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A escola é um ambiente estratégico para praticas de promocado de saude e prevencgdo
de agravos a saude e de doencas. A¢Oes de conscientizacdo sobre a vacina¢do podem ser
realizadas para as criancas e os adolescentes, respeitando suas especificidades e grau de
desenvolvimento'. Considerando a integracdo entre disciplinas, temas relacionados a vacinacdo
podem ser abordados a medida que as cadernetas de vacinagdo dos alunos sdo checadas e

atualizadas?.

A Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal (SES DF), por meio do Programa
Nacional de ImunizagGes (PNI) e do Programa Saude na Escola (PSE), promovera a Estratégia de
Vacinagdo nas Escolas em 2025, acdo articulada entre a saude e educagao, no periodo de abril
a novembro de 2025, visando reduzir a hesitagao vacinal, ampliar as coberturas vacinais e

prevenir doengas imunopreveniveis em criangas e adolescentes?.

Como parte dessa mobilizacdo, serd realizada A Semana de Intensifica¢dao da Vacinagdo
nas Escolas em 2025, que acontecera entre 14 e 30 de abril de 2025, refor¢ando a importancia

da imunizacdo e incentivando a adesdo de estudantes, pais e responsaveis.

No ambito federal, o PSE integra os Ministérios da Saude (MS) e da Educacdo (MEC) para
implementar estratégias que auxiliem a comunidade escolar no enfrentamento de
vulnerabilidades que possam comprometer a vida e o desenvolvimento de criangas,

adolescentes e jovens brasileiros®*.

Essa articulacdo deve ser replicada em todo territorio distrital, permitindo o
monitoramento da vacinacao e a busca ativa dos faltosos, especialmente menores de 15 anos
com esquema vacinal incompleto. A vacinacao deve ser uma pauta permanente no ambiente
escolar, com planejamento conjunto entre as equipes de salude e educacdo, respeitando as

especificidades locais.

Fortalecer os vinculos entre educacdo e saude para o desenvolvimento de acGes de
vacinagdo nas escolas de educacdo infantil e de ensino fundamental e médio, seguindo a

abordagem do Microplanejamento.



= Reduzir o risco de adoecimento por doengas imunopreveniveis por meio do resgate de
criangas e adolescentes menores de 15 anos de idade nao vacinados.

= |dentificar e reduzir bolsées de nao vacinados, promovendo maior cobertura vacinal.

= Desenvolver a¢oes educativas para conscientizar os alunos sobre vacinas e combater a

desinformacao.

As agles de vacinagdo nas escolas sdo essenciais para fortalecer a parceria entre os
setores de educacdo e salde, promovendo iniciativas integradas para imuniza¢do®*°.

As Regides de Saude, por intermédio das unidades bdsicas de saude (UBS)
podem realizar a¢Ges de conferéncia da caderneta de vacinacdo em ambiente escolar durante todo
o periodo letivo de 2025, contudo, para um melhor ajuste operacional e de comunicacdo, a
a Geréncia de Rede de Frio e Imunizagao sugere a concentracdo das agles de abril a novembro de
2025. Nesse periodo, ocorrera a Semana de Intensificacdo da Vacinagdo nas Escolas, entre 14
e 30 de abril de 2025, um momento estratégico para reforgar a conscientizagdo e estimular a
adesdo a imunizacdo. A estratégia inclui comunicacdo, sensibilizacdo, vacinacdo,
farmacovigilancia e monitoramento, realizadas tanto nas escolas quanto em unidades de
saude, de acordo com a organizacdo pactuada entre as gestdes.

Essa iniciativa busca melhorar as taxas de cobertura em todas as vacinas do
Calendario Nacional de Vacinagao, com prioridade para as vacinas febre amarela, triplice viral,
DTP, meningocdcica ACWY e HPVA4. Nesse contexto, orienta-se priorizar atividades de
educacdo em saude e promover a mobilizacdo da comunidade escolar (pais, professores,

funcionarios, alunos), enfatizando a relevancia da adesdo a estratégia de vacinacgao.

A estratégia de vacina¢ao nas escolas é também uma oportunidade para verificar a
completude do esquema vacinal da dengue’ e de outras vacinas na caderneta de
vacinagao dos estudantes, encaminhando-os aos servigos de saude para a aplicagao

da dose, quando necessario.

Criangas e adolescentes menores de 15 anos de idade, matriculados na educacdo infantil e nos

ensinos fundamental e médio.



A estratégia podera envolver, oportunamente, todas as vacinas do Calendario Nacional de
Vacinagdo, contemplando prioritariamente os imunobioldgicos dispostos no Quadro 1, com o objetivo de

atualizar o esquema vacinal conforme as recomendaces do PNI 82,

Vacinas prioritarias elencadas para essa a¢do, considerando a faixa etdria e o tipo de ensino
Hepatite B

Pentavalente (DTP/Hib/Hepatite B)
Vacina Inativada Poliomielite (VIP)
Vacina Oral Rotavirus Humano (VORH)
Pneumocécica 10 valente
Meningocdcica C

COVID-19

Febre amarela

Triplice viral

DTP

Vacina Oral Poliomielite (VOP)
Tetraviral

Hepatite A

Varicela

HPV

ACWY

dT

dTPa

Influenza

Fonte: CGICI/DPNI/SVSA/MS.*Instrucdo Normativa: Calendario Nacional de Vacinago 2024.

A vacinagdo contra a dengue em ambientes extramuros, incluindo escolas, somente deve ser
realizada quando houver estrutura adequada para o atendimento de emergéncias, assegurando suporte de
vida e a disponibilidade imediata de medicamentos essenciais.

Para garantir a seguranga dessa vacinacdo, € imprescindivel que os profissionais de satde estejam
capacitados para o manejo da anafilaxia, possibilitando uma resposta agil e eficaz em casos de eventos
adversos graves. Ademais, deve-se garantir o acesso imediato a farmacos indispensaveis ao tratamento da
anafilaxia, incluindo epinefrina (adrenalina), anti-histaminicos, broncodilatadores e corticosteroides, a fim
de minimizar riscos e assegurar a protecdo da populacdo vacinada’.

Conforme ja delineado na Nota Técnica N2 14/2025, da Coordenacdo-Geral de Farmacovigilancia
(CGFAMY’, e ratificado pelo Memorando Circular N2 18/2025 - SES/SVS/DIVEP/GRF é fundamental que
a vacinacdo contra a dengue ocorra dentro das diretrizes de seguranca estabelecidas, considerando a
triagem pré-vacinacdo, observagdo pds-vacinacdo, identificacdo de eventos supostamente atribuiveis a

vacinag3o ou imunizacdo (ESAVI), notificacdo e investigacdo adequada de ESAVI em caso de ocorréncia’®.



Esquema: a vacina contra a dengue requer a administracdo de duas doses para garantir uma
protecdo eficaz. A adesdo a segunda dose é fundamental e deve ser amplamente divulgada entre pais,
cuidadores, profissionais de saude, professores e orientadores escolares.

Verificagdo da Caderneta: a verificagdo da caderneta de vacinagao deve ser incentivada sempre
gue houver contato com a crianca, o adolescente e seus familiares (consultas de rotina, atendimentos em
Unidades Basicas de Saude e a¢des extramuros).

Busca Ativa: para potencializar essa agdo, a implementacdo de estratégias de busca ativa é
essencial, especialmente para aqueles que ndo compareceram para a aplicagdo da segunda dose.

Essas estratégias devem envolver o uso de multiplos canais de comunicagdo, como chamadas
telefonicas, visitas domiciliares, redes sociais, radio, e a divulgagdo por meio dos conselhos locais de satde,
entre outros recursos disponiveis.

Além disso, as equipes de saude escolar devem ser orientadas a reforcar a importancia da

vacinagdo e a facilitar a verificacdo da situagdo vacinal dos estudantes.

Conforme as Recomendacgdes da GRF para o Resgate dos Nao Vacinados com a Vacina HPV, a agao
deve ser realizada no periodo entre 10 de mar¢o a 14 de junho de 2025.

A mobilizagdo social, envolvendo escolas, familias e comunidades, é fundamental para o éxito da
estratégia’. O periodo da vacinacdo nas escolas é um momento bem oportuno para conscientizagdo sobre
aimportancia davacina HPV e para dar orienta¢Ges sobre a atualizacdo do cartdo de vacina dos adolescentes
dos dois sexos, na faixa etaria de 15 a 19 anos, que tenham perdido a oportunidade de se vacinar
anteriormente com esta vacina®.

A vacina estara disponivel continuamente em todas as salas de vacinacdo do Distrito Federal. O
monitoramento continuo das doses aplicadas permitira ajustes necessarios para alcangar as metas, reduzir

doencas relacionadas ao HPV e promover a protegao coletiva da populagdo jovem.

No ambiente escolar, as ac¢Ges de microplanejamento se fortalecem a partir da
integracdo técnica entre as Secretarias de Educacao e as Secretarias de Salude (execuc¢do). Nesse
sentido, sdo necessarios alinhamentos como o periodo de execucdo das a¢des de vacinagao,
o calendario académico, o planejamento conjunto com o corpo docente para o agendamento

das atividades propostas e a inclusdao da pauta nas atividades de rotina de profissionais da



educacgdo e funcionarios administrativos.

Saude devem buscar articulagdao com as respectivas Coordenagdes Regionais de

g Para a operacionaliza¢ao da Estratégia de Vacinagdao nas Escolas, as Regioes de
Educacao.

Para o desenvolvimento dessa estratégia recomenda-se, de modo prioritario, o
aprimoramento da comunicac¢do entre o ponto focal da equipe de saude e a referéncia da escola,
bem como a adequac¢do do cronograma de execucdo da atividade, atentando para todas as
particularidades da drea de abrangéncia de uma equipe da Estratégia Saude da Familia (ESF) e a
Unidade Basica de Saude (UBS), bem como dos territérios com vazios assistenciais.

O planejamento das acdes de vacinacdo segura e de alta qualidade nas escolas deve ser
executado sob a perspectiva do Microplanejamento, que parte do reconhecimento da realidade
local, considerando as caracteristicas sociodemograficas, econdmicas e sociais e as necessidades

dos municipios e de cada territério escolar®2,

O Microplanejamento é uma etapa crucial para a implementacdo eficaz da estratégia de
vacinacdo nas escolas, pois permite a organizacdao detalhada e o alinhamento das acgdes
necessarias para promover o sucesso da estratégia®. Para isso, é fundamental que as regides de
saude realizem o planejamento de forma coordenada, considerando as especificidades locais,

os recursos disponiveis e os desafios a serem enfrentados.

A seguir, estdo apresentadas as orientacdes para o planejamento e a execugdo da
estratégia, visando assegurar que todas as etapas da vacinacdo sejam cumpridas de maneira

eficiente e eficaz:

1. Articular a¢do conjunta entre as Regides de Saude e Regionais de Educacdo, a
fim de realizar capacitacdo para os profissionais da educac¢do, refor¢ando a
importancia da imunizagdo.

2. As RegibGes de Saude e Regionais de Educacdo devem planejar e coordenar
conjuntamente as a¢bes de imunizagao nas escolas, envolvendo os NVEPI, ESF
e parceiros (liderangas comunitarias, associacOes e lideres religiosos que atuam
nos territdrios e outros).

3. Executar agdo conjunta entre as UBS e as unidades escolares a fim de concretizar

a acao de vacinagao no ambito escolar (creches e escolas).



4. Mobilizar todos os meios de comunicagdo: jornais, radios locais, televisao, carro

de som, megafones, influenciadores regionais, midias sociais, entre outros. E

fundamental que uma forte acao de comunicacdo e mobilizacao seja organizada

de forma regionalizada, seguindo as especificidades de cada localidade e o

publico-alvo da estratégia a fim de alcancar maior cobertura de informacao.

5. Recomendar acGes no que se refere as normas técnicas para a realizacdo de

vacinagdo nas escolas, a saber:

e \Visita a escola:

>

Agendar uma visita para articulacdo direta da equipe da
Unidade de Satude com os gestores da escola;

Na visita, propor e discutir com a direcdo da escola o
planejamento da vacinacdo compativel com as atividades
escolares;

Definir, em conjunto, o local para vacinacao;

Solicitar a relagdo dos alunos por série e faixa etaria;

Agendar reunido com os pais e/ou responsaveis, professores e
alunos para sensibiliza-los sobre a importancia da vacinagao,
esclarecer duvidas e reforcar a seguranca da vacina;

No caso de os pais ou responsaveis oferecer o termo de
autorizagdo para vacinagdo para assinatura. (Anexo A — Modelo
de Termo de Autorizagdo);

Organizar o material necessario para a imunizacdo e realizar os
procedimentos no dia da vacinacdo em conformidade com as
normas técnicas do PNI;

Preparar o ambiente escolar para a vacinagao segura:
Organizar uma mesa para a triagem com no minimo duas
cadeiras, sendo uma para o profissional e outra para o aluno;
Organizar uma mesa para o material de vacinagdo com uma
cadeira para o aluno;

Colocar frases de incentivo nas paredes com o objetivo de
diminuir a ansiedade e a tensdo dos alunos;

Colocar a caixa de perfuro cortantes ha pelo menos 70 cm do
chdo e fora do alcance dos alunos;

Colocar um depdsito para descarte de lixo comum e outro para

lixo infectante;



>

Manter o ambiente limpo, iluminado e tranquilo.

e Atendimento

>

>
>
>

Acolher o aluno;

Verificar a situagao vacinal;

Indagar sobre o estado de saude atual;

Reforcar a orientacdo sobre a vacinagdo que estd sendo
realizada;

Realizar as devidas anotagdes no cartdao de vacina e na Ficha de
Registro Nominal de doses aplicadas ou diretamente no Sistema
de Informacdo, quando possivel;

Conduzir o aluno a mesa de aplicacdo de vacinas;

Colocar o aluno sentado, mantendo-o em posicdo confortavel e
segura, evitando acidentes durante a administracdo da vacina;
Manter o adolescente sentado por um tempo minimo de 15
minutos apds o procedimento para prevengdo de queda

relacionada a reagdo psicogénica.

Observar a ocorréncia de eventos supostamente atribuiveis a vacinagao e a

imunizagao (ESAVI).

Mais informagoes sobre a seguranga das vacinas durante e apds o atendimento,
incluindo o manejo clinico das rea¢Ges locais e sistémicas, podem ser

encontradas no Manual de Vigiléncia Epidemiolégica de ESAVI*®.

N

)

Realizar o registro de doses aplicadas no sistema de informacdo em

conformidade com as orienta¢des do tdpico “5. Registro de doses aplicadas”

deste documento.

Fazer os procedimentos para a administragao de vacinas em conformidade com

o Manual de Normas e Procedimentos do PNI e outros documentos técnicos

disponibilizados pelo programa.

Registrar de forma nominal com o uso de fichas de registros e/ou recursos

digitais disponiveis e nos cartdes de vacina.

Promover a vacinagdo segura e monitorar os eventos supostamente atribuiveis

a vacinagdo e a imunizacdo (ESAVI) e os erros de imunizagao:

10



>

Informar aos pais e/ou responsaveis ou ao proprio vacinado a possibilidade
do aparecimento de reag¢des consideradas mais comuns e que as vacinas,
como qualquer outro medicamento, podem desencadear eventos adversos;
Orientar os pais e/ou responsaveis sobre o retorno para a complementacio
do esquema basico de vacinacdo e/ou na ocorréncia de algum evento
adverso;

Notificar e investigar todos os casos de eventos adversos e erros em
imunizacdo, como descrito no tdépico “4. Vacinacdo segura” deste

documento.

10. Ao finalizar a vacinacao na escola, organizar todo o material utilizado, efetuar o

descarte do material perfurocortante e de outros residuos resultantes da acdo

conforme as normas estabelecidas pelo PNI.

= Qutras a¢des recomendadas:

>

Envolver as familias na discussdo da importancia da imuniza¢do e da
vacinacao dos alunos;

Incluir os professores com apoio dos profissionais de saude na realizagdo de
acOes de educagdo em saude;

Construir a¢gOes pedagdgicas: rodas de conversa, oficinas, teatros, gincanas,
possibilitando a reflexdo e a problematizacdo do que é a imunizagdo, sua
importancia, formas de prevencdo das doencas, beneficios da vacinacgao,
dentre outras;

Estruturar agGes pedagdgicas com a caderneta de vacina¢do das criancas e
dos jovens (teatros, gincanas), enfocando sua importancia e seu conteudo,
dentre outras;

Incentivar o protagonismo juvenil para a discussdo da caderneta do
adolescente, a reflexdo e a problematizagdo do HPV (tanto para meninas

guanto para meninos): rodas de conversa, jogos, gincanas.

As vacinas estdo entre os produtos mais seguros e amplamente estudados para uso

humano em todo o mundo, oferecendo beneficios significativos a saude individual e coletiva.

11



Assim como outros medicamentos, podem estar associadas a rea¢des adversas (locais e
sistémicas), que geralmente sao leves, moderadas e de curta duracdo, desaparecendo em dois
a trés dias. Eventos adversos graves sdo extremamente raros e, na maioria das vezes, ndo
apresentam relacdo causal direta com a vacinac3o®®.

A seguranca na vacinagdo é um dos pilares fundamentais do PNI. Quando a confianc¢a na
seguranca das vacinas é abalada, seja por razGes reais ou aparentes, aumenta-se a hesitacdo
vacinal, o que pode levar a queda nas coberturas vacinais e ao risco de reintroducdo e
disseminacao de doengas imunopreveniveis.

A farmacovigilancia de vacinas desempenha um papel crucial nesse contexto,
abrangendo a detecc¢do, notificacdo, investigacdo, avaliagdo, compreensdo, comunicacdo e
prevencdo de eventos supostamente atribuiveis a vacina¢do ou imunizacdo (ESAVI)Y, além de
erros de imunizacgao.

A vacinagdo segura no ambiente escolar deve considerar alguns pontos importantes:

= Treinamento especifico para profissionais de saude sobre manejo de
reacOes adversas, como anafilaxia e reagdes de estresse a vacinagao
(REV).

= (Capacitacdo para prevenir erros de imunizacdo, como aplicacao
incorreta da dose, uso de vacinas inadequadas para a faixa etaria ou
armazenamento incorreto.

= Treinamento em estratégias de comunicagdo para lidar com a hesitacado
vacinal, abordando mitos, duvidas e preocupa¢Bes comuns entre os

responsdveis e estudantes.

® Planejamento de dreas seguras para triagem, vacinagdo e observacao
dos vacinados, fortalecendo a percepgao de seguranca.

= Garantia de transporte, armazenamento e descarte adequados das
vacinas e insumos, evitando erros relacionados ao manejo dos
imunizantes.

= Uso de materiais informativos e visuais que enfatizem a seguranca e a
importancia das vacinas, contribuindo para reduzir a hesitacdo vacinal

entre estudantes e pais.
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Implementacdao de checklists padronizados ou procedimentos
operacionais padrdo (POP) para conferéncia de vacinas e materiais

necessarios antes de cada campanha.

Desenvolvimento de protocolos claros para todas as etapas da
vacinacdo, desde o transporte até a aplica¢do, reduzindo riscos de erros.
Estabelecimento de uma cultura de aprendizado que incentive o relato
de erros sem penalidades, permitindo a identificacdo de falhas e a

implementacdo de melhorias.

Identificagdo dos fatores que contribuem para a hesitagdo vacinal,
como confianga, complacéncia, conveniéncia, contexto sociocultural e
comunicacdo®®.

Campanhas direcionadas para aumentar a conscientizacdao sobre os
beneficios das vacinas, utilizando dados locais e histérias de sucesso.
Envolvimento ativo de influenciadores comunitarios e liderancgas
escolares para amplificar mensagens positivas sobre vacinac¢ao.
Fornecimento de canais para que pais e alunos expressem suas
preocupacdes e recebam informagGes baseadas em evidéncias,
abordando duvidas de forma personalizada.

Aliangas estratégicas com diretores escolares, professores e pais para
reforcar a confianca na vacinagdo e abordar possiveis preocupagdes
relacionadas a seguranca e eficdcia das vacinas.

Estratégias de conscientizagdao, como palestras e videos educativos, que
desmistifiqguem informacbes falsas e expliquem os beneficios das
vacinas.

Respostas rapidas e transparentes a eventos adversos ou erros de
imunizacdo, destacando os protocolos de seguranca em vigor para
minimizar a hesitacao vacinal.

Promocdo de mensagens baseadas em evidéncias, enfatizando a

importancia da vacinagdo para proteger a saude individual e coletiva.
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Para garantir o monitoramento eficaz dos ESAVI, é essencial seguir as orientacdes de
notificacdo e investigacdo!®'’,

Notificagdo de ESAVI: todos os casos de ESAVI graves, raros, inusitados ou
associados a erros de imuniza¢do devem ser registrados no sistema e-SUS Notifica.
Informagdo aos vacinados: é fundamental informar aos vacinados (ou aos seus
responsaveis, no caso de menores) sobre os possiveis eventos adversos, destacando
gue a maioria apresenta ocorréncia leve e transitéria. No entanto, deve-se enfatizar
a importancia de relatar imediatamente qualquer evento incomum ou grave g, se
necessario, procurar assisténcia médica. Essa abordagem reforga a confianga no
processo de vacinagdo e contribui para a detec¢do precoce e a gestdao adequada dos
ESAVI.
Responsabilidade compartilhada: além dos registros no sistema e-SUS Notifica, é
importante que equipes de salde locais estejam capacitadas para conduzir
investigacGes iniciais, coletar dados epidemioldgicos e assegurar a transparéncia do
processo junto a comunidade.

Adotar essas medidas reforca a seguranca das campanhas de vacinacdo e garante a

protecdo da saude publica por meio da deteccdo e gestdo de ESAVI de forma agil e eficiente.

eos erros de imunizagdo (programaticos) no sistema de registro e-

g Notificar e investigar todos os casos suspeitos de ESAVI graves, raros e inusitados
SUS Notifica, disponivel em: https://notifica.saude.gov.br/notificacoes.

A Geréncia de Rede de Frio do Distrito Federal é responsdvel pelas acbes de
farmacovigilancia dos imunobioldgicos e insumos utilizados no processo de vacinacdo, e realiza
0 acompanhamento das queixas técnicas na sua esfera de competéncia, monitorando,
avaliando, encaminhando as autoridades competentes, quando indicado, e deliberando
condutas de acordo com as normativas do Programa Nacional de Imunizagao.

Alguns tipos de desvios de qualidade sdao mais comumente esperados e podem ser
identificados tanto no processo de manutencdo da cadeia de frio como também no momento
da assisténcia ao paciente, como por exemplo: temperatura de conservagido diferente da
definida na bula (excursdo de temperatura); particula estranha ao produto; mudanca de

coloragdo; solugdo com precipitado; turbidez; dificuldade de solubilizacdo (pd6 liofilizado);
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dificuldade de homogeneizacdo; formacdo de gases; material particulado visivel (formacédo de
grumos); falta de rotulo; falta/falha das informagdes no rétulo ou na embalagem; rétulo com
pouca adesividade; troca de rdtulo; quebra; rachaduras; bolhas; vazamento; émbolo ndo
aderente; violagdo do lacre; auséncia do lacre; falta de ajuste do lacre; volume inferior ao
declarado no rétulo, entre outros.

As ocorréncias de queixa técnica e/ou perda fisica, como quebra de frasco, validade
vencida, entre outros, envolvendo imunobiolégico deverdo ser notificadas por meio do

formulario eletronico: Formuldrio de Registro de Ocorréncia de Queixa Técnica/Perda Fisica

envolvendo Imunobioldgico.

Enquanto as queixas técnicas envolvendo insumos relacionados a vacinagdo (seringas e

agulhas) deverao ser notificadas por meio do formuldrio eletrénico: Formulario de Registro de

Ocorréncia de Queixa Técnica envolvendo Insumos relacionados a vacinacdo.

Apds o preenchimento do formulario, automaticamente, sera enviada cépia do registro
para o e-mail informado no preenchimento. Esta cépia devera ser inserida como documento
externo no formato PDF no processo SEl que comunica a ocorréncia e enviada para o Nucleo de
Vigilancia Epidemioldgica e Imunizacdo da regido correspondente e para Geréncia de Rede de
Frio através do endereco SEI: SES/SVS/DIVEP/GRF.

As ocorréncias de excursdo de temperatura, ou seja, exposi¢do do imunobioldgico a
temperatura menor que 2°C ou maior que 8°C, deverdo ser notificadas por meio do formulario
eletronico Redcap. Apds o preenchimento do formulario, selecionar a opcdo SAVE e RETURN
LATER, serd gerado o cddigo de retorno, anote esse cddigo, pois somente com ele é possivel ter
acesso as informagdes do formuldrio. Retorne ao formuldrio por meio do Returning no canto
superior direito, insira o cédigo no campo cédigo de retorno e selecione a opgao Submit. Sera
gerado o PDF da notificagdo, que deve ser anexado como documento externo no processo SEl
gue comunica a ocorréncia e enviada para o Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica da Regido
correspondente e para a Geréncia de Rede de Frio, através do endereco SEl:
SES/SVS/DIVEP/GRF.

Quando a ocorréncia estiver relacionada a excursdo de temperatua, é imprescindivel
para avaliacdo, o envio dos relatdrios extraidos diariamente da cadmara fria e dos mapas de
temperatura do equipamento, conforme data/més/ano de recebimento dos imunobioldgicos
até o dia do relato da ocorréncia, assim como o envio do mapa de temperatura com afericdo a
cada 2h, quando se tratar de ocorréncia em caixa térmica.

Destaca-se a importancia dos cuidados para a manutencdo da cadeia de frio e adogao
de estretégias para mitigar a perda vacinal por causas evitdveis. Da mesma forma, as equipes

devem atualizar os planos de contigéncia com o objetivo de preservar as vacinas em casos de
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exposicao a temperaturas fora do recomendado.

Todos os imunobiolégicos ou insumos utilizados no processo de vacinagdo que
apresentarem queixas técnicas ou sofrerem algum desvio de qualidade, independente da causa,
deverdo ser segregados e armazenados em temperatura ideal (+2 e +8°C), enquanto aguardam

a andlise e a conduta final da instancia competente.

Os registros de doses de rotina realizadas nas escolas deverdo ser efetuados no e-SUS
APS (mddulo Vacinagdo no Prontuario Eletronico do Cidaddo - PEC), no mdédulo Coleta de Dados
Simplificada (CDS) ou no aplicativo e-SUS Vacinacdo.

O registro deverd ser nominal e se dara com a apresentacdao do Cartdao Nacional de
Satide (CNS) ou do Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) do estudante. Esses dados serdo enviados a
base nacional da Rede Nacional de Dados em Satude (RNDS) e disponibilizados nos relatérios
para uso de profissionais e gestores das trés esferas de governo e na Carteira Nacional de
Vacinacdo Digital do cidaddao no Meu SUS Digital.

E muito importante atentar para o fato de que o documento de identificagdo utilizado,
seja o CPF ou o CNS, precisa estar cadastrado no Cadastro Nacional de Usuarios do Sistema
Unico de Saude (CadSUS). Se o CPF e/ou o CNS forem validos, mas n3o estiverem no CadSUS
vinculados a determinado paciente, a dose sera rejeitada pela RNDS com o erro de paciente ndo
encontrado. Por isso, é importante que o cadastro do paciente no sistema utilizado esteja

validado no CadSUS.

f Ressalta-se a importancia de os responsaveis levarem o documento de A
& identificagdo (Cartdo Nacional de Saude (CNS) ou o Cadastro de Pessoa Fisica
(CPF) do estudante no dia da vacinacgdo.

A J

4 )
Os sistemas de informagdes que registram as vacinas devem estar atualizados com
a versdo mais recente a serem integrados ao Cadsus para consulta e verificacdo das
informagdes do Cartao Nacional de Saude dos cidad3os.

\\ )
A dose deve ser registrada APENAS UMA UNICA VEZ em um Unico sistema de
informacao.

(S )

No sistema de informagado, o registro das doses aplicadas devera ser feito na Estratégia
Vacinagdo Escolar (Nota Informativa n.2 7/2025 - SES/SVS/DIVEP/GRF). Com isso, a dose sera

contabilizada para a cobertura vacinal, ao mesmo tempo que ela sera contabilizada como uma
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dose feita na acdo de vacinacdo envolvendo a educacgdo/escola.
Além do registro nominal de todas as doses aplicadas nas agGes escolares, essas
informagdes devem ser consolidadas e inseridas no Formulario de A¢des Extramuros de cada

regido, conforme os links disponibilizados no quadro 2.

Quadro2. Formulario das a¢Ges extramuros de cada regido

Regiao de Saude Link do Formulario das agdes extramuros
Central https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLScu9fowPfUGiVglC5a90CI1
byf5Vbz ZFsx7AwOPF8dnLSWxw/viewform?usp=sf link
Leste https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLSeYbglF4zBxrhMMkOfR8-
765PeRPNeowWbUWLwY8r-ojXi7vA/viewform?usp=sf_link
Centro Sul https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLSfUdg7t1 KwWRXuJWI1Wzx
P2ZyBQhKWh 6MOKmrOQEHgEXnOcUQ/viewform?usp=sf link
Oeste https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLScfodoMTexmr/JQBMOhle
HnrXbTsVoOkavDwgXBDm6xVBDhQOw/viewform?usp=sf link
Sul https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLSe)X11zjLAAr78le4 ZW5N
QR7Dd5PA3n05i9AgoipYLgXcZjw/viewform?usp=sf link
Sudoeste https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLSe95KNRmAzm5GEJgpXrh
P6jigknKCE 02EBRH4Uaw4gKaiVZQ/viewform?usp=sf link
Norte https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlpQLSf)50eetuVKo3YB3KGMS8P
SNsyTbFW2V40F pl2IZiElIZJHglg/viewform?usp=sf link

Fonte: GRF/DIVEP/SVS/SES

6 REGISTRO DAS ATIVIDADES DO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA (PSE)

O Programa Saude na Escola (PSE) é uma estratégia intersetorial, pactuada
formalmente entre as Secretarias de Estado de Saude e de Educagao, que visa promover saude,
realizar educagdo em satide e prevenir doencas e agravos no ambiente escolar. E realizado em
escolas publicas do DF que aderem voluntariamente ao programa, em parceria coma UBS de
referéncia do territério.

Com isso, no anexo B apresentamos o manual para auxiliar no registro das atividades
realizadas nas escolas, permitindo o monitoramento das agées executadas.

7 FLUXO DE DISTRIBUICAO DOS IMUNOBIOLOGICOS

Para a implementacdo exitosa da estratégia sdao necessarias a organizacdo e
coordenacdo de todos os processos de forma integrada entre a saude e a educagdo para o
abastecimento suficiente e oportuno das vacinas e dos insumos e o acesso dos alunos
contemplados na estratégia de vacina¢do na escola em 2025.

Com isso, foi elaborada uma pasta compartilhada no Google Drive “Acdes 2025”

(https://drive.google.com/drive/folders/lixmv4NHLD aJ8geORi123ehiuginKxng?usp=drive link),
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contento modelos de autorizacdo, contato dos pontos focais das RegiGes de Saude e Regionais
de Educacao, escolas que aderiram ao PSE, dentre outros.

Além disso, também esta disponibilizado o planejamento das escolas para o
preenchimento das acdes agendadas, realizadas e as que ndo aceitaram a ac¢do, para o
acompanhamento da Geréncia de Imunizacdo e Rede de Frio (GRF), bem como da Coordenacdo
de Atencdo Primaria (COAPS), a fim de auxiliar no fornecimento dos recursos necessarios para a
realizacdo das acgdes.

Baseado na planilha de planejamento, a GRF farda a distribuicdo das doses de vacinas
e insumos necessarios a vacinagdo para as regioes de saude.

Os pedidos do quantitativo de vacinas e insumos deverdo ser realizados por cada
regido de saude via Sistema de Informacgdo Insumos Estratégicos (SIES), e a entrega ocorrera

na rotina de distribuicdo.
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A proposta apresentada destaca a importancia da vacinacdo de criangas e adolescentes
no contexto escolar como um fator essencial para a promogdo de um ambiente saudavel. Isso
so é possivel por meio de uma articulagdo transversal, integrada e intersetorial de a¢des, com o
objetivo de reduzir as situagdes de vulnerabilidade dentro da escola.

Por esse angulo, a atuagdo integrada da Saude com a Educacdo possibilita trabalhar a
vacina¢do de modo que seja uma pauta organicamente inserida no delineamento do ano letivo
nas escolas, e que impacte de modo positivo na compreensao dos alunos e seus familiares sobre
a vacinagao enquanto instrumento de cuidado coletivo e de autocuidado. E, nesse sentido, o
envolvimento de professores, pais e responsdveis é de fundamental importancia para a
obtencao de resultados positivos.

Além disso, é condicdo determinante que os profissionais que fazem parte das esferas
envolvidas na estratégia — imunizacdo, atencdo primaria e educacdo — planejem as agOes de
vacinagdo integrando os territérios de saude aos territérios de educagdo. Também é essencial
qgue compreendam e acolham o aluno em sua integralidade, considerando as diferentes
realidades demograficas, seu contexto socioecondmico e condi¢des de vida, garantindo, nesse
processo, a transmissdo de informacdes corretas, precisas e seguras sobre as vacinas.

Destacamos a necessidade de se pensar em estratégias que motivem e insiram os
alunos nesta importante acdo extramuros, considerando a sua faixa etaria como norteadora da
forma como a comunicagdo e interagdo serdo empregadas. Portanto, o envolvimento de
professores, pais e responsaveis nesse processo é de fundamental importancia para a

obtencdo de resultados positivos na vacinagdo dos estudantes.
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — Representante Legal do Menor de Idade

Prezado (a) Sr. (a),

Informamos que o (a) menor sob sua responsabilidade terd a situagdo vacinal avaliada
por um profissional de saude e, caso esteja em atraso no momento de receber alguma vacina
recomendada para a idade, podera ser vacinado no ambiente escolar.

A vacinagdo é uma das estratégias mais eficazes e economicamente acessiveis para
prevenir varias doengas e assim reduzir a mortalidade, aumentar a qualidade de vida e ampliar
a expectativa de vida das pessoas. No entanto, nos ultimos anos tem-se observado o crescente
numero de pessoas ndo vacinadas, o que resulta no acimulo de pessoas desprotegidas ao longo
dos anos. Tal situacdo aumenta a possibilidade de retorno de doencas que podem ser evitadas
por vacina, como o sarampo e a poliomielite (paralisia infantil), e da ocorréncia de surtos
causados por essas doencgas.

Para mudar esse cenario, precisamos de novas estratégias. Uma delas, é levar a
vacinagdo até a escola, ja que muitos pais e responsaveis ndo conseguem levar as criancgas até
as unidades de salde para tomarem as vacinas.

DECLARACAO DO PARTICIPANTE DA VACINACAO

Eu,
, inscrito sob o CPF declaro que compreendi os aspectos
relacionados a vacinacdo do (a) menor ,

inscrito sob o CPF

e sob minha responsabilidade, e:

PODE MARCAR MAIS DE UMA OPCAO

( ) Autorizo a vacinagdo com as vacinas de rotina (Sarampo, catapora, meningite e tétano
entre outras).

( ) Autorizo a vacinagdo com a vacina contra a influenza (Gripe).
( ) Autorizo a vacinagdo com a vacina contra COVID-19.

( ) Autorizo somente as vacinas:
(
(

) Ndo autorizo a vacinagdo. Justificativa (Opcional):
) Autorizo o uso da imagem do meu filho pelo Governo Distrito Federal

Confirmo que assinei duas vias deste termo de consentimento, e estou ciente que,
diante do surgimento de duvidas quanto ao processo de vacinagdo, poderei buscar
esclarecimentos no servico de saude mais proximo da minha residéncia. Uma via deste
documento, devidamente assinada foi deixada comigo.

Assim, declaro que concordo e autorizo a vacinagdo do menor no ambiente escolar.

Local: - DF
Data: / /

Assinatura do Representante Legal

A vacinacdo é um direito da crianca e do adolescente, conforme disposto no Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA — Lei Federal n2 8.069/1990).
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ANEXO B — MANUAL DE PREENCHIMENTO DE ATIVIDADES DO PSE

MANUAL

DE PREENCHIMENTODE -'

PROGRAMA
SAUDE NA
ESCOLA

ATIVIDADES DO PSE
NO E-SUS APS

Disponivel em:
https://www.saude.df.gov.br/documents/37101/0/Manual_preenchimento_PSE__3_.pdf/870
4ad4d-c173-75¢9-bdcd-60d9fa8397f0?t=1720694013517
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ANEXO C - DECLARAGAO DE VACINAGAO ATUALIZADA

Nome do aluno(a):
Data de nascimento: _ _ Y A Idade: =

Nome da mde:

( ) Completo, com cartdo de vacinagdio atudlizado para a idade.
( ) Incompleto, responsavel orientado a completar o esquema vacinal. Data do retorno: _ _ /  /

( ) Incompleto, responsavel recusa a vacinagdo.

Responsavel pelo(a) aluno(a) Profissional da sala de vacina

Fonte: GRF/DIVEP/SVS/SES
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