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1Circul a-«0 simult®©nea de dengue e chikungu

At® a 400 Semana epidemiol-gica de 2022 (01/01/ 202
de arbovi rbz,ex% (P3eX.a/asoc)onf i r madas. Dos confirmados
(17.454) chikungunya a apenas 1 Zika. A figura 1 mc
chi kungunya e a frequ°ncia absoluta da soma dos cas
primeiros sintomas.

Fi gurAa bbviroses: frequ°ncia acumulada e estratifica-«o
18.000
17.454
16.000
14.000 -
12.000
10.000 /
8.000 /
6.000 Vi

4.000 4

2,000 Z

12 3 4 5 6 7 & 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40

<=100 casos por SE »>100 e <=500 casos por SE »>500 e <=1.000 casos por SE >1.000 casos por SE Chikungunya == == Dengue

Fonte: SMS Fortalezal/ COVI S/ C®l ul a deAtMWiadiilz@ndcoi ae nE pliOd ednei oolu-tguibcrao /dS

Em |l inhas gerais a figura mostra o seguinte cens8rio:

1A curva epidemiol-gica da frequ°ncia acumulada para den
em Fortaleza, com verticaliza-«0 mais expressiva entre a
casos. A part isre dae n87% 0 DE noabi sse revsa §v e | com redu-«0 do n¥ime

2Para monitoramento da frequ°ncia absoluta dos casos de
estratos de acordo com o n¥mero absoluto de casos confir

YAt® 100 cab@ssopmaSE a 7USErep3&deamtdahldoSH) 3% (411) do

YMai or que 100 e menor oudli ge#l@BdSE0G d2d8E, e p3 28HEMm t aa d3
(2.519) do total de casos;

Y Mai or que 500 e menor ou6 i gamdaln3akSE. 0 @ 7aJScEa m- B BRER s s e
representando 13,0% (4.264) dos casos confirmados em 202

YMai or que 1.0003cassxsid@SE RKERéPBSEsent ando 78,0% (25.5
corrente exerc2cio.
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1.Qen8rio da circula-«o0o do v2rus da dengue

O cen8rio da circula-«o0o do v2rus da dengue (DENYV)

entes que realizaram coleta de material para detec-
figura 2 mostra o0os bairros com detec-«0 simult®©nea
ou CHI KV e a figura 3 registra o mesmo comportament

Fi gurAa bdviroses: detec-«o0 do DENV e CHI KV por bairro de

Bairros com RT-PCR
detectado - 2022
Dengue e Chikungunya

Amostras dengue: 94
Amostras chikungunya: 611

RT-PCR detectavel por bairro
[ _IRT-PCR dengue e chikungunya - 38 bairros
[ RT-PCR dengue - 15 bairros

[ RT-PCR chikungunya - 51 bairros

[ ]Silenciosos - 17 bairros

Fonte dos Dados: SMS Fortaleza/COVIS/Célula de Vigilancia
Epidemiolégica/Sinan *atualizado em 26/09/2022

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a deAt\Wiadiilz@ndcoi ae nkE pliOod ednei ool u-t gui bcrao

Fi gurAa bdviroses: detec-«o0o de 1 gM para dengue e chikungur

............

Bairros com IgM
reagentes - 2022
Dengue e Chikungunya

Amostras dengue: 1.749
Amostras chikungunya: 2.793

IgM amostras por bairro
[ 11gM dengue e chikungunya - 113 bairros
[ 11gM dengue - 7 bairros

[ 1gM chikungunya - 1 bairros

Fonte dos Dados: SMS Fortaleza/COVIS/Célula de Vigilancia
Epidemiologica/Sinan “atualizado em 10/10/2022

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a deAt\Wiadiilz@ndcoi ae nE pliod ednei ool u-t gui ber &

n
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2 . Cen8rio da dengue em Fortaleza, ano 2022
At® a 400 Semana epidemiol -gica (SE) de 2022 foram
tes de Fortaleza. Dessas, 43,0% (15.274) foram conf
como inconclusivas e 1,9% (603) ainda est«o sendo |

|l aboratorial e 85,5%fil@Bem@58]): - giococrit®rio cl2nico
A distribui-«o0o dos casos confirmados por grupo et §r
§ 0 a 918nd% (1.550 casos) ;

§ 10 a 1-86anés (2.463 casos) ;

§ 19 a 585 ah%Wwsdos casos (10.007 casos) ;

8§ 60 anos8e2Mades casos (1.254 casos) .

A di stricdasosocamfsirmados por semana do in2cio dos
odo de 2021 est§ representada na figura 4. Observa-se que entre a 11USE e 25USE o nYero de casos em 2022 foi

superior aquel es r egni¥nerraodso sd en 02 0a2n20 sd«eo 21022,17.% Gsup e r
mo perz2odo de 2021.

Fi gu-Da ngue: N¥mer o de casos por semana epi@®mi2ol - gica d

1.400
1.200
1.000

800

N° DE CASOS

600

400

200

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 290 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

SEMANA EPIDEMIOLOGICA

—2021 —2022

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a deAtWiadiilz@ndcoi ae nE pliOd ednei ool u-t gui bcrao

2.1. Dengue Graves (DG), Dengue com sinais
At ® a 40U Semana de 2022 foram confirmados no Sinar
do 3 confirmados e 2 em investiga-«o. Os -bitos <co
abril, 1 em mai o e 1 em junho. Ap-s a investiga-
dos -bitos por arboviroses para confirma-«o0o ou desc
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2.2. Diagrama de controle ano 2022

Para acompanhar a for-a de transmiss«o da dengue p
Controle como ferramenta para monitorar oportunamert

mi co para end°®°mico. A taxa de 5i6n5ciOd °cnacsioas (prolr) 1@0cQh inm
grama de controle para o munic2pio e Regionais de
5. O cen8rio ® 0o seguinte:

Muni c2Tpaixoa de incid°®ncia ascendente mas inferior a
22USE de 2022, evoluindo de 1,0 caso por 100 mil I

20USE e 45,3 na 22USE. A partir da 23USE inicia te
29USE a 31U0USE.

Regi omaka de incid°ncia superior ao n¥mero de casos
§ Regional | (14USE e 16USE a 18USE);
§ Regional V (190 e 200SE e 220 a 24U0SE) .

O diagrama das Regionais registram tend®°ncia de que

Fi guDangyue: Di agrama de Control e, Fortaleza e Regionai s

70

™ . @
& [} a

Incidéncia (100.000)

S

-~

a T T u T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T 1
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 33 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
Semana epidemiologica de inicio dos sintomas

-+ Média movel =% limite superior - Incidéncia 2022

Regionag | Regional IV

Regional |1 Regional V

RegionaJ (I Regional VI

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a d-eAtWiadiilz@ndcoi a nE pliOd edrei wlu-tguibca /dl NRA
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2.3. Vigil©ncia Laboratorial: Ci-2@22 a-«0 So
A figura 6 registra o cen8rio de circula-«o do v2r.

reintrodu-«o do DENV2, es0@Q2segEwmi hti@ahas gerais o0bs

§ 20k9eintrodu-«o0 do DENV2, sendo isol ada cad mo «¥n il
DENV2 nos Bairros Vila Vel ha, Mondubi m, Pl analto
tamb®m em 7 bairros;

§ 2020i rcul BENY2dem 20 bairros, passando a ser o0 SsoO
DENV1 para Qibaziulro®BADENVAE Bairro Prefeito Jos®

§ 202DENV2 isolado em resideintes] ae«®dlchmi o rDENYR) e
detectado em 129 amostras, com destaque para Serr

§ 202RENV1 detectado em 23 bairterdsg ca l E NBENDENNVLALG .b a
Rodol fo Te-fil o, Mondubi m, Prefeito Jos® Walter,
Vicente Pinzon e Dias Macedo.

FiguBai6ros com circula-«o0o dos sor-a0R2pos DENV1 e DENV2,

2019 2020

DENV1: 7
DENV2: 43

DENV1: 20
DENV2: 18

DENV1: 26
DENV2: 68

DENV1: 2
DENV2: 129

N
DENV1 B DENV2 "] DENV 1e2 @,

Fonte dos Dados: SMS Fortaleza/COVIS/Célula de Vigilancia Epidemiolégica/Sinan *atualizado em 05/09/2022. 0 25 5 75 10 km
—— — )

Fonte: SMS Fortalezal/ COVI S/ CPadbsa dep¥i ga dedm cliGa deep Ladletmeberho gdec a2 0 2

T
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2.4. Vigil©ncia Laboratorial: detec-«0 de a
A distribui-«o0o das amostras com detec-«0 de anticorpo
de janeiro a outubro de 2022, est8 representada na fi

§ 120 dos 121 bairros j8 registraram amostras REAGEN"
1.749 amostras georreferenciadas;

§ Os 10 damrmaisor n¥mero de amostras REAGENTES repre
junto Cear § | (58), Jangurussu (52), Messejana (46¢€
(40), Mondubim (39), Prefeito Jos® Walter (37), Me |

§ 28, 4%6 das amostras REAGENTES s«o0 de residentes 1

Funcion8ri os, Jardim das Ol iveiras, Jangurussu, Me :
8§ Prefeito Jos® Walter, Mondubim e Conjunto Cear § | ¢
§ 01 bairro continua silencioso.

Fi gutDee nfg ue: n“mero de amostras com | gM Reagent eso wtoub rboa
2022.

ssnsn
ﬁl Prefeitura de
PRI Secretara Municipal da Saide

Bairros com registros
de IgM reagentes
2022

1.749 IgM reagentes

DENGUE IgM
[] 1-7 (44 bairros)
[] 7-16 (32 bairros)
[ 16 - 27 (29 bairros)

B 27 - 40 (11 bairros)

B 40 - 58 (4 bairros)

[ Bairros silenciosos (1 bairro)

2.5 5 7.5 10 km

Fonte dos Dados: SMS Fortaleza/COVIS/Célula de Vigilancia
Epidemiolégica/Sinan *atualizado em 10/10/2022

Font e: SMS Fortaleza#&t@@QVi 3adeBVEM /18i de@noutubro de 2022.
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2.5. Vigil©ncia | aboratorial: detec-«0 de a

No per2odo de janeiro a outubGALdé. 8022 afmorsda m acsa ddaes t nr
de dengue para vigil®©ncia | aboratorial, dessas 99, 7

§ Rea-«0 em cadei a-PEC®R)lp Gl7ilmearmeosd r(@aRT 94 amostras de
V2) e 1.577 n«o detect8vei s.

§ Detec-«0 de abtPDO6ramo®st ghs: 16,5% (990) reagent
(266) inconclusivas.

A figuraa 8dirsetgriishhwia- «x0o da positividade das amostras p

Figutrlmvenggue (detec-«o0o de anticorpos | gM): N¥mer o de amos
Fortal ed a, 2022
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Encaminhadas ——Reagentes

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®Il ul a-ddhe 0o8i @ixlp©md¢ iaal oEp idde GIAQS hegni A&/ Hdaec @it

Em s2ntese 0s n¥“wmeros mostram o seguinte:

8§ O maior n¥%¥mero de amostras reagentes foli registrada
total analisado, com pico na 20U semana com 169 amos

8§ Nas %Wl timas deze skemaxasndmero vde amostras reagentes
dados ainda; preliminares

§ 7 amostras de 2022 est«o aguardando ang8lise pel o |

¢
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2.6. Vigil®©ncia | aboratori al cons2022dado e
A figura 9 registra o n¥Ysmero e a positividade das :
dentes de Fortaleza. Os dados representam o acumul e
Figutrlaengue: Positividade das amostras te®ouadbdbsopaFrartdat

2022.

4.000 100,0
90,0
3.500
80,0
3.000
70,0
2.500
= 60,0
E 48,7 @
2 2.000 50 3
=) E
g £
= 40,0 ‘@
- 1.500 ’ =]
g 32,3 —_— 313 =
a T 300 &
1.000 328
16,5 20,0
500 10,0
0 0,0
2019 2020 2021 2022
Amostras positivas Positividade Janeiro-Outubro Meédia positividade
Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ deauen/ Cedwiggid©poird atdpd slechioolGAgli cam 10 d«
Em |l inhas gerais 0SS n¥meros mostram o seguinte:
§ Positividade m®di a -4d4®232, 3% no per2odo 2019
§ A soma das amostras REAGENTES relativas aos meses
do 780 amostras em 2019, no ano de 2020 foram 1. 4
§ No ano deca@22tfadasn no GAL 6.003 amostras para det
foram analisadas e | iberadas com 0o seguinte resulta
Y 16, 5% Reagentes (990 amostras);
Y 79, 1% N«o Reagentes (4.740 amostras),;
Y 4,4% classificadas como inconclusivas (266 amostr
§ A positividade de 16,5% de 2022 ® a menor nos qua
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2.8. Casos por tipo de estabelecimento

A tabela 1 mostra a distribui-«0 dos casos de Dengue
Atendi mento (UPA) foram respons8veis por 59,4% dos ca
ria a Sawde (UAPS) e pelos hospitais privados com 23,

hospitais municipais 2,8% (421/15.274), hospital esta
(51/15.274). O m°s de maior registro nas UAPS f oi ma i
TabedDa& nlgue: Di stribui-«o0o dos casos por m°s segundo o tif
Estabel ecii nemEevMar Abr Mai JunJul Ago Set Out NovDezTot akb
UPA 41 72 403191330387883467119 4 0 0 (9. 0BP, 4
UAPS 44 41 14254114660335512031 3 0 0 |3.64&£8, 9
Hospital ParltlitTc3Pa®9 144337381319259117 1 0 oO|(1. 713, 2
Hospital Munili pal 38 90 89 71 72 30 30 O 0 0 4212, 8
Hospital Estladdudal / E8det a3 10466 23 10 1 0 0 366 2, 4
Qutros 2 4 8 7 11 5 5 8 1 0 0 0 51 0, 3
Tot al 109161713 . 742248493B6700@7308 9 0 0O (15. 22040, 0

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a deAtWiadiilz@ndcoi ae nE pliOd ednei oolu-tguibcrao /dSel NAOI

2. 9. Cen8rio dos casos por Regional de Sa¥d
A tabela 2 mostra a distribui-«o0o dos casos de dengue po
(SR). Destaque para a Regional V com 29,0% dos casos, s
de janeiro de 2022 ® a seguinte (n¥mero sujeito a alter:

Janeriegdbu-«o de 68, 7% em rela-«0 a dezembro de 2021;
Fevererigonci mento de 47, 7% em rela-«o0 ao m°s de janeiro

Mar-aoumento de 342, 9% comparado ao tot al de casos de f e
Abr-ctescimento de 284,6% em rela-«0 a mar - o0;

Mai-aumento de 56, 4% em rela-«o0 a abril (dados prelimin

Jul-hedu-«o0o de 60,8% em rela-«o0 a junho (dados ainda pr

8
8
8
8
8
§ Juntaaamento de 1, 1% em rela-«0 a maio (dados ainda prel
8
§ Agosnteodu-«o0o de 46, 6% em rela-«o0o a julho (dados ainda p
8
T

Setentbadbu- «o0o de 66, 0% em rela-«0 a julho (dados ainda |
abeldD®& nyue: Di stribui-«0o dos casos por m°s do inz2zcio do:
. M®s in2cio dos sintomas

Reglc'v:j%\InFevMarAbr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov DezToralO/0
SR | 4 28 67 435644602 202 96 18 1 0 0 2.09173, 7
SR I'l| 12 22 86 413377 456 170 107 49 3 0 0 1.6951, 1
SR 1111 9 120283548666 336 205 56 1 0 0 2.23b4, 6
SR IVl 9 9 74 264532466 195 73 31 0 0 0 1. 6580, 8
SR V 16 23 1647301.268 36277 264 94 1 0 0 4. 39328, 8
SR VI| 57 70 201617894719 278112 50 3 0 0 3.0019, 6
I GN 0 0 1 0 26 65 42 50 10 0 0 0 194 1, 3
Totall091617132. 742 289 336 70907 308 9 0 0 |15. 27@0, O

Font e: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a deAt\Wiadiilz@ndcoi ae nE pliOd ednei oolu-tguibcrao /dSel NAON

M H
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3. Epidemiologia da chikungunya em Fortalez
Registrados no Sinan 26.869 prov8§veis casos de chi k
dos e 10,6% (2.837) em investiga-«o. Dos confir ma
(13.860) porepcirdietn®roilo- gcilc?oni cloaxa de incid°ncia acun
At ® a presente semana foram notificados 20 -Dbitos s
sendo investigados, para em seguida serem apreciadc
ses.

3.1. CenS8rio po

A ano de 2022 ma
casos no pre%seds
bi °ni@02016egi st
na epidemiol - -gic
em Fortaleza.

Fi gur@hilkkungunya:

1.800
1.600
1.400
1.200
1.000

800

Niamero de casos

600

400

200

rrsemana epidemiol . -gica, ano 20:

rca uma invers«o na tend°ncia de r ¢
hape¥ergbbeia ®oma de todos o0s ca&so0s
rou n¥mero de casos superior a 202:
a em 2022 comparado ao mesmo per 2oc

Di stribui-«o0o dos casos por semana epid

1234567 8 95 1011121314151617 1819 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 35 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

Semana Epidemiolégica

2016 =——=2022

Fonte: SMS Fortaleza/ COVI S/ C®l ul a-Adea aViigiald®en eima 1Bpidce miud lu-bgioc al/leL 202/

A figura mostr a
de 2016. Nessas
34, 3%. A partir
tend°ncia ascend
no mesmo per2o0do

que entre a 60 e 22U semana de 202:
semanas foram contabilizados 7. 43!
da ®22Uumemamcao e 2022lobeercwasos,
ente observada at® a 220 semana. N
de 2016.
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3.2. Vigil®©ncia | aboratorial: circula-«o0 do v2r
Em 2022 foram encaminhadas para o Lacen 9. 358 amos
cia | aboratorial, dessas 99,8% (9.939) foram examin

§ Rea-«0 em cadei a-PCR-)P.ol 8 Imeamset r(aRsT: 29,8% (625) (
n«o detect8veis e 3 inconclusivas,;

§ Detec-«0 de afftilddrppm®st ghls: 60, 8% (4. 343) reage
(250) inconclusivas;

§ Detec-«o0 de alnlt iacnworsptorsasl:gG/f amostras reagentes e

As figuras 12 e 13 mostram a distribui-«o por bairr

Fi gur@hilkungunya: n¥mero de amostras detectadas CHI KV po

Fonte: SMS Fortaleza/ COVIS/ tCRawuen/-CevwuMmifgzad®ocem EQpidemowt ulypi cade 202

O CHI KV |8 foi detectado em 89 bairros totalizando
Jos® Walter (153), Mondubim (53), Pl analto Ayrton S

nuem silenciosos.



