Plano Operacional
Estrategico de Vacinacao Contra

COVID-19 - Rio Banana/ES

Bl Rio Bananal/ES, Abril de 2021.




Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

Prefeito Municipal de Rio Bananal

Edimilson Santo Eliziario

Secretéria Municipal de Saude

Andreia Siqueira Santos

Coordenadora Municipal de Imunizacgéo

Marcia Gorete Venturim

Coordenacdao de Vigilancia em Saude
Beatriz da Rocha Silva

Coordenacao de Atencao Primaria a Saude

Maihanny Rosa

Coordenacao de Vigilancia Epidemioldgica

Jean Karla Salvador Casagrande



Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

Versdo do documento: Versao 6.0

Responsével pela elaboracao:

Andréia Siqueira Santos
Scheila R. Monechi Celestrini

Revisao Final:

Marcia Gorete Venturim

Colaboracéo:
Luzia Scandian Francisco



Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

Sumario

oS 01~ W

10
11
12
13
14
15

INTRODUCAO

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19 EM RIO
BANANAL

OBJETIVOS DO PLANO
META
POPULACAO ALVO
ESTRATEGIAS DE CAMPANHA
6.1 PRIMEIRA FASE: PRE-CAMPANHA
6.2 SEGUNDA FASE: CAMPANHA

6.2.1 Outras estratégias possiveis para vacinacao
6.3 TERCEIRA FASE: POS-CAMPANHA
IMUNOBIOLOGICO, LOGISTICA E INSUMOS
VACINACAO SEGURA
MOBILIZACAO SOCIAL/ COMUNICACAO
SISTEMA DE INFORMACAO
MONITORAMENTO E AVALIACAO
PLANILHA DE PONTOS FOCAIS E CONTATOS
AQUISICAO DE INSUMOS
CRONOGRAMA
REFERENCIA

13
13
13
14
16
17

20
21
22
23
23
23
24
24
25
26



Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

1. INTRODUCAO

No inicio de dezembro de 2019, casos de pneumonia de origem desconhecida
foram identificados em Wuhan, capital da provincia de Hubei na China.

Em 31 de Dezembro de 2019, esses casos foram associados a um novo RNA
virus (betacoronavirus 2) como patdgeno responsavel, atualmente denominado
SARS-CoV-2 ou Coronavirus. A doenca causada por este virus é chamada
COVID-19.

Inicialmente observado como um evento restrito a cidade de Wuhan, o nimero
de casos e 6bitos aumentou rapidamente, ao passo que a infeccéo se alastrou
para outras provincias chinesas. O governo chinés adotou, entdo, medidas de
contengdo e isolamento de cidades no intuito de mitigar o evento. No entanto, a
transmissao ficou sustentada e se alastrou para todos os paises do mundo,

gerando a pandemia por COVID-19.

No dia 30 de Janeiro de 2020, diante da realidade de dissemina¢gdo mundial do
novo Coronavirus, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarou o evento
como Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII).

A OMS enfatizou a necessidade urgente de estudos que identificassem a fonte
da infeccéo, a forma de transmissao, o sequenciamento genético do virus para
o desenvolvimento de vacinas e medicamentos antivirais, bem como o
fortalecimento da preparacdo e resposta ao novo evento, especialmente nos

paises e regibes mais vulneraveis.

No dia 03 de Fevereiro de 2020 foi declarada Emergéncia em Saude Publica de
Importancia Nacional (ESPIN) no Brasil, em decorréncia da infecgdo humana
pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2), por meio da Portaria GM/MS N°188,
03/02/2020.



Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

Diante da Emergéncia em Saude Publica declarada pela Organizacdo Mundial
da Saude e assumida pelo Ministério da Saude do Brasil em 24 de Janeiro, a
Secretaria Municipal de Saude de Rio Bananal ativou o Centro de Operacgdes de
Emergéncia 2019-nCoV da SEMSA (COE) em 25 de Maio de 2020, coordenado
pela Geréncia de Vigilancia em Saude (GEVS), para gerenciar as acfes de

prevencao e controle do novo Coronavirus.

e Coordenacéao de informacéao e recursos;

e Garantia da partilha da informacao e da ciéncia da situacao;
e Tomada de decisdes estratégicas e operacionais;

e Implementacéo de varios planos e procedimentos.

Acompanhando a situacdo mundial, nacional e estadual, o Municipio de Rio
Bananal executou medidas baseadas nos Decretos Estaduais com o intuito de

mitigar a propagacéao do virus.

Este plano sera dividido em trés fases: Pré-Campanha, Campanha e Pés-

Campanha.

A reavaliacao acontece de forma periddica, permitindo insercéo de novos eixos e
novas acdes, conforme dinamicidade da pandemia e evolucdo das estratégias

de vacinacéao.

Como na ocasido da quinta versao, ja conhecendo as vacinas contra COVID-19
gue estdo sendo usadas, a estratégia continua focada em finalizar a primeira
fase da Campanha, incluindo investigacdo de eventos adversos pds-vacinais
(EAPV) e na continuidade de alimentacdo dos Sistemas de Informagao
preconizados pelo Programa Nacional de Imunizacdo (PNI), haja vista que se

trata de uma das maiores a¢fes de vacinacdo do pais.

O municipio de Rio Bananal conta com cobertura de 100% da Estratégia Saude
da Familia (ESF), sendo 05 (cinco) Unidades de Saude, todas com sala de
vacina, abastecimento de internet e computador. Os sistemas de Registro
SIPNI (para COVID) e ESUS (para rotina) sdo alimentados sistematicamente
em todas as Unidades de Saude pelo técnico responséavel, que também faz o
monitoramento e aplicacdo diaria de vacinas, controlando rigorosamente a
temperatura através de termémetro digital do equipamento (por ora, geladeira

domeéstica) que acondiciona os imunobiologicos.
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A Sede, Unidade de Saude de Rio Bananal, possui um refrigerador (Camara
Cientifica) para acondicionar todo o estoque recebido até a distribuicdo. O
recebimento e a distribuicdo dos imunolégicos séo realizados nesta Unidade pelo
Coordenador do Programa Municipal de Imunizacéo que, além disso, alimenta os

sistemas de informacéo relacionados.

Por obrigatoriedade do PNI, foram cadastrados como vacinadores no municipio,
todos os Enfermeiros e Técnicos de Enfermagem responsaveis pelas 07 (sete)
equipes do PSF, lotados nas 05 (cinco) Unidades de Saude.

Os referidos profissionais, devidamente treinados, dardo continuidade a
vacinagao das suas respectivas areas atualizando as informacdes no sistema do
PNI.

Nesta sexta versao, ja conhecemos os Eventos Adversos Pds-Vacinais (EAPV)
de dois laboratérios, usadas para vacina¢do no Estado do Espirito Santo e estes
EAPVs estao sendo controlados através dos registros de notificdo obrigatéria no

esus notifica e acompanhados sistematicamente.

O andamento da campanha estd de acordo com a obrigatoriedade do MS
(Ministério da Saude). Vale salientar que na data de 18/02/2021 ocorreu um
incidente, no qual foi desligado por terceiros, o padrdo de energia elétrica da
Unidade de Saude onde esta sediada a Rede de Frio Municipal, cuja Camara
Cientifica existente acondiciona todos os imunolégicos recebidos pelo municipio,
0s quais sofreram alteracdo de temperatura. Estes imonobioldgicos foram
mantidos sob suspeita, até segunda ordem (liberacdo ou ndo pelo Instituto
Nacional de Controle e Qualidade em Saude — INCQS). Vale esclarecer que o
fato foi reportado a Regional Central Norte, com relatério dos imunobiol6gicos
que sofreram alteracdo de temperatura e a Policia Civil, através de BU (Boletim

Unificado), realizou investigacéo e elucidou o ocorrido.

A partir da data do incidente, foi providenciado extenséo do gerador de energia
do Hospital e Maternidade Alfredo Pinto Sant’ana a sala onde funciona a Rede
de Frio na Unidade de Saude de Rio Bananal, além de vigia noturno
providenciado para os finais de semana e feriados, assegurando a vigilancia da
Unidade de Saude e prédios publicos adjacentes. Também foi esclarecido que a
Camara Cientifica estava com as baterias vencidas a dois anos, ultrapassados
de sua vida util. A manutencdo ndo havia sido solicitada por falta de

esclarecimentos da empresa que a instalou em fevereiro/2017. O fato foi
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percebido por ndo ter sido instalado a Camara a discadora e o local para
instalacdo do pen drive para registro de temperatura, sendo este, feito
manualmente nos ultimos quatro anos de uso. Foi providenciado pela
administracdo a manutencéo corretiva e preventiva da Camara Cientifica e a
viabilizacdo dos acessorios em falta. Também foi solicitada a compra de 05
(cinco) Camaras Cientificas com capacidade de 240 (duzentos e quarenta) litros,
com as especificagbes necessarias para destinar as 05 (cinco) salas de

vacinacdo de Rio Bananal.

Apos analise pelo Instituto Nacional de Controle e Qualidade em Saude
(INCQS), as 133 doses da vacina contra COVID-19 que sofreram alteracéo de
temperatura, devido ao desligamento do relégio padrdo de energia elétrica,
foram liberadas pelo 6rgdo em 01/03/2021, as 11h53m.

Atualmente, a vacinacao ocorre diariamente, de 7h00m as 15h30m, atendendo a
rotina por demanda e a vacinagao contra Covid-19 por agendamento, realizado
pelo Agente Comunitario de Saude, além de vacinagdo nos domicilios para as

pessoas acamadas.
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2. SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19 EM RIO BANANAL

Conforme a atualizacdo Boletim Epidemiologico COVID-19 em 15 de Marco de
2021 foram confirmados 1436 casos da doenca em rio Bananal, sendo 1375

recuperados e 17 oObitos.

Tabela 1: Panorama Geral dos casos confirmados, recuperados e 6bitos por COVID19 no
mundo, no Brasil, no Espirito Santo e Rio Bananal.

MUNDO BRASIL ESPIRITO RIO
SANTO BANANAL
CONFIRMADOS 147.211.802 14.441.563 431.000 1913
RECUPERADOS 150215000 12.992.442 403.000 1.727
OBITOS 3.110.124 395.022 9.309 24

Fonte: Dados globais e nacionais disponibilizados pela Organizacdo Mundial a Saude, Ministério da Saude e
Painel COVID 19 - ES. Dados locais atualizados em 28/04/2021

O Grafico 1 a seguir explicita 0 nimero de casos confirmados, estratificado por

sexo. Os casos confirmados sdo, em sua maioria, do sexo feminino (1008).

Gréfico 1: Numero de Casos confirmados por COVID-19 em Rio Bananal, estratificado por

sexo / 2021.

Feminino 1008 |

I‘.‘IESCJ“F: _ m

Fonte: Dados Painel COVID 19 — ES, atualizado em 28/04/2021.
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O Gréfico 2 explicita o numero de casos confirmados, estratificado por faixa
etaria. Os casos confirmados sdo, em sua maioria, nas faixas etarias de 20-29,
30-39 e 40-49 anos.

Grafico 2: Numero de Casos confirmados por COVID-19 em Rio Bananal, estratificado
por faixa etaria 2021.

Qasanos 05a9anos 10219 anos 20229 anos 30239 anos 402 49 anos 50a 59 anos 603 69 anos 70279 anos 80389 anos 90 anos ou mais

Fonte: Dados Painel COVID 19 — ES, atualizado em 28/04/2021.

O Grafico 3 explicita o numero de casos confirmados em relacdo as
comorbidades. Percebe-se que a presenca de problemas cardiovasculares
representa mais da metade dos casos confirmados (282), seguido de diabetes
(68) e obesidade (56).

Gréfico 3: Niamero de Casos confirmados por COVID-19 em Rio Bananal, estratificado
por comorbidades.

CONFIRMAGOES POR COMORBIDADES

[
282 47 68 -
Cardio Pulmao Diabetes "

]
33 56 10 .
Tabagismo Obesidade Renal .

Fonte: Dados Painel COVID 19 — ES, atualizado em 28/04/2021.
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O Gréfico 4 apresenta o ndmero de o6bitos em relacdo ao sexo, idade e
comorbidades. Percebe-se que o sexo masculino lidera o nimero de 6bitos.
As cardiopatias estdo como as comorbidades mais letais e a idade de 80 anos

ou mais confirma o maior numero de 6bitos.

Gréfico 4.1: Obitos por sexo.

SEXO

16

12 -

10 -~

m SEXO

Masculino Feminino

Fonte: Dados Esus Vigilancia Epidemiolégica, atualizado 29/04/2021

Gréfico 4.2: Obitos por Comorbidades.

Comorbidades

12

10

B Comorbidades

0 ,I,-,-,-,

Cardio Diabetes Renal Neuplasia Neuro S/ Comorb.

Fonte: Dados Esus Vigilancia Epidemioldgica, atualizado 29/04/2021.
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Gréfico 4.3: Obitos por idades.

Idades
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Fonte: Dados Esus Vigilancia Epidemioldgica, atualizado em 29/04/2021.
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3. OBJETIVOS DO PLANO

Os objetivos do Plano Operacional de Estratégia de Vacinacéo contra a Covid-
19 em Rio Bananal/ES séo:

e Organizar as acdes e estratégias do municipio de Rio Bananal para a
vacinacdo COVID-19, abordando as fases de Pré-Campanha, Campanha
e P6s-Campanha;

e Descrever a estrutura da Rede de Frio Municipal e salas de vacinas das
Unidades Basicas de Saude, determinando as necessidades presentes e
futuras para realizacdo desta Campanha;

e Conter a disseminacdo do Sars-CoV-2, especialmente nos grupos
elegiveis para vacinacao, atingindo altas e homogéneas coberturas
vacinais;

e Divulgar as estratégias de Comunicacdo Social relativas a divulgacéo da
vacina, buscando combater a fake news e adesdo da populacao.

e Divulgar com tranparencia para a populacao o painel de vacinacéo
referente aos grupos prioritarios que estao sendo comtemplados no
momento atraves das redes sociais e Agentes Comunitarios de Saude.

4. METAS

Tendo em vista o objetivo principal da vacinacéo, de reduzir casos graves e
Obitos pela covid-19 é fundamental alcancar altas e homogéneas coberturas
vacinais. Para tanto, todos os esfor¢cos devem estar voltados para vacinar toda
a populagéo alvo. Portanto, o PNI estabeleceu como meta, vacinar ao menos
90% da populacdo alvo de cada grupo, uma vez que, é de se esperar, uma

pequena parcela da populacdo apresente contraindicagfes a vacinacao.

5. POPULACAO ALVO

Conforme determina a resolugao CIB/SUS-ES n° 007/2021 de 20 de Janeiro de
2021, iniciou a imunizacdo de 100% (cem por cento) dos profissionais
vacinadores, seguidos de 100% dos trabalhadores do Hospital Municipal,
considerando que o Hospital atende pacientes de covid-19, pacientes estes que

muitas vezes ficam internados aguardando regulacéo de vagas.

Conforme determina a CIB/SUS-ES n°008/2021 de 24 de Janeiro de 2021,
iniciou-se a vacinagcao de 100% (cem por cento) dos trabalhadores das

13
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Unidades de Saude que atendem a pacientes de covid-19 e demais

trabalhadores envolvidos no transporte de materiais coletados.

Até a elaboracdo da quinta versdo, foram contemplados 100% dos
trabalhadores de saude da linha de frente e Estabelecimentos de Saude com
Cadastro nacional de Estabelecimento de Saude (CNES) e 100% dos
estabelecimentos de saude sem CNES e, profissionais autbnomos com
apresentacdo da carteira do Conselho de classe e documentos comprobatorios
de atuacado na area da saude (CIB/SUS-ES N°013/2021).

Ainda até a quinta versdo, referente aos grupos prioritarios, foram
contemplados 100% dos idosos de 90 anos+ com dose 01 (um) e dose 02
(dois), completando o esquema vacinal nessa faixa etaria. 100% da dose 01
(um) para idosos de 85 a 89 anos. 95% de dose 01 (um) dos idosos de 80 a 84
anos. Na data de 15/03/2021 foram recebidos 15% do quantitativo de vacinas
para imunizacdo dos idosos de 75 a 79 (inicio da vacinacdo nessa faixa etéaria).
Vale esclarecer que para essa faixa etaria, a vacinacdo seguiu em ordem

decrescente de idade e estado de saude de cada idoso.

Na sexta versao, ainda referente aos grupos prioritarios, além dos dados
apresentados acima, foram contemplados também 100% dos idosos de 65 a 79
anos com dose 01 (um) e pretendemos contemplar os 32% que ainda faltam da
faixa etaria de 60 a 64 anos com a proxima quota a ser liberada pelo Ministerio
da Saude. Além disso, foi iniciada a vacinacdo dos professores, indicados em
lista proveniente da Coordenacdo do Programa Estadual de Imunizacoes,
totalizando, a priore em 27/04/2021, 09 (nove) doses aplicadas.

Cumpre dizer que todo o tramite de vacinagcédo segue as resolucées CIB/SUS—
ES, que apresenta com clareza essas prioridades da vacinagdo que segue,

conforme liberagGes gradativas de imunologicos.

6. ESTRATEGIAS DE CAMPANHA

Nesta secédo, sao apresentadas as acdes previstas em cada uma das trés fases
da Campanha de vacinagcédo contra a COVID-19. A execucédo de cada agéo
requer esforcos integrados de diferentes setores, em consonancia com a Uniéo,

Estados e Municipios, em diferentes niveis de governanca.

Considera-se primordial que a Atencdo Primaria em Saude (APS) gerencie o

14
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processo de organizacdo de vacinacdo em seus territorios, pois assim € possivel:
reduzir a variabilidade, a ocorréncia de riscos evitaveis e os custos/desperdicios;
determinar as responsabilidades e autoridades e aumentar a previsibilidade e
confiabilidade nos resultados; realizar o registro adequado e monitoramento das

informacgdes, bem como o grau de satisfacdo dos usuarios.

Importante & equipe de APS conhecer o territorio e ter o dominio das
especificidades da populacdo para melhor condugcdo do processo de trabalho.
Sao processos basicos e imprescindiveis para um dominio de acoes:
territorializacdo; cadastramento das familias; classificacdo de riscos familiares;
diagndstico local; estratificacéo de risco das condi¢des cronicas; programacéoe
monitoramento por estratos de risco; agendamento e acbes de educacdo em

salde para a populacao adscrita aos territorios das unidades de saude.

Considera-se que, para o desenvolvimento da campanha nacional de

vacinacao sera fundamental:

e Todas as esferas de gestdo deverdo assumir compromisso politico com
essa campanha como acéo prioritaria para saude publica;

¢ Mobilizacao e participacdo ampla de todos os segmentos da sociedade;

e Intersetorialidade;

e Implementacdo da campanha por fases, iniciando com a vacinacao
através do agendamento a fim de permitir organizacdo da demanda,
estendendo para a clientela institucionalizada. Em segundo momento,
captacdo do publico alvo através de busca ativa em lugares de
concentracdo de pessoas. Posteriormente, realizar a vacinacdo casa a
casa, quando indicada. A ultima estratégia pode ser complementada com

monitoramentos rapidos de cobertura.

e Comunicacdao social efetiva para informar e sensibilizar a populacao sobre
a campanha, bem como eliminar os efeitos negativos das fake news;

e Capacitacdo para assegurar que os profissionais de todos os setores
participantes da campanha estejam aptos a desenvolver um adequado
planejamento e implementagdo da campanha, garantindo a eficacia e a

seguranca da vacinacéao.

e Vigilancia da vacinagdo segura, que permitira dar respostas rapidas a
situacdes especificas de crises, relacionadas a eventos supostamente

atribuiveis a vacinacao.

15
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e Utilizar o sistema de informacao oportuno que permita monitorar o avango
das coberturas e proceder com a avaliacdo em diferentes momentos da

execucao da campanha e avaliacao.

PRIMEIRA FASE: PRE-CAMPANHA

v' Planejar e organizar as acdes da campanha de vacinacao;

v" Acompanhar as discussdes acerca das pesquisas e estudos clinicos

realizados sobre as vacinas COVID-19;

v" Acompanhar o estabelecimento do publico alvo a ser vacinado pelo
Estado;

v" Acompanhar o estabelecimento da meta de vacinagao a ser atingida
pelo Estado;

v' Fomentar e acompanhar os Planos de Acao para Vacinacéo Covid-19

das salas de vacinacéo das unidades basicas de Saude;

v' Capacitar e Atualizar as vacinadoras da SV e da APS, bem como dos

outros profissionais envolvidos na campanha;

v’ Estruturar a Rede de Frio Municipal e as salas de vacinas;
v Alinhar junto ao Estado processo de compra de insumos (seringas e

agulhas);

v' Adequar equipe para realizagdo das notificacbes de eventos adversos
especificos para a vacina,

v' Elaborar um Plano de Comunicacdo para a divulgacdo da vacina, para
definir uma estratégia de comunicacao eficaz, com uma linguagem de facil

entendimento, clara e acessivel a todos os publicos a serem impactados;

v' Estabelecer uma articulacdo intersetorial necesséaria para facilitar a
vacinagao e assim aumentar as chances de atingir a meta estabelecida;

v Elaborar um cronograma de entrega de vacinas;

v' Garantir escolta policial durante todo o calendario de distribuicdo de
vacinas, estabelecidos pelo estado de acordo com o Ministério da
Saude.
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v

SEGUNDA FASE: CAMPANHA

No primeiro momento da segunda fase da Campanha, no atendimento ao
grupo prioritario, a vacinacao foi realizada na sala de vacina da Sede
pelas vacinadoras Aparecida Savergnini e Luzia Scandian Francisco.
Foram disponibilizados somente dois profissionais vacinadores, devido o
baixo quantitativo de doses recebidas. 37% dos profissionais de saude

receberam a vacina neste momento;

Reforcar participacdo dos profissionais envolvidos na campanha em
treinamentos fornecidos pelo estado no SIPNI (Sistema de Informacao do
Programa Nacional de Imunizacdes) para correto controle das doses

aplicadas no municipio.

Reforcar junto aos profissionais envolvidos as orientacdes quanto as salas
de vacina (manter salas abertas durante todo o horario de funcionamento
da Unidade e fecha-las por ultimo, sempre que possivel; ofertar a vacina
em horarios alternativos; evitar barreiras de acesso caso 0 Usuario esteja
sem documentos de identificacdo ou comprovante de residéncia; realizar

busca ativa de usuarios dos grupos prioritarios da campanha);

Manter atualizacdo das referéncias técnicas de APS e Vigilancias, bem

como dos outros profissionais envolvidos na campanha;

Reforcar junto aos profissionais envolvidos na campanha as orientacoes

guanto a vacinacao segura;

Garantir pessoal treinado e habilitado para vacinar durante todo o tempo

de funcionamento da sala de vacina;

Evitar fluxos cruzados com o atendimento a usuarios sintomaticos

respiratorios;

Orientar os usuarios quanto a higienizagdo das maos, etiqueta respiratéria

e distanciamento preconizado na fila de espera,;

O profissional deve seguir as medidas de protecéo individual;
Organizar o servigo para que o profissional, ao manusear a caderneta de
vacina, ndo se esqueca de higienizar as maos antes do preparo e apos a

aplicacéo do imunobiolégico;
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v O Usuario deve ser recepcionado pela equipe na porta de entrada

orientando o fluxo para a sala de vacina,

v Importante manter a recomendacédo de usar dois acessos para a sala de
vacina: uma entrada e outra saida. Evitar fluxo cruzado de entrada e

saida;

v" Organizar a espera com distanciamento de 1 metro e meio no minimo

entre 0S usuarios;

v Usuarios com sintomas respiratorios devem receber/permanecer com
mascaras, orientacdes de etiquetas respiratérias e ser priorizado no

atendimento para classificacédo de risco;

v’ Profissional de salde deve estar paramentado de acordo com normas
descritas na Politica Nacional de Imunizacéo. Apés o atendimento realizar

a limpeza das superficies com élcool 70%;

v Em segundo momento, realizar a captacdo do publico alvo através de

busca ativa em lugares de concentracdo de pessoas ou nosdomicilios;

v' Descentralizar a campanha para o territério (escolas, igrejas, centro
comunitarios, quadras e até mesmo na rua em frente a Unidade de
Saude);

v' Organizar o servico para atendimento as demandas espontaneas de

vacinacao;

v' Elaborar Informe Epidemiol6gico semanal de doses recebidas,

distribuidas, administradas e cobertura vacinal;

v' Acompanhar diariamente as coberturas vacinais por grupos elegiveis para

vacinacao;

v' Garantir o adequado registro dos dados no sistema de informacéo
vigente, a fim de subsidiar a elaboracdo de boletins epidemiologicos e

consolidado das ac¢fes desenvolvidas em cada municipio;

v' Acompanhar, monitorar, investigar e encerrar os eventos adversos pos-
vacinagao. Isso sera feito através do programa ESUS notifica, no qual os
profissionais responsaveis passaram por treinamento em 21 de Janeiro
de 2021, com a finalidade de fornecer informacdo em tempo real ao
Estado.

v" Atualizar os documentos técnicos referentes a vacina;



Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

v' Garantir a estabilidade da cadeia de frio e os cuidados com

imunobioldgicos, mantendo o armazenamento de forma adequada,;

v Implementar os meios de comunicacdo que serdo utilizados para
divulgacdo da campanha (site e midias sociais do governo, campanhas

publicitarias, etc);

v Desmistificar qualquer informacdo inveridica (fake news) sobre

Imunizacéo, enfatizando a seguranca e beneficios.

v Divulgar nos meios de comunicacgéo, inclusive em redes sociais como o
site oficial da Prefeitura Municipal de Rio Bananal, informacdes
necessarias e esclarecedoras quanto a agendamentos da vacinacao de
acordo com cada grupo, sobre atrasos que possam ocorrer devido ao
nao recebimento do quantitativo de doses previsto, sobre ocorréncia de
eventos como incidentes que, por ventura, venham a ocorrer, dentre
outros relacionados, com isso, evitando a circulacdo desnecessaria de

pessoas.

Vale salientar que foram adotadas estratégias diferenciadas para alcance de 100%
da vacinacdo dos idosos com faixas etarias mais avancadas, haja vista que a
populacdo estd subestimada pelo IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e

Estatistica). Exemplificando:

80 anos e mais: IBGE = 483; populacéo real = 500 (dados extraidos do cadastro

familiar — Esus);

75 a 79 anos: IBGE = 326; populacédo real = 372 (dados extraidos do cadastro

familiar — Esus).

Neste caso, foram utilizadas 17 (dezessete) doses do quantitativo direcionado aos
idosos de 75 a 79 anos para cumprir 100% da vacinacao dos idosos de 80 anos a
mais e assim sucessivamente até a faixa etaria de 60 a 64. Nexte contexto, se
estabeleceu na vacinacao da faixa etaria de 60 a 64 anos, o saldo negativo de -230
doses para contemplacdo de 100% de doses aplicadas nessa faixa etaria. O fato foi
devidamente comunicado a instancia superior, Coordenacéo Regional Central Norte,
pelo endereco de e-mail srsc.imunizacdo@saude.es.gov.br, através do Oficio
n°126/2021/SEMSA, em 05/04/2021, sem resposta até 0 momento. Reenviado em
27/04/2021.
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Outras estratégias possiveis para vacinacao

» Drive thru: vacinacgdo porta a porta com carro;
» Avaliar a possibilidade de vacinacdo domiciliar, pactuando previamente
com a comunidade e definindo o percurso no territério com prioridade para

os idosos acamados e com critério de fragilidade;

» Organizar a campanha na unidade de saude para: definir local especifico
para vacinacdo do idoso e demais publico alvo, organizar a espera e a fila
obedecendo ao distanciamento preconizado, realizar agendamento de
grupos de idosos e demais publico, por BLOCO DE HORAS e por
microareas; oportunizar a vacinacdo; para os idosos em atendimento na
unidade por outros motivos, orientar adequadamente os idosos e
acompanhantes; ampliar o numero de profissionais responséaveis pela

vacinacao.

TERCEIRA FASE: POS-CAMPANHA

Adequado registro dos dados no sistema de informag&o vigente para a
manutencao de alta cobertura vacinal da populacao;

Realizacdo de busca ativa a fim de identificar os ndo vacinados e
encaminha-los para vacinacao e realizar a vacina¢ao casa a casa, quando

indicada;

Intensificar a vigilancia dos eventos adversos pdés-vacinacdo, criando e
estabelecendo uma maneira (ou mecanismo) de acompanhar e monitorar
0S eventos adversos, para que possam ser avaliados juntamente com as

equipes de vigilancia em saude.

v Avaliar o desempenho obtido das a¢des de vacinacao realizadas, e utilizar
os resultados dessa avaliacdo para redirecionar as acdes no sentido de

alcancar as metas minimas de cobertura preconizadas;
v" Monitoramentos rapidos de cobertura vacinal, se necessario;

v' Consolidagdo de dados e informacdes oficiais sobre a campanha para a

imprensa, gestores municipais, profissionais da saude e populacgéo;

v" Confeccao do relatério final da campanha, incluindo os resultados do

processo de verificacdo de coberturas vacinais.
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7. IMUNOBIOLOGICO, LOGISTICA E INSUMOS

A Campanha Nacional de vacinagdo contra a covid-19 iniciard com a vacina
Sinovac/Butantan. A vacina desenvolvida pelo laboratério Sinovac em parceria

com o Butantan € uma vacina contendo o virus SARS-CoV-2 inativado.

Os estudos de soroconversdo da vacina Sinovac/Butantan, demonstraram
resultados de > 92% nos participantes que tomaram as duas doses da vacina no
intervalo de 14 dias e, > 97% nos participantes que tomaram as duas doses da
vacina no intervalo de 28 dias.

A eficécia desta vacina foi demonstrada em um esquema contendo 02 (duas)
doses com intervalo de 02 (duas) semanas. Para prevencdo de casos
sintomaticos de COVID-19 que precisaram de assisténcia ambulatorial ou
hospitalar a eficacia foi de 77,96%. N&o ocorreram casos graves nos individuos

vacinados, contra 7 (sete) casos graves no grupo placebo.

Sinovac/Butantan
Plataforma Virus inativado
Indicacdo de uso Maior ow igual 3 18 anos
Forma farmacéutica Suspensdo injetavel
Apresentacdo Frascos-ampola, multidose 10 doses
Via de administragio IM (intramuscular)
Esquema vacinal/intervalos 2 doses de 0,5 ml, intervalo entre doses de 23 4
SEMANAs
Composicio por dose 0.5 ml com tém &005U de antizenc do wvirus

inativado SARS-CoV-2

Prazo de validade e conservagio 12 meses, se conservado entre 2°C e 8°C

Validade apds abertura do frasco 8 horas apds abertura em temperatura de 2°C 34
g°c

Dados sujeitos a alteracoes * a indicagio da vacina sera para pessoas a partir de 18 anos de idade no pais.
Fonte: CGPNLSVSMS
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AstraZeneca/Fiocruz
Plataforma Vacina covid-19 (recombinante)
Indicagdo de uso maior ou igual a 18 anos
Forma Farmaceutica Suspensio injetawvel
Apresentacdo Frascos-ampola com 5,0 mL (10 doses) cada.
Via de administracio IM (intramuscular]

2 doses de 0,5 mL cada, com intervalo de 12
Esquema vacinal /Intervalos
semanas

0,5 mL contém 1 = 10" particulas virais (p¥] de

vetor adenovirus recombinante de chimpanzé,
Composicdo por dose

deficiente para replicagio ([ChAdO=xl]), que

expressa a glicoproteina SARS-CoV-2 Spike [S).

24 meses a partir da data de fabricagioc se
Prazo de validade & conservacio conservado na temperatura;

2*Cas8"C

Validade apos abertura do fraseo 6 horas apos aberta sob refrigeracio (22C a 82C)

Fonte: CGEPFHLEVEMS
Dados sujeitos a altersgdes
*3 indicagio da vacina sera para pessoas s partir de 18 anos de idade no pats.

8. VACINACAO SEGURA

O componente de vacinacdo segura desse tipo de campanha incorpora varios
aspectos. A realizacdo de pratica de vacinacdo segura é um elemento
indispensavel ao dotar os insumos apropriados, capacitar e supervisionar o
pessoal de saude, além de manipular adequadamente os residuos de vacinagéo
(seringas, agulhas, algoddo, etc.). O emprego de técnicas, manuais e
instrumentos padronizados de supervisdo sao ferramentas importantes para
evitar erros programaticos. Durante a campanha de vacinacao, a vigilancia de
Eventos Adversos Pés- Vacinacédo (EAPV) sera ampliada devido ao incremento

no nimero de pessoas vacinadas.

Até a sexta versdo, foram adicionados ao esus notifica, os enfermeiros
responsaveis por cada area, para que sejam identificados, notificados e
investigados todos os EAPVs (Eventos Pds Vacinais) relacionados a vacinacéo

contra Covid-19.

Vale salientar que, facilmente, podera ser atribuido a vacina qualquer sinal ou

sintoma originado por outras causas, em individuos vacinados.
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9. MOBILIZACAO SOCIAL / COMUNICACAO

O desenho da estratégia de mobilizacdo social deve contemplar tanto a
necessidade de se captar grupos de populacdo diversos em uma s6 campanha
de vacinacdo, como estabelecer estratégias especificas para cada um desses
grupos. As mensagens devem ser diferenciadas de acordo com as estratégias
da campanha e das fases de execucdo da mesma. As atividades de mobilizagéao
social sdo realizadas no nivel nacional, bem como nos niveis estaduais e

municipais.

E de suma importancia a integracdo com instituicdes formadoras de recursos
humanos em saude, profissionais da odontologia, educadores e Policia Militar
para ter disponivel niamero suficiente de vacinadores, registradores e outros

colaboradores locais.

Para implementar um plano de mobilizacdo efetivo, deve-se projetar uma
estratégia de comunicacao social que empregue diversos meios para difusédo da
campanha. A mensagem deve deixar claro o risco da Covid-19, por ndo estarem
vacinados. Importante envolver lideres e personagens reconhecidas pela

sociedade que possam influenciar positivamente o publico-alvo.

10. SISTEMAS DE INFORMACAO

Registro nominal no médulo parametrizado do SIPNI. Treinamento aconteceu no
dia 21/01/2021, online, para os 15 vacinadores cadastrados no municipio pelo
sistema SCPA. Treinamento fornecido pelo Coordenadoria do Sistema de

Informacéo Programa Nacional de Imunizagdes.

Nesta quinta versdo. Seguimos com o cadastramento e controle dos
imunologicos pelo SIES — DATASUS e registro nominal da vacinagéo Covid-19

em no maximo 48 horas em todas as unidades vacinadoras no Mdédulo SIPNI.

11. MONITORAMENTO E AVALIACAO.

23



Plano Operacional da Estratégia de Vacinagdo contra a COVID-19

12. PLANILHA DE PONTOS FOCAIS E CONTATOS

NOME SETOR FUNCAO CONTATO/ CONTATO/EMAIL
TELEFONE
Beatriz da Rocha Vigilancia em Gerente 27 99998-0169 rs.beatriz@hotmail.com
Silva Saude
Marcia Gorete Imunizacéo Coordenadora 27 99724-8136 venturimarcia@bol.com .br
Venturim
Maihanny Rosa Atencéo Coordenadora 27 99628-2114 maituretta@gmail.com
Primaria
Jean Karla Vigilancia Coordenadora 27 99944-7873
Salvador Epidemioldgica
Casagrande

13. AQUISICAO DE INSUMOS

Responsabilidades da esfera municipal:

A vacinacao, ao lado das demais acdes de vigilancia epidemiol6gica, vem ao

longo do tempo perdendo o caréater verticalizado e se incorporando ao conjunto

de acdes da Atencdo Primaria em Saude. As campanhas, as intensificacoes, as

operacOes de bloqueio e as atividades extramuros sao operacionalizadas pela

equipe da atencdo primaria, com apoio dos niveis distrital, regional, estadual e

federal, sendo fundamental o fortalecimento da esfera municipal.

Constituem competéncias da esfera municipal:

v' A coordenacéo e a execuc¢do das a¢Oes de vacinagao integrantes do PNI,

incluindo a vacinacgao de rotina, as estratégias especiais (como campanhase

vacinacoes de bloqueio) e a notificacdo e investigagcao de eventos adversos

e Obitos temporalmente associados a vacinagao;

v' A geréncia do estoque municipal de vacinas e outros insumos, incluindo

0 armazenamento e o transporte para seus locais de uso, de acordo com as

normas vigentes;

v" O descarte e a destinacdo final de frascos, seringas e agulhas

utilizados, conforme as normas técnicas vigentes;
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v' A gestdo do sistema de informacdo do PNI, incluindo a coleta, o
processamento, a consolidacdo e a avaliacdo da qualidade dos dados
provenientes das unidades notificantes, bem como a transferéncia dos dados
em conformidade com os prazos e fluxos estabelecidos nosambitos nacional

e estadual e, a retroalimentacéo das informacdes as unidades notificadoras.

14. CRONOGRAMA

O cronograma de vacinagao:

e 20 a 27 de Janeiro de 2021 — vacinagfes dos profissionais vacinadores e
profissionais do Hospital (exceto setor Administrativo);

e 24 de Janeiro de 2021 — Atencdo Primaria a Saude — vacinacao dos
trabalhadores das Unidades Basicas e trabalhadores do transporte de
imunologicos e testes para covid-19;

e 29 de Janeiro 2021 — Agentes Comunitarios de Saude, Laboratérios
coletores e demais trabalhadores da saude.

e 08 de Fevereiro 2021 — Inicio da Vacinagcédo dos idosos de 90 anos a

mais.

e 19 de Fevereiro de 2021 — Inicio da vacinacdo de idosos de 85 a 89

anos.
e 01 de Margo de 2021 — Inicio da vacinagéo de idosos de 80 a 85 anos.
e 15 de Marco de 2021 - Inicio da vacinacao de idosos de75 a 79 anos.
e 24 de Margo de 2021 - Inicio da vacinacao de idosos de 70 a 74 anos.
e 31 de Margo de 2021 - Inicio da vacinacao de idosos de 65 a 69 anos.
e 09 de Abril de 2021 - Inicio da vacinacéao de idosos de 60 a 64 anos.

e 27 de Abril de 2021 - Inicio da vacinacdo dos Professores de 50 a 59

anos.
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