SECRETARIA DA SAUDE
COORDENADORIA DE CONTROLE DE DOENCAS R:?
CENTRO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA o Mo
“PROF. ALEXANDRE VRANJAC”

INFLUENZA - Sazonalidade 2018
SE 1 - 25/2018

Estado de Sao Paulo

Cenadrio Global

Hemisfério Norte: atividade do virus influenza em nivel
intersazonal na maioria dos paises da zona temperada.

Distribui¢ido dos casos de SRAG segundo classifica¢do final por semana epidemioldgica (SE) de inicio dos sintomas. ESP, 2017 a SE 25/2018.
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Hemisfério Sul: atividade viral em ascensdo em paises
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Vigilancia universal da SRAG: 29,1% (1.184/4.064) de
positividade para o virus influenza, incluindo 206 6bitos.

Fonte: World Health Organization.
http://www.who.int/influenza/surveillance_monitoring/updates/2018_06_25 s
urveillance_update_318.pdf?ua=1
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Vigilancia universal da SRAG: 17,5% (1.021/5.847) de
positividade para o virus influenza, incluindo 200 dbitos.

Influenza-2018-SE-25.pdf

Fonte: Sinan Web Influenza, até 26/06/2018.
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