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RESUMO

Tendo em vista a magnitude das consequéncias em virtude do contexto pandémico causado pela
crise sanitaria da doenga COVID 19, pesquisa-se sobre o perfil da doenga COVID 19 no Estado
de Goias utilizando os indicadores de saude entre margo de 2020 a margo de 2022. Para tanto
¢ necessario fazer uma analise panoramica do perfil da doenga causada pelo virus SARS-CoV2
no estado de Goids, apresentando os principais indicadores de saude da doenca, sendo eles
obito, sexo, comorbidades, faixa etaria e raga/cor. Realizou-se entdo, um estudo retrospectivo
e observacional, de carater quali-quantitativo, por meio da busca de indicadores de saude entre
marg¢o de 2020 a marco de 2022 no Estado de Goias, disponiveis nos canais online (internet) da
rede estadual dos 6rgaos oficiais e instituigdes de saide com atividade no estado. Além disso,
foram elegiveis artigos primarios recentes, publicados entre 2019 a 2022, por meio das
Ferramentas de Avalia¢do Critica, do inglés, Critical Appraisal Tool (CAT). Diante disso,
verificou-se que o primeiro 6bito no estado ocorreu antes da transmissdo da doenca ser
caracterizada como comunitdria, a prevaléncia de casos confirmados foi maior no sexo
feminino, contudo, o sexo masculino obteve maior mortalidade, a faixa etaria de maior
mortalidade compreendeu 60 a 69 anos, € com relagdo a raga/cor a que compreendeu maior
mortalidade refere-se a raga cor parda. Conclui-se, portanto, que entre marco de 2020 a marco
de 2022, houve maior nimero de casos confirmados no sexo feminino e individuos de raga/cor
parda, e em contrapartida, houve maior niimero de 6bitos confirmados no sexo masculino,
individuos cardiopatas e de raga/cor parda.
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1 INTRODUCAO

As pandemias e epidemias referem-se ao produto da existéncia de patégenos causadores
de doengas infeccionas, que apresentam graves indices de letalidade e evidente propagagao,
determinantes para a existéncia humana. A evoluciao dos casos, a dizimagdo de vidas, ¢ a
expressao de vulnerabilidade humana, impactam decisdes e percursos dos paises € mercados
(ANDRADE; LOPES, 2020).

A rapida difusao internacional de uma doenga respiratoria aguda grave, identificada em
dezembro de 2019 na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China, nomeada a principio
como 2019-nCoV, incitou a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 30 de janeiro de 2020
a declarar a epidemia da COVID-19 como Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII), compondo a 6 declaracao de estado de emergéncia internacional (CRUZ
et al., 2020; JUNIOR; RITA, 2020).

A Covid-19 ¢ uma doenga viral potencialmente grave e infecciosa, causada pelo agente
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etiologico SARS-CoV-2, e manifesta-se como infecgdo respiratoria aguda (SILVEIRA et al.,
2020). A infecgdo pode se apresentar de quadros assintomaticos a manifestagdes clinicas leves
gripais, ou graves no que concerne o desenvolvimento de insuficiéncia respiratoria, choque,
disfuncao de multiplos 6rgaos e evolucao ao 6bito (BRASIL, 2020).

A medida de isolamento social ¢ uma a¢do voltada ao coletivo que representa a forma,
no entendimento de muitos, mais eficaz de prevengdo da doenga, sendo estd fundamental para
impedir a transmissdo da doenca e, consequentemente, achatar a curva de casos e reduzir a
demanda dos servigos de sauide (ANDRADE; LOPES, 2020; SANTOS DA SILVA et al.,
2020). Entretanto, a medida de isolamento que “garantiria” que o sistema de saude brasileiro
tivesse meios e capacidade para atender os doentes, ndo foi corretamente aderida ou aceita, em
consequéncia hospitais e centros de atendimento comecgaram atingir capacidade maxima
(ANDRADE; LOPES, 2020).

Segundo a OMS, apds quase um ano da primeira confirmacao, em meados do més de
fevereiro de 2021, o Brasil ultrapassou 10 milhdes de casos confirmados, e 243 mil mortes pela
COVID-19 (OMS, 2021). Os primeiros casos da COVID-19 no Estado de Goias foram
confirmados na capital Goiania e no municipio de Rio Verde, no dia 12 de margo de 2020. O
Governo do Estado de Goids implementou na semana seguinte uma série de medidas de
distanciamento social, incluindo fechamento dos setores econdmicos, institui¢cdes de ensino e,
cancelamento e suspensao de eventos (RANGEL; DINIZ-FILHO; TOSCANO, 2020).

A forma que a sociedade se comporta em tempos de crises sanitarias € a acdo do governo
vigente sdo decisivos, visto que o surto de doengas infectocontagiosas ¢ potencializado por
problemas inerentes na propria sociedade. Assim, fatores como o crescimento urbano
desenfreado, crises sanitarias, desigualdade social e a pobreza sdao alguns dos determinantes
(ANDRADE; LOPES, 2020).

Nesse contexto, o comportamento dos governos vigentes e da sociedade sao decisivos
para o controle da pandemia da COVID-19 e necessario para mitigar os efeitos adversos
socioeconomicos. Entretanto, em cenarios pandémicos, medidas tomadas como o isolamento
social, ou mesmo lockdown, potencializam repercussdes sanitarias, econdmicas, politicas,
sociais e psicologicas (FELICIELLO; GAVA, 2020; SILVA, 2020; OZILI; ARUN, 2020).

Perante a magnitude das consequéncias em virtude do contexto da crise sanitaria, este
trabalho tem por objetivo fazer uma analise panoramica do perfil da doenca causada pelo virus
SARS-CoV2 no Estado de Goias, para tanto, serdo apresentados os principais indicadores de
saude da doenga COVID 19 e os fatores correlatos.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo retrospectivo e observacional, de carater quali-quantitativo, por
meio da utilizacdo de indicadores de satde de 6rgdos oficiais e instituicdes de satde com
atividade no Estado de Goias entre marco de 2020 a marco de 2022. A vista disso, o
levantamento de dados fora realizado a partir de indicadores oficiais do governo do Estado de
Goias disponiveis nos canais online (internet) da rede estadual, além de dados a nivel do Brasil
utilizando fontes oficiais disponiveis na rede mundial de computadores (internet) para
comparagdo de resultados. Outrossim, foram elegiveis artigos primarios recentes, publicados
entre 2019 a 2022, e considerando-se o contexto da Medicina Baseada em Evidéncias, onde o
método cientifico ¢ aplicado a toda pratica médica, especialmente aquelas tradicionalmente
estabelecidas que ainda ndo foram submetidas ao escrutinio sistematico cientifico, a Avalia¢ao
Critica (AC) de artigos ¢ uma acdo essencial para integrar as melhores evidéncias cientificas
relacionadas aos cuidados a saude, sendo assim, para selecdo dos artigos Ferramentas de
Avaliagao Critica, do inglés, Critical Appraisal Tool (CAT). As CATs sao listas de verificagao
ordenadas que permitem verificar a qualidade metodologica de um estudo com base em um
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conjunto de critérios (DOWNES et al., 2016). Ressalta-se, que a presente pesquisa dispensa
autorizacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) ja que as informagdes estdo disponiveis
para acesso livre sem a identifica¢dao dos individuos envolvidos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os primeiros casos da COVID-19 no Estado de Goias foram confirmados na capital
Goiania e no municipio de Rio Verde, no dia 12 de margo de 2020 (RANGEL; DINIZ-FILHO;
TOSCANO, 2020). Ao més seguinte, em 25 de abril de 2020, o estado apresentava um total de
506 casos confirmados, distribuidos em 50 municipios, apresentando taxa média 16,6 novos
casos por dia (RANGEL; DINIZ-FILHO; TOSCANO, 2020).

Ao més de fevereiro de 2022 o estado contava com 1.098.969 casos confirmados,
representando incidéncia de 15.658 casos por 100 mil habitantes (SES GO, 2022). A proporg¢ado
de casos confirmados de COVID-19, de acordo com as semanas epidemioldgicas, foi muito
variavel ao longo da pandemia, como ser observado na figura 1.

Figura 1 — Numero de casos confirmados por semana epidemiologica considerando data
de inicio dos sintomas.
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Com relacdo ao sexo, no estado goias houve maior prevaléncia de casos confirmados no
sexo feminino, uma vez que entre a primeira notificag¢do até fevereiro de 2022 o estado contava
com 505.123 casos confirmados do sexo masculino, compondo 45.96%, e 593.830 do sexo
feminino representando 54.04% de todos os casos. Em contrapartida, tem-se que a mortalidade
foi maior no sexo masculino respondendo a 56.91% dos o6bitos e o sexo feminino a 43.09%
(SES GO, 2022).

O primeiro 6bito do estado ocorreu aos dias 26 de margo na cidade de Luziania, antes
de a transmissao do SARSCoV-2 ser caracterizada como comunitéria no estado. Entre o periodo
do primeiro Obito confirmado ao més fevereiro de 2022, totalizaram-se 25.315 casos
consolidados que evoluiram ao Obito. Portanto, ao periodo apresentado ¢ evidenciado uma
mortalidade de 360 dbitos para cada 100 mil habitantes, e letalidade de 2,31% de todos os casos
confirmados, com frequéncia variavel ao longo dos meses, como representado pela figura 2.

Figura 2. Numero de 6bitos confirmados por semana epidemioldgica considerando data
do obito.
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A faixa etaria de 60 a 69 noves anos compreendeu maior mortalidade no estado de goids,
seguido de 70 a 79 anos ¢ 50 a 59 anos. Com relag@o aos 6bitos de pessoas com morbidades, os
pacientes portadores de doengas cardiovasculares obtiveram maior mortalidade, seguido por
diabéticos e pneumopatas. Ambas afirmagdes sao melhores representadas, respectivamente, nas
figuras 3.

Figura 3. (a) Casos de 6bitos confirmados com comorbidades e (b) Numero de obitos
confirmados por faixa etaria.
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Evidencia-se, com relagdo a raga/cor, no periodo de 04 de fevereiro de 2020 a 01 de
janeiro de 2022, maior numero de infectados em pardos (SUVISA, 2022). A raca/cor parda
obteve também maior mortalidade (SES GO, 2022), representados na figura 4. Entretanto,
pressupde que estes dados podem ndo apresentar cunho cientifico, ou ndo ser considerado fator
de risco a infec¢ao, visto que a raga/cor parda é predominante no estado de goias

Figura 4. (a) Percentual de casos confirmados de COVID-19 segundo raga/cor ¢ (b)
Numero de casos confirmados por raga/cor.
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4 CONCLUSAO

A COVID-19 causada pelo virus SARS-CoV2 no Estado de Goias, entre margo de 2020
amargo de 2022, apresentou maior nimero de casos confirmados no sexo feminino e individuos
de raga/cor parda. Em contrapartida, houve maior numero de o6bitos confirmados no sexo
masculino, individuos cardiopatas e de raga/cor parda.
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