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INFORME EPIDEMIOLOGICO COVID-19 (CORONAVIRUS)

Segue situagiio de suspeitos e descartados para COVID-19 no Municipio de
Santa Terezinha de Goias,

-

! ) : - N
GOIAS
CASOS CONFIRMADOS CASOS CASOS TOTAL
SUSPEITOS DESCARTADOS
(SINTOMATICOS DE
EM o
INVESTIGACAO) NOTIFICACOES
54 >4 43 107 204
— | RECUPERADOS
E
07 EM
*TRATAMENTO
DOMICILIAR E
01
HOSPITALAR

Esclarecemos que os casos sintométicos em investigagdo ¢ os casos de retorno
de viagem referem-se as pessoas SUSPEITAS que estio em isolamento domiciliar,
sejam por quadro gripal pelo periodo de 14 dias, sejam por retorno de viagem pelo
periodo de 14 dias, ambas estdo sendo monitoradas pela equipe de satude.

Este boletim reflete a realidade local cujas fontes de informagdes sdo fornecidas
pelas unidades de saide através de notificagdes realizadas no eSUS- VE e
encaminhadas para a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e os resultados disponiveis
pelo LACEN através do GAL (Geréncia de Ambiente Laboratorial) o que explica as
possiveis divergéncias que possam ocorrer entre Boletim Estadual e o Municipal.

As notificagdes de Sindrome Gripais ndo sdo coletadas amostras para anilise
< _ laboratorial (método RT-PCR) conforme preconizado pelo Ministério da Satde.
Informamos & populagdo que a partir da NOTA TECNICA N° 5/2020-SAPS/MS os
testes rapidos IgG/IgM para Covid- 19 serio realizados a toda populagio que apresentar
quadro de sindrome gripal e pertencer a uma das seguintes categorias:

v" Profissionais de saude e seguranga em atividade;
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Pessoa que resida no mesmo domicilio de um profissional de satide ou seguranga
em atividade;

Pessoas com idade igual ou superior a 60 anos;
v Portadores de condigdes de satde eronicas;

Populagio cconomicamente ativa, de acordo com critério clinico, examinado
por um médico.

Solicitamos que sejam mantidas as regras de higiene e isolamento social para
protegio de todos.

MUDANCA QUE EXPLICA 0§ NUMEROS LEIAM:

Desde o dia 23 de margo do decorrente ano foi alterado a classificagdo para
suspeita de COVID-19, onde todo quadro gripal com febre de inicio stibito, mesmo que
referida acompanhada de tosse ou dor de garganta ou dificuldade respiratoria e pelo
menos um dos seguintes sintomas: cefaleia dor corpo (mialgia), ou (dor nas
articulagdes) artralgia, na auséncia de outro diagnéstico especifico é notificado como
possivel suspeito quadro de COVID-19.

Por determinacio do CIEVS/Estado e Regional de Saude Siao Patricio sido
coletadas as amostras para envio a0 LACEN/GO nos seguintes critérios: pacientes
graves e ou internados e profissionais da saide sintomaticos que atendam
pacientes com quadro gripal.
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