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Resultados: Total de 9 pacientes internados preencheram
critérios para utilizacd@o de tocilizumab, sendo 5 do sexo mas-
culino, idade média 57,8 anos (var 31-77 anos). Todos os
pacientes evoluiram com alta hospitalar, tempo médio de
internacdo de 20,1 dias (var 7-42 dias). Esse periodo variado
de internacao foi relacionado com a idade, sendo os pacien-
tes mais velhos de 73 e 77 anos com periodo mais prolongado
de 30 e 42 dias respectivamente, e menor tempo em pacien-
tes jovens de 31 e 42 anos com 11 e 7 dias respectivamente.
Comorbidades: 4 com HAS, 2 com DM, 1 com DCV. Também
utilizaram hidroxicloroquina e azitromicina na entrada 7 paci-
entes, heparina profilatica em 4 e metilprednisolona em 7.
Nenhum paciente foi para Ventilacdo Mecénica ou evoluiu
com Sepse.

Discussdo/Conclusdo: Os casos apresentados podem nao
representar significativamente para modificar condutas tera-
péuticas, mas abre possibilidades de op¢des em pacientes com
quadro de inflamacdo multissistémica grave que tem altas
taxas de mortalidade. O presente estudo evidenciou seguranga
na utilizacdo do tocilizumab e melhor resposta em pacientes
jovens em relacao a tempo de internacao.
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Introdugdo: A SRAG (sindrome respiratéria aguda grave) cau-
sada pelo novo coronavirus (COVID-19) é uma doenca grave,
com caracteristicas clinicas ainda em definicdo, podendo
variar entre as diferentes populacoes.

Objetivo: Descrever aspectos clinicos, epidemiolégicos e os
principais desfechos de pacientes com COVID-19 em Goiénia
em 2020.

Metodologia: Estudo transversal que avaliou adultos inter-
nados com sindrome gripal (SG) ou SRAG confirmada por
SARS-CoV-2, em Goiédnia, de mar¢o a agosto de 2020. O
estudo foi autorizado pelos Comités de Etica em Pesquisa das
instituicoes participantes. Nesta andlise interina, foram cal-
culadas medidas de tendéncia central e realizada distribuicédo
percentual das variaveis.

Resultados: 423 casos de COVID-19 avaliados, sendo 50,8%
homens, com mediana de idade de 57,5 anos. RT-PCR foi a
técnica confirmatéria em 96%. SG (26%), SRGA (61%) ou outra
hipétese (13%) foram as suspeitas na admissao, com média de
inicio de sintomas de 7,9 dias (1-30). Comorbidades relatadas
em 63%: HAS (43,7%), DM (22,4%), doenca respiratéria (12%),
DAC (8,7%), ICC (5%) e doenca renal cronica (4,7%) e 5,3% eram

gestantes. Sintomas mais frequentes: tosse (78%), dispneia
(73%), mialgia (43,5%), febre antes (35,7%) ou ap6s a admiss@o
(18%), cefaleia (41,6%), astenia (54%), inapeténcia (29%), nau-
seas/vOmitos (14%). Caracteristicas tomograficas: opacidades
em vidro fosco esparsas (55%) ou difusas (30%), consolida¢des
esparsas (24%) ou difusas (10,6%), com 30% apresentando
comprometimento em mais de 50% do parénquima. Durante
a internacdo, foram utilizadas como terapéuticas: oxige-
nioterapia (75%), antibioticoterapia (85%), terapia antiviral
- oseltamivir (20,5%), corticosteroides (60%, dexametasona
em 46%), heparinizacdo profilatica (76%) e terapéutica (7%),
broncodilatadores (16,5%). A admissdo em Unidade Inten-
siva ocorreu em 31% (133) dos casos, 73% (98) nas primeiras
24 horas, com mediana de permanéncia de 7 dias (IQR 4-
12). Metade destes necessitou de ventilacdo mecénica, com
duracdo média de 12 dias (1-39). Complicac¢des relatadas em
18% dos pacientes: sepse (7,3%), choque séptico (7%), injuria
renal (6,6%) e infeccdo nosocomial (3,7%). A taxa de letalidade
global foi 14,7%.

Discussdo/Conclusdo: O conhecimento sobre as caracteris-
ticas da COVID-19 em nossa regido pode contribuir para
diagnéstico precoce, planejamento de gestdo em satide e esco-
lhas terapéuticas adequadas, visando reducdo da letalidade.
A internacdo precoce em UTI deve alertar os gestores sobre a
necessidade de leitos criticos disponiveis durante a pandemia.
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Introducdo: O Estado de Sao Paulo implementou medidas
ndo-farmacoldgicas de controle em todo o territério no inicio
do curso da epidemia de COVID-19. Em 24 de marco, o governo
recomendou o distanciamento social para todas as pessoas,
além do fechamento do comércio e de servigos ndo essenci-
ais. Desde 27 de maio, foi adotado um plano de medidas de
quarentena (“Plano S&@o Paulo”), que pode ser mais restritivo
ou mais flexivel, considerando as taxas de crescimento dos
casos e Obitos da COVID-19 e as taxas de ocupacdo leitos em
cada Departamento Regional de Satude (DRS).

Objetivo: Estudar o avango da COVID-19 em cada DRS atra-
vés da andlise de novos casos confirmados por dia (apds o
primeiro caso do COVID-19 no Brasil) e pelo calculo do nimero
de reproducao efetiva (Rt) do SARS-CoV-2 ao longo do tempo.
Também acompanhamos os novos casos didrios de Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e calculamos seu Rt.
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Metodologia: Monitoramos o nuimero de casos de SRAG e
casos confirmados de COVID-19, ao longo do tempo, para cada
DRS e calculamos o Rt (SRAG e COVID-19) em cada uma dessas
regides. Os dados foram obtidos do SIVEP-Gripe. Selecionamos
o periodo desde a data do primeiro caso confirmado de COVID-
19 até duzentos dias depois.

Resultados: Observamos um maior numero de casos de
COVID-19 na Regido Metropolitana de Sdo Paulo e areas de
conurbacdo logo no inicio da epidemia. A partir do decreto de
quarentena generalizada, uma reduc¢do importante do Rt em
todas as DRS é observada. Entretanto, o Rt se mantém abaixo
de 1 apenas eventualmente. No interior, os valores de Rt apre-
sentam reducdo menos importante e, portanto, o numero de
casos é crescente, evidenciando a falta de controle da doenca
e baixa adesdo as medidas restritivas.

Discussdo/Conclusdo: O estudo dos valores Rt permite avaliar
a disseminac¢d@o da COVID-19 ao longo do tempo e o impacto
dos planos de quarentena e das medidas nao-farmacolégicas
de controle. O uso universal de mdscaras, com testagem e
isolamento de casos positivos, e as medidas de distanci-
amento social foram capazes de diminuir a velocidade da
epidemia, impactando na reducdo do Rt, principalmente na
regido da Grande Sao Paulo. Ainda assim, foram insuficientes
para interromper a transmisséo, e o nimero de casos conti-
nuou crescendo.
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Introdugdo: A pandemia de COVID-19 representa um
enorme desafio de para a satide publica. E sabido que vérias
comorbidades aumentam a chance de casos graves e pior
evolugdo, em particular, aquelas que reduzem a imunidade.
H4 muitas duvidas de como a COVID-19 se comporta em pes-
soas vivendo com HIV/aids (PVHA). Dessa forma, é importante
sabermos a mortalidade dessa coinfecgdo e as caracteristicas
desses pacientes, em nosso meio.

Objetivo: Analisar os casos de pacientes que vivem com
HIV/aids coinfectados com COVID-19.

Metodologia: Estudo transversal, onde foi realizada analise
de todos os casos de COVID-19 atendidos em um Hospital de
Ensino Terciario de 13 de marco a 19 de julho de 2020. Dentre
esses casos, foram identificados descritos todos os casos de
PVHA.

Resultados: De 1218 pacientes notificados foram identifi-
cados 14 (1,1%) pessoas vivendo com HIV/aids. Sete (50,0%)
do sexo masculino, com mediana de idade de 51 anos (26-

82), apenas um paciente nao sabia do diagnéstico da infeccdo
pelo HIV (7,1%) e trés (21,4%) tinham doenca definidora de
aids prévia. A dltima carga viral do HIV, antes da COVID-19,
foi <200 cépias/mL em 12 (85,6%) casos e a mediana do dltimo
LTCD4+ foi de 679 células/mm? (25-1096) e do LTCD4+ nadir
foi de 332 células/mm?3 (25-861). Doze (85,7%) pacientes esta-
vam em uso de TARV, 6 (50,0%) com tenofovir e dois (16,6%)
com darunavir/ritonavir no esquema, sendo que apenas um
(7,1%) paciente com falha virolégica prévia e trés (21,4%) com
uso irregular das medicag¢des. O diagnéstico de COVID-19 foi
realizado em 13 casos com RT-PCR e em um caso com Soro-
logia. Dez (71,4%) pacientes necessitaram de internagao, com
mediana do tempo de 16 dias (4-31). Nove casos necessitaram
de UTI (90,0%), com mediana de tempo de 7,5 (2-24) dias. Trés
(21,3%) casos eram trabalhadores da saude, cinco (42,8%) néo
apresentavam comorbidades, seis (42,8%) tinham cardiopatia
cronica, seis (42,8%) diabetes mellitus, trés (21,4%) acometi-
mento do sistema nervoso central, dois (14,2%) hepatopatas
cronicos, dois (14,2%) estavam em uso de imunossupressor,
dois (14,2%) com hipotireoidismo, dois (14,2%) etilistas, um
(7,1%) com doenca renal crénica (sendo um transplantado
renal) e um (7,1%) era tabagista. Seis casos (42,8%) evoluiram
para ébito.

Discussdo/Conclusdo: Em nossa casuistica, observamos alta
mortalidade em PVHA com COVID-19. Quase todos os paci-
entes tinham um bom controle virolégico e imunolédgico da
infecgdo pelo HIV. A maioria dos casos apresentavam comor-
bidades descritas como de risco para COVID-19 grave.
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Introdugdo: Anemia falciforme (AF) é uma hemoglobinopa-
tia hereditaria com susceptibilidade aumentada a infec¢des,
sobretudo por bactérias encapsuladas. Outra complicacdo
relevante é a ocorréncia de fenémenos vaso-oclusivos (FVO).
A sindrome toracica aguda (STA), um tipo de FVO, é um
dos maiores motivos de internamento e a principal causa
de mortalidade. A pandemia atual do SARS-CoV-2 denota a
importancia da investigacdo de COVID-19 em portadores de
AF com sindrome respiratéria aguda.

Objetivo: Descricdo clinico-laboratorial de pacientes porta-
dores de AF com sindrome respiratéria aguda e suspeita de
COVID-109.

Metodologia: Estudo descritivo transversal, série de casos,
entre mar-out/2020, em servigco de referéncia de infectolo-
gia pedidtrica. Incluidos todos pacientes portadores de AF
com suspeita de infec¢do por SARS-COV2. A confirmacdo da
COVID-19 foi determinada pelo RT-PCR.
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