Estado de Santa Catarina
Prefeitura Municipal de Salto Veloso

VACINAGAO CORONAVIRUS/COVID-19

CONSIDERACOES INICIAIS

Na presente ocasido, o inicio da vacinagao contemplou os trabalhadores da

area da salde, com apresentagao da devida documentacao:

= Cartdo Nacional do SUS.
» Carteira de identidade contendo informacéo do numero do CPF e numero
da carteira do érgdc regulamentador, em conformidade com os cenarios

de disponibilidade da vacina.

| CATEGORIAS PRIORIZADAS CONFORME ORIENTAGAO DO
| MINISTERIO DA SAUDE

Segue abaixo a orientagdo de priorizacdo das categorias que foram

estabelecidas conforme orientagio do Ministério da Saude:

= Pessoas com 60 anos ou mais Institucionalizadas,
= Pessoas com Deficiéncia Institucionalizadas.
= Trabalhadores da Saude.

v Equipes de vacina¢do gue estiverem Inicialmente envolvidas na
vacinacgaa.

v  Trabalhadores dos servicos de salude publicos e privados. tantc da
urgéncia quanto da atengdo basica, envolvidos diretamente na
atencao/referéncia para os casos suspeitos e confirmados de covid-19

¥ Demais trabalhadores de saude.

= Povos Indigenas vivendo em terras Indigenas
= Pesspas Acima de 90 anos.
= Pessoas Acima de 85 a 89 anos 11 meses e 29 dias.
= Pessoas acima de 80 anos a B4 anos 11 meses e 29 dias.
= Pessoas acimade 75 anos a 79 anos 11 meses e 28 dias,
= Pessoas acima de 70 anos 74 anos 11 meses e 29 dias.
= Pessoas acima de 64 anos 69 anos 11 meses e 29 dias.
*» Pessoas acima de 60 anps 64 anos 11 meses e 29 dias.
=  Povos e comunidades tradicionals ribeirinhas e quilombolas.
= Grupos com morbidades,
= Funcionarios do sistema de privacao de liberdade.
= Populagao privada de liberdade
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= Pessoas em situacdo de Rua™,

* Forca de Seguranca e Salvamento.

= Forgas Armadas.

* Trabalhadores da Educacao.

* Pessoas com deficiéncia permanente grave.

=  Caminhoneiro.

» Trabalhadores de transporte coletivo rodoviario de passageiros Urbano e longe
Curso.

= Trabalhadores portuarios.

» Trabalhadores de transporie Aéreo.

= Trabalhadores de transporte metroviario e ferroviario,

» Trabalhadores de transporie Aquaviario.

TOTAL DE DOSES DA VACINA RECEBIDAS PELO MUNICIPIO ATRAVES DO |
PROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZACAO - PNI |

O municipio de Salto Veloso/SC recebeu do PNI o total de 118 (CENTO E
DEZOITO) vacinas. conforme especifica:

VACINA — ESPECIFICACAO/LABORATORIO QUANTIDADE
"Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan mono dose - |58
’mmhield—t]xfordfﬁncruz BRECEE
Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan 30

TOTAL CE - 118

ETAPAS DA VACINAGAO

1* ETAPA

PROFISSIONAIS DA AREA DA SAUDE:

A primeira (1°) etapa dos trabalhos de vacinagao contemplou "profissionais da

area da Saude” da rede publica e privada:

1* DOSE:
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INICI10: 20/01/2021

Unidade de Saude:

Publico Quantidade
Servidores 44
Profissionais da equipe de vacinacao 03

Profissionais da equipe de atendimento ao Covid-19 e triagem | 12

Profissionais e Agentes Comunitarios de Salde 28
VACINADOS 43
*Mao0 Vacinados - recusa 01

* Recusas a vacna com orientagdo sobre as mesmas, encaminhado terma de recusa assinadao por Secretério de Saude
Tecnico Responsavel & Paciente:

CRAS:

Puablico ' Quantidade
- o4

Profissionais

VACINADOS ' 04

Unidade Hospitalar:

 Publico - - ~ Quantidade |
"Colaboradores - R
Profissionais |10
VACINADOS - - 10

OBS. 1. A unidade possui 11 profissionais, sendo 1 ndo vacinado,

APAE - Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais:

Publico Quantidade
Fisioterapeuta 01
VACINADOS 01

Rede Privada:

1.) JBS:
Publico Quantidade
Profissionais da Saude 03
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| VACINADOS 03
2.) Laboratario Pasteur:
Publico Quantidade
Profissionais da Saude 0z
VACINADOS 02 e
3.) Farmacias:
Publico Quantidade
Farmacéuticos 04
Atendente 04
’T‘Acmnnos 08
4.} Consultérios Odontolagicos:
| Pablico " Quantidade
| Cirurgido (a) dentista 01 .
Atendente 01 '
VACINADOS 02
TOTAL GERAL: 73
22 DOSE:
INICIO; 15/02/2021
Unidade de Saude:
Publico | Quantidade
Profissionais da equipe de atendimento ac Covid-19 e triagem/ | 24
equipe de vacinacao/ Agentes Comunitarios de Saude |
VACINADOS ' 24 “

TOTAL GERAL: 24

A primeira etapa da vacinagao contabllizou a aplicagao de 97 doses, sendo

73 na primeira (1% e 24 na segunda (29).
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Quanto ao tipo de vacina aplicada, tem-se o registro dos seguintes dados:

1 DOSE

VACINA — ESPECIFICACAO/LABORATORIO TOTAL ]

Wacina Coronavac-Sinovac/Butantan - mono dose 30

“Vacina Covishield-Oxford/Fiocruz 33

Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan 10

Profissionais Vacinados 73

% - Profissionais Vacinados 98.64% ]
' Perdas especificas 00 ]
Erro(s) de imunizagéo 00 j

“Em gecorrencia da manipulaciniadminsiragao do profissianal da saude responsavel pela aplicagio das vacinas, o

frasco de 10 doses esta prapiciands 11 doses. ou seja, uma dose g mass.

| 2 DOSE

“VACINA - ESPECIFICACAO/LABORATORIO TOTAL

Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan - mono dose 24 ]
Vacina Covishield-Oxford/Fiocruz 00

Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan 00

Profissionais Vacinados - - 24

"% - Profissionais Vacinados - 32,43%

Perdas especificas - 00

| Erro(s) de imunizagao N 00

ETAPA ATUAL

A etapa atual dos trabalhos de vacinagdo contempla pessoas "ldosas na faixa

etaria de 50 anos ou mais";

1.) IDOSOS A PARTIR DE 90 ANOS:

PUBLICO ALVO | TOTAL
ldosos [ 13

Vacinados 11
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| *Nao vacinados - recusa

% - Vacinados

Ferdas especificas

Errofs) de imunizagao

' B8461%
00

Estado de Santa Catarina
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02

0o

* Recusas & vacina com origntagdo sobre as mesmas, encaminhada termo de recusa assinada por Secretario de Salde.

Tecrnico Responsavel & Pacients

VACINA — ESPECIFICACAO/LABORATORIO

Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan - mono dose

‘Vacina Covishield-Oxford/Fiocruz

QUANTIDADE
02
00

Vacina Coronavac-Sinovac/Butantan

TOTAL

08

1

TOTAL DE DOSES APLICADAS

108

TOTAL DE PESSOAS VACINADAS

84

PERDAS ESPECIFICAS

00

ERRO(S) DE IMUNIZACAO

00

DEMAIS CONSIDERAGCOES

=

Pagina 6.de 7

Travesss das Flores, 58 « Salto Veloso — S0 — 8% 595-000 & FonefFax — 49 3536-0145 » CHPE 82 827 253:3001-24

» a-mall prefeitura@salovelose so.gov b



Estado de Santa Catarina
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Aguardando a divulgagdo da proxima etapa da vacinacgao pelo Ministerio da

Saude,

OBS. Dados atualizados pela Secretaria Municipal de Saude de Salto Veloso, ate

‘ 18/02/2021.
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FABIANA CAMILA DA SILVA
TEC. ENFERMAGEM
RESPONSAVEL PELAS VACINAS
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MUNICIPAO DE SALTO ﬁ%‘iﬁﬂ

| Rudimay Corngli
Secﬁ:taﬁﬁ \CipgUE
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