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RESUMO

O objetivo do estudo foi analisar os clusters de casos hospitalizados de Sindrome Respiratéria
Aguda Grave por covid-19 entre pessoas idosas em Minas Gerais, em um periodo de dois anos
(2020 a 2022). Trata-se de um estudo epidemiolégico retrospectivo realizado com 100.630 casos
de pessoas idosas hospitalizadas com Sindrome Respiratéria Aguda Grave por covid-19 em
Minas Gerais. Os dados referem-se ao periodo de 08 de margo de 2020 a 09 de margo de 2022
e foram obtidos por meio da Ficha de Cadastro Individual - Casos de Sindrome Respiratoria
Aguda Grave Hospitalizados. Utilizou-se a estatistica retrospectiva de varredura espacgo-
temporal de Kulldorff e o I-Moran Local com auxilio de Sistema de Informagéo Geografica para
georreferenciamento. Verificou-se autocorrelacdo espacial positiva com maior valor de |-Moran
local para o periodo da variante "Outra". Foram detectados casos de clusters alto-alto
predominantes nas macrorregides Leste, Centro e Tridngulo Mineiro, no periodo das variantes
"Outra" e Gama. Foram identificados 38 clusters distribuidos em 14 macrorregides distintas,
sendo o0 maior numero e tempo de duragao para a variante Delta e "Outra", respectivamente. Os
resultados desta pesquisa destacam a existéncia de autocorrelagdo espacial positiva de casos
hospitalizados, além de padrdes distintos nos clusters.

Palavras-chave: Idosos. COVID-19. Sistemas de Informagéo Geografica. Demografia.
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ABSTRACT

The aim of the study was to analyze the clusters of hospitalized cases of Severe Acute
Respiratory Syndrome due to covid-19 among older adults in Minas Gerais, over a two-year
period (2020 to 2022). This is a retrospective epidemiological study carried out with 100,630
cases of older adults hospitalized with Severe Acute Respiratory Syndrome due to covid-19 in
Minas Gerais. The data refer to the period from March 8, 2020 to March 9, 2022 and were
obtained through the Individual Registration Form - Hospitalized Severe Acute Respiratory
Syndrome Cases. Kulldorff's retrospective spatio-temporal scanning statistics and Local Moran's
| were used with the support of a Geographic Information System for georeferencing. There was
a positive spatial autocorrelation with a higher local Moran's | value for the period of the "Other"
variant. Cases of predominant high-high clusters were detected in the East, Center and Triangulo
Mineiro macro-regions, during the period of the "Other" and Gama variants. 38 clusters distributed
across 14 different macro-regions were identified, with the largest number and duration being for
the Delta and "Other" variants, respectively. The results of this research highlight the existence
of positive spatial autocorrelation of hospitalized cases, in addition to distinct patterns in the
clusters.

Keywords: Aged. COVID-19. Geographic Information Systems. Demography.

INTRODUGAO

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) decretou, em 2019, estado de pandemia pela coronavirus
disease 2019 (covid-19), doenga respiratéria causada pelo virus SARS-CoV-2 (JAHANGIR; MUHEEM;
RIzVI, 2020). Desde entao, a doenga acometeu, em todo o mundo, mais de meio bilhdo de pessoas,
com aproximadamente sete milhdes de mortes (World Health Organization, 2022).

A dimenséao espacial envolvida na doenga € um fendmeno com possibilidade de mapeamento de
variaveis espago-temporais por meio de ferramentas de processamento de dados geograficos
(FRANCH-PARDO et al., 2020). Nesta perspectiva, o uso de Sistemas de Informagado Geografica
(SIGs) auxilia na elaboracéo de mapas e relatérios que podem esclarecer as repercussdes da doenca
e apoiar a tomada de decisbes assistenciais, ja que a andlise pode identificar padrdes de agrupamentos
de casos de covid-19 no espacgo-tempo, fomentando o levantamento de demandas (Ferreira et al.,
2022; Rosenkrantz et al., 2021).

Os processos de mapeamento sao utilizados em iniUmeros paises, por meio do acesso a informagoes
disponibilizadas pelas iniciativas publica e privada (Franch-Pardo et al, 2020), e auxiliam na
identificacao da relagéo entre a covid-19 e variaveis sociodemograficas, ambientais, geograficas e de
saude (Franch-Pardo et al., 2020). Assim, possibilitam identificar grupos de alto risco que necessitam
de intervengbes especificas (Ahasan; Hossain, 2021), como as pessoas idosas, que sao mais
vulneraveis ao contagio e desenvolvimento de formas graves da covid-19 (Guo et al., 2020). Destaca-
se que no Brasil, pessoa idosa é aquela com idade igual ou superior a 60 anos (Brasil, 2003).

As pessoas idosas fazem parte do grupo de risco para a infeccdo e podem apresentar desfechos
negativos (Guo et al., 2020; Nikolich-Zugich et al., 2020), fato que pode ser explicado pelas alteracées
imunoldgicas que ocorrem no processo de envelhecimento humano, e pelo maior numero de
complicagcdes decorrentes da presenca de doengas crbnicas neste segmento populacional (Tavares et
al., 2021). Tais questdes evidenciam a necessidade de identificar as pessoas idosas com maior risco
de infecgdo pelo novo coronavirus, e de monitorar aqueles que se recuperam da doenga (Gemelli
Against Covid-19 Post-Acute Care Study Group, 2020), visando possiveis intervencdes.

Apesar da difusdo dos métodos de analise geoespacial para a verificagdo da distribuicido de casos e
seus fatores associados (Fatima et al., 2021), estudos nacionais e internacionais que identifiquem areas
de maior risco de covid-19 entre pessoas idosas, na comunidade, ainda sdo escassos. A ampla
disseminagéao da covid-19, associada aos aspectos desfavoraveis da infeccao entre as pessoas idosas,
demonstram a necessidade de ac¢bes e estratégias que podem ser melhor direcionadas com o uso de
informacgdes fornecidas pelos SIGs.

Considerando o envelhecimento populacional, sobretudo em Minas Gerais (IBGE, 2023), e a
necessidade de direcionar e adaptar politicas de saude no contexto pds-pandémico, este estudo
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objetivou analisar os clusters de casos hospitalizados de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)
por covid-19 entre pessoas idosas em Minas Gerais, em um periodo de dois anos (2020 a 2022).

METODOS

Estudo epidemioldgico retrospectivo com informagdes referentes ao estado de Minas Gerais, obtidas
por meio da Ficha de Cadastro Individual - Casos de SRAG Hospitalizados, em planilha de dados no
programa Microsoft Excel® disponivel no site OpenDataSUS (https://opendatasus.saude.gov.br/), do
Sistema de Informagé&o da Vigilancia Epidemiolégica da Gripe (SIVEP-Gripe) (Brasil, 2023a).

O estado de Minas Gerais, situado na regido sudeste do Brasil, &€ constituido por 853 municipios
distribuidos entre 14 macrorregides de saude (Figura 1) (Minas Gerais, 2021, 2020a) e tem uma
populacao de 20.539.989 habitantes com um indice de envelhecimento de 68,6, segundo o Censo 2022
(IBGE, 2023).

Figura 1 — Macrorregides de saude do estado de Minas Gerais
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Fonte: Elaborada pelos autores (2023) com base nos dados do IBGE (2010) e Minas Gerais (2020a).

Para a realizacado do estudo foram utilizados os dados do periodo de 08 de margo de 2020 a 09 de
margo de 2022, considerando todas as notificagées de casos hospitalizados de SRAG por covid-19
entre pessoas idosas (= 60 anos) em Minas Gerais.
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Ao todo, no biénio, foram registrados 102.029 casos dos quais 100.630 foram adequadamente
georreferenciados para a analise, sendo 1.399 casos excluidos, devido ao erro de coordenadas
geograficas no processo de georreferenciamento. No periodo considerado para o estudo, foram
identificadas quatro variantes da covid-19 em todo territério nacional, inclusive em Minas Gerais,
conforme mostra o Quadro 1 (Fundagéo Oswaldo Cruz, 2022).

Quadro 1 — Evolucao temporal dos periodos de predominancia dos casos hospitalizados de SRAG
por covid-19 entre pessoas idosas em Minas Gerais, segundo variantes e periodo de incubagao.
Minas Gerais, 2020-2022

Periodo de predominancia Variante Periodo de incubagao
09/03/2020 a 28/02/2021 “Qutra” 7
01/03/2021 a 31/07/2021 Gama 7.4
01/08/2021 a 17/12/2021 Delta 44
18/12/2021 a 08/03/2022 Omicron 3,4

Fonte: Elaborado pelos autores com base nos cortes temporais da Fundagdo Oswaldo Cruz (2022).

Os casos da doenga estavam agregados por municipio e foram tabulados em formato compativel com
o SaTScan™, um software especializado em anadlises estatisticas espaciais. O presente estudo adotou
a combinacao da estatistica retrospectiva de varredura espago-temporal de Kulldorff e o I-Moran Local,
pois a identificagdo de clusters espago-temporais de doencgas podem variar amplamente, dependendo
dos limiares adotados para a analise da populagdo em risco. Dessa forma, a combinagao dos métodos
possibilita a identificagédo dos principais clusters da doenga em um determinado periodo do estudo (He
et al., 2021; Sugumaran; Larson; Degroote, 2009).

A estatistica retrospectiva de varredura espago-temporal de Kulldorff, aplicada para identificar os
clusters de casos da doenga e as areas mais afetadas, € compativel com o periodo que abrange as
quatro variantes da covid-19. A detecg¢ao dos clusters consiste na analise de todas as janelas temporais
com periodos inferiores ao limite maximo especificado, com uso de cilindros médveis que séao
sistematicamente movidos sobre a area de estudo, baseando-se nas coordenadas geograficas das
sedes municipais das cidades analisadas (Kulldorff, 2022). E possivel obter parametros para o calculo
da probabilidade para cada cilindro, como a localizagao geografica, o tamanho do raio do cilindro e o
intervalo de tempo. O cilindro com a probabilidade maxima e com mais casos do que o esperado é
identificado como o cluster mais provavel (Kulldorff, 2022).

A analise retrospectiva considera a distribuicdo de Poisson, cuja hip6tese nula afirma que o numero de
casos esperados é proporcional a populagdo em risco da area em questao, significando risco relativo
(RR) igual a 1. A medida que a varredura avanca e um cluster significativo é identificado, a hipdtese
alternativa é considerada, na qual o nimero de casos na area excede o numero esperado derivado do
modelo nulo, ou seja, RR>1 (Tabasi et al., 2022). Em relagdo aos critérios para a definicdo de
parametros, o calculo foi realizado com base na taxa da populagéo idosa hospitalizada com SRAG por
covid-19 no periodo, tendo como referéncia a populagao idosa estimada em 2019. Assim, a populagéo
em risco ao longo do periodo do estudo foi igual a 3% (Fundagédo Oswaldo Cruz, 2011).

Na investigacao de clusters significativos, a analise retrospectiva incluiu testes de diferentes tamanhos
maximos de clusters espaciais (3%, 6% e 10%) em substituicdo a configuragdo padrao de 50% utilizada
pelo SaTScan™ (Chen et al., 2008; Sugumaran; Larson; Degroote, 2009). Para a continuidade da
analise, foram selecionados os clusters que apresentaram a maior proporgao de municipios com taxas
de hospitalizagao acima do esperado (Chen et al., 2008). Assim, foi considerada como ideal a utilizagao
da janela de 10% da populacdo em risco para a analise do estado de Minas Gerais, em fungédo do
agrupamento de municipios nos clusters e da descricdo das macrorregides de saude.

O I-Moran Local, um indicador local de associagédo espacial (LISA, do inglés local indicators of spatial
association), foi utilizado para investigar a autocorrelacdo e dependéncia espacial das taxas de
hospitalizagdo por SRAG em pessoas idosas com covid-19 de um determinado municipio e sua
vizinhanga, por meio de permutagdes, gerando agrupamentos de feicdes com valores semelhantes em
magnitude (Rainey et al., 2007). A autocorrelagao espacial (p) € uma medida estatistica que avalia
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como as observagdes em locais proximos em um espago geografico estdo relacionadas entre si
(Pinheiro; Queiroz, 2020).

A autocorrelagdo positiva manifesta-se quando as taxas de hospitalizagdo exibem semelhanga tanto
em municipios com altas taxas (High-High — H-H) quanto em municipios com baixas taxas (Low-Low —
L-L), indicando uma proximidade geografica e similaridade nas taxas de internag&o. A autocorrelagéo
negativa € observada quando municipios vizinhos possuem taxas de internagéo distintas, ou seja, um
municipio apresenta alta taxa, enquanto o municipio vizinho possui baixa taxa (High-Low — H-L; Low-
High — L-H); por fim, valores préximos a zero refletem a auséncia de autocorrelagao espacial (Pinheiro;
Queiroz, 2020).

A hipoétese nula da analise é de que nao existe associagao de casos hospitalizados de pessoas idosas
com SRAG por covid-19 entre municipios vizinhos. A hipétese alternativa é que existe agrupamento
espacial, e os municipios vizinhos tém taxas semelhantes (Rainey et al., 2007). No I-Moran Local foram
consideradas diferentes bandas fixas de distancia euclidiana, partindo do valor de 10 km até encontrar
o limiar de 70 km que continha todos os 853 municipios na anadlise de vizinhanga. A partir do limiar
foram realizadas outras andlises com 90 km e 100 km. Definiu-se o limite de 100 km como referéncia
para a andlise, uma vez que apresentou melhor agrupamento, considerando que os municipios
possuem diferentes areas, e inclui maior probabilidade de integragdo de municipios regionais. Os
parametros de entrada utilizados no ArcGis foram: Mapa do estado de Minas Gerais projetado em
sistema de coordenadas: SIRGAS 2000, Polyconic Projection em Bandas fixas de 100km (Distancia
euclidiana); e a ferramenta Spatial Statistics utilizada foi o Cluster and Outlier Analysis (Anselin Local
Moran's I) com 999 permutagoes.

O estudo dispensou apreciacdo e aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos,
pois foram utilizados dados de uma planilha de livre acesso disponivel no site OpenDataSUS (Brasil,
2023a).

RESULTADOS

A Tabela 1 mostra autocorrelagédo espacial positiva e significativa nos quatro periodos, o que sugere
um padrao de agrupamento, sendo o maior valor de I-Moran Local para a variante “Outra” (0,346).
Entretanto, tal periodo se caracterizou pela menor incidéncia de casos hospitalizados de SRAG por
covid-19 entre pessoas idosas (869,5 casos por 100.000), sendo a maior incidéncia para a variante
Gama (2028,6 casos por 100.000). Observou-se tendéncia decrescente do I-Moran Local ao longo dos
periodos de predominancia das variantes, atingindo 0,170 na Omicron o que indica que os municipios
dentro dos clusters foram se tornando menos semelhantes em relagdo a incidéncia de casos
hospitalizados observados no periodo.

Observa-se que em todos os municipios dentro dos clusters formados (RR>1) nesse periodo, tiveram
um risco mais elevado de casos hospitalizados de SRAG por covid-19 entre pessoas idosas, do que os
municipios fora deles, sendo o maior valor para a variante “Outra” (0,75) (Tabela 1).
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Tabela 1 — Valores de I-Moran Local para determinagao da incidéncia e agrupamento de casos
hospitalizados de SRAG por covid-19 entre pessoas idosas, no periodo de predominancia das
variantes. Minas Gerais, 2020-2022

Periodo de Dependéncia Proporgao de Incidéncia de casos
predominédncia das Espacial I-Moran municipios dentro observados no periodo
variantes (p<0,05) dos clusters com por 100.000 (referéncia
RR>1 para a determinagao do
RR =1)
Outra 0,346 0,75 869,5
(09/03/2020 a 28/02/2021)
Gama 0,199 0,64 2028,6
(01/03/2021 a 31/07/2021)
Delta 0,133 0,58 1915,7
(01/08/2021 a 17/12/2021)
Omicron 0,170 0,61 888,1

(18/12/2021 a 08/03/2022)

Fonte: Elaborada pelos autores (2023) com base nos dados de Brasil (2023a).

A Figura 2 mostra a distribuicdo espacial da incidéncia de casos hospitalizados de SRAG por covid-19
entre pessoas idosas. Predominaram nos dois primeiros periodos, semelhancas nas altas taxas de
hospitalizagdo nas macrorregides Leste, Centro e Tridangulo Mineiro, para as variantes Outra e Gama
(H-H). No ultimo periodo, correspondente & variante Omicron, foi identificada alta dependéncia espacial
na macrorregidao Sul. Na evolugdo temporal houve diminuigdo da semelhanga nas taxas de
hospitalizagdo nas macrorregides do Tridangulo Mineiro e Leste do estado.

Nos quatro periodos de predominancia, verificaram-se, principalmente, na macrorregido Norte do
estado, semelhangas nas baixas taxas de hospitalizagcdo (L-L), com alguns casos L-H de
hospitalizagcbes distintas (L-H) em municipios isolados. Observou-se também um aumento no nimero
de municipios sem significancia espacial, representados pela cor "cinza", exceto no periodo da variante
Omicron, que registrou alta dependéncia espacial na porgéo Sul do estado (Figura 2).

No total foram identificados 38 clusters distribuidos nas macrorregiées de Minas Gerais, em quatro
periodos correspondentes as variantes da covid-19. O maior numero de clusters foi identificado no
periodo da variante Delta (n=12). O cluster 5 da variante Omicron foi o de maior extensdo com 310,2
de raio em km (Tabela 2).

O maior tempo de duragao dos clusters foi registrado para a variante “Outra” e o menor, para a Omicron.
Com relagéo ao periodo de predominancia dos clusters encontrado para as variantes foi: “Outra” de
novembro de 2020 a fevereiro de 2021; Gama de fevereiro de 2021 a maio de 2021; Delta de agosto
de 2021 a novembro de 2021 e Omicron de janeiro de 2022 a fevereiro de 2022. Verificou-se que 0s
periodos de maior incidéncia de casos foram observados nas transi¢goes de final e inicio de ano, com
excecgao da variante Delta (Tabela 2).

Em todos os 38 clusters identificados, os casos observados foram superiores ao numero de casos
esperados, com RR>1. Destaca-se que para as variantes Outra, Gama e Delta, o maior RR foi
registrado em clusters formados por uma menor quantidade de casos observados e de municipios,
sendo esses de menor porte populacional (Tabela 2).

Houve variagdo nas macrorregides acometidas e no nimero de municipios incluidos nos clusters.
Entretanto, os clusters 2 da variante “Outra”, 1 da Gama e 3 da Omicron apresentaram em comum um
elevado numero de municipios e casos observados, abrangendo macrorregides semelhantes (Vale do
Aco, Leste do Sul e Leste), mesmo em periodos de predominancia distintos (Tabela 2).
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Figura 2 — Cluster LISA referente a incidéncia de casos hospitalizados de SRAG por covid-19 entre
pessoas idosas nas macrorregides no estado de Minas Gerais
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Fonte: Dos autores (2023) com base nos dados de Brasil (2023a).
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Tabela 2 — Estatistica retrospectiva de varredura espago-temporal de Kulldorff dos casos hospitalizados de SRAG por covid-19 entre pessoas idosas,
registrados entre 09/03/2020 a 08/03/2022 (p<0,001). Minas Gerais, 2020-2022

Variante e periodo Clusters Numero de Macrorregiao Raio em Tempo de cluster Casos Casos Risco
de predominancia identificados municipios com km observados esperados Relativo
da variante RR>1 (RR)
Outra 1 38 Triangulo Norte; 152,7 18/01/2021 a 28/02/2021 1683 366 4,8
(08/03/2020 a Noroeste
28/02/2021) 2 117 Vale do Ago; Leste do  152,0 15/11/2020 a 28/02/2021 2890 1172 2,6
Sul; Leste
3 63 Sudeste 109,2 15/11/2020 a 28/02/2021 2295 939 2,5
4 42 Centro; Centro Sul 66,4 01/12/2020 a 28/02/2021 2031 919 2,3
5 82 Centro 141,4  29/11/2020 a 28/02/2021 1676 972 1,8
6 92 Sul 131,7  02/01/2021 a 04/02/2021 841 390 2,2
7 1 Norte 0,0 18/07/2020 a 21/10/2020 328 170 1,9
8 2 Norte 28,1 21/11/2020 a 19/01/2021 32 7 4,5
9 1 Norte 0,0 31/12/2020 a 02/02/2021 24 4 5,8
Gama 1 100 Vale do Ago; Lestedo  104,5  01/03/2021 a 20/04/2021 3301 1409 2,5
(01/03/2021 a Sul
31/07/2021) 2 41 Triangulo Norte; 191,9  01/03/2021 a 06/04/2021 1898 759 2,6
Noroeste
3 11 Centro 25,0 08/03/2021 a 30/04/2021 2134 1001 2,2
4 81 Centro Sul; Sudeste 79,8 14/03/2021 a 20/04/2021 1679 919 1,9
5 2 Sul 8,9 01/03/2021 a 08/04/2021 300 57 53
6 33 Jequitinhonha; Norte;  118,0  04/03/2021 a 08/04/2021 802 356 2,3
Centro
7 8 Oeste 33,6 08/03/2021 a 16/04/2021 372 118 3,2
8 5 Sul 16,4 08/03/2021 a 20/04/2021 291 102 29
9 4 Centro 14,0 08/03/2021 a 02/05/2021 498 290 1,7
10 4 Sul 21.3 18/03/2021 a 22/05/2021 185 105 1,8
Delta 1 50 Triangulo Norte; 240,3  01/08/2021 a 06/10/2021 990 312 3,5
(01/08/2021 a Tridngulo Sul
17/12/2021) 2 58 Oeste; Triangulo Sul;  110,1 01/08/2021 a 06/10/2021 496 188 2,7
Noroeste
3 97 Sudeste 118,2  01/08/2021 a 08/10/2021 645 353 1,9
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4 7 Centro Sul; Centro; 97,5 04/08/2021 a 10/10/2021 126 29 4.4
Oeste
5 12 Centro 35,0 04/08/2021 a 14/09/2021 136 39 3,5
6 91 Sul 153,7 01/08/2021 a 19/08/2021 208 90 2,3
7 62 Oeste; Centro; Centro 79,1 01/08/2021 a 27/08/2021 239 117 2,1
Sul
8 21 Sul; Sudeste 48,9 30/08/2021 a 04/10/2021 80 22 3,7
9 6 Leste 24,2 01/09/2021 a 03/11/2021 116 52 2,3
10 34 Norte; Jequitinhonha; 118,4 01/08/2021 a 08/10/2021 195 132 1,5
Centro
11 4 Centro 18,3 01/08/2021 a 13/08/2021 61 29 2,1
12 6 Jequitinhonha; 41,6 17/10/2021 a 18/10/2021 7 0 14,9
Nordeste
Omicron 1 86 Sul; Sudeste; Centro 126,9 14/01/2022 a 10/02/2022 744 271 2,9
(18/12/2021 a Sul
08/03/2022) 2 82 Triangulo Sul; Sul 164,2 10/01/2022 a 16/02/2022 880 369 2,5
Oeste
3 104 Vale do Aco; Leste; 107,9 18/01/2022 a 16/02/2022 737 289 2.7
Leste do Sul
4 41 Oeste; Centro; Centro 64,6 18/01/2022 a 10/02/2022 489 226 2,2
Sul
5 103 Noroeste; Norte; 301,2 18/01/2022 a 18/02/2022 546 304 1,9
Centro
6 35 Centro 75,8 18/01/2022 a 04/02/2022 219 112 2,0
7 47 Norte; Nordeste 155,5 01/02/2022 a 08/02/2022 66 23 2,9
Fonte: Elaborada pelos autores, 2023.
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DISCUSSAO

O presente estudo analisou clusters de casos hospitalizados de SRAG por covid-19 entre pessoas
idosas residentes em Minas Gerais. Foi identificado um padrdo de agrupamento na taxa de
hospitalizagdo de casos nos quatro periodos, demonstrado pela autocorrelagdo espacial positiva e
dependéncia espacial. Ainda, foram identificados 38 clusters no total, com variagdo no que se refere a
concentracdo de municipios, macrorregides acometidas, extensdo, duragdo e risco de casos
observados.

Foi verificada a autocorrelacdo espacial positiva e dependéncia espacial nos periodos de
predominancia das quatro variantes, sendo o mais expressivo para a variante “Outra”. Da mesma forma,
a proporgdo de municipios dentro dos clusters que apresentaram risco elevado de taxa de
hospitalizagbes, também foi encontrada para a variante “Outra”. Tais achados podem estar
relacionados ao periodo de predominancia da variante “Outra” que corresponde nido sé ao inicio da
pandemia (Minas Gerais, 2023), mas também ao intervalo em que néo existiam vacinas especificas
aprovadas no Brasil (Brasil, 2023b).

Estudos anteriores realizados no Canada (Nazia; Law; Butt, 2022), Coreia do Sul (Kim; Castro, 2020)
e Malasia (Cheong et al., 2022) também encontraram autocorrelagao espacial positiva e dependéncia
espacial de casos de covid-19, bem como clusters H-H em diferentes periodos e regides analisadas,
porém, ndo eram especificos com pessoas idosas.

Apesar da alta capacidade de transmissao do virus (Brasil, 2022), ao longo dos quatro periodos das
variantes, a autocorrelagao e a dependéncia espacial e os casos de clusters H-H apresentaram reducéo,
0 que pode ser compreendido, em parte, pelo avango nas agdes sanitarias por parte das autoridades
competentes a nivel nacional que orientaram as praticas nos estados e municipios (Brasil, 2020).
Acrescenta-se que houve o aperfeicoamento das pesquisas cientificas na area, referente ao papel de
medidas preventivas (Talic et al., 2021), as opgbes terapéuticas (Niknam et al., 2022) e a eficacia das
vacinas (Percio et al., 2022; Victora et al., 2021).

No ultimo periodo correspondente a variante Omicron, foi identificada alta dependéncia espacial na
macrorregido Sul. Destaca-se que Minas Gerais faz divisa ao sul com o estado de Sao Paulo (Minas
Gerais, 2021), considerado um centro de propagacéo da Omicron, sendo responséavel por 70% das
entradas do virus em Minas Gerais (Menezes et al., 2023). Além disso, a Omicron possui elevada
capacidade de transmisséo e mutagao que favorece a fuga de respostas de anticorpos neutralizantes
(Viana et al., 2022), dificultando a mitigacdo dos efeitos negativos dessa variante, mesmo com a
ampliacao progressiva da cobertura vacinal em 2021 e 2022 (Minas Gerais, 2023).

O presente estudo identificou 38 clusters distribuidos nos quatro periodos das variantes consideradas.
Desde o inicio da pandemia, o estado de Minas Gerais tem registrado os maiores numeros de casos
de covid-19 no pais (Brasil, 2023c). Ressalta-se que Minas Gerais possui area geogréfica extensa e
populosa, além de estabelecer limites com estados adjacentes, como Rio de Janeiro e Sdo Paulo
(Minas Gerais, 2021), que também apresentaram expressivo nimero de casos e 6bitos (Brasil, 2023c)
podendo ter influenciado neste cenario. Acrescenta-se que o indice de envelhecimento do estado é
crescente (IBGE, 2023) e as pessoas idosas estdo no grupo de risco para a infecgdo e suas
repercussdes negativas (Guo et al., 2020; Nikolich-Zugich et al., 2020). Entretanto, ndo foram
identificados estudos anteriores sobre analises geoespaciais de casos de covid-19, em Minas Gerais
com a populagdo idosa (Coura-Vital et al., 2021; Ferreira et al., 2020; Souza et al., 2020).

O periodo da variante Delta foi o que registrou maior nimero de clusters no estado. Dados prévios
mostraram que a partir de julho de 2021, a variante Delta passou a substituir a Gama na propor¢ao
mensal, alcangando maior predominancia entre setembro e novembro de 2021 (Minas Gerais, 2023).
Estudo brasileiro mostrou que, apesar da dominancia da variante Delta, nao foi identificado crescimento
paralelo do niumero de casos e dbitos da doenga (Giovanetti et al., 2022). Assim, compreende-se que
o maior nimero de clusters no referido periodo possa estar relacionado as particularidades da variante
Delta, como a maior capacidade de transmissao, associada a neutralizagdo do efeito das vacinas
(Planas et al., 2021). Ainda, pessoas idosas apresentam alteragdes fisioldgicas e doengas crbnicas
(Nikolich-Zugich et al., 2020), que conferem maior susceptibilidade as formas graves da variante Delta
(Hu et al., 2021) e, consequentemente, a necessidade de internagdes hospitalares.
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Quanto ao tempo de duragdo dos clusters, o maior foi para a variante “Outra”, e o menor, para a
Omicron. Durante praticamente todo o periodo de predominancia da variante “Outra”, ndo existia
vacinagao especifica, sendo a primeira vacina aprovada para uso no pais em 17 de janeiro de 2021
(Coronavac — Butantan) (Brasil, 2023b). Apesar do publico idoso ser prioritario na campanha (Brasil,
2021) foi necessario tempo para que os efeitos da vacina fossem documentados em estudos (Percio
et al., 2022; Victora et al., 2021). Dessa forma, as autoridades competentes continuaram divulgando e
fortalecendo agdes preventivas conhecidas, como o distanciamento social, a lavagem das maos e o
uso de mascaras, além de planos de acompanhamento da pandemia, como o Minas Consciente (Minas
Gerais, 2020b).

Por outro lado, o intervalo de duracéo dos clusters da Omicron foi menor, diferindo da variante “Outra”,
0 que pode ser atribuido, também, a expansao da vacinacgéao, pois, nesse periodo, ja existiam quatro
vacinas com registro concedido no pais (Brasil, 2023b). Apesar dessa questao, dados da Secretaria de
Estado de Satde de Minas Gerais mostraram que entre dezembro de 2021 a marco de 2022, a Omicron
passou de 53,69% para 100%, no que se refere a propor¢do mensal de variantes (Minas Gerais, 2023),
o que denota sua rapida predominancia. Estudo demonstrou que a variante Omicron apresenta rapida
disseminagdo, além de elevada capacidade de mutagdo, o que permite a fuga de respostas de
anticorpos neutralizantes (Viana et al., 2022), caracteristicas que podem ajudar a explicar os clusters
identificados no estado.

Na atual pesquisa, o periodo de predominancia dos clusters para cada variante coincidiu com as
transi¢cdes de final e inicio de ano, exceto a variante Delta. Estudo europeu mostrou que atividades
caracteristicas de determinadas épocas, como as férias escolares, podem favorecer surtos e
persisténcia de casos de covid-19 (Arnarson, 2021). Acrescenta-se que tais periodos de transicédo
também coincidem com as celebragdes de fim de ano, o que pode ter favorecido as condi¢des para a
disseminagao do virus.

Um achado em comum nos periodos das variantes “Outra”, Gama e Delta foi o maior RR registrado em
clusters com menor quantidade de municipios e de casos observados da doenga. Apesar de nao ter
sido investigado no presente estudo, compreende-se que tais clusters podem abranger locais
especificos, como as Instituicdes de Longa Permanéncia para Pessoas Idosas (ILPI). Estudo realizado
com dados do Sistema de Informagdes de Agravos de Notificagdo (SINAN) mostrou que o estado de
Minas Gerais registrou surtos de covid-19 em ILPI, entre abril de 2020 a fevereiro de 2022 (Santos et
al., 2023).

Medidas preventivas pautadas no uso de tecnologias leves podem contribuir para conter a expanséo
do virus (Brasil, 2022). Pesquisa realizada na Africa Subsaariana mostrou que a adogdo do
rastreamento de contatos, combinada com o distanciamento social e o uso de méascaras, auxiliou na
reducdo de casos e mortes (Siraj et al., 2020). O refor¢o de tais medidas, associado a menor dimenséo
de tais clusters, podem ter auxiliado no controle dos casos, que pode ser constatado pelo tempo
relativamente curto de duragéo dos agrupamentos. Embora o local especifico e as medidas adotadas
em cada regido nao tenham sido investigados, é necessario continuar priorizando contextos com maior
risco de contaminagao, pois os casos podem disseminar para areas adjacentes, ainda que se originem
em clusters menores.

A andlise de distribuicdo espago-temporal mostrou variagdo nas macrorregides acometidas nos limites
dos clusters. Tais diferengas regionais podem ter relagdo com as agdes em saude coordenadas pelos
gestores municipais e estaduais no combate a covid-19, por meio da elaboracdo e implantagdo de
estratégias préprias para enfrentar as repercussdes da pandemia nos territérios sob sua
responsabilidade (Moura et al., 2022). Apesar da varia¢cao encontrada, destacaram-se os clusters 2, 1
e 3 das variantes “Outra”, Gama e Omicron, respectivamente, que se caracterizaram pelo maior nimero
de municipios e casos observados, concentrando as mesmas macrorregides (Vale do Aco, Leste do
Sul e Leste), mesmo em periodos distintos de predominancia.

Estudo brasileiro evidenciou que a mesorregido da regiao metropolitana de Belo Horizonte, capital do
estado, apresentou as maiores taxas de incidéncia, o que contribuiu para a expansao da covid-19 para
outras regides (Coura-Vital et al., 2021), como os municipios do Vale do Aco, Leste do Sul e Leste,
devido a proximidade geografica (Minas Gerais, 2021). Entretanto, a formagao de clusters abrangendo
as mesmas macrorregiées em periodos de predominio de variantes distintas, sugere a existéncia de
outros fatores explicativos.
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A OMS refere que a investigagdo de casos e clusters de covid-19 deve ser orientada por agbes
coordenadas entre as autoridades competentes, pautadas em identificagdo e testagem rapida,
isolamento, rastreamento de contatos e prestagao de cuidados aos casos confirmados ou suspeitos
(WHO, 2020). Dessa forma, & preciso reforcar acbes nesse sentido, em clusters maiores, que
abrangem mais de um municipio e macrorregido, pois esses podem trazer mais desafios para os
gestores de saude.

O presente estudo apresenta limitagdes, como a auséncia de detalhamento do tipo de cluster (ex.:
locais especificos, como ILPlI e servigcos assistenciais) e do estabelecimento de ligagdes
epidemiolégicas, o que interfere na compreensao de possiveis explicagbes para os agrupamentos
encontrados. Ainda, por se tratar de dados secundarios de bancos de acesso aberto, existe a
possibilidade de informagdes incompletas e casos subnotificados, o que pode subestimar o quantitativo
final.

Com relagdo a estatistica retrospectiva de varredura espago-temporal, é importante destacar as
limitacdes decorrentes dos clusters circulares, que podem ndo capturar o formato real da area
geografica, levando a inclusdo de areas indesejadas dentro do cluster (Tango; Takahashi, 2005). Outro
ponto de atengéo € com relagado aos municipios que estdo na borda de um cluster, pois alguns podem
ser menos provaveis de pertencer ao agrupamento, especialmente quando a area é muito extensa;
isso também se aplica a analise espacial |-Moran Local. A estatistica é bastante sensivel aos
parametros de janela temporal e distancia (Kulldorff et al., 2005). Nesta pesquisa, houve bastante
cuidado na definicdo dos limiares, mas ndo se descarta a possibilidade de outras interpretagdes
baseadas em evidéncias empiricas para a explicagado dos clusters, uma vez que multiplas variaveis
contribuem para a variabilidade das hospitalizagdes aqui analisadas. Em relagéo ao I-Moran Local, ha
ainda a sensibilidade a valores extremos (Anselin, 1995), que pode interferir no calculo da
autocorrelagao espacial, e isso deve ser pontuado como outra possivel limitagéo.

Em contrapartida, destaca-se neste estudo a maior janela temporal considerada, o que permitiu a
analise dos clusters no contexto das principais variantes de preocupagao no pais. Ademais, a énfase
fornecida para casos de covid-19 entre pessoas idosas internadas por SRAG pode subsidiar pesquisas
futuras e redefinir agcdes ja em curso em areas especificas do estado, visto que as informagdes ainda
sdo limitadas para esse publico.

CONCLUSAO

O estudo analisou os clusters de casos hospitalizados de SRAG por covid-19 entre pessoas idosas em
Minas Gerais, em um periodo de dois anos (2020 a 2022), considerando o periodo de predominancia
das variantes “Outra’, Gama, Delta e Omicron. Os achados evidenciam a existéncia de padrdes
distintos na formacéo e caracteristicas dos clusters.

Quando considerada a dependéncia espacial em todos os periodos analisados, constata-se a presenca
de agrupamentos com autocorrelagdo espacial positiva has macrorregiées Leste, Centro e Tridngulo
Mineiro. No entanto, durante o surgimento da variante Omicron, houve uma transigao dessa distribuicdo
espacial para a macrorregido Sul do estado. Além disso, identificou-se a presenga de um agrupamento
com baixa correlagéo espacial predominante na macrorregido Norte de Minas Gerais.

Foram identificados 38 clusters distribuidos nas 14 macrorregides do estado, sendo a maior formagao
no periodo da variante Delta. O maior tempo de duragao prevaleceu para a variante “Outra” e o periodo
de predominancia dos clusters coincidiu com as transi¢cées de final e inicio de ano.

Os achados encontrados, ao utilizarem a abordagem espago-temporal, forneceram um panorama do
comportamento dos casos hospitalizados de SRAG por covid-19 entre pessoas idosas em Minas Gerais.
Trata-se de uma populacdo suscetivel a formas graves e repercussdes negativas, em um estado
brasileiro que apresentou registros elevados de casos e mortes da doenga.

Espera-se que os dados subsidiem pesquisas futuras que busquem estabelecer relagbes
epidemiolégicas na formacéo dos clusters e avaliem a eficacia das intervengdes implementadas nas
regides voltadas para as doengas respiratdrias e infectocontagiosas. Dessa forma, as areas mais
afetadas podem se beneficiar de agdes assistenciais, com objetivo de proteger grupos mais vulneraveis
€ minimizar as repercussfes negativas no periodo pés-pandémico, além da alocacéo e realocagao de
recursos de saude publica para atender as necessidades identificadas.
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