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PERIODO DE VIGENCIA DO PLANO 2021/2022

APRESENTACAO:

A Secretaria Municipal de Saude de Centenario do Sul apresenta o Plano Municipal
de Imunizacdo contra a Covid-19 no municipio, como medida adicional na resposta ao
enfrentamento da doenga, considerada Emergéncia em Salde Publica de Importancia
Internacional (ESPII).

Considerando o cenario pandémico da Covid-19 em que até o dia 10/01/2021 o
Parana registrou 469.538 casos confirmados e 8.776 mortes; a Secretaria Municipal de
Centenério do Sul, baseando no Plano Estadual de Vacinacdo contra a Covid-19, elaborou
este plano de acordo com a realidade epidemioldgica municipal, face a chegada da vacina
no 1° trimestre de 2021, em conformidade com as orientacdes do Programa Nacional de
Imunizagdes (PNI) do Ministério da Satde (MS).



I-INTRODUGCAO

O novo coronavirus, denominado SARS-COV-2, causador da doenca Covid-19,
apresenta um espectro clinico que varia de infec¢fes assintomaticas a quadros graves. De
acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a maioria (cerca de 80%) dos
pacientes com COVID-19 sdo assintomaticos ou oligossintomaticos (poucos sintomas),
enquanto outros 20% sao sintomaticos e requerem atendimento hospitalar por apresentarem
dificuldade respiratéria. Destes, aproximadamente 5% podem necessitar de suporte
ventilatério.

O virus foi detectado no final de dezembro de 2019 em Wuhan, na provincia de
Hubei, China (LANA et al., 2020). Nos primeiros dias de janeiro de 2020, a Organizacao
Mundial da Satde (OMS) confirmou a sua circulacdo, sendo que em 16 de janeiro de 2020, o
primeiro caso importado de territorio japonés foi notificado. Em 21 de janeiro de 2020 os
Estados Unidos reportou o primeiro caso importado (LANA et al., 2020), com a OMS
declarando a epidemia uma emergéncia internacional em 30 de janeiro de 2020.

No Brasil, em 7 de fevereiro de 2020 nove casos suspeitos estavam sendo
investigados (LANA et al., 2020; SAPS, 2020; SILVA et al., 2020), sendo que o Parana
apresentou seu primeiro caso confirmado em 12 de marco de 2020, com o primeiro 6bito
por COVID-19 registrado no dia 25 do mesmo més (SESA-PR, 2020). Em 15 de julho de
2020 o Brasil ja apresentava 1.884.967 casos confirmados e o Parana chegava em 46.601
infectados (SESA-PR, 2020).

Os primeiros dados disponiveis sobre o novo coronavirus evidenciam elevada
capacidade de infeccdo, porém com letalidade relativamente baixa (TUNAS et al., 2020).
No continente europeu, a taxa de mortalidade oscilava em torno de 2% em margo e abril de
2020, com aumento de 8% em pacientes acima de 70 anos. Também individuos portadores de
doencas cronicas como diabetes, doencas cardiovasculares e respiratorias estavam sendo
avaliados como um grupo de maior risco (PENG et al., 2020; ZHANG et al., 2020).

O Programa Nacional de Imunizag¢Ges (PNI) elaborou e publicou um planejamento
para vacinagdo nacional, o qual é orientado em conformidade com o registro e
licenciamento de vacinas. No Brasil, esta atribuicdo pertence a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa), conforme Lei n° 6.360/1976 e regulamentos técnicos como
RDC n° 55/2010, RDC n° 348/2020 e RDC n° 415/2020.

A Secretaria Municipal de Saude de Centenario do Sul, através de seu Plano

Municipa de Imunizg¢éo, segue a estratégia de vacinagdo adotada pelo Estado do Parané e as



normas do Programa Nacional de Imunizacdes (PNI), com prioridade para grupos pré-
definidos. Também acontecera por etapas e fases, conforme bases técnicas, cientificas,
logisticas e epidemioldgicas estabelecidas nacionalmente. A disponibilizacdo e o uso das
vacinas contra a COVID-19 devem cumprir 0s requisitos minimos de seguranca, qualidade e

eficacia, bem como possuir registro junto a Anvisa.

2-OBJETIVOS DO PLANO

Estabelecer as acdes e 2-1Objetivos Gerais gstratégias para a  vacinagio
contra a COVID-19 no Municipio de Centenario do Sul.

> Seguir a definicdo o ) de grupos prioritarios para

2.20Dbjetivos Especificos

vacinacdo estabelecidos pelo Ministério da Saude (MS);

> Organizar fluxos e prever logistica para recebimento, armazenamento e de
vacinas e insumos;

> Estabelecer medidas para vacinagdo segura;

> Orientar quanto ao registro da vacinagdo, notificagdo e monitoramento dos
eventos adversos pos-vacinacao;

> Definir os servicos de referéncias para o atendimento aos casos decorrentes de
eventos graves pos-vacinagdo contraa COVID-19;

> Contribuir para a reducdo da morbidade e mortalidade pela COVID-19, bem

como a reducdo da transmissdo da doenca.

3-DEFINICAO DA POPULACAO ALVO PARA VACINACAO

As estratégias da campanha de vacinagdo contra a COVID-19 e o estabelecimento de
grupos populacionais prioritarios a serem vacinados sdo de definicdo do MS e as decisdes
tomadas baseiam-se em argumentos técnicos, cientificos e logisticos, evidéncia
epidemioldgica, eficacia e seguranca do produto, somados a garantia da sustentabilidade da
vacinagédo para toda populacgao definida

O Quadro 1 descreve a estimativa populacional em cada grupo prioritario a ser
vacinado no Parana durante o ano de 2021. A populacdo sera vacinada de forma escalonada
conforme a logistica de distribuicdo adotada pelo PNI, com ajustes de acordo com a
realidade do Estado do Parana.



3.1 Quadro 1. Estimativa populacional para a Campanha Nacional de Vacinacao contra a
COVID-19

GRUPOS PRIORITARIOS

14. Populacdo Privade de Liberdade ( exceto trabalhadores de saude e seguranca).

Fonte: Plano Estadual de Operacionalizacdo da Vacinagao contra a COVID-19.

3.2 Plano Municipal de Imunizacéo

|

Notificacdo de EAPV Realizacdo de Notificacdo de Reacdo Adversa




na UBS, e informar Epidemiologia, inserir a
notificacdo no sistema de EAPV, informar a
172 Regional de Saude de Londrina. O médico
ira avaliar o quadro clinico do paciente e
encaminhar ao servico de Referéncia se
necessario.

Avaliacdo meédica do paciente, monitorar
alteracdo de sinais e sintomas, se necesséario
encaminhar o paciente ao servico de
referéncia.

Investigagédo de EAPV

Realizacdo de notificacdo compulséria diante
da suspeita ou agravo da doenca, sigilo das
Identificacdo de Eventos Graves [finformacdes pessoais integrantes  da
Pés-Vacinagdo, conforme Portaria [f notificacdo. A autoridade de saude que
n.° 204, de 17 de fevereiro de receber a notificagdo compulsoria imediata
2016 devera informa-la, em até 24 (vinte e quatro)
horas desse recebimento, as demais esferas
de gestdo do SUS.

OPERACIONALIZAQAO DA VACINAQAO
AcoOe ..
‘ coes Atividades

As vacinais recebidas da 172 Regional de
Saude de Londrina serdo conferidas,
informadas no sistema e armazenadas ha
Unidade Béasica de Saude Anita Canet,
seguindo orientacdes quanto a temperatura e
armazenamento correto, para depois serem
dispostas a vacinacdo da populacdo
especifica.

Organizacao da Rede de Frio

A capacitacao foi realizada na data de 19 de
janeiro de 2021 através de web reunido
realizada pela 172 Regional de Saude de
Londrina, bem como notas técnicas e
protocolos enviados pela Regional de Saude
e grupos especificos em aplicativo para
informacdes em tempo real.

Capacitacao/atualizacéo dos
profissionais de saude




Vacinagao

SISTEMAS DE INFORMACAO

Seguir protocolo orientativo da 172 Regional
de Saude de Londrina, respeitando a
populacao prioritaria a vacinacgao.

‘ Acoes Atividades

Operacionalizacdo do Sistema de
Informacéao

Vacinacao Extra Muro

Registro na Caderneta de Vacinagéo

Inserir no sistema de SPNI as doses aplicadas
em tempo real, realizado pelas vacinadoras.

Realizagdo de vacinacdao na ILPI Nossa
Senhora das Gracas, em internos e
funcionarios.

Conforme nota técnica e protocolos contendo
lote, data da aplicacdo e nome do vacinador,
tipo de vacina e/ou laboratério responsavel e
aprazamento se necessario.

3.3 Quadro 2. Estimativa populacional para a Campanha Municipal de Vacina¢ao contra a

COVID-19

Pessoas de 70 a 74 anos
Pessoas de 65 a 69 anos

Pessoas de 60 a 64 anos



10

] Pessoas em Situacdo de Rua
Trabalhadores de Forca de Seguranca e Salvamento _

| Comorbidades 932

Trabalhadores Educacionais e da Assisténcia Social (CRAS

CREAS, Casas/Unidades de Acolhimento) 10

Pessoas com Deficiéncia Institucionalizadas

Pessoas com Deficiéncia Permanente Severa

Qunombolas Povos e Comunidades Tradicionais Ribeirinhas

1l IﬂiHIH

Caminhoneiros

Trabalhadores de Transporte Coletivo Rodoviario e
Ferroviario de Passageiros

Trabalhadores de Transporte Aéreo
Trabalhadores Portuérios

Populacéo Privada de Liberdade (exceto trabalhadores de

salide e seguranca) 29

Trabalhadores do Sistema Prisional
TOTAL 15 535

Fonte: Plano Municipal de Operacionalizagdao da Vacinag¢do contra a COVID-19.

H
I

3.4 Comunicagéo
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A divulgacéo referente a vacinagdo se daréa
por meio de rede sociais (Whatsapp,
Facebook, site institucional da Prefeitura
Municipal através de boletim informativo
diario (com informacdes sobre o niumero de
vacinas recebidas, doses aplicadas, bem

Comunicacéo como a ordem dos grupos prioritarios),

comunicado por carro de som, propaganda
informativa em  radios locais sobre
orientacdo e vacinagao contra a Covid-19 e
grupos prioritarios a serem vacinados e
através de busca ativa e visitas de Agentes
Comunitarios de Saude.

4-VACINAS CONTRA COVID-19

No atual cenario da pandemia por COVID-19, no qual medidas sanitarias buscam
ostensivamente reduzir o risco da transmissdo do virus SARS-CoV-2, sem elimina-lo por
completo, uma vacina eficaz e segura é reconhecida como solu¢do para o controle da
doenca, 0 que gera grande expectativa por parte da populacdo mundial. Inimeros paises,
empresas, instituicdes de pesquisa e cientistas estdo envolvidos no desenvolvimento destas
vacinas em uma velocidade sem precedentes.

De acordo com o panorama da OMS, atualizado em 10 de dezembro de 2020,
existem 52 vacinas contra a COVID-19 em fase de pesquisa clinica e 162 em fase pre-
clinica de pesquisa. Dentre as vacinas em estudos clinicos, 13 estdo na fase Il para
avaliacdo da eficacia e seguranca, sendo esta a Ultima etapa que precede a aprovacao pelas
agéncias reguladoras, para posterior imunizacdo da populagdo. No Brasil, 0 registro e o
licenciamento das vacinas sdo realizados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa), conforme Lei n.° 6.360/1976, RDC n.° 55/2010, alterada pelas Resolugdes RDC
n.c 187/2017 e RDC n.° 406/2020, bem como demais regulamentos técnicos aplicaveis.



4.1Quadro 3 apresenta um resumo das principais plataformas tecnoldgicas sobre a s
vacinas contra a COVID-19.

Quadro 2. Resumo dos principais dados sobre as vacinas em fase |l de pesquisa clinica

Vacina

Platafor
ma

Pais e
namerc
de
Participa
ntes

Faixa
Etaria

Esque
ma
Vacinal

Via de
Aplic
agio

Conser
vagio

Link de
Acesso ac
protoceolo

clinico
registrado

1.
Coronavac

Inativada

Brasil
(13.060)

=18
anos

Indoneésia
(1.620)

18-59
anos

2 doses,
intervalo
21 dias

Turguia
(13.000)

18-59
anos

2°C a
goC

Chnical Trnial of
Efficacy and
Safety of

Adsorbed govid-
19 (Inactivated)
Vaccine in
Healthcare
Professionals -
Full Text View —
ClinicalTrials.go
Vi

2. Wuhan
Institute of
Bioclogical
(cepa IV04)

Inativada

Emirados
Arabes
(15.000)

=18
anos

2 doses,

intervalo
21 dias

2C a
2

hittp-/hananw_ chict

r.org.cn/showpr

ojen.aspx?proj=
56651

Marrocos
(500}

=18
anos

httpo/wwwew. chict
r.org.cn/shawgr

QUen.
aspxPproj=6258
1

Clinical Trial to

3. Beijing
Institute of
Bioclogical
Products
(cepaHBO2

)

Inativada

Argentina
(3.000)

18-85
anos

2 doses,
intervalo
21 dias

29 a
8eC

Ewaluate the
Efficacy,
Immunogenicity
and Safety of
the Inactivated
SARSCoV-2
“Waccine (cowvid-
19) - Full Text
Wiew -
ClinicalTrials.go

v
httpsJclinicaltn

4. Hovavax
(N
CoW23T3)

Subunida
de
Proteica

Inglaterra
(15.000)

18-84
anos

2 doses,
intervalo
21 dias

2*C a
8eC

als. gow/ct2ishg
wiNCTO453399
5

" Phase Il Trial

5. CanSino
Biological
Inc (Ad5-
nCoV)
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(=]
(40.000)

=18
anos

Viral ndo
Replicant
e

Rissia
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1 dose
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Against
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Text Wiew -

ClinicalTri
v
A Study of

6. Janssen
(Ad26.CO
V2.8)

Vetor
Viral ndo
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e

EUA
(60.000)

=18
anos

1ou2
doses,
intervalo
56 dias

2*Ca
87C (3
meses)

Ad26.COV2.5
for the
Prevention of
SARS-CoV-2-
Mediated covid-
19 in Adult
Participants -
Full Text View -
ClinicalTrials.go
v



http:Afhwerw isrct

Brasil 18-59
1 dose N com/ISRCTM
(2-000) anos 59951424
7.
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5
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=) (liofiliza
da)
9. Pfizer/ mRRNA
BioNTech/ que Eua, 2 doses TO°C e https-/fclinicaltri
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Pharma SARSCo Argentina anos "Qn‘fec';".' alo 8°C (até Wi CTOA36872
(BNT162b2 -2 (43 .998) 1as 5 dias) a8
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A Study to
Ewaluate
Efficacy, Safety.
_ane and
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Vaccine P of mRNA-1273
Research RMNA EUA =18 2 doses, meses) Waccine in
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m . erto
RNA12T (até 30 Old
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ClinicalTrials.go
W
11. Anhui
Zhifei
Langcom.
Biepharma
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Fonte: Plano Macional de Operacionalizacdo daVacinacdo contra a COVID-19.

5- VACINAS A SEREM UTILIZADAS NA ESTRATEGIA DE VACINACAO,
CONFORME DEFINICAO DO MINISTERIO DA SAUDE

13

Dentre as negociaces em andamento pelo Ministério da Salde, o cronograma preveé

a entrega de cerca de vacinas para operacionalizacdo da Campanha Nacional de Vacinagéo

contra a COVID-19.

H& uma encomenda tecnoldgica feita pelo Ministério da Saude que preve 100,4

milhdes de doses até junho/2021 (Fiocruz/ Astrazeneca) e 110 milhdes de doses

aproximadamente entre agosto a dezembro de 2021 (producéo nacional).

Além disso, ha um acordo internacional celebrado entre alguns paises (Covax

Facility) para aquisicdo de diferentes tipos de vacinas, com 0 objetivo de assegurar
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vacinacdopara 10% da populacao de cada pais (42,5 milhdes de doses).

Por meio do Memorando de Entendimento firmado, ndo vinculantes, € exposta a
intencdo de acordo, passivel de alteragdes de cronograma e quantitativos a serem
disponibilizados pela Pfizer/ BioNTech, Janssen Instituto Butantan, Bharat Biotech,

Moderna e Gamaleya.

5.1 Eventos Adversos Pds Vacinacao (EAPV)

Todos os eventos adversos, graves ou ndo, devem ser compativeis com as definicGes
de casos, estabelecidas no Manual de Vigilancia Epidemioldgica de Eventos Adversos Pos-
Vacinacao e devem ser notificados segundo fluxo estabelecido no PNI.

Os profissionais da saude que tiverem conhecimento de uma suspeita de EAPV
devem notificad-la imediatamente as autoridades locais de saude, incluindo os erros
programaticos relacionados a imunizacéo, como por exemplo: problemas com a cadeia de
frio; falhas na preparacéo de doses; erros na via de administragio da vacina, dentre outros. E
importante destacar que as notificacdes devem primar pela qualidade no preenchimento das
informacdes contidas na ficha de notificacdo/investigacdo de EAPV do PNI. Ainda,
considerando a oferta de diferentes vacinas contra a COVID-19, € imprescindivel o cuidado
na identificacdo do tipo de vacina suspeita de provocar o EAPV, sendo obrigatério o
preenchimento do nimero do lote e dados do fabricante e demais

requisitos estabelecidos em normativas vigentes.

Atencdo especial e busca ativa deve ser dada a notificacdo de eventos adversos
graves, raros e inusitados, 6bitos subitos inesperados e erros de imunizagdo (programaticos),
além dos Eventos Adversos de Interesse Especial (EAIE) descritos no Manual de Vigilancia
Epidemiolodgica de Eventos Adversos Pos-Vacinagéo.

Para os eventos adversos graves a notificacdo deve ocorrer em até 24 horas,
conforme Portaria MS n.°204, de 17 de fevereiro de 2016. Cabera aos municipios e Estado a
orientacdo e determinacdo de referéncias e contra referéncias para o atendimento aos casos

decorrentes de eventos graves pos-vacinacgdo contra a COVID-19.

6- PRECAUCOES PARA ADMINISTRACAO DA VACINA CONTRA A COVID-19

Como as vacinas contra a COVID-19 ndo foram testadas em todos os grupos de

pessoas, portanto algumas precaugbes ou contraindicacbes devem ser adotadas
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temporariamente, até que maiores evidéncias sejam divulgadas. Apds os resultados dos
estudos clinicos da fase 11, essas orientacdes podem ser revistas.

Em geral, como j& recomendado para outras vacinas, pessoas acometidas por
doencas agudas febris moderadas ou graves ndo devem ser imunizadas. Caso contrario, 0s
sintomas decorrentes deste quadro clinico podem ser facilmente confundidos como
possiveis efeitos colaterais da vacina.

Importante ressaltar que ndo ha evidéncias, até 0 momento, de qualquer risco com a
vacinacdo de individuos com histéria anterior de infeccdo ou com anticorpo detectavel para
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 0 adiamento da vacinacgao nas pessoas com infeccdo confirmada para se evitar
confusdo com outros diagndsticos diferenciais.

Como a piora clinica pode ocorrer até duas semanas apés a infeccdo, idealmente a
vacinacao deve ser adiada até a recuperacdo clinica total e pelo menos quatro semanas apds o
inicio dos sintomas ou quatro semanas a partir da primeira amostra de PCR positiva em

pessoas assintomaticas.

7-CONTRAINDICACOES A ADMINISTRACAO DA VACINA CONTRA A COVID-19

Considerando os ensaios clinicos em andamento e os critérios de exclusao utilizados
em seus estudos, as seguintes contraindicaces devem ser consideradas:

» Pessoas menores de 18 anos de idade (Atencdo: este limite de faixa etaria pode
variar entre as vacinas, portanto sempre sera recomendada a confirmacdo desta informacéo
diretamente na bula);

» Pessoas com historico de reacdo anafilatica confirmada associada a dose anterior
da vacina contra a COVID-19 ou a qualquer um de seus componentes.

Importante que antes de qualquer vacinacao, as bulas e as informacdes relativas ao(s)
respectivo(s) fabricante(s) sejam cuidadosamente lidas, assim como demais orientacOes
contidas no Protocolo de Vigilancia Epidemioldgica e Sanitaria de Eventos Adversos Pos-

Vacinacao.

8-CONSERVACAO DA VACINA CONTRA A COVID-19

Para garantir a efetividade da vacina contra COVID-19 é necessario manté-la em
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condi¢des adequadas de conservacdo, ou seja, devidamente armazenadas sob refrigeracéo,

conforme as recomendacdes do fabricante.

8.1 ADMINISTRAC}AO SIMULTANEA COM OUTRAS VACINAS
Considerando a falta de estudos relacionados a administragdo simultanea de vacinas,

ndo se recomenda a administragdo concomitante da vacina contra a COVID-19 juntamente
com outras vacinas. Deve-se respeitar o intervalo minimo de 30 dias entre a aplicacdo das

vacinas, conforme orientacdo do PNI.
8.2 GERENCIAMENTO DE RESIDUOS PROVENIENTES DA VACINACAO

O gerenciamento de residuos de servicos de salde no &mbito do PNI deve estar em
conformidade com as definicdes estabelecidas na Resolucdo RDC n.° 222, de 28 de marco
de 2018, que dispde sobre o regulamento técnico para o gerenciamento destes residuos, ou

outra que vier a substitui-la.

8.3 SISTEMAS DE INFORMACAO

8.3.1Gestdo da Informacao e Registro das Doses Aplicadas

A informacdo oportuna e de qualidade permitira tracar ajustes e corre¢des durante a
estratégia de vacinacao de cada grupo prioritario e na conclusdo de cada etapa.

Conforme o Plano Nacional de Operacionalizacdo da Vacinacdo Contra a COVID-
19, o registro das doses aplicadas serd obrigatoriamente nominal, com os dados langados
diretamente no Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imuniza¢Ges/COVID-19
(SI-PNI/COVID-19) por todos os pontos de vacinacao da rede publica.

Seréo realizadas capacitagOes/orientacdes para a utilizagdo do site de campanha, uma
vez que 0 mesmo é operacionalizado por meio do Sistema de Cadastro e Permissdo de
Acesso (SCPA) e Sistema de Informacgdes do Programa Nacional de Imuniza¢bes COVID-
19 (SI-PNI Covid).

O usuério vacinado poderd acessar sua carteira digital de vacinacéo via App 'Conecte
SUS' ou por meio de QR Code, disponivel na biblioteca de aplicativos da Apple Store
(I0S®) e ou Play Store (Google®).

Todas as ocorréncias de Eventos Adversos Pos Vacinagdo durante a Campanha

contra COVID-19 e até 30 dias apds a aplicacdo da vacina, deverdo ser notificadas no novo
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sistema de notificacdo 'e-SUS Notifica-24 horas'.

Para a melhoria do processo logistico de distribuicdo de imunobioldgicos e insumos
para a campanha de vacinacdo contra a COVID-19, estd prevista a nova integracdo do
Sistema de Insumos Estratégicos (SIES).

Durante a campanha de vacinacdo contra a COVID-19, serdo disponibilizados
instrumentos de gestdo estratégica, tais como: painel para 0 monitoramento em tempo real de

doses aplicadas, cobertura vacinal, EAPV e distribuicdo de imunobiol6gicos e insumos.

8.3.2Variaveis para Registro

Na auséncia de Sistemas de Informacdo para o registro das informacdes em tempo
oportuno, os seguintes dados devem ser anotados para que 0 registro se efetive em outra
ocasido:

» Cadastro Nacional do Estabelecimento de Saude (CNES);

» CPF/CNS: Necessita estar validado no Sistema de Cadastro de Usuarios SUS
(CADSUS);

» Data de Nascimento;

Sexo;

Grupo Alvo (idoso, trabalhadores da saude, indigenas, entre outros);
Data de Aplicacao;

Vacina — parametrizada;

Dose — parametrizada;

Lote — validado no SIES.

vV V.V V V VY

8.3.3 Registro de Informacao na Caderneta de Vacinacao

A caderneta de vacinacdo € um documento de comprovacdo de imunidade que
possibilita 0 monitoramento das vacinas recebidas pelo cidaddo em todo o ciclo de vida.
Também é um documento indispensavel aos viajantes em transito nacional e internacional,
devendo ser mantida guardada junto aos demais documentos pessoais. E proibido o uso de
corretivo ou rasuras em informacOes contidas na carteira de vacinagdo, sendo de
responsabilidade das Unidades de Saude emiti-las e ou atualiza-las sempre que houver a
administracao de qualquer vacina. Para tanto, faz-se necessario o registro de informacdes de

forma clara e concisa, contendo:
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8.3.4 Na identificacao do cartao de vacinas:

a) Nome do portador;

b) Data de nascimento;

c) Endereco completo (Rua/ Av./ N.°/ Municipio);
d) Nome da unidade vacinadora.

8.3.5 Do registro da aplicacao das vacinas:

a) Nome da vacina;

b) Data da aplicacéo;

c) Lote da vacina aplicada;
d) Nome do vacinador.

9- MEDIDAS DE PREVENCAO E CONTROLE DA TRANSMISSAO DA COVID 19
Considerando o atual cenéario da COVID-19, orienta-se que a vacinacdo ocorra de

forma a evitar qualquer tipo de aglomeragdo no local. Neste momento, é preciso garantir
que a vacinacdo ocorra com plena seguranca, tanto para os profissionais de salde, como
para a populacdo. Portanto, todas as medidas sanitarias previstas na Resolugdo SESA n.°
632/2020, ou outra que vier a substitui-la, e Notas Orientativas elaboradas pela Secretaria de
Estado da Salude devem ser adotadas em todos os pontos de vacinacdo, em especial:

» Adotar estratégias que assegurem condi¢cdes para 0 permanente distanciamento
fisico de 1,5 metro entre as pessoas no local;

» Manter os ambientes constantemente arejados e ventilados;

» Prover insumos para higienizacdo frequente das médos no local (pias abastecidas
com &gua corrente e sabonete liquido; presenca de dispensadores com alcool gel 70%
distribuidos em diferentes pontos e de facil acesso; lixeiras com acionamento automatico
por pedal);

» Aferir a temperatura de todas as pessoas que comparecerem para a vacinacao.
Caso apresentem temperatura igual ou superior a 37,1°C, as mesmas ndo devem ser
vacinadas e precisam ser reconduzidas imediatamente para outro local onde um profissional
de saude iré avalia-las;

» Reforcar que todos utilizem mascaras faciais no local;

» Orientar que somente a pessoa que sera vacinada adentre o espa¢o destinado a
vacinacao, exceto quando necessitar do auxilio de algum familiar ou acompanhante;

» Desinfetar sistematicamente as superficies dos locais de vacinacéo, sobretudo nos
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pontos mais tocados pelas pessoas no dia a dia, tais como: encostos de cadeiras; bancadas
de pias; macanetas; interruptores de energia; entre outros.

No ambito das UBS, as seguintes estratégias podem ser adotadas isoladamente ou de
forma combinada pelos servigos:

1. Organizar as UBS, mantendo horario estendido, garantindo a oferta de vacinacéo
na hora do almogo, bem como nos horarios noturnos e finais de semana;

2.Evitar a formacdo de filas e aglomeracGes na unidade ou em qualquer local de
vacinacao;

3. Montar equipes de vacinacdo com reforco de estudantes da area da satde;

4.Disponibilizar, na unidade de satde, um local especifico para vacina¢do contra a
COVID- 19, com filas e atendimentos diferenciados;

5.Havendo disponibilidade de local na unidade, sugere-se que a vacinagdo ocorra em
local aberto e ventilado na unidade de saude;

6.0rganizar vacinacdo extramuro, por exemplo, em locais de convivéncia social
(centro de idosos, igrejas e escolas), selecionando espacos abertos e ventilados. Também
pode ser realizada a vacinacdo em Unidades Moveis da Salde, desde que devidamente
organizadas para ado¢do das medidas sanitarias recomendadas para prevencdo da COVID-
19. Os estabelecimentos publicos e privados que oferecam servico de vacinagdo extramuro
em todo Estado do Parana devem obedecer aos requisitos da Resolu¢do Estadual n° 956/2018.
No que tange aos estabelecimentos privados, a comunicacdo da realizacdo das
atividades de vacinagdo extramuro deve ser realizada a Autoridade Sanitaria, com o prazo

minimo de (15) quinze dias, conforme Art. 21 da RE n° 956/2018.

O registro das doses aplicadas deve seguir as orienta¢fes descritas no item "Gestéo da

informacdo e registro das doses aplicadas™ deste Protocolo.
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