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DESTAQUESDA EDICAO

*  N°decasos confirmados: 19.106.971 (12/07)

. Noticias: Estudo da Fiocruz mostra efetividade das vacinas emidosos | Roberto Dias, o homem do dossié,
pagou 1.800% a mais em contrato | América do Sul observacom cautelaa variante lambdadacovid-19 |
Covid-19aumentou pobreza, fome e desigualdade; ‘Catastrofe geracional’, dizNagdes Unidas.

*  Editorial: Estudo em nivel nacional no Chile demonstra eficacia da vacina CoronaVac contra

a Covid-19

*  Artigos: Beneficios e riscos associados aos diferentes usos da vacina Covid-19 Vaxzevria | A Covid-
19 se tornarda uma doencgade jovens? | Viagem doméstica durante Covid-19- orientagdes
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Destaques da PBH

N° de recuperados: 235.018 (12/07)*

e NiVELDE ALERTA GERAL: AMARELO
Link’: https://bit.ly/3k7uQaN

ACOMPANHAMENTO DOS LEITOS

QUADRO 6 Leitos de UTI.

LEITOS DE UTI - Dia 11/7

Rede UTI Total uTI cCoviD UTI ndo COVID
sUs N° de leitos 1.122 406 716
Taxa de ocupacao 84,4% 79.1% 87.4%
Suplemantar N° de leitos . 862 404 458
Taxa de ocupagao 70,5% 54,0% 85,2%
SUS + Suplementar N° de leitos 1.984 810 1174

Taxa de ocupacdo 78,6% 66,5% 86,5%
Notas: 1) Valores informados contemplam 100% dos 26 hospitais da Rede SUS-BH e 100% dos 23 hospitais da Rede Suplementar de
Saide de BH

Fonte: Censa de Internacdes Hospitalares - GIS/SMSA-BH - 12/7/2021

QUADRO 7 Leitos de enfermarias.
LEITOS DE ENFERMARIAS - Dia 11/7

Rede Enfermaria Total Enfermaria COVID Enfermaria ndo COVID

N° de leitos 4.657 783 3.874
Sl Taxa de ocupacdo 78,3% 63,6% 81.3%
Suplementar N° de leitos 2.847 727 2.120

Taxa de ocupacao 62,7% 33,8% 72,5%

N° de leitos 7.504 1.510 5.994
SUS + Suplementar Taxa de ocupagao 72,6% 49,3% 78,2%
Nuz;s.;\\f;:{msiu. rmad 100% dos 24 hospitais da Rede SUS-BH e 100% dos 23 hospitais da Rede Suplementar de

Sa
Fonte: Censa de |

es Hospitalares - GIS/SMSA-BH - 12/7/2021

N° de casos confirmados: 246.194 | 1.610 (12/07)
N° de ébitos confirmados: 5.967 | 36 (12/07)*

N° de casos em acompanhamento: 5.209 (12/07)*

NOVOS CASOS POR 100 MIL HABITANTES

GRAFICO 1 Incidéncia de COVID-19, acumulada nos tltimos 14 dias, por 100.000 habitantes.
Dados observados até o dia 11/7/2021.

Tozade beidtnan

Nota: As taxas de incidéncia podem ser atualizadas, se casos notificados em dias anteriores forem confirmados
Fonte: PBH - atualizado em 12/7/2021
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FIGURA 1 Indicadores de Monitoramento.
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Destaques da SES-MG

N° de casos confirmados: 1.866.541 (12/07)?

N2 de casos novos (24h): 1.097 (12/07)?

N° de casos em acompanhamento: 68.412 (12/07)?
N° de recuperados: 1.750.005 (12/07)?

N° de 6bitos confirmados: 48.124 (12/07)?

N@ de 6bitos (24h): 22 (12/07)?2

Link?: https://bit.ly/3XxNuKZC

Destaques do Ministério da Saude
* N°decasos confirmados: 19.106.971 (12/07)3
* N2decasos novos (24h):17.031 (12/07)3
* N°de dbitos confirmados: 534.233 (12/07)®
* N2de bbitos (24h): 745 (12/07)3
Link3: https://bit.ly/36i42wa

Destaques do Mundo
* N°decasos confirmados: 186.986.396 | 403.941 novos casos (12/07)
* N° de 6bitos confirmados: 4.034.645| 7.275 novos Obitos (12/07)
Link: https://bit.ly/2UId4pA
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Editorial Imunoliga:

Estudo em nivel nacional no Chile demonstra eficacia da vacina CoronaVac contra a
Covid-19

Diversas vacinas eficazes contra a Covid-19 tém sido desenvolvidas e aprovadas em tempo recorde, e
varias novas vacinas estdo nos estagios finais dos ensaios clinicos. Campanhas de vacinacdo em massa
para prevenir a Covid-19 estdao acontecendo em muitos paises e resultados preliminares da eficacia das
vacinas contra a Covid-19 em diferentes populacdes tém sido publicados, incluindo estudos em nivel
nacional em Israel e na Escécia e estudos envolvendo trabalhadores de linha de frente essenciais em
locais especificos nos Estados Unidos. Tais estimativas da eficdcia das vacinas na prevencdo da Covid-19
sdo essenciais porque elas refletem desafios do mundo real, como logistica, armazenamento e
transporte, cronogramas de vacinacdo e acompanhamento, e também envolvem popula¢gdes mais
diversas que aquelas selecionadas em ensaios clinicos randomizados, como pessoas mais velhas ou
imunocomprometidas.

Estimativas existentes da eficacia das vacinas tém focado na vacina da Pfizer-BioNTech, Oxford-
AstraZeneca e Moderna. No entanto, nenhuma estimativa da eficacia da vacina CoronaVac em prevenir
Covid-19 na populacdo geral ou em pessoas que receberam a vacinacdo completa estd disponivel
publicamente, sendo que um total de 22 paises de baixa e média renda aprovaram essa vacina para uso
emergencial. Tendo isso em vista, e considerando a ocorréncia de uma campanha de vacinacdo em
massa com a vacina CoronaVac no Chile, um grupo de pesquisadores decidiu estudar a eficdcia dessa
vacina contra a doenca severa, hospitalizacdo, e morte relacionada a Covid-19.

A coorte do estudo incluiu participantes de 16 anos de idade ou mais velhos que eram afiliados ao
sistema de saude publico nacional do Chile, o que inclui aproximadamente 80% da populagao do pais. Os
pesquisadores excluiram participantes com uma infec¢do por Sars-CoV-2 provdvel ou confirmada por RT-
PCR ou testagem de antigenos, até o dia 2 de fevereiro de 2021, quando comecgou a vacinacao, e pessoas
que receberam pelo menos uma dose de outras vacinas, totalizando aproximadamente 10,2 milhdes de
participantes. Os pesquisadores classificaram os participantes em trés grupos: aqueles que ndo foram
vacinados, aqueles que foram parcialmente imunizados (>14 dias apds o recebimento da primeira dose
da vacina e antes do recebimento da segunda dose), e aqueles que foram completamente imunizados
(>14 dias apds o recebimento da segunda dose).
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Eles estimaram a eficdcia da vacina usando quatro desfechos primarios: confirmacdo laboratorial de
Covid-19, hospitalizagao por Covid-19, acesso a UTI por Covid-19, e morte relacionada a Covid-19, e
controlaram para diversas caracteristicas dos pacientes que poderiam confundir a associacdo entre
vacinagao e desfechos, incluindo idade, sexo, regido de moradia, salario, nacionalidade, e presenca de
comorbidades.

Os pesquisadores estimaram que a eficacia da vacina entre pessoas parcialmente imunizadas foi de
15,5% para a prevencdo da Covid-19 e 37,4% para a prevencao da hospitalizacdo, 44,7% para a prevencao
do acesso a UTI, e 45,7% para a prevencdao da morte relacionada a Covid-19. No grupo
completamente imunizado, a eficdcia da vacina foi de 65,9% para a prevencao da Covid-19 e 87,5% para a
prevencdo da hospitalizacdo, 90,3% para a prevencao do acesso a UTI, e 86,3% para a prevencdo da
morte relacionada a Covid-19. Os resultados sugerem que a vacina CoronaVac teve alta eficacia contra a
doenca grave, hospitalizacdo e morte, achados que enfatizam o potencial dessa vacina para salvar vidas e
reduzir substancialmente a demanda ao sistema de saude.

Referéncia: https://bit.ly/2 TUARap
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Destaques do Brasil:

Estudo da Fiocruz mostra efetividade das vacinas emidosos

Uma pesquisa feita pela Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), ao avaliar a efetividade das
vacinas CoronaVac e a AstraZeneca, constatou que o esquema vacinal completo contra covid-19
(duas doses) garante taxas de efetividade médias de 79,8% em pessoas com 60 a 80 anos e de
70,3% em idosos com mais de 80 anos.

As duas vacinas tém, no entanto, taxas diferentes. Na CoronaVac, por exemplo, a taxa de
efetividade para pessoas com esquema vacinal completo é de 79,6% para pessoas com 60 a 79
anos e de 68,8% em idosos com 80 anos ou mais.

Ja taxa de efetividade da AstraZeneca com aqueles que receberam pelo menos a primeira dose
chegou a 81,7% para pessoas com 60 a 79 anos e de 62,8% naqueles com 80 anos ou mais. Nao
foi possivel avaliar a efetividade do esquema vacinal completo, jA que segunda dose € aplicada
somente apds 3 meses da primeira.

Link: https://bit.ly/3hAH5L0

Roberto Dias, o homem do dossié, pagou 1.800% a mais em contrato

A CPIl da Pandemia vai investigar a VTCLOG, empresa que recebeu 1.800% a mais do que
recomendado por técnicos do Ministério da Saude em contrato, por decisdo do ex-sargento da
Aeronautica Roberto Dias.

Dias, ex-diretor de Logistica do Ministério, foi demitido do cargo. Em seu depoimento, no qual
terminou preso, deixou claro que enfrentava o coronel Elcio Franco nos bastidores do Ministério,
gue também foi afastado e era o brago direito do ministro general Eduardo Pazuello.

Além disso, a policia investiga que Roberto Dias teria pedido U$ 1 por dose de propina; ja na
compra da Covaxin, na qual o presidente Bolsonaro se empenhou, U$ 45 milhBes seriam pagos
em adiantamento a empresa que ndo constava do contrato, em paraiso fiscal. Como a empresa
nao teria obrigacdo contratual de entregar todas as doses e o adiantamento no paraiso fiscal
poderia “voar” a vontade, através de contas protegidas por sigilo, em direcdo a terceiros.

Link: https://bit.ly/3xAyIF7
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Destaques do Mundo:

Ameéricado Sul observa com cautela a variante lambda da covid-19

A lambda ja é uma “variante de interesse” da covid-19 para a Organizacdo Mundial da Saude (OMS).
Esta classificacdo equivale a colocar a linhagem provavelmente originada no Peru sob vigilancia
cautelosa, mas atenta: indica que, com base nas evidéncias disponiveis, a C.37 mostrou potencial para
ser mais perigosa entre os humanos em ao menos uma das dimensdes que preocupam sobre o virus
(principalmente sua capacidade de contagio ou de escapar da imunidade adquirida). Se finalmente sera,
e em que medida, é algo a confirmar. Mas os indicios coletados na area andina (Peru, mas também Chile
e Argentina) ndo sdo animadores. No Brasil, trés casos e uma morte ja estdo relacionados a nova cepa.

Ainda ndo se pode afirmar com certeza a origem da nova variante, porém, a lambda representou
100% das amostras de virus coletadas no Peru ja em abril de 2021. E essa elevada presenga nas
amostras que os leva a langara hipdtese da origem peruana.

Sobre sua maior transmissibilidade, os pesquisadores consideram que isso pode tanto ser uma
caracteristica da variante ou uma consequéncia do contexto de vida nas cidades em que se fez forte,
como condi¢cdes de densidade e habitabilidade.

Em relagdo a imunizagao contra essa variante, temos apenas dois estudos em condi¢des de
laboratdrio: um deles, liderado pelo virologista chileno Ricardo Soto Rifo que concluiram "capacidade de
infeccdo e de escape imunoldgico incrementada contra os anticorpos neutralizantes" da CoronVac. O
outro, da Universidade de Nova York, encontrou redugdes de protecao semelhantes para as vacinas da
Pfizer e da Moderna, que os autores consideraram “relativamente menores”.

Os autores, no entanto, deixam claro que mais estudos sao necessarios para esclarecer a real ameaca
da variante Lambda ao mundo.

Link: https://bit.ly/3hvudnl

Covid-19 aumentou pobreza, fome e desigualdade; ‘Catastrofe geracional’,
diz Nagdes Unidas

A pandemia de Covid-19 impactou o mundo de forma negativa em muitos setores, aumentado a
pobreza e a fome. A porcentagem de pessoas vivendo na extrema pobreza no mundo aumentou de
8,4% em 2019 para 9,5% em 2020. Cerca de 90% dos paises ainda relatam problemas diversos nos
servigos de saude.
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Destaques do Mundo:

Diante deste cenario, o Relatorio dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel 2021, da
ONU, aponta para a necessidade de solugdes rapidas. A entidade trabalha em cima de 17
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) como parte da Agenda 2030.

Entre estes objetivos, afetados pela pandemia, é possivel citar: erradicacao da pobreza; fome
zero; salde e bem-estar; igualdade de género; agua potavel e saneamento; energia limpa e
acessivel; redugédo das desigualdades; entre outros.

Além do aumento na extrema pobreza, os demais indices de desenvolvimento humano foram
afetados como um todo. De acordo com estudos da ONU, de 119 a 124 milhdes de pessoas
foram empurradas para situacdo de pobreza em 2020, cerca de 255 milhdes de empregos
foram perdidos. O nimero de pessoas afetadas pela fome aumentou de 83 para 132 milhdes.
A realidade também é especialmente dificil para paises em desenvolvimento, como o Brasil.
Com recuo da economia global, os fluxos de investimentos estrangeiros diretos reduziram
40%. Isso implicou, de acordo com a ONU, no aumento do endividamento dessas nacoes.

Link: https://bit.ly/3ebvwEm
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Beneficios e riscos associados aos diferentes usos da vacina Covid-19 Vaxzevria.
(Benefits and risks associated with different uses of the COVID-19vaccine Vaxzevria:
a modelling study, France, May to September 2021)

Em 7 de abril de 2021, a Agéncia Médica Europeia (AME) apontou uma relacdo causal entre a vacinacdo
com Vaxzevria (ChAdOx1-S; AstraZeneca, Cambridge, Reino Unido; anteriormente chamada de vacina
Oxford — AstraZeneca Covid-19) e eventos adversos como a Sindrome de Trombose com Trombocitopenia
(STT). Para isto, foi utilizado um modelo matematico levando em conta o efeito indireto da vacinac¢do e a
disponibilidade de vacinas alternativas, usando a Franca metropolitana para ilustrar a situacdo dos paises
europeus que estdo em um estagio comparavel em sua campanha de vacinagao.

Neste modelo, os grupos foram estratificados por idade e foi descrito a disseminacdo da Sindrome
Respiratdria Aguda Grave Coronavirus 2 (Sars-CoV-2) na populagdo, considerando também o surgimento da
variante Alfa (B.1.1.7) - mais transmissivel e severa. Os dados foram coletados através de internagdes
hospitalares relatadas no sistema nacional de vigilancia.

Assumiu-se que as vacinas de RNA mensageiro sdo usadas em toda a popula¢do adulta (18 anos e mais
velhos) e que a vacina Janssen s6 é usada em pessoas com 55 anos ou mais. Diferentes estratégias de
distribuicdo para Vaxzevria a partir de 8 de maio foram exploradas: 1) para toda a populacdo adulta; Il) para
aqueles com pelo menos 40 anos de idade ou Ill) para aqueles com pelo menos 55 anos de idade.

Para cada estratégia de distribuicdo de Vaxzevria, calculou-se: I) o nimero de admissGes em uma
unidade de terapia intensiva (UTI) e mortes evitadas nas diferentes faixas etarias em comparacdo com um
cendrio em que Vaxzevria ndao estd mais distribuida e Il) o nimero esperado de admissdes na UTI e ébitos
por STT com base nos riscos estimados pela AME.

No cenario em que ndo ha restricdo ao uso de Vaxzevria entre adultos, esperava-se 38.100 internagdes
por Covid-19 entre 8 de maio e 1 de setembro de 2021. Esse nimero aumentaria para 42.400 se o uso
fosse restrito a pessoas com 55 anos ou mais e para 45.900 se o uso fosse interrompido. Além disso, o
tempo para atingir a cobertura vacinal alvo (85%) naqueles acima de 55 anos seria adiado por apenas
alguns dias, e até 20 dias a mais para atingir a cobertura vacinal de 70% para aqueles com idade entre 18—
54 anos, caso suspendessem a Vaxzevria.

Em todas as estratégias de distribuicdo, o nimero de mortes Covid-19 evitadas com o uso de Vaxzevria
em individuos com 55 anos ou mais foi substancialmente maior do que o nimero esperado de mortes por
STT nessa faixa etaria. Porém, quando a Vaxzevria foi utilizada em grupos de idades mais jovens, o
equilibrio risco-beneficio deixou de ser tdo favoravel e até mesmo revertido.
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Jd em relagcdo ao numero de internacgdes evitadas em UTI Covid-19 com o uso de Vaxzevria, este
permaneceu maior do que as internagdes em UTI por STT relacionado ao Vaxzevria, em todas as faixas
etarias e em todas as estratégias de uso desta vacina. Isso é explicado porque em grupos de idades mais
jovens, o risco de internacdao em UTI apds infeccdo é maior do que o risco de morte.

Descobriu-se entdo que, para individuos com 55 anos ou mais, os beneficios da distribuicdo do Vaxzevria
superaram amplamente os riscos em uma variedade de cendrios possiveis. Em contraste, em adultos
jovens, os riscos foram semelhantes ou maiores do que os beneficios. Essas conclusdes foram motivadas
pelo aumento acentuado na gravidade da infec¢dao com a idade, bem como pelo maior risco de STT apds a
vacinagao em individuos com menos de 50 anos.

Em outros locais com menor disponibilidade de doses de vacinas diferentes da Vaxzevria, o impacto no
numero de mortes evitadas, no caso de se restringir sua distribuicdo, poderia ser muito maior. Partindo do
pressuposto que o numero de doses de Vaxzevria nao utilizadas ndo seria substituido por outras vacinas,
ou seja, interromper a implantacao desta vacina ndao resultaria em um aumento no ritmo de implantacao
de outras. Caso isso mude nos préximos meses, os beneficios associados a distribuicdo de Vaxzevria
diminuiriam substancialmente.

Esta avaliacdo se baseou em estimativas de risco de STT calculadas pela AME, que podem subestimar os
riscos, pois se baseiam em casos relatados. Outro elemento ndo considerado foi a disseminacdo de
variantes como B.1.351 para as quais Vaxzevria pode ser menos eficaz, o que reduziria os beneficios
associados a sua distribuicao.

A comparagao do numero de mortes ou admissdes em UTI induzidas e evitadas por Vaxzevria nao pode
capturar todas as dimensdes da decisdo a respeito da vacinagdo, tanto em nivel individual quanto
populacional. Tal decisdo deve pesar as diferentes naturezas dos riscos envolvidos: de um lado, um
potencial efeito colateral grave apds uma intervencao preventiva e, do outro lado, um risco hipotético de
complicacdes da doenca em um horizonte de tempo desconhecido.

Em suma, os resultados do estudo destacam o claro beneficio da distribuicdo de Vaxzevria para a
populagdo com 55 anos ou mais e fornecem informagdes valiosas para a tomada de decisdes de saude
publica.’

Link: https://bit.ly/3i01C YZ*

9

13 de Julho



https://bit.ly/3i01CYz

COVID-19

BOLETIM MATINAL A

Indicacoes de Artigos

Viagem doméstica durante Covid-19 - orientagoes
(Domestic Travel During COVID-19)

As atuais recomendag¢des do CDC (Centro de Controle e Prevencdo de Doenga dos EUA) é de
gue o passageiro atrase a sua viagem, sempre que possivel, até estar totalmente vacinado. Caso ndo
seja possivel, siga as instrugGes abaixo.

Saiba se vocé se enquadra na classificagdo de "totalmente vacinado":
As pessoas sao consideradas totalmente vacinadas:
Apods 2 semanas da segunda dose em uma série de 2 doses, como as vacinas Pfizer ou Moderna, ou
2 semanas apds uma vacina de dose Unica, como a vacina Janssen da Johnson & Johnson

Se vocé ndo atender a esses requisitos, NAO estd totalmente vacinado. Continue tomando
todas as precaugdes até que esteja totalmente vacinado.

€ VOCe Nao estiver totalmente vacina
Recomendagdes para pessoas nao vacinadas:

Antes e durante a viagem:

e  Se possivel, antes de vocé viajar, faca o teste viral 1 a 3 dias antes da viagem.

* O CDC recomenda que os viajantes que nao estao totalmente vacinados continuem a usar mascara e
a manter distancia fisica ao viajar. Ou seja, enquanto vocé estiver viajando em avides, Onibus, trens e
outras formas de transporte publico que viajam para dentro ou fora do pais e em locais fechados de
centros de transporte, como aeroportos e estagdes, use mascara.

*  Evite multidGes e fique a pelo menos 2 metros (cerca de 2 bragos) de qualquer pessoa que nao
esteja viajando com vocé.

* Laveas mdos com frequéncia ou use um desinfetante para as maos (com pelo menos alcool 60%).

Depois de viajar:

Faga o teste com um teste viral, de 3-5 dias apds a viagem E fique em casa em auto-quarentena por

7 dias completos apdés a viagem. Mesmo se o seu teste for negativo, é necessdrio seguir a

orientacdo acima. Se o seu teste for positivo, isole-se para evitar que outras pessoas sejam infectadas. Se

vocé nao fizer o teste, fique em casa e fique em quarentena por 10 dias apds a viagem.
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RecomendagoOes para pessoas totalmente vacinadas:

Por fim, se vocé estiver totalmente vacinado, conforme explicitado "definicao de

pessoa vacinada" da pagina anterior, siga as seguintes instrucdes. Com elas,

vocé protegerd outras pessoas que viajardo com vocé que talvez ainda nao estejam
vacinadas.

* Durante a viagem, o uso de mascara sobre o nariz e a boca
é obrigatdrio, incluindo avides, 6nibus, trens e outras formas de transporte publico
que viajam para dentro ou fora do pais e em locais fechados em centros de
transportes, como aeroportos e estagdes. Além disto, siga todas as
recomendacdes estaduais e locais, incluindo uso de mascara e distanciamento social.

* ApOds a viagem, o auto-monitoramento para sintomas de Covid-19, além de isolar-
se/fazer o teste caso desenvolva sintomas sugestivos. Vocé NAO precisa fazer teste
ou quarentena se estiver totalmente vacinado ou se recuperou do Covid-19
nos ultimos 3 meses. Vocé ainda deve seguir todas as outras recomendacdes de
viagem.

Abaixo, um breve infografico (eminglés), com um resumo das orientag¢des
dadas pelo CDC dos EUA.

CORONAVIRUS DISEASE 2019 (covip-19)

Domestic Travel
RECOMMENDATIONS AND REQUIREMENTS Fully Vaccinated

Get tested 1-3 days before travel (v}

Get tested 3-5 days after travel and self-

quarantine for 7 days. Self-quarantine for 0

10 days if you don't get tested.

Self-monitor for symptoms o o
Wear a mask and take other precautions

during travel Q Q

Link: https:[[bit.lw
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A Covid-19 se tornara uma doenga de jovens?
(Will COVID become a disease of the young?)

Nos ultimos meses, a expressiva crescente de infeccdes entre jovens ndo vacinados em paises com
altas taxas de vacinagao, tais como Israel e Noruega, estd colocando os holofotes sobre o papel dos
jovens na pandemia. Essa mudanca estd ocorrendo em muitos paises que vacinaram primeiro os idosos e
agora estdo atingindo altos niveis de vacinac¢do na populacdo adulta. Isso leva a uma queda na idade
média de incidéncia da Covid-19. Tudo isso é resultante de medidas de saude publica para prevenir a
disseminacdo de Covid-19 entre os idosos que estdo em maior risco de doencgas graves, como aqueles em
lares de idosos, dizem os pesquisadores.

Em 21 de junho, o Ministério da Saude de Israel recomendou que todos os individuos com idades entre
12 e 15 anos fossem vacinados contra Covid-19 - tornando o pais um dos poucos que até agora aprovou
vacinacOes para adolescentes. A decisdo veio em resposta a uma tendéncia que muitos paises com altas
taxas de vacinagdo estdao experimentando: uma proporcao cada vez maior de novas infecg6es ocorre em
grupos de idades mais jovens. E uma tendéncia que n3o se restringe a Israel. Nos Estados Unidos e no
Reino Unido, a Covid-19 “se tornou uma doenga de pessoas ndo vacinadas, que sdao predominantemente
jovens”, explica Joshua Goldstein, demdgrafo da Universidade da Califérnia, Berkeley.

E a mudancga trouxe um novo impeto aos estudos de transmissdao e doengas em grupos de idades mais
jovens. Para tomar melhores decisdes politicas, “estd se tornando cada vez mais importante entender o
peso da doenca entre criancas e adolescentes”, disse Karin Magnusson, epidemiologista do Instituto
Noruegués de Salde Publica em Oslo. A medida que a carga de casos passa para 0s mais jovens, 0s
argumentos para vacinar adolescentes se tornardo um pouco mais convincentes.

Contudo, o risco geral de doencas graves em criangas continua baixo e, em muitos paises que
observaram o aumento da proporcdo de casos nas faixas etarias mais jovens, o nimero total de casos
caiu. Além disto, a visdo global da pandemia exige avaliagdo criteriosa da dispensa¢do de recursos,
afirmam pesquisadores. "Sera que é realmente preferivel dar vacinas para criangcas em paises ricos a
vacinar pessoas mais velhas [em paises menos ricos], onde pode ter um impacto muito maior na vida
das pessoas?" questiona Jennie Lavine, da Emory University, Atlanta - Gedrgia. A Covid-19 ainda pode se
tornar uma doenga para os jovens, mas quao grande é esse problema, nao é algo facil de responder.

Link: https://go.nature.com/2VxEKZ1
Link: https://bit.|

Tenha um 6timo dia! um meio de entender mais claramente o

Olhar para o passado deve ser apenas 1 2
Cassio Rocha Januério que e quem eles sdo, para que possam

Briza Oliveira Gongalves Rust
Rachel Myrrha Ferreira

construir mais sabiamente o futuro. 13 d e Ju | h 9)

Paulo Freire



https://go.nature.com/2VxEKZ1
https://bit.ly/3yDHodY
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