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RESUMO: Introducao: No Amazonas, o perfil
clinico dos casos de Covid-19 apontaram que a
idade de 59 anos representava 76% do numero
de infectados pelo novo coronavirus no Estado. A
construcao do perfil epidemiolégico ndo somente
ajudaréa na caracterizacao do estado de saude das
pessoas que fazem parte dessa comunidade, mas
também auxiliard no reconhecimento daqueles
vulneraveis a doenca. Objetivo: O objetivo
desta pesquisa foi realizar um estudo sobre o
perfil epidemioldégico de pessoas acometidas
por Covid-19 em uma comunidade do distrito
de Cacau Piréra, Iranduba-AM. Metodologia:
Pesquisa de campo, de natureza quantitativa e
exploratéria, com 30 participantes. O instrumento
de coleta de dados foi um formulario, com
questdes que permitiram a montagem do perfil
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sociodemografico, econdmico e epidemiolégico dos participantes. Resultados: Predominio
de individuos do sexo masculino 60%, com faixa etaria entre 19 e 30 anos (54%), solteiros
(57%), com ensino fundamental completo (53%). 90% estéo trabalhando, porém, ganhando
até um salario-minimo (64%). Quanto ao aspecto clinico, 93% tiveram Covid-19. Concluséo:
Considerando que o virus ainda esta em circulacéo, é pertinente manter os principais meios
de protecao a exposi¢ao ao virus, o que engloba a higiene adequada, o uso de mascara e o
distanciamento social. Além disso, € de suma importancia que o governo federal, estadual e
municipal atue de forma conjunta nas medidas de monitoramento, rastreamento e controle
epidemiologico.

PALAVRAS-CHAVE: Perfil epidemiologico; Covid-19; SARS-COV-2; Pandemia.

THE EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF PEOPLE AFFECTED BY COVID-19 IN A
COMMUNITY IN THE DISTRICT OF CACAU PIRERA, IRANDUBA-AM

ABSTRACT: Introduction: In Amazonas, the clinical profile of Covid-19 cases showed
that the age 59 years represented 76% of the number of people infected by the new
coronavirus in the state. The construction of the epidemiological profile will not only help in
the characterization of the health status of people who are part of this community but will also
help in the recognition of those vulnerable to the disease. Objective: The objective of this
research was to conduct a study on the epidemiological profile of people affected by Covid-19
in a community in the district of Cacau Piréra, Iranduba-AM. Methodology: Field research,
of quantitative and exploratory nature, with 30 participants. The data collection instrument
was a form with questions that allowed the assembly of the sociodemographic, economic and
epidemiological profile of the participants. Results: The predominance of males 60%, aged
between 19 and 30 years (54%), single (57%), with complete elementary education (53%).
90% are working, however, earning up to the minimum wage (64%). As for the clinical aspect,
93% had Covid-19. Conclusion: Considering that the virus is still in circulation, it is pertinent
to maintain the main means of protection against exposure to the virus, which includes
proper hygiene, the use of masks, and social distance. In addition, it is extremely important
that the federal, state and municipal governments act together in monitoring, tracking, and
epidemiological control measures.

KEYWORDS: Epidemiological Profile; Covid-19; SARS-COV-2; Pandemic.

INTRODUCAO

No final de 2019, a Organizagdo Mundial de Saude foi informada, que na cidade
chinesa de Wuhan havia casos de pneumonia em humanos ocasionada por uma cepa
desconhecida de coronavirus, cuja identificacdo e denominagéo ocorreu em fevereiro do
ano de 2020. Eis que, entre os humanos estaria circulando o SARS-CoV-2, responsavel por
causar a doenga infecciosa COVID-19 (OPAS, 2020).

A alta capacidade de disseminagéo do virus, fez com que os casos da doencga se
multiplicassem pelo mundo, atingindo todos os continentes e levando a 6bito milhares de
pessoas. Foi a partir desse cenario desolador que, em margo de 2020, a OMS declarou
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que o surto do novo coronavirus se constituia em uma Emergéncia de Saude Pubica de
Importancia Internacional (ESPII) caracterizando-a entdo como pandemia (OPAS, 2020).

No Brasil, o Ministério da Salde recebeu a primeira notificagdo de um caso
confirmado de Covid-19 em 26 de fevereiro de 2020. Um ano depois, ja haviam sido
confirmados 10.517.232 casos e 254.221 6bitos pela doenga, cujo numero continuou a
aumentar (SVS, 2021).

Segundo dados disponibilizados no site do Ministério da Satde (2020), a maior parte
dos casos de COVID-19 se concentraram na regido Sudeste (58,4%), Nordeste (18%) e
Sul (10,9%). Dentre as Unidades da Federacgao, Sdo Paulo possuia a maior quantidade de
casos confirmados (40,4%), seguido do Rio de Janeiro (12,1%), Ceara (8,4%) e Amazonas
(4,4%). Os maiores coeficientes de incidéncia foram registrados pelo Distrito Federal
(15,5/100.000), Amazonas (12,6/100.000), Ceara (11,0/100.000), Séo Paulo (10,5/100.000)
e Rio de Janeiro (8,4/100.000).

No Amazonas, o perfil clinico dos casos de Covid-19 apontava que pessoas
com idade entre 20 e 59 anos representavam 76% do numero de infectados pelo novo
coronavirus no estado (SES-AM, 2021).

Segundo o Boletim Epidemiolégico emitido pela Secretaria de Saude do Amazonas
em marco de 2021, a maior proporcao dos Obitos por SARS-CoV-2, registrados era de
pessoas na faixa etaria de 60 anos ou mais para ambos os sexos. No entanto, houve um
aumento da proporcédo de Obitos na faixa etaria de 20 a 59 anos. Em 2020, representavam
25% dos 6bitos e, atualmente, compreendem 32% no sexo feminino e 39% do sexo
masculino (SES-AM, 2021).

Ainda sobre os casos no Amazonas, quase no final do primeiro semestre de 2020,
mais precisamente no més de maio desse ano, o boletim epidemiol6gico divulgado pela
Secretaria de Saude indicava que 50% dos casos confirmados eram de individuos na faixa
etaria entre 30 a 49 anos. Em relagdo ao género, 50,7% dos casos eram de individuos do
sexo feminino e 49,3% do sexo masculino (GIRAO et al, 2020).

Nesse cenario, percebeu-se que pouco ou nada se sabia sobre a histéria
epidemiologica das pessoas adoecidas por Covid-19 residentes em comunidades
localizadas em municipios do interior do Amazonas. Saber se nessas familias algum
membro manifestou a doenga e em quantos deles isso ocorreu; se alguém foi internado e
foi a 6bito ou ndo; como a familia lidou com a doencga, por exemplo, foram indagagdes que
surgiram ao longo do tempo e que suscitaram o desejo da realiza¢do desse estudo.

A construcdo do perfil epidemiolégico ndo somente ajudara na caracterizagéo
do quadro de saude das pessoas que fazem parte dessas comunidades, mas também
auxiliara no reconhecimento daqueles mais vulneraveis a doenga e assim, a partir desses
dados, espera-se que os gestores publicos de saude criem estratégias ndo somente para
prevencdo a doenca, mas também para oferecer condi¢cbes dignas de cuidados a sua
saude dessas populagbes que ja sofrem com as desigualdades na oferta dos servicos
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de saude e que nao considera sua singularidade e suas necessidades, sobretudo em um
cenario de pandemia.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de campo, de natureza quantitativa e exploratéria. Os
pesquisadores tiveram como finalidade investigar o perfil epidemiolégico de pessoas
acometidas por SARS-COV-2, em uma comunidade localizada no distrito Cacau Piréra, no
municipio de Iranduba-AM.

A pesquisa quantitativa € uma modalidade de pesquisa que atua sobre um
problema humano ou social, é baseada no teste de uma teoria e composta por variaveis e
nameros, as quais sdo analisadas de modo estatistico, com o objetivo de determinar se as
generalizagdes previstas na teoria se sustentam ou ndo. (KNECHTEL, 2014).

O presente estudo contou com a participagdo de 30 pessoas com idade superior
a 18 anos, integrantes das familias cadastradas e atendidas em uma das microareas de
abrangéncia de responsabilidade da Unidade Basica de Saude Vitéria Paz, localizada no
Cacau Piréra, distrito pertencente ao municipio de Iranduba- AM, a 25km de distancia de
Manaus e que aceitaram participar da pesquisa por meio da assinatura do TCLE. A referida
UBS realiza atendimento de segunda a sexta, no horéario das 08:00 as 17:00 com atividades
concentradas na Atengéo Basica.

A coleta de dados foi realizada no 2° semestre de 2021, mais precisamente no més
de outubro, de forma manual, ap6s a aprovagédo do CEP confirmado através do protocolo
CAAE n° 49451221.2.0000.5512 e assinatura por parte dos participantes da pesquisa
do Termo de Consentimento Livre Esclarecido, conforme determina a Resolugdo CNS
466/12, 1.4 da Comissdo Nacional de Etica e Pesquisa - CONEP. Os pesquisadores se
comprometeram a manter o sigilo sobre as informagdes obtidas dos sujeitos, conforme
Resolugéo 196/96, do Ministério da Saude.

O instrumento para a coleta de dados foi um formulario, contendo questbes
objetivas, fechadas e abertas para montagem do perfil sociodemogréfico, econémico e
epidemioldgico dos participantes da pesquisa. O formulario foi constituido de duas partes: a
primeira, por questdes a respeito da caraterizagcéo do perfil sociodemografico em que foram
consideradas as seguintes variaveis (idade, sexo, estado civil, escolaridade ocupacéo e
renda). A segunda parte, direcionada a montagem do perfil epidemiol6gico que apresentou
perguntas sobre diagnostico de Covid-19; se houve hospitalizagdo ou néo; se foi preciso o
familiar ser transferido para Manaus e em qual unidade; se houve 6bito ou ndo; se o familiar
possuia alguma comorbidade; se sim, quais. E por fim, a opinido do participante sobre qual
motivo do familiar ter adquirido a doenca.

Foram utilizados equipamentos bésicos de informatica, como computador com

acesso a internet, e impressora. Com os dados originarios da coleta elaborou-se um banco
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de dados informatizado no editor de planilhas do Microsoft Excel 2010, o que possibilitou a
organizagao e a descricédo da realidade estudada por meio da construgéo dos resultados e
da frequéncia em nameros absolutos e percentuais, consequentemente, representados na
forma de tabela e gréfico para maior compreenséo.

A pesquisa ira trazer beneficios, pois trard informacbes de pessoas acometidas
pelo novo coronavirus o que permitird aos gestores de saude local planejarem possiveis
estratégias que contribuam na melhoria do cuidado a saude das pessoas que sofreram com
a doenca, além de ag¢des de promogao de saude e prevencao da doenca na comunidade.

RESULTADOS

Pode-se observar na Tabela 1, referente as variaveis sociodemograficas dos 30
participantes na qual foram abordados e que aceitaram participar da pesquisa, onde 60%
(n=18) s&o do sexo masculino. Quanto a faixa etaria 54% (n=16) encontram-se na faixa de
19 a 30 anos, e a maior parte dessas pessoas 57% (n=17), sdo solteiras.

Variaveis N° %
Idade 19230 16 54%
30a50 10 33%
50a70 4 13%
Sexo Masculino 18 60%
Feminino 12 40%
Estado civil Solteiro 17 57%
Casado 9 30%
Divorciado 1 3%
Vidvo 2 7%
Unido estavel 1 3%
Escolaridade Ensino fundamental completo 2 7%
Ensino fundamental incompleto 13 43%
Ensino Médio completo 6 20%
Ensino Médio incompleto 4 13%
Ensino superior 3 10%
Nao respondeu 2 7%
Trabalha Sim 27 90%
Nao 1 7%
Nao respondeu 2 3%
Renda Até 1 salario minimo 19 64%
De 1 a 2 salarios minimos 7 23%
Acima de 3 salarios minimos 1 3%
Nao possui renda 3 10%

Tabela 1 - Distribuicdo do n° e % das pessoas entrevistadas segundo varidveis sociodemograficas e
econdmicas.

Fonte: Dados da pesquisa, Iranduba (AM) 2021.
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Pode-se observar também os dados referente a escolaridade, onde foi possivel
identificar que a maioria 43% (n=13) informaram ter ensino fundamental incompleto,
seguido de ensino médio completo com 20% (n=6). Analisou-se o eixo de trabalho dessas
pessoas e constatou-se que a maioria 90% (n=27) informaram ter alguma ocupacéo.

No que diz respeito a renda mensal familiar dos participantes da pesquisa, dividimos
em trés faixas salariais, onde a maioria se incluiu na faixa de até 1 salario minimo com 64%
(n=19) e na faixa de 1-2 salarios minimos com 23% (n=7).

Em relacdo ao questionario utilizado na Tabela 2 para obten¢do dos dados
epidemiologicos sobre Covid-19, podemos observar que a maioria dos entrevistados
informaram ter tido alguém no seu meio familiar diagnosticados pela infec¢éo do coronavirus,
representados, por 97% (n=28) que responderam SIM. Quanto a especificacdo da quantidade
de pessoas acometidas, cada familia apresentou quantitativo, alguns semelhantes outro
divergentes de pessoas infectadas, a prevaléncia das respostas recebidas foi de 3 pessoas
infectadas no meio familiar de 9 entrevistados com 30%, seguido de 2 pessoas a cada 7
familias com 23%, 4 pessoas foram infectadas a cada 5 familias representas por 17% e os
demais estdo descritos na tabela abaixo.

Variaveis N° %
Alguém na familia Sim 28 93%
teve diagnostico de Néo 2 7%
Covid-19
Se sim, especificar o 4 familias 1 pessoa infectada 4 13%
nimero de pessoas 7 familias 2 pessoas infectadas 7 23%
infectadas 9 familias 3 pessoas infectadas 9 30%
5 familias 4 pessoas infectadas 5 17%
1 familia 5 pessoas infectadas 1 3%
2 familias 15 pessoas 2 7%
infectadas 2 7%
N&o soube responder
Houve necessidade de Sim 11 37%
hospitalizagédo Nao 19 63%
Em qual unidade de Hospital Regional Hilda Freire - 3 27,5%
saude Iranduba
SPA Joventina Dias 2 18%
Hospital Delphina Rinaldi Abdel 3 27,5%
Aziz
Fundacdo CECON 1 9%
Hospital e Pronto 1 9%
Socorro 28 de Agosto
Policlinica Governador Gilberto 1 9%
Mestrinho
O familiar precisou ser Sim 8 40%
transferido para unidade Néao 22 60%
hospitalar em Manaus
Houve 6bito Sim 5 17%
Nao 25 83%
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As pessoas com Covid- Sim 17 57%
19 apresentam algum Néao 13 43%
problema de saude

Se sim, quais Diabetes 4 23%
HAS 6 35%
HAS e Diabetes 1 6%
HAS, Diabetes e Alzheimer 1 6%
Problema respiratério 2 12%
Préstata 1 6%
Problemas de coragéo 1 6%
N&o soube responder 1 6%

Tabela 2 — Informagbes sobre perfil epidemiologico de pessoas acometidas por SARS-COV-2.

Fonte: Dados da pesquisa, Iranduba (AM) 2021.

Quando perguntado se havia tido hospitalizagdo, a maioria respondeu que NAO,
com 63% (n=19), pois as pessoas infectadas foram cuidadas somente em casa visto que
ndo apresentaram os sintomas graves e também por terem optado por ficar em casa devido
a superlotacdo dos hospitais. Quando respondido SIM, foi questionado em qual unidade
de saude e as mais citadas foram o Hospital Regional Hilda Freire — Iranduba e o Hospital
Delphina Rinaldi Abdel Aziz com 27,5% (n=3). Foi perguntado se houve necessidade da
transferéncia para alguma unidade hospitalar em Manaus, 60% (n=22), responderam que
NAO pois a maioria das pessoas acometidas foram tratadas em casa.

Quanto a 6bitos, a prevaléncia das respostas foi NAO 83% (n=25) devido ao fato
de as pessoas acometidas serem jovens, apresentaram sintomas leves e conseguiram se
recuperar apenas com o tratamento em casa. Foi questionado se as pessoas acometidas
apresentaram alguma comorbidade, a prevaléncia das respostas foi SIM com 57% (n=17)
os fatores de risco mais citados foram Hipertensdo, Diabetes, seguido de Problemas
respiratorios.

Indagou-se também sobre a opinido do entrevistado a respeito dos possiveis motivos
que levaram seu familiar adquirir a doenca da Covid-19 de acordo com Grafico 1, as
causas mais citadas foi a falta de cuidados (50%), contato com pessoas infectadas (34%),
exposicao no trabalho (10%), negligéncia do Estado (3%), seguido de 3% de pessoas que

ndo souberam responder.
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Gréfico 1. Quais as principais causas que fizeram o familiar adquirir a doenca

Fonte: Dados da pesquisa, Iranduba (AM) 2021.

DISCUSSAO

Quanto aos aspectos s6cio demograficos da amostra estudada, constatou-se o
predominio de individuos do sexo masculino 60%, com faixa etaria entre 19 e 30 anos
(54%), solteiros (57%), com ensino fundamental completo (53%), 90% estéo trabalhando,
porém, ganhando até um salario-minimo (64%). Quanto ao aspecto clinico, 93% tiveram
Covid-19. De acordo com o estudo de CHEN et al (2020) descrevem que a infeccéo
por Covid-19 o género que prevaleceu foi o sexo masculino. Visto que em pandemias
anteriores causadas pelos virus do género SARS-CoV e MERS-Cov (MERS é a sigla em
inglés de Sindrome Respiratéria do Oriente Médio), os homens eram mais propensos a
serem infectados do que as mulheres.

Isso pode ter relagéo com o fato de que, embora mais susceptiveis a contaminagéo
por coronavirus, os homens sdo mais negligentes do que as mulheres e nao realizaram
quarentena de forma voluntéaria. Refletindo no paradigma social, na qual o homem se vé
como um ser invulneravel, o que contribui para que se cuide menos e se exponha mais a
situagdes de risco (GOMES; NASCIMENTO; ARAUJO, 2020).

Quanto ao estado civil dos participantes houve predominio da categoria dos solteiros
com 17 pesquisados, representando 57% da amostra. NOBREGA (2021), evidenciou
que 63% dos brasileiros que estéo solteiros ndo tem se encontrado com outras pessoas
durante a pandemia da Covid-19. A iniciativa esta relacionada ao isolamento social, medida
adotada para conter a disseminagdo do coronavirus. Por outro lado, 17% dos solteiros
mantém conversas com conhecidos enquanto o restante 10% diz utilizar aplicativos de
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relacionamentos ou outros meios para se relacionar.

Em relacdo & escolaridade apontou-se que aproximadamente 53% dos casos
possuem no minimo o ensino fundamental incompleto, LENZI et al (2020), a escolaridade
baixa é um fator de risco para disseminacdo de doencas virais infecciosas. Tendo em
vista que esse fator pode se relacionar com a classe social do individuo, sugerindo que os
hébitos, as condi¢des de vida e o conhecimento sobre a doenga e a falta de informacao
acabam influenciando o progndstico.

A renda mensal dos pesquisados prevaleceu na faixa de 1 salario minimo com
64%, sendo uma particularidade deste grupo, pois segundo estudos anteriores, pessoas
que possuem maior desvantagem socioeconOmicas s&o vulneraveis a adquirir Covid-19,
pois tendem a ter exposicdo maior ao virus por viverem em maior niUmero de pessoas em
residéncias menores, usarem com maior frequéncia transporte publicos, habita¢gdes serem
de pior qualidade e pela dificuldade no acesso a redes de salde de qualidade (BUSS;
PELLEGRINI FILHO, 2007).

No tocante ao perfil epidemioldgico, nota-se a predominancia de individuos com
resposta positiva para infec¢éo por Covid-19, o que representa 93% do total de entrevistados.
Isso se explica pelo nimero expressivo de infectados e de 6bitos no mundo.

A representacéo dos casos tratados somente em casa (63%) do estudo em questao,
demonstra ser um percentual bem maior do que aqueles que precisaram ser hospitalizados
(37%), 0 que pressupde que a maioria da populacéo estudada apresentou o desenvolvimento
da forma leve da doenga. De acordo com os estudos realizados pela Organizagdo Mundial
da Saude (2021), cerca de 80% dos pacientes com COVID-19 apresentam quadro clinico
de infecgdes assintomaticas e o restante cerca de 20% dos pacientes apresentam quadros
respiratérios graves, podendo requerer atendimento hospitalar.

Os entrevistados que responderam terem tido algum familiar internado, informaram
em comum que as unidades hospitalares mais acessadas para o tratamento desses
individuos foram o Hospital Regional Hilda Freire — no municipio de Iranduba e o Hospital
Delphina Rinaldi Abdel Aziz, em Manaus, ambos com 27,5%.

Conforme o estudo de ESCOBAR (2020), observa-se o fendmeno da “interiorizagdo
da COVID-19” para as areas menos populosas sdo mais vulneraveis, pois vivenciam
problemas relativos a falta de assisténcia e recursos de saude, além das dificuldades
logisticas impostas pelas barreiras geograficas. Paralelamente ao estudo de GARNELO
et al (2017), que vai mais a fundo, no qual completa que os municipios mais afastados
da capital - Manaus, tendem a sofrer com as discrepancias em saude, centralizagéo e
monopolizagcéo dos sistemas de abastecimento, transporte e servicos e condugéo da vida
politica na capital. Tais situagGes potencializam e ampliam as desigualdades existentes
entre a capital e os demais municipios do estado o que impacto na organiza¢ao dos servigos
de saude e 0 acesso as unidades que disponibilize de atendimentos especializados.

Pela anélise dos dados obtidos, evidenciou-se que 83% né&o evoluiram para Obito.
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Levando em consideragéo todas as pessoas infectadas pelo coronavirus, aproximadamente
80% apresentaram casos leves de Covid-19. Ou seja, 8 a cada 10 pacientes ndo precisam
de internacgéo hospitalar e se recuperam completamente sem nenhum tratamento especifico
para a doenca. Mestriner et al (2021), a explicacéo esta no fato da defesa do préprio corpo
ser capaz de combater o virus sem a ajuda de medicac¢des ou de atendimento hospitalar.
Em contrapartida os casos graves que precisam da assisténcia hospitalar alguns municipios
ndo possuem recursos como leitos de unidade de tratamento intensivo (UTI) e suporte
de pacientes graves acometidos pela COVID-19, sendo que os pacientes que evoluem
para a forma grave da doenca necessitam ser encaminhados a Manaus, fato que acaba
sobrecarregando o Sistema Unico de Satde (SUS) da capital, (SUSAM, 2020).

No municipio de Cacau Piréra, pelo menos 57% das pessoas infectadas
apresentavam comorbidades, evidenciado pelo predominio das doengas cardiovasculares,
sendo 35% desse quantitativo correspondente a HAS, seguido de 23% portadores de
diabetes. MORAES FILHO et al (2020), consideram os atuais niveis de desigualdade
social e o grande nimero de pessoas em situagdo de vulnerabilidade sociodemogréfica no
Brasil, a quantidade de casos da Covid-19 pode apresentar distincbes nas progressoes das
taxas de incidéncia e mortalidade, sendo associados as doencas preexistentes que, em
locais onde se encontram as maiores desigualdades, sao facilmente identificadas, devido a
dificuldade de acesso a melhores assisténcias.

Na entrevista sobre as possiveis causas que levaram seus familiares terem
adquirido a doenga Grafico 1, as repostas comuns entre eles foram por falta de cuidado
e o contato com pessoas infectadas. FARIAS et al (2020), relatam que nas periferias, os
frequentes problemas vivenciados pela populagdo foram agravados pela aglomeragéo,
contato frequente, por negligéncia aos cuidados sanitarios, como lavagem das maos e
principalmente ao uso da mascara onde houve muita resisténcia. E as negligéncias e a
vulnerabilidade dessa populagdo ao virus, principalmente por serem acometidos por
comorbidades tornaram-se determinantes para um maior adoecimento, algo marcado
geograficamente. Bem como afirmado pelo CLP (2020) as condi¢des de vida, moradia,
saneamento basico, trabalho e salde dessa populagédo sdo precarias o que contribui para
a alta velocidade do contagio, com dificuldades de garantia de isolamento social e caréncia
de recursos minimos necessarios a prevencdo comunitaria da doenca. E necessario
cautela e atencgao, principalmente quanto a situagdo dos municipios do interior do Estado,
0s quais ndo dispdem de recursos assisténcias especializadas e enfrentam os reflexos das
iniquidades sociais e de saude (GOMES et al, 2020).

CONCLUSAO

O perfil dos casos descritos no presente estudo, aborda indicadores responsaveis
pelo acometimento por Covid-19, ressaltando que o Distrito do Cacau Piréra, possui
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caracteristicas geograficas, sociais e econ6micas particulares, o que leva a populagéo
residente a apresentar um padrdo préprio de disseminacdo da doenca, o que torna
importante um continuo acompanhamento do perfil epidemiolégico dos casos.

No Cacau Piréra, é possivel identificar a defasagem de politicas publicas na
orientac@o da populagéo quanto ao risco eminente de contaminagédo. O papel do governo
quanto a sensibilizacdo da comunidade, € de suma importancia, visto que, quanto menos
informacao a populacgéo tiver maior o niUmero de pessoas infectadas, o que leva as situagdes
delicadas pela alta demanda de doentes e o tratamento ofertado que se faz ineficaz por nao
suprir a necessidade local.

Arelagdo entre aincidéncia de COVID-19 e os indicadores sociais, sociodemogréficos
e de perfil epidemiologico, afirmam que a comunidade foi acometida pelo coronavirus
principalmente, pela falta de cuidados pessoais, aliados a exposi¢éo no trabalho, contatos
com pessoas infectadas, resisténcia em atender os protocolos exigidos pela vigilancia
sanitéaria, o que levou a rapida disseminagéo do virus entre a populacgéo local.

Diante disso, as medidas de restricdo de mobilidade populacional, podem ser
efetivas. As caracteristicas particulares do Cacau Piréra, aumentaram a transmissibilidade
do virus na regido. Se tratando de uma comunidade localizada no interior do Amazonas,
onde a infraestrutura apresenta limitagdes com menor aparato de saude e administrativo,
contribui para alta taxa de incidéncia. Um maior aparato e capacitacdo dos profissionais
podera influenciar em condutas e protocolos tomados em unidades de saude, aumentando
a efetividade do diagnostico.

Fatores geogréficos sé@o influenciadores para uma maior disseminagdo do virus,
esses dados levantados aliados a medidas governamentais, investimento em prevencéo e
sensibilizagdo voltados ao combate a Covid-19 s&o essenciais para reduzir o impacto no
sistema publico de salde.
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