnr{’nrm em Sal'.(‘. Pablica | 1§apln Coronavirus 2019 (COE-COVID19) co m m a Io r n u m e ro d e Ca sos e m 2020
Posicao PAISES E - OBITOS Letalidade Populacao INCIDENCIA | MORTALIDADE
TERRITORIOS POR 1.000.000
-'- I‘ - I Hm-
19 Estados 1.318.787 78503 28% 3311.915.000 39733 2365
Unidos
. Espanha 260117 6% 26.299 10% 10,1% 46.711.000 5.568.6 5630
32 Italia 217185 5% 30.201 1% 13,9% 60.250.000 3.604,7 501,3
42 Reina Unide 211364 5% 31241 1% 14,8% 67.2246.000 3462 bty 7
59 Rilssia 187.859 5% 1723 1% 0,9% 144,222,000 1.302.6 19
a2 Franga 17e.079 % 2.623 1% 1,5% 67.443.000 26108 389
n Alemanha 170.588 % 751 0% 0,4% 82.678.000 20633 81
82 Brasil 145.328 % 9.897 % 6,8% 212.559.000 6B83,7 46,6 ]
ge Turguia 135.569 3% 1.689 1% 2,7% £84.339.000 1.607 4 43,7
102 a 104691 83.993.0 12664



Casos confirmados de COVID-19 ao redor do mundo.
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Fonte: Instituto para Reducao de Riscos e Desastres de Pernambuco - https://www.irrd.org/covid-19/ - atualizado em 08/05/2020 as 21:38h.



Ministério da Salde

Coeficientes de mortalidade por COVID-19 (por 1.000.000 de habitantes) 1 5 BOLETIM EPIDEMIOLOGICO ESPECIAL
por regioes de saude. Brasil, 2020. COE-COVID19

Centro de Operagdes de Emergéncia em Saiide Pablica | Doenca pelo Coronavirus 2019 (COE-COVIDT9)
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OBITOS POR COVID-19 SEGUNDO DISTRITO
ADMINISTRATIVO DE RESIDENCIA®.
MUNICIPIO DE SA0 PAULO
CONFIRMADOS + SUSPEITOS
Semana opidemialogica 11 3 19*
11/03/2020 4 06/05/2020

Legenda:
Obitos por COVID-19:
(segundo Distrito Administrativo de
residéncia) [96)
1-5 [1]

6-10 (4]
11-15 [4)
16-20 [6]
21-25 [§]
26-30 [7]
31-35 (8]
35-40 [4]
41-45 [9]
45-50 (11]
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OBITOS POR COVID-19 SEGUNDO DISTRITO
ADMINISTRATIVO DE RESIDENCIA*.
MUNICIPIO DE SAO PAULO
CONFIRMADOS + SUSPEITOS
Semana epidemiolégica 11 a 18*
11/03/2020 a 30/04/2020

Legenda:
W Conjuntos, cortigos, favelas e
nucleos habitacionais

Obitos por COVID-19:

(segundo Distrito Administrativo de
residéncia) [96]

1-5[2]

6-10 [5]

11-15 (7]

16-20 [9]

21-25 [9]

26-30 [7]

31-35 [7]

36-40 [12]

41-45 [9]

46 -50 [9]

51-100 (18]

101-150 [2]

[ Supervisdo Técnica de Saude

[J Coordenadoria Regional de Saide

BERRREN

Nota: forzm representados 3.472 95,9%) dos 3.622 obitos
registrados em residentes no MS?. fonte: PRO-AIM / SIM / CElnfo
7 SMIS5P - 30/04{2020 35 18 horas. Elaboragdo: GISA / CEinfo /
SMS-SP em Abill / 2020,
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UNIFESP - Hospital Sao Paulo - Nucleo Hospitalar de Epidemiologia - COVID-19
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Total acumulado de Contagem de Data da notificag3o/coleta em Data da notificag3o/coleta por Data da netificag3o/coleta
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Fonte: REDCap COMID-19 Contrale
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Taxa de Letalidade COVID Positivos - N=211
Internados (UTI + PS e Enfermarias)

27.5%

22,7%

N =58/211
N =45/198

Taxa de letalidade Taxa de letalidade (excluidos os paliativos)



Comorbidades dos pacientes que morreram (n=58)

Cardiopatias 70.7%
DM
Ex-tabagismo I 35.1%
Cuidados paliativos I D 7 6%
D¢a renal cronica NSNS 10.3%
Hipotireoidismo IS 15 8%
Tumores sélidos NEEEEEEEEEE————— 14.0%

Obesidade IS |2 3%

40.4%

Pneumopatias cronicas nEEEEEEEEESm——————— 14.0%
Dcas neuroldgicas mmaeeee———— ) 3%
Transplante de érgdos sélidos mEE——— 3 8%
Uso de imunodepressores N 12 .3%
Dca hepatica cronica mEEEEEEE———— 12 3%
Tabagismo ativo e 7.0%
HIV s 5 3%
LES mmmmm 3 5%
Neoplasias hematoldgicas = 0.0%
T™O  0.0%
Gestante / puérpera  0.0%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0% 80.0%



Sintomas referidos pelos pacientes que morreram (n=58)

Dispneia 86.0%
Febre 57.9%
Tosse seca 54.4%

Fadiga / astenia GGG 29.8%
Diarreia IIIININNGNGGNGNEE 17.5%
Nduseas / vOmitos NN 14.0%
Dor abdominal I S.8%
Mialgia NG S.8%
Cefaléia I 7.0%
Coriza NN 5.3%
Espirros M 3.5%
Dor toracica M 3.5%
Odinofagia 1M 1.8%
Disgeusia 1M 1.8%
Anosmia  0.0%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0% 80.0% 90.0% 100.0%



Hospital Sao Paulo — EPM-Unifesp

Equipe Estruturada, Integrada e Coordenada:
Rever Processos Assistenciais

Conhecimento

Comunicacgao
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