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A partir da Portaria SES no. 464 de 03 de Julho de 2020 ficou instituido o

Programa de Descentralizacdao e Regionalizacdo das Acdes de Combate a
COVID-19 em Santa Catarina. A Portaria SES no. 592 de 17 de agosto de 2020
estabelece a classificacdao semanal como balizadora das medidas a serem
adotadas. As medidas que compdem esta avaliacao foram atualizados em
31/07/2021 para minimizar as chances que erros de processo interfiram no
calculo de risco de cada regiao. A interpretacao permanece a mesma: cada
dimensao € um alerta. Desde o dia 25 de setembro, a Matriz conta com mais
uma regiao, totalizando 17. A regiao Nordeste foi dividida, criando-se a regiao
do Vale do Itapocu.

A atualizacao do risco potencial das regides do estado segue no mapa
abaixo. Atualmente, TREZE com risco potencial e QUATRO com risco
MODERADO.
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ALERTA

Cada dimensao deve ser interpretada como um sinal de alerta. O aumento do
risco em cada uma delas motiva 0 aumento do risco da regido, e deve ser
considerada na priorizacdo da atuacao local.

GRAVIDADE

Ocorréncia de 6bitos por COVID-19 e Tendéncia de Internacdes por Sindrome Respiratéria Aguda
Grave

Nenhuma regido encontra-se em
gravissimo, duas se se encontram em
nivel grave e 15 em nivel de risco alto.
Esse quadro indica uma tendéncia de
estabilizacdo no numero de 6bitos e na
taxa de hospitalizacdo por Covid-19 em
praticamente todas as RegiGes, em
relacdo a semana anterior.

Transmissibilidade
RT e casos infectantes

Sete regides estdo no nivel Moderado
de risco e dez estao no nivel Alto. Este
quadro indica uma variabilidade nesta
dimensdo, com regifes de Dbaixa
transmissao e menor numero de casos
ativos, e outras com alta transmissdo e
maior numero de casos ativos. Com
isso, a transmissdo no estado se
mantém estavel, ainda em patamares
elevados, embora apresente tendéncia
de reducdo em relacdo a semana
anterior.
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Monitoramento
Percentual de vacinados (D2 ou dose Gnica)
Variacao de casos semanal

O monitoramento avalia o percentual
de vacinados com esquema completo
no Estado e a variagdo de casos em
relacdo as semanas anteriores. Onze
regides se apresentam no nivel grave,
cinco foram classificadas em risco alto
e uma no nivel moderado. Esta
dimensdo sofre grande influéncia da
cobertura vacinal, que se apresenta
acima de 60% em praticamente todas
as  regies, e com  algumas
ultrapassando os 70%, o que contribui
para a estabilizacdo de casos em todas
as Regides.

Capacidade de atencao
Taxa de ocupacao de leitos de UTIs reservadas para COVID-19

Nove regides estdo classificadas como risco
moderado, seis em nivel alto, quatro em
nivel grave e nenhuma no gravissimo. Isso
demonstra que, na maioria das regides, ha
um baixo numero de leitos de UTI ADULTO
ocupados para tratamento de COVID-10,
refletindo  em uma maior e melhor
capacidade de atencdo para casos graves
em todo o estado.
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Metodologia

REGIAO GRAVIDADE TRANSMISSIBILIDADE MONITORAMENTO CAPACIDADE DE ATEMQSO MAPA

ALTO URUGUAI CATARINEMSE Z 2,00

i}

ALTC VALE DO ITAJAI
ALTO VALE DO RIO DO PEIXE 2,50
ili}

200

CARBONIFERA o 2,50
EXTREMO DESTE 250 2,50
EXTREMO SUL CATARIMENSE 250 2,50 i
FOZ DO RID ITAJAI 2,00 _ 2,50 2,00
GRANDE FLORIANOPOLIS 250 _
LAGUNA 250 2,50
MEDIO WALE DO ITAJAI 250 2,00
MEIQ QESTE 2,50 2,50
NORDESTE 250 2,50
OESTE 250
PLANALTO NORTE 2,00 2,50
SERRA CATARINENSE 250
VALE DO ITAPOCU
KANXERE 2,00 :

2,50 263 |

A metodologia utilizada na matriz segue o quadro abaixo. Os parametros passaram por
atualizacbes durante esta semana, Com O ajuste estatistico no numero de casos
infectantes, readequacao No parametro de cobertura vacinal e mudanca no indicador
da dimensao capacidade de atencao, que passa a utilizar a taxa ocupacao de leitos de
UTI-COVID ADULTO em relagao ao total de leitos de UTI ADULTO disponiveis em todo o
estado. A coleta de dados para atualizacao da avaliacao de risco acontece nas sextas-
feiras, com divulgacao no dia posterior e validade a partir das O0Oh nas segundas-feiras.
A nova atualizacao da matriz sera divulgada em 30 de outubro de 2021.

- —— p— J MODERADO ALTO GRAVE GRAVISSIMO
3-5 >5

o

Mortalidade Obitos por COVID na semana por BOAVISTA até 1 1-3

100.000 hab.
GRAVIDADE
Tendéncia Tendéncia de internagéo por SRAG Infogripe - Fiocruz probabilidade de probabilidade de estabilidade probabilidade de
por 100.000 hab. queda maior que queda maior que crescimento maior
95% 75% que 75%
Infectividade Infectantes A/100.000 hab. DIVE Menor que 100 100 - 150 150 - 200 Maior que 200
TRANSMISSIEILIDADE Crescimento Rit) COllA - DEFESA abaixo de 1 nos abaixo de 1 nos abaixo de 1 nos igual ou acima de
CIVIL Gltimos 14 dias altimos 7 dias ultimos 3 dias 1 nos dltimos 3
dias
Vacinagao Cobertura vacinal em maiores de 12 Vadnémetro maior que 80% 70% - 80% 60% - 70% menos que 60%
MONITORAMENTO anos com se-guu:“icaa dose ou dose
Regressdo Variagdo do nimero de casos BOAVISTA menor que -15% entre -15% e +5%  entre +5% e +30% acima de 30%
semanal
CAPACIDADE DE ATENCAO Uso de UTI Leitos de UTI ocupados COVID por SES Leitos De 0 a 20% 20% - 40% 40% - 60% maior que 60%
Leitos UTI Adulto

*A: Ativos gjustados por nowcasting
**Dados de uso de UTI se referem ao dia anterior do cdlculo
MEDIA DAS DIMENSOES 1-19 2-29 3-39 >4
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