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S&o Luis/MA

© SESIMA

SESI FAZ A DIFERENGA NA
VACINAGAQ CONTRA A COVID-13
NO MARANHAG

A vacinacdo contra a COVID-19 no Maranhéo ¢ao dos trabalhadores da industria, grupo prio-
tem contado com a vigorosa parceria do SESI. ritario incluido no Plano Nacional de Imuniza-
Por meio de suas unidades fixas e moveis, na cao (PNI) pelo Ministério da Saude.

capital e no interior, o Departamento Regional Segundo a Secretaria de Saude do Estado,

do SESI no Maranhao esta apoiando a imuniza- sao 66 mil trabalhadores da industria inclui-
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Acailandia/MA

Imperatriz/MA

dos na etapa de campanha de vacinacao. O pri-
meiro grupo contemplado foi o da construcao
civil, por abrigar profissionais que nao para-
ram um s6 dia durante a pandemia, garantin-
do a construcao e adequacao de unidades de
saude para atender pacientes vitimas do novo
coronavirus. “Meu sentimento é de agradeci-
mento por ter sido vacinado, pois se fosse es-
perar o tempo da idade, estaria bem longe”, diz
Valdivino Siqueira, técnico em eletrotécnica
da DPL Engenharia.

O SESI-MA iniciou a aplicacao do imunizan-
te no dia 1° de junho, de forma itinerante e com
horario marcado, no local de trabalho, facili-
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Imperatriz/MA

S&o Luis/MA

tando o acesso a vacina. “Nesta parceria com o
Governo do Estado, estamos indo as indtstrias
e oferecendo nossas unidades fixas para que se
tornem postos de vacinacao para o nosso publi-
co”, afirma o superintendente regional do SESI-
-MA, Diogo Lima.

SUPORTE AS PREFEITURAS

Além da capital Sao Luis, o SESI-MA mobilizou
esforcos nas cidades de Imperatriz, Acailandia
e Caxias, Sao José de Ribamar e Paco do Lumiar.
Contudo, o Departamento Regional também
tem levado suporte aos municipios de Alcanta-
ra, Buriti, Chapadinha e Barreirinhas.
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A AGAO EM NUMEROS ATE AGORA

NOS MUNICIPIOS DE SAO LUIS, CAXIAS, PACO DO LUMIAR E SAO JOSE DE RIBAMAR

EMPRESAS

VU2 TSR0
S

PESSOAS DA COMUNIDADE FORAM VACINADAS NAS DUAS ULTIMAS SEMANAS
(DE 1A 11 DE JUNHO) EM PARCERIA COM AS PREFEITURAS

(572

TRABALHADORES DA INDUSTRIA VACINADOS EM CAXIAS,
DE 35 EMPRESAS ATENDIDAS, NO PERIODO DE 1 A 11 DE JUNHO.

TRABALHADORES DA INDUSTRIA

O apoio do SESI-MA consiste na disponibi-
lizacdo de equipe de enfermeiras, técnicos de
enfermagem, apoio logistico e estrutura (fixa e
movel). A acdo inclui, sobretudo conducao para
aqueles que nao possuem transporte proprio,
no caso de moradores da zona rural. “Até dia
7/6, ja vacinamos cerca de 25 empresas do se-
tor grafico. Nossa meta é chegar a 600 funcio-
narios imunizados. Isso gracas a coordenacao
do SESI e a intermediacdo da FIEMA junto ao

Governo do Estado”, revela o presidente do Sin-
dicato das Industrias Graficas do Estado do Ma-
ranh3o (SINDIGRAF), Roberto Moreira.

O secretario de Saude do Maranhao avalia
como “importantissima” a parceria do SESI-
-MA com o Governo do Estado. “O SESI esta
colocando o pessoal a disposicao, nos estamos
dando as vacinas; com isso, vamos vacinar mais
rapido, que é o que importa nesse momento”,
afirma o secretario Carlos Lula. m
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\
JIMENSAQ
DA
PANDEMIA

Na semana anterior, noticiou-se que um audi-
tor do Tribunal de Contas da Unido (TCU) pro-
duziu um relatorio indicando que o niimero de
mortes pela COVID-19 ndo seria aquele que esta
sendo apresentado oficialmente. Uma das ale-
gacoes € a de que nao teria ocorrido aumento
significativo de 6bitos em 2020.

O documento nao seguia nenhum critério
aceitavel de avaliacdo de mortalidade, basean-
do-se no Portal do Registro Civil, que ndo é um

© matheus/stock.adobe.com

instrumento adequado para estudos epidemio-
logicos. Para desempenhar esse papel, o Brasil
dispoe do Sistema de Informacao sobre Morta-
lidade (SIM) do Ministério da Saude, que rea-
liza a coleta de dados em todos os municipios
do Pais. Uma das limitacdes do SIM, entretanto,
evidenciadas em uma epidemia, € a demora em
contabilizar todos os 60bitos por data de ocor-
réncia e aplicar os consagrados critérios de
classificacdo da causa basica.



o 4601
4000

o 5189

25%

BOLETIM SESICOVID  NUMERO 12 QUINTA-FEIRA, 17 DE JUNHO DE 2021 5

12000
5%

10000 ® 9385 65% -

* 8398 8

5% S

2 8000 - : /‘éﬁ‘;,m}\\ - eT83 §

g / . 7021“.\m . G // 5% ©

2 s LI .o B L s

g o 5454 o 5500 o 775513,!,513&!,5834” 5892 .7758037"5311’-‘5462% 5694 D ——— 5964 w8

5 o 5

=

2000

0

15%

5%

jan/19  fev/19 mar/19 abr/19 mai/19 jun/19 jul/19 ago/19 set/19 out/19 nov/19 dez/19 jan/20 fev/20 mar/20 abr/20 mai/20 jun/20 jul/20 ago/20 set/20 out/20 nov/20 dez/20 jan/21 fev/21 mar/21 abr/21 mai/21

Meses da pandemia

® Numero de funerais

Excesso de mortes em relagao da 2019

— Meédia mavel de 3 meses para funerais

Outras bases de dados tém auxiliado na con-
tagem de mortes, como o Sistema de Informacao
da Vigilancia Epidemiologica da Gripe (SIVEP-
-Gripe) — mas exclusivamente para as mortes
por COVID-19 e Influenza —, e, no municipio de
Sao Paulo, o nimero de sepultamentos diarios
em todos os cemitérios, incluindo as cremacoes.

O Sistema Funerario de Sao Paulo, sendo
uma autarquia, tem controle sobre todos os
cemitérios publicos ou privados. Assim, as in-
formacoes de morte, sem conhecer a causa, po-
dem ser aferidas com seus registros.

De acordo com os dados do 6rgao, mostrados
no grafico, os numeros de enterros e cremacoes
na capital paulista foi relativamente constante
més a més, no periodo de janeiro de 2019 a fe-
vereiro de 2020. Posteriormente, nos meses de
marco, abril e maio, houve crescimento expres-
sivo de mortes, seguido de reducao progressiva,
sendo que nos meses de setembro, outubro e no-

vembro, o nimero de sepultamentos foi similar
ao de 2019. No entanto, em dezembro de 2020
houve novo aumento de mortes, que seguiu em
2021 até atingir um pico no més de marco. De-
pois, em abril e maio, os nimeros reduziram-se,
mas ainda em valores muito elevados.

Fica nitido no grafico o excesso de mortes
registrado em 2020 e 2021 em relacao a cada
més de 2019. O crescimento ja ocorre a partir
de fevereiro de 2020 e acelera em maio. Nos
meses de setembro e outubro houve reducao
significativa em relacao ao ano anterior. Porém,
apos esse periodo, o nimero de mortes foi ex-
pressivamente maior de dezembro de 2020 até
maio de 2021.

Esses dados revelam a brutalidade da pan-
demia no perfil de mortalidade, que podera ser
ainda amplificada quando se contabilizar as
idades dos mortos, o que ira indicar o numero
de anos potenciais de vidas perdidos.



CONCEITOS
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As duas principais causas de mortalidade
no mundo e no Brasil até o aparecimento
da COVID-19 eram as doencas cardiorres-
piratdrias e o cancer. Em 2019 morreram
1.349.801 brasileiros de todas as idades e
por todas as causas. Quarenta por cento
delas foram decorrentes de doencas car-
diovasculares e respiratorias, e 17% por
canceres.

Uma diferenca importante no padrao
de mortalidade desses dois grupos é o fator
sazonalidade relacionado as mortes por
doencas cardiorrespiratorias, ja que ha um
crescimento delas no inverno, e a auséncia
de padrao para as mortes por cancer.

O aumento da mortalidade por doen-
ca cardiaca e cerebrovascular no inverno

ocorre em funcao de um maior ntimero

de casos de infecgoes virais nessa estacao

e do aumento da pressao arterial causado
pela queda de temperatura, que podem
deflagrar um quadro de obstrucao arte-
rial critica.

O Brasil apresenta, no que diz respeito
as mortes por doencas cardiovasculares,
um padrao similar ao de outros paises,
sendo esse um fator mais evidente na re-
gido Sul e menos na regiao Norte. Até o
momento, a Ciéncia ainda ndo conseguiu
identificar o quanto a COVID-19 afetou
a sazonalidade da mortalidade cardior-
respiratoria, o que so sera possivel apos
passarmos dois invernos sob o curso da
pandemia. m
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BRUNO SCARPELLINI

Médico infectologista e epidemiologista,
pesquisador e professor de Medicina na Pontificia
Universidade Catdlica do Rio de Janeiro (PUC-Rio).
Bruno é Mestre em Satide Puablica na Universidade
de Pittshurgh e Doutor em Doencas Infecciosas pela
Escola Paulista de Medicina.

“De 10% a 33% dos
pacientes vao apresentar
a sindrome pos-covid”

Como tem sido a sua vivéncia médica atenden-
do pacientes com COVID-19? Qual as pergun-
tas mais comuns de pacientes e familiares?
Tem sido uma experiencia mais préxima e inti-
mista com o paciente e com a familia. As davidas
mais comuns das familias sdo: tempo de duracao
da doenca, quando a doenca costuma agravar,
quando devem procurar o hospital, qual o me-
lhor momento para fazer exames, como condu-
zir sintomas como perda de olfato e paladar e se
internacao no CTI é igual a intubacao e/ou 6bito.

Quais os sintomas tardios mais comuns nos
pacientes de COVID?

Os sintomas tardios mais comuns sao perda de
olfato e paladar, dor de cabeca, perda de memo-
ria e de velocidade de pensamento, queda de
cabelo, trombose, piora do quadro pulmonar e
disautonomia.

Qual a possibilidade de a COVID apresentar
forma clinica cronica?

De 10% a 33% dos pacientes vao apresentar a
sindrome pos-covid ou a covid longa ou a for-
ma clinica cronica. Ela consiste na presenca de
varios sintomas semanas ou meses apds adqui-
rir o novo coronavirus, independentemente do
estado viral. Pode haver a persisténcia de um
ou mais sintomas de COVID aguda ou o apare-
cimento de novos sintomas.

Quais, na sua opinido, sao os quadros clinicos
que mais provavelmente aumentario em pa-
cientes que tiveram COVID?

Sao a ansiedade, depressao, trombose, cansaco
cronico, perda de memoria, queda de cabelo e
dor de cabeca. m



