
 

 

 

 

Vigilância Epidemiológica Itabirito - BOLETIM DIÁRIO COVID-19 

15/MAR/2022 

 

00 casos suspeitos, aguardando resultados de PCR. Ontem eram 00 

 

Hoje foram: 

 

00 novos resultados de RT-PCR da FUNED 

00 retirados por duplicidades; 

00 negativos (passam a “descartados”) 

00 positivos (passam a “confirmados”) 

00 inconclusivos 

 

35 Swabs colhidos na rede Itabirito (não inclui coletas swab em empresas), dos quais: 

35 encaminhados para testagem rápida de antígenos 

00 encaminhados à FUNED (passam a “suspeitos aguardando resultado de PCR”). 

 

Dos swabs testados na rede de saúde com testes rápidos para detecção de antígeno: 

32 negativos (passam a “descartados”) 

03 positivos (passam a “confirmados”) 

 

Dos suspeitos 

00 óbito em investigação 

08 em monitoramento 



 

 

 

 

16711 casos confirmados 

 

Eram 16708 ontem, hoje chegaram: 

00 testes rápidos sorológicos em rede privada 

03 testes rápidos de antígeno (feito em swab), sendo: 03 testes em serviço de saúde 
(sintomáticos) 00 testes em empresas (assintomáticos). 

00 PCR positivos informados pela FUNED 

00 PCR positivos informados por laboratório privado (houve atrasos de suas 
notificações) 

00 confirmados por critério clínico/epidemiológico 

00 excluído TRAG por duplicidade 

 

Desses confirmados: 174 óbitos (82 PCR positivo, 84 com teste rápido de antígeno 
positivo, 3 com teste rápido sorológico positivo, 5 por critério clínico e 
epidemiológico). Os óbitos são contatos no município onde residem (endereço de 
residência informado). 

 

Do total de confirmados: 

5967 confirmados por Testes Rápidos Sorológicos 

4664 confirmados por teste rápido de antígeno (feito em swab) 

3364 confirmados por PCR (feito em swab) 

2716 confirmados por critério clínico/epidemiológico 

 

16525 confirmados e já recuperados, dos quais 1363 necessitaram internação 
hospitalar. 

 



 

 

 

 

Casos confirmados demoram a serem dados como “recuperados”, pois é necessário 
ter certeza de que não foram internados em outras cidades ou não faleceram. Todos 
os casos que não têm história de internação nem de óbito são considerados 
“recuperados” após 90 dias, quando os casos são encerrados. Eventualmente os 
números podem diminuir, por exemplo, por duplicidade do lançamento (ao ser 
transferido de um serviço para outro, aparecer duas vezes). 

 

15299 descartados com exames de swab. 

 

SES disponibilizando cerca de 150 testes de RT-PCR por semana. Há disponíveis 2400 
testes rápidos de antígeno fornecidos pela SES; 1000 comprados pelo município e 2000 
doados por empresa (muitos testes que foram doados com prazos de vencimento 
curto não tem como serem aproveitados). 

 

DADOS COVID EM BH 

Fonte: Boletim da PBH. Os dados serão sempre do último disponível. 

-RT na Grande Belo Horizonte (número de casos novos por infectado): 

Há dois dias: 0,80  Ontem: 0,83  Hoje: 0,86 (zona VERDE) 

-Ocupação UTI Covid: 

Há dois dias: 37,4%  Ontem: 35,5%  Hoje: 35,2% (zona VERDE) 

-Ocupação Enfermaria Covid: 

Há dois dias: 30,3%  Ontem: 29,5%  Hoje: 29,5% (zona VERDE) 

 

SUMÁRIO DOS INDICADORES ITABIRITO MONITORADOS PELO ESTADO: 

-Taxa de Incidência Covid-19 por 100 mil habitantes - Ontem: 12,07 Hoje:5,17 

-Taxa de Ocupação Enfermaria Covid Itabirito: 0/26 = 0% 

-Leitos Enfermaria por 100 mil habitantes: 96,55 



 

 

 

 

-São até 26 leitos no HSVP. 

-Positividade swab (PCR e Teste rápido de Antígeno feitos na rede): Ontem: 12,5% 
Hoje:8,57% 

 

DIGNO DE NOTA 

1-DADOS DA ASSISTÊNCIA 

- ZERO pacientes de Itabirito em UTI Covid. 

- ZERO pacientes no hospital em leitos Covid. 

- TRES casos notificados nas últimas 24 horas. 

- ZERO pacientes na Ala covid da UPA. 

 

Ambiente tranqüilo. Não é esperada piora com dispensa de uso de máscaras em 
espaços abertos, e já atingimos critérios (mais de 70% dos elegíveis com 3ª dose) para 
evoluirmos também na autorização para máscaras em ambientes fechados serem 
facultativas (não obrigatórias). 

 

Permanece recomendação de uso: 

a) para pessoas com sintomas ou testes positivos; 

b) portadores de comorbidades e idosos; 

c) pessoas com esquemas vacinais incompletos ou não vacinadas; 

d) trabalhadores da saúde – uso no ambiente de trabalho. 

 

 


