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ATUALIZACI\O MENSAL SOBRE A COVID-19 EM SAO CARLOS, SP, EM 01/01/2021.
A instabilidade com tendéncia de crescimento com que vinha a epidemia desaguou em um aumento
expressivo do nimero de novos casos em dezembro de 2020, com uma incidéncia 142,24% maior do que a ocorrida

no més anterior; a mais alta de todo o periodo (Figura 1).

Figura 1. NUmero mensal de casos da Covid-19 confirmados em Sao Carlos, SP, de abril a dezembro de 2020.
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Fonte: http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/
Cinquenta e um casos diagnosticados em junho pelo Programa de Mapeamento da Covid-19 em Sao Carlos, SP, Testar para Cuidar, que foram
computados em setembro, tiveram a data de ocorréncia corrigida no grafico; ou seja, foram subtraidos de setembro e acrescentados em junho.

O aumento na incidéncia foi acompanhando pelo aumento no nimero mensal de novas mortes que, em
dezembro de 2020, foi 133,33% maior que em novembro (Figura 2).

Figura 2. Numero mensal de mortes por Covid-19 entre residentes em Sao Carlos, SP, de abril a dezembro de 2020.
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Fonte: http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/

A média mensal do nimero de pessoas diariamente em internagdo hospitalar com diagnédstico confirmado de
Covid-19 cresceu 28,57% no ultimo més em relagdo ao més anterior, e também foi a maior desde quando os
respectivos dados passaram a ser divulgados na fonte http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/ (Figura 3).

Figura 3. Média do numero didrio de pacientes em internagdo por Covid-19 em Sdo Carlos, SP, de junho a dezembro
de 2020.
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Fonte: http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/
Os dados sobre internagdo de casos confirmados de Covid-19 s6 comegaram a ser divulgados na fonte acima em 15/05/2020.
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Além disso, tomando-se os indicadores propostos pela Fiocruz' e pela oms’ para verificacdo do controle da
epidemia, calculaveis por meio dos dados disponibilizados na fonte citada, observa-se uma acelerag¢do recente do
crescimento da epidemia, indicando agravamento do cendrio epidemioldgico e menos controle da transmissdo
comunitaria no més de dezembro de 2020 em relagdo aos meses anteriores (Quadro 1).

Quadro 1. Critérios epidemioldgicos que definem a epidemia da Covid-19 como controlada®™?, calculaveis pelos dados
disponiveis na fonte http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/

CRITERIO QUE INDICA SITUACAO DE SAO CARLOS, SP

CONTROLE DA EPIDEMIA

Em 30/09/2020

Em 31/10/2020

Em 30/11/2020

Em 31/12/2020

Declinio sustentado de pelo
menos 50% na incidéncia ao
longo de 3 semanas
continuas®

Incidéncia diaria
estavel

Incidéncia didria
estavel

Incidéncia didria
estavel

Incidéncia diaria
estavel

% de testes positivos menor
que 5% nas ultimas 2
semanas em caso de realizar
1 ou mais testes/1000

f 2
habitantes por semana

8,11% positivo®

9,7 testes/1000
habitantes/semana”

24,78% positivo®

2,3 testes/1000
habitantes/semana”

21,44% positivo®

3,5 testes/1000
habitantes/semana”

34,08% positivo®

4,4 testes/1000
habitantes/semana”

Menos de 5% das amostras

positivas para COVID-19 nas

ultimas 2 semanas em casos
de sindrome gripal2

21,19%"

19,87%"

15,09%"

27,81%"

Declinio no nimero de
mortes nas Ultimas 3
2
semanas

Estavel no periodo

Estdvel no periodo

Crescente no periodo

Crescente no periodo

Incidéncia didria menor que
1 caso por 100.000

Média mensal da
incidéncia diaria por

Média mensal da
incidéncia diaria por

Média mensal da
incidéncia diaria por

Média mensal da
incidéncia diaria por

habitantes® 100.000 habitantes: 100.000 habitantes: 100.000 habitantes: 100.000 habitantes:
10,50 8,24 9,82 23,03
T C
Taxa de transmlssnbllllzlglide 1,23 1,19 1,25 0,91

menor que 1,00

Os dados desta tabela foram corrigidos pelos dias em que a fonte ndo divulgou o boletim didrio. Esta corregdo ajustou os valores relativos ao més
de setembro constantes da atualizagdo de 01/10/2020.

ADados atualizados e corrigidos em relagdo as versdes anteriores.

BTomando-se como data de referéncia o dia 30/12/2020 devido a auséncia da informag3o sobre casos de sindrome gripal acumulados até o dia
31/12/2020.

Por motivos operacionais, a razdo entre o nimero de casos interdozenal foi assumida como indicador da transmissibilidade (Mais detalhes no texto
abaixo).

Nota-se que a ascensdo recente da curva epidémica do nimero didrio de novos casos da Covid-19 foi a mais
acelerada (a mais vertical) desde o inicio da pandemia no municipio (Figura 4).

Figura 4. Curva epidémica do nimero diario de novos casos confirmados da Covid-19 em S3o Carlos, SP, de 19/03 a
31/12/2020.
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Fonte: http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/
Os dias em que ndo foi divulgada informagdo sobre o nimero de casos da Covid-19 foram excluidos do grafico.



Pagina3de 4

Ainda que se considere que em dezembro foram disponibilizados 73,61% mais resultados de testes
diagndsticos que em novembro (5283 e 3043 respectivamente), a tentativa de atribuir a ascensdo da curva epidémica
somente ao aumento da testagem ndo se sustenta pela verificagdo de que o crescimento proporcional do nimero de
novos casos foi o dobro do que o nimero de testes (142,24% e 73,61% respectivamente); especialmente se analisado
conjuntamente aos achados descritos no Quadro 1, ainda que o nimero de testagens influencie o nimero de novos
casos.

Por outro lado, esta ascensdo da curva epidémica havia sido prevista na atualizagdo mensal anterior,
divulgada em 01/12/2020, em que se considerava que “o aumento de 5,04% na taxa de transmissibilidade entre
outubro e novembro (de 1,19 para 1,25)” indicava “o potencial de reascensdo da curva de novos casos didrios” da
Covid-19 em S3o Carlos, SP.

A esse respeito, destaca-se que a Taxa de transmissibilidade anuncia o crescimento epidémico quando >1, a
estabilidade quando =1, e a possibilidade de declinio quando <1. Para a flexibilizagdo do isolamento social, em
especial o retorno as atividades escolares, a Taxa de transmissibilidade desejavel deverd ser menor ou igual a 0,5

Existem varias férmulas para o calculo da Taxa de transmissibilidade, aplicaveis a diferentes contextos a
depender da qualidade, quantidade e contemporaneidade dos dados epidemioldgicos disponiveis, assim como do
referencial de periodo de incubagdo utilizado, entre outros. Todas estas variaveis podem influenciar o valor da Taxa de
transmissibilidade e as diferentes férmulas podem ter precisdes diferentes™”. Independente da acurdcia da férmula
escolhida, andlises comparativas temporais baseadas na mesma férmula sdo Uteis ao acompanhamento longitudinal
da epidemia.

No caso da fonte utilizada neste estudo, considerando suas caracteristicas implicantes sobre a escolha da
formula de calculo, e tomando como periodo majoritario de incubagdo o intervalo de 12 dias®, assumiu-se como
indicador da transmissibilidade a razdo entre o numero de casos acumulados em 12 dias e este mesmo acumulo no
conjunto dos 12 dias anteriores. Assim, este indicador, melhor traduzido como Taxa dozenal do crescimento de novos
casos, foi adotado como representativo da Taxa de transmissibilidade devido, especialmente, as caracteristicas dos
dados informados na fonte http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/

Curiosamente, a Taxa de transmissibilidade assim medida em 31/12/2020 foi <1, apontando em dire¢do
contrdria aos demais indicadores. Para entender esta ocorréncia, foram feitas as seguintes analises:

A) - distribuicdo comparativa do nimero de novos casos confirmados a cada dia com o niumero de testes

com resultado liberado a cada dia; (Figura 5);
B) - calculo da Taxa de transmissibilidade ao longo de outras datas relativas a este efeito dentro do préprio
més de dezembro, para as quais havia dado divulgado na fonte (dias 26 e 28).

Figura 5. Tendéncia linear do numero didrio de testes com resultado liberado e do nimero de novos casos
confirmados a cada dia, de 01 a 31/12/2020.

Numero diario de testes Numero diario de testes positivos

Fonte: http://coronavirus.saocarlos.sp.gov.br/
Os dias em que ndo foi divulgada informagdo sobre o nimero de casos da Covid-19 foram excluidos do gréfico.

Quanto as Taxas de transmissibilidade, a medida em 26 de dezembro foi de 1,42 e a medida em 28 do mesmo
més foi de 1,21.

A tendéncia de queda do numero didrio de testes sem correspondente repercussdo no nimero de novos
casos diagnosticados diariamente (Figura 5), somado aos achados que indicam menor controle da epidemia em
dezembro mostrados no Quadro 1, aponta para uma potencial redugdo proporcional da capacidade de detecgdo ou
computagdo de novos casos entre o inicio e o fim deste més. Esta redugdo pode, inclusive, estar repercutindo na
Figura 4, onde o extremo final da curva epidémica tende a um plat6é imediato a uma ascensdo acelerada; assim como
nas declinantes Taxas de transmissibilidade e na estabilidade da incidéncia didria de novos casos da Covid-19
observada nas ultimas trés semanas de dezembro (Quadro 1), na vigéncia de um cendrio que aponta menor controle
da epidemia. Este conjunto de observagdes remete as seguintes hipdteses:

1) - houve maior subnotificacdo no final de dezembro, comparativamente ao que ocorreu no inicio do més;
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2) - houve maior atraso na liberagdo de resultados de exames no final do més de dezembro, ou foi liberado
menor quantitativo de resultados, prejudicando a contemporaneidade e a cobertura quantitativa do registro
comparativamente ao que ocorreu no inicio do més;

3) - a curva epidémica foi ascendente e acelerada ao longo de dezembro, mas, alcangou o pico desta fase na
ultima semana do més, caso as hipdteses 1 e 2 acima ndo sejam verdadeiras.

Em sintese, os achados mostraram que a epidemia da Covid-19 em S&o Carlos, SP, do seu inicio até agora,
teve a maior incidéncia e 0 menor controle da transmissdo comunitaria no més de dezembro de 2020. Além disso, os
indicadores ndo apontam, ainda, para um arrefecimento da situagdo epidemioldgica vigente; na melhor das hipoteses,
para uma estabilizagdo em um patamar acima do que vinha se mantendo até entdo, como se em dezembro tivesse
acontecido um salto na curva epidémica, elevando o nivel endémico da Covid-19 para um padrdo de maior
morbimortalidade. Ndo obstante, estas expectativas poderdo mudar a depender da ado¢do de medidas de controle,
tanto pela populagdo quanto pelo sistema de saude.

Pareceu, também, ter havido instabilidade da cobertura da notificagdo epidemioldgica, da agilidade em
detectar ou registrar novos casos e na contemporaneidade dos dados em relagdo ao momento da ocorréncia a que
dizem respeito. Estas instabilidades dificultam proje¢des futuras mais precisas e reforgam a hipétese de que ainda ndo
foi oportuno o controle satisfatdrio da epidemia no municipio.

A luz da experiéncia acumulada, os achados permitem supor que o declinio da curva epidémica ainda n3o
esta no horizonte de curto prazo e que a continuidade da sua ascensdo neste momento é uma possibilidade, assim
como é admissivel que novo plat6, mais alto, possa ser alcangado em breve.

Como esta piora do cenario epidemioldgico em dezembro ja havia sido prevista e, mesmo assim, aconteceu,
supOe-se que sejam necessarias acdes mais eficazes do que as que tém sido adotadas até agora para o controle do
agravo em tela, seja na esfera da contribuigdo individual na sociedade ou na esfera publica da gestdo da pandemia.

Bernardino Geraldo Alves Souto.
Médico epidemiologista.
Professor no Departamento de Medicina e no Curso de Pds-graduagdo em Gestdo da Clinica — UFSCar.

A confiabilidade e a precisdo deste relatério sao diretamente dependentes e proporcionais a qualidade, a quantidade e a
contemporaneidade dos dados disponibilizados pela fonte.
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