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Resumo

Objetivo: descrever um cluster da COVID-19 e as estratégias utilizadas para a contengdo do virus, num municipio do interior
de Mato Grosso, Brasil. Métodos: estudo descritivo com dados dos registros documentais da investigacao epidemioldgica
realizada em abril de 2020. Resultados: a introdugio do virus SARS-CoV-2 no municipio foi identificada a partir do cluster
com cinco pessoas, sendo quatro sintomdticas e uma assintomatica, consequente 2 importago pelos casos indices C01 e
€02; além da transmissao intradomiciliar (C03 e C04), uma fisioterapeuta (C05) foi infectada por C02; com exce¢o do C04,
todos apresentaram um quadro influenza simile e somente C02 necessitou de internacio; quanto aos testes laboratoriais,
todos foram sororreativos, e somente CO1 foi RT-PCR positivo. Conclusao: a disseminagio da COVID-19 foi contida pelo
isolamento domiciliar, uma importante estratégia que deve ser adotada precocemente pelos municipios indenes na contengo
da disseminagdo viral, e pelo teste soroldgico, que detectou a infec¢io em assintomaticos.

Palavras-Chave: Coronavirus; Infeccdes por Coronavirus; Epidemiologia; Transmissdo de Doenga Infecciosa; Epidemiologia
Descritiva.
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I Cluster de COVID-19 em Mato Grosso

Introducao

A recente pandemia causada pelo coronavirus SARS-
-CoV-2, iniciada na China, se alastrou pelo mundo,
atingindo o Brasil, onde em fevereiro foi declarada
emergéncia em sadde pablica de importancia nacio-
nal."? £ considerada a pandemia mais desafiadora da
atualidade; a proporgao de casos e 6bitos por COVID-19
vem atingindo patamares alarmantes, com 3.672.238
€asos e 254.045 6bitos no mundo®e 135.106 casos
no Brasil, com 9.146 mortes, até 7 de maio de 2020.?

Esse cendrio mundial deve-se 2 alta transmissibili-
dade’e a elevada disseminagao, com niimero basico de
reprodugio (RO) estimado de 2,6 a 4,1,>°associado a
diversidade de formas de contagio,” assim como a auséncia
de medicamentos efetivos e vacinas. Em novos territo-
rios, a introdu¢ao do SARS-CoV-2 ocorreu inicialmente
por casos importados. Sua propagacao, no entanto, foi
associada principalmente a0s casos assintomaticos,®
possivelmente pela dificuldade de testagem diagndstica
em massa pelos servigos de saide e de identificacio
dos infectados, que o transmitem durante o periodo de
incubagfo. Sabe-se que o individuo pode transmitir o
virus dias antes do inicio das manifestagdes clinicas.’

Nos locais com logistica frdgil e
dificuldade de acesso ds tecnologias
em tempo hdbil, como é a situacdo de
vdrios municipios brasileiros, torna-se
fundamental e estratégico o papel da
vigildncia em satide.

Nesse contexto, e considerando-se que os assintoma-
ticos se infectam geralmente em ambientes de satde e
familiares," estudos publicados na Alemanha, Vietna
e China evidenciaram a transmissao assintomatica da
COVID-19 em clusters familiares.'"’Além da dificuldade
de se detectar os assintomaticos, a escassez de insumos
para diagndstico e a dificuldade de acesso aos servigos
de satde tornam a adocdo de medidas protetivas e
mitigatorias — que visam ao isolamento precoce dos
suspeitos, ao distanciamento social e 4 intensificacao
dos habitos de higiene — que contribuem para o controle
da disseminacao viral."

Cabe ressaltar que, nos locais com logistica fragil e
dificuldade de acesso as tecnologias em tempo hbil,
como & a situagao de muitos municipios brasileiros,
torna-se fundamental e estratégico o papel da vigilancia

em sadde. Lu e colaboradores® afirmaram que uma
investigacdo epidemioldgica abrangente e rigorosa
pode auxiliar na identificagio dos assintomaticos e
contribuir para o controle de doenga no seu territorio
de abrangéncia.

Conhecer como ocorre a introducio de um agente
infeccioso com elevada taxa de transmissibilidade em
municipios até entdo indenes é fundamental para de-
terminar os riscos, bem como dimensionar a efetividade
do isolamento domiciliar enquanto medida que mitigue
a disseminacao do SARS-CoV-2 no interior brasileiro.

Frente a esse cendrio, objetivou-se descrever um
cluster da COVID-19 e as estratégias utilizadas para
a contengdo do virus, num municipio do interior de
Mato Grosso, Brasil.

Métodos

Trata-se de um estudo descritivo sobre a introdugao do
SARS-CoV-2 em Tangard da Serra, municipio do interior
de Mato Grosso, nos meses de margo e abril de 2020.

0 municipio se localiza na regiao sudoeste mato-
-grossense, em drea do bioma Cerrado, a 240km de
Cuiabd, capital do estado. A populagdo local, estimada
em 2019, era de 103.750 habitantes, com densidade
populacional de 7,37 hab/km? e indice de Desenvolvi-
mento Humano (IDH) de 0,729. E a principal cidade
de sua microrregido — sendo referéncia em assisténcia
a satide no Ambito privado — e a quinta maior de Mato
Grosso, com cerca de 3% da populagao do estado;'®
possui 211 estabelecimentos de satde, ptblicos ou
privados, inscritos no Cadastro Nacional de Estabele-
cimentos de Sadde (CNES)."”

Foram utilizados dados piblicos disponibilizados
diariamente pela Secretaria Municipal de Satde de
Tangard da Serra, e de registros documentais constituidos
pelas fichas de notificacdo e relatorios de investigagao
epidemioldgica.

Como varidveis, utilizaram-se dados sociodemogra-
ficos e de exposi¢do dos infectados: idade (em anos
completos), sexo (feminino, masculino), ocupagio,
situacao provavel de infec¢do, data de inicio dos sinto-
mas, data da coleta de exame laboratorial para RT-PCR e
sorologia, intervalo entre sintomas e coleta do RT-PCR,
intervalo entre coleta do RT-PCR e acesso ao resultado,
intervalo entre sintomas e realizacdo da sorologia.
Foram verificadas as manifestagoes clinicas (febre,
coriza, cefaleia, tosse, dor de garganta, desconforto
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respiratorio, saturacao <95%), bem como tomografia
computadorizada, hospitalizagdo, suporte ventilatorio
(ndo, sim) e a evolugdo do quadro.

Os testes laboratoriais foram realizados no Labo-
ratorio Central do Estado de Mato Grosso, referéncia
estadual vinculada 2 Secretaria Estadual de Satde de
Mato Grosso. Swabs combinados de nasofaringe e oro-
faringe foram submetidos ao teste de RT-PCR em tempo
real, utilizando-se kit (Protocolo Charité: SARS-CoV2 E/
P1 - Bio Manguinhos), enquanto as amostras de soro
foram analisadas pelos testes rapidos comerciais Smart
Test Covid-19 Vyttra, lote 2004313, e Bio-activity, lote
9500437, validados pela Agéncia Nacional de Vigilincia
Sanitaria (Anvisa).

0s dados foram sistematizados em planilhas eletro-
nicas por digitacao dupla e posteriormente conferidos,
utilizando-se a ferramenta Data Compare, e importados
para o Statistical Package for the Social Sciences — SPSS
versdo 21.0, para descrigao estatistica por frequéncia
absoluta.

Todos os aspectos éticos em pesquisa envolvendo seres
humanos foram respeitados, conforme Declaragéo de
Helsinki e Resolugao n° 466/2012 do Conselho Nacional de
Satide (CNS/Brasil). Este estudo integra projeto matricial
intitulado Sistema de Informagdo em Satde (SIS), sob
registro CAAE n° 29208720.1.0000.5166, e foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Estado de Mato Grosso (Parecer n° 3.903.719), em margo
de 2020. Apds o término do isolamento domiciliar, os
sujeitos, ou seus responsaveis, assinaram Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Resultados

O cluster incluiu os primeiros cinco casos de
COVID-19 ocorridos no municipio de Tangara da Serra,
Mato Grosso, Brasil. Foi composto pelos casos indices
€01 (51 anos) e CO2 (42 anos); seus filhos C03 (12
anos) e €04 (09 anos); e o caso C05 (a fisioterapeuta
de C02).

0 casal C01 e C02 viajou a Sao Paulo no dia 6 de
margo de 2020 e retornou dia 11 de margo de 2020,
permanecendo na capital mato-grossense, Cuiaba, entre
os dias 11 e 13 de marco de 2020. Sem apresentar
manifestacdo clinica, ainda em Cuiabd, C02 referia
ter sido palestrante em um evento de satide para
aproximadamente 150 pessoas, e que ambos, C01 e
€02, tiveram contato social com profissional de saiide
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que foi posteriormente diagnosticado com COVID-19.

Com o retorno para Tangard da Serra em 13 de
margo, o casal C01 e C02 manteve contato com 0s
filhos (C03 e C04) e com a fisioterapeuta de C02 (caso
€05), além das duas funciondrias domésticas (C06 e
C07). No dia 17 de marco, CO1 e C02 comecaram a
apresentar quadro clinico compativel com COVID-19:
C01 com tosse, coriza, cefaleia e discreta dispneia; e
C02 com febre, tosse, coriza e dispneia moderada. Até
entdo, nao haviam procurado comprovagao médica a
respeito. Na manha de 17 de margo de 2020, C02 foi
atendida pela fisioterapeuta (C05) em consultério,
onde foram atendidas outras pessoas até a institui¢ao
do decreto municipal de suspensio das atividades em
19 de margo de 2020 (Figura 1). A fisioterapeuta se
manteve em isolamento social, em residéncia com
seus tios CO8 e C09.

Na Tabela 1, sdo apresentadas as caracteristicas so-
ciodemogrificas, epidemioldgicas e clinicas do cluster
de infec¢o por SARS-CoV-2 em Tangara da Serra, Mato
Grosso, em abril de 2020.

Em 17 de marco de 2020, apds a comunicagio a
central de atendimento telefonico para sintomdticos
respiratorios do municipio sobre a recente viagem a0
estado de Sao Paulo, CO1 e C02 se mantiveram em
isolamento domiciliar, tendo sido diariamente moni-
torados por telefone. Porém, apenas em 19 de margo
relataram a existéncia de manifestages clinicas desde
17 de margo; entdo, C01 e C02 foram direcionados para
atendimento médico, notificacao e coleta de amostra
bioldgica para testagem em servigo privado de satde.

No dia 21 de marco, com a piora do quadro respi-
ratorio, com dor tordcica e dispneia moderada, C02 foi
hospitalizada, e o resultado da tomografia computado-
rizada (TC) confirmou o padrio de vidro fosco. Com
suporte respiratorio nao invasivo, C02 permaneceu
hospitalizada por 24 horas, e o resultado do teste rapido
para pesquisa de influenza (Alere AG pandémico A/B/A
[HIN1], lote 19BOD005A-A) se mostrou negativo.

No mesmo dia, C03 apresentou tosse e coriza, sendo
avaliada por consulta médica e orientada quanto a
permanéncia em domicilio. A coleta de swab nao foi
realizada em atendimento ao critério epidemioldgico
que exigia viagem ou contato com caso confirmado,
considerando-se que, até a referida data, ainda néo se
tinha o resultado da RT-PCR em tempo real disponivel.

No dia 25 de marco, chegou o resultado negativo
do RT-PCR de €02, que contudo permaneceu em
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I Cluster de COVID-19 em Mato Grosso

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas, epidemioldgicas e clinicas dos integrantes de cluster familiar de
COVID-19 em Tangara da Serra, Mato Grosso, Brasil, 2020

Individuos infectados pelo SARS-CoV-2

Dados

o1 02 03 04 €05
Idade 5Tanos 42 anos 12 anos 9anos 35anos
Sexo Masculino Feminino Feminino Masculino Feminino
Ocupagdo Ergg?]m? Dentista Estudante Estudante Fisioterapeuta

Viageme Viagem e .
Situagao provével de infecgao contatogcom caso contatogcom caso Contato domiciliar Contato domiciliar Contato profissional
confirmado confirmado com (01 e (02 com (01 e (02 com €02
Intervalo entre sintomas e coleta de RT-PCR 2 dias 2 dias NSA NSA NSA
LnTt_ePrg;Io entre coleta e acesso ao resultado do 14 dias 8 dias NSA NSA NSA
Isgtrzrl\éaglig it e e 35 dias 35 dias 32 dias NSA 31 dias
Manifestacoes clinicas e evolucao
Febre Ndo Sim Ndo Néo Sim
Coriza Sim Sim Sim Nao Sim
(efaleia Sim Nao Nao Néo Sim
Tosse Sim Sim Sim Néo Sim
Dor de garganta Sim Sim Nao Nao Nao
Dispneia Sim Sim Nao Néo Ndo
Desconforto respiratdrio Nao Sim Nao Nao Ndo
Saturacdo <95% Néo Sim Nao Nao Nao
TCpulméo NR Vidro fosco NR NR NR
Hospitalizacao Nao Sim Nao Nao Néo
Suporte ventilatdrio ndo invasivo Nao Sim Nao Nao Nao
Evolucdo Cura Cura Cura Cura Cura
Legenda:

NSA = Néo se aplica.
NR = Nao realizada.
TC = tomografia computadorizada.

isolamento domiciliar, pois o resultado de CO1 nao foi
disponibilizado. Naquela data, C02 conversou com uma
colega com a qual havia almocado durante evento em
Cuiabd em 12 de marco, e esta informou que tivera
resultado positivo do RT-PCR e estava se recuperando
apds internagao.

Embora o resultado da RT-PCR em tempo real de C02
tenha sido negativo, o swab de CO1 coletado no segundo
dia de manifestagdo clinica foi RT-PCR em tempo real
positivo. Assim, 14 dias apds inicio dos sintomas, no
dia 31 de margo, com a confirmagdo laboratorial do
caso e com encerramento do isolamento domiciliar
de CO1 e €02, foi possivel confirmar CO2 por critério
clinico-epidemioldgico. Além do contato com C03 e
C04, os casos indices informaram contato também
intradomiciliar com C06 e C07.

Posteriormente, amostras de sangue dos membros da
familia e da fisioterapeuta, assim como dos outros dois
contactantes, foram submetidas ao teste rapido (Smart

Test Covid-19 Vyttra e Bio-activity COVID-19). Todas as
amostras, com excecao das funciondrias de C01 e C02 e
dos contactantes da fisioterapeuta, foram sororreativas
pelos dois testes soroldgicos comerciais utilizados.

Discussao

Aemergéncia da COVID-19 em Tangara da Serra, Mato
Grosso, deu-se por dois casos importados, oriundos do
estado de S3o Paulo, que naquela data era considerado
local de transmissao comunitaria. Estes casos indices
infectaram, por transmissao domiciliar, os dois filhos
e a fisioterapeuta de C02, em atendimento de Pilates.
Todos foram confirmados por sorologia, e apenas
0 RT-PCR de C01 foi positivo, evidenciando o risco
de falso negativo deste teste. Todos os envolvidos no
cluster mantiveram isolamento social, contendo assim
a disseminaco da doenca e evidenciando a importancia
mitigadora dessa agdo.
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Contato com caso confirmado de COVID-19

Coleta Swab orofaringeo
Inicio dos sintomas

Coleta Swab orofaringeo

(aso

Dia/més de 2020

Legenda

Viagem interestadual Sintomas

Viagem intermunicipal Internagao

Contato domiciliar ou profissional

RT-PCR positivo

Coleta Teste Répido

Isolamento domiciliar

RT-PCR negativo

Inicio dos sintomas

Inicio dos sintomas

Isolamento domiciliar

Teste répido positivo

Figura 1 - Linha do tempo do cluster familiar de COVID-19 em Tangara da Serra, Mato Grosso, Brasil, 2020

As descrigoes de clusters durante a pandemia de
COVID-19 foram importantes para a compreensio da
emergéncia da doenga, principalmente na identifica-
¢20 dos casos assintomdticos e sua importincia na
disseminagdo.'"* Em estudo realizado na China, Bai
e colaboradores'® evidenciaram que o inicio de um
cluster familiar de cinco membros foi disparado por
um portador assintomdtico que retornara de 4rea com
transmissao comunitdria da doenga, assim como acon-
teceu na situacdo de infeccdo aqui descrita. O estudo
de Huang e colaboradores'! ressalta que os individuos
jovens sao responsaveis por alta infectividade de seus
contatos, que em grande maioria sao oriundos de
vinculos familiares ou profissionais, tal como ocorreu
entre C02 e C05 no atendimento fisioterdpico.

A transmissdo viral para as criancas C03 e C04 decorreu
dos cuidados diretos e vinculos afetivos entre pais e filhos.
0 fato de as criangas iniciarem isolamento domiciliar
imediatamente apds os primeiros sintomas dos pais
contribuiu para a contengo da doenca ao domicilio,
evitando sua disseminacio no ambiente escolar, pois,
até aquela data, nao havia suspensao das aulas, tendo
em vista que esses foram os primeiros casos suspeitos
do municipio. Chen e colaboradores' apontam que a
ameaga de uma doenca emergente pode influenciar o
comportamento da populagio e a conscientizagio pode
retardar a propagacao da doenga.

A conscientizacio do publico € importante na propagacao

de doencas infecciosas. A¢oes individuais, como prestar
maior ateng¢do a higiene e evitar multidoes, podem
reduzir a propagagdo de doengas, além de auxiliarem na
identificacdo e tratamento de novos casos e facilitarem
respostas coletivas.” Adicionalmente, o fato de as duas
funciondrias deixarem de frequentar o ambiente domiciliar,
assim que os sintomas surgiram, pode ter contribuido
para evitar a infecgdo dessas prestadoras de servigos
domésticos. Ainda assim, as recomendacdes do poder
publico para fechar comércio e clinicas de forma precoce,
como o instituido pelo Decreto municipal n° 122, em 17
de marco de 2020,* contribuiu para o inicio do isolamento
social de C05, que até entdo nao tinha conhecimento da
doenga de C02, refor¢ando a importancia da gestdo local
no controle da disseminagao da COVID-19.

0s efeitos benéficos no controle de doengas infecciosas
a partir do isolamento precoce dos casos suspeitos e do
distanciamento social sao bem descritos na literatura,
inclusive na pandemia atual de COVID-19."Esse cluster
foi o primeiro reportado no municipio, e foi seguido
pelo surgimento de dois casos pontuais também im-
portados. Desde entdo, foram transcorridos 20 dias sem
registro de casos confirmados, ou seja, com descarte
dos suspeitos por critério laboratorial, ressaltando-se a
capacidade de se controlarem os casos importados com
isolamento domiciliar e vigilancia em satide rigorosa.

Fato importante a ser destacado é que o municipio
criou uma central telefonica para sanar dividas, acolher
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sugestoes e dentncias em relagio a COVID-19, anterior
aos primeiros registros, e foi por essa via que a popu-
lacdo informou que CO1 e C02 haviam retornado de
viagem a local com transmissao comunitdria. Estudo
conduzido em Hong Kong descreveu que a populagdo
percebe o alto risco de adoecimento, adotando, assim,
medidas de autoprotecio e mobilizagao social para
controlar a doenca.?

Os sinais e sintomas relatados pelos casos (febre,
tosse, coriza e dispneia) corroboram as descrigoes
internacionais,” bem como os achados de vidro fosco
na TC de C02. Estudo apontou que a sensibilidade da
TC é alta (97%), e que o aspecto de vidro fosco foi de-
tectado em 56,4% de pessoas chinesas com COVID-19.%
Adicionalmente, a testagem laboratorial, mesmo na
auséncia de febre, é fundamental, sendo reportada
em situagdes de casos afebris,”> como o de C01, e nas
infeccoes pedidtricas, como as de C03 e C04.%6

Em relagdo aos exames laboratoriais para diagnostico da
COVID-19, destaca-se a possibilidade de falsos negativos, e
estudo chinés apontou que a sensibilidade do RT-PCR em
amostras de swab de orofaringe variou de 30% a 60%, devido
as limitagoes do método de coleta e o periodo da coleta,
entre outros fatores. Esse fato pode explicar o resultado
negativo da andlise molecular de C02. Em contraponto,
andlise por teste rapido realizado por Li e colaboradores?
em individuos com COVID-19, confirmados por RT-PCR
e controles saudaveis, demonstrou uma sensibilidade de
88,7% e especificidade 90,6%, e foi corroborado por estudo
brasileiro que analisou os testes rapidos disponiveis no
pais como eficazes;* neste estudo, foi importante para
confirmar laboratorialmente C02, C03,C04 e C05.

A confirmagio soroldgica, mesmo que tardia, de C03,
€04 e C05, reforca a importancia do conhecimento sobre
0s assintomdticos e a possivel dindmica na transmissao
da doenca, aqui contida pelo isolamento domiciliar.
Por seu turno, a evidéncia de falso negativo no RT-PCR
levanta a necessidade de monitoramento clinico por
profissional de satide, bem como a necessidade de
reteste apos a condugdo de uma ampla reflexdo sobre
diagnostico diferencial.

A limitacdo desse estudo consiste na pequena
amostra analisada, porém sua relevancia reside em
descrever a introdugio da doenca em um municipio
do interior de Mato Grosso, a partir de um cluster. A
disseminacao da doenca foi contida pelo isolamento
domiciliar, evidenciando a importincia desse com-
portamento na contencao da expansao da COVID-19
e sua adocdo precoce pelos servicos de satide para os
municipios indenes.

Neste relato de cluster domiciliar, evidenciou-se
que C01 e C02 foram os casos indices do municipio
de COVID-19 por infecgdo importada, e que houve
transmissao local para os filhos (C03 e C04) e para a
fisioterapeuta (C05). A possibilidade de casos de COVID-19
com andlise molecular negativa precisa ser considerada
e, assim, a complementacao de teste soroldgico como
ferramenta diagnostica pode contribuir na elucidagio
de casos e na identifica¢do de assintomaticos. Diante
de uma evidéncia sorologica e da possibilidade de
resultado positivo, a confirmacio do caso CO1 por RT-
-PCR em tempo real e por teste soroldgico aponta para
a complementaridade dos testes soroldgicos, que, com
uma adequada interpretagao, podem ser instrumentos
estratégicos para diminuir o desconhecimento de um
agente viral e auxiliar na tomada de a¢bes de controle
e prevengdo da COVID-19.

Sugere-se que novos estudos sejam conduzidos, a
fim de se conhecer a dinamica da expansdo da infec-
c¢ao/doenca, considerando-se as realidades diversas no
territorio brasileiro.
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Abstract

Objective: to describe a COVID-19 cluster and the
strategies used to contain the virus, in a municipality in
the interior region of Mato Grosso state, Brazil. Methods:
this is a descriptive study of documental records of an
epidemiological investigation conducted in April 2020.
Results: introduction of SARS-CoV-2 in the municipalily
was identified through a cluster comprised of five people, 4
were symptomatic and 1 was asymptomatic, afier the virus
was imported by index cases C01 and C02; in addition
to household transmission (C03, C04), a physiotherapist
(C05) was infected through contact with C02; with the
exception of C04, all bad an influenza-like symptoms
and C02 required hospitalization, as for laboratory
tests, all were seroreactive and C0I was RT-PCR positive.
Conclusion: dissemination of COVID-19 was contained
by effective home isolation, an important instrument that
should be adopted early by unaffected municipalities to
contain virus dissemination, as well as by serological
testing that detected infection in asymptomatic patients.

Keywords: Coronavirus; Coronavirus Infections;
Epidemiology,; Disease Transmission, Infectious;
Epidemiology, Descriptive.
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Resumen

Objetivo: describir un grupo de COVID-19 y las
estrategias para contener el virus, en el interior de
Mato Grosso, Brasil. Métodos: estudio descriptivo de los
registros documentales de la investigacion epidemioldgica
realizada en abril de 2020. Resultados: la introduccion
del SARS-CoV-2 en el municipio se identifico del grupo con
cinco personas, cuatro sinfomdticas y una asintomdtica,
como consecuencia de la importacion por los casos
indices C01 y C02; ademds de la transmision domiciliaria
(C03 y C04), una fisioterapeuta (C05) infectada con
C02; con excepcion de C04, todos presentaron un
cuadro influenza simile y solamente C02 requeria
hospitalizacion; en cuanto a las pruebas de laboratorio,
todas fueron serorreactivas y sélo CO1 fue RI-PCR positivo.
Conclusion: /a diseminacion de COVID-19 fue contenida
por el aislamiento domiciliario efectivo, un instrumento
importante que los municipios indemnes deben adoptar
con anticipacion a la diseminacion viral, y mediante la
prueba serologica que detecto la infeccion en pacientes
asintomdticos.

Palabras clave: Coronavirus; Infecciones por
Coronavirus; Epidemiologia; Transmision de Enfermedad
Infecciosa, Epidemiologia Descriptiva.
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