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Sumdrio:

s A situacio @ de uma previsio grave em termas de incidénda e agravamento das ocupagdes em
ucl, enfermaria e dbitos. A probabilidade de o Indicador da pandemla ultrapasar os 100 pontos
passou Agora para mais de BO% havendo uma probabikdada de ultrapasear o3 120 pontos (nivel de
catistrofe] de 65%, ambos com confianga 2 79%,

» Apresentameos neste relatdrio a evolugio do Indicador de gvaliagio da pandemia do [nstitutd
Luperlar Tecnic 1AP. O Indicador estd na zona de perigo com .41 pomtod
{90.55 a 9 de Dazembra) ultrapassanda o nivel de 90 pontos. Na masma data em 22 de Detembro
de 2020 o indicador 1AP extova em 1303 pontos, L&, multa acima do limiar critico oe 100 pontos @
masmo acima do limiar de patdstrofe de 120 pontos.

» Asituagdocontinug a sar mais favordvel do que N3 mesma aurd em 2070, mas agravou-se desde 3
da Dezembro com fortissima tenclncia de subida, o que Indica que as medidas imroduzidas em 1
de Derembeo ndo se fazem sentic g que 3 varlante Omicron 5t em franca progressao em Portugal.

+  Pode-se observar a evolugio recente do indicador do Téeni:c R
indicador da Avakagho da Pandamia {ulsbog. ply
hitps:/findicadoreovid 19, tecnico.u lishoa ptf

» O3 indicadores parcials estio com tendéncia de subida. Alnda subsiste, felizmente, uma ligeira
descida da letalidade global de 0.BI% {9 de Dezembro ) para 0.56% [hoje), em média a sete dias.
Continua a sublr na classe dos B0+ anos (estd em 15.7%, um valor muito clavado] mas balwou na
elasse antre 70 & 79 anos de 2.5% pard 5 gese paty-se alnda uma malor proteccio nas classes abalxo
dos B0 anos com a dosa de refargo.

« O At em todo o pals subiu acentuadamente no (limas tris dias. Curiosamente desceu de 1.14 [a
6/12} para 1.1 (hoje] maz a tendéncia ¢ de forta sublda que vai superar largamente o valor de 1.14
que & ohservava em 9 de Dezembro,

+ Aletalidade do grupo dos mais de B0 ancs estd alnda em tendéncla de crescimenta, em valores 2
rondar 05 15.7% [subiu de 15% desde o ditimo relatarie). Como afirmado no relatdrio de 17 de
Setembro, repetimas: “0 reforgo vacinal nesta dasse muito vulnerdvel é recomendado®.

s Atana devariagdo de casot a nivel nacional & de 3,7% de erescimento miédia didrio, 3 tendéncia serd
de subida acentuada com a nova varlante Omicron.

. Amédia didria de obitas manteve-se estivel, com Egelra descida, nos dias entre este relatdrio & o
Htimo relatdrio. Estamos neste momento com uma média dos Gitimos =ete dias de 17.6, quando
era de 19.8G dbitos didrios a 9 de Dezembro, Esta descida deveu-se 3 prevalénca anterior da
varante delta, que ainda nJo evadia o efeito vacinal, mas que serd totalmente substiluida pela
Omlcron dentro de duas 3 trés semanas. A tendéncia &, de novo, crescente.

+ A posithidade dos testes a nivel nacional estd nos 3.16%, desceu ligeiramente de 3.43%. Este valar
ainda & alto, o que indica que a alia incidénda n3o se deve a massificagio dos testes mas sim a uma
real subida da incidéncla.

Situacio actual

Desde o Gltimo relatdrio, 3 9 de Degembro, houve um sumento do risco pandémico, sobretudo
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devido a expansdo generalizada da variante Omicron. O indicador de avaliagdo da pandemia (IAP)
esth acima do limiar de perigo dos 30 pontos ¢ aponta fortemente para o limiar critico de 100
pontos. Este Indicadar combina a Incidéncia [28%), transmissibilidade (14.1%), letalidade (19.3%),
haospitalizagio em enfermaria [19.3%] e, finalments, em unidades de culdados intensivos (193%).
Os ponderadores e5tdo Indicados entre paréntesis.

Podemaos ver no praximo grifico a evolugio deste indicador em toda a pandemia até o dia 22 de
Derembro.
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No grifico seguinte vemos as diferentes contribuigBes das diferentes dimensies do indicador desde
a sua introdugdo. Nota-se que as contribuigdes recentss de subida sdo sobretudo a gravidade
hospitatar, sobretudo ao nivel das ooupagdes em UC e aumento da tansmissibiidade. Tal como
afirmado no Gitimo relatdrio “prevemos uma subida nos primeiros quinze dias de Dezembro®. Esla
subida sconteceu & ndo val inverter-se nos proximes 20 digs.



L]

0 .

| ! -
al ! k
e o iir] Tt Rgoshe  Chiibm Deze=tes bpsermrx Abnl 1t gt Thiuldn Tazsmom

A situagio, dia 22 de Derembro de 2021, tem uma descida no capitulo dos internamentos gerais
em enfermaria, passando estes de 819 (9/12) para 754. Esta descida & pontual e deve-se 4 terceira
dose da vacinaglo que temn efeito sobre a varlante delta, serd invertida a breve trecho.

0Os doentes em U subiram desde o dltimo relatdrio de 142(9713) para 155,

Os Abitns didrios em média mdvel a sete dias passaram de 19.86 (9/12) para 17.6. Tém, agom,
tendéncia de subida
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Como afemado nos relatdrios antefiores, consegui-se uma carta estabilidade no numero de dbitas

samanais por COVID-19 devida 3 vacinagdo. No entanto 3 vacinacio tem limites fisicos e a variante

Omicron evade o efeito da vacinagdo. A imunidade conferida serd de 55% (valor ainda em andlise)

apds a toma do reforgo, segundo dados e literatura utllizados pela OMS. Isto significa um prdximo

incremento muita acentuado da incidénca com um RO [valor bisico estimado) da variante Omicron
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superior a 10. Nio ha, também, a alta barrelra Imunitdria que se obteve para variantes anteriores,
que se reflectird inapelavelmente numa subida da letalidade e no nimero de mortos a observar em
lanciro de 2022, A nessa estimativa de 1200 mortos para Janciro estd em revislo devido as varidvels
ainda muito incertas da variante Omicron, provavelments este nimero subird,
Ma nossa andlise provernos uma subida da transmissdo e inddéncia com a5 medidas em vigor, e
mesmeo com a entrada em vigor das novas medidas, com a nova variante em expansio. Nio
prevemos o dia de pico mas 33o previsheis cerca de 15,000 casos na semana posteriof ao Natal e
mals de 30.000 por dia em lnicio de Jancino de 2022 sem medidas adicionaks,

= Aletalidade dos B0+ anos subiu para 15.7% a partir de 15% (9/12). Subiu muitn desde o valor minimo
de cerca de 0,7% que s¢ obteve em meados de Maio, quando a protecg3o vacinal fol maxima nas
classes etirias mais avangadas, ¢ tem estado consistentemente a subir
O At estd em 1.10 com tendéncia de subida, apesar da descida relativa desde o dia 9 de Derembro,
o minlmo mals recente atingiv-se a 17 de Dezembro com 1.061. Desde esse dia qué cresle com
tend&neia da subida muito forte. As regides onde s& nota o crescimento mais acentuado s3o: LVT, &
regifies autdnomas. Com o Natl, e a fortissima mistura de individuos de diferentes localzacles
geogrificas de origem, teremas uma expansio generalizada em todo o pais sem bolsas mais
atrasadas.
Temas por regilies:

Morte, At com média 3 sate dias 1071,

Centro, Rt com Média 3 sete dias 0.961 (a variante Omicron ainda ndo estd em progresso

acentuado nesta regidal, »

Lisboa @ Vale do Tejo, 1.229 [Deve & nova varante).

Alentefo, Rt com média a sete dias 1.123.

Algarve, Rt com média a sete dias 0.942.

Acores, Rt com miédia a sete dias 1.381L

Madeira, AT com média a sete das 1.293.
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Apresentamas o gréfico do Rt em todo o pais, A monitorizaglo desle indicador & relevante, quando
o nivel de perigo se atinge precisamente nas meses frios do Inverno,
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Consideramas agora a taxa de variagio didria de casos activos, e, a varagio dos activos
epidemioldgicos, ou $aja, catos em fase infeccioss e que tém potencial de contagiar, Este ¢ um
indicador importante pols & ripido a reagir a alteragfes & é conjugado ao At (quando sobe o Rt
também sohe e vice-versa). A taxa de crescimento dos activos, em média movel a sete dias, tem o
valor 1.037 (1.03 a 9/12). Revela, assim, um crescimento didrio de 3.7% ao dia na dltima semana. A

tendéncia & de forte crescimento. Este & um dos indicadores com mais impacto na subida de casos.
vana: hd tiara dos casos aelives (Media goometnicd 3 gebe S1ad) Henngue Cisara CAKGRD
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A incidéncia em média 3 sete dias subiu de 3782 para 5221 entre relatdrios, A transmissibilidade
acelerou sobre as nossas previsdes, No priximo grifico apresentamas a incidéncia em média 2 sete
dias. A incidéncia estd a crescer sem pico previsivel, A travagem desta curva poderd ser feita por

vacinacio dos mais idosos, com senescéncia imunitdrla, ou de medidas de redugdo urgente de
contactot &fou redugdo da probabllidade de tramyminado por contacto.
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A incidéncia acurmulada a 14 dias por 100.000 habitantes subiu de 471 para 635.7 entre relatdrios.
Este & um mau indicador, como jb referido nos relatérics anteriores

A potitividade dos testes estd em 3.17%, um valor abalxo do valor eritico de 4%, mas nlio & um valor
balxo, o que indica qua a inddéncia observada ndo s¢ deve 30 aumento muito acentuado dos (estes
realizados.

Conclusio

Hi mudancas significativas desde o ditimo relatdrio. A segunda derivada da incidéncia aumentou
fortements. lsso & wm sinal muito grave gue deve ser tomado em conta @ deve-se, Com grande
probabslidade, & intuficiéngia das medidas conjugada com a nova variante omicron,

A sltuacio & de elevado perigo, com tendéncia de sublda de todos indicadores.

Prudéncia & mitigagio sio requeridas. Como digamas anterarments & reforgamos:

“5 inversJo na descida na tzxa de multiplicagao de casos e AT, a subida nos doentes em cuidados
intensivos e @ subida dos dbitos sSo motivos de preocupagdo acrcicida. Ao contririo do cbservado
anteriormente a3 tendéncias de longo prazo o crescentes para a incldéncia, isto traz também o3 efeitos
indese|dvels de “lang COVID™ a médio ¢ longo prazo®.

O termdmatro da pandemia, Le., o AP, estd em 52.41 pontos (90.55 2 59/12), o que segundo a Ordem
dos Médicos [Gabinete da crise) e o Témico (grupo de trabalho autor deste texto) obriga a tomar medidas
urgentes para prevenglo de futuras subidas. Os sistemas de sadde estdo ainda dentro das margens de
seguranca, mas  sublda na incid®ncia deve ser contida para evitar o colapso dos sistemas. As medidas em
vigor 2 1 de Derembro pareciam $#nsatas, mat a noisa monltoricagdo Indica que nlo estlo a produtir o3
efaitns desejados. A eficicia das medidas anunciadas recentemente para controlar a nova variante Omicron
parece imitada face aos esforpos desenvalvidos por outros palses europews.

Continuamos ainda a prever que o indicador LAP suba durante os proximos 15 dias, podendo ficar
atima da valor critico de 100 pontos nos préximos 15 dias. A probabilidade de superar o3 100 pontos sublu
muito com 0% recentes dados, ¢ agora da ordemn de BO% (confianca a 99%), a probabildade de passar o
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limiar de catistrofe subiu para 65% (confianca a 99%). Sem medidas adicdionais poderemos atingir um
minimo da 1200 dbitas em Janciro, 0 que poderd ser agravado s¢ a variante omicron ndo tiver uma reduclo
de letalidade sobre a deba

1a ndo ¢ posshvel reduzir 3 inddéncia antes do perioda festivo, como recomendimos no Gltimo
relatorio, rosta apenas reduzir de forma drdstica 05 contactos produzidos pelas celebragbes da quadra
natalicia para cvitar que se atinjam os niveis de catdstrofe (LAP acima de 120).

Como escrito muitas vezes nos nossos relatdrios: “HA ainda e sempre a possibilidade da intreduglo
de novas mutacBes do SARS-CoV-2, sendo muito recomenddvel uma apertada vigilincia sobre viajantes
vindos de zonas mais sensiveis.” Esta vigildncia, sobretudo ao nivel da testagem, fol descurada & 35 recantes
medidas ji n3o foram a tempo de conter a variante amioron que surge com transmissao comunitaria. A falha
de testagem generalizada nas fronteiras, que ainda se verifica nas fronteiras terrestres, merci da ineficiclas
da fiscalizacho aleatirla, fol responsivel pela entrada e expansdo desta variante em Portugal.

Notamas que novas varlantes sla previsivels, a evoluglo viral e o3 mecanismos de mutaglo genética
obedecam ao chamado Teorema Fundamental da Selecpdo Notural. Nestes casos hd sempre uma elevada
probabilidade de surgirem novas estirpes ou variantes mais rdpidas a propagar-se de forma repetida e
periddica,

Temos, desde a terceirs vaga, ¢lementos que nos dio a semi-vida de cada variante deste wirus
através de andlice do etpecto de Fourier discreto das andas pandémicas geradat por variantes sucessivas.
Em Portugal © tempo de circulagio das variantes pode ser visto no grifico seguinte que nos da a poténcia
dos harménicos mais intensos. Além do circunstanclal periodo de sete dias observado na inddénda, que s&
deve 3 disponiblidade semanal de testes, temos picos ntrinsecos a 96 ¢ 192 dias {unidade em abcissas), 0
que nes di a dutincla média de 95 dias enlre vagas pandémicas do COVID-19 em Portugal, ver também
grifico do |AP acima, (Esta fol uma andlise que realizdmos em conjunta com o malogrado colega Carlos Alves
falecido em Julho de 2021 & gue actualizamas com os mais recenies dadaos)
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