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Introducao

Avacinacao € uma das estratégias mais eficazes para prevenir doencas e salvar
vidas, desempenhando um papel fundamental na reducao da mortalidade
infantil e no controle de doencas imunopreveniveis.

No entanto, para que as atividades de vacinacao alcancem sua maxima
eficacia, € essencial um planejamento estrategico e detalhado que considere
as caracteristicas locais, os recursos disponiveis e as necessidades especificas
dos territorios, demandando dos profissionais de saude que realizem um
planejamento detalhado, racional e adaptado as realidades locais.

Esta coletanea de Protocolos Operacionais Padrao (POP) para o Manual
de Microplanejamento para as Atividades de Vacinacdo de Alta Qualidade
foi desenvolvido para apoiar as equipes municipais de saude na estruturacao
de acoes mais eficientes e direcionadas, fortalecendo, principalmente,
a vacinagao de rotina, alem de estratégias como intensificacdes e campanhas.



Objetivo

Descrever de maneira estruturada e objetiva, com exemplos praticos,
as etapas e os principais componentes do Microplangjamento para as Atividades
de Vacinacao de Alta Qualidade (AVAQ), com vistas a facilitar a compreensao
da estrategia e orientar os profissionais de saude na implementacao efetiva da
estratégia nos diferentes territorios.

Definicoes

= Microplanejamento: processo detalhado e participativo para planejar
e implementar atividades de vacinacao de alta qualidade de acordo com

a realidade local.

= Vacinacao de Alta Qualidade: vacinacao com alta cobertura, equitativa,

segura, eficaz e eficiente.



Fase Preparatoria

Formacao do
Comite Municipal
de Coordenacao
das Avaqg e

Plano de Educacao
Permanente

D Antecede as etapas operacionais do Microplanejamento
D Define e pactua responsabilidades dos niveis de gestao

D Estabelece a agenda completa de execucao das Avaq
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Objetivo

Orientar a organizacao sistematica do Microplanejamento para que os recursos
humanos, logisticos, estruturais, financeiros e de comunicacao assegurem a
efetividade das estrategias de vacinagao nos municipios, evitando improvisos
e falhas operacionais.

Abrangéencia

Este procedimento se aplica aos profissionais da imunizagao e atencao primaria
gue atuam no processo de vacinacao e da gestao a assisténcia e vigilancia
em saude.



O [ | [ ~
FIGURA 1 - Operacionalizacao do Microplanejamento: Fase Preparatéria para Vacinagao de Alta Qualidade

FASE DE PREPARACAO

Formagao do Comité de Planejamento para
Coordenacao Municipal Educacao Permanente

Orienta o
planejamento
da educacgao
permanente.

Realizacao de diagnostico situacional
e epidemiologico de todo o municipio,
considerando areas cobertas e com vazios
assistenciais e capacidade instalada.

Mapeamento das necessidade
de atualizagao e qualificagao dos
profissionais que atuam na vacinagao.

Define
prioridades
estratégicas e

Operacionaliza
a qualificacao
técnica e a mudanga

Definicao das tematicas para a educacao
permanente em saude de acordo com as
necessidades das categorias profissionais e em que

Suporte aos profissionais e as equipes
dos municipios no MP e nas acdes

vacinagao: recursos logisticos, operacionais com de praticas, lugar estao no processo de vacinagao e nas UBS:;
estruturais, educacionais, financeiros. base no cenario permitindo a enfermeiro, ACS, técnico em enfermagem, médico,
municipal. execugdo efetiva AlIS, recepcionista da UBS, entre outros.

do MP.

Qualifica a forga
de trabalho
para executar
com eficacia o
planejamento.

Planejamento e supervisao
do Microplangjamento para as
atividades de campanhas, rotina,
extramuros, acdes de bloqueio.

Detalhamento da agenda e do
cronograma de capacitacoes.

Elaboragcao de material tecnico de apoio
(manuais rapidos, videos curtos) para
os profissionais que atuam na vacinacao
com foco nas abordagens Avaq.

Elaboracao de Plano de

Comunicacao de Risco e acoes de
comunicacao e mobilizagao social.

Fonte: DPNI/SVSA/MS.
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1. FORMACAO DO COMITE DE COORDENAGAO MUNICIPAL

Emissao de portaria para criagao oficial do comité.

Realizacao de reunides de alinhamento inicial.

Definicao de papeis, periodicidade de encontros e cronograma de trabalho.
Elaboracao de atas de reunides e termos de compromisso.

Criacao de redes de comunicagao e mobilizagao.

Coordenacgao-Geral das Agoes

Liderar e organizar as fases do Microplanejamento das Avaq (Anexo |).
Definir responsabilidades entre os membros e as areas envolvidas.
Promover reunioes regulares de alinhamento e tomada de decisoes.

Articular com setores como educacao, assisténcia social, comunidades indigenas, liderancas
locais e outros parceiros estratégicos.

Integrar acées de vacinagao aos demais programas e servigos do municipio.

Analise e Uso de Dados

11 Delimitar e caracterizar o territorio e a populagao-alvo

Utilizar dados disponibilizados pelos sistemas oficiais de informacao, como o Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), o Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (Sinasc), o
LocalizaSUS, alem de registros locais, como os cadastros realizados pelas equipes da atengao
primaria (Anexo V).

Utilizar relatorios dos Sistemas de Informagao do Programa Nacional de Imunizagoes (Sipni),
e-SUS APS ou sistemas locais para extragao e analise de dados.

Realizar o mapeamento geografico das areas urbanas, rurais, de dificil acesso.
Identificar os territorios com vazios assistenciais ou cobertura insuficiente de servicos de saude.

Levantar populagao-alvo por idade simples, faixa etaria, populagao vulnerabilizada, territorios
indigenas (quando houver), entre outros.

Analisar indicadores dos territorios: cobertura vacinal, taxa de abandono vacinal ou atraso vacinal,
vigilancia epidemiologica, eventos adversos, populacao sem cadastro na APS.

Identificar fatores limitadores (logisticos, estruturais, culturais).

Apoio a Implementacao das Estratégias
1.2 Estabelecer prioridades e supervisionar o MP

Elaborar o plano local de Microplanejamento por UBS, sala de vacina ou territorio.
Definindo as equipes responsaveis pelas area com vazios assistenciais.

Definir metas de vacinagao e publicos prioritarios, considerando as diretrizes do Programa
Nacional de Imunizagoes.

Organizar e distribuir recursos humanos e logisticos conforme as necessidades locais.
Prestar apoio técnico as equipes locais

Definir cronograma de supervisoes in loco das Avaq.

1.3 Definir o Plano de Comunicagao e Mobilizagao Social

Participar da construcao de estratégias de comunicagao voltadas a sensibilizagao da populacao.

Identificar liderangas locais e meios de comunicagao para engajamento comunitario.

continua



conclusao

Supervisao e Monitoramento
Coordenar a avaliagao final das estrategias implementadas.
Sistematizar licdes aprendidas e propor ajustes continuos nas agoes e estrategias futuras.

2. ELABORAGAO E ARTICULAGAO DO PLANEJAMENTO DE EDUCAGAO PERMANENTE

Integragao das acdes de educacao permanente com as etapas do Microplanejamento.

Levantamento de Necessidades de Capacitagcao
2.1 Realizar diagnostico das necessidades de Capacitagao

Identificar lacunas de conhecimento e habilidades entre os profissionais que atuam direta ou
indiretamente com a vacinagao (profissionais das salas de vacina, profissionais das equipes e do
atendimento nas UBS, rede de frio, RIE, agentes comunitarios, supervisores, entre outros).

Definir os temas prioritarios, com base no levantamento realizado.

Planejamento Intersetorial da Formacao
2.2 Estruturar um cronograma anual com agdes formativas presenciais, virtuais e hibridas

Assegurar que o planejamento das acdes de vacinacao seja sensivel as especificidades do territorio
e construido de forma intersetorial, envolvendo ativamente diferentes atores, como equipes da
Atencao Primaria a Saude, Vigilancia em Saude, Educagao, Assisténcia Social, entre outros.

Definir os formatos mais adequados e integrados com as demais iniciativas de educacao
permanente em saude nos territorios: oficinas presenciais, EAD, rodas de conversa, capacitacdes
praticas, supervisdes formativas.

Estimular metodologias participativas e educativas voltadas as realidades do trabalho
e responsabilidades de cada uma das categorias profissionais que serao capacitadas.

Planejar atividades continuas durante todo o ano, com o objetivo de contemplar todas
as estrategias de vacinagao.

2.3 Mobilizacdo de Recursos e Parcerias

Articular com nucleos de educagao permanente, escolas tecnicas e escolas de saude publica,
Cievs, instituigoes de ensino e outros setores estrategicos.

Garantir espagos, materiais didaticos e logistica para as capacitacoes.

Criar um plano de comunicagao interna para garantir que todos os profissionais saibam das
capacitacoes.

Monitoramento e Avaliacao da Formacao

Manual de Microplanejamento para as atividades de vacinacao de alta qualidade: municipios e Unidades Basicas de Saude: Procedimentos Operacionais Padrao | POP

2.4 Estabelecer instrumentos e critérios para acompanhar a adesao, a aplicagao pratica
e o impacto da capacitagao nas agoes de vacinagao

Monitorar a aplicabilidade dos conhecimentos adquiridos na pratica.

Revisar periodicamente o plano e ajustar conteudos e abordagens conforme novas demandas
ou desafios epidemiologicos.




Analise
de Situacao

D Caracterizacao do territorio e da populacao-alvo

D Definicao de prioridades e direcionamento estrategico



Objetivo

Orientar a realizacao do diagnostico detalhado da realidade local para subsidiar
a tomada de decisdes estratégicas no planejamento das acdes de vacinagao
de rotina, da campanha e intensificagoes.

Abrangéncia

Este procedimento se aplica aos profissionais que atuam nas areas de imuni-
zagao, atencao primaria e vigilancia a saude e saude indigena, englobando desde
as atividades de gestao até as acoes assistenciais relacionadas ao processo
de vacinacgao.

Manual de Microplanejamento para as atividades de vacinacao de alta qualidade: municipios e Unidades Basicas de Saude: Procedimentos Operacionais Padrao | POP
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Operacionalizacao

FIGURA 2 - Operacionalizacao do Microplanejamento: andlise da situacao de saude

Coleta e sistematizacao
de dados dos territorios

Coleta e analise de
indicadores de saude
e vacinagao

Inventario da capacidade
instalada e logistica

Anadlise da
Situacao

de Saude

Mapeamento de
localidades estratégicas

Identificagao de areas
de risco para DPV

Levantamento de parcerias
locais e apoio comunitario

Fonte: DPNI/SVSA/MS.

» Demograficos, socioeconémicos, culturais
m Cadastro populacional das UBS Populacao IBGE
m LocalizaSUS, e-Gestor AB, IBGE, Sinasc

m Coleta de dados: SI-PNI, RNDS, Demas e sistemas municipais
m Cobertura vacinal, taxa de abandono, homogeneidade
» Incidéncia de DPVs por local e ano

» Recursos humanos, rede de frio, transporte, insumos
m Uso do Sies para gestao da cadeia logistica
= Notificagcdo de excursoes de temperatura

Creches, escolas, igrejas, centros esportivos
m Parceria com educagao, cultura, assisténcia social

Analise de vulnerabilidades sociodemograficas

m Levantamento de areas com alto risco e bolsées de suscetiveis

m Calculo das areas que concentram maiores numeros da populagao-alvo

» Definicao de territorios prioritarios (maior risco de reintroducao/disseminacao de doencas)

Organizagao de potenciais apoiadores para mobilizagao e vacinagao:
= Liderangas locais, universidades, comerciantes, lideres religiosos




1. COLETA E SISTEMATIZAGAO DE DADOS DOS TERRITORIOS

1.1 Levantar dados demograficos, socioeconémicos e culturais das populagdes dos territorios
Cadastrar toda a populacao do territorio.

Atualizar regularmente os cadastros da populacao adstrita das UBS.

Consultar dados populacionais de bases como IBGE, Sinasc, e-Gestor APS.

Consolidar dados demograficos (faixa etaria, sexo), socioeconémicos (renda, ocupagao)
e culturais (etnia, idioma, habitos) em planilha Excel ou outra ferramenta para registro detalhado
da sistematizacao.

Utilizar ferramentas como Google My Maps, QGIS ou Excel para construir mapas tematicos por
bairro ou territorio de saude.

1.2. Coleta e analise de indicadores de saude e vacinagao
121 Fazer uso de dados oficias dos sistemas de informagao como Sipni, e-SUS, Sisab e bases locais
Levantar dados de cobertura vacinal, taxa de abandono e homogeneidade.

Identificar e analisar a incidéncia de doencas preveniveis por vacinacao (DPVs) por bairro, ano e faixa
etaria com base em notificacdes do Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao (Sinan).

Utilizar ferramentas como Excel ou Power Bl para montar graficos de série historica e tabelas
comparativas por territorio.

2. INVENTARIO DA CAPACIDADE INSTALADA E LOGISTICA
2.1 Realizar levantamento da rede de frio, equipamentos, servicos, transporte e recursos humanos

Aplicar um formulario padronizado nas UBS para levantamento da capacidade instalada
(RH, geladeiras, insumos, profissionais, computadores, entre outros).

Usar o Sies para verificar fluxo da cadeia de frio (estoque descentralizado na rede, distribuicao por
unidade, rastreamento de lote, controle de validade para evitar perdas).

Solicitar relatorios de excursdes de temperatura e analisar o historico dos registros dos
termdémetros digitais.

Elaborar relatorio diagnostico da estrutura e dos recursos de cada unidade de vacinagao.

3. MAPEAMENTO DE LOCALIDADES ESTRATEGICAS

3.1 Analisar vulnerabilidades sociodemograficas com base em dados populacionais
e indicadores sociais

Identificar locais de grande circulagao e concentragao populacional (creches, escolas, igrejas,
centros esportivos) e assinalar aqueles com maior potencial para agdes de vacinagao.

Elencar os territorios com muito alto e alto risco para doengas preveniveis por vacinagao (DPV)
e ordena-los por concentragcao populacional, do maior para 0 menor, para priorizacao das
intervencodes de vigilancia epidemiologica.

Identificar bolsdes de suscetibilidade e areas com maior numero de nao vacinados.

Cruzar dados de baixa cobertura vacinal x alta concentracao de pessoas x indicadores sociais
(bolsas familia, saneamento, escolaridade).

Registrar os enderecos, os contatos, os horarios de funcionamento e a capacidade de
acolhimento em planilha de apoio logistico.

Registrar em relatorio e mapa os territorios priorizados para acées de intensificagao.

continua
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4, LEVANTAMENTO DE PARCERIAS LOCAIS E APOIO COMUNITARIO

4.1 Firmar parcerias para apoio logistico, divulgacao e mobilizagao

Identificar liderangas nas comunidades por meio de visitas, rodas de conversa ou encontros
comunitarios para engajamento e sensibilizacao para a vacinagao e escuta ativa.

Identificar parceiros locais para cessao de espagos, divulgagao em massa, recursos logisticos
e materiais, entre outros.

Criar um cadastro com nome, funcao, telefone e disponibilidade dos parceiros comunitarios:
utilizar o Formulario 5 (F.5. Lista de Lideres por localidade) do Caderno de Atividades.




Etapa 2

Planejamento
e Programacao

D Definicao de metas, estratégias, cronograma, equipes
€ recursos necessarios

D Elaboracao de um plano pratico para alocagao
adequada de equipes, insumos e estrutura
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Objetivo

Organizar de forma estrategica e operacional as acdes de vacinacao de rotina,
campanha e intensificacdes, com base no diagnostico realizado na etapa anterior
(Analise da Situacao de Saude).

Abrangéncia

Este procedimento se aplica aos profissionais que atuam nas areas de imuni-
zagao, atencao primaria e vigilancia a saude e saude indigena, englobando desde
as atividades de gestao até as acoes assistenciais relacionadas ao processo
de vacinacgao.



Operacionalizacao

FIGURA 3 - Operacionalizacao do Microplanejamento: Planejamento e Programacao

Analise situacional

Matriz FOFA (SWOT)

Definicao das estratégias Intramuros
e agoes de vacinagao Extramuros

Educacao Permanente em Saude
Planejamento das acoes Comunicagao e Mobilizagao Social
complementares Vacinagao Segura

Gerenciamento de Crises e Comunicacao de Risco

Planejamento Planejamento da vigilancia
e Programacao de Esavi O que notificar + Onde notificar + Como notificar

Planejamento logistico Calculo de Necessidades (Imunobiologicos e Insumos)

Elaboracao do Plano de Agao
Municipal (matriz de agao)

Definigao de metas, prazos, responsaveis e recursos

= Verificagdo de lacunas
= Comunicagao com gestores (intervengao ou ajustes)

Autoavaliacao da fase preparatoria

Fonte: DPNI/SVSA/MS.
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ACOES MACRO

ATIVIDADES

1. Definicao das Estratégias e Agoes de Vacinagao

Aplicar a matriz FOFA (SWOT)
para identificar as Forgas,
Oportunidades, Fraquezas e
Ameagas que podem impactar
as Avagq.

Organizar estratégias de
capacitacao dos profissionais.

Planejar agoes de
Comunicagao e Mobilizagao
Social, com foco em combate
a hesitagao vacinal; divulgagao
da seguranga das vacinas.

Preparar plano de Gestao
de Crises e Comunicagao
de Risco para possiveis
intercorréncias durante a
execucao da estratégia.

Especificar: o que, onde e
como notificar casos suspeitos.
Designar responsaveis e treinar
as equipes quanto ao uso do
e-SUS Notifica.

Promover capacitacao sobre
deteccao de sinais de Esavi.

Notificagao imediata e
investigacao adequada.

Avaliacgao, resposta e
comunicagao com a populagao.

Acoes preventivas para
minimizar ocorréncias.

2. Planejamento das Agcoes Complementares

3. Planejamento da Vigilancia de Esavi

Realizar oficina participativa com representantes da atencao
basica e vigilancia dos territorios para levantamento de boas
praticas e contextos que impactam o processo de vacinagao.

Reunir equipe tecnica do comité de coordenacao para
identificar as Forgas, Oportunidades, Fraquezas e Ameacas
relacionadas ao processo de vacinagao.

Avaliar dados de cobertura vacinal e infraestrutura para
embasar a escolha entre estrategias intramuros e extramuros.

Elaborar quadro comparativo com locais potenciais de
vacinacao extramuros (ex. escolas, feiras, comunidades rurais).

Registrar estratégias planejadas e valida-las com as equipes
dos servicos.

Levantar necessidades de capacitacao dos profissionais
envolvidos e programar treinamentos sobre imunizagao
e manejo de Eventos Adversos Supostamente Atribuiveis
a Vacinagao e Imunizacao (Esavi) (Anexo II).

Criar plano de comunicagao com pegas informativas (cartazes,
spots de radio, redes sociais) adaptadas a realidade local.

Estabelecer parcerias com radios, escolas e liderangas para
mobilizacdo da comunidade, detalhando a estratégia (periodo,
quais vacinas, publico-alvo, UBS ou acdes extramuros).

Produzir e divulgar material educativo sobre importancia
e segurancga vacinal e combate a hesitagao.

Redigir protocolo simplificado para gerenciamento de crises
(ex. reacdes adversas em publico), com responsaveis e canais
de comunicagao definidos.

Criar guia rapido com os tipos de Esavi que devem ser
notificados, onde e como fazer isso.

Mapear profissionais responsaveis em cada ponto de vacinagao
para registro e notificagdo no e-SUS Notifica.

Realizar treinamento técnico com foco em: deteccao,
notificagao imediata, conducao da investigacao e resposta
as ocorréncias (simular uma ocorréncia ficticia para treinar
resposta rapida da equipe, estudos de caso etc.).

Estabelecer fluxo de comunicagao e retorno a comunidade em
casos de Esavi reais, com apoio da assessoria de comunicagao.

continua



continuacao

ACOES MACRO

4. Planejamento Logistico

ATIVIDADES

Calcular as necessidades

de imunobiologicos, seringas,
equipamentos de protecao
coletiva e individual e
materiais diversos.

Verificar a capacidade da cadeia
de frio, incluindo camaras
refrigeradas e transporte.

Avaliar o inventario de
insumos disponiveis e sua
sustentabilidade para o
periodo da estratégia.

Planejar a distribuicao
e reposicao de materiais
com antecedéncia.

Construir a matriz com metas
de cobertura, estratégias

por territorio, responsaveis,
cronogramas e recursos.

Garantir que o plano esteja
alinhado com as diretrizes da
etapa diagndstica e os dados
do territorio.

Validar o plano em reuniao
técnica do Comité de
Coordenacgao e representantes
intersetoriais.

5. ELABORAGAO DO PLANO DE AGAO MUNICIPAL (MATRIZ DE AGAO)

Calcular a necessidade de doses, seringas e outros insumos
com base na populacao-alvo (Anexo |lI).

Realizar inspecao nas UBS para verificar funcionamento
e capacidade da cadeia de frio

Conferir validade dos imunobiolégicos e condigdes de
armazenamento atuais.

Estimar prazos de reposicao e logistica de entrega com
antecedéncia.

Garantir o uso de instrumentos padronizados.

Definir objetivos e metas claras: o que se deseja alcangar
(ex.: ampliar cobertura vacinal, reduzir abandono);
estabelecer metas por faixa etaria, grupo prioritario e territorio.

Registrar sugestdes e aprovar o documento final para
distribuicao entre as equipes.

Detalhar as estratégias de vacinagao: UBS, escolas, espagos
publicos, feiras, zonas rurais, domicilios, postos volantes,
entre outras; centros de saude, considerando acoes
diferenciadas para populacoes indigenas, ribeirinhas

e em situacao de vulnerabilidade.

Utilizar dados coletados nas etapas anteriores: areas criticas,
bolsdes de nao vacinados, capacidade instalada, cobertura,
entre outros.

Atribuir responsabilidades: indicar responsaveis por cada
acao (gestores, equipes de campo, apoio logistico) e
assegurar coordenagao intersetorial (educacgao, assisténcia,
transporte, seguranca).

Elaborar cronograma detalhado, definindo prazos para cada
fase: mobilizacado, capacitagao, execugao, supervisao.

Prever mecanismos de supervisao e devolutiva para ajustes
em tempo oportuno.

Pactuar o plano de agao em reuniao do comité de coordenacao.

continua
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conclusao

ACOES MACRO

ATIVIDADES

6. Autoavaliagao da Fase Preparatoria

Aplicar checklist de verificagao
de lacunas: equipe treinada,
insumos garantidos,
estratégias definidas.

Prever reunides de revisao
do comité de coordenacao
com as equipes para
identificar pontos criticos.

Discutir ajustes ou
intervencoes com as equipes
municipal e registrar eventuais
mudancgas no plano de acao.

Elaborar checklist com itens-chave: estratégias definidas,
equipes capacitadas, insumos garantidos, pontos criticos
(como exemplo: territorios ndao mapeados, equipes sem
capacitagao, transporte insuficiente para agdes extramuros).

Discutir em comité e equipes 0s avangos e pendéncias,
aprovando ajustes necessarios (como redistribuicao de equipe,
aquisicao emergencial de insumos).

Conduzir reuniao de alinhamento com a coordenacao
municipal para apresentacao dos resultados da autoavaliagao.

Producao de relatorio com diagnostico da preparacao;
pontos fortes e fracos; medidas corretivas propostas;
data da validagao final.




Etapa 3

Seguimento
e supervisao

Execucao Operacional

D Acompanhamento continuo da execucao do plano de acao
municipal, por meio de supervisao técnica, monitoramento
de indicadores e identificacao de nao vacinados

D Fortalecimento da tomada de decisao informada por
evidéncias durante todo o processo
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Objetivo

Estabelecer diretrizes claras e padronizadas para 0 acompanhamento sistematico
das acdes de vacinacao nos territorios, em tempo habil para assegurar a quali-
dade da implementacao das Avaq e a correcao oportuna de equivocos cometidos
durante o processo.

Abrangéencia

Este procedimento se aplica aos profissionais que atuam nas areas de imuni-
Zacao, atencao primaria e vigilancia a saude e saude indigena, englobando desde
as atividades de gestao até as agdes assistenciais relacionadas ao processo
de vacinagao.



Operacionalizacao

FIGURA 4 - Operacionalizacao do Microplanejamento: Seguimento e Supervisao

Identificagdo dos
recursos necessarios

Planejamento das
acoes de supervisao

Seguimento
e Supervisao

Implementagao
do Monitoramento
das Estratégias
de Vacinagao:
execugao, analise
de resultados, revisao
€ monitoramento

Fonte: DPNI/SVSA/MS.

= Cronograma e plano de atividades
= Guias/instrumentos de supervisao
= Relatodrios de supervisao

Visitas in loco as unidades de salde prioritarias
= Uso de instrumentos de planejamento
= Reunides de analise com equipes de saude

= Inclusao do Monitoramento das Estratégias
de Vacinagao (MEV)

Mapeamento e setorizacao do municipio

Identificacao de areas a serem monitoradas

Definicao da amostra populacional

Planejamento logistico e recursos

Abordagem de responsaveis pelos individuos

= Checagem dos cartées/cadernetas de vacinagao
= Coleta e registro de dados

= Avaliagao da proporcao de vacinados

= Discussao dos dados

= Ajustes no microplanejamento
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AGOES MACRO ATIVIDADES

Elaborar um cronograma (no Excel ou ferramentas de calendario on-
line), com datas, horarios, locais de visita e supervisores responsaveis
por cada territorio ou equipe de campo.

Adaptar ou elaborar guias de supervisao técnica, observando critérios
objetivos e aspectos logisticos, tecnicos e operacionais: estoque de
vacinas, conservacao dos imunobiologicos, qualidade do registro das
Organizacao dos doses, estrutura da sala de vacina, profissionais treinados, taxa de
recursos necessarios abandono; populagao adscrita, fluxo de atendimento, horario das salas
de vacina, entre outros).

Designar supervisores responsaveis por cada territorio ou equipe de campo.
Criar uma lista de verificacao de materiais, dividida por equipe/supervisor.

Desenvolver um modelo padronizado de relatorio para facilitar
o preenchimento e a analise posterior

Agendar previamente as visitas com os responsaveis locais para
garantir a disponibilidade das equipes.

Realizar visitas in loco as unidades de saude com baixa cobertura
ou identificadas como prioritarias no diagnostico.

Planejamento e Havendo necessidade de priorizacao, selecionar unidades de saude
execucao das acoes com base em critérios como baixa cobertura, vazios assistenciais,
de supervisao ou ocorréncias de Esavi.

Tirar fotos (quando autorizado) de boas praticas e pontos criticos
observados, com registro da data e local.

Promover reuniao de devolutiva com as equipes e gestores para
discutir os resultados.

Utilizar dados da etapa de diagnostico para definir areas com risco
ampliado: priorizar bairros, comunidades ou microareas com base
em critérios relacionados a baixa cobertura, a alta concentracao

de pessoas, ao saneamento basico, entre outros

Realizar treinamento com simulacdes praticas sobre abordagem
domiciliar, leitura da caderneta, ética e confidencialidade.

Definir amostra populacional por setor (area, microdrea) para entrevistas
domiciliares de acordo com o protocolo do Monitoramento das Estratégias
de Vacinacao (MEV) detalhado no Manual do Microplanejamento.

Organizar as equipes de campo com atribuigoes claras: entrevistadores,
Monitoramento vacinadores, digitadores, supervisores.
das Estratégias

de Vacinacao Aplicar os formularios em campo, com checagem de dados em tempo

real ou via planilhas.

Registrar dados em formularios fisicos ou digitais e consolidar em
banco de dados municipal, em base unica.

Gerar relatorios com graficos e analises comparativas entre a proporgao
de vacinados e as metas, destacando areas criticas.

Realizar reuniao de devolutiva com gestores e coordenadores da
atencao basica e imunizacao, abordando os pontos fortes identificados;
fragilidades; encaminhamentos e recomendacdes imediatas.

Atualizar o plano de acao (Microplanejamento) com base nas lacunas
identificadas, registrando os ajustes necessarios.

continua



conclusao

ACOES MACRO ATIVIDADES

Registro e qualidade
dos dados

Observar a regularidade do registro das doses, que deve ser em tempo
habil e sequencialmente a aplicagao da vacina.

Monitoramento habitual, pela sala de vacina, do correto e completo
registro das doses:

= coeréncia e qualidade técnica dos registros;

= doses compativeis com a faixa etaria (ex.. HPV em criangas);

= sequéncia logica de doses (ex.. D1 > D2 - reforgo);

= auséncia de duplicidades ou inconsisténcias nos registros
por CPF/CNS.

Verificacao se as acdes registradas correspondem as campanhas
e estrategias executadas (extramuro, vacinagao em escolas etc.).

Checagem de eventuais falhas de transmissao ou sincronizagao
(por exemplo, vacinas registradas localmente, mas nao visiveis no Sipni).
Definicao de Indicadores para Monitoramento:
= Cobertura vacinal por faixa etaria e territorio adscrito
(possivel quando 100% da populagao esta cadastrada).
= Proporcao de doses em atraso.
= Taxa de registros incompletos ou incorretos.

Comparacgao entre o numero de doses aplicadas X numero de doses
registradas.

Manual de Microplanejamento para as atividades de vacinacao de alta qualidade: municipios e Unidades Basicas de Saude: Procedimentos Operacionais Padrao | POP



Etapa 4

Monitoramento
e avallacao

Analise de Resultado

D Acompanhamento e analise da implementacao das acoes
de vacinacao de alta qualidade planejadas

D Adequacao do planejamento



Objetivo

Orientar as acoes, as responsabilidades e os fluxos necessarios para acompanhar
e avaliar a execucao das atividades de vacinacao de alta qualidade, oportunizando
o olhar para o uso adequado dos dados para tomada de decisoes.

Abrangéncia

Este procedimento se aplica aos profissionais que atuam nas areas de imunizagao,
atencao primaria e vigilancia em saude e saude indigena, englobando desde
as atividades de gestao ate as acdes assistenciais relacionadas ao processo
de vacinacao.
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Operacionalizacao

FIGURA 5 - Operacionalizagao do Microplanejamento: monitoramento e avaliagao

Verificacao da
Capacidade para
Realizacao da Avaq

Execucao
de Agoes de
Intensificagcao

Monitoramento

e Avaliagao

Sistematizacao
dos Resultados

Verificagao
dos Indicadores
de Vacinagao

Fonte: DPNI/SVSA/MS.

Acompanhamento
do Cumprimento
do Plano de Acao

Avaliacao de
Objetivos, Metas,
Critérios e
Indicadores




ACOES MACRO ATIVIDADES

Coleta e consolidagao
de dados

Analise dos indicadores
de vacinacao

Comparacgao entre o
planejado e o realizado

Realizacao de
reunides de avaliagao

Registro e
documentacao

Comunicagao
dos resultados

Reprogramacao e
melhoria continua

Extrair dados atualizados das ferramentas disponiveis (SI-PNI,
LocalizaSUS, e-SUS APS, e-SUS Notifica, Sisab e Cnes). Exemplo:

= Cobertura vacinal dos menores de 2 anos.
= Doses aplicadas por tipo de vacina, idade e populagao-alvo

= Indicadores socioecondmicos (renda, escolaridade, acesso
a servigos publicos).

= Lista de unidades de saude com sala de vacina ativa.

= Recursos humanos disponiveis (vacinadores, técnicos).
= Turnos e horarios de funcionamento.

= Infraestrutura da unidade para vacinagao.

= Cadastro individualizado da populagao do municipio, por equipe
de saude.

= Numero de nascidos vivos por local e ano.

= Estoque e movimentacao de imunobiologicos.

= Graficos comparativos de evolucao da vacinagao.
= |dentificagao de areas de vazios assistenciais.

= Eventos adversos pos-vacinagao (Esavi).

Organizar os dados por territorio, equipe, populagao-alvo, tipo de vacina.

Garantir a qualidade dos dados (completude, consisténcia
e atualizacao).

Avaliar evolugao das coberturas vacinais.

Analisar indicadores de desempenho (doses aplicadas, cadernetas
avaliadas, esquemas atualizados, entre outros).

|dentificar areas com baixa cobertura, dificuldade de acesso
e bolsoes de nao vacinados.

Checar se as metas e as estratégias definidas na etapa de
planejamento foram cumpridas.

Identificar desvios, obstaculos e fatores que contribuiram ou
prejudicaram os resultados.

Utilizar instrumentos como painéis de indicadores, graficos e mapas
para facilitar a analise.

Reunides com as equipes locais e o comité de coordenagao para
discutir os resultados e desafios.

Elaborar relatorios técnicos completos de monitoramento e
avaliacao, com os resultados da estratégia, o registro de eventuais
ajustes e encaminhamentos.

Compartilhar com as equipes de saude do municipio e/ou gestores
regionais o relatorio final das atividades.

Reprogramar agdes em territérios com desempenho insatisfatorio.

Incorporar melhorias no proximo ciclo de Microplanejamento.
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Anexo A

Etapas do Microplanejamento: Quadro Comparativo

1

Analise da Situacao

2

Planejamento
e Programacao

3

Seguimento
e Supervisao

4
Monitoramento
e Avaliacao

Quadro comparativo das quatro etapas

do Microplanejamento para as Avaq

Foco principal

Levantamento
e interpretacao de
dados e contexto

Definicao de
estratégias, metas
€ recursos

Execucao,
apoio técnico e
acompanhamento

Analise de desempenho
€ impactos

Tempo de acao

Inicial
Fase preparatoria

Antes da execucao

Durante a execucao

Durante e apés
a execucao

Abordagem

Diagndstico
participativo

Organizagao e tomada
de decisao

Observagao e
intervencao direta

Analise sistematica
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Anexo B
POP Manejo de Esavi

IDENTIFICAGAO

» |dentificar qualquer ocorréncia medica indesejada
e hdo intencional apods vacinagao: sinais, sintomas,
alteracao de exames laboratoriais etc.

Dar atencao especial a Esavi graves, raros,
inesperados ou eventos adversos de interesse
especial (EAIE).

NOTIFICAGAO

No e-SUS Notifica: https://notifica.saude.gov.br/

Esavi grave: notificagcao imediata (até 24 horas)
Esavi nao grave: notificacdo em ate 7 dias

INVESTIGAGAO

Manejo
de Esavi Iniciar investigacdo em até 48 horas

Utilizar a ficha de investigacao do e-SUS Notifica
como roteiro para a coleta de dados.

COLETA DE INFORMAGOES

Analisar documentos como a caderneta de
vacinagao, o prontuario, os laudos de exames,
a vacina administrada, o procedimento de
administracao da vacina, a ocorréncia de casos

semelhantes, incluindo em pessoas nao vacinadas,
historico familiar, uso de medicamentos e
comorbidades, historico vacinal.

ATUALIZAGAO DAS INFORMAGOES

Inserir ou atualizar informagoées da notificagcao/
investigagao no sistema e comunicar ao nivel superior.



Anexo C

Identificacao, quantificacao
e solicitacao de insumos
necessarios para a vacinacao
de rotina

Coluna Coluna Coluna Coluna

A B Cc D

Coluna
E

Média Quantidade
de perda de doses
mensal necessarias

Saldo Total a
disponivel solicitar

Meningo C 1 100 O 100 50 50
VIP 10 155 15 170 20 80
BCG 20 82 58 140 20 120

Feae 10 356 84 440 350 90
Amarela
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coluna

coluna

coluna

coluna

G

Relacionar o tipo de vacina que esta sendo calculada.

Indicar numero de doses que cada frasco
da vacina contéem.

Inserir a meta mensal (consumo médio mensal

ou cota mensal ou populagao-alvo) identificada

nos formularios 10 e/ou 10.1 referente ao numero

de pessoas que devem ser vacinadas nas atividades
de rotina para aquele més.

Preencher com a média mensal de perdas

de vacinas, conforme calculo indicado no
Manual da Rede de Frio. Esse valor corresponde
a quantidade média de doses perdidas por més,
considerando diferentes fatores.

Calcular o total de doses necessarias, somando
os seguintes itens: meta mensal (coluna C)
e perdas mensais (coluna D).

Consultar no Sistema de Informacao de Insumos
Estratégicos (Sies) o saldo em estoque de vacinas
e registrar a quantidade disponivel.

Calcular a quantidade de doses a ser solicitada,
subtraindo o total de doses necessarias (coluna E)
do saldo disponivel (coluna F).



CALCULO 1 - Para calcular a quantidade de doses necessarias (Coluna E):

coluna —
+ - -

Quantidade

de doses
necessarias

CALCULO 2 - Quantitativo a ser solicitado (coluna G):

coluna

E

Fonte: CGGI/DPNI/SVSA/MS.

Total a ser
solicitado

Solicitacao de insumos
por meio do Sies

f‘) Calendario nacional
A.¥ devacinacao

f‘) Populagao-alvo por faixa
Aod etariae grupo prioritario

C) Historico de doses aplicadas

ﬂ) Estoque atual de insumos
A.¥ narede

O que considerar

/A) Frequéncia de reposigcao
Nt e tempo medio de entrega

~ .
\) Perdas registradas

Menu principal

Selecao de material

Quantificagao
do material a ser pedido

a ser solicitado

11. Acesse o Sies pelo endereco:
http://sies.saude.gov.br/senha.asp.

12. Informe seu login de acesso e senha
cadastrados.

1.3 Selecione a area de Imunobiologicos
no canto superior a direita da tela.

14 Clique em Novo Pedido.

2.1. Preencha o campo cedente
(estabelecimento que deseja realizar
o pedido).

2.2. Selecione todos os imunobiologicos
e os respectivos diluentes necessarios
e clique em Ok no campo inferior central
da tela.

3.1. Na tela seguinte, selecione uma
justificativa e preencha o campo
observagao para complementar

a justificativa.

Nesta tela, podem ser visualizados os
insumos selecionados e a quantidade
em estoque (liberado, em analise e total).

Digite com ateng¢do as quantidades
a serem solicitadas e, em seguida,
confirmar clicando no botao OK.

Dados preenchidos incorretamente na
solicitagao, podem ser corrigidos: clique
em limpar e corrija as informagées.
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Anexo D

Fonte de dados secundarios
para Planejamento da vacinacao

PLATAFORMA LINK DE ACESSO

LocalizaSUS localizasus.saude.
gov.br
. https://sisab.saude.
Sisab gov.br/index.xhtml
IBGE ibge.gov.br
Sinasc sinasc.saude.gov.br/
Cnes ches.datasus.gov.br

TIPOS DE DADOS
DISPONIVEIS

= Cobertura vacinal por
vacina, ano, regiao de
saude; doses aplicadas por
faixa etaria, ano, estratégia,
estabelecimento de saude.

= Populacao adscrita por
equipe/UBS/equipes,
consulta de buscas
ativas, atividades
coletivas; cobertura
de atencao basica.

= Dados demograficos por
bairro/regiao - renda,
escolaridade, densidade
domiciliar - zoneamento
urbano/rural.

= N.° de nascidos vivos
- perfil materno (idade,
escolaridade) - Peso ao
nascer - local do parto.

= Relacao de unidades de
saude, relacao de equipes
e profissionais de saude
por estabelecimento.

UTILIDADE NO
PLANEJAMENTO VACINAL

|dentificar lacunas vacinais
e priorizar territorios e
faixas etarias.

Acompanhar volume de
vacinagao e cobertura
por territorio; verificar

se as buscas ativas

para vacinagao estao
sendo feitas; observar
se as equipes estao
registrando as atividades
de vacinagao por tipo de
estabelecimento.

Caracterizar territorios
e populagdes em
vulnerabilidade social.

Estimar demanda vacinal
para criangas menores de
1ano.

Estimar o quantitativo de
profissionais e equipes para
as acoes de vacinagao,
onde esta cada unidade,
quantas equipes estao
completas e quais
categorias de profissionais
atuam por UBS.

Conte-nos o que pensa sobre esta publicagao.
CLIQUE AQUI e responda a pesquisa.


https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/seidigi/demas
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/seidigi/demas
https://sisab.saude.gov.br/index.xhtml
https://sisab.saude.gov.br/index.xhtml
https://www.ibge.gov.br/
https://forms.office.com/Pages/ResponsePage.aspx?id=00pVmiu1Ykijb4TYkeXHBYASKfH9fjZCq3Fst7lM-TVUM0xUMlk2NFlNR01XNjNHSUc1U0taQkpJUSQlQCN0PWcu
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