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1-INTRODUCAO

A Secretaria de Saude Terra Alta, por meio da Coordenacao de Vigilancia
em Saude (SVS), apresenta o Plano Municipal de Operacionalizacdo da
Vacinagdo contra a Covid-19, como medida adicional de resposta ao
enfrentamento da doenca, tida como Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Internacional (ESPIlI), mediante a¢Bes de vacinagdo no nivel
municipal.

O Plano encontra-se organizado em 8 eixos, a saber: 1) Situagcédo epidemioldgica;
2)Objetivos; 3) Estratégias da campanha de vacinagdo contra a COVID-19 4)
Farmacovigilancia; 5) Vigilancia de eventos adversos pos-vacinacdo (EAPV); 6)
Sistemas de Informacdes; 7) Operacionalizacdo para a vacinacdao; e 8)
Comunicacao.

As diretrizes definidas neste plano visam apoiar a gestdo municipal no
planejamento e operacionalizacdo da vacinacdo contra a doenca. O éxito dessa
acdo so sera possivel mediante o envolvimento e esforco de todas as areas de
gestdo para a logistica, mobilizacédo e adesdo da populacéo a vacinacao.

Destaca-se que as informacdes contidas neste plano serdo atualizadas
conforme o surgimento de novas evidéncias cientificas, conhecimentos acerca
das vacinas, cendrio epidemioldgico da Covid-19, em conformidade com as fases
previamente definidas e aquisicdo dos imunizantes ap0s aprovacao pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).




PREFEITURA MUNICIPAL DE TERRA ALTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COORDENAGAO DE VIGILANCIA EM SAUDE

2- SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19

A situacdo epidemiolégica da Covid-19 no Brasil é de 9.204.731 casos
acumulados, o numero de Obitos acumulados é de 224.504, com uma taxa de
letalidade de 2.5%.

No Para possui 329.306 casos acumulados e 7.636 Obitos acumulados,
com 2,43% de letalidade (atualizacdo em 31/01/2021).

FIGURA 1- CURVA EPIDEMICA DE CASOS DESCARTADOS, CONFIRMADOS E OBITOS POR
COVID-19, POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA NO PARA, DE 01/03 A 08/01/2020.
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Fonte: Sistema de Monitoramento de COVID-19, SESPA.

Na distribuicdo de casos e 6bitos por semana epidemioldgica do ano de
2020, percebe-se que o pico da pandemia no estado ocorreu em Abril, semana
epidemioldgica 20, com fase de descendéncia de casos e a partir da semana 24,
atingindo um patamar de estabilidade de casos e 6bitos (Figura 1).

No Municipio de Terra Alta desde o primeiro caso confirmado em 15 de
abril de 2020, de residente do municipio com viagem a Belém, até esta data o
namero acumulado de casos confirmados é de 389 e o numero de Obitos
acumulados é de 12 (atualizacdo em 31/01/2021).

FIGURA 2- CURVA EPIDEMICA DOS CASOS CONFIRMADOS POR COVID-19
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Na distribuicdo de casos por més do ano de 2020/21, percebe-se que o
pico da pandemia no municipio ocorreu em MAIO/2020, com fase de
descendéncia de casos em Agosto e nova elevacdao a partir de Outubro/20,
caracterizando um cenario de instabilidade. (Figura 2)

As tabelas 1 e 2 apresentam a distribuicdo de casos e Obitos por sexo e faixa
etaria no municipio de Terra Alta

Tabela 1- Distribuicdo de casos confirmados de COVID-19, segundo a faixa etaria
e sexo, Terra Alta, de 01/04 a 31/01/2021.

Faixa etéria Casos confirmados Total geral
Femininos Masculino

0 1 1 2

1-4 1 6 7
5-9 4 6 10
10-14 8 6 14
15-19 8 4 12
20-29 43 16 59
30-39 50 26 76
40-49 53 28 81
50-59 34 25 59
>60 41 28 69
Total 243 146 389

FONTE: SISTEMA DE MONITORAMENTO COVID/SESPA

Observa-se que 62,46% dos casos sao do sexo feminino, sendo a faixa

etaria de 40 a 49 anos a mais afetada com 20,82% de infectados.

Tabela 2. Distribuicdo de 6bitos confirmados de COVID-19, segundo a faixa etaria

e sexo, Terra Alta, de 01/04 a 31/01/2021.

Faixa etaria

Obitos

Total geral

0

Femininos

Masculino

1-4

5-9

10-14

15-19

20-29

30-39

40-49

50-59

01

01

>60

06

05

11

Total

07

05

12

FONTE: SISTEMA DE MONITORAMENTO COVID/SESPA

Quanto aos o6bitos, 58,33% sao do sexo feminino, sendo a faixa etaria
gue mais evoluiu ao 0bito a de maiores de 60 anos com 91% de letalidade.
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3- OBJETIVOS DO PLANO

3.1- Objetivo geral
-Estabelecer as a¢fes e estratégias para a operacionalizacdo da vacinacao
contra a Covid-19 no municipio de Terra Alta.

3.2- Objetivos especificos

- Apresentar a populacéo-alvo e grupos prioritarios para vacinacao;

-Planejar os recursos existentes por meio de programacao oportuna para
operacionaliza¢ao da vacinacao;

- Instrumentalizar e apoiar os estabelecimentos de saude para vacinacao contra a
covid-19.

4- ESTRATEGIA DA CAMPANHA DE VACINACAO CONTRA A COVID-19

Considerando a transmissibilidade da Covid-19 (RO entre 2,5 e 3), cerca de
60 a 70% da populacdo precisaria estar imune (assumindo uma populacdo com
interacdo homogénea) para interromper a circulacdo do virus. Desta forma seria
necessaria a vacinacdo de 70% ou mais da populacéo (a depender da efetividade
da vacina em prevenir a transmissibilidade) para eliminagdo da doenca.

Portanto, em um momento inicial, onde n&o existe ampla disponibilidade
da vacina no mercado mundial, o objetivo principal da vacinagdo passa a ser
focado na reducédo da morbidade e mortalidade pela Covid-19, de forma que
existe a necessidade de se estabelecer grupos prioritarios para a vacinacao.

Nesse cenario, 0s grupos de maior risco para agravamento e oObito,
caso venham a se infectar, devem ser priorizados. Além disso, no contexto
pandémico que se vive, com a grande maioria da populacdo ainda altamente
suscetivel a infeccdo pelo virus, também é prioridade a manutencdo do
funcionamento e da for¢ca de trabalho dos servicos de salde incluindo os
trabalhadores da saude e dos servicos considerados essenciais.

4.1- Vacinas

De acordo com a OMS, existem 173 vacinas COVID-19 candidatas em fase
pré-clinica de pesquisa e 63 vacinas candidatas em fase de pesquisa clinica. As
caracteristicas das vacinas a serem utilizadas na estratégia de vacinacdo contra a
Covid-19 no Brasil serdo apresentadas e devidamente atualizadas sempre que
necessario, a partir do registro (licenciamento) pela ANVISA.

Destaca-se que ha intencdo de oferta da vacina Covid-19 a toda a
populacdo Paraense para qual o imunobiolégicos estiver licenciado, de maneira
escalonada, conforme a producdo da vacina covid-19 avancar e houver
disponibilidade e sustentabilidade na oferta, sendo o Governo Estadual.

A imagem abaixo apresenta os principais imunobiolégicos que poderao ser
disponibilizadas para a campanha de vacinagao contra a COVID-19, no estado do
Para.
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CORONAVIRUS < COVID - 19
ANDAMENTO DA ANALISE DAS VACINAS NA ANVISA
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4.2- Meta
A meta é vacinar, pelo menos, 95% de cada um dos grupos prioritarios
contra COVID-19.

4.3 - Grupos prioritarios por fase:

Considerando que pelo menos, 95% do publico-alvo da vacinacao contra a
COVID-19 deve ser vacinado em duas doses, com intervalo a ser definido pelo
fabricante da vacina, segue abaixo as fases definidas pela SECRETARIA DE
ESTADO DE SAUDE PUBLICA DO PARA(SESPA).

Fase de A . Recomendacdes
) ~ Pablico-alvo Definicao NS
Vacinacao de exigéncia

Trabalhadores dos | Cartdo Sus E

servicos de saude sao | Carteira de

todos aqueles que atuam | identificacao

em espacos e | profissional ou

estabelecimentos de | carteira de trabalho

assisténcia e vigilancia a |com a  devida

12 FASE Trabalhadores

de Saude

salde, eles
hospitais, clinicas,
ambulatérios, laboratérios
e outros locais. Solicita-se
as unidades que priorizem
aqueles profissionais que
atuem no atendimento de

sejam

funcdo e local de
trabalho registrada
e declaracdo de

vinculo  expedida
pelo local de
trabalho que
comprove a
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pacientes com Sindrome
Gripal, seja em urgéncias,
enfermarias ou unidades
de tratamento intensivo,
inclusive, funcionarios que
nao atuem diretamente na

assisténcia, mas
frequentem tais
ambientes, como
auxiliares de servigos
gerais, copeiros,
administrativos, entre
outros.

atuacao do
profissional em
assisténcia direta a
pacientes com

Sindrome Gripal

Profissionais da
Seguranca
Publica na Ativa

Servidores das policias

federal, militar e civil;
servidores do Centro de
Pericias Cientificas;
bombeiros militares;

policiais penais e agentes
do DETRAN

Cartao Sus
Documento que
comprove a
vinculagéo ativa
com o0 servico de
forcas de
seguranca e
salvamento ou

apresentacdo de
declaracdo emitida

a pelo servico em
2% FASE gue atua.
Idosos de 60 a Deverédo receber a vacina | Cartdo  Sus e
CoOVID-19 em | documento original
79 anos de :
: conformidade com as|com foto que
idade . .
fases predefinidas comprove a idade
Cartao sus e
Deverao receber a vacina | documento original
ldosos a partir | COVID-19 em |com foto que
de 80 anos conformidade com as | comprove a idade
fases predefinidas
Para individuos com | Os pertencentes a
Comorbidades ja | esses grupos
descritas, de acordo com | cadastrados  nas
a faixa etaria indicada | unidades
L pela ANVISA. (Diabetes | municipais seréao
Individuos que L . ~ |
a mellitus; hipertensao | informados do
32 FASE possuam . P
: arterial sistémica grave | cronograma de
Comorbidades e e
(de dificil controle e/ou | vacinagao.

com leséo de orgao-alvo);
doenca pulmonar
obstrutiva cronica; doencga
renal, doencas

Aqueles que néao
tiverem sido pré-
cadastrados devem
apresentar




PREFEITURA MUNICIPAL DE TERRA ALTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COORDENACAO DE VIGILANCIA EM SAUDE

cardiovasculares e
cerebrovasculares;
individuos transplantados
de 6rgdo solido; anemia
falciforme;
imunossuprimidos;
obesidade grave (IMC=40)

atestado  médico
especificando 0
motivo da
indicacao da

vacina, que devera
ser apresentada no
ato da vacinacao.

Trabalhadores
da Educacéao

Todos os professores e
funcionarios das escolas
publicas e privadas

Nessa estratégia
sera solicitado
documento que
comprove a
vinculagdo ativa do
profissional com a

42 FASE

escola ou
apresentacdo de
declaracdo emitida
pela escola
Nessa estratégia
sera solicitado
Membros  ativos  das | documento que
Forcas Armadas | Forcas Armadas (Marinha, | comprove a
Exército e Aerondutica) vinculacao ativa

com forca em que
atua

Funcionéarios do

sistema de Agente de custédia e

privacao de demais funcionarios
liberdade

Populacio Populacdo acima de 18
privada de anos . em
liberdade estabelecimentos de

privacéo de liberdade

O planejamento e
operacionalizacao
da vacinacdo nos
estabelecimentos
penais seréo
articulados com as
Secretarias
Municipal e 06rgéo
de Administracao
Penitenciaria local

Qualquer alteracdo nos grupos prioritarios e fases da campanha seréo
dependentes do perfil epidemioldgico estadual e das definicdes orientadas
pelo Ministério da Saude e Secretaria de Estado de Saude publica,
considerando a gerencia destes frentes os imunobiolégicos e insumos.
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4.4- Periodo da campanha de vacinacao:

A campanha de vacinacéo teve inicio em 19 de janeiro de 2021. As etapas
ocorrerdo, simultaneamente, em todos os 144 municipios do estado do Para, e os
grupos serao cumulativos no decorrer das etapas definidas.

Como a campanha depende na oferta de imunobioldgicos esta indefinido o
seu termino no municipio.

5-FARMACOVIGILANCIA

Frente a introducdo de novas vacinas de forma acelerada, usando novas
tecnologias de producdo e que serdo administradas em milhdes de individuos,
pode haver um aumento no nimero de notificacbes de Eventos Adversos Pos-
vacinacdo (EAPV). Assim, torna-se premente o fortalecimento dos sistemas de
vigilancia epidemioldgica e sanitaria, em especial nho manejo, identificacéo,
notificacéo e investigacdo de EAPV por profissionais da saude.

5.1-Precaucdes e Contraindicacdes a Administracao da Vacina

Como a(s) vacina(s) COVID-19 nao puderam ser testadas em todos os
grupos de pessoas, pode haver algumas precaucdes ou contraindicacoes
temporarias até que surjam mais evidéncias e se saiba mais sobre a(s) vacina(s)
e que seja(m) administrada(s) de forma mais ampla a mais pessoas. Apos 0s
resultados dos estudos clinicos de fase Ill, essas precaucdes e contraindicacfes
poderdo ser alteradas.

5.2- Precaucdes Gerais

Em geral, como com todas as vacinas, diante de doencas agudas febris
moderadas ou graves, recomenda-se o adiamento da vacinacdo até a resolucao
do quadro com o intuito de ndo se atribuir a vacina as manifestacdes da doenca,;

Ndo h& evidéncias, at¢é o momento, de qualquer preocupacdo de
seguranca na vacinacao de individuos com historia anterior de infeccdo ou com
anticorpo detectavel pelo SARS-COV-2.

E improvavel que a vacinacdo de individuos infectados (em periodo de
incubacdo) ou assintomaticos tenha um efeito prejudicial sobre a doenca.
Entretanto, recomenda-se o adiamento da vacinacdo nas pessoas com infeccao
confirmada para se evitar confusdo com outros diagnosticos diferenciais.

Como a piora clinica pode ocorrer até duas semanas apds a infecgao,
idealmente a vacinacdo deve ser adiada até a recuperacdo clinica total e pelo
menos quatro semanas apos o inicio dos sintomas ou quatro semanas a partir da
primeira amostra de PCR positiva em pessoas assintomaticas.

A presenca de sintomatologia prolongada ndo é contraindicacdo para o
recebimento da vacina, entretanto, na presenca de alguma evidéncia de piora
clinica, deve ser considerado o adiamento da vacinagcdo para se evitar a
atribuicdo incorreta de qualquer mudanca na condicdo subjacente da pessoa.
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5.3-Contraindicacdes

* Pessoas menores de 18 anos de idade;

» Gestantes puérperas e lactantes;

» Para aquelas pessoas que ja apresentaram uma reacao anafilatica confirmada a
uma dose anterior de uma vacina covid-19;

» Pessoas que apresentaram uma reacdo anafilatica confirmada a qualquer
componente da(s) vacina(s).

Atencédo: recomenda-se que, antes de qualquer vacinagao, seja verificada
nas bulas e respectivo(s) fabricante(s), as informacdes fornecidas por este(s)
sobre a(s) vacina(s) a ser(em) administrada(s). Ressalta-se que informacodes e
orientacdes detalhadas encontram-se no Protocolo de Vigilancia Epidemiologica e
Sanitaria de Eventos Adversos Pds-Vacinacao.

5.4- Gerenciamento de Residuos Provenientes da Vacinacao

O gerenciamento de residuos de servicos de salde no ambito do PNI deve
estar em conformidade com as definicdbes estabelecidas na Resolugcdo da
Diretoria Colegiada - RDC n° 222, de 28 de marc¢o de 2018, que dispde sobre o
regulamento técnico para o gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude e
a Resolucdo Conama n° 358, de 29 de abril de 2005, que dispde sobre o
tratamento e a disposicao final dos Residuos dos Servi¢cos de Saude (RSS)

6- VIGILANCIA DE EVENTOS ADVERSOS POS-VACINACAO (EAPV)

Para o manejo apropriado dos EAPV de uma nova vacina é essencial
contar com um sistema de vigilancia sensivel para avaliar a seguranca do produto
e dar resposta rapida a todas as preocupacdes da populacdo relacionados as
vacinas.

Estas atividades requerem notificacdo e investigacdo rapida do evento
ocorrido.

O ciclo de VEAPV é composto por: deteccdo de casos suspeito de EAPV,
notificacdo, registro em sistema de informacédo, investigacdo (exames clinicos,
exames laboratoriais etc.) e busca ativa de novos eventos, avaliacdo das
informagdes, classificagdo de causalidade, feedback ou retroalimentacao
oportuna
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6.1- Deteccdao de casos suspeitos de EAPV

Os eventos adversos pos-vacinacdo (EAPV) podem ocorrer, sendo a
grande maioria deles ndo graves e autolimitados e, muito raramente, podem ser
graves, necessitando de assisténcia de saude.

De acordo com as manifestacdes clinica podem ser locais ou sistémicas:

» Manifestagdes locais: como dor no local da injecdo, eritema e enduracéo
ocorrem em 15% a 20% dos pacientes, sendo benignas autolimitadas geralmente
resolvidas em 48 horas.

» Manifestagdes sistémicas: sdo benignas, autolimitadas, como febre, mal
estar e mialgia que podem comecar de 6 a 12 horas ap0s a vacinagao e persistir
por um a dois dias, sendo notificadas em menos de 10% dos vacinados. Estas
manifestacfes sdo mais frequentes em pessoas que nao tiveram contato anterior
com o0s antigenos da vacina. A vacinacdo ndo agrava sintomas de pacientes
asmaticos nem induz sintomas respiratorios.

» Reagdes de hipersensibilidade: reagbes anafilaticas (hipersensibilidade do
tipo 1) séo extremamente raras e podem ser associadas a qualquer componente
da vacina.

6.2- Notificacado de EAPV

Todos os eventos adversos deverdo ser comunicados pelos profissionais
de saude dentro das primeiras 24 horas de sua ocorréncia, através dos sistemas
de informacgdes do nivel local até o nacional.

E importante destacar que as notificacdes deverdo primar pela
gqualidade no preenchimento de todas as variaveis contidas na ficha de
notificagcao/investigacao.
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O sistema eletronico de notificagbes de EAPV a ser utilizado pelos
notificadores sera o e-SUS Notifica.

Os notificadores deverdo enviar as notificacdo preenchidas a vigilancia
epidemioldgica municipal para a inser¢cao no Sistema.

6.3- Investigacdo de casos suspeitos de EAPV

Apbs avaliacéo inicial onde se verifica a informacéo, os principais eixos de
uma investigacao sdo: os servigos de saude, a vacina, o usuério, o trabalhador de
saude, os familiares/responsaveis e o trabalho de campo que inclui a descri¢cdo
das condicdes socioecondmicas e de moradia.

Podem ser necessarios procedimentos de observacao, entrevistas, revisao
de registros e prontuarios, inspecdo dos servicos de saude, visitas domiciliares e
até necropsias para determinacdo das possiveis causas determinantes dos
eventos, conforme orientacdo do Protocolo de Vigilancia Epidemiolégica e
Sanitaria de Eventos Adversos Pés-vacinacao (Ministério da Saude).

6.4-Avaliagao e classificagcédo de causalidade

A avaliacdo de causalidade é o método que avalia o grau de relacdo entre
um medicamento e uma suspeita de reacdo adversa. Portanto, muitos desafios
estdo envolvidos em decidir se um evento adverso foi realmente causado por uma
vacinacao.

A avaliacdo de causalidade dos EAPV sera realizada pelas Coordenacdes
de Imunizacéo Estaduais e Municipais conforme o fluxo ja estabelecido pelo PNI.

7. SISTEMAS DE INFORMAGCOES — REGISTRO DE DOSES APLICADAS

Para a campanha nacional de vacinacéo contra a COVID-19 o registro da
dose aplicada, serd nominal/individualizado.

Os registros deverdo ser feitos no Sistema de Informacdo do Programa
Nacional de Imunizacdes (SI-PNI) moédulo COVID em todos os pontos de
vacinacdo da rede publica e privada de saude.

Uma solucado tecnolégica estd em desenvolvimento, por meio do
DATASUS, com o objetivo de simplificar a entrada de dados e agilizar o tempo
médio de realizacdo do registro do vacinado no SI-PNI médulo Covid, além de
considerar aspectos de interoperabilidade com outros Sistemas de Informacéo e
integracdo com a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS).

Um recurso que serd colocado a disposicao € o QR-Code para identificar o
cidadado a ser vacinado. Este devera ser gerado pelo proprio cidadao no Aplicativo
ConectSUS.

Vale destacar que o cidaddo que faz parte dos grupos prioritarios elegiveis
para a vacinagdo, mas que chegar ao servico de saude sem o seu QRCode em
maos nao deixara de ser vacinado. Para isso, o profissional de saude tera uma
alternativa de busca no SI-PNI, pelo CPF e/ou Cartdo Nacional de Saude (CNS),
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a fim de localizar o cidaddo na base de dados nacional de imunizacéo e tao logo
avancar para o ato de vacinar e de execucao do registro da dose aplicada.

Algumas alternativas de pré-cadastro da populacdo-alvo estdo em
discusséo, tendo em vista que é provavel que tenhamos como grupo prioritario:
categorias de profissionais e portadores de comorbidades, e ndo somente grupos
etarios.

Bases de dados serdo importadas para habilitar o cidadao
automaticamente para receber a vacina. Entretanto, caso o cidaddo comprove
que faz parte do grupo prioritario e ndo esta listado na base de dados do publico-
alvo, o profissional de saude podera habilitd-lo no SI-PNI para receber a vacina.
Importante: A auséncia do nome do cidaddo na base de dados do publico alvo
nao deve ser impedimento para ele receber a vacina, desde que comprove que
integra algum grupo prioritario.

No caso das salas de vacina que ainda ndo estiverem informatizadas
e/ou sem uma adequada rede de internet disponivel, a nova solucao
tecnologica perde a chance de uso em tempo oportuno.

Para essas, o registro devera ser NOMINAL E INDIVIDUALIZADO, com
registro tardio no Sistema de Informacao. Os dados deveréo ser coletados e
registrados em formulario contendo as nove variaveis minimas
padronizadas. Sao elas:

* CNES - Estabelecimento de Saude;

* CPF/CNS do vacinado;

» Data de nascimento;

* Sexo;

* Grupo-alvo (idoso, profissional da saude, comorbidades, etc.);
» Data da vacinacao;

* Nome da Vacina/fabricante;

* Tipo de Dose €;

* Lote/validade da vacina.

Os servicos de vacinacdo devem implementar o acolhimento com
classificacdo de fluxo de atendimento dos cidaddos que buscam a vacina a
fim de estabelecer uma ordem dos grupos prioritarios e de seguimento a
vacinacao.

Os fluxos efetivos estéo diretamente associados a satisfacdo e seguranca
do paciente e do profissional de saude.

Deve-se evitar a aglomeracdo de pessoas nos servigos de saude. Os
gestores e trabalhadores da salde devem adotar medidas para reducédo do
tempo de espera e realizagdo do procedimento.
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7.1- Gestao da Informacéo

Para a analise do desempenho da Campanha, informacdes de doses
aplicadas e coberturas vacinais serdo visualizadas a partir de um painel de
monitoramento, o LOCALIZA SUS.

8. OPERACIONALIZACAO DA CAMPANHA DE VACINACAO

8.1- MECANISMO DE GESTAO:

No pais, o Ministério da Saude coordena as ac¢lBes de resposta as
emergéncias em saude publica, incluindo a mobilizacdo de recursos, aquisicao de
imunobiolégicos, apoio na aquisicdo de insumos e a articulagdo da informacéo
entre as trés esferas de gestdo do SUS.

Ao governo estadual compete a coordenagdo do componente estadual do
PNI, o provimento de seringas e agulhas, itens que também séo considerados
insumos estratégicos, a gestdo do sistema de informagdo do PNI, incluindo a
consolidacdo e a analise dos dados municipais, o envio dos dados ao nivel
federal dentro dos prazos estabelecidos e a retroalimentacdo das informacdes a
esfera municipal.

A gest&o municipal compete:

e a coordenacédo e a execucao das acdes de vacinacdo elencadas pelo PNI,
incluindo a vacinacdo de rotina, as estratégias especiais (como campanhas e
vacinacdbes de bloqueio) e a notificagdo e investigacdo de eventos adversos e
Obitos temporalmente associados a vacinacao;

e a geréncia do estoque municipal de vacinas e outros insumaos, incluindo o
armazenamento e o transporte para seus locais de uso, de acordo com as normas
vigentes; e o0 descarte e a destinacdo final de frascos, seringas e agulhas
utilizados, conforme as normas técnicas vigentes;

e 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 nos ambitos nacional e
estadual e a retroalimentacdo das informacfes as unidades notificadoras.

8.2- CAPACITACOES:
A secretaria municipal ira ofertar a capacitacdo previa as 6 unidades de
saude municipal para rotina de vacinacao/ EAPV e sistema de informacéo.

8.3- LOGISTICA PARA A DISTRIBUICAO DE VACINAS:

A logistica para a distribuicdo da vacina sera realizada pela Coordenacao
de Vigilancia em saude do municipio ate as 6 unidades de saude municipais e
obedeceréa ao levantamento do quantitativo de doses do grupo prioritario residente
na area adstrita as unidades.
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Iniciara mediante capacitacdo e recebimento dos imunobioldgicos para a
22,32 e 4° fase da campanha.

8.4- ARMAZENAMENTO:

Com o objetivo de manter a confiabilidade da temperatura de
armazenamento dos Imunobiolégicos nas diversas unidades de salude orienta-se
0 registro da temperatura em mapas de controle, no inicio e término do
expediente.

E OBRIGATORIO O LEVANTAMENTO DE ESTOQUE DIARIO, MINIMO
2(DOIS) MEMBROS DA EQUIPE, E A SUA INFORMACAO IMEDIATA A
COORDENACAO MUNICIPAL, APOS TERMINO DE EXPEDIENTE.

Na falha de equipamentos e ou queda de energia a equipe de saude local
devera IMEDIATAMENTE acionar a Coordenacéo de Vigilancia para transporte
apropriado e seguro dos imunobiologicos para a rede de frio.

Adicionalmente, para a garantia do desempenho dos equipamentos de
armazenamento e das condicdes de manuseio dos Imunobiolégicos é
convencionado o uso de ar-condicionado nos ambientes.

8.5- ESTRATEGIAS DE VACINAGAO:

Com o intuito de evitar aglomeracbes e manter a organizacdo nos
estabelecimentos de salde com salas de vacina que irdo disponibilizar as doses
para a populacdo sdo sugeridas algumas estratégias de vacinac¢do da populacéo
prioritaria conforme as fases da campanha:

e Realizar levantamento prévio do quantitativo de pessoas a vacinar por

grupo prioritario.

e Realizar cadastramento prévio de vacinados para reduzir tempo de

espera

e Definir e divulgar calendario prévio de vacinacdo local que evite a

aglomeracao e reduzam filas.

8.6- ORCAMENTO PARA OPERACIONALIZACAO DA VACINA:

Para a execucgao da vacinacao contra a COVID-19, os recursos financeiros
federais administrados pelo Fundo Nacional de Saude serdo repassados pelo
Ministério da Saude aos estados, ao Distrito Federal e aos municipios e serao
organizados e transferidos fundo a fundo, de forma regular e automatica, em
conta corrente especifica e Unica e mantidos em instituicdes oficiais federais
conforme dispde a Portaria n°® 3.992, de 28 de dezembro de 2017, que versa
sobre as regras sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos federais
para as acdes e 0s servigcos publicos de saude do SUS.

O Governo Estadual como contra partida esta disponibilizando orcamento
para viabilizac&o logistica do transporte das vacinas e insumos as regionais de
saude, além de arcar com a publicidade da campanha no Estado.
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9. COMUNICACAO

A comunicacdo social tem papel fundamental nas campanhas de
vacinacdo, principalmente para esclarecer davidas e comunicar informacdes a
populacdo em geral do Para, como as etapas de vacinacdo e quando elas
ocorrerdo, qual sera o publico-alvo, como serda desenvolvida a imunizacdo e
aonde ir para se vacinar.

Essas informacf6es devem atingir todos os publicos, classes sociais e
niveis de instrugdo, levando em consideracdo, também, os formatos de
divulgacao, tendo em vista as peculiaridades do territorio paraense.

Sendo assim, € necessario realizar uma comunicacao em tempo habil, com
clareza e transparéncia, visando incentivar a busca da populacdo pela
imunizacdo, desmistificando informacdes equivocadas sobre a vacina e sua
eficacia.

Busca-se, com isso, obter a maior cobertura vacinal possivel e arrefecer a
contaminacdo pela Coivd-19, além de reduzir seus impactos e a gravidade da
doenca, resultando no fim da pandemia.

A campanha de comunicacdo sobre a vacinagdo tem por finalidade
informar, mobilizar, alertar, incentivar e orientar A POPULACAO TERRALTENSE
sobre a necessidade de realizarem a imunizacao;




