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INTRODUCAO

A covid-19 & a maior pandemia da historia recente da humanidade causada pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2), que causa infeccdo respiratoria aguda, potencialmente grave. Trata-
se de uma doenca de elevada transmissibilidade e distribuicdo global. A transmissdo ocorre
principalmente entre pessoas por meio de goticulas respiratorias ou contato com objetos e
superficies contaminadas.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), cerca de 40% das pessoas tém a forma
leve ou moderada da doenca, porém aproximadamente 15% delas desenvolvem a doenca severa
necessitando de suporte de oxigénio. Tem-se ainda que 5% da populacdo que é afetada com a
forma critica da doenga e pode vir a desenvolver além das complicagbes respiratorias,
complicagbes sistémicas como trombose, complicacdes cardiacas e renais, sepse e choque
septico.

Para conseguir atingir o objetivo de interrupcdo de transmisséo da doenca sem colapso dos
servicos de saude haveria a necessidade de adocdo de medidas de distanciamento social com
duragéo de 1 a 2 anos, resultando em impacto econémico e social para o pais. Para minimizar
este impacto, diversos paises e empresas farmacéuticas estdo empreendendo esforcos na
producgéo de uma vacina segura e eficaz contra a Covid-19.

Nesse sentido, o Brasil possui negociagées em andamento, que totalizam em torno de 350
milhdes de doses de vacinas Covid-19, por meio de acordos:

* Fiocruz / AstraZeneca - 100,4 milhdes de doses, até julho/2021 e em torno de 110 milhdes

de doses (produgéo nacional) entre agosto a dezembro/2021:

* Covax Facility - 42,5 milhdes de doses:

¢ Pfizer - 70 milhdes de doses — 8,5 milhdes de doses até junho de 2021, sendo 2 milhées

de doses previstas para o primeiro trimestre, 6,5 milhées no segundo trimestre; 32 milhdes
no terceiro trimestre e 29,5 milhées no quarto trimestre;

* Janssen — 38 milhdes de doses — 3 milhées de doses no segundo trimestre de 2021, 8

milhdes no terceiro trimestre de 2021, 27 milhées no quarto trimestre de 2021.

O Ministério da Saude esta fazendo prospeccdo de todas as vacinas e sediou encontros com
representantes de diversos laboratérios que possuem vacinas em fase Il de pesquisa clinica, para
aproximagéo técnica e logistica.

Cabe destacar que para incorporagdo da nova vacina no Calendario Nacional de Vacinacao
faz-se necesséria a aprovagdo da vacina pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa)
quer por processo de submissdo regular ou emergencial, bem como a recomendacgéo de
incorporagdo desta tecnologia pela Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos
(SCTIE).

O Estado de Minas Gerais, através da Lei 23.787 de 07 de Janeiro de 2021, refere que
garantira a toda a populacéo o acesso a vacinagao contra o Sars-Cov-2, causador da Covid-19,

observada a obrigatoriedade de registro da vacina na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
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Anvisa. Além disso, a incluira no calendario de vacinagées do programa estadual de imunizagdes.

OBJETIVO GERAL

Conter a disseminagdo do Sars-CoV-2, especialmente nos grupos elegiveis para
vacinagao, atingindo altas e homogéneas coberturas vacinais;
Estabelecer as agbes e estratégias para a operacionalizacdo da vacinagao contra a Covid-

19 no municipio de Para de Minas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Organizar as agbes e estratégias do municipio para a vacinagso contra a COVID-19;
Descrever a estrutura da Rede de Frio municipal, determinando as necessidades
presentes e futuras para realizagéo desta Campanha;

Estabelecer resposta coordenada entre os diversos eixos gue atuarao diretamente na agao
de vacinagéo: Vigildncia em Salde, Assisténcia/Atencdo Primaria a Saude, Gestao,
Comunicacgéo e Seguranca Publica:

Definir populagéo-alvo e grupos prioritarios para vacinacgao;

Elencar recursos humanos, insumos e equipamentos necessarios para a realizagdo da
campanha;

Divulgar as estratégias de Comunicacdo Social relativas a divulgagdo da vacina, combate

a fake news e adeséao da populacéo.

ESTRATEGIAS

Neste primeiro momento faz-se necessario:

L]

A estimativa da demanda de doses para a imunizagdo da populagdo contra COVID-19,
atentando-se para o quantitativo de doses necessarias para cada grupo prioritario da
campanha.

A compra e locagéo de insumos, materiais, impressos e equipamentos necessarios para
prover as salas de vacinagdo de maneira adequada;

A qualificagdo dos profissionais de saude envolvidos com a Imunizagdo quanto aos
procedimentos de manuseio, conservacéo, triagem preparo, administracéo, registro e
descarte dos residuos nas UAPS:

O planejamento das agdes de vacinagdo, como a vacinagdo domiciliar para idosos e
pessoas com dificuldade de locomogéo, a ampliacdo do horéario de funcionamento das

UBS's e a definigao de pontos estratégicos de vacinacgéo.

0
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META DE VACINAGCAO

Foram elencadas as seguintes populagées como grupos prioritarios para vacinagéo:
trabalhadores da area da salde (incluindo profissionais da saude, profissionais de apoio,
cuidadores de idosos, entre outros), pessoas de 60 anos ou mais institucionalizadas, populacao
idosa (60 anos ou mais), indigena aldeado em terras demarcadas aldeados, comunidades
tradicionais ribeirinhas e quilombolas, populagdo em situacéo de rua, morbidades (Diabetes
mellitus; hipertenséo arterial grave (dificil controle ou com les&o de orgéo alvo); doenca pulmonar
obstrutiva crénica; doenga renal; doencas cardiovasculares e cérebro-vasculares; individuos
transplantados de 6rgéo sdlido; anemia falciforme; cancer; obesidade grau IIl), trabalhadores da
educagéo, pessoas com deficiéncia permanente severa, membros das forcas de seguranca e
salvamento, funciondrios do sistema de privagdo de liberdade, trabalhadores do transporte
coletivo, transportadores rodoviarios de carga, populacéo privada de liberdade. Os detalhamentos
das especificagbes dos grupos prioritarios e recomendagbes para vacinagdo dos grupos

elencados acima encontram-se no quadro abaixo.

QUADRO 1 - DESCRIGAO DOS GRUPOS PRIORITARIOS E RECOMENDAGOES PARA VACINAGAO

-_Populagéo—alvo ‘I Definicao iRecomenda(;c")es
| Trabalhadores de Saude | Trabalhadores dos servigos de Nessa estratégia seré‘

saude séo todos aqueles que|solicitado  documento que |
‘atuam em espacos e comprove a vinculacdo ativa do:
estabelecimentos de |trabalhador com o servigo de‘
assisténcia e vigilancia & saude ou apresentacao dei
saude, sejam eles hospitais, declaragio emitida pelo SEervico |
clinicas, ambulatorios, | de saude. ‘
| ‘Iaboratérios e outros locais. !

Desta maneira, compreende

tanto os profissionais da saude

— como médicos, enfermeiros,

nutricionistas, fisioterapeutas,

\ terapeutas ocupacionais,

|
| bidlogos, biomédicos, |
"farmacéuticos, odontologistas, !

| fonoaudidlogos, psicologos,

|servicos socais, profissionais

!de educacéo fisica, médicos
veterinarios e seus respectivos‘
|

\técnicos e auxiliares — quanto| |

Pagina 6 de 16 ﬁg




0s
recepcionistas,
da

e
de

ambulancias e outros, ou seja,

como
segurancas, pessoal
limpeza, cozinheiros
auxiliares, motoristas
aqueles que trabalham nos
servicos de salde, mas que
nao estdo prestando servigos
direto de assisténcia a salde
das pessoas. Inclui-se, ainda,
profissionais

\ aqueles que

atuam em cuidados

| domiciliares como 0s

de

doulas/parteiras,

‘cuidadores idosos e
bem
do

funerario que tenham contato

como

! funcionarios sistema

contaminados.

trabalhadores de apoio._

!com cadaveres potencialmente |

|
|
— 1

|Pessoas de 80 anos e mais JDeveréo receber a vacina

‘Pessoas de 75 a 79 anos

‘COVID—19 em conformidade

Pessoas de 70 a 74 anos

Pessoas de 65 a 69 anos

‘_Pessoas de 60 a 64 anos

com as fases predefinidas.

Sera solicitado documento que |

comprove a idade.

'Populacéo indigena aldeado

‘em terras demarcadas aldeada

Indigenas aldeados com 18
anos ou mais atendidos pelo
Subsistema de Atencdo a
‘Saude Indigena.

A vacinagao sera realizada em

lconformidade com a

organizacdo  dos  Distritos

Sanitarios Especiais Indigena

\ )
Povos e comunidades
tradicionais ribeirinhas e

‘quilombolas

Povoé habitando em

comunidades tradicionais

ribeirinhas ou quilombolas

'Grupo com comorbidades*

Para individuos

|comorbidade ja descritas, de
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‘ (DSEI) nos diferentes
|municipios.

A vacir@éoidev_eréisé?
‘realizada por  meio de

estratégias especificas a serem |

|
‘planejadas no nivel municipal,

em algumas regides haveré\|

a
|
esses  grupos serdo  pré-|

apoio da operagéo gota.

Individuos  pertencentes




‘acordo com a faixa etaria
indicada pela Anvisa. (Diabetes
hipertensédo arterial
(de dificil

‘controle e/ou com lesdo de

mellitus;

sistémica grave

érgéo-alvo); doenca pulmonar

‘ obstrutiva  crénica; doenca
renal; doencgas
cardiovasculares e

cerebrovasculares: individuos

transplantados de 6rgao sélido;
cancer;

anemia falciforme;

obesidade grave (IMC=240)

‘cadastrados no SIPNI, aqueles

que ndo tiverem sido pré-
cadastrados poderdo

qualquer

apresentar
\

‘comprovante que demonstre
pertencer a um destes grupos|

‘de risco (exames, receitas,

relatério médico, etc.)

|Adicionalmente poderdo ser
utilizados os cadastros jé‘
existentes dentro das Unidadesi
de

necessidade

Mantém-se
de

‘médfca especificando o motivo‘

Saude. al

prescrigéo |

da indicacdo da vacina, que

\deveré ser apresentada no ato
\

da vacinacao.

_Trabalhadores da educégéo

‘Todos 0os professores e

funcionarios das escolas

‘ publicas e privadas.

‘ Nessa estratégia sera

solicitado  documento  que

comprove a vinculagao ativa doi
profissional com a escola ou‘

apresentacdo de declaracéo
|

‘emitida pela escola.

|
| Pessoas com

permanente severa

deficiéncia

Para fins de inclusdo na

‘populagéoalvo para vacinagao,
!seréo considerados individuos
i(:om deficiéncia permanente
‘ severa aqueles que
|apresentem uma ou mais das
.‘seguintes limitaces: 1 -
Limitagdo motora que cause
dificuldade

incapacidade para andar ou

‘grande ou
‘subir escadas. 2 - Individuos
com grande dificuldade ou
(se

incapacidade de ouvir

utiliza aparelho auditivo esta
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‘uso do aparelho). 3- Indlwduos\
com grande dificuldade ou‘
incapacidade de enxergar (se
‘utiliza oculos ou lentes de‘
‘contato, esta avaliagdo deverd|
‘ser feita com o uso dos dculos |
ou lente). 4- Individuos com
alguma deficiéncia intelectual i
permanente que limite as suas
atividades  habituais, como

trabalhar, ir a escola, brincar,

| etc. |
Forcas de Seguranca e Policiais federais, militares e|Nessa estrategia sera
"Salvamento civis; bombeiros militares e solicitado  documento que"

civis e, membros ativos das comprove a vinculagao ativa
\Forcas  Armadas (Marinha,‘com 0 servico de forcas de
Exército e Aerondautica) seguranca e salvamento ou

‘apresentagéo de declaragio

emitida pelo servico em que |

atua.

Slstema de privacao de Ilberdade

Funmonarlos do sistema de'Agente de custédia e demais|O planejamento e‘

‘prlvagao de liberdade

funcionarios. operacionalizacao da|
Populago privada de liberdade | Populacdo acima de 18 anos vacinagéo nos
| em  estabelecimentos  de|estabelecimentos penals‘
privagéo de liberdade. ‘deverao ser articulados com as |
Secretarias Estaduais e |
‘Municipais de Saude e
| Secretarias  Estaduais  de
{ Justica (Secretarias Estaduais |
‘de Seguranga Publica ou
correlatos), conforme a Politica

‘Nacionaf de Atencédo Integral a

Salde das Pessoas Privadas.

‘de Liberdade no Sistema‘
Prisional (PNAISP). |

s e | — S B
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QUADRO 2 - FASES DA VACINAGAO

FASES |

POPULAGAO-ALVO

19 -‘Trabalhadores de Saude; pessoas de 75 anos ou mais; pessoas de 60 anos
ou mais institucionalizadas; populagéo indigena aldeado em terras
‘demarcadas aldeada, povos e comunidades tradicionais ribeirinhas.

20 .‘Pessoas de 60 a 74 anos

37 _ EIVIorbidades: Diabetes mellitus; hipertenséo arterial grave; doenca pulmonar

‘obstrutiva crénica; doenca renal; doengas cardiovasculares e

| cerebrovasculares; individuos transplantados de érgéo solido; anemia
Ifalciforme; cancer;, obesidade grave (IMC240), pessoas com deficiéncia
| permanente ou severa,

PL ‘Trabalhadores da educagéo, forgas de seguranga e salvamento, funcionarios |

'do sistema prisional e populacéo privada de liberdade.

QUADRO 3 -EXPECTATIVA DE VACINAGAO NO MUNICIPIO DE PARA DE MINAS

‘CONDIGAO DE SAUDE |ESTIMATIVA DE CADASTRO* | SERIE HISTORICA HiN1
"Tfébalhadores de saude - - ‘2.164 N
Acima de 60 anos 14.190 9.491

Grupo com Comorbidades  |9.194 13,403 N
“Trabalhadores da Educagéo | 1.503 1.200 B
7Pessoas Com deficiéncia |6.352 - - _:
permanente/severa |

'Forgas de Seguranca - 120 |
T:uncionérios do sistema de|185 177 |

privacao de liberdade |
'Populacao Privada de | 850 835 ‘
liberdade ‘
Total 34.438 | #

L
* Calculos de cadastro de acordo com coeficiente de prevaléncia

PERIODO DE EXECUGAO

O periodo para execucédo sera determinado pelo Ministério da Saude, a previsdo de inicio

€ Janeiro de 2021, segundo informagdes do proprio Ministério.

PREVISAO DE MATERIAIS, INSUMOS E EQUIPAMENTOS

° 25 camaras frias, sendo uma para cada Unidade Basica de Satde do municipio:

© A expectativa &€ que a primeiro momento este equipamento seja adquirido pelo

municipio por locacao, e posteriormente realizada a compra dos equipamentos.
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01 camara fria -80°C e -60°C — adquirido por locagéo.
02 caixas termicas de 120 Litros;

40 caixas térmicas de 25 litros;

30 caixas térmicas de 18 litros;

30 caixas térmicas de 15 litros;

100 termoémetros digitais para controle de temperatura;
300 unidades de gelo artificial reutilizavel de 550 ml;
20 tendas;

82.651 seringas de 1ml;

16.530 seringas de 3ml;

99.181 agulhas 25x5,5 e 25x07;

66 kg de algodao;

1000 descarpak de 13 litros;

2 carros — locacgao.

ESTRATEGIAS DE FUNCIONAMENTO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE (APS)

Funcionamento de todas as salas de vacina das Unidades Basicas de Salde (UBS) de
segunda a sexta-feira com o horario de 7h30 as 15h30;

Horario estendido, de 7h30 as 19h30, de pelo menos 06 (seis) Unidades Basicas de Salde
(UBS) — 01 (uma) Unidade por Distrito durante todo o periodo da Campanha.

ESTRATEGIAS DO DIA D

Agdes no final de semana:

L]

Seréo 55 equipes de vacinagao, sendo que nesta equipe deverdo estar no minimo 2(dois)
vacinadores e o restante da equipe pode ser complementada com profissionais de apoio
devidamente treinados;

Todas as salas de imunizagdo das Unidades Basicas de Saude (UBS) estardao em
funcionamento, sendo 25, inclusive a sala de imunizagdo do Ambulatério Médico de
Especialidades (AME).

Serdo elencados pontos estratégicos de vacinacdo na cidade como: Supermercados,
Prédio da Prefeitura Municipal, Pragcas, Parque do Bariri, Parque do Eldorado,
Estacionamento da Escola Fernando Otavio, Faculdade de Para de Minas (FAPAM):

Seréo realizadas agdes de vacinagdo no estilo DRIVE-THRU: Estacionamento do predio
AME, UBS-Nossa Senhora da Piedade, estacionamento da Escola Estadual Fernando
Otavio, FAPAM, Parque de Exposicdo. As estratégias serdo montadas de acordo com a

disponibilidade de imunobioldgicos e insumos.
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REFORGO DAS EQUIPES

¢ Contratacdo de profissionais: enfermeiros, técnicos em enfermagem e motoristas.
* Convocagéo de todos os servidores lotados na Secretaria de Satide, que forem aptos e
autorizados pelos respectivos conselhos, a desenvolverem a atividade de aplicacdo e

outras atividades necessarias para Campanha.

TREINAMENTO PARA OS PROFISSIONAIS DA SAUDE

Os profissionais de saude envolvidos com a Imunizacdo devem ser qualificados quanto
aos procedimentos de manuseio, conservagdo, triagem, preparo, administragao, registro e
descarte dos residuos nas UAPS. Devem possuir agenda programada e reservada para a
realizacao do curso preparatério “Vacinagdo para Covid-19: protocolos e procedimentos” - a ser
disponibilizado pela Fiocruz, EaD.

O cronograma de capacitagdes sera montado e conduzido pela Equipe de Imunizacéo e de
Gestéo, assim que as definicdes do Ministério da Saude e Secretaria Estadual de Satde de Minas

Gerais forem concluidas.

PARCERIAS

* Policia Militar e Bombeiro (medida preventiva e de seguranga); serdo firmadas parcerias
visando a seguranga do transporte dos imunobiolégicos, assim como das equipes

envolvidas no processo de vacinacgao.

LOGISTICA

As doses da vacina serdo armazenadas na Rede de Frios do Municipio de Para de Minas
localizado no prédio do Ambulatério Médico de Especialidades (AME), e serao distribuidas para as
Unidades Basicas de Saude (UBS) pelos motoristas dos Distritos.

A vacinagéo da area rural sera realizada em regime de escala, para atender aos 18

distritos, em data diferente do dia D, provavelmente agendada posteriormente.

ESTRATEGIAS DE BIOSSEGURANGA

De acordo com Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) a biosseguranca é
definida como “conjunto de medidas e procedimentos técnicos necessarios para a manipulagao de
agentes e materiais biologicos, capaz de prevenir, reduzir, controlar ou eliminar riscos inerentes as
atividades que possam comprometer a salde humana, animal e vegetal, bem como o meio
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Tendo conhecimento das formas de transmissdo do novo Coronavirus, sabemos que
medidas de protegéo isoladas ndo terdo efeitos consistentes, mas, se adotadas em conjunto,
poderdo reduzir a sua transmissibilidade.

A combinagéo de distintos procedimentos, como distanciamento fisico, protegcé&o por meio
do uso de equipamentos de protegdo individual (EPI), correta higienizagdo das méos,
processamento de artigos e limpeza/desinfecgao de superficies, é fundamental para a protecéo da
saude da populagdo. Como a COVID-19 é uma doenca infecciosa, a diminuicdo e a interrupgao da

sua transmissao sao as melhores medidas para mitigar o impacto da pandemia.

PARAMENTAGAO PARA VACINAGCAO

Antes da paramentagéo, lavar as méos com agua e sabdo ou higieniza-las com solugdo
alcodlica a 70%.

Utilizar mascara cirlrgica: Coloque a mascara e prenda as alcas atras da cabecga,
mantendo-as paralelas. Aperte o clip nasal/borda rigida para que ela se adapte ao formato do seu
nariz. Puxe a parte inferior para que cubra sua boca e queixo. A mascara deve ser trocada sempre
gue estiver umida.

Utilizar 6culos de protecdo ou protetor facial (face shield): Apoie a viseira do protetor facial
na testa e passe o elastico pela parte superior da cabega. No caso dos 6culos, coloque da forma
usual,

Utilizar gorro ou touca: Com os cabelos presos, colocar o gorro ou a touca na cabeca
comegando pela testa, em direcdo a base da nuca. Adaptar na cabeca de modo confortavel,
cobrindo todo o cabelo e as orelhas. Devendo ser substituidos sempre que aparentarem sinais de
umidade.

Luvas né@o s8o recomendadas para a atividade de vacinacédo e é obrigatério o uso de

sapatos fechados.

PRECAUGOES E CONTRAINDICAGOES

Em geral, como para todas as vacinas, diante de doengas agudas febris moderadas ou
graves, recomenda-se o adiamento da vacinacédo até a resolugédo do quadro com o intuito de nao
se atribuir & vacina as manifestagées da doenca.

Nao ha evidéncias, até o momento, de qualquer risco com a vacinagdo de individuos com
historia anterior de infecgdo ou com anticorpo detectavel para SARS-COV-2. E improvavel que a
vacinagéo de individuos infectados (em periodo de incubacéo) ou assintomaticos tenha um efeito
prejudicial sobre a doenga. Entretanto, recomenda-se o adiamento da vacinacao nas pessoas com
infeccdo confirmada para se evitar confusdo com outros diagnosticos diferenciais. Como a piora
clinica pode ocorrer até duas semanas apods a infecgéo, idealmente a vacinagao deve ser adiada

até a recuperagao clinica total e pelo menos quatro semanas apods o inicio dos sintomas ou quatro
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semanas a partir da primeira amostra de PCR positiva em pessoas assintomaticas.

A presenga de sintomatologia prolongada nio é contraindicagdo para o recebimento da
vacina, entretanto, na presenga de alguma evidéncia de piora clinica, deve ser considerado o
adiamento da vacinagéo para se evitar a atribuicdo incorreta de qualquer mudanga na condigdo
subjacente da pessoa.

Uma vez que ainda ndo existe registro para uso da vacina no pais, ndo é possivel 26
estabelecer uma lista completa de contraindicacées, no entanto, considerando os ensaios clinicos
em andamento e os critérios de exclusdo utilizados nesses estudos, entende-se como
contraindicac6es provaveis:

* Pessoas menores de 18 anos de idade (o limite de faixa etaria pode variar para cada
vacina de acordo com a bula);

¢ (Gestantes;

 Para aquelas pessoas que ja apresentaram uma reacdo anafilatica confirmada a uma dose
anterior de uma Vacina COVID-19:;

* Pessoas que apresentaram uma reagéo anafilatica confirmada a qualquer componente

da(s) vacina(s).

PRINCIPAIS ORIENTACOES AOS PACIENTES E ACOMPANHANTES

* Comparecer ao estabelecimento utilizando mascara, a qual devera ser corretamente
utilizada durante toda a permanéncia no servico;

° Realizar higiene das méos com agua e sabonete liquido OU preparacéo alcodlica a 70%
na chegada ao estabelecimento e sempre que necessario:

* Evitar a presenca de acompanhante, cuja permanéncia no estabelecimento somente sera
permitida nos casos em que houver necessidade (idosos, criangas e pacientes com
necessidades especiais);

* Demarcar o chdo dos espagos de espera, sinalizando a distancia de pelo menos 2 metros
entre usuarios que estejam aguardando em fila para atendimento

* Sinalizar em cadeiras/longarinas, indicando o espaco minimo de 2 metros de distancia;

* Adotar medidas de higiene respiratéria/etiqueta da tosse:

REGISTRO DAS INFORMAGOES

Garantir o registro adequado da vacinacdo. O registro de todas as doses de vacinas
aplicadas na Rede de Atengédo a Saude (RAS) deve ser realizado tanto no cartio ou caderneta de
vacinagéo do usuario quanto nos sistemas da estratégia e-SUS APS.

Realizar a vacinagéao independentemente da estabilidade do sistema de informacao,

(L.

podendo o registro ser realizado posteriormente.
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REGISTRO DOS EVENTOS ADVERSOS POS-VACINAGAO (EAPV)

Havendo a ocorréncia de Eventos Adversos Pos-Vacinagdo (EAPV), a conduta sera o
preenchimento da ficha de Notificagdo de Eventos Adversos, do Ministério da Saude, pelo
profissional da APS e avaliagéo pelo médico da Estratégia Salde da Familia, dos eventos leves.

A ficha devera ser encaminhada para a Enfermeira responsavel pela Imunizacdo no
muncipio para a digitagdo no site SIPNI e acompanhamento.

Os casos graves deveréo ser encaminhados para a Unidade de Pronto Atendimento (UPA-

24h), através do SAMU.

MONITORAMENTO DAS ACOES

O monitoramento do publico prioritario para vacinagéo sera realizado por area adscrita de
cada Equipe Saude da Familia (ESF) ou Equipe de Atencdo Primaria (eAP), sendo que sera
solicitado semanalmente o quantitativo de doses aplicadas.

A Equipe de Imunizagdo informard, através de relatérios, a cobertura vacinal de cada

equipe, assim como sua expectativa de vacinagéo.

COMUNICACAO

A elaboragdo da campanha publicitdria seguira um planejamento de acordo com a
evolugdo de cada etapa da vacinacdo. Comegando com mensagens de antecipacéo e
preparagao, passando em seguida para a proxima fase de informacéo a populacéo com clareza:
como, quando, onde e para quem sera a primeira etapa e demais etapas, baseando-se no uso da
ferramenta 5W2H (traduzindo do inglés: quem, quando, onde o que, porque, como e quanto custa)
que tem como objetivo principal auxiliar no planejamento de agées, pois ele ajuda a esclarecer

questionamentos, sanar dividas sobre um problema ou tomar decisdes.

Este plano trata-se de documento dindmico e sofrera alteracées sempre que

ocorrerem mudangas no cenario epidemiolégico atual ou devido a alteragées no Plano de

Contingéncia Estadual. l‘—,o
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