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Abstract: Currently, the new SARS-CoV-2 coronavirus is a threat to the world population health. The
apparent rapid spread of the virus has created a pandemic, and countries around the world are struggling
with an increase in infected cases. In this sense, this article is part of that effort to try to better understand
the initial dynamics of COVID-19 in Portugal, seeking estimate a probable date for the epidemic outbreak
beginning. Using the information provided by the health authorities and using the classic logistic model, a
model for the initial stages of the disease in the country is presented with the notion of its respective
uncertainty. This model allows to infer an interval for the occurrence of the first case of COVID-19 in
Portugal that is prior to the official notification.

Resumo: Atualmente, o novo coronavirus SARS-CoV-2 é uma ameaga & saude da populagdo mundial. A
aparente rpida disseminacdo do virus criou uma pandemia, e paises em todo 0 mundo estdo a lutar com
um aumento de casos infetados. Neste sentido, o presente artigo insere-se nesse esforco de tentar
compreender melhor a dindmica inicial da COVID-19 em Portugal, em particular, com vistas para estimar
uma provavel data de inicio do surto epidémico. Utilizando a informacéo veiculada pelas autoridades de
salde e usando o modelo logistico classico, € apresentada uma modelagem dos estéagios iniciais da doenga
no pais, com a no¢do da sua respetiva incerteza. Esse modelo permite inferir um intervalo para a ocorréncia
do primeiro caso de COVID-19 em Portugal que € anterior a notificacdo oficial.
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1. INTRODUCAO

Em finais de 2019 foram registados os primeiros casos
positivos de COVID-19 em Hubei (China) e de forma
surpreendente foram registados 0s primeiros casos positivos
na Europa a 25 janeiro de 2020 e a 15 de fevereiro j& havia
registos em todos os continentes (https://ourworldindata.org).
A 11 de marco, a doenga foi caracterizada pela Organizacdo
Mundial de Satde (OMS) como uma pandemia. Neste dia 0
novo coronavirus ja tinha provocado mais de 120 mil infetados
em 114 paises (WHO, 2020 e https://ourworldindata.org).

Os primeiros surtos na Europa foram em lItalia na regido da
Lombardia onde o primeiro caso oficial detetado foi no dia 20
de fevereiro. Um estudo feito nesta regido italiana a 20 de
marg¢o apontava para que o COVID-19 tivesse chegado muito
antes de 20 de fevereiro, porque encontraram um caso com
inicio de sintomas a 1 de janeiro de 2020 (Cereda et al. 2020).
Em Franca, um estudo retrospetivo dos testes de PCR
realizados em 58 doentes internados com pneumonia, entre 2
de dezembro de 2019 e 16 de janeiro de 2020, foi detetado o
virus SARS-CoV-2 a um doente de 42 anos que foi internado

de emergéncia a 27 de dezembro de 2019 e ja tinha sintomas
ha 4 dias (Deslandes et. al., 2020).

O primeiro caso positivo oficial em Portugal foi registado no
dia 2 de margo na regido do Porto (https://www.dssg.pt/), nesta
data j& existiam varios casos positivos nos paises vizinhos. Dia
11 margo de 2020 foi diagnosticado COVID-19 a dois idosos
no hospital de Santa Maria em Lisboa, um dos idosos j4 estava
internado h4 uma semana no hospital (Diario de Noticias,
2020). O que demonstra, pelo tempo de incubagdo e o
aparecimento de sintomas que ja haveria infe¢do na populagéo
junto deste idoso pelo menos desde meados de fevereiro de
2020.

Por outro lado, a Diregdo Geral de Satde (DGS) informou dia
18 de abril que, “entre 21 de fevereiro e 16 de margo cada
pessoa infetada contagiava, em média, 2,08 pessoas”, OU Seja,
ja admitia que havia infecdes a 21 de fevereiro (DGS, 2020a).

O Delatorre et. al, fizeram uma estimativa do inicio da
transmissdo em varios paises, mas nao incluiram Portugal.
Para a Espanha, que faz fronteira com Portugal, estimaram o
dia 28 de janeiro para o inicio da infecdo, (Delatorre E, Mir D,
Gréaf T, Bello G. 2020)
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Numa fase inicial da doenga, em marco, houve varios autores
que utilizaram modelos SIR para preverem a evolugdo da
infecdo em Portugal (Pais RJ and Taveira N., 2020, Teles, P.
2020). O nivel de incerteza era grande e 0S cenarios
apresentados foram muito diferentes da realidade. Nenhum, da
literatura consultada, entrou em conta com a possibilidade de
a infecdo ja existir antes do primeiro caso oficial notificado.

Existe, portanto, um conjunto de evidéncias de que o virus
causador da COVID-19 ja estava na Europa muito antes dos
primeiros casos positivos oficiais. A infecdo provocada pelo
virus ja estaria provavelmente a provocar casos clinicos e
talvez mortes, mas por alguma razdo isso ndo provocou
nenhum alarme clinico.

Onde esta entdo, a verdadeira data de inicio da epidemia de
COVID-19 em Portugal? Procurando uma possivel resposta, o
presente trabalho utiliza uma abordagem estatistica
paramétrica, baseada num regressor logistico, que ajusta os
dados oficiais de registo de casos positivos. Trés indicadores
sdo utilizados para determinar uma curva epidémica que bem
ajusta os casos de COVID-19 registrados em Portugal, sem,
contudo, levar em consideragdo atrasos ou subnotificagdes.
S8o eles o racio entre testes positivos e testes negativos, a
estabilizacdo dos sintomas dos casos positivos registados e o
pico de inicio de sintomas. Esse regressor permite fazer uma
projecdo para tras no tempo, inferindo um intervalo para a
provavel data de inicio da epidemia portuguesa.

2. DADOS

Todos os dados utilizados foram extraidos dos boletins da
DGS que foram agregados no servico web Github
(https://github.com/dssg-pt/covid19pt-data) pela organizacéo
ndo governamental, Data Science for Social Good Portugal
(https://www.dssg.pt/). Foram usados os dados dos casos
confirmados do dia 2 de marco de 2020 a 6 de outubro de 2020.
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Fig. 1 - Incidéncia da COVID-19 em Portugal

No dia 18 de marco de 2020 foi decretado o estado de
emergéncia em Portugal, através do Decreto do Presidente da
Republica n.° 14-A/2020, de 18 de marco (Presidéncia da
Republica, 2020a).

No dia 2 de abril, o Presidente da Republica renovou a
declaracdo do estado de emergéncia até 17 de abril através do
Decreto do Presidente da Repuablica n. 17-A/2020
(Presidéncia da Republica, 2020b).

No dia 16 de abril, o Presidente da Repulblica renovou a
declaragdo do estado de emergéncia até 2 de maio através do
Decreto do Presidente da Repiblica n.° 20-A/2020,
(Presidéncia da Republica, 2020c).

A DGS disponibilizou diariamente os dados sobre a COVID-
19 em cada uma das 7 regiao do pais, Norte, Centro, Lishoa e
Vale do Tejo (LVT), Alentejo, Algarve, Madeira e Agores. A
regido Norte e a regido LVT representam cada uma cerca de
35% da populacdo total portuguesa. Estas duas regides, pelo
facto de terem uma maior densidade populacional, podem
justificar a maior incidéncia da doenca que se verificou até ao
presente momento.

A COVID-19 manifestou-se de maneira diferente nestas
regifes. Num primeiro momento houve uma maior incidéncia
em todas as regiGes, exceto na LVT e a partir do inicio de maio
foi aregido LVT que teve uma maior incidéncia. A razéo disto
ter acontecido pode ser o facto de a regido norte ser mais
industrializada e poder ter tido um contacto inicial com regides
do norte de Italia onde existiram os primeiros registos de
COVID-19.

No dia 26 de junho, a Resolucdo do Conselho de Ministros n.°
51-A/2020 declara, na sequéncia da situacdo epidemiolégica
até 14 de julho, a situagdo de calamidade para 19 freguesias da
zona norte da Area Metropolitana de Lisboa (Presidéncia do
Conselho de Ministros, 2020).

E visivel na Fig. 1 que ao longo do més de margo temos um
aumento exponencial do nimero de casos positivos registados.
O pais esteve em confinamento no Estado de Emergéncia de
18 de marco a 2 de maio. E as 19 freguesias ja referidas
estiveram em Situacdo de Calamidade.

3. INDICADORES

O aumento do nimero de casos s6 estabilizou no fim do més
de marco e houve a respetiva descida ao longo do més de abril.
Naturalmente esta descida ja fez parte do lado descendente da
curva epidémica que bem ajusta a evolucdo natural da
epidemia. Pretendemos saber em que dia foi encontrada essa
curva. Esse dia foi estimado com os trés indicadores seguintes.

3.1 Racio entre testes positivos e testes negativos

A mudanga de tendéncia do récio entre testes positivos e testes
negativos € reveladora de que encontrdmos 0s pontos que
fazem parte da curva epidémica procurada. Ou seja, antes desta
mudanca ndo estdvamos a testar verdadeiramente uma amostra
significativa da populagdo que desenvolveu a doenca. Apés
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esse momento verificou-se um aumento consideravel de testes
negativos face ao nimero de testes positivos e o racio cai.

Testes positivos / Testes negativos
0.05

0.045
0.04

0.035

0.015
0.01

0.005

8 abr
10 abr
12 abr
14 abr
16 abr
18 abr
20 abr
22 abr

al

2 mai
4 mai
6 mai
2 mai
10 mai
12 mai
14 mai
16 mai

18 mai
20 mai

—e—Testes positivos / Testes negativos —e—Média mével 7 dias

Fig. 2 - Racio entre testes positivos e testes negativos

A DGS disponibilizou o nimero de testes negativos apenas a
partir do dia 15 de margo. Mesmo s6 com estes dados é
possivel ver na Fig. 2 uma mudanca brusca do récio no dia
29/30 de marco.
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Fig. 3 Percentagem de sintomas dos casos positivos

3.2 Estabilizacéo dos sintomas

No boletim diario da DGS é reportado diariamente informagéao
percentual relativa a sintomas da grande maioria (+70%) dos
casos confirmados. Os sintomas reportados séo; febre, tosse,
dificuldade respiratoria, cefaleia, dores musculares e fraqueza
generalizada (Fig. 3). Foi verificado que até dia 29 de marco
houve uma grande perturbacdo da percentagem de casos
infetados diarios que reportam cada um dos sintomas. A partir
desta data os valores estabilizam e a evolugdo percentual de
cada sintoma vai caindo ao longo do tempo de forma mais ou
menos linear. Podemos estar perante alguma coincidéncia,
mas esta estabilizag8o parece ser indicadora de que, a partir do

dia 29 de marco, ja estamos a testar uma amostra significativa
da populacdo que esta a desenvolver a doenga e diariamente
todos os casos tem percentualmente os mesmos sintomas que
nos dias anteriores, com uma queda suave dia apds dia.

Esta observacdo € mais um indicio de que a partir do dia 29 de
margo os registos dos pontos positivos fazem parte de uma
curva que é representativa dos dados de interesse.

3.3 Pico de inicio de sintomas

A DGS informou dia 18 de abril (DGS, 2020a) que o “Pico da
incidéncia tera sido entre o dia 23 e 25 de margo”. Este pico
corresponde ao pico dos “casos observados com data de inicio
de sintomas” que estd presente no grafico do relatorio, Fig. 4
(DGS, 2020b). Esta curva tem uma antecipacdo dos casos
positivos notificados de cerca de 5 dias, 0 que vem coincidir
com o dia 29 de margo, Fig. 4.
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Fig. 4 Curva epidémica dos casos de infe¢do por SARS-CoV-
2 corrigida para o atraso da notificacdo, em Portugal. (Verde
escuro - casos observados com data de inicio de sintomas;
verde claro - casos observados com data de inicio de sintomas
imputada; cinzento - estimativa dos casos ocorridos, mas ainda
ndo reportados). Autores: (DGS, 2020b)

4. METODO

4.1 Média movel

Os dados brutos da Fig. 1 tém presente a flutuacdo diaria
inerente ao processo de testagem e registo que existe ao longo
do tempo. Para suavizar estas oscilagdes € frequente usar
médias moveis de 3, 5 ou de 7 dias. No presente caso hd um
ciclo de aquisicdo de dados (testagem) com uma frequéncia
semanal, neste sentido foi usado uma média mével de 7 dias
para suavizar o nimero de casos confirmados, ver Fig. 5.

4.2 Curva logistica

Toda a problematica da anélise de dados da area da
epidemiologia carece de uma utilizacdo de ferramentas de
andlise estatistica avancada (Wasserman, L., 2004). Existem



modelos bastante complexos para abordar todo o problema
(Cotta et al (2020), Tsallis C and Tirnakli U (2020), Kuhl
(2020)), neste trabalho sera utilizado um mais simples.

O modelo da curva de crescimento acumulado de Richards
(Richards, 1959), a chamada curva logistica generalizada, é
um modelo de curva para estudos populacionais. Essa curva é
utilizada em epidemiologia para previsdo em tempo real de
surtos de doencas (Hsieh YH. et al., 2004, Hsieh YH 2010).
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Fig. 5 - Incidéncia da COVID-19 em Portugal - média movel
de 7 dias

Uma das variantes da curva de crescimento acumulado de
Richards encontrada na literatura é a curva logistica cléssica:

K

C®) = oo Y

onde r,t,, e K sdo reais positivos, sendo r é a taxa de
crescimento da infegdo, t,, a posicdo no eixo horizontal do
tempo do ponto de inflexdo da curva e K representa o nimero
final de infetados. Ha autores que utilizam outras variantes
mais complexas das curvas de Richards para modelar a
propagacdo desta doenca (Wu, K, 2020, Postnikov EB., 2020).

A curva de incidéncia ou a curva epidémica, é obtida pela
derivada da curva de crescimento acumulado:

1) =2 =rcr) (1-22), )

que, apds uma simplificacdo, se escreve como:
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Serd usada a equacgdo (3) para fazer a regressao dos dados e
assim estimar a curva epidémica portuguesa. Desta forma o
parametro, t,, representa na equacdo (3) a posi¢do no eixo
horizontal do tempo do ponto maximo da curva epidémica.

4.3 Curva tri-logistica

Ao longo do tempo da infecao de uma populagdo, o virus, pela
dindmica de movimentacdo dos infetados, dos recuperados e
dos suscetiveis, vai infetar partes da populacdo em tempos
diferentes. Isto vai provocar ao longo do tempo alguma
ondulag&o na curva epidémica. E possivel que o confinamento
e o desconfinamento de partes da populacdo num determinado
momento, ajudem a explicar estas varias ondas.

Neste sentido, para modelar o mais correto possivel a curva
epidémica é necessario tomar em conta esse efeito ondulatério
e assim “aplicar” ao longo do tempo varias curvas logisticas.
Ou seja, a curva de crescimento acumulado total sera descrita
por uma soma de curvas logisticas.

No presente caso, em que os dados vao do dia 2 de marco até
ao dia 6 de outubro, vamos utilizar a soma de trés curvas
logisticas, ou seja, temos uma curva tri-logistica (PS Meyer,
1994 tem um exemplo de uma curva bi-logistica):

C(t) = C1(t) + Cz(t) + C3(t) ,
C(t) — Ky K> K3 (4)

1+e-T2(t—tm2)
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Logo a curva epidémica é dada por
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4.4 Métricas da qualidade do ajuste

Coeficiente de determinacdo (R?) descreve a fracdo da
variancia total nos dados observados que pode ser explicada
pelo modelo. O valor varia entre 0 e 1, e quanto maior for o
valor, melhor serd a concordancia entre o modelo e os dados
(Wasserman, L., 2004):
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Erro de raiz quadratica média (RMSE) representa o quadrado
da medida do desvio médio entre os dados observados e 0s
calculados pelo modelo. Pelo facto de as diferencas serem ao
quadrado da maior peso aos desvios maiores:

RMSE = [2E,0(0) - y2 ™

Erro absoluto médio (MAE) pelo facto de ndo elevar ao
quadrado os desvios dd 0 mesmo peso a todos 0s desvios,
representara assim sempre um valor menor ou igual que o
RMSE:

MAE = <3N 11(8) = yil. ®)

Nessas métricas, temos que:

- y; S80 0S casos positivos registados no dia t;,

- ¥ é 0 valor médio de todos os casos positivos diarios,

- I(t;) € o valor da incidéncia calculada pelo modelo no dia ¢;



4.5 Envelope de predicéo linear

Foi construido um envelope (banda) de predigdo para poder
estimar o inicio da incidéncia (Wasserman, L., 2004):

(t._LT)Z
—t 7 , 9
Z?]ﬂ(t]'_f)z ( )

I(ti)itzv—z()’/z)'s'\/l +%+

em que S é a raiz do quadrado médio residual, dada por:

_ ﬁﬁ&m%wﬂ
$= N-2 '

e 0 ty_,(y/2) -é o valor da distribuicdo para (1 —y) - 100%
de confianca. Como no presente caso ndo conhecemos a
distribuicéo, foi assumido uma distribui¢do normal com uma
fiabilidade de 95%.

(10)

5. ESTIMATIVA DA CURVA EPIDEMICA INICIAL

Utilizando os indicadores, podemos com alguma certeza
admitir que todos os dados a partir do dia 29 de marco fazem
parte da “curva epidémica estacionaria”. Na Fig. 5 podemos
ver que ha uma alteragdo de tendéncia no dia 15 de maio.
Observando a Fig 1 vimos que a infe¢do que estava centrada
em todo o pais, exceto na regido LVT, passou a estar presente
essencialmente na regido LVT.

Para estimar a “curva epidémica estacionaria” inicial (Curva
Epidémica 1) foram assim utilizados apenas os dados de 29 de
mar¢o a 15 de maio. Utilizando o regressor da equagdo (3)
temos trés pardmetros que devemos encontrar, r,t,, e K.
Olhando para os dados podemos reparar que todos esses
pontos estdo do lado descendente da curva, o que quer dizer
que o pico da infecdo se encontra no dia 29 de marco ou antes.

Como ndo é possivel saber, com os dados publicos, a
localizagdo do pico da “curva epidémica estacionaria”, serdo
admitidos trés cendrios que correspondem a trés datas de pico:

e Cenério 1 - pico no préprio dia 29 de marco;
e Cenério 2 - pico no dia 24 de marco;
e Cenaério 3 - pico no dia 19 margo.

Fixando assim o parametro t,,, 0 regressor ird estimar a taxa
de infecdo r e o nimero final de infetados K.

6. ESTIMATIVA DA CURVA EPIDEMICA TOTAL

Para além da curva inicial de 29 de marco a 15 de maio temos
mais duas curvas, uma que vai até dia 4 de agosto e outra que
ird apanhar os restantes dias. Para estimar a curva epidémica
destas trés ondas (Curva Epidémica 2) é usada a curva
epidémica (5) que deriva da curva tri-logistica (4).

Teremos assim 8 parametros para determinar, ry, Ky, 75, tma,
K,,73,tms € Kg, 0 valor de t,,; terd o mesmo valor que o t,,
de cada cenario da Curva Epidémica 1.

Para facilitar o ajuste dos 8 pardmetros foram usados, como
valores iniciais de calculo para o regressor, os dados da tabela
1 e para cada uma das outras duas ondas, foram estimados 0s
respetivos 3 pardmetros de forma individual, para ter assim 8
parametros proximos da solugdo do regressor.

7. RESULTADOS

7.1 Curva Epidémica 1

Podemos observar na Fig. 6 a Curva Epidémica 1 do Cenério
1 e o respetivo envelope de predicdo de 95%. O regressor usou
apenas 0s pontos do dia 29 de marco até ao dia 15 de maio para
calcular os trés parametros. Os outros dois cenarios podem ser
vistos nas Figs 7 e 8. Como era de esperar a Curva Epidémica
1 do Cenério 3 projeta o inicio da epidemia para mais tarde,
Fig. 8.

Na tabela 1 estdo apresentados os valores para 0s parametros
dos trés cenarios da Curva Epidémica 1 determinados pelo
regressor (3).
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Fig. 6 Curva Epidémica 1 - Cenario 1 - dia 29 de margo

A incerteza dos parametros, longe dos pontos conhecidos, leva
a que os limites superiores e inferiores de todos os envelopes
dos trés Cenarios tenham uma grande amplitude.

Na Fig. 9 foi colocada a média dos trés regressores de cada um
dos trés cenarios da “Curva Epidémica 1”. Foi também
colocada a média dos trés envelopes de predigdo. Com esse
“preditor médio” temos um indicativo que o primeiro caso em
Portugal pode ter comecado em janeiro, antes do dia 26.

7.2 Curva Epidémica 2

O regressor (5) usou 0s pontos do dia 29 de marco até ao dia 6
de outubro para calcular os oito pardmetros. Os pardmetros



r, e K; da curva inicial estdo na Tabela 2 e as respectivas Portugal - Curva Epidémica 1 média
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A Curva Epidémica 2 do cenério 3, Fig.12, também projeta o
Fig. 7 Curva Epidémica 1 - Cenério 2 - dia 24 de margo inicio da epidemia para mais tarde do que os restantes cenarios
apresentados na Fig. 10 e Fig. 11.
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Fig. 8 Curva Epidémica 1 - Cenario 3 - dia 19 de margo
Fig. 10 Curva Epidémica 2 - Cenério 1 - dia 29 de marc¢o
Tabela 1. Pardmetros - 3 cenarios da Curva Epidémica 1

Tabela 2. Pardmetros - 3 cenarios da Curva Epidémica 2

r [dia?] t, [dia] K [pessoas]

7y [dia?] tm [dia] K, [pessoas]

0.057 (29 margo) 56721

0,065 (29 marco) 51056

0.052 (24 marcgo) 66947

0,058 (24 margo) 62147

0.049 (19 marcgo) 78081

0,053 (19 marco) 74119
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Fig. 11 Curva Epidémica 2 - Cenario 2 - dia 24 de margo
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Fig. 12 Curva Epidémica 2 - Cenario 3 - dia 19 de marg¢o

A curva gerada pelo regressor tem um coeficiente de
determinacédo (R?) superior ao regressor da Curva Epidémica
1. Podemos perceber esta diferenca pelo facto de os dados
terem uma menor dispersdo a partir de maio.

Com esta menor dispersdo o envelope criado para a Curva
Epidémica 2 é mais estreito, pois revela menor incerteza. E
desta forma o limite inferior do envelope cruza o eixo do
tempo numa data mais tardia, do que o correspondente limite
inferior do envelope, do Cenério da Curva Epidémica 1.
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1000 Curva Epidémica 2 média

Envelope de predicdo média

900 +

|R? =097
RMSE = 33.9
MAE = 26.3

600

19 Freguesias

Estado de
Calamidade

500

Casos confirmados diarios

Estado de
Emergéncia

100 +

Fig. 13 Os trés cenérios da Curva Epidémica 2

A Curva Epidémica 1 é gerada com a informag&o que descreve
mais correctamente o inicio da infecdo, pois tem apenas
informac&o pertencente a primeira onda. Apesar de esta curva
ter menos pontos deve, mesmo assim, representar melhor as
condicdes iniciais da infeccdo. Vamos assim olhar apenas para
os envelopes da Curva Epidémica 1, presentes nas projecdes
das Fig 6-9. Na tabela 3 estdo apresentados os intervalos de
dados pelos envelopes de cada cenario da Curva Epidémica 1.
Podemos estimar entdo, com alguma probabilidade, que o
inicio da infecdo se deu data entre o inicio de novembro de
2019 e o final de janeiro de 2020.

7.3 Limitagdes do modelo

Neste trabalho ndo foi tomado em conta a possivel reducao de
contdgios imposta pelo confinamento a partir do dia 18 de
marco. Esta medida poderd ter tido algum efeito de
“achatamento” dos dados ao longo do més de abril.

Ha com certeza um atraso na notificagdo dos casos que nao é
constante. Entre a data de inicio de sintomas e o teste positivo,
existe sempre um intervalo temporal de alguns dias que
inicialmente teve uma grande variacdo, pela dificuldade de os
servicos de salde acompanharem a situacdo. Desta forma as
notificagdes dos casos positivos, em que se baseia este
trabalho, ndo traduzem corretamente a evolucdo da doenga.

Por outro lado, para sermos mais precisos, deveriamos olhar
do ponto vista bioldgico da infecdo, ou seja, olhar para a
evolucdo das datas de inicio dos sintomas que representam
com maior precisdo a evolucdo da doenga. Estes dados
numeéricos ndo sdo publicos e também néo sdo faceis de obter
junto da populacéo.

Ainda que cientes das limitacGes apresentadas, os autores
acreditam que as projeces do modelo logistico aqui



apresentado trazem informagdes relevantes sobre o
comportamento da epidemia em Portugal, sobretudo ao
apontar um possivel intervalo de tempo para a o inicio real da
epidemia. Embora o intervalo estimado seja amplo e pouco
informativo sobre o limite inferior, ele foi obtido com base
numa inferéncia orientada pelos dados disponiveis, sendo
portanto uma estimativa racional, que aponta o dia 27 de
janeiro de 2020 como limite superior para o inicio da pandemia
em Portugal.

Tabela 3. Intervalo de datas estimadas para o inicio da
infecdo de cada cenario

Cenério Curva Epidémica 1

1- (29 margo) | [Final de novembro, 8 fevereiro]

2 - (24 marco) | [Inicio de novembro, 28 janeiro]

3- (19 marco) | [Meados de outubro, 19 janeiro]

Curva média [Inicio de novembro, 27 janeiro]

6. CONCLUSOES

O presente trabalho apresenta um modelo estatistico que ajusta
bem os dados da epidemia de COVID-19 em Portugal. Este
modelo ndo contempla efeitos de atraso e subnotificagéo, o que
0 torna uma aproximacdo para a curva de casos reportados
simplesmente e ndo para a curva epidémica verdadeira. No
entanto, ele consegue reproduzir todas as fases tipicas de uma
epidemia, 0 que mostra o seu valor como uma ferramenta de
andlise quantitativa. Com o auxilio dos estimadores
apresentados, este modelo permite estimar quantitativamente,
com algum nivel de incerteza, um intervalo temporal para o
inicio real da epidemia em Portugal como sendo antes do dia
27 de janeiro de 2020, em consonancia com algumas
evidéncias encontradas na literatura.
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