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Governo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Satde

Subsecretaria de Vigilancia em Satde

OFICIO CIRCULAR SES/SUBVS SEI n° 23 Rio de Janeiro, 12 de fevereiro de 2021.

Aos (as) Senhores (as) Secretarios (as) Municipais de Saude

Assunto: Nota Técnica Conjunta SES/RJ-COSEMS/RJ n°® 01/2021.

Senhores (as) Secretarios(as),

Com os cordiais cumprimentos, dirigimo-nos a V.S.?, para encaminhar a Nota Técnica
Conjunta SES/RJ-COSEMS/RJ n° 01/2021 - Recomendagdes sobre a Campanha de Vacinaciao
Contra a Covid-19 no Estado do Rio de Janeiro.

Sem mais para 0 momento, renovamos protestos de elevada estima e consideragao.

Anexo: Nota Técnica Conjunta SES/RJ-COSEMS/RJ n° 01/2021 - 13515936.

Claudia Maria Braga de Mello
Subsecretaria de Vigilancia em Satde
Id n° 564046-6

Documento assinado eletronicamente por Claudia Maria Braga de Mello, Subsecretaria, em

12/02/2021, as 15:28, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento nos art. 212 e 222 do
Decreto n?46.730, de 9 de agosto de 2019.
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NOTA TECNICA CONJUNTA - SES-RJ/COSEMS-RJ N° 01/2021

ASSUNTO: RECOMENDACOES SOBRE A CAMPANHA DE VACINAGCAO
CONTRA A COVID-19 NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO.

Considerando o Plano Nacional de Operacionalizagdo da Vacinagdo contra a
COVID-19 do Ministério de Satde (PNOV-Covid-19/MS - 3* edi¢do),
publicado em 29/01/21, documento que foi elaborado tendo por base as
discussdes desenvolvidas pelos grupos técnicos no ambito da Camara
Técnica Assessora em Imunizac¢io e Doencgas Transmissiveis, de acordo com
a Portaria n° 28 de 03 de setembro de 2020;

Considerando o Plano de Contingéncia para Vacinag@o contra COVID-19 da
Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro (SES-RJ), publicado em
30/12/2020 (1 versdo), que foi elaborado pela equipe da SES-RJ com base
no PNOV-Covid-19/MS, e teve como objetivo geral organizar as ag¢des ¢
estratégias do Governo do Estado do Rio de Janeiro para a vacinagéo contra
COVID-19, abordando as fases de Pré-Campanha, Fase de Campanha e Pos-
Campanha;

Considerando o Oficio Circular SES/SUBVS SEI N° 5, de 22/01/2021, que
dispde sobre a Campanha de vacinagéo contra a COVID-19 no estado do Rio
de Janeiro, que encaminhou aos municipios documento intitulado
“PERGUNTAS E RESPOSTAS — REUNIAO COM MUNICIPIOS DIA
18/01/21”, cujo assunto foi prestar esclarecimentos sobre a liberagéo inicial
de vacinas para a COVID-19, onde uma lista de 60 questdes foram
apresentadas e respondidas durante videoconferéncia, com mais de 340
participantes dos 92 municipios, incluindo alguns secretarios de salde
municipais, ficando acordado o envio desse documento, para que
subsidiassem as a¢Oes de imunizacdo no nivel local;

Considerando a Nota Técnica do PNI/MS do dia 23/01/2021, que estabelece

os critérios utilizados para a priorizagdo dos grupos a serem contemplados na
1* etapa da fase 1 de vacinagdo no pais;

Considerando o Oficio Circular SES/SUBVS SEI N° 8, de 24/01/2021, que
dispde sobre Esclarecimentos sobre o cumprimento das recomendagdes da
CGPNI/MS, quanto ao PUBLICO-ALVO da Campanha de Vacinagio contra
0 COVID-19, em relagdo a vacina CORONAVAC e o recebimento da vacina
ASTRAZENECA;

Considerando a Nota Informativa N° 6/2021-CGPNI/DEIDT/SVS/MS, de
25/01/2021, que dispde sobre as orientagdes técnicas relativas a continuidade
da Campanha Nacional de Vacinagdo contra a COVID-19;

Considerando o Oficio Circular SES/SUBVS SEI n° 14, de 02/02/2021, que
dispdes sobre a distribuigdo da 2 cota de doses da vacina CORONAVAC,
para complemento da vacinagdo do Publico-alvo da Campanha de Vacinagao
contra a COVID-19 no estado do Rio de Janeiro;




Considerando a Nota Informativa N° 13/2021-CGPNI/DEIDT/SVS/MS do
dia 05/02/2021, que dispde sobre as orientacdes técnicas relativas a
continuidade da Campanha Nacional de Vacinagdo contra a COVID-19, por
ocasido da distribuicdo de mais uma cota de vacinas para os estados, cuja
entrega para o ERJ ocorreu no dia 06/02/21;

Considerando o Oficio Circular n® 33/2021/SVS/MS, do dia 08/02/2021, que
versa sobre Recomendagdo dos Grupos Prioritarios da Campanha Nacional
de Vacinagdo contraa COVID-19 —2021, onde descreve as razdes pelas quais
foram definidos os grupos prioritarios, considerando a escassez de vacinas;

Considerando a necessidade de atentar para as recomendagdes tanto do
Ministério Publico Estadual, quanto da Defensoria Publica do Estado do Rio
de Janeiro, quanto a observancia das recomendac¢des constantes nos
documentos supracitados, para evitar distor¢des interpretativas que gerem
desequilibrio e discrepancia na definicdo dos grupos prioritdrios para
receberem a vacina, em situacdo de escassez do insumo, como € do
conhecimento de todos;

Considerando a decis@o da reunido da CIB de 11 de fevereiro de 2021, de que
o assunto fosse discutido e conduzido de forma colegiada, com participagédo
de técnicos da SES-RJ e do COSEMS-RIJ, para produgdo e divulgagdo de
documento orientativo Unico, que subsidiasse os municipios a decidirem
correta e coerentemente sobre as pessoas que deveriam ser vacinadas.

A SES-RJ e 0o COSEMS-R]J elaboraram este documento conjuntamente, com
o objetivo de apresentar recomendacdes sobre a campanha de vacinagdo
contra a COVID-19 no estado do Rio de Janeiro, para garantir que nao
ocorram distorgdes sobre a ordem de prioridades dos grupos que devem ser
vacinados neste momento, observando, sobretudo, o principio da autonomia
entre os entes federados, sem, no entanto, ofuscar o direito da populagéo
quanto ao acesso aos servicos prestados pelo SUS em cada territorio do
estado, especialmente diante da necessidade premente de garantir a
imunizag¢io daqueles que foram definidos pelo Plano Nacional de Vacinagéo
como prioritarios, respeitando os critérios de exposi¢do a infeccdo e de
maiores riscos para agravamento e obito pela doenga.

Para tanto, inicialmente, transcrevemos abaixo o texto do Anexo 2 do
Segundo Informe Técnico da Coordenacdo Geral do Programa Nacional de
Imuniza¢do (CGPNI/MS), que tem como titulo: “Descri¢cdo dos grupos
prioritdrios e recomendagdes para vacinagdo”, descrito na pagina 39, onde
diz:
“Trabalhadores dos servigos de saiide sdo todos aqueles que
atuam em espagos e estabelecimentos de assisténcia e vigilancia
a saude, sejam eles hospitais, clinicas, ambulatorios, laboratorios
e outros locais. Compreende tanto os profissionais da savde (ex.
médicos, enfermeiros, nutricionistas, fisioterapeutas, terapeutas




ocupacionais, bidlogos, biomédicos, farmacéuticos, odontdlogos,
fonoaudidlogos, psicélogos, assistentes sociais, profissionais da
educacdo fisica, médicos veterindrios e seus respectivos técnicos e
auxiliares), quanto os trabalhadores de apoio (ex. recepcionistas,
segurancas, trabalhadores da limpeza, cozinheiros e auxiliares,
motoristas de ambuldancias e outros), ou seja, todos aqueles que
trabalham nos servicos de saude. Inclui-se ainda aqueles
profissionais que atuam em cuidados domiciliares (ex. cuidadores
de idosos, doulas/parteiras), bem como funciondrios do sistema
funerdrio que tenham contato com caddveres potencialmente
contaminados. A vacina também serd ofertada para académicos
em satide e estudantes da drea técnica em saude em estagio
hospitalar, ateng¢do bdsica, clinicas e laboratorios."

Ainda recomenda... “Nessa estratégia serd solicitado documento
que comprove a vinculagdo ativa do trabalhador com o servigo de
satide ou apresentagdo de declarag¢do emitida pelo servigo de
saude."

Dessa forma, fica evidente a necessidade de que cada unidade vacinante, seja
em uma unidade de satde, ou em postos de vacinagdo volante, ou qualquer
outro ponto designado pela gestdo local, observe rigorosamente o texto acima
descrito, para evitar que pessoas néo enquadradas no texto sejam vacinadas
inadvertidamente, constituindo-se um erro administrativo, que pode
comprometer a imunizagdo das pessoas que realmente estejam enquadradas
nos critérios supracitados.

Embora seja prerrogativa do municipio levantar os grupos prioritarios dentro
de seu territorio, com base nos documentos supracitados, para que possa
programar sua logistica de aplicagdo das vacinas, entende-se que 0 momento
exige o bom senso por parte dos gestores e técnicos, quanto ao uso racional
da vacina, visando garantir que as pessoas sejam vacinadas a partir de um
cronograma rigoroso, que ndo gere desvios do objetivo da campanha, nem
perdas por uso indevido, como a ndo previsdo da abertura de frascos
multidoses sem planejar o aproveitamento de todas doses, por exemplo.

Adicionalmente, reforcamos as recomendagdes do Oficio Circular n°

33/2021/SVS/MS, de 08/02/2021, que apresenta a necessidade de iniciar a
vacina¢do de idosos a partir de 90 anos de idade, explicitando o risco
epidemioldgico para essa faixa etaria.

Ainda sobre esse oficio, transcrevemos abaixo o texto que outorga aos
estados definirem na esfera bipartite, novas possibilidades de estratifica¢éo
dentro de cada fase, conforme realidades locais.

“Cabe ressaltar que ndo seguir a ordem priorizada pelo PNI pode
acarretar na falta de vacinas para os grupos de maior risco de
adoecimento e 6bito pela covid-19. E, uma vez que nas primeiras




etapas da campanha nacional de vacinagdo ndio foi possivel cobrir
100% dos trabalhadores da satude o PNI orientou vacinar
primeiramente os trabalhadores que estiverem em unidades de
atendimento a covid-19, porém, ficou facultado as UF definirem
em esfera bipartite essa estratificagdo de acordo com suas
respectivas realidades locais."

Sendo assim, diante das vérias situagdes que geraram duvidas sobre a posi¢ao
dos municipios em relagdo aos grupos prioritarios, recomendamos que, neste
momento, sejam observados os percentuais de doses destinadas pelo PNI/MS
a0s trabalhadores da satde, em trés etapas nas quais sdo mencionadas as
perspectivas e projecdes de cobertura desse grupo, que foram 34%, 27% e
6%. Assim, esperava-se que 67% desse grupo estariam imunizados até o
momento, devendo os demais grupos elencados nessa primeira etapa (idosos
e deficientes institucionalizados e indigenas aldeados) serem vacinados na
totalidade. Seguindo o que consta no texto do Anexo 2 do Segundo Informe
Técnico da CGPNI/MS, recomendamos que os municipios exijam o
“documento que comprove a vinculagdo ativa do trabalhador com o servigo
de saiide ou apresentagdo de declarag¢do emitida pelo servico de saude”, e
que priorize trabalhadores dos servigos de satde do proprio municipio,
orientando os trabalhadores de servigos de outros municipios, que procurem
ser vacinados na unidade onde estdo vinculados, para evitar os problemas de
migragdo, observados nos ultimos dias. Essa medida deve ser mantida
enquanto perdurar a escassez de doses.

Ha, ainda, a necessidade de que as cotas de vacinas encaminhadas até o
momento sejam utilizadas de acordo com a destina¢@o para as quais foram
planejadas, ou seja, que a vacina do Laboratério Butantan (Coronavac) seja
aplicada em duas doses, no intervalo de 2 a 4 semanas, € que a vacina do
Laboratorio de Oxford/Fiocruz (AstraZeneca), seja aplicada na totalidade
enviada, considerando que a 2* dose serd ofertada posteriormente pela SES-
RJ, obedecendo o intervalo de 12 semanas entre a 1? & 22 dose.

Fica terminantemente PROIBIDO o uso da dose (D2) da vacina Coronavac
para ampliar o nimero de pessoas vacinadas, devendo essas serem aplicadas
nas mesmas pessoas que receberam a 1* dose (D1), como foi orientado no
Oficio Circular SES/SUBVS SEI n° 14, apontando os grupos prioritarios
dentro da 1° fase, a saber: idosos e deficientes institucionalizados, indigenas
aldeados e trabalhadores da saude da linha de frente no atendimento a
COVID-19.

Sobre o registro didrio das doses aplicadas, no Plano Nacional de Vacinagdo
do MS ¢é descrito no item 5.1. “O registro do vacinado” (pag. 31) que: “O
registro da dose aplicada da vacina serd nominal/individualizado. Essa
modalidade de registro garante o reconhecimento do cidaddo vacinado pelo
nimero do Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) ou do Cartdo Nacional de
Satide (CNS), a fim de possibilitar o acompanhamento das pessoas




vacinadas, evitar duplicidade de vacinagao, e identificar/monitorar a
investigacio de possiveis EAPV."

Embora o PNI tenha criado um sistema de registro especifico para as vacinas
contra COVID-19 aplicadas, 0 mesmo vem apresentando instabilidade desde
0 inicio da campanha, gerando atraso no langamento das doses aplicadas. Por
isso, a SES-RJ vem utilizando uma estratégia de coleta diaria de doses
aplicadas, por grupo imunizado, para garantir celeridade e transparéncia na
informacdo sobre essas doses, para acompanhamento dos drgdos de controle,
e para nosso proprio monitoramento, visando manter a campanha ativa para
uso o mais agil possivel das doses distribuidas aos municipios.

Rio de Janeiro, 11 de fevereiro de 2021.
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Secretario de Estado de Satde - SES-RJ

J RODRI ALVES TORRES OLIVEIRA
Presidente db Conselho de Segréfarias Municipais de Saude do Estado do Rio de Janeiro -
COSEMS-RIJ
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