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LISTA DE SIGLAS

ANVISA- Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria
CEVS- Centro Estadual de Vigilancia em Saude
CNES- Cadastro de Estabelecimento de Saude
CNS- Cartado Nacional do Sus

CPF- Cadastro de Pessoa Fisica

ILPI- Instituicdo de Longa Permanéncia

IMC- indice de Massa Corporal

PAD- Programa de Aten¢&o Domiciliar

RS- Rio Grande do Sul

RT-PCR- Reverse Transcriptase Polymerase Chain Reaction/ Reacdo em Cadeia da
Polimerase por Transcriptase Reversa

SI-PNI- Sistema de Informacdes do Programa Nacional de Imunizagdes
OMS- Organizacdo Mundial da Saude
UBS- Unidade Béasica de Saude
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1. INTRODUCAO

Em 31 de dezembro de 2019, a China informou a OMS (Organizacdo Mundial da Saude)
sobre casos de uma grave pneumonia, em que a etiologia era desconhecida e detectada na
cidade Wuhan, na provincia de Hubei/ China. Inicialmente suspeitava-se que a origem da doenca
era zoondtica, j& que os primeiros casos confirmados eram de frequentadores e trabalhadores
do Mercado Atacadista de Frutos do Mar da regido, que também vendia animais Vivos.

Em 07 de janeiro de 2020, um novo Coronavirus foi identificado, também na China, como
a causa dessa “pneumonia”. O virus foi temporariamente nomeado de “2019-nCoV”. Em 9 de
janeiro, a primeira morte pela doenca foi registrada na China. Em 20 de janeiro, autoridades
sanitarias chinesas anunciaram gque 0 novo virus poderia ser transmitido entre humanos.

Ainda em janeiro de 2020, o mundo recebia da OMS o alerta sobre o risco de um surto
mais amplo, fora do epicentro inicial, e cientistas chineses disponibilizaram a sequéncia genética
do novo Coronavirus. Casos crescentes da nova doenca eram registrados fora da China, em
outros paises néo s6 na Asia, mas também na Europa e na América do Norte.

Em 26 de fevereiro de 2020 foi identificado o primeiro caso confirmado de Coronavirus no
Brasil, cujo paciente de 61 anos havia viajado a Itdlia. De acordo com um estudo realizado pela
Fiocruz, a circulagéo do virus no Brasil comecou no inicio de fevereiro de 2020, semanas antes
do primeiro caso confirmado e antes que medidas de controle (como restricio de viagens
nacionais e internacionais) fossem adotadas. Ainda segundo este estudo, o inicio da transmissao
comunitaria no Brasil se deu em um periodo similar aos estimados para os paises do hemisfério
norte.

Em 10 de marc¢o de 2020, o primeiro caso no Estado do Rio Grande do Sul foi notificado,
e a primeira morte, em 28 de marco. A partir do més de marco de 2020, muitos estados além do,
Rio Grande do Sul passaram a ter a doenca como transmissao comunitaria, bem como alguns
municipios, o que desencadeou Estado de calamidade em diversas localidades do pais.

Entdo, diante do Estado de calamidade vivenciados pelo Brasil e pelo Estado do Rio
Grande do Sul, em decorréncia da doenca respiratéria causada pelo agente novo coronavirus
(COVID-19), e considerando os casos confirmados da doenca e a pandemia vivenciada
mundialmente, em paises como China, Italia e Franca, houve a necessidade da estruturacao de
uma Campanha Nacional de Vacinag¢édo Contra a Covid-19, no ambito brasileiro.

Nesse sentido, a Campanha Nacional de Vacinacao, iniciada no territério Nacional, na
terceira semana de janeiro de 2021 teve andamento Municipal conforme as particularidades
locais. Para tanto o Plano Municipal de Vacinagéo Contra a Covid 19, do municipio de Tupanci

do Sul/ Rio Grande do Sul foi estruturado de acordo com o Plano Nacional de Operacionalizagao
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da Vacinagdo contra a covid-19 (BRASIL, 2021) e o Plano Estadual de Vacinacdo contra a
COVID-19 do Rio Grande do Sul (CEVS RIO GRANDE DO SUL, 2021).

Considerando o exposto, o Plano Municipal de Vacinacdo Contra a Covid- 19 objetiva
estabelecer as diretrizes e regramentos especificos locais para a realizacdo/ andamento da

Campanha de Vacinagéo.
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2. OBJETIVO GERAL

Estabelecer as diretrizes e regramentos especificos locais para a operacionalizacdo da

Campanha de Vacinacdo Contra a Covid- 19 no territorio de Tupanci do Sul/ RS.

2.1 Objetivos Especificos

-Identificar e mapear o publico- alvo da Campanha, conforme grupos prioritarios;
-Identificar os profissionais envolvidos na operacionalizacdo da Campanha,;
-Quantificar o publico- alvo, conforme grupos prioritarios;

-Descrever a organizacédo da Rede Frio Municipal e a logistica para recebimento dos insumos.

3. SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19 NO MUNICIPIO DE TUPANCI DO SUL

O municipio de Tupanci do Sul esta localizado na Mesorregido do Noroeste do Rio Grande
do Sul, pertencente a 62 Coordenadoria Regional de Saude (Passo Fundo) e 182 Regido de
Saude (Regido das Araucérias). O municipio faz divisa com as cidades de Lagoa Vermelha,
Santo Expedito do Sul e Sdo José do Ouro, e estd a uma distancia de 140 quildmetros de Cidade
de Passo Fundo.

O primeiro caso confirmado para a Covid- 19 foi identificado em 20 de agosto de 2020 por
meio do teste rapido de anticorpo. A paciente em questao havia mantido contato com uma
pessoa confirmada para a doenca, de outro municipio. Porém, ela manteve-se assintoméatica
durante todo o periodo de isolamento.

Nos meses subsequentes ao de agosto, até o presente momento, mais 19 casos foram
confirmados no territério municipal, sendo o RT-PCR; o teste rapido de anticorpo; e o teste rapido
de antigeno, os métodos de diagndsticos laboratoriais utilizados. A equipe responséavel pela
testagem dos pacientes com sindrome gripal € formada pela Enfermeira e quatro técnicas em
Enfermagem, em uma sala, disponibilizada para este fim, nas dependéncias da Secretaria
Municipal de Saude.

Até o presente momento, foram realizados trezentos e quinze (315) testes para diagnostico
da doenga, sendo confirmados vinte (20) casos, e zero 6bitos. Nenhum paciente confirmado para

a doenca foi hospitalizado na Referéncia Local/ Regional, até o presente momento.
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4. VACINAS CONTRA COVID-19

De acordo com os dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) existem mais de 160
vacinas COVID-19 candidatas em fase pré-clinica de pesquisa em torno de 50 destas em fase
de pesquisa clinica. Das vacinas candidatas em estudos clinicos, 13 se encontram em ensaios
clinicos de fase lll para avaliacdo de eficacia e seguranca, a Ultima etapa antes da aprovacao
pelas agéncias reguladoras e posterior imunizagcédo da populacao.

No Brasil, o registro e o licenciamento das vacinas sdo de atribuicdo da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), regulamentados por meio da Lei n° 6.360/1976, RDC n°
55/2010, e para a efetivacao da vacinacao no territorio nacional o acompanhamento dos registros
na ANVISA torna-se imprescindivel (CEVS RS, 2021).
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Informactes atualizndas em 27/11/20 240

(ANVISA, 2020, apud CEVS RS, 2021)

De acordo com o Plano Estadual de Vacinacdo Contra a Covid-19 (CEVS RS, 2021) sobre as
vacinas em estudo clinico na fase Ill, em janeiro de 2021:
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a) Vacinas de virus inativados — As vacinas de virus inativados utilizam tecnologia
classica de producéo, através da qual € produzida uma grande quantidade 17 de virus em
cultura de células, sendo estes posteriormente inativados por procedimentos fisicos ou
guimicos. Geralmente sdo vacinas seguras e imunogénicas, pois 0s virus inativados ndo
possuem a capacidade de replicacdo e assim o organismo nao fica exposto a grandes
guantidades de antigenos. As vacinas COVID-19 de virus inativados em fase Il sao
desenvolvidas por empresas associadas aos institutos de pesquisa Sinovac,
Sinopharm/Wuhan Institute of Biological Products, Sinopharm/ Beijing Institute of
Biological Products e Bharat Biotech.

b) Vacinas de vetores virais — Estas vacinas utilizam virus humanos ou de outros
animais, replicantes ou ndo, como vetores de genes que codificam a produgao da proteina
antigénica (no caso a proteina Spike ou proteina S do SARS-CoV-2). Essa tecnologia
emprega vetores vivos replicantes ou nao replicantes. Os replicantes, podem se replicar
dentro das células enquanto os nao-replicantes, ndo conseguem realizar o0 processo de
replicacdo, porque seus genes principais foram desativados ou excluidos. Uma vez
inoculadas, estas vacinas com 0s virus geneticamente modificados estimulam as células
humanas a produzir a proteina Spike, que vai, por sua vez, estimular a resposta imune
especifica. O virus recombinante funciona como um transportador do material genético do
virus alvo, ou seja, € um vetor indcuo, incapaz de causar doencas. As vacinas em fase lll
gue utilizam essa plataforma s&o: Oxford/AstraZeneca (adenovirus de chimpanzé);
CanSino (adenovirus humano 5 - Ad5); Janssen/J&J (adenovirus humano 26 — Ad26) e
Gamaleya (adenovirus humano 26 — Ad26 na primeira dose, seguindo de adenovirus
humano 5 - Ad5 na segunda dose).

¢) Vacina de RNA mensageiro — O segmento do RNA mensageiro do virus, capaz de
codificar a producdo da proteina antigénica (proteina Spike), e encapsulado em
nanoparticulas lipidicas. Da mesma forma que as vacinas de vetores virais, uma vez
inoculadas, estas vacinas estimulam as células humanas a produzir a proteina Spike, que
vao por sua vez estimular a resposta imune especifica. Esta tecnologia permite a producao
de volumes importantes de vacinas, mas utiliza uma tecnologia totalmente nova e nunca
antes utilizada ou licenciada em vacinas para uso em larga escala. Atualmente as vacinas
produzidas pela farmacéutica Moderna/NIH e Pfizer/BioNTec sdo as duas vacinas de RNA
em fase Ill. Do ponto de vista de transporte e armazenamento, estas vacinas requerem
temperaturas muito baixas para conservacédo (-70° C no caso da vacina candidata da
Pfizer e -20° C no caso da vacina candidata da Moderna), o que pode ser um obstaculo
operacional para a vacinacdo em massa, especialmente em paises de renda baixa e
média.

d) Unidades proteicas — Através de recombinacdo genética do virus SARS CoV-2, se
utilizam nanoparticulas da proteina Spike do virus recombinante SARS CoV-2 ou uma
parte dessa proteina. Os fragmentos do virus desencadeiam uma resposta imune sem
expor o0 corpo ao virus inteiro, tecnologia ja licenciada e utilizada em outras vacinas de uso
em larga escala. Requer adjuvantes para indu¢do da resposta imune. As vacinas COVID-
19 desenvolvidas com esta tecnologia e que estdo em fase Ill dos estudos clinicos sao: a
vacina da Novax, que utiliza como adjuvante a Matriz-M1TM e a vacina desenvolvida pela
“Anhui Zhifei Longcom Biopharmaceutical” em conjunto com o "Institute of Microbiology,
Chinese Academy of Sciences”.
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4.1 Farmacovigilancia

O objetivo da farmacovigilancia € o acompanhamento dos eventos adversos causados
pela vacina e a sua analise minuciosa/ cuidadosa devera investigar o nexo causal com o produto/
insumo administrado; com posterior divulgacdo das informacfes, incluindo incidéncia e a
gravidade das reacdes identificadas.

De acordo com a CEVS/ RS (2021) os eventos adversos mais comuns identificados nos

estudo envolvendo as vacinas em andamento:

-CanSino Biological Inc (CANSINO BIOLOGICAL INC): No estudo de fase 1 (n=108): Eventos
adversos leves ou moderados, incluindo: febre (acima de 38:5°C), fadiga, dispneia e dor

muscular, ndo persistindo por mais de 48h. Nao foram observados efeitos adversos graves.

-ChAdOx 1 noV-19 (UNIVERSITY OF OXFORD/ASTRAZ ENECA/FIOCRUZ): As reacoes
adversas mais frequentes foram: sensibilidade no local da injecdo (>60%); dor local, dor de
cabeca, fadiga (>50%); mialgia, mal-estar (>40%); febre, calafrios (>30%); e artralgia, nausea
(>20%). A maioria das reacdes adversas foram levez a moderadas e se resolveram dentro de
poucos dias apés a vacinacdo. No dia 7 pos vacinacédo a incidéncia de individuos que reportaram
ao menos um evento adversos local ou sistémico foi de 4% a 13% respectivamente. As reacdes
adversas foram menos frequentes apés a segunda dose do que a primeira. (9) Resultados
preliminares dos ensaios de fase lll: Rea¢cBes adversas graves observadas, mas pesquisadores
avaliaram como um bom perfil de seguranca pois ha equilibrio entre os eventos nos bracos do
estudo (79 EA no grupo testes - n=5.807 e 89 no grupo controle - n = 5.829). Reacdes Adversas
de interesse especial visualizadas em individuos no grupo testado e vinculadas a vacina: mielite

transversa, febre superior a 40°C.

-Coronavac (SINOVAC/ BUTANTAN): Fase 1/2: reacdo adversa mais comum foi dor local.

Maioria eventos leves com resolu¢do em 48h.

-Moderna Covid 19 (MODERNA/ NIAID): Dor local (91.6%), fadiga (68.5%), dor de cabeca
(63.0%), dor muscular (59.6%), dor articular (44.8%), and calafrios 43.4%); Reacdes Adversas
Severas ocorreram em 0.2% a 9.7% dos participantes, sendo mais comum apos asegunda dose,

e sao geralmente menos frequentes em pacientes com mais de 65 anos do que em mais jovens.
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Reacdes Adversas Graves numericamente maiores no grupo vacina x placebo foram: infarto do
miocardio (0,03%), colecistite (0,02%) e nefrolitiase (0,02%).

-NVX - CoV2373 (NOVAVAX): Nao foram relatados eventos adversos graves ou eventos
adversos de interesse especial (Estudo de fase 1/2, n=108). Eventos adversos em geral leves e
com duracdo média de 2 dias. Mais observados foram: dor de cabeca, fadiga e mal-estar.

-Pfizer (PFIZER): Dor local (84.1%), fadiga (62.9%), dor de cabeca (55.1%), dor muscular
(38.3%), calafrios (31.9%), dor articular (23.6%), febre (14.2%), edema no local da injecao
(10,5%), vermelhiddo no local da injecdo (9,5%), nauseas (1,1%), mal-estar (0,5%) e
linfadenopatia (0,3%). Reacdes alérgicas severas foram observadas apds a vacinacdo em

massa.

-Sinopharm Beijing (SINOPHARM BEIJING V): De acordo com comunicado do Ministério da
Saude dos EAU, a vacina ndo apresentou eventos adversos graves e apresentou 86% de

eficacia, com 100% de efetividade na prevencéo de casos moderados e graves.

-Sputinik V (Gamcovid-Vac) (GAMALEYA RESEARCH INSTITUTE): Os eventos adversos
mais comuns foram dor no local da injecao (58%), febre (50%), dor de cabeca (42%), astenia
(28%) e dores musculares e articulares (24%). A maioria dos eventos adversos foram leves e

nenhum evento adverso sério foi detectado (estudos fase 1/2, n=76).

Para a farmacovigilancia a nivel municipal, havera o registro com identificacdo de todas
as pessoas vacinadas, contendo: dados de identificacdo, data de vacina, fabricante e lote da
vacina, aprazamento para a proxima dose. Também serdo disponibilizados os telefones da
Secretaria Municipal de Saude para comunicacdo de possiveis eventos adversos.

Ademais, como o territério possui cem por cento (100%) de cobertura pelas Agentes
Comunitarias de Saude (ACS), as quais auxiliardo no acompanhamento dos vacinados, dentro
de rotina ja estabelecida. Os eventos adversos observados e identificados pela Secretaria
Municipal de Saude seréo notificados no programa e- SUS naotifica.
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4.2 Precaucdes e contraindica¢cdes a administracdo da vacina

N&o ha evidéncias, até 0 momento, de qualquer preocupac¢do de seguranca ha vacinagao
de individuos com histéria anterior de infeccdo ou com anticorpo detectavel pelo SARS-COV-2.
E improvavel que a vacinacdo de individuos infectados (em periodo de incubagdo) ou
assintomaticos tenha um efeito prejudicial sobre a doencga (CEVS RS, 2021).

Precaucoes:

-Doencas agudas febris moderadas ou graves, recomenda-se o adiamento da vacinagao
até a resolucéo do quadro.

-Pessoas com suspeita clinica de COVID-19 recomenda-se o adiamento da vacinacao
com o intuito de n&o se atribuir a vacina as manifestagdes da doenca.

-Pessoas com infeccao confirmada a vacinacao deve ser adiada até a recuperacao 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 assintoméaticas.

-Pessoas com sintomatologia prolongada nao é contraindicacdo para o recebimento da
vacina, entretanto, na presenca de alguma evidéncia de piora clinica, deve ser considerado o
adiamento da vacinacado para se evitar a atribuicdo incorreta de qualquer mudanca na condicéo

subjacente da pessoa.

Contraindicacoes:

-Pessoas menores de 18 anos de idade.

-Gestantes. Pessoas que ja apresentaram uma reacao anafilatica confirmada a uma dose
anterior de uma vacina COVID-19.

-Pessoas que presentearam uma reagdo anafilatica confirmada a qualquer componente

da(s) vacina(s).

4.3 Intervalo entre as doses das vacinas

As vacinas possuem diferentes intervalos de aplicagdo da 22 dose, de acordo com o
fabricante. As vacinas Coronavac (Butatan) e Chadox (Fiocruz) que, até o momento, foram
aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria possuem um intervalo de 4 e 12

semanas, respectivamente.
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5. REDE DE FRIO

O municipio possui uma sala de vacinas, alocada no Ambulatério Municipal de Tupanci
do Sul, sob Cadastro Nacional de Estabelecimentos (CNES) numero 2245175 e possui uma
vacinadora, Técnica em Enfermagem, e uma coordenadora de Sala de Vacinas, Enfermeira.
Sendo as duas profissionais responsaveis diretamente pela aplicagdo e organizacdo dos
insumos voltados a Campanha de Vacinacdo. Porém, ha trés profissionais Técnicos em
Enfermagem na retaguarda da Campanha de Vacinacéo.

A sala de vacinas esta localizada na Rua Ant6nio Zotti, Centro de Tupanci do Sul, possui
um computador conectado a rede de internet 24 horas por dia com impressora; uma camara fria
para armazenamento dos imunobioldgicos, com capacidade para 340 litros; um ar condicionado;
insumos para aplicacdo e registros de imunobioldgicos. A sala de vacinas possui toda a estrutura
necessaria para andamento a Campanha.

A retirada (em caixa térmica*) e transporte das vacinas na 62 Coordenadoria Regional de
Saude/ Passo Fundo serd realizada por um funcionario motorista, autorizado e orientado
exclusivamente para esta atividade. Quando necessario, um profissional responsavel pelas
vacinas podera fazer a retirada e transporte desses insumos. O profissional devera fazer a
conferéncia do numero de doses destinadas ao municipio, antes de transporta-la a cidade de
destino.

Apoés e imediatamente ao transporte das vacinas de Passo Fundo a Tupanci do Sul,
0s imunobiolégicos serdo novamente conferidos pela vacinadora, no Ambulatério
Municipal e iréo diretamente para a Camara Fria da sala de vacinas. A caixa térmica para
transporte das vacinas serd organizada e preparada por um profissional da area da

enfermagem, de acordo com rotina ja seguida.

6. SISTEMAS DE INFORMACAO

Os registros das doses aplicadas na Campanha de Vacinacdo serdo realizados no
Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imuniza¢des (SI-PNI), por dois usuarios
Operador de Estabelecimento de Saude Campanha- duas vacinadoras do municipio. Se
necessario, outros operadores seréo cadastrados.

Os registros serdo nominais e com obrigatoriedade de registro do numero do Cadastro de
Pessoa Fisica (CPF) ou Cartdo Nacional do Sus (CNS). Os Eventos Adversos relacionados a

vacinagao serao notificados no Programas e-SUS notifica.
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7. CAMPANHA DE VACINACAO MUNICIPAL

A Campanha Municipal de Vacinacgao Contra a Covid 19 visa atender ao publico prioritario,
analisando cuidadosamente as doses a serem aplicadas, para que, nenhum paciente com menor
risco de agravamento para a doenca seja vacinado anteriormente a um paciente de maior risco
para o agravamento da doenca.

Aqueles pacientes acamados, independente da faixa etaria, ou com algum tipo de
deficiéncia motora serdo vacinados no domicilio. Os demais pacientes serdo vacinados na

Unidade de Saude, com obrigatoriedade de portarem o Cartdo Nacional do Sus ou CPF.

7.1 Grupos prioritarios

De acordo com o Plano de Vacinacdo Estadual (CEVS RS, 2021) “A prioridade é
estabelecida através da avaliacdo de risco de mortalidade do grupo ou por questdes de
manuten¢ao de atividades essenciais para a sociedade”. Até o presente momento, 0S grupos
prioritarios estabelecidos pelo Plano Estadual e Federal de Vacinacdo contra a Covid- 19

apontam:

e Profissionais da saude

a) Profissionais em atencéo direta a COVID-19: Unidade de Tratamento Intensivo, Rede de
Urgéncia e Emergéncia, Profissionais responsaveis pela coleta de Swab para COVID-19,
Unidades de Saude da Atencéo Primaria a Saude (Postos e UBS) que atendam pacientes
com sintomas respiratorios ou demanda esponténea, Profissionais que prestam
Assisténcia direta a pacientes em ILPI (cuidador responséavel de pacientes do PAD).

b) Profissionais da area de saude realizam atendimento a pacientes devido a outras
questdes de saude que ndo COVID-19 - profissionais peritos, ambulatérios de consultas
eletivas (ndo respiratorias), ambulatérios ou unidades com consultas/atendimentos

eletivas ou agendadas.

e Pessoas de 60 anos ou mais acamadas (Programa de Atencdo Domiciliar PAD) e
institucionalizados (Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos - ILPI).

a) Pessoas com mais de 60 anos institucionalizadas.
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b) Pessoas institucionalizadas ou domiciliadas com deficiéncias ou questdes neurolégicas

graves.

e Populacdo indigena ou comunidades de regiéo tribal.

e Populacao quilombola

e Idosos (faixas etaria): pessoas acima de 80 anos, 75 a 79 anos, 70 a 74 anos, 65 a
69 anos, 60 a 64 anos

e Morbidades
a) Diabetes mellitus
b) Hipertensao arterial grave
c) Doenca pulmonar obstrutiva crénica
d) Doenca renal cronica
e) Doengas cardiovasculares e cerebrovasculares
f) Individuos transplantados de érgéo solido
g) Anemia falciforme
h) Céancer
i) Obesidade grave (IMC=40)

e Trabalhadores educacionais
a) Educacdo Infantil (publica e privada), Estadual, Municipal, Privada, Universitaria

e Pessoas com Deficiéncia Permanente Severa

e Pessoas com deficiéncia institucionalizados

e Sistema Prisional: Populagdo privada de liberdade e Funcionarios do sistema de
privacéo de liberdade.

e Pessoas em situacao de rua

e Pessoas com deficiéncia permanente/severo
Plano Municipal de Vacinacdo Contra a Covid-19 de Tupanci do Sul



Forca de seguranca e salvamento

Caminhoneiros

Trabalhadores de transporte coletivo, rodoviario e metroferroviario

Trabalhadores portuarios

Trabalhadores de transporte aéreo

Quadrol- Populacao estimada por grupo prioritario

GRUPO PRIORITARIO POPULACAO

ESTIMADA
PROFISSIONAIS DA SAUDE 35
PESSOAS DE 60 ANOS OU MAIS ACAMADAS 11
PESSOAS ACIMA DE 60 ANOS 425
PESSOAS DE 60 ANOS OU MAIS EM ILPI 00
POPULACAO INDIGENA 00
POPULACAO QUILOMBOLA 00
PESSOAS COM COMORBIDADES 120
TRABALHADORES EDUCACIONAIS 100
PESSOAS COM DEFICIENCIA PERMANENTE SEVERA 04
PESSOAS COM DEFICIENCIA INSTITUCIONALIZADOS 00
PESSOAS EM SITUACAO DE RUA 00
FORCA DE SEGURANCA E SALVAMENTO 05
CAMINHONEIROS 05
TRABALHADORES DE TRANSPORTE COLETIVO 05
TRABALHADORES PORTUARIOS 00
TRABALHADORES DE TRANSPORTE AEREO 00

Total 710 doses
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N&o ha estimativa e previsdo de doses a serem enviadas ao Municipio, pela 62 CRS,
porém, assim que chegarem serdo destinadas na ordem prioritaria: Profissionais de Saude;
Idosos acima de 60 anos acamados; ldosos acima de 90 anos; Idosos de 80 a 90 anos; Idosos
de 70 a 80 anos; Idosos de 60 a 70 anos; Pessoas com deficiéncia severa; Pessoas com
comorbidades; Trabalhadores educacionais; Trabalhadores da Forca de Seguranca e
Salvamento; Caminhoneiros; Trabalhadores do Transporte Coletivo.

8. CONSIDERACOES RELEVANTES

Ressalta-se que a operacionalizacdo da Campanha Contra a Covid-19 depende de
esforcos ndo somente Municipais, mas de esfor¢cos Estaduais e Federais. No que tange a isso,
um dos aspectos que prejudicam o bom andamento e desempenho da vacinacdo é ndo haver
um calendario estabelecido com previsdo de doses a serem enviadas aos municipios.

Acrescenta-se a este fator, a caracteristica do municipio estar distante do municipio sede
de Coordenadoria, no caso, Passo Fundo, estando a aproximadamente duas horas de
deslocamento em veiculo pequeno, com trecho em via rural/ sem pavimentacdo/ sem asfalto. A
falta de calendéario estabelecido prejudica o planejamento da Secretaria Municipal de Saude,
uma vez que ha necessidade, por ser municipio de interior, do deslocamento diario de veiculos
para transporte de pacientes em exames e consultas em diferentes cidades.

Mesmo diante das adversidades e problemas enfrentados em esfera local, reconhecemos
a importancia da Campanha Nacional de Vacinagéo contra a Covid-19, sendo um dos primeiros
passos para garantir o controle de uma doencga que ameaca diariamente a salude da populacao.
Todos os esforcos serdo destinados a realizacdo dessa Campanha, e principalmente ao manejo
correto dos insumos, obedecendo a ordem dos grupos prioritarios, e aqueles com maior risco ao

agravamento da doenga.
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