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PRIORIDADES DE ACAO

BASEADA NA EVIDENCIA
INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS,
COMPORTAMENTAIS E DE
COMUNICAGAO/MOBILIZAGAO SOCIAL



Atividade epidémica de SARS-CoV-2 de intensidade elevada, com tendéncia
crescente a nivel nacional.

A pressao nos servicos de saude e o impacto na mortalidade sdo elevados e
com tendéncia crescente, revelando assimetrias regionais.

Variantes predominantes com transmissdo comunitaria: Delta (> 99%; 22/11
a 5/12/2021); Omicron (proporcdo estimada de 21% a 15/12/2021).
Frequéncia de alguns comportamentos de prevencao de contagio por SARS-
CoV-2 reportados com tendéncia decrescente ou manutencao negativa,
coocorrendo com reducado de fatores de motivacao e capacidade relevantes.

Intervengao:

Frequéncia de uso de mascara e ventilagcdo de espacos em contexto de risco
(muitas pessoas, muito proximas, durante muito tempo), evitamento de
contatos e distanciamento fisico.

Dificuldade de manutencao do distanciamento fisico e em evitar contatos
(ficar em casa e/ou ndo confraternizar com amigos/familiares).

Percecdo de risco - probabilidade de desenvolver doenca grave.

Esforco (psicolégico, financeiro, ...).

Vigilancia:

Higienizacao das mdos em niveis abaixo do desejavel.
Contextos (% positividade acima do limiar): Unidades prestadoras de
cuidados de saude e eventos de massa, em algumas regides.
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Representacdo grafica dos elementos do sistema social que poderado ser alvo de acdes
prioritarias, diferenciadas por atividades de prevencao, gestdo e mitigacao do risco.

Prevencao Gestao Mitigacao
Percecgdes sociais de
Exigéncias vs. Recursos Medidas de controlo epidemiolégico
Ciamaeen e (aas i afa & Potencia¢do de recursos sociais —
g . Probabilidade de
Vacinacéo (primdria e reforco) , .
Suporte externo contagio
Perigo Conhecimentos e capacidades o~ .
Notificacées sem atraso Incidéncia (nacional)
Incerteza Disposicdes positivas

Efetividade vacinal (6bitos e
hospitalizacées > 80 anos)

Positividade
: Efetividade vacinal (infe¢dio sintomdtica
Aceitacdo de medidas governamentais

Incidéncia = 65 anos

Confianca no sistema de saude

Comportamentos de prevengao de Severidade das
contagio por SARS-CoV-2 consequéncias

Motivagao e Capacidade

Distanciamento fisico

Mortalidade
Percecdo de risco de contdgio

Usar mdscara em contexto de risco Ocupagéo em UCI
Percecdio de risco de doen¢a grave Evitar contatos

Facilidade no distanciamento fisico Ventilar espagos em contexto de risco

Facilidade em ficar em casa Higienizar as maos

Facilidade em evitar confraternizar Usar mascara (interior)

Facilidade em usar mdscara

Facilidade na higieniza¢do das méos

Niveis de prioridade: _ 2. Vigilancia

3. Manutenc¢do
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Indicadores epidemiolégicos? (semana 24/09 a 30/09)

Situacao? e prioridade*

Quadrante 2-3

Posicédo na matriz de risco

Rt

Regibes

Incidéncia cumulativa (14 dias, 1 000 000 hab)

Grupo(s) etéario(s)

Regibes

Concelhos

Incidéncia cumulativa 2 65 anos (14 dias, 1 000 000 hab)
Proporgéo de positividade

Regibes

Contextos
(exemplos)

Isolamento e rastreamento

Proporcéo de notificac6es sem atraso

N.° camas ocupadas em UCI por doentes COVID-19
Mortalidade (14 dias, 1 000 000 habitantes)

N. de populagéo vacinada

Efetividade vacinal — Hospitalizac6es >80 anos
Efetividade vacinal — Obitos >80 anos

Efetividade vacinal — Infecédo sintomatica >80 anos
Efetividade vacinal — HospitalizacGes 65-79 anos
Efetividade vacinal — Obitos 65-79 anos

Efetividade vacinal — Infe¢do sintomatica 65-79 anos

Comportamentos®

Uso de mascaras em espacgos interiores (sempre/maior parte das
vezes)

Uso de mascaras em espagos exteriores (sempre/maior parte das
vezes)

Uso de méascara em contexto de risco 1 - Esteve >15 min e a <2
metros e usou mascara

Uso de mascara em contexto de risco 2 - Esteve em grupos de 10 ou
+ pessoas e usou mascara

Manutencéo de distanciamento fisico - Esteve <15 min e/ou a >2
metros de pessoas ndo pertencentes ao agregado familiar

Ventilagcao de espagos em contexto de risco - Esteve >15 min e a <2
metros e abriu janelas/portas para o ar circular

Evitamento de contato - Ndo esteve em grupos de 10 ou mais pessoas
Higienizacdo das méos

240-479,9

<1
Nacional: 547
| Nacional 3.1%
| Algarve (6.3%); | Centro (4.7%); |
LVT (4%)
1 Unidades prestadoras de cuidados
de saude - Madeira (7.8%); 1
Eventos de massa - Madeira (6.5%)
=90 ~ 96.4%
255-287 1158
10-50 1 23.6%
~ 8 651 327 (vacinagéo 12
completa); 1 2 325 024 (reforgo)

120-240

4-8%

=77
=77
- 0,
>70-85%
=02
~ 94

=57

= 90.11%

=61.81%

1 65.87%
>75-90% S
~59.50%

= 48.06%

= 65.42%
=78.76%
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Oportunidade

Confianca na resposta de Servigos de Saude a COVID19 1 85.28%
Aceitacdo de medidas governamentais . =7225%
Motivacéo / Capacidade
Facilidade em usar méascaras = 84.22%
Facilidade em ficar em casa > 75-90%
Facilidade em evitar confraternizar com familiares/amigos
Facilidade em manter distanciamento (2 m)
Facilidade em lavar as méos = 95.50%
Moderada-Elevada percecéo de risco de contagio 1 76%
Moderada-Elevada percecéo de risco de doenca severa/com complicagées
st decamureteinsbastesin L L
Percecdo de risco sistémico (social, satide, econémico, 1 4.85
Exigéncias — Perlgo = 18.40%
Exigéncias — Esforgo < 23-43%
Exigéncias — Incerteza = 6.83%
Recursos — Conhecimentos e capacidades 1 33.88%
Recursos — Disposi¢oes positivas > 23-43% 1 41.58%
Recursos — Suporte externo 1 24.54%

- Indicadores qualitativos ©

1. Exigéncias - Esforco (e.g. expressdes de desconfianga e descrenga na informagédo, conflito entre pessoas, cansago e saturagdo emocional; descrédito na vacina;
expressdes de contestagdo e percecdo de incoeréncia das medidas; expressdes de falta de suporte e recursos no SNS).

2. Exigéncias - Perigo (e.g. receio de agravamento da situagdo e associadas ao alivio de medidas; perigo para a saide mental; perigo social; perigo econémico; perigo
associado a vacina).

3. Exigéncias - Incerteza (e.g. evoluir da situagdo; medidas e procedimentos).

4. Recursos - Disposi¢des positivas (humor; esperanca face ao futuro); Conhecimento/capacidade (reconhecimento de indicadores positivos e impacto da vacinagdo).

Nota metodolodgica

A presente ficha agrega dados recolhidos a partir de trés métodos de recolha de indicadores,

de diferentes fontes:

1.  Monitorizacdo de indicadores epidemioldgicos a partir dos dados recolhidos para
monitorizagdo da situagao epidemioldgica incluindo o SINAVE Lab, TRACE COVID e outras
fontes, por equipas da Diregao-Geral da Saude (DSIA-DEE) e do Instituto Nacional de
Saude Dr. Ricardo Jorge (DE).

2. Monitorizacdo de indicadores comportamentais por inquéritos online (autorrelato)
recolhidos pelo “Barémetro COVID” da Escola Nacional de Saude Publica.

3. Monitorizacdo de indicadores de comunicacdo e mobilizacdo social a partir da analise de
comentarios a noticias sobre COVID-19 publicados em redes sociais, recolhidos no ambito
da “Comunicacdo de crise e percecdo de riscos” por equipas da Universidade Catolica
Portuguesa (FCH) e Direcdao-Geral da Saude (DLSB).

Tosk

Force

Cidncias
Comportomentals



Fontes de informacdo e legenda utilizadas na tabela apresentada:

1 Relatério de monitorizagdo das linhas vermelhas para a COVID-19 - Relatdério n® 38 de 17/12/2021 e
respetivo Resumo da anélise de risco; Relatdrio de situacdo de 17-12-2021; Relatdrio de vacinacdo
didrio de 20/12/2021. Relatério SINAVE Lab de 20-12-2021 (resultados partilhados diretamente pela
equipa DGS).

2 Limiar representa um valor de referéncia identificado a partir da literatura (ver Relatério de
Monitorizagdo das linhas vermelhas para a COVID-19 (DGS/INSA) e/ou a partir de valores minimos
identificados em monitorizaces de indicadores em curso (e.g. ENSP; UCP-DGS). Valores acima ou
abaixo do limiar poderdo representar um valor positivo ou negativo consoante o indicador; um valor
dentro de um intervalo pode ser considerado um “alerta” (com cor amarela), representando uma
margem de incerteza sobre se um valor é “suficientemente” protetor ou um risco.

Nota: No presente relatorio os 4 niveis referentes aos indicadores, propostos no Relatério de
Monitorizacdo das linhas vermelhas, foram agregados: Manutencado (representando os niveis
Reduzido/Moderado no relatdrio) vs. Vigilancia (nivel Elevado) vs. Intervencdo (nivel Muito Elevado).

3 Legenda: P Aumento / = Manutencdo / (| Reducdo no indicador face ao periodo anterior.

4 Prioridade de ag¢do nos indicadores identificados: Vermelho/Intervencdo no indicador - Prioridade
elevada (ultrapassado o limiar E manutencdo de uma situa¢do negativa ou pioria no indicador face ao
periodo anterior); Amarelo/Vigilancia do indicador - Prioridade média (ultrapassado o limiar OU
manutencdo de uma situacdo negativa ou pioria no indicador face ao periodo anterior);
Verde/Manutencdo no indicador - Prioridade baixa (ndo ultrapassado o limiar E melhoria no indicador
face ao periodo anterior).

> ENSP — Baréometro COVID — resultados partilhados diretamente pela equipa da ENSP - Quinzena 45
(27/11/2021 até 10/12/2021; nota: dados de motivacdo/oportunidade referem-se a quinzena anterior).

6 UCP — Monitorizagdo de Redes Sociais — Relatdrio de 03 a 10-10-2021 (ultimo periodo de
monitorizacdo realizado). Nota: Intervalo de 23-43% determinado a partir de valores 10% acima/abaixo
de 33%, correspondente a um valor obtido com base numa distribuicdo aleatdria pelas 3 subcategorias
dentro de cada categoria de indicadores: Exigéncias (100% = 33.33% Perigo + 33.33% Esforco + 33.33%
Incerteza) e Recursos (100% = 33.33% Conhecimentos e capacidades + 33.33% Disposicdes positivas +
33.33% Suporte externo). Um valor dentro de um intervalo pode ser considerado um “alerta” (com cor
amarela), representando uma margem de incerteza sobre se um valor é “suficientemente” protetor ou
um risco, estando dentro deste (23-43%), enquanto acima deste encontram-se valores muito negativos
se forem exigéncias e valores muito positivos se forem recursos. Nota metodoldgica: A analise baseia-se
na codificacdo de expressGes de Exigéncias identificadas pelos cidaddos associadas a pandemia (e.g.
perigo para a saude, esforco adicional exigido, incerteza sobre o presente e futuro) e dos Recursos que
consideram estar disponiveis para enfrentar estas exigéncias (e.g. conhecimentos sobre como se
protegerem, “atitudes positivas”, suporte social e emocional). A evolucdo longitudinal destes
indicadores e respetiva nota metodoldgica pode ser consultada em: https://covid19.min-
saude.pt/comunicacao-de-crise-e-percecao-de-riscos/
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https://www.insa.min-saude.pt/wp-content/uploads/2021/12/20211217_Monitorizacao_Epidemia_COVID-19.pdf
https://www.insa.min-saude.pt/wp-content/uploads/2021/12/20211217_Resumo_Linhas_Vermelhas.pdf
https://covid19.min-saude.pt/wp-content/uploads/2021/12/655_DGS_boletim_20211217.pdf
https://covid19.min-saude.pt/wp-content/uploads/2021/12/Relato%CC%81rio-Vacinac%CC%A7a%CC%83o-Dia%CC%81rio-20211220.pdf
https://drive.google.com/file/d/1UN4pjW0whCmdZLYp8eltm3Sv6e6RKnKD/view?usp=sharing
https://covid19.min-saude.pt/comunicacao-de-crise-e-percecao-de-riscos/

