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Gráfico 1 – Série histórica do número de atendimentos realizados nas Unidades 

de Urgência e Emergência de Ribeirão das Neves, entre as semanas 

epidemiológicas 16 a 53. 

 

Fonte: Planilha ATENDIMENTOS RESPIRATÓRIOS UPAS HSJT UBRS. Atualizado em 12/01/2026. 
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Nº atendimentos respiratórios em Adulto Nº de atendimentos respiratórios pediátricos Total de atendimentos

Situação epidemiológica das Infecções de vias 

aéreas agudas graves 

O gráfico acima apresenta uma série histórica do número de atendimentos em crianças 

e adolescentes entre as semanas epidemiológicas 16 a 53.  

Podemos perceber no gráfico 1, durante o período avaliado que foi entre as semanas 16 

a 53, que a Síndrome Gripal é sazonal, que entre as semanas 16 a 22 houve um número expressivo 

de casos seguido por quedas até a semana 31, mantendo estabilidade até a semana 

epidemiológica 53. 

 

 



 

 

 

Painel 1 – Vigilância da Síndrome Respiratória Aguda Grave (SRAG) em 

residentes de Ribeirão das Neves, das semanas epidemiológicas 01 a 53 de 

2025.residentes de Ribeirão das Neves, das semanas epidemiológicas 01 a 20 

Notificações de SRAG Hospitalizado                        Óbitos por SRAG  

 

 

Incidência de SRAG Hospitalizado                       Letalidade por SRAG 

  

 

 

Notificações de SRAG por COVID                              Óbitos por SRAG 

 

 

Observações: Não houveram casos notificados de SRAG entre as semanas 

epidemiológicas 01 a 02 de 2026. 

Fonte: SIVEP-Gripe. Dados extraídos em 12/01/2026. Sujeito alterações. 

Gráfico 2 - Série histórica dos registros de SRAG hospitalizados por semana 

epidemiológica de início de sintomas, em residentes de Ribeirão das Neves, 

entre as semanas 01 a 53 de 2025. 

 

Fonte: SIVEP-Gripe. Dados extraídos em 12/01/2026. Sujeito alterações. 
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Painel 2 – Monitoramento da cobertura vacinal para Influenza nos grupos 

prioritários. 

Cobertura vacinal em          Cobertura vacinal em             Cobertura vacinal 

Idosos                         crianças de 6 meses a              total dos grupos  

                                                  menores de 6 anos.                      prioritários 

 

 

Fonte: Localiza-SUS. Campanha de Vacina. Acesso em 12/01/2026. 
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Secretaria Municipal de Saúde de Ribeirão das Neves  

Superintendência de Vigilância e Proteção a Saúde 

Núcleo de Geoinformação em Saúde  

Superintendência de Urgência e Emergência 

Hospital São Judas Tadeu 

Núcleo de Vigilância Epidemiológica Hospitalar - NUVEH 

12/01/2026. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Imunização para Influenza em Ribeirão das Neves 

52,04%. 53,7% 

 

51,07% 

O gráfico 2 apresenta uma série histórica do número de notificações por Síndrome 

Respiratória Aguda Grave hospitalizados de residentes de Ribeirão das Neves. Podemos 

perceber uma tendência de aumento no número de notificações entre as semanas 

epidemiológicas 10 a 18 de 316%. A partir da semana epidemiológica 19 inicia uma tendência 

de queda no número de internações até a semana 28 quando inicia a estabilização no número 

de casos notificados.  



 
 

 

 

 


