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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 responséavel, 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 Obitos aumentou rapidamente, ao passo que a infeccdo se alastrou para outras
provincias chinesas. O governo chinés adotou, entdo, medidas de contencdo 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 disseminacdo 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 infeccdo, a forma de
transmissao, 0 sequenciamento genético do virus para o desenvolvimento de vacinas e
medicamentos antivirais, bem como o fortalecimento da preparagéo e resposta ao hovo
evento, especialmente nos paises e regiées mais vulneraveis. No dia 03 de fevereiro de
2020 foi declarada Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) no
Brasil, em decorréncia da infeccdo humana pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2), por
meio da Portaria GM/MS N°188, 03/02/2020.

Ainda no més de janeiro de 2020, a Secretaria de Estado da Saude de Minas Gerais
implantou o Centro de Operacdes de Emergéncia em Saude Publica (COES), vigente
até entdo. No dia 12 de marco de 2020 o Estado de Minas Gerais declarou Situacao de
Emergéncia em Saude Publica, por meio de Decreto NE N° 113.

A partir disso, em 15 de margo de 2020, foi publicado Decreto Estadual n°® 47.886, o
qual dispbe sobre medidas de prevengdo ao contagio e de enfrentamento e
contingenciamento, no ambito do Poder Executivo, da pandemia causada pelo novo

Coronavirus.
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Dentre essas medidas, foi instituido o Comité Gestor do Plano de Prevencdo e
Contingenciamento em Saude da COVID-19 — Comité Extraordinario COVID-19, com
competéncia para acompanhar a evolu¢ao do quadro epidemiolégico, além de adotar e
fixar medidas de saude publica necessarias para a prevencao e controle do contagio e
o tratamento das pessoas afetadas. Em 17 de marco de 2020, ocorreu a primeira
medida suspenséria em Minas Gerais, a qual interrompeu as aulas nos
estabelecimentos de ensino da rede publica estadual (Deliberacdo do Comité
Extraordinario COVID-19 n° 1, de 15/03/2020). Ainda no ambito estadual, foi publicada
a Deliberacdo do Comité Extraordinario COVID-19 n° 2, de 16 de margo de 2020, a qual
permitiu a ado¢éo do regime especial de teletrabalho os funcionarios estaduais e outros.
Posterior a isso, o Comité Extraordinario COVID-19 passou a deliberar medidas
emergenciais com vistas ao enfrentamento e ao contingenciamento do novo

Coronavirus.

Nesta fase da pandemia, o Estado de Minas Gerais possui um quantitativo de 119.394
casos confirmados, 2.608 Obitos e 89.795 casos recuperados (dados do Boletim
Epidemiol6gico de 29/07/2020). A maioria destes casos ocorreu no sexo masculino
(53%) e na faixa-etaria de 30 a 39 anos (24,7%). Em relacdo as hospitalizagbes por
Sindrome Respiratoria Aguda Grave, houve um incremento de 1.152% em relacdo ao
ano de 2019, segundo dados do Sistema de Informacé&o de Vigilancia da Gripe (SIVEP-
Gripe). Dos 853 municipios do Estado de Minas Gerais, 798 ja registraram casos

confirmados.

Iniciamos neste momento um plano operativo para realizacdo da vacinacdo contra
COVID-19 no Estado de Minas Gerais, entendendo que novamente a vacina sera a
forma mais eficaz de contencao desta pandemia, que trouxe inUmeras consequéncias
do ponto de vista de saude publica, social, politico e econébmico para o pais como um

todo.

No Brasil, desde o inicio do século XIX, as vacinas sdo utilizadas como medida de
controle de doencas. E em 1973 foi instituido pelo Ministério da Saude o Programa
Nacional de Imuniza¢des (PNI), com a funcdo de organizar toda a politica nacional de
vacinacdo da populagédo brasileira. Além disso, tem como missdo o controle, a

erradicagdo e a eliminagdo de doencas imunopreveniveis.
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O PNI é considerado uma das principais e mais relevantes intervencées em saulde
publica no Brasil, em especial pelo importante impacto obtido na reducéo de doencas

nas ultimas décadas.

As vacinas disponibilizadas na rotina dos servicos de saude sao definidas nos
calendarios de vacinagao, nos quais estado estabelecidos:

e Os tipos de vacina;

e O numero de doses do esquema basico e dos reforgos;

e Aidade minima e maxima para a administracdo de cada dose; e

e O intervalo entre uma dose e outra, no caso do imunobioldgico que exija mais

de uma dose.

Os imunobioldgicos incluem os soros, vacinas e imunoglobulinas, capazes de proteger,
diminuir a gravidade ou combater doencas especificas e agravos. Atuam no sistema
imunolégico, nosso sistema de defesa, que se caracteriza biologicamente pela
capacidade de reconhecer determinadas estruturas moleculares especificas, 0s
antigenos, e desenvolver resposta efetora diante destes estimulos, provocando a sua

destruicdo ou inativagao.

Os imunobiologicos sao produtos termolabeis (sensiveis ao calor e ao frio) e
fotossensiveis (sensiveis a luz). Assim, devem ser armazenados, transportados,
organizados, monitorados, distribuidos e administrados adequadamente, de forma a

manter sua eficacia e poténcia, ou seja, sua capacidade de resposta.

Este plano sera dividido em trés fases (Fase Pré-Campanha, Fase de Campanha e Fase
P6s-Campanha) e em quatro eixos iniciais (Vigilancia/lmunizagéo, Assisténcia/Atencao
Priméaria a Saude, Comunicacdo e Seguranca Publica). A reavaliacdo acontecera de
forma periddica, permitindo inser¢do de novos eixos e novas agles, conforme
dinamicidade da pandemia e evolucdo das estratégias de vacinacao.

Nesta primeira versao ainda ndo conhecemos as vacinas que serdo implantadas, uma
vez que os estudos mais avangados ainda se encontram em fase clinica Ill. Portanto, o
planejamento serd focado principalmente na Fase Pré-Campanha, preparando o

sistema de saude para uma das maiores a¢fes de vacinac¢ao do pais.
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2. ESTUDOS E PESQUISAS ATUAIS SOBRE A VACINA CONTRA COVID-19:

fcovip-18

Researchers around the world are working on more than
150 vaccines to combat coronavirus. Here are 12 of the top
contenders in various stages of development, including two

Indian companies - Zydus Cadila and Bharat Biotech

Pre-Clinical Testing M Phase! M Phasell Phase Il M Approval*

Wuhan Institue/
Sinopharm

Sinovac/ Instituto
Butantan

CanSino Biological
Inc./Beijing institute
of biotech

Beijing Institute of

Biological Products/
Sinopharm

BioNTech/Fosun -
Pharma/Pfizer -

Imperial College
London

AstraZeneca/
Oxford University

Vaxine Pty Ltd/

Medytox

Cadila#

Bharat o —
Biotech# ==

*Vaccine approved for limited use
#lndian vaccine makers have been approved for Phase |/l trials

Source: WHO, Milken Institute
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Em relacdo ao Brasil, as vacinas que se mostram mais promissoras atualmente séo a
Sinovac, desenvolvida também em parceria com o Instituto Butantan (inclusive uma
parte do Estudo de Fase Ill sendo realizado pela UFMG), e a vacina da Oxford

University, desenvolvida pelo Laboratério Astra Zeneca.
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3. OBJETIVOS DO PLANO:

e Organizar as acoes e estratégias do Governo do Estado de Minas Gerais para a
vacinacdao COVID-19, abordando as fases de Pré-Campanha, Fase de
Campanha e P6s-Campanha;

e Descrever a estrutura da Central Estadual da Rede de Frio — CERF e Redes de
Frio Regionais, determinando as necessidades presentes e futuras para
realizacdo desta Campanha,

e Estabelecer resposta coordenada entre os diversos eixos que irdo atuar
diretamente na acdo de vacinagdo: Vigilancia em Saude, Assisténcia/Atencéo
Priméria a Saude, Gestdo, Comunicagdo e Seguranca Publica;

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

e Divulgar as estratégias de Comunicacgéo Social relativas a divulgacao da vacina,
combate a fake news e adeséo da populagéo.
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4. RESPONSABILIDADE DE REVISAO PERIODICA DO PLANO:

A responsabilidade de revisdo periddica deste Plano de Contingéncia é da Diretoria de
Vigilancia de Agravos Transmissiveis (DVAT), Coordenacdo Estadual de Imunizacdo
(CI) e Coordenacao da Central Estadual da Rede de Frio (CERF).
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5. FASES DE RESPOSTA

Nesta secdo, sdo apresentadas as a¢des previstas em cada uma das trés fases da
Campanha por eixo de atuacdo da Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais na
vacinacao contra a COVID-19. A execucao de cada acao requer esforcos integrados de
diferentes setores, em consonancia com a Unido, Estado e Municipios, em diferentes

niveis de governanca.

5.1 — Primeira fase: Pré-campanha

5.1.1 - Eixo Vigilancia em Saude

e Acompanhamento das discussbes acerca das pesquisas e estudos clinicos
realizados sobre as vacinas COVID-19, com atualizagdo constante dos
profissionais de saude e preparagéo da rede.

e Ampliagéo dos recursos humanos conforme inventario e necessidades (Capitulo
8)

e Estruturacdo da Central Estadual de Rede de Frio:

- Locacdo de um container (com alarme sonoro para alteracdo de temperatura) para
armazenamento de imunobioldgicos, devido ao aumento das vacinas no calendario e
sua apresentacdo em monodose.

- Ligacéo do container no gerador da Rede de Frio.

- Ampliacdo da camara fria e instalacdo de porta pallets para aumentar o espaco de
armazenamento.

- Reavaliacdo da seguranca da Rede de Frio por uma equipe da Diretoria de
Infraestrutura Fisica e Engenharia, com instalacdo de cameras de seguranca, reposi¢ao
das concertinas estragadas e demais itens necessarios.

e Realizacdo de processos de compra envolvendo: seringas, agulhas, refletores,
etc.

e Realizacdo de diagnostico da estrutura atual das Redes de Frio Regionais,
visando adequacdes/obra para recebimento da vacina e realizacdo da
Campanha.

e Realizacdo de capacitacdo on line para os funcionarios da Rede de Frio Estadual

e Redes de Frio Regionais.
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e Logistica: H4A 4 caminhfes refrigerados e um furgdo para o transporte das
vacinas no nivel central. Cada Unidade Regional de Saude tem um furgao.
Contratar motoristas conforme inventario de recursos humanos (Capitulo 8).

e Recomendar a estratégia de vacinagao “drive thru” nos municipios para evitar
aglomeracfes nas salas de vacina, com liberacdo de recurso para compra de

tenda, mesa, cadeira, caixas térmicas, materiais de divulgacao.

e Implantacdo dos CRIE’s (Centros de Referéncia em Imunobioldgicos Especiais)

Regionais e Vigilancia de Eventos Adversos Pds-Vacinagao:

A farmacovigilancia de vacinas e de outros imunobiolégicos é o processo de deteccéo,
avaliacdo, compreensao, prevengdo e comunicacdo de eventos adversos pos-

vacinacao ou qualquer outro problema relacionado a vacina ou a imunizagao.

Para que uma vacina seja utilizada nos servigos de salde, ela passa por um processo
desde o desenvolvimento do produto, os estudos pré-clinicos e clinicos (fases I, 1l e lll),
até a sua aprovagao e registro sanitario. Estudos clinicos pré-comercializagdo (fases |
a lll) deveriam definir todos os eventos desfavoraveis. No entanto, esses estudos
realizados apresentam uma série de limitagcdes, como por exemplo, 0 numero pequeno
de pessoas expostas a vacina previamente a sua aprovacao para comercializagédo, o
gue impede a identificacdo de eventos raros. Além disso, o periodo de duragédo desses
estudos ndo permite identificar eventos tardios, isto €, aqueles que ocorrem muitos anos
apés a exposicdo. Por esses motivos, a vigilancia de eventos adversos pos-
comercializacdo (farmacovigilancia) é fundamental no processo de identificacdo de

novas informacdes sobre a seguranca de vacinas.

Mesmo apos a utilizagdo em larga escala, é necessario que seja mantida a vigilancia
guanto a possiveis eventos adversos e que ndo puderam ser observados nas fases
anteriores. A partir de informagdes obtidas nas fases de | a Ill e dos dados de
farmacovigilancia, pode ser necesséria a realizacéo de estudos de fase IV. Os estudos
clinicos de fase |V, realizados no periodo em que o medicamento ja esta sendo
comercializado, ndo sao exigidos pelas agéncias reguladoras, mas sao frequentemente
acordados entre as industrias e as agéncias como uma condi¢do para a aprovacao do
novo medicamento. Os estudos de fase IV podem ser iniciados a partir de sinais de
farmacovigilancia ou de sistemas de notificagfes espontaneas de relatos de suspeita de

evento adverso.
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Especialmente em razdo da vigilancia de eventos adversos pos-comercializacéo,
ha a necessidade de ampliacdo de profissionais capacitados e também de
servi¢cos no Estado, para atuar navigilancia de eventos adversos da vacina contra

o Coronavirus. Por se tratar de uma vacina nova, esta demanda seré intensa.

Sendo assim, conforme Resolucdo especifica, sera instituido 1 Centro de Referéncia
para Imunobioldgicos Especiais - CRIE Estadual e Vigilancia de Eventos Adversos Pés-
Vacinacao, localizado no Hospital Eduardo de Menezes (HEM), e outros 13 CRIE’s e
Centros de Vigilancia de Eventos Adversos PoOs-Vacinagdo nos Servicos de Atencdo
Especializada - SAE/CTA das macrorregides de saude do Estado, conforme diagndstico
prévio e Plano Diretor de Regionaliza¢cdo. Como o municipio de Belo Horizonte j& possui
um CRIE implantado, o Estado de Minas Gerais contara com 15 CRIE’s a partir da

definicdo e implantacéo desta nova politica.

ETAPAS PARA IMPLANTACAQ DOS SERVICOS:

1. Publicacdo de Resolucéo especifica com liberagéo de recursos financeiros para
fase de implantacdo e manutencgéo dos servicos.

2. Realizacdo de diagnéstico situacional dos SAE/CTA (Servico de Atendimento
Especializado/Centro de Testagem e Aconselhamento) em conjunto com a
Coordenacdo Estadual de IST, HIV/Aids e Hepatites Virais, visando a definicdo
dos servigos elegiveis para implantagdo dos CRIE’s regionais;

3. Contato com o0s gestores dos municipios para verificar o0 interesse e
coparticipacdo na implantagao;

4. Listagem de equipamentos necessarios e recursos financeiros a serem
disponibilizados;

5. Capacitagcdo dos profissionais de saude para a avaliacdo e encerramento dos
casos de Eventos Adversos Pés-Vacinacao — EAPV;

6. Divulgacao e pactuagéo do servigo para 0s municipios da macrorregiao;

7. Reavaliagédo do plano.
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Figura 1 — 14 Macrorregides de Saude de Minas Gerais, 2019.

Fonte — TabWin/DREA/SES-MG

Centro de Referéncia para Imunobiol6gicos Especiais — CRIE Estadual e

Vigilancia de Eventos Adversos Pds-Vacinagéo

O Centro de Referéncia para Imunobiol6gicos Especiais - CRIE é o local onde sdo
encontradas vacinas, imunoglobulinas e soros indicados em situacdes especiais, tais
como: pessoas com doencas ou condicdes especiais de salude e que precisam de
vacinas nao contempladas no Programa Nacional de Imuniza¢fes ou profilaxias p0s-
exposicdo a animais (exceto acidentes ofidicos) e pds-exposicdo a material bioldégico

(ocupacional e sexual).

O CRIE Estadual ir4 funcionar no Hospital Eduardo de Menezes (FHEMIG) e ser4 o
matriciador dos CRIE’s localizados nos Servigos de Atencéo Especializada (SAE/CTA)
das 14 macrorregides do Estado. O funcionamento acontecera no periodo de 08:00 as

17:00 horas (segunda-feira a sexta-feira).
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O CRIE Estadual contara com:
Estrutura fisica
o 1 recepcdo e sala de espera para pacientes e acompanhantes;
e sanitario para pacientes, acompanhantes e pacientes com deficiéncia fisica
(masculino e feminino);
e consultorio;
e sala de soroterapia;
e sala de aplicacdo de imunobioldgicos;
e sala da rede de frio;
¢ sala de coordenacao;
e sanitario e vestiario para funcionarios (masculino e feminino);
o utilidades;

e depodsito de material de limpeza.

Recursos humanos
¢ 1 médico(a)/enfermeiro(a) coordenador(a)da equipe;
¢ 1 médico(a) pediatra;
e 1 profissional enfermeiro(a);
e 2 técnicos/auxiliares de enfermagem;

e 1 recepcionista.

Atribui¢c6es do CRIE Estadual e Vigilancia de Eventos Adversos POs-Vacinagao —
Hospital Eduardo de Menezes:

I. Observar as normas estabelecidas pelo Programa Nacional de Imunizac¢des - PNI;

II. Avaliar, orientar, aplicar e acompanhar o esquema vacinal dos pacientes que

necessitem de imunobiolédgicos especiais;

[ll. Possibilitar a realizagdo dos estudos, atividades de ensino e pesquisas cientificas
relacionadas aos imunobiolégicos especiais, com apoio da Coordenacao Estadual do

Programa de Imunizagdes;

IV. Participar da investigagdo, acompanhamento e elucidagdo dos eventos adversos

graves e/ ou inusitados associados temporalmente a aplicacdo dos imunobioldgicos;
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V. Realizar as atividades de vacinacdo conforme as normas do Manual de

Procedimentos para Vacinagcdo do Programa Nacional de Imunizacdes - PNI;

VI — Manter registro nominal dos pacientes com todas as vacinas aplicadas contendo:
nome da vacina, data da administracdo, dose, lote, laboratério, data da validade, local
e via de administracdo, indicacéo, especialidade e vacinador no Sistema de Informacéo
do Programa Nacional de Imunizagdes - SIPNI;

VII. Informar mensalmente para a Coordenacdo Estadual do Programa de Imunizacdes
as doses aplicadas, segundo os modelos padronizados pelo Programa Nacional de

Imunizacgdes, para alimentacdo do SI-PNI e solicitar os imunobiolégicos;

VIIl. Registrar as vacinas aplicadas em cartdo proprio a ser entregue ao UsSuario,
obedecendo ao modelo Unico padronizado pelo Ministério da Saulde, data da
administracdo, dose, lote, data da validade, unidade de saude onde a vacina foi

administrada e o nome legivel do vacinador,

IX. Desenvolver uma estrutura para receber em atendimento ambulatorial os casos de

eventos adversos pos-vacinagdo encaminhados pela rede para avaliacéo; e

X. Assessorar tecnicamente, junto a Coordenacdo Estadual do Programa de
Imunizacdes, os treinamentos/capacitacdes/atualizacbes de eventos adversos poés-
vacinacdo e imunobiolégicos especiais dos CRIE's dos Servicos de Atencgao
Especializada (SAE/CTA) das 14 macrorregifes do Estado.

Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais — CRIE Regional e
Vigilancia de Eventos Adversos Pds-Vacinagao

Estrutura fisica compartilhada com os SAE/CTA:
- 1 recepcao e sala de espera para pacientes e acompanhantes

- 1 sala de aplicagédo de imunobiologicos

Recursos humanos compartilhado com os SAE/CTA:
- Médico infectologista que atua no SAE

- Médico infectopediatra/clinico que atua no SAE

- Enfermeiro(a)

- Técnico(a) de enfermagem
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Atribuicbes dos CRIE’s Regionais e Vigilancia de Eventos Adversos Pés-
Vacinacéo:

I. Observar as normas estabelecidas pelo Programa Nacional de Imunizacdes - PNI,

II. Avaliar, orientar, aplicar e acompanhar o esquema vacinal dos pacientes que

necessitem de imunobioldgicos especiais;

lll. Possibilitar a realizacdo dos estudos, atividades de ensino e pesquisas cientificas
relacionadas aos imunobioldgicos especiais, com o apoio da Coordenacédo Estadual do

Programa de Imunizacgoes;

IV. Participar da investigacdo, acompanhamento e elucidacdo dos eventos adversos

graves e/ ou inusitados associados temporalmente a aplicacdo dos imunobiologicos;

V. Realizar as atividades de vacinacdo conforme as normas do Manual de

Procedimentos para Vacinacao do Programa Nacional de Imunizacdes - PNI;
VI — Manter registro individual dos pacientes com todas as vacinas aplicadas no SI-PNI;

VII. Informar mensalmente para o municipio sede as doses aplicadas, segundo os
modelos padronizados pelo Programa Nacional de Imunizagfes, para alimentagédo do
SI-PNI. O municipio sede ira informar mensalmente a Unidade Regional de Saude e a
Unidade Regional de Saude ira informar para a Coordenagéo Estadual do Programa de
Imunizacdes (Nivel Central SES/MG);

VIIl. Registrar as vacinas aplicadas em cartdo proprio a ser entregue ao usuario,
obedecendo ao modelo Unico padronizado pelo Ministério da Saude, contendo os
seguintes dados: data da administracdo, dose, lote, data da validade, unidade de saude

onde a vacina foi administrada e o nome legivel do vacinador;

IX. Desenvolver uma estrutura para receber atendimento ambulatorial dos casos de

eventos adversos encaminhados pela rede para avaliagdo meédica;

X. Assessorar tecnicamente as Unidades Regionais de Salde nos treinamentos de
eventos adversos pos-vacinacdo e imunobiolégicos especiais para os profissionais do

territorio;
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Fluxo de atendimento

e Os pacientes serdo encaminhados pelos municipios da macrorregido de saude
ao CRIE para atendimento, conforme pactuacédo prévia e fluxo de referéncia e
contra-referéncia;

e Administracdo das vacinas;

e Avaliacdo dos EAPV e encerramento no sistema de informacgdes SI-EAPV;

e O CRIE solicita e presta contas das vacinas administradas para 0 municipio
sede;

e O municipio sede presta contas das vacinas administradas para a Unidade
Regional de Saude da area de abrangéncia do municipio sede;

o A URS de referéncia do municipio do CRIE solicita e presta contas mensalmente
das vacinas para a Coordenacgéo Estadual do Programa de Imunizag0es;

o Este fluxo sera avaliado no periodo de um ano (12 meses).

e Nota Técnica especifica sera produzida pela Coordenacdo Estadual de

Imunizacgéo.

5.1.2 Eixo Seguranga

- Reavaliacdo da seguranca da Central Estadual de Rede de Frio, com instalacdo de
cameras de seguranca, reposicdo das concertinas estragadas e demais itens
necessarios.

- Diagnostico de pontos de vulnerabilidade e elaboracdo de planejamento envolvendo

0s 0rgdos de segurancga publica no apoio.

5.1.3 Eixo Assisténcia/Atencdo Priméria

A Atencao Priméaria a Saude (APS) é o nivel da atencao mais estratégico para a
prevencdo de doencgas e agravos, sendo um dos seus atributos essenciais o0 acesso de
primeiro contato para os usuarios do Sistema Unico de Saide (SUS). Assim, na
perspectiva do controle, erradicagdo e eliminacdo de doencas imunopreveniveis, o que
inclui as acdes de imunizacao, € fundamental a participacéo ativa dos profissionais de
saude que atuam na APS, bem como a de gestores municipais e estaduais de saude.
A atuacdo da APS se faz crucial para interromper a circulacdo do virus Sars-
CoV-2, e as medidas a seguir devem ser adotadas previamente para a efetividade das

acOes de contencédo da COVID-19 no estado:
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e Acompanhar as discussbes acerca das pesquisas e estudos clinicos realizados
sobre as vacinas COVID-19, com atualizacdo constante dos profissionais de saude e
preparacao da rede;

e Atualizar as referéncias técnicas de APS das Unidades Regionais de Saude
(URS) quanto a vacinacao contra a COVID-19;

e Acompanhar as coberturas vacinais por grupos elegiveis para vacinacao junto a
Imunizacdo, devendo ser aplicadas as vacinas em atraso para que as equipes e
unidades se encontrem mais organizadas e disponiveis para as ac¢fes referentes a
campanha de vacinagao contra a COVID-19;

e Reforcar junto as URS e municipios que:

— O cadastro da populacao adscrita de cada Unidade de Atencao Primaria & Saude
(UAPS) seja realizado, bem como o mapeamento da populagdo de risco em seu
territorio;

— As UAPS devem ser mantidas em funcionamento e com infraestruturas
adequadas ao quantitativo de populagéo adscrita e suas especificidades, bem como aos
processos de trabalho das equipes e a atencdo a saude dos usuarios;

— As equipes de APS devem estar completas, e seus profissionais de saude
devem cumprir a carga horaria estabelecida na Politica Nacional de Atengéo Basica
(PNAB);

— As salas de vacina das UAPS devem estar organizadas com profissionais em
guantitativo adequado conforme demanda da populacdo adscrita;

— Insumos, materiais, impressos e equipamentos necessarios devem ser providos
para que as salas de vacina operem de maneira adequada;

—  Os profissionais de saude envolvidos com a Imunizagdo devem ser qualificados
guanto aos procedimentos de manuseio, conservacao, triagem preparo, administragéao,
registro e descarte dos residuos nas UAPS;

— A demanda de vacinas para a imunizacdo da populacdo contra COVID-19 deve
ser estimada, atentando-se para o quantitativo de doses necessarias para cada grupo
prioritdrio da campanha. Deve-se primar pelo o uso consciente, bem como ter

disponiveis as vacinas no tempo certo, em quantidade e qualidade desejaveis.
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5.1.4 Eixo Comunicacéo Social
Elaboracdo de um Plano de Comunicacéo para a divulgacdo de uma das maiores
acOes de vacinacdo do pais, a Vacina¢do contra a covid-19, por meio do Programa
Nacional de Imunizacbes (PNI). Definicdo de uma estratégia de comunicacao eficaz,
com uma linguagem de facil entendimento, clara e acessivel a todos os publicos a serem
impactados. Garantir que as informacgfGes sejam transmitidas e compreendidas por
todos.

e Andlise da Situacao:
Recolher dados importantes sobre o plano de vacinagcdo, bem como suas trés fases
(Pré-Campanha, Fase de Campanha e Pés-Campanha); definicdo dos publicos a serem
impactados; andlise do cenério da Covid-19 no Brasil e no mundo e mapeamento sobre
as demais iniciativas de vacinacdo de covid-19 existentes. Essas informacdes vao
nortear as acdes de comunicacgao e as estratégias a serem adotadas.

e Orientacéo Estratégica
Definir os objetivos que se quer alcangar com a vacinagdo em cada uma de suas fases.
Explorar seus diferenciais, pioneirismo, pontos positivos e analisar suas principais
fraquezas, de maneira a medir os impactos negativos que podem surgir na divulgagao.

Estipular as metas de comunicacdo a serem atingidas.

5.2 Segunda fase: Campanha

5.2.1. Eixo Vigilancia em Saude

e Divulgacdo das informagfes sobre a vacina e estabelecimento de diretrizes
estaduais conforme recomendacdes do Programa Nacional de Imunizagbes
(PNID);

e Elaboracdo de Informe Epidemioldgico semanal de doses recebidas,
distribuidas, administradas e cobertura vacinal;

e Cronograma de envio de vacinas para as Unidades Regionais de Saude — URS;

e Registro e Sistemas de Informagéo;

e Acompanhamento periédico de coberturas vacinais por grupos elegiveis para
vacinacao;

e Acompanhamento, monitoramento e investigacdo de eventos adversos pos-
vacinacao;

e Estabelecimento de parcerias interinstitucionais:
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- Bombeiros, Policia Militar (transporte de vacina por aeronaves e escolta);
- Exército Brasileiro (EB) com a estratégia de vacinacéao "drive thru", o EB pode
contribuir com a instalacdo de postos moveis na frente de Organizacbes
Militares, onde seriam montadas barracas e a estrutura com mesas e cadeiras.
Existe também a possibilidade de montagem de barracas em outras instalacdes,
como aconteceu no Hospital das Clinicas.

Composicdo de equipes de vacinagdo extramuro: 5 equipes para vacinagéo
extramuro (servidores do Nivel Central da Subsecretaria de Vigilancia em Saude,
Subsecretaria de Politicas e A¢des de Saude). Cada equipe com 1 Enfermeiro
Responséavel Técnico.

Atualizacdo de documentos referentes a vacina,;

Atualizacdo das referéncias técnicas de Imunizacao das Unidades Regionais de

Saude.

5.2.2 Eixo Seguranga

Escolta de carregamentos de vacina;
Levantamentos de inteligéncia para verificagdo de ameagas;
Adocgédo de medidas preventivas de seguranca,;

Refor¢co de policiamento em algum local especifico de vacinagédo, conforme

demanda apresentada no Comité de Integracgéo.

5.2.3 Eixo Assisténcia/Atencdo Priméria

Realizar o acompanhamento periédico das coberturas vacinais por grupos
elegiveis junto a Imunizacao;
Reforcar junto as URS e municipios do estado que:

As salas de vacina da UAPS devem permanecer abertas durante todo o horario

de funcionamento da unidade. Na impossibilidade de a UAPS manter todas as

atividades assistenciais, recomenda-se que a sala de vacina seja o Ultimo servigo a ser

fechado. Sempre que possivel, ofertar vacinacdo na UAPS em horérios alternativos

como almocgo, noite e fins de semana;

Evitar barreiras de acesso, caso 0 usuario esteja sem documentos de

identificacdo ou comprovante de residéncia a vacinacéo deve ser garantida,;

Aproveitar os momentos de acolhimento, as visitas e atendimentos domiciliares,

consultas ou outros procedimentos na UAPS para verificar a situacdo vacinal dos
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usuarios e orientar/encaminhar a sala de vacinacdo para atualizacdo do esquema
vacinal, caso necessario, incluindo a vacina contra a COVID-19;

— Monitorar a cobertura vacinal, identificando as pessoas que estdo com
pendéncias na situacao vacinal, por meio da verificacdo dos Cartdes Espelho ou outras
ferramentas;

— Realizar busca ativa de usuarios dos grupos prioritarios da campanha contra a
COVID-19;

— Desenvolver estratégias comunitarias, reconhecendo populagbes em
vulnerabilidade (migrante, itinerante, pessoas em situagdo de rua, em privacdo de
liberdade, em quilombolas, indigenas, entre outros) no territério e adjacéncias,
garantindo o planejamento de doses necessérias para o alcance das metas de cobertura
vacinal nessas comunidades;

— Realizar a vacinacdo independentemente da estabilidade do sistema de
informac&o, podendo o registro ser realizado posteriormente;

— Garantir o registro adequado da vacinacao. O registro de todas as doses
de vacinas aplicadas na APS deve ser realizado tanto no cartdo ou caderneta de
vacinacdo do usuario gquanto nos sistemas da estratégia e-SUS APS ou em
sistemas proprios utilizados pelos municipios (ver Nota Técnica n°
21/SES/SUBPAS-SAPS-DPAPS-CEAPS/2020 que trata do registro correto no e-
SUS ASP);

— Orientar a populagédo sobre a atualizagdo do calendario vacinal, promovendo
acoes coletivas de educacdo em saude com a comunidade, de modo a estimular a
promocao da saude e prevencgdo de doencas por meio da vacinagao;

— Desmistificar qualquer informacgé&o inveridica (fake news) sobre imunizacao,
enfatizando a seguranca e beneficios;

— Garantir a estabilidade da cadeia de frio e os cuidados com imunobioldgicos,
mantendo o armazenamento de forma adequada bem como o funcionamento da sala
de vacina. Deve-se monitorar e controlar continuamente as condi¢cdes das camaras frias
e geladeiras de modo a preservar a qualidade, a disponibilidade e restringir as perdas
das vacinas. O fornecimento deve ser regular, e o fluxo de distribuigéo, organizado a fim
de evitar e prevenir faltas de vacinas nas unidades;

— Garantir pessoal treinado e habilitado para vacinar durante todo o tempo de
funcionamento da UAPS. Atentar para as atualizacdes das diretrizes sobre vacinagéo e

identificar as necessidades de qualificac&do das equipes.
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5.2.4 Eixo Comunicacéo Social

o Definicdo dos meios e cronograma:
Apos definidos os objetivos de cada fase, € preciso escolher os meios de comunicagéo
a serem trabalhados, bem como sua ordem de prioridade.

Dentre os meios destacam-se: site da SES/MG; hotsite Coronavirus; midias sociais da
SES/MG (Instagram, Facebook, Linkedin, Youtube e Twitter); Comunicagao Interna
(mural, intranet, Saude Informa, Fundo de Tela, SEI, dentre outros); acdes de
Mobilizagdo Social, Campanha Publicitaria (caso tenha verba), Ascom das demais

Secretarias; Imprensa; Envio pelo Whatsapp.
Sera feito um calendario de divulgacdo separado por cada uma das fases.

e Linguagem
Anadlise e definicdo do discurso a ser adotado, escolha de mensagens-chaves que
possam fixar na mente das pessoas e producdo de contetudos que reforcem a
credibilidade da SES/MG.

e Producéo
Entrevistas, elaboracdo de contelddos, materiais graficos, envios de sugestédo de pauta

a imprensa, coletiva, lives.

Atendimento as demandas de imprensa mediante producdo de conteudo jornalistico
para os canais da SES/MG, buscando e divulgando informacdes corretas, precisas e

combatendo fake News.
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5.3 Terceira fase: P6s-campanha

5.3.1 Eixo Vigilancia em Saude/Imunizacéao
e Realizacdo de Monitoramento Répido de Coberturas Vacinais (MRC);
e Qualificacdo dos Sistemas de Informacéo.

5.3.2 Eixo Seguranca
e Balanco e apresentacéo das atividades realizadas em apoio.

5.3.3 Eixo Assisténcia/Atencao Primaria

e Reforgar junto as URS e municipios:

— a necessidade da vacinacao de rotina conforme as indica¢cdes do Calendario
Nacional de Vacinacao, incluindo a vacinacéo contra a COVID-19;

— a garantia do controle da cobertura vacinal da populacdo e da realizacdo de
busca ativa a fim de identificar e encaminhar para vacinagéo as pessoas nao vacinadas;

— aimportancia de se mobilizar e estimular os ACS e ACE quanto a vigilancia dos
eventos adversos poés-vacinacdo, criando e estabelecendo uma maneira (ou
mecanismo) de acompanhar e monitorar 0os eventos adversos, para que possam ser
avaliados juntamente com as equipes vigilancia em saude;

— a relevancia de se avaliar o desempenho obtido das acgbes de vacinacao
realizadas, e utilizar os resultados dessa avaliacdo para redirecionar as acdes no

sentido de alcancgar as metas minimas de cobertura preconizadas.

5.3.4 Eixo Comunicacgao Social

e Mensuracgéo
Gerenciar as principais informag0es internas e externas referentes ao assunto,
divulgando dados e informacOes oficiais para a imprensa, gestores municipais,
profissionais da saude e populagao.
Avaliagéo dos resultados para proximas definicdes. Andlise se o Plano de Comunicagéo

atingiu os objetivos definidos.
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6. Protocolos e Notas Técnicas

- Documentos e informes técnicos especificos sobre as vacinas.
7 — Aquisicao de Insumos
Competéncias de cada esfera de gestao:

- Constituem competéncias da esfera federal:

- a coordenagdo do PNI (incluindo a definigdo das vacinas nos calendarios e das
campanhas nacionais de vacinacao), as estratégias e as normatizagées técnicas sobre
sua utilizagéo;

- 0 provimento dos imunobiolégicos definidos pelo PNI, considerados insumos
estratégicos; e

- a gestdo do sistema de informacdo do PNI, incluindo a consolidagdo e a analise dos

dados nacionais e a retroalimentacdo das informacgdes a esfera estadual.

- Constituem competéncias da esfera estadual:

- a coordenacdo do componente estadual do PNI;

- 0 provimento de seringas e agulhas, itens que também sao considerados insumos
estratégicos; e

- a gestdo do sistema de informacdo do PNI, incluindo a consolidacdo e a analise dos
dados municipais, o envio dos dados ao nivel federal dentro dos prazos estabelecidos

e a retroalimentacao das informacdes a esfera municipal

Processos de compra/locagdo em andamento por meio da Secretaria de Estado da
Saude de Minas Gerais:

- 10 milhdes de seringas de 1ml e agulha 13 X 4,5.

- 5 milhdes de seringas de 1ml e agulha 20 X 5,5.

- 10 milhdes de seringas de 1ml e agulha 25 X 6.

- Refletores para melhoria da iluminac&o da Rede de Frio.

- Locagéo de container.
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- Responsabilidades da esfera municipal

A vacinacao, ao lado das demais acdes de vigilancia epidemiolégica, vem ao longo do
tempo perdendo o carater verticalizado e se incorporando ao conjunto de acbes da
atencdo primaria em saude. As campanhas, as intensificacbes, as operacbes de
blogueio e as atividades extramuros sdo operacionalizadas pela equipe da atencéo
primaria, com apoio dos niveis distrital, regional, estadual e federal, sendo fundamental
o fortalecimento da esfera municipal.

- Constituem competéncias da esfera municipal:

- a coordenacédo e a execucdo das acdes de vacinagao integrantes do PNI, incluindo a
vacinacdo de rotina, as estratégias especiais (como campanhas e vacinacfes de
bloqueio) e a notificacdo e investigacdo de eventos adversos e Obitos temporalmente
associados a vacinacgao;

- a geréncia do estoque municipal de vacinas e outros insumos, incluindo o
armazenamento e o transporte para seus locais de uso, de acordo com as normas
vigentes;

- 0 descarte e a destinacao 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 avaliagdo 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 retroalimentagdo das

informacg0des as unidades notificadoras.
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