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SEE, | GRS Objetivos do estudo

Analisar a seroprevaléncia e o perfil da infecdo pelo SARS-COV-2 na

populacdo cabo-verdiana.

Especificos

d Estimar a seroprevaléncia da infecdo pelo SARS-CoV-2 na populacdo
cabo-verdianag;

d Identificar e caracterizar as condicoes demogrdficas,
socioecondmicas, epidemioldgicas e clinicas implicadas na dindmica
da epidemia.



| METODOLOGIA:  DESENHO DO
<SR | VERDE ESTUDO, POPULACAO E METODOS

dTrata-se de um estudo observacional, transversal de
ambito nacional, abrangendo cerca de 2750 agregados
familiares, inquirindo entre 5000 a 6500 individuos residentes
de 10 e 80 anos.

dReaqalizado em todos os 22 concelhos de Cabo Verde,

AdFol adotada uma abordagem abrangente, em termos de
temdticas e da populacdo envolvida,

dOs procedimentos técnico-metodoldgicos operacionais

assegurados pelo INE com o apoio da equipa técnica.
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A TRAALWAR PARA TODOS.
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= Caracterizagdo sécio-demogrdfico

QInquiriu-se total de 5348 individuos de

10 a 80 anos

dCerca de 11% residem no concelho
a Praiqa, seguido de S.Vicente (7%)
57% do sexo feminino e 43% do sexo

masculino.
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Caracterizagao socio-demografico
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Estudante 26,8

Sem trabalho

21,3

Trabalho a tempo

inteiro 18,6

Domestica(o) 14,8

Trabalho por conta

propria 1.1

Trabalho a tempo
parcial
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bombeiro 11,5
Limpeza - 9,9

Transporte . 5,2

Outro setor

Saude com atendimento I 35
clinico ’

Saude sem atendimento I 19
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UDE E DA
AAAAAAAAAAAAAAA

_— Rendimento mensal
‘“ agregado familiar

dRendimento médio € de 40 905 $00 e, em cerca de 50% dos agregados
o rendimento agregado mensal ndo ultrapassou 23 130 $00.
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s Condicoes de habitabilidade (...
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51% dos inquiridos Densidade média 67% de individuos
residiam em erade erade 1,8 residem em alojamento
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Ambiente e comportamento
R comunitario
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Higienizagcao das maos .
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M;r:lagénsl%g;\ | % Ambiente e
l Saidas de casa durante estado de comportamento
- emergencia comunitario

|
parair fozer compros | ¢ 1

Para reunido com amigos ou familiares - 19,9

| ATRABALMAR PARA TODX

Para ir trabalhar (exercer actividade laboral) - 18,6
Para participacdo de evento familiar . 6,2

Para visitar a lugares de culto religioso . 4.8

Para encontro com amigos para participar I 33
em eventos :
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Ambiente e
comportamento
comunitario

Frequéncia de manutencao do distanciamento social

97 % da populacdo inquirida referiu manter o distanciamento social
sendo que apenas 58% referiram manter o distanciamento social

sempre ou vdrias vezes.
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Uso de mdscaras faciais na rua apos

@5
inicio da pandemia
Utilizou mascaras faciais sempre que

teve necessidade de sair
1,5 —
Sempre/vdarias vezes

Algumas vezes
Poucas vezes

Nao responde
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Uso de mdscaras faciais na rua apods inicio da
obrigatoriedade

Utilizou mascaras apds o decreto do
uso obrigatorio em locais publicos...

Sempre/varias vezes

Algumas vezes
Poucas vezes
Nao responde
Total

2Sim = Nao/Nunca = ND



Ambiente e
sralt iR \%ng comportamento
Tipologia de mascaras usadas durante saidas a rua apds declaragdo da comunitario

obrigatoriedade

__

Certificadas pelos servicos publicos 1424 9.4

Fabrico comunitario /fabricado por terceiro ndo certificado 3164 65,4
Mascaras de fabrico proprio ndo certificado 238 4,9
Ndo Responde 3 0,1
ND 9 0,2
Total 4838 100,0

v' Correlagao significativa entre higienizacdo frequente das maos e comorbilidades (p=0,002).

v' Pode-se inferir que as pessoas com doencas cronicas, por serem consideradas grupos
vulnerdveis, procuram seguir tal orientacdo.

v Ndo obstante, a correlacdo entre presenca de comorbilidades e manter o distanciamento
social, e entre presenca de comorbilidades € uso de mdascaras com frequéncia ndo foi
estatisticamente significativa (p=0,383 e p=0,261).



. UdTabagismo

Dos inquiridos, 7,8% referiram ser fumadores.

duso abusivo de dlcool
Prevaléncia do uso de dlcool nos Ultimos 30 dias

Quase um quarto dos inquiridos (22,4%) referiu uso de bebidas alcodlicas nos ultimos 30 dias.
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Dor de barriga

Diarreia

Dor nas articulacdes (artralgia)
Falta de ar (Dispneia)

Perda de apetite

Calafrio

Conjuntivite

Sinais neurologicos

erda subita do olfato e do gosto
Nausea/Vomito

Rash cutanea

0,0% 5,0%

Fatores relativos
ao Coronavirus

. n»n»n»npOpOOGGG= AV
I 26.2%

I 13,8%

I 12,0%
I 9,4%
I 6,7%
I 6.2%
I 57%
I 5,5%

I 2,8%

B 2,3%

o 1.8%

o 1.8%

o 1,6%

W%

0%

W%

W%

10,0%

15,0%

20,0%

25,0%

30,0%

Presenca de sintomas de infecd
por coronavirus desde inicio da
pandemia (%)

® Nao w ND

= Sim

35,0% 40,0% 45,0%



L S Diagndstico prévio de Coronavirus

A Dos inquiridos, seis individuos (0,1%) referiu ter tido um diagndstico
prévio de COVID-19.

A Desses, todas referiram sentimento de baixa autoestima
associado com o diagndstico e nenhum referiu sentir vergonha

por ter testado positivo.



A Dos inquiridos, 21pessoas (0,4%)
testaram positivos para o “teste
rapido para detecdo de
anticorpos”

% Concelho do Sal (67%),
seguido do concelho do Maio
(14%), Praia (9,8%),

¢ A Incidéncia cumulativa nesses
concelhos foram
respetivamente 6% no Sal, 1,5%
no Maio, 0,3% na Praia e 4,8%
em Ribeira Brava e Sao
Domingos.

Resultados do teste rdpido

Distribuicdo (%) teste
POSITivVos por
Ribeira Brava [l 4,80% Concelho

s&o Domingos [l 4,80%
Praia - 9,80%
maio [N 14%

sol - [ 7%

0% 20% 40% 60% 80%



EEEEEEEEE Resultado do teste
VERDE rapido por sexo

A Dos casos positivos: 86% sdo do sexo feminino, correspondendo
a uma incidéncia cumulativa de 0,6% na populacdo femining;

L Entre os homens esse indicador € de 0,1%.

_ Masculino  Feminino

Resultado Positivo 3 18

teste Negativo 2046 3025
Recusa/incapacitado 20 15

260 3058




AAAAAAAAAAAAAAA VERDE Discussao dos resultad

= W Mostra arealidade atual da pandemia em Cabo Verde, com a maior distribuicdo e
incidéncia cumulativa de casos positivos na ilha de Sal.

d Comparando os resultados deste estudo com os boletins epidemioldgicos nacionais
para COVID-19, publicados hd uma semana antes do inquérito até uma semana
depois,

d hd uma relacdo entre os casos positivos encontrados e focos locais para Covid-19
para
A Ribeira Brava (8 casos a 5 de julho de 2020),
d SGo Domingos (1 caso a 3 de julho e um segundo caso a 8 de julho de 2020) e
O Maio (2 casos suspeitos a 28 de Junho de 2020).

A Praia, principal foco da infecdo pelo SARS-CoV-2 no pais, a amostra conseguida foi
inferior a estimada como significativa na definicdo do estudo, com uma margem de
erro de 5%. Pode explicar a percentagem de apenas 10%.



MINISTERIO DA

CABO Discussao dos resultados

A Este estudo, apresenta um perfil, tanto metodoldgico como nos resultados gerais,
semelhante a outros sero-epidemioldgicos de Covid-19 em outros paises (Pollan et al.,

2020);

A Maioria dos estudos sero-epidemiologicos realizados, apresenta uma baixa
percentagem da populacdo detetada com anticorpos o que ndo suporta o
postulado/evidéncia da existéncia de imunidade comunitdria, confirmando a
suscetibilidade da populacdo cabo-verdiana a uma segunda infecdo ou epidemia
de Covid-19 (Xu et al, 2020; Stringhini et al., 2020);



G Discussao dos resultados (1)

Qutros os resultados do estudo tém a ver com
d Camada mais jovem com mais resultados positivos nos testes rapidos

d Relacdo positiva estatisticamente significativa entre sair para fazer compras
durante o estado de emergéncia por COVID-19, sexo feminino e
seropositividade do TDR,

d Relacdo estatisticamente significante entre ter algum dos sintomas do
Covid-19 e seropositividade, o que indica que a maioria dos infetados
poderiam ser casos subclinicos.



. Discussao dos result

Outros os resultados do estudo tém a ver com
A O risco relativo de ser seropositivo para o SARS-CoV-2 e 12 vezes maior em aqueles
individuos que tiveram contactos com pessoas diagnosticadas com Covid-19,
como apontado em outros estudos (Bi et al., 2020)

A Condicdes de higiene e de acesso a agua dos agregados, a mobilidade tantfo
dentro como fora dos concelhos que implicam contacto com pessoas foram
outros indicadores epidemioldgicos que demonstraram significancia estatistica,
para a infecdo pelo novo coronavirus em Cabo Verde



VERDE Consideracgoes finais

d A maioria da populacdo cabo-verdiana € seronegativa para a infecdo pelo SARS-
COV-2 (prevaléncia de 0.4%). Isso pode significar que ainda hd muita populacdo

suscetivel, podendo acontecer outfras epidemias associadas ao NOvVo Coronavirus num

futuro curto.

d Fatores sociais e comportamentais assim como a falta de rigor na aplicacdo das

mediadas preventivas por parte da populacdo ftém confribuido para o

desenvolvimento desta pandemia em Cabo Verde.

d Considerando que sdo notificados diariomente casos positivos de COVID19, este

estudo poderd servir de base para comparacdes com estudos posteriores.



GOVER >
MINISTERIO DA o
SAUDE E DA O P
SEGURANCA SOCIAL E /
A TRABALMAR PARA TODOS

INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE PUBLICA

CABOVERDE

INSTITUTO NACIONAL DEESTATISTICA
I/ CABO VERDE

Muito obrigada pela vossa atencao

(D% UMIVERSIDADE VV/ # Vorganlzagao
(/ l ' I,.1 I V&@V Mundial da Saude @

Cabo Verde

UniPiaget
de Cabo Verde

25


http://www.unicv.edu.cv/index.php
http://www.unicv.edu.cv/index.php

