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1.Introdução 

 

1.1  O Município de Buriti do Tocantins – Tocantins 

O município de Buriti do Tocantins localiza-se na Mesorregião Ocidental do 

Tocantins, integrando a 1º Região Administrativa, no extremo Setentrião do Estado, 

bem perto do encontro das águas dos Rios Tocantins/Araguaia. Suas terras são 

fertilíssimas e, por isso, mesmo o primeiro núcleo de povoação foi oriundo da 

aglomeração de humildes lavradores e caçadores. Como José Ary Brito Chaves, 

Joaquim Pereira da Silva, José Gonzaga de Souza e muitos outros que a estes se 

juntaram no povoado chamado Buriti. 

Posteriormente, iniciou-se a extração do mogno e outras madeiras de lei, coco babaçu 

e cumaru. Hoje, o que determina o meio de vida desse povo é a lavoura e a criação 

de animais. O nome Buriti é dado devido a um buritizeiro nativo, localizado na beira 

da estrada no meio dos babaçuais por onde se passava. Essas árvores eram tomadas 

como ponto de referência pelos viajantes, mas, depois verificou-se que havia uma 

infinidade de outras palmeiras buritis na região, como ocorre até os dias atuais.  

 

                Elevado à categoria de município e distrito com a denominação de Buriti do 

Norte, pela lei estadual nº 10424, de 03-01-1988, desmembrado de São Sebastião do 

Tocantins. Sede no atual distrito de Buriti do Norte (ex-povoado de Buriti). Constituído 

do distrito sede. Instalado em 01-06-1993. Pelo decreto legislativo nº 1, de artigo 4º, 

do Diário Oficial do Tocantins de 01-01-1989, o município de Buriti do Norte passou a 

denominar-se Buriti do Tocantins. Em divisão territorial datada de 2003, o município é 

constituído do distrito sede. 

Assim permanecendo em divisão territorial datada de 2007. 

Alteração toponímica municipal Buriti do Norte para Buriti do Tocantins alterado, pelo 

decreto legislativo nº 1, de artigo 4º, do Diário Oficial do Tocantins de 01-01-1989. 
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Gentílico: Buritiense  

Formação Administrativa  

Elevado à categoria de município e distrito com a denominação de Buriti do 

Norte, pela lei estadual nº 10424, de 03-01-1988, desmembrado de São Sebastião do 

Tocantins. Sede no atual distrito de Buriti do Norte (ex-povoado de Buriti). Constituído 

do distrito sede. Instalado em 01-06-1993. Pelo decreto legislativo nº 1, de artigo 4º, 

do Diário Oficial do Tocantins de 01-01-1989, o município de Buriti. 

 

1.2  Dados demográficos 

 

O Município de Buriti do Tocantins está localizado na Região do Bico do 

Papagaio, apresenta uma população estimada pelo IBGE de 11.348 pessoas (2019), 

com densidade demográfica de 44 hab./km², apresenta PIB Per capita de 5.373,51 

(2011). Nossa população em extrema pobreza é de 20,70% (2010) e temos 0,68 

(junho / 2019) % da população com plano de saúde.  

A fonte de renda é basicamente é a lavoura e a criação de animais, além do 

funcionalismo público e o pequeno comércio. Segundo o IBGE, em 2017, o salário 

médio mensal era de 1.4 salários mínimos. A proporção de pessoas ocupadas em 

relação à população total era de 5.7%. Considerando domicílios com rendimentos 

mensais de até meio salário mínimo por pessoa, tinha 49.7% da população nessas 

condições. 

 

2 Justificativa 

Segundo o Ministério da Saúde, no fim de 2019, o Novo Coronavírus foi 

nomeado como SARS-CoV-2. Este Novo Coronavírus produz a doença classificada 

como COVID-19, sendo agente causador de uma série de casos de pneumonia na 

cidade de Wuhan (China). O surgimento deste novo Coronavírus tem causado 

preocupação em todos os continentes, onde a OMS declarou como uma Emergência 

de Saúde Pública de Importância Internacional (ESPII) para todos os países, que 

devem estar preparados para contenção, incluindo vigilância ativa, detecção precoce, 

isolamento e gerenciamento de casos, rastreamento de casos, contatos e prevenção 

da propagação da infecção pelo novo Coronavírus (COVID-19). 
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O primeiro caso surgiu em nosso município no dia 11 de maio de 2020, mas 

a equipe de saúde vem buscando alternativas para contenção do vírus em nosso 

município desde o dia 16 de março deste ano, quando foi realizada a primeira reunião 

com os coordenadores municipais, médicos, enfermeiros, bioquímico e interlocutor 

municipal, em busca de estratégias de trabalho que visassem a contenção e mitigação 

do vírus. 

Muitas ações já foram realizadas, como a organização do fluxo dos serviços 

oferecidos pelas equipes de saúde e a construção, implantação e desenvolvimento do 

Plano de Enfrentamento Municipal Contra o Coronavírus, bem como a Atualização 

do Plano. 

A mesma medida foi implementada na China, segundo Texto contexto - 

enfermagem “O QUE A PANDEMIA DA COVID-19 TEM NOS ENSINADO SOBRE 

ADOÇÃO DE MEDIDAS DE PRECAUÇÃO?” publicado pela Scielo:  

Imediatamente, os noticiários davam conta do registro do 
aumento de pessoas infectadas, mortes e alta taxa de 
contaminação na cidade de Wuhan, onde as primeiras medidas 
de controle incluíam a suspensão do transporte público, 
fechamento de locais de entretenimento, proibição de reuniões 
públicas, higienização de prédios, ruas e restrição domiciliar 
compulsória a todos os cidadãos. 

De acordo com a UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL 

“Quando as medidas de distanciamento social, isolamento e quarentena individual 

forem insuficientes, pode ser necessário o bloqueio total (também chamados de 

contenção comunitária, quarentena comunitária ou lockdown, em inglês)”, a qual se 

fez necessária em nosso município em um período de sete dias, como uma das 

estratégias de conteção. 

Concomitante a esta ação, será realizada uma barreira de orientação dos 

usuários dos veículos considerados de serviços essenciais, que necessitarem entrar 

no município, bem como a sanitização dos veículos, contribuindo assim para a 

diminuição da propagação epidêmica do novo coronavírus, conforme descrito na 

página 78 do Plano De Contingência Do Tocantins Novo Coronavírus (Covid-19), o 

qual se encontra em anexo.  

De forma geral, os produtos químicos supostamente ultizados 

nessas estruturas já foram aprovados pela Anvisa e são eficazes para 

desinfecção exclusiva de superfícies, com exceção do ozônio. As outras 

substâncias mencionadas, triclosan e clorexidina, tem sido aprovadas para 

higienização das mãos, e devem ser usadas nas situações em que a lavagem 
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de mãos com água e sabonete ou o produto álcool gel não estiver disponível 

(ANVISA, Nota Técnica n° 51/2020, 2020, pag. 02). 

Embora ciente dos gastos a serem realizados por esta secretaria, contudo, se 

faz necessária, uma organização estratégica de intervenção através da aquisição de 

insumos e materiais que possam ajudar a contenção da disseminação do vírus para 

a manutenção de um mínimo de pessoas infectadas, bem como instrumentalizar as 

equipes no combate ao coronavírus.  

De acordo com a Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 07/2020. “Sempre que 

possível, a indicação do uso de máscaras cirúrgicas por todos os profissionais do 

serviço de saúde para proteção pessoal e controle de fonte pode ser considerada 

como uma medida para reduzir a transmissão da COVID-19 dentro dos serviços de 

saúde.” 

             O mesmo autor ainda defende que: “Como parte dos esforços de controle de 

fonte, nas instituições que dispõem de estoque suficiente, recomenda-se que o 

profissional de saúde use máscara cirúrgica o tempo todo, enquanto estiver no serviço 

de saúde, sendo obrigatório o seu durante a assistência ou contato direto com 

pacientes.” 

Quando o profissional atuar em procedimentos com risco de geração de 

aerossóis, em pacientes suspeitos ou confirmados de infecção pelo novo 

coronavírus, deve utilizar a máscara de proteção respiratória (respirador 

particulado) com eficácia mínima na filtração de 95% de partículas de até 0,3μ 

(tipo N95, N99, N100, PFF2 ou PFF3). (ANVISA, NOTA TÉCNICA 

GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 04/2020). 

Segundo o Ministério da Defesa, que deflagrou a Operação COVID-19, relata 

que: “As desinfecções de locais públicos continuam por todo o País. A atividade é 

essencial no combate à transmissão do novo coronavírus.” 

A realização da desinfecção de locais de grande circulação de passageiros 

de transportes públicos realizada no Rio de Janeiro e São Paulo, pelo exército 

Brasileiro, como forma de atuar no contexto das medidas de controle e prevenção da 

pandemia em Catástrofes Naturais e Pandemias (Estações de trens, barcas e metrôs), 

nos mostrou a importância no desenvolvimento desta ação também em nosso 

município, pois locais como a lotérica, posto bancário e estabelecimentos de saúde e 

comerciais acabam gerando aglomerações e acabam favorecendo a disseminação e 

contaminação pelo coronavírus, através da desinfecção preventiva. 
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As luvas de procedimentos não cirúrgicos devem ser utilizadas, no contexto da 
epidemia da COVID-19, em qualquer contato com o paciente ou seu entorno 
(precaução de contato). 

 
 

               A Anvisa publicou cartazes contendo orientações sobre as medidas de 
precauções, 
que podem ser acessados no link: 
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/category/c
artazes. 
 

 
 
Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA 

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA 

https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/category/cartazes
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/category/cartazes
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA 
 

 
Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA 

 
            A Agencia Nacional de Vigilância Sanitária – ANVISA m sua NOTA 

TÉCNICA GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 04, (2020, p. 16) aponta ainda, que todos 

os procedimentos que gerarem aerossóis devem ser realizados, de peferência, 
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em uma unidade de isolamento respiratório com pressão negativa e filtro HEPA 

(High Efficiency Particulate Arrestance). Más na ausência dessa estrutura de 

unidade de saúde, deve-se colocar o paciente em um quarto individual com portas 

fechadas, janelas abertas e restringir o número de profissionais durante estes 

procedimentos para proteção tanto do profissional de saúde quanto do paciente.  

Além disso, deve-se orientar a obrigatoriedade do uso da máscara de 

proteção respiratória (respirador particulado) com eficácia mínima na filtração 

de 95% de partículas de até 0,3μ (tipo N95, N99, N100, PFF2 ou PFF3) pelos 

profissionais de saúde, além do gorro descartável, óculos de proteção ou 

protetor facial (face shield), avental e luvas (ANVISA, NOTA TÉCNICA 

GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 04/2020). 

A mesma nota técnica defende ainda que objetivo do protetor facial é: [...] minimizar a 

contaminação da máscara N95/PFF2 ou equivalente, se houver disponibilidade, o 

profissional de saúde deve utilizar um protetor facial (face shield), pois este 

equipamento protegerá a máscara de contato com as gotículas expelidas pelo 

paciente. 

            Segundo a ANVISA NOTA TÉCNICA GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 04/2020 “As 

luvas de procedimentos não cirúrgicos devem ser utilizadas, no contexto da epidemia 

da COVID-19, em qualquer contato com o paciente ou seu entorno (precaução de 

contato).” 
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA 

 

             A ANVISA em sua NOTA TÉCNICA GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 04/2020 nos 

traz que: “Os óculos de proteção ou protetores faciais devem ser exclusivos de cada 

profissional responsável pela assistência, devendo, imediatamente após o uso realizar 

a limpeza eposterior desinfecção com álcool líquido a 70% [...].” 
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O capote ou avental deve ser de mangas longas, punho de malha ou elástico 

e abertura posterior. Além disso, deve ser confeccionado de material de boa 

qualidade, atóxico, hidro/hemorrepelente, hipoalérgico, com baixo 

desprendimento de partículas e resistente, proporcionar barreira 

antimicrobiana efetiva [...] (ANVISA, NOTA TÉCNICA 

GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 04 2020, p. 35). 

              No que tange a divulgação das informações relacionadas aos cuidados que 

devemos ter sobre como se prevenir da contaminação pelo novo coronavírus, é 

recomendado o uso de materiais visuais como cartazes, placas, faixas e pôsteres etc. 

nas entrada dos serviços de saúde, ruas e em locais estratégicos como áreas de 

espera, praças, lanchonetes entre outros, com informações sobre: principais sinais e 

sintomas da COVID-19; forma correta para a higiene das mãos com água e sabonete 

líquido ou preparação alcoólica para as mãos a 70% e sobre higiene 

respiratória/etiqueta da tosse (ANVISA, NOTA TÉCNICA GVIMS/GGTES/ANVISA Nº 

04, 2020, p. 9). 

             Em relação a importância da realização do teste rápido para COVID-19 este 

autor diz que: 

A indicação dos testes rápidos é exclusiva, neste momento, para profissionais 

de saúde ativos (serviços assistenciais e de gestão), profissionais de 

segurança e seus familiares (com contato domiciliar) e idosos sintomáticos – 

indivíduos com quadro respiratório agudo, caracterizado por sensação febril 

ou febre, mesmo que relatada, acompanhada de tosse OU dor de garganta 

OU coriza OU dificuldade respiratória – para coleta a partir do 8º dia de início 

de sintomas. No caso dos profissionais de saúde e segurança, 

adicionalmente, estes deverão já estar assintomáticos há pelo menos 72 

horas (BRASIL, MS. 2020. P. 13-19). 

                  De acordo com NOTA TÉCNICA COVID-19 N° 27/2020 – SESA/GS “O 

Ministério da Saúde orienta o uso dos testes rápidos no âmbito da Saúde Pública, 

para tomar decisões sobre medidas coletivas e NUNCA individuais.”  

                  Ainda de acordo com o mesmo autor:  

Recentemente a própria Sociedade Brasileira de Patologia Clínica, maior 

autoridade sobre o assunto, informou: “A detecção do coronavírus por RT-

PCR em tempo real (reação em cadeia da polimerase com transcrição 

reversa) permanece sendo o teste laboratorial de escolha (padrão-ouro) 

para o diagnóstico de pacientes sintomáticos na fase aguda”. Entretanto, 

trata-se de tecnologia que requer laboratórios especializados, cujo 

quantitativo de equipamentos e insumos é limitado e o tempo de execução é 
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relativamente demorado, o que limita o número de testes que efetivamente 

podem ser oferecidos dentro de um prazo de resultado razoável. 

 
Ainda sobre a NOTA TÉCNICA COVID-19 N° 27/2020 – SESA/GS, o autor deixa bem 

claro que RT-PCR também é considerado teste rápido. “A confusão que se faz é com 

o "teste rápido" em formato de cartucho como esses recebidos pela doação. Estes 

últimos são testes de triagem e não diagnóstico, conforme bula dos próprios 

fabricantes.” 

               De acordo com o Ministério da Saúde em sua NOTA TÉCNICA Nº 11/2020-

DESF/SAPS/MS, “O Ministério da Saúde conta com o apoio de Estados, 

municípios e profissionais de saúde na oferta e uso adequado dos testes 

disponibilizados, a fim de garantir o maior benefício com a maior segurança para 

a população.” 

               Diante destas justificativas, por partes de alguns autores renomados e até 

mesmo pelo Ministério da Saúde através de notas técnicas informativas, o município 

de Buriti do Tocantins decidiu pela aquisição de 100 unidades de testes rápidos para 

não deixar a população desassistida até que se regularize a situação do Estado em 

continuar disponibilizando este insumo de tamanha relevância e necessidade para 

detecção de anticorpos contra o novo coronavírus (SARS-CoV-2), e possível 

diagnóstico precoce das pessoas infectadas para realização do tratamento ainda na 

sua forma aguda. Como mostra o informe abaixo, o momento em que o estado fala 

da não disponibilização do referido teste, limitando assim o seu recebimento pela 

dificuldade enfrentada pelo mesmo. 
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3 Epidemiologia Do Novo Coronavírus [9] 

3.1 Reservatório: 

Os coronavírus são uma grande família de vírus comuns em muitas espécies 

diferentes de animais, incluindo camelos, gado, gatos e morcegos. Raramente, os 

coronavírus animais podem infectar pessoas e depois se espalhar entre pessoas 

como MERS-CoV e SARS-CoV. Recentemente, em dezembro de 2019, houve a 

transmissão de um novo coronavírus (SARS-CoV-2), o qual foi identificado em Wuhan 

na China e causou a COVID-19, sendo, em seguida, disseminada e transmitida 

pessoa a pessoa. 

 

3.2 Transmissão: 

A transmissão acontece de uma pessoa doente para outra ou por contato 

próximo por meio de: 

• Toque do aperto de mão; 

• Gotículas de saliva; 

• Espirro; 
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• Tosse; 

• Catarro; 

• Objetos ou superfícies contaminadas, como celulares, mesas, maçanetas, 

brinquedos, teclados de computador etc. 

 
3.3  Taxa de Letalidade  

Segundo o Protocolo de Manejo do Coronavírus do ministério da saúde, a 

letalidade se dá da seguinte maneira: 

 

3.4. Evolução do Coronavírus em nosso município: 

DATA MONITORADOS SUSPEITOS DESCARTADOS CONFIRMADOS 

06/05 17 01 00 00 

07/05 17 02 01 00 

08/05 21 05 04 00 

09/05 25 05 04 00 

11/05 27 04 07 01 
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12/05 30 08 07 01 

13/05 34 07 08 01 

14/05 35 06 10 01 

15/05 37 06 10 01 

16/05 38 06 10 01 

17/05 40 06 10 01 

18/05 48 28 11 01 

19/05 48 29 11 02 

20/05 52 44 13 06 

21/05 53 47 13 06 

22/05 53 49 13 07 

23/05 53 49 13 07 

Fonte: Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim
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DATA CONFIRMADO

S POR EXAME 

DESCARTA

DOS POR 

EXAME 

MONITORADOS 

POR CONTATO 

DE CASO 

CONFIRMADO 

SUSPEITOS 

COM SINAIS 

E 

SINTOMAS 

MONITORADOS 

QUE 

CHEGARAM 

NOS ÚLTIMOS 

14 DIAS 

DESCARTADO 

POR TEMPO 

DE 

ISOLAMENTO 

RECUPERA

DOS 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPID

O 

25/05 5 3 21 30 30 41 12 00 00 

26/05 5 4 27 41 24 39 16 01 00 

27/05 5 4 32 41 31 36 16 01 00 

28/05 5 4 38 44 31 43 16 01 00 

29/05 8 5 40 39 44 43 16 01 00 

30/05 8 5 40 39 44 35 16 01 00 

31/05 12 5 40 39 44 31 16 01 00 

01/06 12 5 40 39 44 25 16 01 00 

02/06 12 8 42 39 56 20 16 02 00 

http://www.buriti.to.gov.br/
mailto:buriti@saude.to.gov.br
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03/06 12 11 43 39 58 20 16 04 00 

04/06 12 12 50 45 73 11 31 04 00 

05/06 12 14 52 46 77 08 31 05 00 

06/06 12 14 52 46 77 02 31 05 00 

07/06 15 14 55 46 77 02 16 05 00 

08/06 16 15 60 48 85 02 31 08 00 

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 

 

DATA CONFIRMADOS POR EXAME DESCAR

TADOS 

POR 

EXAME 

MONITORADO

S POR 

CONTATO DE 

CASO 

CONFIRMADO 

SUSPEITO

S COM 

SINAIS E 

SINTOMAS 

MONITORADO

S QUE 

CHEGARAM 

NOS ÚLTIMOS 

14 DIAS 

DESCARTA

DO POR 

TEMPO DE 

ISOLAMEN

TO 

RECUPE

RADOS 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPIDO 

POR 

IMUNOC

ROMAT

OGRAFI

A 

09/06 16 16 01 61 48 91 02 35 08 00 

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 
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DATA CONFIRMADOS POR EXAME DESCAR

TADOS 

POR 

EXAME 

MONITORADO

S POR 

CONTATO DE 

CASO 

CONFIRMADO 

SUSPEITO

S COM 

SINAIS E 

SINTOMAS 

MONITORADO

S QUE 

CHEGARAM 

NOS ÚLTIMOS 

14 DIAS 

DESCARTA

DO POR 

TEMPO DE 

ISOLAMEN

TO 

RECUPE

RADOS 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPIDO 

POR 

IMUNOC

ROMAT

OGRAFI

A 

09/06 16 16 01 61 48 91 02 35 08 00 

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 

 

DATA CONFIRMADOS POR EXAME DESCART

ADOS 

POR 

EXAME 

SUSPEITOS 

COM SINAIS 

E 

SINTOMAS 

MONITORADO

S QUE 

CHEGARAM 

NOS ÚLTIMOS 

14 DIAS 

DESCARTAD

O POR 

TEMPO DE 

ISOLAMENTO 

RECUPERADO

S 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPIDO 

POR 

IMUNOC

ROMAT

OGRAFI

A 

10/06 16 27 01 65 79 02 51 08 00 

11/06 16 27 01 65 79 02 51 08 00 
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12/06 16 27 01 75 64 04 51 08 00 

13/06 16 32 01 75 64 05 51 08 00 

14/06 16 32 01 75 64 05 51 08 00 

15/06 16 39 01 83 51 05 51 10 00 

16/06 16 42 01 88 56 05 51 10 00 

17/06 16 44 01 88 54 02 53 16 00 

18/06 16 45 01 89 55 00 53 24 00 

19/06 16 51 01 94 49 00 53 25 00 

20/06 16 51 01 94 49 00 53 25 00 

21/06 16 51 01 94 49 00 53 25 00 

22/06 16 51 01 97 49 00 54 25 00 

23/06 16 56 01 99 53 00 61 27 00 

24/06 16 57 01 103 53 00 61 31 00 

25/06 16 61 01 105 49 00 70 36 00 

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 
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DATA CONFIRMADOS POR EXAME DESCARTAD

OS POR 

EXAME 

EM 

MONITORA

MENTO 

SUSPEITOS 

COM SINAIS 

E 

SINTOMAS 

DESCARTADO 

POR TEMPO DE 

ISOLAMENTO 

RECUPE

RADOS 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPIDO 

POR 

IMUNOCR

OMATOG

RAFIA 

26/06 16 66 01 110 32 46 70 36 00 

27/06 16 66 01 110 33 46 70 36 00 

28/06 16 66 01 110 33 46 70 36 00 

29/06 16 69 01 112 36 32 70 53 00 

30/06 16 72 01 114 40 32 70 55 00 

01/07 16 75 01 114 20 32 90 57 00 

02/07 16 78 01 114 20 32 90 63 00 

03/07 16 79 01 116 20 31 90 63 00 

04/07 16 79 01 116 20 31 90 63 00 

05/07 16 79 01 116 24 31 90 63 00 
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06/07 16 84 01 121 26 37 94 63 00 

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 

 

 

DATA CONFIRMADOS POR EXAME DESCART

ADOS 

POR 

EXAME 

EM 

MONITORAM

ENTO 

SUSPEITOS 

COM SINAIS E 

SINTOMAS 

RECUPERA

DOS 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPIDO 

POR 

IMUNOCR

OMATOG

RAFIA 

SOROL

OGIA 

07/07 16 86 02 01 122 19 39 66 00 

08/07 16 87 02 01 126 14 38 69 00 

09/07 16 88 02 01 128 14 37 81 00 

10/07 16 92 02 01 132 21 38 82 00 

11/07 16 92 02 01 135 21 38 82 00 

12/07 16 92 02 01 135 21 38 82 00 

13/07 16 100 02 01 136 21 35 88 00 
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14/07 16 104 02 01 138 21 40 89 00 

15/07 16 107 02 01 139 23 47 91 00 

16/07 16 108 02 01 141 21 49 91 00 

17/07 16 113 02 01 145 30 51 92 00 

18/07 16 113 02 01 145 30 51 92 00 

19/07 16 113 02 01 145 30 51 92 00 

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 

 

DATA CONFIRMADOS POR EXAME DESCARTAD

OS POR 

EXAME 

EM 

MONITORA

MENTO 

SUSPEITOS 

COM SINAIS 

E 

SINTOMAS 

DESCARTADO 

POR TEMPO DE 

ISOLAMENTO 

RECUPE

RADOS 

ÓBITOS 

SWAB TESTE 

RÁPIDO 

POR 

IMUNOCR

OMATOG

RAFIA 

20/07 16 115 02 151 35 58 126 97 00 

21/07 16 116 02 158 42 51 126 99 00 

22/07 16 117 02 159 42 50 126 101 00 
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23/07 16 117 02 159 45 56 126 102 00 

24/07 16 119 02 159 53 49 126 106 00 

25/07 16 119 02 159 53 49 126 106 00 

26/07 16 119 02 159 53 49 126 106 00 

27/07          

28/07          

Fonte: Novo Boletim Informativo SEMUS Buriti (situação municipal no dia do boletim 

 



                                                                                                                                                      

PREFEITURA MUNICIPAL DE BURITI DO TOCANTINS - TO 

Rua Luiz Gonzaga, 1030 – Centro, Buriti do Tocantins – TO CNPJ: 11.204.812/0001-75 
Telefone: 63 3459-1385 Home Page: www.buriti.to.gov.br e-mail: buriti@saude.to.gov.br. 

 

4. Objetivos do Plano 

4.1 Objetivo Geral 

Prevenção, contenção da propagação e combate ao novo coronavírus no 

município de Buriti do Tocantins 

 4.2 Objetivos específicos 

 Aquisição de insumos, medicamentos e matérias estratégicos; 

 Distribuição de matérias e insumos para as Unidades de Saúde e Equipes 

de Saúde que trabalham no enfrentamento do coronavírus; 

 Distribuição de medicamentos aos usuários e profissionais que necessitarem 

dos mesmos; 

 Diminuir os riscos de contaminação dos profissionais de saúde; 

 Atuar corretamente no combate ao novo coronavírus. 

 

5. Detalhamento do Plano: Estratégias e Ações 

5.1 Atividades  

Reunião com equipe de enfrentamento da secretaria municipal de saúde, com 

o objetivo de alencar os insumos necessários para essa intervenção e determinar 

estratégias a serem realizadas para a distribuição dos mesmos. 

Após levantamento, os materiais considerados de maior necessidade para a 

contenção da proliferação que serão adquiridos e distribuídos, serão os seguintes: 

 

PRODUTO QUANTIDADE VALOR 

ESTIMAD

O 

DATA DO 

EMPENHO 

LENÇOL 100% 

ALGODÃO 

160X2,20 COM 

24 1.440,00 

 
20/05/2020 

EPI´S 300 und. Máscaras PFF2 

30 cx máscara cirúrgica 

100 frasco alccol gel 70% 

1litro 

100 frasco alcool etílico 

70% 1litro 

23.193,00 14/04/2020 
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100 pct avental manga 

longa desc 

EPI´S 100 und. Máscaras PFF2 

50 frasco alcool gel 70% 

500ml 

50 frasco alcool álcool 

70% 1litro 

20 cx máscara cirúrgica 

10 pct avental manga 

longa desc 

20 und macacão 

impermeável 

11.674,50 06/04/2020 

CONFECÇÃO 

DE AVENTAIS 

EM LISOLENE 

IMPERMEÁVEL 

100 UNID 950,00 

 
16/06/2020 

CILINDROS DE 

OXIGÊNIO 7 M³ 

E MATERIAIS 

ACESSÓRIOS 

02 Cilindro de oxigênio 

medicinal 07m³ marca 

White Martins 

04 Regulador medicinal 

c/fluxômetro Marca Condor 

05 Umidificador Oxigênio 

Medicinal Marca Protec 

01 Carrinho p/ 01 cilindro 

oxigênio Marca Marcon 

5.807,00  

PROTETOR 

FACIAL E 

ÓCULOS DE 

PROTEÇÃO 

100 e 100 4.100,00 10/05/2020 

COMPRIMIDOS 

DE SULFATO 

DE ZINCO 66MG 

3.450 5.855,00 05/06/2020 

BOMBA DE 

BORRIFAÇÃO 

01 1.720,00  

EMPRESA DE 

SANITIZAÇÃO 

12 dias de prestação de 

serviço de sanitização em 

pontos estratégicos da 

cidade. (vigência de 22 de 

maio à 30 de junho). 

12.000,00  

EMPRESA DE 

SANITIZAÇÃO 

24 dias de prestação de 

serviço de sanitização em 

pontos estratégicos da 

cidade. (vigência de 10 de 

junho à 10 de agosto). 

24.000,00  

TESTES 

RÁPIDOS P/ 

100  15.900,00  
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COVID-19 CX 

C/25 UND. 

MÁSCARAS EM 

TECIDO 100% 

ALGODÃO P/ 

DOAÇÃO DE 

KITS 

2.000 KITS 6.000,00 20/05/2020 

MATERIAIS DE 

LIMPEZA PARA 

DOAÇÃO DE 

KITS 

4.000 und de detergentes 

500ml  

2.000 água sanitária 1 litro  

9.940,00 21/05/2020 

EPI´s E 

MATERIAIS 

HOSPITALAR 

100 unid máscara pff-2 s 

100 frasco alcool gel 70% 

100 cx mascara cirúrgica 

cx/50 unid 

100 frascos de alcool 

líquido 70% 1 lt 

100 pct avental 

descartável manga longa 

pct c/10 und 

100 unid touca descartável 

100 cx luva descartável 

tam “P” cx c/100 und 

100 cx luva descartável 

tam “M” cx c/100 und 

100 cx luva descartável 

tam “G” cx c/100 und 

óculos de proteção 

  

53.300,50  

AVENTAL 

MANGA LONGA 

EM TNT 

100 UND 1.500,00  

TESTE RÁPIDO 

PARA COVID-19 

100 UND 7.900,00  

TESTE RÁPIDO 

P/ COVID-19 

300 UND 23.970,00  

MEDICAMENTO 2.000 IVERMECTINA 6MG 

2.000 VITAMINA “C” 

10.080,00  

MEDICAMENTO 23 CX MULTIPLA 

AZITROMICINA 500MG. 

7CX MULTIPLA DIPIRINA 

500 MG COMP. 

300 UND DIPIRONA 

GOTAS 

4CX MULTIPLA 

PARACETAMOL 500 MG 
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7 CX MULTIPLA 

PARACETAMOL 750 MG 

7 CX MULTIPLA 

PREDINISONA 20MG 
 

  
A Secretaria Municipal de Saúde criou um almoxarifado específico para os 

insumos e materiais adquiridos para o enfrentamento do novo coronavírus, com a 

finalidade de facilitar o controle e a distribuição dos insumos e materiais, conforme a 

necessidade das atividades desempenhadas pelas equipes de saúde, bem como 

realizará a compra de medicamentos relacionados como de prioridade para o 

tratamento, estabelecido através da Portaria que estabelece o Protocolo 

Medicamentoso a ser utilizado no município (anexo). 

6. Cronograma de Atividades 

DATA AÇÃO RESPONSÁVEL 

16 DE MARÇO 2020 REUNIÃO EQUIPE DE 

ENFRENTAMENTO 

SECRETARIA DE 

SAÚDE MUNICIPAL 

A PARTIR DE 20 DE 

MARÇO 2020 

MONTAGEM E 

APRECIAÇÃO DO 

PROJETO 

EQUIPE DE 

ENFRENTAMENTO 

ABRIL/2020 CRIAÇÃO DE 

ALMOXARIFADO 

ESPECÍFICO PARA 

ENTREGA DE EPI´S 

SECRETARIA DE 

SAÚDE MUNICIPAL 

ABRIL/2020 AQUISIÇÃO DE 

INSUMOS 

ESTRATÉGICOS 

SECRETARIA DE 

SAÚDE MUNICIPAL 

18 DE MAIO DE 2020 INICIO DA 

DISTRIBUIÇÃO DOS 

INSUMOS E 

MATERIAIS PELO 

NOVO 

ALMOXARIFADO. 

ALMOXARIFADO 
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DE ACORDO COM A 

NECESSIDADE. 

AVALIAÇÃO DO 

TRABALHO 

DESENVOLVIDO 

SECRETARIA DE 

SAÚDE MUNICIPAL 

 

7. Atores envolvidos no planejamento, execução, monitoramento, 

acompanhamento e avaliação da proposta de ação: SECRETARIA DE SAÚDE 

MUNICIPAL E EQUIPE MUNICIPAL DE ENFRENTAMENTO AO COVID-19. 
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ANEXO 1: EPI’S RECOMENDADOS PELA ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DE SAÚDE 

E SUAS UTILIZAÇÕES: 

 

 

 



 

8 

 

 



 

9 

 

 



 

10 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

11 

ANEXO 2:  
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ANEXO 3: DECRETO MUNICIPAL 176 

 



 

16 

 

 



 

17 

 

 



 

18 

 



 

19 

 



 

20 

 

 



 

21 

 

 


