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1. INTRODUÇÃO 

 

Em dezembro de 2019, com a eclosão da epidemia pelo novo coronavírus, em Wuhan, 

na China, e diante do risco de rápida disseminação para outros países, instituiu-se 

alerta internacional para uma possível pandemia, que veio a ser confirmada pela 

Organização Mundial da Saúde (OMS), em março de 2020.  

O SARS-CoV-2, agente etiológico da Covid-19, é transmitido de forma eficaz entre 

humanos, podendo provocar doença respiratória aguda e grave. Sua transmissão 

ocorre entre pessoas, principalmente por meio de gotículas respiratórias, mas também 

pode ocorrer através do contato com objetos e superfícies contaminadas. 

Aproximadamente 80% das pessoas infectadas apresentam doença leve, enquanto 

15% podem evoluir para um quadro grave e 5% apresentar doença crítica, evoluindo 

para óbito. A literatura aponta que a gravidade da doença está associada à idade 

avançada e à presença de comorbidades. Além de requerer mudanças radicais de 

comportamento, nos níveis individual e comunitário, a Covid-19 tem exigido respostas 

rápidas no que se refere a ações preventivas, ampliação e aquisição de insumos e 

leitos hospitalares, redimensionamento de recursos humanos em saúde, dentre outras 

estratégias de controle.  

No Brasil, o primeiro caso de Covid-19 foi confirmado em 26 de fevereiro de 2020, no 

Estado de São Paulo. Na Bahia, o primeiro caso autóctone ocorreu no dia 06/03/2020, 

residente em Feira de Santana, contato de caso importado que tinha história de 

viagem à Europa. Em Teixeira de Freitas o primeiro caso foi confirmado em 

23/03/2020. Atualmente, o município já ultrapassou a marca de 9 mil casos e 

contabiliza 134 óbitos.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

2. OBJETIVOS 

 

2.1 Objetivo geral  

 

Definir ações estratégicas e programar a logística operacional para vacinar a 

população teixeirense contra a Covid-19, em 2021. 

 

2.2 Objetivos específicos  

 

 Apresentar a população-alvo e grupos prioritários para vacinação;  

 Otimizar os recursos existentes por meio de planejamento e 

programação oportunos para operacionalização da vacinação nas três 

esferas de gestão;  

 Instrumentalizar sala de vacina e pontos de vacinação para imunização 

contra a covid-19; 

 Definir e divulgar cronogramas de vacinação; 

 

 

 

 

 

 

 



 

3. PÚBLICO ALVO 

 

O público alvo foi previamente definido pelo Ministério da Saúde, com base na 

avaliação dos grupos de risco, elencou-se grupos prioritários para vacinação 

contra a COVID-19. É importante destacar que conforme disponibilidade de 

vacinas, desenvolvimento e finalização dos estudos, aprovação da Anvisa e 

incorporação dos imunobiológicos no Sistema Único de Saúde (SUS), a 

população-alvo da vacinação poderá ser redefinida. Será necessário ainda 

observar eventuais PECULIARIDADE para cada vacina incorporada. 

 

População-alvo Estimada  

1ª FASE  

 

Trabalhadores de Saúde ........................................................... 4693 

Pessoas com 75 ou mais ............................................................4902  

Pessoas de 60 anos ou mais institucionalizadas ................... .......45  

Indígenas e comunidades tradicionais e ribeirinhos ....................... 0 

TOTAL POPULAÇÃO ESTIMADA1ª Fase .............. ................. 9640 

 

2ª FASE 

Pessoas de 60 a 74 anos ......................................................... 14121 

TOTAL POPULAÇÃO ESTIMADA 2ª FASE ..............................14121  

 

3ª FASE  

Comorbidades: Diabetes mellitus; hipertensão; doença pulmonar obstrutiva 

crônica; doença renal; doenças cardiovasculares e cerebrovasculares; 

indivíduos transplantados de órgão sólido; anemia falciforme; câncer; 

obesidade grave (IMC≥40) ...........................................................3609 

TOTAL POPULAÇÃO ESTIMADA 2ª FASE.................................3609  



 

4ª FASE  

 

Forças de Segurança e Salvamento .........................................600 

População Privada de liberdade ................................................585 

Funcionários do sistema prisional ..............................................151 

Trabalhadores de Transporte aéreo ............................................20 

Trabalhadores de transporte coletivo rodoviário........................130 

Caminhoneiros ..........................................................................430 

Pessoas com deficiência permanente severa .........................5184 

Trabalhadores da Educação ...................................................3570 

Pessoas em situação de rua ....................................................100 

Trabalhadores portuários ............................................................0 

TOTAL ESTIMADO 4ª FASE .............................................. 10772 

POPULAÇÃO TOTAL 38.172  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



4. RECURSOS DISPONÍVEIS 

 REDE DE FRIO 

 29 SALAS DE VACINAÇÃO URBANAS ATIVAS 

 05 SALAS DE VACINAÇÃO RURAL ATIVAS (FIXAS E VOLANTES) 

 03 SALAS DE VACINAÇÃO NAS UNIDADES HOSPITALARES 

 01 EQUIPE DE VACINAÇÃO DA VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

 

5. DEPARTAMENTO RESPONSÁVEIS PELO DESENVOLVIMENTO DAS 

AÇÕES 

 GABINETE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

 DIRETORIA DE ATENÇÃO BÁSICA 

 DIRETORIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE 

 DEPARTAMENTO DE VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

 ASSESSORIA DE COMUNICAÇÃO 

 SETOR DE COMPRAS 

 SETOR DE TRANSPORTE 

 SECRETARIA DE SEGURANÇA PÚBLICA 

 NÚCLEO REGIONAL DE SAÚDE EXTREMO SUL 

 

 

 

 

 

 

 

 



6. AÇÕES DE ESTRATÉGICAS  

 

TREINAMENTO DOS PROFISSIONAIS  

Descrição: Realizar reunião para informar vacinadores e 
enfermeiros para repasse dos dados técnicos para 
desenvolvimento das atividades de vacinação conta a COVID-
19, distribuição do Informe técnico da campanha. 
 

Responsabilidade: VIEP 

LEVANTAMENTO POPULACIONAL 

Descrição: Realizar levantamento da população por áreas e 
microáreas e identificar o quantitativo de pessoas par cada 
grupo que será vacinado na campanha. 

Responsabilidade: Atenção Básica - AB 

ATUALIZAÇÃO CADASTRAL ATENÇÃO BÁSICA- CADSUS 

Descrição: Realizar atualização dos dados cadastrais, no 
CADSUS, das pessoas vacinadas para garantir que toda 
vacina de residentes seja informada de forma adequada e faça 
parte da cobertura vacinal. 
 

Responsabilidade: VIEP e AB 

REGISTRO E CONTROLE DE DOSES 

Descrição: Realizar o controle de doses a partir do registro 
nominal de cada dose aplicada em impressos próprios. Dentro 
da rede de frio a movimentação de saída e retorno é feita de 
imediato. 

Responsabilidade: VIEP e AB 

VACINAÇÃO NO LAR DOS IDOSOS 

Descrição: Realizar vacinação no Lar do Idosos São Francisco 
de Assis dos maiores de 60 anos, deficientes, equipe de saúde 
e cuidadores 

Responsabilidade: VIEP e AB 

VACINAÇÃO NOS SERVIÇOS DE SAÚDE - PROFISSIONAIS  
DE SAÚDE DE ATENDIMENTO COVID 

Descrição: Realizar vacinação nos serviços de saúde que 
realizam atendimento a pacientes suspeitos e confirmados da 
COVID-19 (Hospital de campanha, HMTF, Centro Covid, UPA, 
SAMU, LACEN, Atenção Básica, UMMI, Sulmed, Hospital 
Sobrasa e Hospital São Paulo. 
 

Responsabilidade: VIEP, AB e coordenações. 

VACINAÇÃO NOS SERVIÇOS DE SAÚDE – 
PROFISSIONAIS DE SAÚDE COM ATENDIMENTO NÃO 
COVID 

Descrição: Realizar vacinação nos serviços de saúde que não 
tem como rotina realizam atendimento a pacientes suspeitos e 
confirmados da COVID-19, ou a setores que foram excluídos 
do item acima. 

Responsabilidade: VIEP, AB e coordenações 



VACINAÇÃO POSTO DE REFERÊNCIA 

Descrição: Determinar um posto de vacinação que seja 
referência para as populações alvo da campanha. 

Responsabilidade: VIEP e AB 

VACINAÇÃO EM DRIVE THRU 

Descrição: Utilizar a metodologia do drive thru para oportunizar 
o acesso das populações alvos garantindo o direito a vacina 
sem gerar situações de aglomeração. 
 

Responsabilidade: VIEP e AB 

VACINAÇÃO DOMICILIAR   

Descrição: Realizar vacinação casa a casa para ofertar a 
vacinação à população com idade maior ou igual a 75 anos. 
 

Responsabilidade: VIEP e AB 

VACINAÇÃO NAS UNIDADES BÁSICAS DE SAÚDE 

Descrição: Realizar vacinação nas salas de vacinação das EFS 
como de costume nas campanhas em geral 
 

Responsabilidade: VIEP e AB 

MONITORAMENTO DOS EVENTOS ADVERSOS PÓS 
VACINAIS 

Descrição: Orientar, monitorar, registrar e reportar todos os 
eventos adversos que possam está relacionados com a 
administração da vacina contra a COVID-19 

Responsabilidade: VIEP e AB 

FORMAÇÃO DE NOVOS PROFISSIONAIS DE VACINAÇÃO 

Descrição: Realização do curso de Sala de Vacina para 
capacitar e habilitar mais enfermeiros e técnicos de 
enfermagem para a realização das ações de imunização. 

Responsabilidade: VIEP e AB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



7. ORDENAMENTO DOS SERVIÇOS A SEREM VACINADOS PARA 1ª 

ETAPA DA 1ª FASE. 

 

7.1 ESCALONAMENTO DE SERVIÇOS 

Hospital de Campanha 

HMTF (exceto Melhor em Casa e Unacon) 

Sulmed e Sobrasa 

UPA 

UMMI (Utin e PA) 

Centro Covid 

Atenção Básica 

SAMU 

Equipes de remoção privadas e Laboratórios que realizam coleta de swab para 

RT-PCR e teste de antígeno para COVID-19 

Lacen 

Hospital São Paulo (PA) 

Policlínica 

Demais serviços da saúde 

 

7.2 ESCALONAMENTE DE GRUPOS DE PROFISSIONAIS 

Auxiliares de Serviços Gerais 

Enfermeiros 

Equipes de vacinação 

Fisioterapeutas 

Maqueiros 

Médicos 

Recepcionistas (exceto de consultórios) 

Técnicos em Enfermagem 

Técnicos de Laboratório (coleta) 

Técnico de radiologia 

APÓS VACINAÇÃO DE LINHA DE FRENTE VACINAREMOS OS DEMAIS 

PROFISSIONAIS DA SAÚDE 



8. CRONOCRAMA 

 

8.1 DATA DE INÍCIO DAS ETAPAS EM TEIXEIRA DE FREITAS 

 Início da 1ª etapa da 1ª FASE – 20/01/2021 –  

Trabalhadores da Saúde (iniciando com profissionais de linha de frente) 

Pessoas com 60 anos ou mais e pessoas com 18 anos ou mais com 

deficiência, institucionalizados. 

 Demais fases a definir. 

 

8.2 PROPOSTA DE CRONOGRAMA DE VACINAÇÃO DOS SERVIÇOS 
(Atualização 21/01/2021) 
 

CRONOGRAMA DE VACINAÇÃO DOS 
SERVIÇOS DE SAÚDE 

DATA LOCAL 

  Hospital de Campanha 

20/jan Lar dos Idosos 

21/jan HMTF 

22/jan UPA 

  UPA 

25/jan UMMI 

  Sulmed (UTI Sobrasa) e Sobrasa 

  UMMI 

  SAMU 

26/jan Centro Covid 

  Sulmed (UTI Sobrasa) e Sobrasa 

  Atenção Básica 

  Lacen 

27/jan UMMI 

  SAMU/HMTF 

  Hospital São Paulo 

28/jan 
Vacinação de técnicos de laboratórios 
privados 

29/jan A definir 



9. RECURSOS NECESSÁRIOS 

 

9.1 Treinamentos: 

 Material didático 

 Material de papelaria 

 Espaço físico 

 Recursos audiovisuais 

 

9.2 Administração das Vacinas: 

 Seringas e agulhas 

 Cartões de vacinação 

 

9.3 Armazenamento das vacinas: 

 Câmaras de refrigeração de imunobiológico – manutenção e compra 

9.4 Segurança da Vacinas: 

 Guarda Municipal 

9.5 Suporte Elétrico: 

 Grupo Gerador 

9.6 Transporte das vacinas e equipes: 

 Veículos para a VIEP e AB 

9.7 Registro das Vacinas 

 Livros de registro 

 Equipamentos de internet 

 Computadores 

 Técnicos administrativos 

 

 

 

 

10. INDICADORES PARA AVALIAÇÃO  

 

1. Cobertura Vacinal – Meta 95% 

2. Número de doses distribuídas x Número de doses administradas 

 



11. VACINA A SER UTILIZADA NA 1ª ETAPA DA 1ª FASE. 

 

 

 

 

 

 


