Boletim Diario COVID-19

CIDADE DE
SAO PAULO

Casos e obitos

Casos Obitos
2.046.594 42.745 - .
Confirmados
Critério de N % Critério de N % v
Confirmacao Confirmacao Mundo 537.867.617 6.315.784

Laboratorial 1.597.924 7/8,08%  Laboratorial 39.997  93,57% Brasi| 31611.769 668 693

Clinico 401.637 19,62%  Clinico-imagem 2.169 5,07%

Clinico- 37011 1,81%  Clinico 336 0,79% EftadO ae >.628.078 170.111

epidemioldgico Clinico- 180 0,42% Sao Paulo

Clinico-imagem 9.315 046%  epidemiologico \ j

Sem Informacao 707 0,03%  Sem Informacao 63 0,15%

Total 2.046.594 100,00%  Total 42.745 100,00%

Fontes: Mundo; Brasil: Johns Hopkins, 17/06/2022. Estado SP: CVE-SES-SP, 17/06/2022. Municipio SP: SIVEP Gripe; E-SUS VE, 17/06/2022

Casos confirmados para COVID-19 segundo data de inicio de sintomas. MSP, 17/06/2022
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NOTA: A partir de 19/04/2021, com base nos critérios de confirmacao de casos de COVID-19 definidos pelo Ministério da Saude, a SMS atualizou o encerramento dos casos
de Sd. Gripal, considerando como casos confirmados por critério clinico todos os individuos notificados, ainda pendentes de encerramento no sistema e-SUS Notifica e que
apresentavam quadro clinico de Sd. Gripal associado a perda de olfato ou perda de paladar. A atualizacao dos critérios de classificacao possibilita 0 acompanhamento da
situacao epidemiologica do Municipio de Sao Paulo de forma mais precisa. As informacdes divulgadas tem como base os bancos de dados vinculados dos sistemas e-SUS

Notifica e SIVEP-Gripe apo6s procedimento de limpeza de duplicidade.

Casos notificados de SG e SRAG segundo semana epidemiologica de inicio de sintomas e classificacao final. MSP, 17/06/2022
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® COVID-19 ®Descartado @ SG/SRAG nao especificado ® Em Investigacao

Nota:

COVID-19: caso confirmado por qualquer critério de confirmacao (laboratorial, clinico-epidemioldgico, clinico-imagem, clinico)
Descartado: Caso de SG para o qual houve identificacao de outro agente etioldgico confirmado por método laboratorial especifico, excluindo-se a possibilidade de uma

co-infeccao, OU confirmacao por causa nao infecciosa, atestada pelo medico responsavel.
SG / SRAG Nao especificada: caso para o qual nao houve identificacao de nenhum outro agente etiologico OU que nao foi possivel coletar/processar amostra clinica para
diagndstico laboratorial, OU que nao foi possivel confirmar por critério clinico-epidemiologico, clinico-imagem ou clinico.
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Casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave Hospitalizados

Casos notificados de SRAG hospitalizados por semana epidemioldgica do inicio de sintomas. MSP, 17/06/2022

® COVID-19 " Influenza ® Outros Agentes @ QOutros Virus @ Nao Especificado ® Em Investigacao
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Casos de SRAG confirmados para COVID-19 e coeficiente de incidéncia por faixa etaria. MSP, 17/06/2022
® Casos ™ Coeficiente de Incidéncia
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Fonte: Sivep Gripe
Nota: Coeficiente de incidéncia = Numero de casos confirmados de COVID-19 por 100.000 habitantes, na populacao residente em determinado espaco geografico, no
periodo considerado. A alta incidéencia significa maior risco de adoecimento da populacao analisada.
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Obitos confirmados para COVID-19 segundo data de inicio de sintomas. MSP, 17/06/2022
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Obitos por SRAG segundo semana epidemioldgica de inicio de sintomas e classificacao final. MSP, 17/06/2022

® COVID-19 “ Influenza ® Outros Agentes @ QOutros Virus @ Nao Especificado ® Em Investigacao
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Obitos confirmados para COVID-19 e coeficiente de mortalidade por faixa etaria. MSP, 17/06/2022
® Obitos confirmados para COVID-19 ¥ Coeficiente de Mortalidade
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Fonte: Sivep Gripe
Nota: Coeficiente de mortalidade = Numero de 6bitos por doencas COVID-19, por 100 mil habitantes, na populacao residente em determinado espaco geografico, no ano
considerado. O maior coeficiente de mortalidade significa maior risco de obito em um grupo.
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Monitoramento da assistencia

MONITORAMENTO DA REDE HOSPITALAR HOSPITAIS MUNICIPAIS

A

PACIENTES ATENDIDOS COM QUADRO RESPIRATORIO

PACIENTES ATENDIDOS - SUSPEITOS COVID-19
INTERNADOS
INTERNADOS EM UT

INTERNADOS EM ENFERMARIA
LEITOS COVID

LEITOS UTI COVID EM OPERACAO

LEITOS ENFERMARIA COVID EM OPERACAO

TAXA DE OCUPACAO

TAXA DE OCUPAGAO DE UT
TAXA DE OCUPACAO DE ENFERMARIA

Dados atualizados em: 17/06/2022

Monitoramento de altas na rede municipal Numero acumulado de altas

Rede Hospitalar 70.397
Altas do Monitoramento Domiciliar da Atencao Basica* 2.345.997

Total 2.416.394

Dados atualizados em:; 17/06/2022

* Monitoramento semanal. Atualizacao em: 14/06/2022
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f Vacinometro - COVID - 19

DOSES APLICADAS

32.904.055

DOSE UNICA

DOSE ADICIONAL

1.900.74]1

SEGUNDA DOSE ADICIONAL

1.675.724

PRIMEIRA DOSE

11.807.985

SEGUNDA DOSE

11.150.199 364.406

Fonte: VaciVida. Dados atualizados em: 17/06/2022 15h.

DOSES ACUMULADAS POR DATA DE APLICACAO. MSP, 17/06/2022
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Fonte: VaciVida. Dados atualizados em: 17/06/2022 15h.
DOSES APLICADAS E COBERTURA DA VACINA CONTRA A COVID-19 POR FAIXA ETARIA. POPULACAO ADULTA MSP 17/06/2022 15h.

FAIXA ETARIA | POPULACAO D1 D2 BDION)= BDION)= 29 DOSE COBERTURA VACINAL | COBERTURA VACINAL ESQUEMA COBERTURA VACINAL COM COBERTURA VACINAL DA 2°
UNICA | ADICIONAL ADICIONAL D1+DU COMPLETO D2+DU DOSE ADICIONAL (DA) DOSE ADICIONAL
18 a 19a 309.447 348.284 323.820 3.867 160.815 304 113,8% 105,89% 51,97% 0,1%
20 a 24a 874.734  1.005.070 941.351 11.830 485.092 5.197 116,25% 108,97% 55,46% 0,59%
25 a 29 888.439  1.032.732 97/8.606  11.620 597.081 9.419 117,55% 111,46% 6/,21% 1,06%
30 a 34a 960.036  1.057.197 1.019.2517 15.290 681.605 11.886 111,71% 107,76% 1% 1,24%
35 a 39a 1.015.209 1.053.2071 1.006.821 58.260 747478 14.565 109,48% 104,91% 73,63% 1,43%
40 a 44a 965.481 906.765 883.265 132.605 764.827 16.298 107,65% 105,22% 79,22% 1,69%
45 a 49a 852.399 820.373 816.405  94.287 707.490 14.974 108,01% 106,84% 83% 1,76%
50 a 54a /65.383 807.745 7/83.733 17.507 659.743 156.60° 107,82% 104,68% 86,2% 20,46%
55 a 59a 6387.503 737.069 721.501 11.239 624.476 187.57° 108,84% 106,58% 90,83% 217,28%
60 a 64a 603.664 631.5060 621.024 3.374 564.414 321.524 105,17% 103,43% 93,5% 53,26%
65 a 69a 484.074 502421 512.232 2.027 474.123 303.908 104,21% 106,24% 97,94% 62,7/8%
/0 a 7/4a 355.650 362.590 359.594 1.111 349.662 249.192 102,26% 101,42% 98,32% 70,07%
/5 a /9a 200.348 246910 240.547 6/0 234.115 171.937 123,57% 120,4% 116,85% 85,82%
80 a 84a 139.806 162.9/8 157.573 348 150.959 109.823 116,82% 112,96% 107,98% 78,55%
85 a 89a 76.849 93.649  94.662 200 91.335 65.625 122,12% 123,44% 118,85% 85,39%
90a ou mais 51.200 55.981 54.695 171 51.683 36.900 109,6 7% 107,16% 100,94% 72,07%
Total 9.230.227 9.830.471 9.515.080 364.406 7.344.898 1.675.724 110,45% 107,03% 79,57% 18,15%

Fonte: VaciVida. Dados atualizados em: 17/06/2022 15h.

Nota Técnica: Publico alvo da vacinacao: 9.230.227. Projecao da populacao acima de 18 anos residente no municipio de Sao Paulo (Fundacao SEADE)

DOSES APLICADAS E COBERTURA DA VACINA CONTRA O COVID-19 POR FAIXA ETARIA. POPULACAO ADOLESCENTE MSP, 17/06/2022 15h.
POPULACAO D1 D2

COBERTURA VACINAL DO TOTAL DE
PESSOAS VACINADAS (%) = D1

COBERTURA VACINAL DO TOTAL DE
PESSOAS COMPLETAMENTE VACINADAS
(%) = D2

COBERTURA VACINAL EM PESSOAS COM DOSE
ADICIONAL (%)

FAIXA ETARIA DOSE ADICIONAL

12a 138.031 203.385 169.193 15.776 147,35% 122,58% 11,43%
13a 137.598 151.084 140.549 29.032 109,8% 102,14% 21,1%
14a 139.447 150.406 138.374 28.596 107,86% 99,23% 20,51%
15a 141.018 157.434 143.817 28.685 111,64% 101,98% 20,34%
16a 142.393 158.048 145.714 29.117 110,99% 102,33% 20,45%
17a 145.586 160.198 147.316 29.637 110,04% 101,19% 20,36%
Total 344.073 980.555 884.963 160.843 116,17% 104,84% 19,06%

Fonte: VaciVida. Dados atualizados em: 17/06/2022 15h.
Nota Tecnica: Publico alvo da vacinacao: 844.073. Projecao da populacao entre 12 e 17 anos residente no municipio de Sao Paulo (Fundacao SEADE)

DOSES APLICADAS E COBERTURA DA VACINA CONTRA O COVID-19 POR FAIXA ETARIA. POPULACAO INFANTIL MSP, 17/06/2022 15h.

FAIXA ETARIA POPULACAO D1 D2 COBERTURA VACINAL DO TOTAL DE PESSOAS VACINADAS (%) = COBERTURA VACINAL DO TOTAL DE PESSOAS COMPLETAMENTE
D1 VACINADAS (%) = D2

11a 141.064 137.845 112.569 97,3% 79,46%
10a 147.212 139.455 112.937 94,73% 76,72%
9a 152.072 139.855 112.060 91,97% 73,69%
8a 156.280 138.142 109.612 88,39% 70,14%
/a 159.874 140.979 110.307 88,18% 69%
6a 162.451 141.066 112.738 87,21% 69,4%
5a 163.606 159.017 79.933 97,2% 48,86%

Total 1.083.159 996.959 750.156 92,04% 69,206%

Fonte: VaciVida. Dados atualizados em: 17/06/2022 15h.

Nota Técnica: Publico alvo da vacinacao: 1.083.159. Projecao da populacao entre 5 e 11 anos residente no municipio de Sao Paulo (Fundacao SEADE)
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Inquerito sorologico municipal SARS-CoV-2/Ano0:2021

Data de Coleta

Resultados de estudos analiticos

Prevalencia
Resultado (%)

CIDADE DE
SAO PAULO

Estimativa de pessoas
infectadas por SARS-CoV-2

o & W IN —

07/01/2021
19/01/2021
02/02/2021
16/02/2021
26/04/2021

14,10
13,90
16,00
25,00
33,50

1.737.858
1.713.207
1.972.037
3.081.308
4.128.953

SMS - Estudo de sororeverssao - dez/2020

SINTESE

Taxa geral de sororreversao
Assintomatico
Faixa etaria

Tempo decorrido (testagem inicial e

Fases

retestagem)

21,4%
26%
Sem diferenca
Sem influencia

Inquerito sorologico municipal SARS-CoV-2/Ano:2020

Data da Coleta

Prevalencia

Resultado (%)

Estimativa de pessoas

infectadas por SARS-CoV-2

~ O U1 A W DN = O

21/06/2020
06/07/2020
13/07/2020
17/08/2020
2/7/08/2020
2/7/08/2020
10/09/2020
24/09/2020

9,50
9,80
11,10
10,90
11,00
13,90
11,90
13,60

1.163.942
1.200.698
1.359.975
1.335.471
1.347.723
1.703.031
1.457.991
1.606.275



