
 
INFORME EPIDEMIOLÓGICO 

COMITÊ MUNICIPAL DE PREVENÇÃO E ENFRENTAMENTO AO NOVO CORONAVÍRUS- 
COVID19 

DATA: 31/12/2020 HORÁRIO 15:00 
CASOS SUSPEITOS 

INTERNADOS EM CASA ÓBITOS 

  
UTI 

          
ENFERMARIA 7.224 14 

PÚBLICO 18 21 

PRIVADO 3 16 

TOTAL PARCIAL 21 37 

58 

 
TOTAL GERAL 7.296 

 
CASOS CONFIRMADOS POSITIVOS 

INTERNADOS EM CASA  

ÓBITOS 
  

UTI 
 

ENFERMARIA EM 
RECUPERAÇÃO 

RECUPERADOS 

PÚBLICO 7 2 
1.574 23.835 551 PRIVADO 38 37 

TOTAL 
PARCIAL 

45 39 

84 

             25.409 

 
TOTAL GERAL 

26.044 
Fonte: Boletim diário hospitalar e de unidades de pronto atendimento: públicos e privados, Sistema de Informação de Mortalidade, 

Sistemas de notificação e informação do Ministério da Saúde: REDCAP, E-SUS, SIVEP GRIPE e Busca Ativa. 

 

     
ÓBITOS DESCARTADOS 

376 
Fonte: Sistema de Informação de Mortalidade e Sistemas de notificação do Ministério da Saúde: E-SUS, REDCAP e SIVEPGRIPE. 

 
 

Nota: Taxa de ocupação Geral refere-se a leitos totais da cidade em relação a pacientes da Ala COVID. 

Fonte: Boletim diário hospitalar e de unidades de pronto atendimento: públicos e privados. 

 

TAXA DE OCUPAÇÃO 
LEITOS EXCLUSIVOS 

COVID19 
 

UTI 67,9 % 
ENFERMARIA 58,0 % 

 

TAXA DE OCUPAÇÃO 
LEITOS TOTAIS 

GERAL 
 

UTI 32,1% 
ENFERMARIA 7,1 % 

 

TAXA DE OCUPAÇÃO 
HOSPITAL MUNICIPAL 

 

UTI 61,0% 
ENFERMARIA 48,0 % 

 



 

 

 

POSITIVOS 
Sexo 

 
 

Fonte: Sistemas de notificação e informação do Ministério da Saúde: REDCAP, E-SUS, SIVEP GRIPE. 

 
 
 

Faixa Etária 
 

 

 

Fonte: Sistemas de notificação e informação do Ministério da Saúde: REDCAP, E-SUS, SIVEP GRIPE. 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 



 

 

ÓBITOS CONFIRMADOS- POSITIVOS 
Faixa Etária 
NOTA: Não haverá na data de hoje a divulgação de gráfico de óbitos devido não atualização do gráfico do Sistema de Notificação SIVEPGRIPE. 
 

 

 

 Fonte: Sistemas de notificação e informação do Ministério da Saúde: SIVEP GRIPE. 
 
 



BAIRROS COM MAIS DE 220 CASOS POSITIVOS 

 
Fonte: Sistemas de notificação e informação do Ministério da Saúde: REDCAP, E-SUS, SIVEP GRIPE. 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 



CONCEITOS 
SUSPEITOS: 

Casos suspeitos: São considerados suspeitos todos os munícipes que, estão aguardando e/ou em 

análise dos exames realizados em uma unidade de saúde (UPA, hospitais ou laboratórios). 

 Suspeito em isolamento domiciliar: Munícipes que encontram-se aguardando os 

resultados dos exames em isolamento em suas casas.

 Suspeitos internados: Munícipes que encontram-se aguardando os resultados dos exames 

internados na enfermaria ou no CTI/UTI.

 Óbito Suspeito aguardando por exame: Munícipes que faleceram com o óbito sendo 

considerado suspeito, e aguardam exame para confirmação.

OBS: Total de casos notificados, não devem ser considerados como casos suspeitos. 

Pois, geralmente esse quantitativo engloba todos os casos, como os negativos, positivos e até 

mesmo as pessoas com síndrome gripal, que não tiveram exames coletados e estão apenas em 

observação. 

OBS: Pessoas notificadas com sintomas gripais leves ou resfriados estão sendo orientadas a se 

manterem em casa, em isolamento domiciliar, porém não são consideradas suspeitas até 

realizarem a testagem do exame. 

POSITIVOS: 

Casos positivos: São considerados positivos todos os munícipes que já receberam os resultados 

dos exames que foram coletados pelas Secretarias Municipais e Estaduais de saúde e testaram 

positivo para o vírus COVID-19. 

 Positivos em isolamento domiciliar: Munícipes que se encontram em quarentena 
domiciliar após receberem resultado positivo para o COVID-19.

 Positivos internados: Munícipes que se encontram internados na enfermaria ou no 
CTI/UTI que foram testados e receberam resultado positivo para o COVID-19.

 Óbitos confirmados: Munícipes que testaram positivo para o COVID-19 e vieram a 

falecer, e/ou munícipes que receberam o resultado positivo após falecimento.

 Casos recuperados: Munícipes que testaram positivo para o COVID-19 e, após realizar a 

quarentena e o tratamento indicado, estão aptos ao convívio social, sem risco de 

transmissão do vírus, ou seja, curados.

OBS: Munícipes testados como positivo via teste rápido, não devem ser considerados 

como um resultado de diagnóstico final do paciente. 

 

 Óbitos descartados: Munícipes que faleceram com o óbito sendo considerado suspeito, e 

logo recebeu resultado dos exames laboratoriais negativos.

 

 Taxa de ocupação dos leitos: Porcentagem divulgada da ocupação dos leitos que são 
disponibilizados especialmente para COVID-19, se caso houver a porcentagem de UTI e 
enfermaria, levar em consideração a de UTI.

Critérios do Ministério da Saúde para coleta de exame:  

DEFINIÇÃO 1: SÍNDROME GRIPAL (SG) 

Indivíduo com quadro respiratório agudo, caracterizado por pelo menos dois (2) dos seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo 

que referida), calafrios, dor de garganta, dor de cabeça, tosse, coriza, distúrbios olfativos ou distúrbios gustativos. 

Observações: 

Em crianças: além dos itens anteriores considera-se também obstrução nasal, na ausência de outro diagnóstico específico. 

Em idosos: deve-se considerar também critérios específicos de agravamento como sincope, confusão mental, sonolência 

excessiva, irritabilidade e inapetência. 

Na suspeita de COVID-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais (diarreia) podem estar presentes. 

DEFINIÇÃO 2: SÍNDROME RESPIRATÓRIA AGUDA GRAVE (SRAG) 

Indivíduo com SG que apresente: dispneia/desconforto respiratório OU pressão ou dor persistente no tórax OU saturação de 

O2 menor que 95% em ar ambiente OU coloração azulada (cianose) dos lábios ou rosto. 

Observações: 

Em crianças: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz, cianose, tiragem intercostal, desidratação e 

inapetência. 
Guia de Vigilância Epidemiológica Emergência de Saúde Pública de Importância Nacional pela Doença pelo 

Coronavírus 2019 Vigilância de Síndromes Respiratórias Agudas COVID-19 – 05 de Agosto 2020. 


