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Introdugao

O primeiro caso da COVID-19 foi registrado em 31 de dezembro de 2019, em
Wuhan, capital da provincia chinesa de Hubei. No Brasil, o primeiro registro de
COVID-19 foi na cidade de Sao Paulo, em 26 de fevereiro de 2020. A Organizagao
Mundial de Saude (OMS) declarou como pandemia a doenga COVID-19, causada pelo
novo coronavirus da sindrome respiratéria aguda grave 2 (SARS-CoV-2) em 11 de
marco de 2020.

O novo coronavirus, do género Betacoronavirus, foi identificado inicialmente pelo
ano de origem como 2019-nCoV. Este virus desenvolve, em uma parte dos seres
humanos, a coronavirus disease 2019 (CoVID-19).
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No mundo, a doenca ja era responsavel, em 03 de agosto de 2020, por mais de
699 mil mortes e, no Brasil, por mais de 96 mil mortes. S6 em Mato Grosso do Sul, 421
pessoas morreram pela infeccdo causada pela doenca e o estado registrou 26.645
casos confirmados. Nessa data, o Brasil confirmou mais de 51,6 mil novos casos e, 0
Mato Grosso do Sul registrou 642 novos casos. Os dados oficiais utilizados neste estudo
sdo tabulados a partir dos microdados dos casos confirmados e dos Obitos pela
CoVID-19, acumulados em duas datas: 18 de julho de 2020 (292 semana epidemiolégica
- SE 29) e 01 de agosto de 2020 (312 semana epidemioldgica - SE 31), pela Secretaria
de Estado da Saude de Mato Grosso do Sul, no Boletim Coronavirus publicado em 03
de agosto de 2020.

A baixa quantidade de leitos de UTI no Sistema Unico de Saude (SUS) frente aos
desafios impostos pela pandemia € um ponto de convergéncia da atengdo em todas as
unidades federativas brasileiras, mesmo com a alocagao de leitos clinicos e de UTI
especificos para o tratamento da CoVID-19. No estado de Mato Grosso do Sul é sinal de
alarma a ocupagcao global de leitos de UTI na macrorregiao de Campo Grande, com 92%
de ocupacado em 05 de agosto de 2020, assim como na macrorregidao de Corumba, com
86%, evidente no boletim epidemioldgico oficial divulgado pela Secretaria de Estado de
Saude, conforme Tabela 1. Ao comparar com os dados dos ultimos 14 dias, podemos
observar que as taxas de ocupagdo se mantém elevadas e crescentes nas
macrorregides de Campo Grande e de Corumba; acima de 50% e estavel em Dourados;
a excegao ocorre na macrorregiao de Trés Lagoas, que registrou diminuigdo da taxa de
ocupacgao, em especial dos leitos de UTI para casos confirmados de CoVID-19, no
entanto voltou a registrar aumento de 7% entre os dias 03 e 05 de agosto.

Tabela 1 - Taxa de Ocupacao Global de Leitos de UTI no SUS por Macrorregido de Saude

Taxa de Ocupacdo Global de Leitos UTI SUS por Macrorregidao

Lelg;::a-gossus Confirmados | Suspeitos Nao Ocupacéao
COvID -19 | COVID-19 | COVID-19 Global
Global
Macrorregido 0 0 - 5
Campo Grande 234 42 /0 7 /0 43% 92 /o
Macrorregiao| o o o g
107 17%  14% 25% | 56%
Macrorregiao 0 0 B 3
55 % 2%  20% | 29%

gl 36% 5%  45% = 86%

Corumba

Fonte: MS/SES/COE, 2020 (Boletim Coronavirus - 05 de agosto de 2020).

Neste relatdrio, consideramos os indicadores sobre a situagdo de saude no que
concerne ao numero de casos confirmados e obitos referentes ao novo coronavirus em
Mato Grosso do Sul e as questdes geoespaciais da doenga. Além desses elementos
apresentados, indicamos medidas para a contencdo da doenca, a reducédo de danos a
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saude da populacido a partir da redugao da quantidade de casos confirmados, reducao
no numero de mortes preveniveis e evitar eventual colapso do sistema de saude publico,
que inclui a rede de assisténcia complementar, como ja aconteceu em municipios de
diferentes regides brasileiras.

A disseminagdo do novo coronavirus no territério sul-mato-grossense vem se
apresentando de modo distinto em virtude dos fatores territoriais e socioambientais de
cada regido do estado, sobretudo levando-se em consideracdo a regionalizagao
administrativa do territério sul-mato-grossense. Essa constatacado ja foi apontada por
trabalhos cientificos como o de Mota e Calixto (2020) e Silva et al. (2020), assim como
no relatério de analise da COVID-19 no estado, intitulado Relatério Técnico Descritivo:
Geocartografia dos indicadores de morbidade e de mortalidade da COVID-19 em Mato
Grosso do Sul, da 272 a 292 Semanas Epidemiologicas.

De acordo com esse Ultimo, a regionalizacdo do Sistema Unico de Saude (SUS)
de Mato Grosso do Sul (Mapa 1), conforme o Plano Estadual de Saude (2016 — 2019), é
coerente com a regionalizagdo geografica de Mato Grosso do Sul (IBGE, 2017). A
diferenca mais significativa entre essas regionalizagdes se da entre as microrregides de
saude de Campo Grande e de Paranaiba, nas quais a primeira, capital do estado,
acumula maior quantidade de municipios que a regionalizagdo geografica atribui a
Paranaiba.

Mapa 1 - Regionalizagido da Saude de Mato Grosso do Sul

REGIONALIZAGAO DA SAUDE

[ Macrorregides de Satde

18°0'0"S

"7\ MicrorregiGes de Satde

Municipio
Populagao Estimada 2019

1.000
L] 10.000

. 100.000

.1.000.000

21°0'0"s

L] Nova °
Andradina

Fontes: SES, 2020 (Plano 2016-2019).
Estimativa 2019 (IBGE, 2020).

Base Cartografica: IBGE, 2020.
Elaboracao: Adeir Archanjo da Mota, 2020.

. B B¢

57°0'0"W 54°0'0"W 51°00"W

SIRGAS 2000
SCG

24°00"8
T




A fim de entender a espacializagdo da assisténcia médico-hospitalar no territério
sul-mato-grossense, responsavel por dar resposta as demandas regionais,
apresentamos a regionalizacdo do SUS (Mapa 1), assim como a distribuicdo
populacional das microrregides de saude do estado. A macrorregiao de saude que cobre
o leste de Mato Grosso do Sul é formada pelas microrregides de saude de Trés Lagoas
e de Paranaiba, somando pouco mais de 10% da populagdo sul-mato-grossense. A
macrorregiao de Campo Grande é responsavel pelos servigos especializados ausentes
ou insuficientes nos municipios das microrregides de saude de Coxim, Aquidauana,
Jardim e Campo Grande; registre-se que essa macrorregido concentra quase 55% da
populacdo estadual. Ao sul do estado, destaca-se a macrorregido de saude de
Dourados, constituida pelas microrregides de Dourados, Navirai, Ponta Pord e Nova
Andradina; com quase um tergo da populagdo estadual. A macrorregido de saude de
Corumba, situada no oeste do estado, € composta por apenas dois municipios,
Corumba e Ladario, que somam quase 5% da populagdo estadual. No entanto, o
municipio de Corumba possui consideravel dimensao territorial, encontra-se a mais de
400 quildbmetros da capital e atende, por questdes de ordem humanitaria, cidadaos
bolivianos residentes nas cidades fronteiricas de Puerto Quijarro e Puerto Suarez.

Como exposto, a epidemia da CoVID-19, que comegou a se manifestar nos
grandes centros urbanos brasileiros, ja demonstrava tendéncia efetiva de interiorizagao.
O Mapa 2 reflete a interacdo espacial no estado, reflexo e condicionante dos niveis de
centralidade da rede urbana de Mato Grosso do Sul (MOTA; CALIXTO, 2020). Logo, a
dispersédo espacial da doenga durante a 112 e a 182 semana epidemiologica de 2020,
periodo em que se iniciaram as primeiras ocorréncias de COVID-19 no estado, ja refletia
e condicionava a complexa relagdo entre populagdo, mobilidade interurbana e a
disseminacao do coronavirus.

Além da potencial influéncia da hierarquia urbana na interiorizagcdo do virus,
observamos, também, com base no Mapa 2 que outros aspectos podem estar ligados a
essa dindmica, como a localizagdo geografica dos territérios em relagao as fronteiras
nacionais e internacionais, além de suas dinamicas ligadas aos fluxos rodoviarios. Silva
et al. (2020) apontam que a espacializagao da CoVID-19 no Mato Grosso do Sul é
potencializada por fatores geograficos ligados a distancia dos territérios em relagéo as
rodovias de principais fluxos de cargas e pessoas - citando as BRs 060, 163, 262, 267 e
419 - além da posicao destes em relagao a fronteira com o estado de Sao Paulo, a leste
do Estado de Mato Grosso do Sul e a oeste, com a Bolivia e Paraguai.



Mapa 2 - Dispersao espacial da CoVID-19 e a rede urbana de Mato Grosso do Sul entre a 11? e a 182
semana epidemiolégica 2020.
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A espacializagdao da CoVID-19 em Mato Grosso do Sul nos leva a pensar no
papel da rede urbana, seus fluxos e conexdes territoriais, além de aspectos fronteirigos,
no combate e enfrentamento a doencga e, portanto, evidencia que ainda hoje esses
municipios sao centros de alta incidéncia do novo coronavirus na rede urbana, e que a
abordagem eminentemente geografica do tema apresenta perspectivas de analise para
contribuir com o poder publico no combate a proliferacédo do virus, a Epidemiologia
Geografica. Nao obstante, existem outras perspectivas e variaveis que também devem
ser observadas, como as taxas de incidéncia acumuladas, os indicadores e indices de
morbimortalidade, especificos para CoVID-19, que s&o apresentados a seguir.

Indicadores Compostos de Morbidade, Mortalidade, Aumento da Taxa de
Incidéncia e a construgdo do indice de Morbimortalidade por COVID-19

Orientar as politicas publicas de saude € um grande desafio, agravado quando ha
limitagdes para o diagnodstico da doenga e para o diagndstico de saude publica em um
dado territorio, como € evidente no caso do novo coronavirus na microrregiao de saude
abordada neste relatorio de alerta.

Os indicadores de saude sao essenciais para analise da saude coletiva, conforme
a OPAS (2001), que indica os principais fatores para construcdo de um indicador: a
qualidade dos componentes utilizados em sua construgao e dos sistemas de informacgéao,
coleta e registro de dados. A OPAS evidencia, também, que a utilidade e a qualidade do
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indicador é definida por sua validez, confiabilidade, especificidade, sensibilidade,
mensurabilidade e relevancia e da relagao custo beneficio. Assim como Laurenti et al.
(1987) e Costa et al. (2009), esse texto da OPAS reafirma a necessidade de os
indicadores serem construidos de forma simples, para que analistas e usuarios os
interpretem e os utilizem facilmente. Indicadores mais potentes sdo os indicadores
compostos, que sdo medidas-resumo que agregam outras medidas de morbidade e
mortalidade num unico indicador (MOTA, 2014).

A metodologia desenvolvida pelo pesquisador Adeir Archanjo da Mota nesse
relatério é fruto de adaptagdes nos procedimentos metodolégicos desenvolvidos por
Mota e Guimardes (2013) ao propor indicadores compostos e o indice de
morbimortalidade por causa especifica. A metodologia para analisar a evolugdo da
CoVID-19 a partir de indicadores compostos de morbidade e de mortalidade para esta
doenga especifica, bem como um indice-resumo, foi aplicada no contexto de Mato
Grosso do Sul nos relatorios desenvolvidos por Mota e Ferreira (2020) ao analisar a
situagcdo pandémica nas microrregides de saude de Dourados e de Corumb3;
posteriormente, na macrorregido de Trés Lagoas (SILVA et al, 2020) e nas
microrregides de Aquidauana por Batarce e Teixeira (2020) e a todos os municipios
sul-mato-grossense no relatério estadual (MOTA et al., 2020).

Um recurso que da conta da complexidade do problema aqui analisado € a
utilizacao de indicadores compostos, construindo um indice global, observando tanto as
frequéncias absolutas e relativas, quanto as taxas de incidéncia de casos, reflexo de um
momento especifico ou a partir da comparacido temporal em um periodo de
manifestacdo dos sintomas da doenca, no caso de sete (07) a quatorze (14) dias,
periodo este considerado neste relatorio técnico ao comparar os indicadores de
morbidade e de mortalidade entre a 29? e a 312 Semana Epidemioldgica.

Ao observar as Tabelas 2, 3, 4 e 5, recomendamos considerar os indicadores de
forma contextualizada a partir do seu conjunto, pois evidenciam a magnitude da situagao
num dado contexto, evitando assim a analise dos indicadores de forma isolada e
descontextualizada, o que acarretaria conclusdes sub ou superdimensionadas que
levariam a tomada de decisdo com base em dados distorcidos da realidade.
Reforgamos, ainda, a importancia de que tais dados ndo sejam retirados de contexto
quando de sua divulgacgao, seja pela imprensa ou pelas autoridades sanitarias, pois isso
pode significar desinformacao, infodemia (OPAS, 2020) ou ainda prestar um desservigo
a populacdo que é carente de informacdo de qualidade. Nesse sentido, iremos
apresentar, na sequéncia, os Indicadores Compostos de Morbidade, Mortalidade e de
Aumento da Taxa de Incidéncia de CoVID-19 e a construcdo do Indice de
Morbimortalidade por CoVID-19 e é com base nesse indice que construimos os niveis
de alerta para orientar a tomada de decisdo dos gestores com o objetivo de adotarem
medidas e procedimentos basicos de prevencgao da disseminagéo da CoVID-19, colapso
do SUS e sua rede complementar e redugao de mortes evitaveis.



Os numeros que apresentamos nas Tabelas 2, 3, 4 e 5 correspondem,
respectivamente, ao numero de casos confirmados acumulados para as macrorregides
de saude de Mato Grosso do Sul. Os numeros referem-se a dois periodos abordados
neste trabalho, a saber, 18 de julho e 01 de agosto. Em numeros absolutos, a
macrorregido de saude de Campo Grande ocupa a primeira posigdo em numero de
casos confirmados da doenca, respectivamente, 9.354 e 14.856, nesses periodos;
Dourados ocupa a segunda posi¢ao com, respectivamente, 6.785 e 8.272; Trés Lagoas
esta em terceiro com, respectivamente, 1.376 e 1.890; Corumba é o quarto em numero
de casos com, respectivamente, 976 e 1.623. Ja nesta primeira descricdo observamos
que os quantitativos de casos registrados estdo na mesma ordem que os quantitativos
populacionais, porém, com proporc¢oes diferentes entre as incidéncias de CoVID-19 e a
populagdo em cada macrorregiao.

Na Tabela 2, que corresponde a Macrorregidao de Campo Grande, verificamos
que, em 01 de agosto, em numeros absolutos Campo Grande ocupava a primeira
posicdo em numero de casos confirmados da doenga, 10.667; seguido por Sidrolandia,
663; Sao Gabriel do Oeste, 532; e Aquidauana, 444. Ao compararmos com o dia 18 de
julho, Campo Grande ocupava a primeira posicdo com 7.068, seguido por Sao Gabriel
do Oeste com 366, Chapaddao do Sul com 291, Guia Lopes da Laguna com 258 e
Sidrolandia com 208. Em relagéo aos 6bitos, em 18 de julho e em 01 de agosto, Campo
Grande liderava com 64 e 142, respectivamente, seguido por Sidrolandia com 5 e 14 e
Aquidauana com 4 e 13.

Ao tomar a incidéncia acumulada de casos confirmados de CoVID-19 como
indicador de morbidade observamos consideravel aumento nos dois municipios da
macrorregiao de saude de Corumba, assim os municipios de Corumba e Ladario ja
somavam, em 01 de agosto, 1.623 casos confirmados de CoVID-19 em uma populagéo
de 134.766 habitantes nos dois municipios juntos (Tabela 3).



Tabela 2: Indicadores de Morbidade e de Mortalidade pela CoVID-19 na Macrorregiao de Saude de
Campo Grande - MS, em 18 de julho e 01 de agosto de 2020.

18 de julho 01 de agosto
Municipio Populagao obitos | casos taxa obitos | casos taxa
2019 (por 100.000) {por 100.000)

Aquidauana 4787 4 93 194,27 13 444 927,49
Miranda 28013 1 14 49,98 3 110 392,67
Anastacio 25135 3 22 87,63 4 114 453,55
MNioagque 13930 0 8 57,43 0 53 38047
Dois Irmdos do Buriti 11384 0 2 1757 0 67 588 49
Bodoquena 7875 0 2 25 40 0 3 38,10

Campo Grande 895982 64 7068 788.86 142 10667 1190 54
Sidrolandia 57665 5 208 360,70 14 633 1097,72
Maracaju 47083 1 140 297,35 3 214 454 52
S&o Gabriel do Oeste 26771 2 366 1367.15 4 532 1987,22
Chapadédo do Sul 25218 0 291 1153,94 3 358 1419,62
Ribas do Rio Pardo 24615 0 Kyl 125,94 0 43 174,69
MNova Alvorada do Sul 21882 0 54 246,78 0 111 50727
Terenos 21806 0 66 302,67 B 149 683,30
Costa Rica 20823 2 134 643,52 2 182 874,03
Camapus 13711 1 18 131.28 1 25 182,34
Jaraguari 7187 0 3 41,74 0 13 150,88
Bandeirantes G758 0 21 309,37 0 42 618,74
Corguinha 5947 1 14 23541 1 18 302,67
Paraiso das Aguas hEEE 0 21 378,04 1 43 774,08
Rochedo 5499 0 38 691,03 0 54 982,00
Rio Megro 4831 0 g8 165.60 1 17 351,89
Figueirdo 3051 0 0,00 0 1 32,78

Coxim 33543 2 105 313.03 3 204 608,17
Rio Verde de Mato Grosso 19746 0 31 156,99 3 74 374,76
Sonora 19274 1 90 466,95 1 129 669,30
Pedro Gomes 7674 0 0 0 1 13,03

Alcindpolis 5343 2 4 74,86 2 5 93.58

Jardim 26097 1 & 272,06 1 86 32954
Bela Vista 24629 0 12 48,72 0 14 56,84

Bonito 21976 0 103 468,69 0 115 523,30
Porto Murtinha 17131 0 44 256,84 0 43 28019
Guia Lopes da Laguna 9595 3 258 260737 3 274 2769,08
Caracal 6116 1] 18 294,31 0 14 294 31

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Estimativa Populacional 2019); MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracdo: "Os autores", 2020.

Tabela 3: Indicadores de Morbidade e de Mortalidade pela CoVID-19 na Macrorregiao de Saude de
Corumba - MS, em 18 de julho e 01 de agosto de 2020

Wde sl 01 de agosto
Municipio &
Populagao taxa taxa
2019 obitos casos {por 100.000) obitos casos {por 100.000)
Corumba 111435 22 825 825,00 43 1374 1233,01
Ladsrio 23331 2 151 151,00 5 249 1067.25

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Estimativa Populacional 2019y MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboragdo: "Os autores”, 2020.



Na Macrorregido de Dourados (Tabela 4) verificamos que em numeros absolutos
em 01 de agosto, os municipios que ocupavam as trés primeiras posicdes em numero
de casos confirmados da doenga eram Dourados, com 4.378; Rio Brilhante, com 608; e
Navirai, com 417; posi¢gdes que esses municipios ja ocupavam em 18 de julho, com
3.883; 497 e 273 reqistros, respectivamente.

Tabela 4: Indicadores de Morbidade e de Mortalidade pela COVID-19 na Macrorregidao de Saude de
Dourados - MS, em 18 de julho e 01 de agosto de 2020

Populagao 18 de julho 01 de agosto

Municipio 2019 obitos casos taxa obitos casos taxa
(por 100.000) (por 100.000)

Dourados 222949 49 3883 1741,65 56 4378 1963,68
Rig Brilhante 37514 4 497 132484 4 608 1620.73
Caarapd 30174 0 13 374,49 0 220 729,10
ltaporé 24839 2 190 764,93 4 221 889,73
Fatima do Sul 19189 5 27 1412 27 6 285 148523
Deodépolis 12924 1 i 595,79 1 103 796,97
Gléria de Dourados 9965 1 50 501,76 1 o6 561,97
Laguna Carap3 7341 1 34 463,15 1 35 476,77
Vicentina 6102 2 a4 1376,60 2 g2 1507.70
Douradina 5924 2 124 2093 18 2 127 214382
Jatei 4027 0 27 67047 0 28 695,31
Navirai 54878 B 273 497 47 9 417 759,87
ltaquirai 21142 3 110 520,29 5 186 879,77
Mundo Mova 18366 2 78 42470 2 83 47915
lquatemi 16078 1 114 709,04 3 256 1592.24
Eldorada 12353 0 45 364,28 0 76 615,24
Japora 9110 0 1 10,98 0 1 10,98

Juti 6712 0 141 2100,72 0 161 2398.69
Nova Andradina 54374 3 95 174,72 T 144 264,83
vinhema 23187 1 76 327,77 1 104 44853
Bataypora 11329 3 51 450,17 3 69 609,06
Angélica 10780 0 24 222 63 3 37 343,23
Anaurilandia 9035 0 9 99.61 0 22 24350
MNove Horizonte do Sul 3814 0 17 44573 0 17 445773
Taquarussu 3588 0 2 55,74 0 2 55,74

Ponta Pora 92526 & 206 222 64 9 273 295,05
Amambai 39396 2 89 149,76 3 84 213.22
Coronel Sapucaia 156253 0 2 13,11 0 2 13,11

Paranhos 14228 0 2 14,06 0 4 28,11

Aral Maoreira 12149 0 24 197,55 1 25 205,78
Tacuru 11552 0 36 311,63 0 56 484,76
Sete Quedas 1079 0 0.00 0 2 18,53

Anténio Jodo 3956 0 20 223,31 0 37 41313

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Estimativa Populacional 2019); MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboragdo: "Os autores”, 2020.

Em relagdo ao numero de o6bitos verificamos que Dourados segue na primeira
posicdo com 56 e 49 o6bitos, em 01 de agosto e 18 de julho, respectivamente (Tabela 4).
Porém, as segundas e terceiras posi¢cdes, nas duas datas analisadas, ndo sdo ocupadas
pelos municipios que apresentam os mais altas registros do novo coronavirus, essas



posi¢cdes sdo ocupadas pelos municipios de Navirai e Ponta Pora, ambos registravam 9
obitos até 01 de agosto, porém em 18 de julho ambos os municipios contavam 6 obitos.
Fatima do Sul chama a atengao ao apresentar 6 6bitos em 01 de agosto e 5 em 18 de
julho, valores maiores que em outros municipios no contexto da macrorregido com
populagdo menor que 20 mil habitantes.

Na macrorregidao de Trés Lagoas (Tabela 5), os municipios que se destacaram
em 01 de agosto de 2020, em numero de casos confirmados da doenca, foram: Trés
Lagoas com 697 e Bataguassu com 630; em de 18 de julho estes mesmos municipios se
destacavam com 558 e 437 casos. Em relagdo ao numero de 6bitos em 01 de agosto,
Trés Lagoas ja registrava 16 mortes, Bataguassu e Aparecida do Taboado 4 mortes, no
entanto, em 18 de julho Trés Lagoas ja subiu para 10 mortes, seguida de Paranaiba e
Cassilandia ambas com 3 6bitos.

Tabela 5: Indicadores de Morbidade e de Mortalidade pela CoVID-19 na Macrorregido de Saude de
Trés Lagoas - MS, em 18 de julho e 01 de agosto de 2020.

18 de julho 01 de agosto
Maicipi Populagao taxa taxa
2019 obitos casos (por 100.000) obitos casos {por 100.000)
Paranaiba 42148 3 152 360.63 3 187 443,67
Aparecida do Taboado 25745 2 73 283,55 4 154 89817
Cassilandia 21939 3 41 186,88 3 62 282 60
Inocéncia 7610 0 [ 91.98 0 28 367,94
Trés Lagoas 121385 10 558 459,65 16 697 574,19
Bataguassu 23024 0 437 1898,02 4 630 2736,28
Agua Clara 16522 0 i 109.52 0 30 193,27
Brasilandia 11872 2 50 421.16 2 59 496.97
Santa Rita do Pardo 7851 0 39 496.75 0 39 496.75
Selviria 6529 0 2 30,63 0 4 61.27

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Estimativa Populacional 2019); MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracdo: "Os autores", 2020.

Os Mapas 3 e 4 apresentam as incidéncias acumuladas de casos confirmados do
novo coronavirus em 18 de julho e em 01 de agosto de 2020, respectivamente; os
municipios com as maiores populacdes se destacam, no entanto, outros municipios de
pequeno porte populacional também se evidenciam, como Bataguassu, Guia Lopes da
Laguna, Juti e Douradina.
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Mapa 3 - Incidéncia acumulada de casos de SARS-Cov-2 de Mato Grosso do Sul em 18 de julho.

18°00"S
T

Corumba

BO

GO
i 0 500 1000 km
P S - -
3 SIRGAS 2000
Chapaghig 1 1 L
*0 5 75 W 60° W 45° W 30" W
ao Gabrig

do Oeste h

Incidéncia Acumulada de Casos
de Casos Confirmados de
SARS-CoV-2:
casos em 18 de julho:

1

»
N * 100
10.000
Fonte: SES/MS, 2020 (Boletins Coronavirus)
Dados atualizados em 03 de agosto de 2020.
Base Cartografica: IBGE, 2020.
Organizacao: Adeir Archanjo da Mota, 2020.
Elaboragao: Anderson Antonio Molina da Silva, 2020
Regionalizagao do SUS
g | SIRGAS 2000 __ __ __: Microrregides de Satde
% SCG

A i y
Macrorregifes de Saude i
57°000"W 54°00"W 51°00"W UFMS
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Mais importante que a quantidade de casos acumulados, conforme visualizamos
nos Mapas 3 e 4, é a incidéncia de novos casos no periodo de quatorze dias, bem como
a variacao percentual e dos coeficientes calculados. Essa forma de analisar e mapear a
evolugdo espaco-temporal da CoVID-19 pretende ser estratégica para a tomada de
decisao, ao levar em consideracédo a dindmica da doenca num periodo mais recente e a
complexidade para orientar a vigilancia epidemiologica.

Considerando o exposto, ao observarmos a Tabela 6, vemos as quantidades de
novos registros no periodo de 18 de julho a 01 de agosto que permitem identificar o
ritmo de crescimento de novos casos em um periodo de quatorze dias. Este periodo é
um dos parametros considerado no estudo, utilizado para construir o indicador de
crescimento numeérico (icn), a partir da deducdo da frequéncia absoluta de casos
confirmados do novo coronavirus na data do encerramento da SE 31 em relacdo a
frequéncia absoluta de casos na data de encerramento da SE 29. Quanto a incidéncia
de casos entre a SE 29 e a SE 31, fica evidente numericamente que a capital, Campo
Grande, é o epicentro da pandemia, ao somar 3.599 novos casos em apenas 14 dias,
continuando a ocupar a primeira posi¢ao desde o final da primeira quinzena do més de
julho. Ainda no contexto da macrorregido de saude de Campo Grande, observamos que
outros seis municipios registraram mais de 90 novos casos: Sidrolandia, com registro de
425 novos casos; Aquidauana, com 351; Sao Gabriel do Oeste, com 166; Coxim, com
99; Miranda, com 96; e Anastacio, com 92.

Ao analisarmos a Tabela 7, € possivel verificar as quantidades de novos registros
no periodo de 18 de julho a 01 de agosto, em que Corumba somou 549 novos casos e
Ladario, 98 novos registros em apenas 14 dias em um municipio com menos de 25 mil
habitantes.
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Tabela 6: Indicador de Crescimento Numérico, quantidade de casos e de incidéncia de novos casos
de CoVID-19 por periodos na Macrorregidao de Saide de Campo Grande, em 18 julho e 01 agosto.

£ Novos Registros de icn - Indicador de
s Casos Confirmados . B
Municipio Casos Crescimento Numérico

18 de julho|01 de agosto] 01 ago - 18 de jul (Movos Casos™/250)
Aquidauana 93 444 351 1.40
MWiranda 14 110 96 0,38
Anastacio 22 114 92 0.37
Nioague 8 53 45 0,18
Dois Irmdos do Burti 2 67 65 0.26
Bodoguena 2 3 1 0,00
Campo Grande 7068 10667 3599 14,40
Sidroldndia 208 633 425 1,70
Maracaju 140 214 74 0,30
Sdo Gabriel do Oeste 366 532 166 0,66
Chapaddo do Sul 291 358 67 027
Ribas do Rio Pardo K| 43 12 0.0
MNova Alvorada do Sul 54 111 57 0,23
Terenos 66 149 83 0,33
Costa Rica 134 182 43 0,19
Camapud 18 25 7 0,03
Jaraguari 3 13 10 0,04
Bandeirantes 21 42 21 0,08
Corguinho 14 18 4 0,02
Paraiso das Aguas byl 43 22 0,09
Rochedo 38 b4 16 0,06
Rio Megro 8 ir 9 0,04
Figueirdo 1 1 0,00
Coxim 105 204 99 0,40
Rio Verde de Mato Grosso Kb 74 43 07
Sonora 50 129 39 0,16
Pedro Gomes 1 1 0,00
Alcindpolis 4 5 1 0,00
Jardim 7 86 15 0,06
Bela Vista 12 14 2 0,01
Bonito 103 114 12 0,05
Porto Murtinho 44 43 4 0,02
Guia Lopes da Laguna 258 274 16 0,06
Caracaol 18 18 0 0,00

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "0s autores®, 2020

Tabela 7: Indicador de Crescimento Numérico, quantidade de casos e de incidéncia de novos casos
de CoVID-19 por periodos na Macrorregiao de Saude de Corumba, em 18 julho e 01 agosto de 2020.

R Novos Registros icn - Indicador de
Municipio Casos Confirmados . L
de Casos Crescimento Numérico
18 de julho 01 de agosto 01 ago - 18 de jul (Movos Casos™250)
Corumba 825 1374 549 2,20
Ladario 151 249 98 0,39

Fonte dos Dados: MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "Os autores”, 2020.
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Ao analisarmos a Tabela 8, vemos que Dourados registrou 495 novos casos entre
as SE 29 e SE 31, continuando a ocupar a primeira posigdo em novos registros de casos
na macrorregiao de saude de Dourados, seguido pelo municipio de Navirai, que somou
144 novos casos, € Itaquirai, com 142 novos registros no periodo.

Tabela 8: Indicador de Crescimento Numérico, quantidade de casos e de incidéncia de novos casos
de CoVID-19 por periodos na Macrorregiao de Saude de Dourados, em 18 julho e 01 agosto de
2020.

Novos Registros de icn - Indicador de
p—— Casos Confirmados : G
Municipio Casos Crescimento Numérico

18 de julho 01 de agosto| 01 ago - 18 de jul (Movos Casos*/250)
Dourados 3883 4378 495 1,98
Rio Brilhante 497 608 111 0.44
Caarapd 113 220 107 0.43
ltapord 190 221 K| 012
Fatima do Sul 27 285 14 0,06
Deodapolis i 103 26 0,10
Gldria de Dourados 50 56 B 0,02
Laguna Carapd 34 35 1 0,00
Vicentina 84 92 8 0,03
Douradina 124 127 3 0,01
Jate 27 28 1 0,00
Navirai 273 417 144 0.58
ltaguirai 110 186 76 0,30
Mundo Movo 78 88 10 0,04
lguatemi 114 256 142 0.57
Eldaorado 45 76 3 012
Japoré 1 1 0 0.00
Juti 141 161 20 0,08
Nova Andradina 95 144 49 0.20
lvinhema 76 104 28 0,11
Bataypord 51 69 18 0,07
Angélica 24 KT 13 0,05
Anaurildndia 9 22 13 0,05
Movo Horizonte do Sul 17 17 0 0,00
Taguarussu 2 2 0 0,00
Ponta Pora 206 273 67 0,27
Amambai 59 84 25 0,10
Coronel Sapucaia 2 2 0 0,00
Paranhos 2 4 2 0,01
Aral Maoreira 24 25 1 0,00
Tacuru 36 56 20 0,08
Sete Quedas 2 2 0.01
Antdnio Jodo 20 37 17 0,07

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "Os autores”, 2020.
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A macrorregido de saude de Trés Lagoas (Tabela 9) registrou 514 novos casos,
no periodo de 18 de julho a 01 de agosto, sendo que mais de 80% destes novos casos
foram registrados em apenas trés municipios: Trés Lagoas (193), Bataguassu (139) e
Cassilandia (81). Destaca-se o municipio de Santa Rita do Pardo que nao registrou
nenhum caso de COVID-19 no periodo analisado.

Tabela 9: Indicador de Crescimento Numérico, quantidade de casos e de incidéncia de novos casos
de CoVID-19 por periodos na Macrorregiao de Saude de Trés Lagoas, em 18 julho e 01 agosto.

Novos Registros icn - Indicador de
— Casos Confirmados : i
Municipio de Casos Crescimento Numérico

18 de julho 01 de agosto | 01 ago - 18 de jul (Movos Casos®/250)
Paranaiba 152 187 35 0,14
Aparecida do Taboad 73 154 81 0,32
Cassilandia 41 62 21 0,08
Inocéncia 7 28 21 0,08
Trés Lagoas h58 697 139 0,56
Bataguassu 437 630 193 0,77
Agua Clara 17 30 13 0,05
Brasilandia 50 59 g 0.04
Santa Rita do Pardo 39 39 0 0,00
Selviria 2 4 2 0.01

Fonte dos Dados: MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "0s autores”, 2020.

O icn evidenciou a variagdo nas frequéncias absolutas de novos casos de
CoVID-19. No entanto, é relevante considerar também as frequéncias relativas desses
novos casos. Ao observarmos as Tabelas 10, 11, 12 e 13 fica evidente que alguns
municipios com baixo nivel no indicador de crescimento numérico (icn) apresentam
variagao percentual média, medida pelo indicador de crescimento percentual - icp. Treze
municipios sul-mato-grossenses apresentaram variagdo na quantidade de casos
confirmados maior que 100%, dos quais nove na macrorregido de saude de Campo
Grande, dois na macrorregido de Trés Lagoas e duas na macrorregiao de Dourados.

Na tabela 10, destacamos que ao considerar a variagdo percentual de casos nos
municipios da macrorregidao de saude de Campo Grande, observa-se que 0s municipios
da microrregido de saude de Aquidauana sobressaem, com destaque para Miranda com
685,71%, Anastacio com 418,18%; Aquidauana com 377,42%; Rio Verde de Mato
Grosso, na microrregido de Coxim, com 138,71%; e Sidrolandia, Terenos, Rio Negro e
Nova Alvorada do Sul, na microrregiao Campo Grande, com 204,33%, 125,76%,
112,50%, 105,56% de variagao, respectivamente.

Os resultados deste indicador de crescimento percentual sdo somados aos
resultados do indicador de crescimento numérico, para um contrapesar o outro, de tal
forma que tenhamos os resultados das frequéncias absolutas e relativas sintetizados em
um unico indicador de frequéncia de incidéncia de CoVID-19, denominado indicador
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composto de morbidade (f). Campo Grande fica em evidéncia com base neste indicador
composto, com 14,65, em parte pela variagdo percentual de 50,92 (icp: 0,25) mas
principalmente pela elevada quantidade de novos casos (icn: 14,40). Outros municipios
que apresentaram indicadores compostos elevados sdo: Miranda, com 3,81;
Aquidauana, com 3,29; Sidrolandia, com 2,72; e Anastacio, com 2,46.

Tabela 10: Variagcao Percentual por Periodo, Indicador de Crescimento Percentual, Indicador de
Crescimento Numérico e Indicador Composto da Morbidade por COVID-19 na Macrorregidao de
Saude de Campo Grande - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020

Variacao Percentual icp - Indicador de icn - Indicador de Composto de
Municipio (periodo) Crescimento Percentual | Crescimento Numérico Morbidade
01 de ago - 18 jul (Movos Casos™200) {Novos Casos™250) {icp +icn)*
Aquidauana 377,42 1,89 1,40 3.29
Miranda 685,71 343 0,38 3.81
Anastacio 418,18 2,08 0,37 2,46
Nioaque 100,00 0.50 0,18 0,68
Dois Irm&os do Buriti 100,00 0,50 0.26 0,76
Bodoguena 50,00 0,25 0,00 0,25
Campo Grande 50,92 0,25 14,40 14,65
Sidrolandia 204,33 1,02 1,70 272
Maracaju 52,86 0.26 0.30 0,56
Sdo Gabriel do Oeste 45,36 0,23 0,66 0,89
Chapadéo do Sul 23,02 012 0,27 0,38
Ribas do Rio Pardo 38.71 0,19 0,04 0,24
MNaova Alvorada do Sul 105,56 0,53 0.23 0,76
Terenos 125,76 0,63 033 0,96
Costa Rica 35,82 0,18 0,19 0,37
Camapu8 36.89 0.19 0,03 0,22
Jaraguari 100,00 0,50 0,04 0,54
Bandeirantes 100,00 0,50 0,08 0,58
Corguinho 28,57 0,14 0,02 0,16
Paraiso das Aguas 104,76 0,52 0,09 0,61
Rochedo 42,11 0.21 0,06 0,27
Rio Megro 112,50 0,56 0,04 0,60
Figueirdo 0,00 0,00 0,00
Coxim 94,29 047 0.40 0,87
Rio Verde de Mato Grosso 138,71 0,69 0.7 0.87
Sonora 43,33 0,22 0,16 0,37
Pedro Gomes 0,00 0,00 0,00
Alcindpolis 25.00 0,13 0,00 0,13
Jardim 21,13 0,11 0,06 017
Bela Vista 16,67 0,08 0,01 0,09
Bonito 11,65 0,06 0,05 0,11
Porto Murtinho 9,09 0,05 0,02 0,06
Guia Lopes da Laguna 6,20 0,03 0,06 0,10
Caracol 0,00 0,00 0,00 0,00

Fonte dos Dados: MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus). *Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agostao.
Elaboracio: "0s autores”, 2020.

Na tabela 11, destacamos que Corumba e Ladario apresentaram aumento nas
quantidades de novos casos de 66,65% e 64,90%, , respectivamente. Devido a
quantidade numeérica, Corumba somou um indicador de morbidade de 2,53, enquanto
Ladario, apresentou indicador de frequéncia médio-baixo, com 0,72.
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Tabela 11: Variagcao Percentual por Periodo, Indicador de Crescimento Percentual, Indicador de
Crescimento Numérico e Indicador Composto de Morbidade por CoVID-19 na Macrorregiao de
Saude de Corumba - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020

Variagao F’edrcentual icp - Indicador de icn - Indicador de Indicador de
Ml e el Percentual Crescimento Numérico Morbidade
01 de ago - 18 jul (Novos Casos®/200) (Movos Casos*/250) (icp + icn)*
CDrumba 6655 0,33 2.20 253
Ladario 64,90 0,32 0,39 0,72

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periocdo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaborac3o: "0s autores”, 2020,

Na tabela 12, destacamos que ao considerar a variacdo percentual, os municipios
com menos de 20 mil habitantes sobressaem, como fica evidente para os municipios de
Anaurilandia com aumento de 144,44%, incremento de 13 novos casos entre a SE 29 e
a SE 31; Iguatemi, com 124,56%, aumento de 142 novos registros; e Paranhos, com
100,00%, ao contabilizar 02 novos casos. Estas quantidades sao apresentadas
resumidamente por meio do indicador composto de morbidade (f), para o qual esses
municipios apresentaram f de 0,77; 1,19; e 0,51, respectivamente. Em comparagao com
outros municipios na tabela 12, Dourados apresentou variagao relativamente baixa na
quantidade de novos casos - 12,75%, no entanto os 495 novos registros (icn de 1,98)
resultaram no alto indice composto de morbidade, f de 2,04; o mais alto da
macrorregiao, seguido por Iguatemi, com 1,19; Caarapo, com 0,90; Navirai, com 0,84;
Anaurilandia, 0,77.
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Tabela 12: Variagcao Percentual por Periodo, Indicador de Crescimento Percentual, Indicador de
Crescimento Numérico e Indicador Composto da Morbidade por COVID-19 na Macrorregiao de
Saude de Dourados - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020.

Variagéo Percentual icp - Indicador de icn - Indicador de Indicador Composto de
Municipio (periodo) Crescimento Percentual Crescimento Numérico Morbidade
01 de ago - 18 jul (Novos Casos*/200) (Novos Casos*/250) (icp + icn)*
Dourados 12,75 0,06 1,98 2.04
Rio Brilhante 22 33 0,11 0,44 0,56
Caarapd 94,69 0,47 0,43 0,90
[tapord 16,32 0,08 0,12 0.21
Fatima do Sul AT 0,03 0,06 0,08
Deodapolis 33,77 017 0,10 0.27
Gldria de Dourados 12,00 0,06 0,02 0,08
Laguna Carapd 294 0,01 0,00 0,02
Vicentina 9,52 0,05 0,03 0,08
Douradina 242 0,01 0,01 0,02
Jatei 3.70 0.02 0,00 0,02
Navirai 52,75 0,26 0,58 0,84
[taquirai 69,09 0,35 0,30 0,65
Mundo Novo 12,82 0,06 0,04 0,10
Iguatemi 124 56 0,62 0,57 1,19
Eldorado 68,89 0,34 0,12 0,47
Japord 100,00 0.50 0,00 0,50
Juti 14,18 0,07 0,08 0,15
Nova Andradina 51,58 0,26 0.20 0.45
lvinhema 36,84 0,18 0,11 0,30
Bataypora 35,29 0,18 0,07 0,25
Angélica 54 AT 027 0,05 0,32
Anaurilandia 144 44 0,72 0,05 077
MWovo Horizonte do Sul 0,00 0,00 0,00 0.00
Tagquarussu 0,00 0,00 0,00 0,00
Ponta Pora 32,52 0,16 0,27 0,43
Amambai 4237 0,21 0,10 0,31
Coronel Sapucaia 0,00 0,00 0,00 0,00
Paranhos 100,00 0,50 0,01 0,51
Aral Maoreira 49 0,02 0,00 0,02
Tacuru 55 56 0,28 0,08 0,36
Sete Quedas 0,00 0,01 0,01
Anténio Jodo 85.00 0,43 0,07 0,49

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboragdo: "Os autores”, 2020.

Ao analisar a variagdo percentual de novos casos, da SE 31 em relagao a SE 29,
evidenciamos na Tabela 13 a importancia deste indicador icp, uma vez que, 0 municipio
de Inocéncia que apresentou 21 novos casos, ou seja, numero inferior a outros
municipios da microrregido de Trés Lagoas, registrou o maior percentual de aumento
entre todos os municipios que compdem esta regido, isto é, aumento percentual de
300% entre 18 de julho e 01 de agosto. Variagdo percentual acentuada também foi
registrada em Selviria, 100%, e Aparecida do Taboado, 110%. Com isso, o indice
composto de morbidade do municipio de Inocéncia, considerando o crescimento
percentual e o crescimento numérico, € o maior da macrorregido, 1,58 pontos, enquanto
todos o0s outros municipios apresentaram indicadores compostos de morbidade
meédio-baixos, ou seja, menores que 1,00. Ressalte-se que Trés Lagoas, Aparecida do
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Taboado e Bataguassu, continuam, conforme as semanas epidemioldgicas anteriores,
apresentando indices compostos de morbidade elevados em relagdo aos demais
municipios da macrorregido.

Tabela 13: Variagao Percentual por Periodo, Indicador de Crescimento Percentual, Indicador de
Crescimento Numérico e Indicador Composto da Morbidade por CoVID-19 na Macrorregiao de
Saude de Trés Lagoas - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020.

icp - Indicador de icn - Indicador de Indicador de
Municipio Variacao If’ercemual

(periodo) Crescimento Percentual Crescimento Numérico Morbidade

01 de ago - 18 jul (Novos Casos™(200) (Novos Casos*(250) {icp + icn)*
Paranaiba 23.03 0,12 0,14 0,26
Aparecida do Taboado 110,96 0,55 0,32 0.86
Cassilandia 51,22 0,26 0,08 0,34
Inocéncia 300,00 1,50 0,08 1,58
Trés Lagoas 24,91 0,12 0,56 0,68
Bataguassu 44,16 0,22 0,77 0,99
Agua Clara 76.47 0,38 0,05 0,43
Brasilandia 18,00 0,09 0,04 0,13
Santa Rita do Pardo 0,00 0,00 0,00 0,00
Selviria 100,00 0,50 0,01 0.51

Fonte dos Dados: MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus). *Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracdo: "0s autores”, 2020.

O Mapa 5 sintetiza e evidencia as informagcdes mencionadas anteriormente no
que concerne ao crescimento percentual e a quantidade dos novos casos de CoVID-19
no periodo analisado. O mapa destaca as variagdes percentuais mais significativas por
microrregides de saude do SUS, evidenciamos, que: na microrregiao de Aquidauana
destacam-se o0s municipios de Miranda, Anastacio e Aquidauana, com as maiores
variagdes percentuais do estado (350% a 700%); na microrregidao de Paranaiba, os
municipios de Inocéncia, com 300%, e Aparecida do Taboado; na microrregiao de Trés
Lagoas, o municipio de Selviria; na microrregidao de Nova Andradina, o municipio de
Anaurilandia; na microrregiao de Ponta Pora, o municipios de Paranhos; na
microrregiao de Navirai os municipios de Iguatemi e Japora; na microrregiao de
Dourados o municipio de Caarapd; na microrregiao de Campo Grande destacam -se
0s municipios de Sidrolandia, Terenos e Rio Negro; na microrregiao de Coxim, os
municipios de Rio Verde de Mato Grosso e Coxim; e na microrregiao de Corumba, os
municipios de Corumba e Ladario.
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Mapa 5 - Quantidade de novos casos confirmados de SARS-CoV-2 no periodo de 18 de julho a 01
de agosto em Mato Grosso do Sul.
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Outro indicador convencional que dimensiona a gravidade da situagdo € a
incidéncia. Conforme Costa et al. (2009), ela expressa a estimativa do risco de
morbidade de uma populagao inicialmente livre da doenga, em um dado periodo. Desta
forma, a incidéncia de CoVID-19 foi calculada da seguinte forma:

tx = Numero de casos novos no periodo x 10°
Populagao estimada para o periodo

O célculo permitiu medir a taxa de incidéncia acumulada de CoVID-19 por cem
mil habitantes, como apresentado nas Tabelas 14, 15, 16 e 17, e espacializar os dados
por microrregides de saude, como se observa no Mapa 6, e por municipio, nos Mapas 7
e8.

A taxa de incidéncia de casos confirmados de CoVID-19 por microrregidao de
Saude em Mato Grosso do Sul apresenta as diferencas nas distribuicoes espaciais, ao
contabilizar as maiores taxas para as microrregides de Dourados, Campo Grande e
Corumba, as quais somavam, respectivamente, taxas de incidéncia acumuladas de
1.615, 1.096 e 1.204 por cem mil habitantes, ou seja, superiores a incidéncia média do
estado, que era de 996; e no caso de Dourados, chegava a ser superior a média
nacional, que na 312 semana epidemioldgica, estava com taxa de 1.333. Notar que as
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microrregides de saude de Aquidauana, Jardim, Trés Lagoas e Navirai apresentam
média de incidéncia de casos confirmados da doenga superior a 500, sendo que Navirai
e Trés Lagoas ja se aproximam da média estadual, com incidéncia de 854 e 783
respectivamente. Essa analise por microrregides ja denota a necessidade de
planejamento coletivo para o enfrentamento da atual pandemia entre os municipios
pertencentes a essa microrregido, de modo a evitar o colapso no sistema de saude da
regiao, sobretudo decorrente da sobrecarga de infraestrutura e recursos humanos dos
municipios polos regionais.

Mapa 6 - Incidéncia acumulada de casos de SARS-CoV-2 em Mato Grosso do Sul em 01 de agosto.

Mato Grosso COVID-19: Coeficiente de incidéncia e
A casos confirmados acumulados nas
Microrregites de Salide de Mato Grosso
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Ao observarmos as Tabelas 14, 15, 16 e 17 e os Mapas 7 e 8, temos um retrato
da situacao da taxa de incidéncia acumulada da 292 e da 312 semana epidemioldgica, o
qual permitiu identificarmos os municipios com os maiores indicadores de aumento das
taxas de incidéncia acumulada no periodo, ou seja, os que apresentaram aumento de
300 ou mais casos de CoVID-19 por cem mil habitantes, a saber: Iguatemi, Bataguassu,
Sidrolandia, Aquidauana, Sdo Gabriel do Oeste, Dois Irm&os do Buriti, Corumba,
Ladario, Campo Grande, Paraiso das Aguas, Terenos, Anastacio, Itaquirai, Caarapo,
Miranda, Nioaque, Aparecida do Taboado e Bandeirantes.
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Tabela 14 - Taxa de incidéncia acumulada e indicadores de aumento da taxa de incidéncia de
COVID-19 na Macrorregiao de Saude de Campo Grande - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020

S vati - Variagao na Taxa
Municipio SRae RS SR o0 H00. 00 de Inc?déncia Indicador de Aumento da Taxa
18 de julho 01 de agosto 01 ago - 18 de jul {vati*/100)
Aquidauana 194 27 927 49 73322 7.33
Miranda 49,93 392,67 342,70 3.43
Anastacio 87563 453,55 366,02 3.66
Mioague 5743 38047 323.04 3.23
Dais Irmdos do Buriti 17,57 588.49 570,93 5,71
Bodoquena 2540 38,10 12,70 0,13
Campo Grande 788,86 119054 401,68 4.02
Sidrolandia 360,70 1087.72 737,02 737
Maracaju 297,35 454 52 16717 1,57
S&o Gabriel do Oeste 1367.15 198722 620,07 6.20
Chapadéo do Sul 1153.94 1419,62 265,68 2,66
Ribas do Rio Pardo 125,94 174,69 48,75 0,49
Mova Alvorada do Sul 24678 507 27 26049 2,60
Terenos 302,67 683,30 380,63 3.81
Costa Rica 643.52 874.03 230,51 2.3
Camapui 131,28 182,34 51,05 0.51
Jaraguari 41,74 180,88 139,14 1,39
Bandeirantes 309,37 618,74 309,37 3,09
Corguinha 23541 302,67 67,26 0,67
Paraiso das Aguas 378,04 774,08 396,04 3.96
Rochedo 691.03 982,00 290,96 21
Rio Negro 165,60 351,89 186,30 1,86
Figueirdo 0,00 3278 3278 0,33
Coxim 313.03 608,17 29514 2.95
Rio Verde de Mato Grosso 156,99 374,76 27,07 2.18
Sonora 466,95 669,30 202,35 2.02
Pedro Gomes 0 13,03 13,03 013
Alcindpolis 74,86 93.58 18,72 0,19
Jardim 272,06 329.54 57,48 0,57
Bela Vista 48,72 56.84 8,12 0,08
Baonita 468,69 523.30 5461 0.55
Paorto Murtinha 256,84 280,19 23,35 0,23
Guia Lopes da Laguna 260737 2769,08 161,70 1,62
Caracol 294 31 294,31 0,00 0,00

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019); MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboragdo: "Os autores”, 2020.

Tabela 15 - Taxa de incidéncia acumulada e indicadores de aumento da taxa de incidéncia de
COVID-19 na Macrorregiao de Saude de Corumba - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020

taxa de incidéncia acumulada (por  |vati - Variagao na Taxa de| Indicador de Aumento da
Municipia 100.000) Incidéncia Taxa
18 de julho 01 de agosto 01 ago - 18 de jul (vati*/100)
Corumba 740,34 1233,01 492 66 4,93
Laddrio 647,21 106725 420,04 4,20

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019); MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).

*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboragio: "0Os autores”, 2020.
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Tabela 16 - Taxa de incidéncia acumulada e indicadores de aumento da taxa de incidéncia de
COVID-19 na Macrorregiao de Saude de Dourados - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020

taxa de incidéncia acumulada| wvati - Variagao na | Indicador de Aumento
Municipio (por 100.000) Taxa de Incidéncia da Taxa
18 de julho 01 de agosto 01 ago - 18 de jul (vati*/100)
Dourados 174165 1963,658 222 02 2,22
Rio Brilhante 1324 84 162073 2895 89 296
Caarapd 374,49 729,10 354,61 3.55
ltapora 764 93 889,73 12480 1,25
Fatima do Sul 1412 27 1485 23 72,96 0,73
Deodapolis 59579 736,97 201,18 2m
Gldria de Dourados 501,76 561,97 60,21 0,60
Laguna Carap3 463,15 476,77 13.62 0,14
Vicentina 1376,60 1607,70 131.10 1,31
Douradina 209318 214382 50,64 0,51
Jatei 670,47 635,31 24,83 0,25
Navirai 497 47 759,87 262,40 262
ltaguirai 520,29 879,77 359,47 3.59
Mundo Movo 424,70 479,14 hd 44 0,54
lguatemi 709,04 1692,24 883.19 8,83
Eldorado 364,28 615,24 250,95 2.5
Japor3 10,98 10,98 0,00 0.00
Juti 210072 239569 289797 298
Nova Andradina 174,72 264 83 80,12 0,90
lvinhema 327,07 448 53 120,76 1,21
Bataypors 45017 603,06 158,68 1,59
Angélica 222 B3 343.23 120,59 1,21
Anaurilandia 89,61 243,50 143,68 1,44
Movo Horizonte do Sul 445 73 445773 0,00 0,00
Taquarussu 55,74 55,74 0,00 0,00
Ponta Pora 222 B4 2895 04 72,41 0,72
Amambai 149 76 213,22 63,46 0.63
Coronel Sapucaia 13,11 13.11 0,00 0,00
Paranhos 14,06 2811 14,06 0,14
Aral Maorgira 197,55 205,78 8,23 0,08
Tacuru 311,63 484,76 173.13 1,73
Sete Quedas 0,00 18,53 18,53 0,19
Antdnio Jodo 223,31 413,13 189,82 1,90

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019} M3/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus). *Referente
ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.

Elaboracio: "Os autores”, 2020
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Tabela 17 - Taxa de incidéncia acumulada e indicadores de aumento da taxa de incidéncia de
COVID-19 na Macrorregiao de Saude de Trés Lagoas - MS, em 18 julho e 01 agosto de 2020

y o Indicador de

Municipio taxa de incidéncia acumulada (por 100.000) T‘:‘]::] dvealrlfz‘i;;;nr::?a Aumento da
Taxa

18 de julho 01 de agosto 01 ago - 18 de jul (vati*/100)

Paranaiba 360,63 443 67 83,04 0,83
Aparecida do Taboado 28355 598 17 314 62 315
Cassilandia 186,88 282 60 9572 0,96
Inocéncia 91.98 367.94 275,95 276
Trés Lagoas 459 63 574,19 114,51 1,15
Bataguassu 1898.02 273628 838,26 8,28
Agua Clara 109,52 193,27 8375 0,34
Brasilandia 421,16 496,97 75,81 0,76
Santa Rita do Pardo 496,75 496,75 0,00 0,00
Selviria 30,63 61,27 30,63 0,31

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019} MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.

Elaboragio: "Os autores”, 2020,

Mapa 7 - Taxa de incidéncia acumulada de COVID-19 até a 29° semana epidemiologica de 2020 e a
regionalizagdao do SUS em Mato Grosso do Sul
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Mapa 8 - Taxa de incidéncia acumulada de COVID-19 em Mato Grosso do Sul até a 312 semana
epidemiolégica de 2020
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Os indicadores de morbidade pela COVID-19 sdo essenciais para direcionar a
tomada de decisdes ao investir os escassos recursos nas estratégias de enfrentamento
a pandemia nos diversos contextos geograficos. No entanto, um indicador que torna a
analise mais complexa é a inclusdo do indicador composto de mortalidade que, por sua
vez, é o resultado da soma de dois indicadores de variagdo nas quantidades absolutas e
relativas dos numeros de 6bitos por municipio.

Os indicadores observados até aqui em relacdo a morbidade da doenca nos
municipios do Mato Grosso do Sul sao suficientes para constatar que os dados séo
alarmantes e que existe a necessidade de analises mais aprofundadas nos municipios.
Além disso, € necessario que as observacgdes e analises busquem o contexto da
regionalizagdo do Plano Estadual de Saude do Mato Grosso do Sul, de modo a
compreender as microrregides com maiores indices de mortalidade e promover atengao
especial a essas areas (Mapa 9). Nesse sentido, ao aplicarmos o indice de mortalidade
baseado na relagao entre o numero de 6bitos em 01 de agosto de 2020 e o quantitativo
populacional de cada microrregido, observamos que a situagéo é alarmante, conforme ja
alertada em semanas epidemioldgicas anteriores. Para as macrorregides de saude de
Dourados e Corumba a gravidade da situagdo pandémica continua evidente, mostrando
que a gestao destas duas macrorregides de saude necessita estar atenta as medidas de
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contencdo da doenga, bem como a prevencado do colapso do sistema de saude da
macrorregiao de modo a promover a reducédo de mortes evitaveis nesses territorios.

Mapa 9 - Coeficiente mortalidade pela COVID-19 até 01 de Agosto e numero de ébitos em cada
microrregiao de Saude de Mato Grosso do Sul.
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O indicador de mortalidade pelo novo coronavirus mais basico é a quantidade
absoluta de novos registros de 6bitos em um dado periodo. Analisando as Tabelas
18,19,20 e 21 observamos que o aumento numeérico ponderado com a divisdo por dez
resulta no indicador de novos registros de 6bitos pela COVID-19 (noro). O aumento
percentual de 6bitos no periodo, ponderado com a divisdo por cem, resulta no indicador
de variacdo percentual dos o6bitos (vap). Ao somarmos estes dois indicadores de
frequéncias temos o indicador composto de mortalidade (mic).

As quantidade de 6bitos acumulados até a SE 29 e a SE 31, a quantidade de
novos casos entre estas duas semana epidemioldgicas, assim como os resultados dos
indicadores noro e vap e do indicador composto de mortalidade pela COVID-19 (mic)
sdo apresentados nas Tabelas 18, 19, 20 e 21, assim como 0s novos registros de ébitos
e 0s aumentos percentuais foram cartografados no Mapa 9.
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Mapa 9 - Mortalidade pela COVID-19 até 18 de julho e o aumento relativo entre a 292 e a 31 semana
epidemiolégica de 2020 em Mato Grosso do Sul
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Ao considerar os indicadores de mortalidade, como observamos no Mapa 9, os
municipios no centro e no oeste do estado registraram elevados aumentos percentuais.
Destacam-se aqui os municipios que apresentaram indicadores composto de
mortalidade elevados para os municipios de Campo Grande, com 9,02, pela soma de 78
novos o6bitos pela COVID-19 e um aumento de 122% na quantidade de ébitos entre a SE
29 e a SE 31; Terenos, com 6,60, resultado de seis dbitos no periodo; Bataguassu, com
4,40, ao somar quatro obitos no periodo; Angélica, Chapadao do Sul e Rio Verde de
Mato Grosso, como 3,30 cada municipio, por somarem 3 novas mortes; Aquidauana
somou 21 novos obitos , com 3,05; Corumba, com 2,70, por registrar 9 novos registros
de ébitos, em apenas 14 dias.
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Tabela 18 - Indicadores de Mortalidade pela COVID-19 na Macrorregiao de Satude de Campo Grande
- MS, em 18 de julho e 01 de agosto de 2020

Obitos Registrados o N{W‘DS_ % - yaridgan
Municipio Registros de Obitos percentual Indicador Composto
18 de julho 01 de agosto | 01 de ago - 18 de jul 01 ago - 18 jul {nore/10 + vap/100)*
Aquidauana 4 13 9 225,00 3,15
Miranda i 3 2 200,00 2,20
Anastacio 3 4 1 33,33 0,43
Nipaque 0 0 0 0.00
Dois Irmdos do Buriti 0 0 0 0,00
Bodoquena 0 0 0 0,00
Campo Grande 64 142 78 121,88 9.02
Sidrolandia 4 14 9 180,00 2,70
Maracaju 1 3 2 200,00 2,20
Sdo Gabriel do Qeste 2 4 2 100,00 1,20
Chapadéo do Sul 0 3 3 300,00 3.30
Ribas do Rio Pardo 0 0 0 0.00
MNova Alvorada do Sul 0 0 0 0,00
Terenos 0 6 G 600,00 6,60
Costa Rica 2 2 0 0.00 0,00
Camapud 1 1 0 0,00 0,00
Jaraguari 0 0 0 0,00
Bandeirantes 0 0 0 0,00
Corguinho 1 1 0 0,00 0,00
Paraiso das Aguas 0 1 1 100,00 1,10
Rochedo 0 0 0 0.00
Rio MNegro 0 1 1 100,00 1,10
Figueirdo 0 0 0 0,00
Coxim 2 3 1 50,00 0,60
Rio Verde de Mato Gro ] 3 3 300,00 3.30
Sonora 1 1 0 0.00 0,00
Pedro Gomes 0 0 0 0,00
Alcindpolis 2 2 0 0.00 0,00
Jardim 1 1 0 0,00 0,00
Bela Vista 0 0 0 0,00
Bonita 0 0 0 0,00
Porto Murtinho 0 0 0 0,00
Guia Lopes da Laguna 3 3 0 0,00 0,00
Caracuol 0 0 0 0.00

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus). *Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "0s autores”, 2020.

Tabela 19 - Indicadores de Mortalidade pela COVID-19 na Macrorregiao de Saude de Corumba - MS,
em 18 de julho e 01 de agosto de 2020

Fi A noro - Novos vap - variagao :
Municipiq Obitos Registrados Registras de Obitos p[;rcentugl Indicador Composto
18 de julho | 01 de agosto |01 de ago - 18 de jul| 01 ago - 18 jul | (noro/10 + vap/100)*
Corumba 22 43 21 9545 3.05
Ladario 2 5 3 150,00 1,80

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "0s autores”, 2020.
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Tabela 20 - Indicadores de Mortalidade pela COVID-19 na Macrorregidao de Saude de Dourados - MS,
em 18 de julho e 01 de agosto de 2020

= . noro - Novos vap - variagao Indicador
Municipio os Raginsados Registros de Obitos p[:arcemugl Com+p3:$‘:gg}iof1ﬂ
18 de julho 01 de agosto | 01 de ago - 18 de jul 01 ago - 18 jul
Dourados 49 56 7.00 14,29 0,84
Rio Brilhante 4 4 0,00 0,00 0.00
Caarapd 0 0 0,00 0.00
ltapord 2 4 2,00 100,00 1,20
Fatima do Sul 5 & 1,00 20,00 0,30
Deodapolis 1 1 0,00 0.00 0,00
Gldria de Dourados 1 1 0,00 0.00 0.00
Laguna Carap3 1 1 0,00 0.00 0.00
Vicentina 2 2 0,00 0.00 0.00
Douradina 2 2 0,00 0.00 0.00
Jatei 0 0 0,00 0,00
Navirai G 9 3.0 50,00 0,80
ltaquirai 3 5 2.0 66,67 0.87
Mundo Movo 2 2 0.0 0,00 0.00
lguatemi 1 3 2.0 200,00 220
Eldorado 0 0 0.0 0.00
Japord 0 0 0.0 0.00
Juti 0 0 0.0 0.00
Nova Andradina 3 5 2.0 66,67 0.87
Ivinhema 1 1 0,0 0,00 0.00
Bataypora 3 3 0.0 0.00 0.00
Angélica 0 3 3.0 300,00 3.30
Anaurilandia 0 0 0.0 0.00
Novo Horizonte do Sul 0 0 0.0 0,00
Taguarussu 0 0 0.0 0.00
Ponta Pora 6 9 3.00 50,00 0,80
Amambai 2 3 1,00 50.00 0,60
Coronel Sapucaia 0 0 0,00 0.00
Paranhos 0 0 0,00 0,00
Aral Moreira 0 1 1,00 100,00 1.10
Tacuru 0 0 0,00 0,00
Sete Quedas 0 0 0,00 0.00
Antdnio Jodo 0 0 0,00 0,00

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus). *Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "0s autores”, 2020.

Os trés indicadores de incidéncia da COVID-19 (icp, icn e vati) associados ao
indicador composto de mortalidade (mic) foram construidos para somarem
aritmeticamente e comporem um indice de morbimortalidade pela COVID-19, de tal
forma que considerasse as quantidades e as variagbes numéricas, percentuais e as
taxas de incidéncia. Para um municipio apresentar um indice de morbimortalidade 5,
por exemplo, o municipio devera com dois ou trés dos trés indicadores compostos (f,
vati e mic) muito elevados, um exemplo hipotético para observarmos as dimensdes
astronbmicas necessarias para atingir um indice 5: somar, no periodo de quatorze dias,
uma aumento na taxa de incidéncia de 500 por cem mil habitantes (vati); com um
aumento de 1.250 casos confirmados (icn); com um aumento de 1.000% (icp), ou seja,
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um salto de um para onze, um salto de dez para 110, como exemplos); um aumento de
500% numeros de 6bitos ou mais 50 6bitos no periodo (mic).

Tabela 21 - Indicadores de Mortalidade pela COVID-19 na Macrorregiao de Saude de Trés Lagoas -
MS, em 18 de julho e 01 de agosto de 2020

Obitos Registrados noro - Nnvps_Registms vap - variagao .

Municipio de Obitos percentual Indicador Composta

18 de julho |01 de agosto| 01 de ago - 18 de jul 01 ago - 18 jul | (noro/10 + vap/100)*
Paranaiba 3 3 0 0 0,00
Aparecida do Taboado 2 4 2 100 1,20
Cassilandia 3 3 0 0 0,00
Inocéncia 0 0 0 0,00
Trés Lagoas 10 16 6 60 1,20
Bataguassu 0 4 4 400 440
Agua Clara 0 0 0 0,00
Brasildndia 2 2 0 0 0.00
Santa Rita do Pardo 0 0 0 0,00
Selvinia 0 0 ] 0,00

Fonte dos Dados: MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus). *Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracdo: "Os autores”, 2020

Partindo do indice de morbimortalidade por COVID-19 foi possivel desenvolver
uma classificacdo dos niveis de alerta para o estado de Mato Grosso do Sul, que pode
também ser adaptado para outros contextos estaduais. Os niveis de alerta se associam
aos procedimentos basicos a serem adotados para o manejo da situagéo local-regional.
Com base nos dados aqui apresentados, analisados e discutidos, indica-se urgéncia na
adocdo de medidas preventivas aos agravos a saude, ao colapso do SUS e ao aumento
das mortes evitaveis pela COVID-19.

Isso posto, o nivel de alerta varia de 1 a 5, classificados da seguinte forma: nivel
de alerta 5 para os que tiveram indice de morbimortalidade 5 ou maior; nivel de alerta 4
para os que tiverem o indice de morbimortalidade entre 2,50 e 4,99; o nivel de alerta 3,
para os que tiverem o indice de morbimortalidade entre 1,50 a 2,49; o nivel de alerta 2,
para os que tiverem o indice de morbimortalidade entre 0,50 e 1,49; o nivel de alerta 1,
para os que tiverem o indice de morbimortalidade abaixo de 0,49.

A partir do indicador de morbimortalidade ressalta-se na Tabela 22, a importancia
de politicas publicas urgentes para o enfrentamento ao novo coronavirus nas
Macrorregiao Campo Grande: o municipio de Campo Grande evoluiu de 5,41 em 18
de julho para 9,21 (manuteng¢ao do nivel de alerta 5), seguido por Sidrolandia e
Terenos, que em 01 de agosto passaram do alerta 2 para alerta 4, com 4,26 e 3,79,
respectivamente, e Sdo Gabriel do Oeste que se manteve no alerta 4 (2,98/2,76);
Aquidauana e Miranda com nivel de alerta 4; Anastacio e Dois Irmaos dos Buritis,
com alerta 3, ressaltando-se que em 18 de julho os municipios de Dois Irmaos do
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Buriti e Bodoquena apresentavam nivel de alerta 1 e os demais nivel de alerta 2,
demonstrando aumento significativo nos niveis de alerta em apenas 14 dias. Ja o
municipio de Rio Verde de Mato Grosso o nivel de alerta subiu de 2 para 3. E
importante destacar que, apesar de alguns municipios se encontrarem em niveis de
alerta inferiores e ndo ensejar em politicas publicas urgentes, inspiram cuidados para
gue nao tenham seus indicadores aumentados e alcancem os niveis de alerta 3, 4 e 5
que exigem medidas mais enérgicas e restritivas quanto a reducdo dos impactos da
doenca na populagado, como ja demonstrado acima nas demais microrregides.

Tabela 22 - indice de Morbimortalidade por COVID-19 e Niveis de Alerta na Macrorregido de Satde
de Campo Grande - MS, 31?2 semana epidemioldgica

Indicadores Compostos

INDICE
MORBIDADE mic - MORTALIDADE | MORBIMORTALIDADE ALERTA
Municipio Populagao| f-Frequéncia | vt-Variagao da Taxa | Indicador Composto por COVID-19
2019 {icp + icn) {vati*/100) (noro/10 + vap/100}* {f + vt + mic)/3 Niveis

Aquidauana 47871 3,29 71,33 345 4,59

Miranda 28013 3.81 343 220 Jidh

Anastacio 26135 246 3.66 0.43 218 3
Nioague 13930 0.68 3.23 0.00 1,30 2
Dois Irmdos do Buriti 11385 0,76 5,1M 0,00 2,16 3
Bodoguena 7875 0,25 0,13 0.00 013 1
Campo Grande 895982 14,65 4,02 9.02 9.23

Sidrolandia 57665 272 7.37 2.70 4,26

Maracaju 47083 0.56 1.57 2.20 144 2
Sé&o Gabriel do Oeste 26771 0.89 6.20 1.20 2,76

Chapadéo do Sul 25218 0.38 2,66 3.30 21 3
Ribas do Rio Pardo 24615 0.24 0.49 0.00 0.24 1
Mova Alvorada do Sul 21882 0.76 2,60 0.00 1.12 2
Terenos 21806 0,96 3,81 6,60 3.79 T4
Costa Rica 20823 0.37 2.3 0.00 0.89 2
Camapud 13711 0.22 0.51 0.00 0.24 1
Jaraguari 7187 0,54 1,39 0,00 0,64 2
Bandeirantes 6788 0.58 3.09 0.00 1.23 2
Corguinho 5947 0.16 0.67 0.00 0.28 1
Paraiso das Aguas 5555 0,61 3.96 1.10 1.89 3
Rochedo 5499 0.27 2.9 0.00 1,06 2
Rio Megro 4531 0.60 1,86 1.10 119 2
Figueirdo 3051 0.00 0.33 0.00 0.1 1
Coxim 33543 0.87 2,95 0.60 147 2
Rio Verde de Mato Grosso 19746 0.87 218 3.30 21 3
Sonora 19274 0.37 2,02 0.00 0,80 2
Pedro Gomes 7674 0,00 0,13 0.00 0,04 1
Alcindpolis 5343 0,13 0,19 0.00 0.1 1
Jardim 26097 017 0,57 0.00 0.25 1
Bela Vista 24629 0.09 0.08 0.00 0,06 1
Bonito 21976 011 0.55 0.00 0,22 1
Porto Murtinho 17131 0.06 0.23 0.00 0,10 1
Guia Lopes da Laguna 9395 0,10 1,62 0.00 0,57 2
Caracol 6116 0.00 0.00 0.00 0.00 1

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019); MSISES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracdo: "0s autores”, 2020

Na tabela 23, o indicador de morbimortalidade nos apresenta que os niveis de
alerta para a Macrorregido de Corumba identificamos que Corumba sofreu 0 aumento
em seu nivel de alerta que passou do alerta 3 para o 4. E Ladario continuou com o nivel

de alerta 3.
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Tabela 23 - indice de Morbimortalidade por COVID-19 e Niveis de Alerta na Macrorregido de Satude
de Corumba - MS, 312 semana epidemiolégica

Macrorregiao de saide de Corumba

Indicadores Compostos iNDICE
MORBIDADE mic - MORTALIDADE [MORBIMORTALIDADE ALERTA
MunicipioPopulagaq f - Frequéncia | vt - Variagao da Taxa| Indicador Composto por COVID-19
2019 licp + icn) (vati®/100) (norod10 + vap/100)" (f + vt + mic)/3 Miveis
Corumba| 111435 2,53 4.93 3.05 3.50
Ladario 23331 0.72 4.20 1,80 224 3

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019} MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracio: "0s autores™ 2020

A partir do indicador de morbimortalidade, conforme a Tabela 24, a importancia
de politicas publicas urgentes para o enfrentamento ao novo coronavirus na
macrorregidao de saude Dourados: todos os municipios se mantiveram no mesmo nivel
de alerta, com destaques para Dourados, Itaquirai e Angélica, que mantiveram o nivel
de alerta 3. A excecao foi o municipio de Iguatemi, que mudou de nivel de alerta 3 para
o nivel de alerta 4.
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Tabela 24 - indice de Morbimortalidade por COVID-19 e Niveis de Alerta na Macrorregido de Saude
de Dourados - MS, 312 semana epidemiolégica

Indicadores Compostos iNDICE
MORBIDADE mic - MORTALIDADE | MORBIMORTALIDADE ALERTA
Municipio Populagao f - Frequéncia vt - Variagao da Taxa | Indicador Composto por COVID-19
2019 {icp + icn) (vati*/100) (noro/10 + vap/100)* (f + vt + mic)/3 Niveis
Dourados 222949 2,04 222 0,84 1,70 3
Rio Brilhante 37514 0.56 2,96 0 e 2
Caarapd 30174 0.90 3,55 0 148 2
ltapord 24839 0.21 1,25 1.2 0.88 2
Fatima do Sul 19189 0,08 0,73 0.3 0,37 1
Deodapolis 12924 0,27 2,01 0 0.76 2
Gldria de Dourados 9965 0.08 0,60 0 0,23 1
Laguna Carapa 7341 0,02 0,14 0 0,05 1
Vicentina 6102 0.08 1.3 0 0.46 1
Douradina 5924 0,02 0.51 0 0.18 1
Jatef 4027 0,02 0.25 0 0.09 1
Navirai 54878 0.84 2,62 0.8 142 2
ltaquirai 21142 0.65 3.59 049 1,70 3
Munde Novo 18366 0,10 0.54 0.0 0.22 1
Iguatemi 16078 1,19 8,83 22 407 [ 2 ]
Eldorado 12353 047 251 0.0 0.99 2
Japord 9110 0.50 0.00 0.0 0.17 1
Juti 6712 015 298 0.0 1,04 2
Nova Andradina 54374 0.45 0.90 0.4 0.74 2
lvinhema 23187 0.30 1,21 0.0 0.50 2
Bataypord 11329 0.25 1.59 0.0 0.61 2
Angélica 10780 0,32 1,21 33 1,61 3
Anaurilindia 9035 0,77 1.44 0.0 0,74 2
Novo Horizonte do Sul 3814 0.00 0.00 0.0 0.00 1
Taguarussu 3588 0.00 0.00 0.0 0,00 1
Ponta Pora 92526 0,43 0,72 0.8 0.65 2
Amambai 39396 0.3 0.63 0.6 0.52 2
Coronel Sapucaia 15253 0,00 0.00 0 0,00 1
Paranhos 14228 0,51 0,14 0 0,22 1
Avral Moreira 12149 0,02 0.08 1.1 0.40 1
Tacuru 11552 0,36 1,73 0 0.70 2
Sete Quedas 10731 0.m 0.19 0 0.06 1
Antdnio Jodo 8956 0,49 1,90 0 0.80 2

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est. Pop. 2019); MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaboracdo: "Os autores”, 2020.

O indice de morbimortalidade por COVID-19 na Macrorregidao de Saude de Trés
Lagoas revela que as preocupacgdes da gestao de enfrentamento da doenga devem se
direcionar aos municipios de Bataguassu e Aparecida do Taboado. Esse primeiro,
desde o més de junho vem se mantendo com indice de morbimortalidade superior aos
demais municipios, chegando a 312 semana no nivel de alerta 4, e o segundo,
apresentando um aumento exponencial do referido indice, atingido na atual semana
epidemiologica o nivel de alerta 3. Além desses dois municipios, Trés Lagoas e
Inocéncia se destacam no nivel de alerta 2. Contudo, devem manter medidas restritivas
para garantir a desaceleragao da contaminagao da populagdo municipal pelo novo virus,
uma vez que o indice de morbimortalidade se revela nos limites de classificacdo para
niveis superiores nesses municipios.
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Tabela 25 - indice de Morbimortalidade por COVID-19 e Niveis de Alerta na Macrorregido de Saude
de Trés Lagoas - MS, 312 semana epidemiolégica

Indicadores Compostos iNDICE
MORBIDADE mic - MORTALIDADE MORBIMORTALIDADE ALERTA
Municipio Populagéo | f.Frequéncia | vt-Variacdo da Taxa Indicador Composto por COVID-19
2019 licp + icn) (vati*/100) (noro/10 + vap/100)* {f + vt + mic)/'3 Niveis
Paranaiba 42148 0.26 0,83 0,00 0,36 1
Aparecida do Taboado 25745 0.88 A5G 1,20 1,74 3
Cassilandia 21939 0.34 0,96 0,00 043 1
Inocéncia 7610 1,68 276 0,00 1,45 2
Trés Lagoas 121388 0.68 1,15 1.20 1.01 2
Bataguassu 23024 0,99 838 440 4,59 ==
Agua Clara 15522 0.43 084 0.00 0.42 1
Brasilandia 11872 0.13 0,76 0.00 0.29 1
Santa Rita do Pardo 7851 0,00 0,00 0,00 0,00 1
Selviria 6529 0.51 0,31 0,00 0,27 1

Fonte dos Dados: IBGE, 2020 (Est Pop. 2019); MS/SES, 2020 (Microdados do Boletim Coronavirus).
*Referente ao periodo de 18 de julho a 01 de agosto.
Elaberagio: "0s autores™, 2020.

Importante salientar que os niveis de alerta das Tabelas 22, 23, 24 e 25 sao
validos para o periodo de 05 a 11 de agosto, pois a dindmica populacional, os
decretos, a alocagado de servigos de saude e profissionais e todas as demais variaveis
que interferem na disseminag¢ao do novo coronavirus.

Importante salientar que todos os municipios do estado tém nivel de alerta em
decorréncia do decreto n°® 15.396/MS, de 19 de margo de 2020, que declarou, no ambito
do estado de Mato Grosso do Sul, situacdo de emergéncia em razao da pandemia por
Doencgas Infecciosas Virais - COVID-19, bem como em decorréncia da portaria n°
870/SNPDC/MDR, de 7 de abril de 2020, que reconhece o estado de calamidade publica
em Mato Grosso do Sul. Os valores que somam o indice de morbimortalidade pela
COVID-19 nos municipios se desdobram nos niveis de alerta de 1 a 5, que estéo
associados aos niveis de gravidade da incidéncia da COVID-19. Estes indicadores e
niveis de alerta devem ser considerados pelos gestores publicos nha adogédo de medidas
mais restritivas para o enfrentamento e combate a doenca no sentido de preservar vidas
de acordo com os niveis de gravidade da situagdo de saude publica que envolve
diferentes indicadores considerando a dinamica urbano-regional.
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Mapa 9 - indice de Morbimortalidade Municipal da COVID-19 em Mato Grosso do Sul , 312 Semana
Epidemiolégica de 2020
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Elaboragao: Adeir Archanjo da Mota, 2020.
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A taxa de letalidade pela COVID-19 expressa a propor¢cdo de o6bitos por esta
patologia especifica em relacdo a quantidade de casos confirmados para essa mesma
patologia. A taxa de letalidade em Mato Grosso do Sul era de 1,55%, em 03 de agosto,
conforme o Boletim Coronavirus da SES. Ao calcular a taxa de letalidade para os
municipios sul-mato-grossenses, conforme o Mapa 10, encontramos 33 municipios com
valores acima da taxa estadual, sendo que, desses, 18 municipios apresentavam taxas
de letalidade maior do que o dobro da taxa média estadual.

Uma das hipéteses explicativas para estes valores astronbmicos é a falta de
testagem em grande escala, pelo fato de o denominador da medida de letalidade estar
subestimado. Essa limitagéo dificulta a realizagcdo de um diagndstico mais adequado da
letalidade da doencga nos municipios, além de ndo ser uma medida que permita orientar
e coordenar acdes assistenciais e preventivas e auxiliar na escolha das medidas
restritivas mais adequadas ao nivel de gravidade da epidemia da COVID-19, quando
necessarias. Sdo exemplos dessa situagao os municipios de Alcinépolis, com taxa de
40% de letalidade; Angélica com 8,11%, Rio Negro com 5,88% e Corguinho com 5,56,
Cassilandia com 4,84%, Bataipora 4,35%, Rio Verde de Mato Grosso 4,05%, Terenos
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4,03%, Camapua 4,0%, Aral Moreira 4,0%, Amambai 3,57%, Anastacio 3,51%, Nova
Andradina 3,47%, Brasilandia 3,39%, Ponta Pora com 3,30%, Corumba com 3,13% e
Aquidauana com 2,93% (Mapa 10).

Mapa 10: Taxa de letalidade dos municipios sul-matogrossenses, em 01 de agosto de 2020
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Base Cartografica: IBGE, 2020.
Elaboragdo: Adeir Archanjo da Mota, 2020.
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O distanciamento social € procedimento basico de prevengédo ao contagio pelo
virus SARS-CoV-2, assim como € consenso que a disseminagdo do novo coronavirus
leva a agravos a saude até ao 6bito, como se pode identificar por meio dos indicadores e
no indice de morbimortalidade da COVID-19 apresentados nesse relatério. A
recomendacao da OMS e da OPAS ¢é de taxas acima de 70% de pessoas cumprindo as
medidas de distanciamento social, de tal forma que somente os deslocamentos urbanos
e interurbanos essenciais sejam realizados. Tal propor¢cédo ndo reflete as agdes da
populacao brasileira. Dentre os estados brasileiros, Mato Grosso do Sul recorrentemente
ocupa diariamente as ultimas posi¢cdes na lista de estados com os mais baixos niveis de
distanciamento social. Conforme o Grafico 3, que apresenta indices de distanciamento
social, para além da residéncia, em Mato Grosso do Sul, os melhores indices foram
registrados nas primeiras semanas da pandemia. Depois disso, o indice permaneceu
majoritariamente abaixo de 35%, sendo que esta taxa muito aquém da necessaria para
desacelerar a disseminagédo da COVID-19 se encontra na faixa de 34 a 36% nos
primeiros dias da SE 32, entre os dias 03 e 05 de agosto de 2020.
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Grafico 3 - indice de Distanciamento Social pela COVID-19 em Mato Grosso do Sul, de 01 fevereiro
a 05 de agosto de 2020

ocial

isolamento s
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Fonte: InLoco, 2020.

Mota (2014) sintetiza que os indicadores compostos s&o capazes de evidenciar a
morbimortalidade de uma doencga especifica ou de um grupo de doengas; a patologia se
manifesta no individuo, mas a morbimortalidade € reflexo do lugar. Para essas
consideragdes o autor cita Barcelos (2008) que afirmou que os lugares sao o resultado
de uma acumulacdo de situagbes historicas, ambientais e sociais que promovem
condi¢cbes particulares para a producdo de doencas. Sendo assim, deve-se levar em
conta que o modo de transmissao das doengas € igual em todo mundo, um processo
microbiolégico e global, porém, o que difere € como cada lugar previne, produz
exposicao, trata os doentes e promove a saude.

A conscientizagao da populagdo em conjunto com a aplicagdo de decretos pelas
autoridades que ocupam cargos institucionais, que visem a permanéncia da vida, dos
direitos civis e do bem-estar social diante de uma pandemia, podem contribuir para o
aumento do distanciamento social e se somar aos esforcos empreendidos por uma parte
das familias e instituicdes, que tem por objetivo diminuir os impactos da calamidade
publica decorrente da pandemia.

Conclusao

O Relatorio técnico: Geocartografia dos Indicadores de Morbidade e de
Mortalidade da COVID-19 em Mato Grosso do Sul, da 292 a 312 semanas
epidemiolégicas  considerou  indicadores compostos  conforme  apresentado
anteriormente e explicitados por meio de mapas e tabelas.

Ao observarmos o crescimento numérico por microrregides, destacamos as
localidades que registraram 84% dos 8.145 novos casos nas 29? e 30 semanas
epidemiolégicas em apenas 20% dos municipios de Mato Grosso do Sul, a saber:
4.190 novos casos nos municipios de Campo Grande, Sao Gabriel do Oeste,
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Sidrolandia; 713 novos casos em Dourados, Rio Brilhante e Caarapé; 332 novos casos
nos municipios de Bataguassu e Trés Lagoas; 647 novos casos nos municipios de
Corumba e Ladario; e 286 nos municipios de Navirai e Iguatemi; 99 em Coxim; 539 nos
municipios de Aquidauana, Miranda e Anastacio.

Tao importante quanto o crescimento numérico é o crescimento percentual, que
permite identificar possiveis associagoes espaciais entre municipios limitrofes, como
na conurbagao Aquidauana-Anastacio, os percentuais de outros trés municipios da
microrregidao de saude Aquidauana figuram entre as 15 primeiras posi¢des, a saber:
Miranda, Dois Irmaos do Buriti e Nioaque. Outros municipios com percentuais elevados
de crescimento relativo de casos foram: Sidrolandia, Terenos, Rio Negro, Nova
Alvorada do Sul e Paraiso das Aguas, na microrregido de Campo Grande; Rio Verde de
Mato Grosso, na microrregidao Coxim; Inocéncia e Aparecida do Taboado, na
microrregidao de saude Paranaiba; Anaurilandia e Iguatemi, na macrorregiao de saude
Dourados.

Destacamos, ainda, a necessidade de aprofundamentos de estudos cientificos
sobre as relagdes fronteiricas nacionais e internacionais, uma vez que um numero
significativo de municipios que apresentaram aumento dos casos possuem relagdes de
fronteiras com territérios acometidos pelo avango da doenca, como por exemplo: Trés
Lagoas, Anaurilandia e Bataguassu nos limites com o estado de Sao Paulo, Ladario e
Corumba na fronteira com a Bolivia; e Chapadao do Sul na divisa com o estado de
Goias.

Ao analisarmos as taxas de incidéncias acumuladas nas 292 e 312 semanas
epidemioldgicas, identificamos que 21 municipios do estado ja apresentavam uma
taxa de incidéncia acumulada de 500 ou mais casos por cem mil habitantes na 292
semana epidemioldgica. Observamos que da 292 para a 312 semana epidemiolégica
ocorreu um aumento de 18 novos municipios que apresentaram essa taxa de incidéncia
em crescimento, dos quais citamos: Iguatemi, Bataguassu, Sidrolandia, Sdo Gabriel do
Oeste, Dois Irmaos do Buriti e Ladario. Evidenciamos ainda os aumentos expressivos
nos polos de trés microrregioes de saude, a saber: Aquidauana, Corumba e Campo
Grande. Esses trés pélos, junto com Sidrolandia, também sao os municipios que mais
tiveram novos oObitos nos 14 dias analisados, somaram quase dois terco dos novos
obitos pela COVID-19 em Mato Grosso do Sul.

A analise dos indicadores basicos foi traduzida em indicadores compostos. Esses
foram agregados um Unico indice-resumo, o indice de morbimortalidade da
COVID-19, que permite comparar as variagdes de cinco indicadores de frequéncias
absolutas e relativas de novos casos confirmados e de novos 6bitos para um periodo de
quatorze dias. O municipio que apresentou o indice mais elevado foi Campo Grande,
com 9,23, no relatorio anterior, que analisou o periodo de 04 a 18 de julho, esse
municipio ja apresentava situagao gravissima, com indice de 5,88. Relatorios
anteriores ja apontavam nivel de alerta 5, que exige que toda todas as medidas
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profilaticas individuais e coletivas sejam adotadas a fim de proteger o direito a vida e
evitar o colapso do Sistema Unico de Saude. Esse contexto sanitario associado ao
esgotamento do SUS ja expdoe o estado a um risco excessivo pela baixa
quantidade de leitos de UTI disponiveis no sistema de saude que é responsavel por
dar resposta a 55% da populagdo sul-mato-grossense, populagdo que reside nos
municipios da macrorregidao de saude de Campo Grande. Outros pélos de microrregides
de saude dessa macrorregiao contam com baixa quantidade de leitos clinicos com
isolamento reservados para tratamento da CoVID-19 e irriséria oferta de leitos globais de
UTI.

O municipio de Aquidauana apresentou um indice alto, de 4,59, foi o0 municipio
com o maior crescimento do indice ao apresentado no relatorio anterior, na qual
registrava indice de 0,82. Os indicadores de morbidade e de mortalidade elucidam o
expressivo e rapido crescimento. O indice de 4,59 representa um nivel de alerta 4, que
expressa grave situagdao de saude publica no contexto da pandemia pelo novo
coronavirus. A area urbana de Aquidauana é conurbada com o a area urbana do
municipio de Anastacio, unidas por pontes sob um rio. Neste contexto as intervencoes
dos gestores publicos exigem agdes coordenadas para serem resolutivas e eficientes,
uma vez que o municipio de Anastacio também apresenta aumento no indice, de 1,46
para 2,18. Ao observarmos as taxas de letalidade verificamos que ambos municipios
possuem valores proximos ao dobro da taxa de letalidade estadual, o que pode indicar a
adequada testagem no més de julho.

Bataguassu também registrou indice alto, de 4,59, com nivel de alerta 4, por
registrar quase 200 novos casos e quatro obitos, entre 18 de julho e 01 de agosto, em
um municipio com menos de 25 mil habitantes. Apesar do indice estar elevado
apresenta uma queda de 1,23 em relagdo ao apresentado no periodo anterior. As
microrregides de saude de Trés Lagoas e de Nova Andradina devem articular as a¢des
para intervengdes nos municipios limitrofes - Bataguassu e Anaurilandia, esse ultimo
passou a contar com crescentes indicadores de morbidade, decorrentes da quantidade
de novos casos confirmados. Outros seis municipios do estado apresentam nivel de
alerta 4, sendo que cinco estdo em ritmos crescentes, a saber: Sidrolandia, Terenos,
Iguatemi, Corumba e Miranda; a este grupo de municipios com grave situagao
sanitaria encontramos Sao Gabriel do Oeste, com crescimento de 0,11.

Ladario, Anastacio, Dois Irmaos do Buriti, Rio Verde de Mato Grosso, Chapadéao
do Sul, Itaquirai, Dourados, Angélica, Paraiso das Aguas e Aparecida do Taboado
possuem nivel de alerta 3, que exige acbes para evitar agravos a saude e que o
municipio evolua para niveis criticos de assisténcia a saude.

Os municipios com nivel de alerta 2 também devem redobrar as ag¢des de
monitoramento da vigilancia em saude, bem como instituir decretos que visem a
restricdo efetiva de mobilidade da populacdo, em especial, os que possuem aumento
significativo do indice de morbimortalidade em relagdo ao apresentado no relatério
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anterior, que sdo: Nioaque, Inocéncia, Rochedo, Nova Alvorada do Sul, Anténio Joao,
Rio Negro, Caarap6, Jaraguari e Guia Lopes da Laguna. Assim como o nivel de alerta 2,
o nivel de alerta 1 também deve ser considerado por todos gestores publicos e por
todos os segmentos da populagédo, uma vez que estamos em um contexto de pandemia,
em um pais que diariamente registra uma média de 1.000 obitos diariamente por esta
causa especifica, situagado que se prolonga a quase trés meses no Brasil.

Um desafio para elaborar diagndstico da situacdo da COVID-19 se evidencia ao
calcularmos a taxa de letalidade para os municipios sul-mato-grossenses em que
encontramos 33 municipios com valores acima da taxa estadual (1,55% em 05 de
agosto) sendo que, desses, 16 municipios apresentavam taxas de letalidade maior
do que o dobro da taxa média estadual. Novos estudos devem ser feitos para melhor
compreendermos se estas elevadas taxas de letalidade resultam da testagem
insuficiente nesses municipios ou se refletem a realidade.

Para efeito de medidas para a preservacado das vidas, do sistema de saude e
para a contencdo da COVID-19, quaisquer medidas adotadas devem levar em conta a
complexidade do fendmeno que € o novo coronavirus na sociedade e os impactos da
doenca em todos os setores e em todas as dimensdes da vida humana. Portanto, ndo
bastam medidas apenas nos municipios que ja registram quantidades de obitos e leitos
clinicos e de UTI insuficientes diante da demanda, é preciso realizar um esforgo multi
institucional entre os gestores municipais que compdem as regides de saude, entre
esses e as agdes coordenadas pelos gestores estaduais, nacional e da América do Sul.
As acgdes coordenadas e balizadas nos principios da saude coletiva além de serem mais
eficientes, eficazes e resolutivas, também transmitem o adequado nivel de comunicagao
a populacéo da gravidade da situagao que a pandemia impde.

Sugerimos além da adocdo de medidas restritivas aos deslocamentos
urbano-regionais essenciais e todas as medidas preventivas comprovadas
cientificamente, a viabilidade de acesso a todos os segmentos sociais na implementacéo
dessas praticas, bem como a fiscalizagdo efetiva e rigorosa do cumprimento delas, a
comecar pelas campanhas que tenham como objetivo educar e informar a populagao
para o adequado enfrentamento a pandemia e para o cumprimento das normas e
dispositivos legais. Nao obstante, recomendamos que as gestdes municipais
implementem politicas de comunicagao e educacao para oferecer um letramento sobre a
doenca, sobre as formas de prevengao e a necessidade de respeitar os decretos que
tenham como objetivo a restricido de mobilidade, bem como o refor¢o do distanciamento
social, medidas de higiene pessoal e uso de mascaras - unicas medidas efetivas
comprovadas cientificamente para conter a doenca.

Importante salientar que os niveis de alerta apresentados neste relatério sao
validos para o periodo de 05 a 11 de agosto, devido a dindmica populacional, aos
decretos, a alocacado de servicos de saude e profissionais e todas as demais variaveis
que interferem na disseminagao do novo coronavirus. Recomendamos analises diarias
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para verificar as variagdes nos dados das duas semanas epidemiologicas anteriores e a
avaliacdo dos decretos e das agdes das autoridades que ocupam cargos institucionais
publicos. Devido as limitagdes de modelagem computacional e da dimensao das equipes
que realizam o trabalho, os resultados podem ser atualizados semanalmente. Posterior a
este prazo, os indicadores compostos, o indice e o nivel de alerta para cada municipio
se tornam um mero registro, a partir dos casos confirmados de COVID-19, ou seja, um
retrato da situagado da pandemia em um curto espago-tempo.

A partir disso, recomendamos que sejam tomadas medidas mais efetivas no
sentido de contengdo do avango da doenga para prevengao da saude das pessoas €
reducdo de danos para a populagao e para a saude publica. A Organizagdo Mundial de
Saude (OMS) orientou o distanciamento social como medida preventiva e cidades,
regides e paises que levaram a sério a recomendacéo da autoridade de saude tiveram
éxito na conteng¢ao da doencga.

Acrescentamos, ainda, a necessidade de que os gestores publicos assumam,
também, a responsabilidade no combate a infodemia, desinformagao e fake news sobre
a COVID-19, refutando a disseminacéo e distribuicdo de informagdes que tendam a
confundir e desorientar os cidaddos, bem como realizando campanhas assertivas de
ampla difusdo entre a populacdo pelos meios de comunicagao - incluindo os boletins
informativos dos municipios - sobre o0 que existe efetiva e cientificamente comprovado
sobre a doenca. Essa boa pratica de comunicacdo pode salvar vidas e evitar que
informacdes sem comprovagao cientifica possam circular e proliferar entre as pessoas,
tornando-se tdo ou mais letal que o virus.
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