RESOLUGAO CIB/AM N° 189!;2021 DE 30 DE AGOSTO DE 2021.

Dispde sobre Orientagbes técnicas relativas a
continuidade da Campanha Nacional de Vacinagéo
Contra a Covid-19 da 28° Pauta de Distribuicao -
_ Complementar.
A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO ESTADO DO AMAZONAS - CIB/AM, no uso
de suas atribui¢des e competéncias regimentais e;
CONSIDERANDO as recomendagdes da Organizacdo Mundial de Satde (OMS), do Ministério da
Salde (MS) e da Secretaria de Estado de Saude do Amazonas (SES-AM) sobre as medidas de
prevencao e controle de infecgao pelo novo Coronavirus (Covid-19);
CONSIDERANDO o Plano Operacional Estadual da Campanha de Vacinagio contra a Covid-19,

que estabelece as agdes e estratégias para a operacionalizagdo da vacinagdo no estado do
Amazonas;

CONSIDERANDO o Vigésimo sexto Informe Técnico - 28° Pauta de Distribuigao
complementagdo do Plano Nacional de Operacionalizagdo da Vacinagdo contra a Covid-19
(PNO), que dispde sobre a distribuicdo e atualizagao das orientagdes para a continuidade da
Campanha Nacional de Vacinago contra a Covid-19, de 14 de julho de 2021:

CONSIDERANDO a estimativa populacional definida pelo Ministério da Saude para os
grupos prioritarios e & populagido em geral na faixa etaria de 18 a 59 anos no Estado do
Amazonas, segundo as quatro fases pré-definidas na Campanha Nacional de Vacinagéo contra a
Covid-19;

CONSIDERANDO a Nota Informativa n°® 36/2021/FVS-AM que dispde orientagdes sobre os
procedimentos de vacinagdo e direcionamento das aplicagdes das sobras de doses de
imunobiolégicos dos frascos multidoses abertos da vacina contra a Covid-19;

CONSIDERANDO a Nota Técnica n° 717/2021/CGPNI/DEIDNT/SVS/MS, que versa sobre as
orientagdes referentes a continuidade da vacinagéo contra a Covid-19 (PNO) e inicio da vacinagao
da populagdo em geral sem comorbidade (18 a 59 anos de idade);

CONSIDERANDO a Nota Informativa n° 38/2021/FVS-AM que trata de orientagdes técnicas
referentes a continuidade da vacinagio contra a Covid-19 dos grupos prioritarios elencados no
Plano Nacional de Operacionalizagdo da Vacinagdo contra a Covid-19 (PNO) e inicio da
vacinagéo da populagio em geral (18 a 59 anos de idade), no Estado do Amazonas;
CONSIDERANDO a Nota Técnica n° 2/2021-SECOVID/GAB/SECOVID/MS, que trata da
atualizagdo das recomendagbes referentes a vacinagdo contra a Covid-19 em gestantes e
puérperas (45 dias pés-parto);

CONSIDERANDO que o Estado do Amazonas avangou na distribuicdo das primeiras doses
destinadas aos 28 grupos prioritérios, haja vista os ajustes necessarios, face a sobreposigédo de
populagdes dos grupos de Populagio Tradicional de Comunidades Ribeirinhas, Comorbidades e
Pessoas com deficiéncia permanente, ja apontadas pelo Ministério da Saude e pelos municipios
do Estado;

CONSIDERANDO o recebimento na 28 Pauta de Distribuigdo, 36.270 doses da vacina
Pfizer/Corminaty do Programa Nacional de Imunizagéo; e,

CONSIDERANDO o levantamento da situag&o vacinal nos municipios do Estado do Amazonas,
identificando as estratégias adotadas e o atual publico alcangado, sendo necessario avangar,
além dos grupos e faixas etarias vacinadas e atuar de forma célere e oportuna na vacinagdo do
maior nimero possivel de pessoas pertencentes aos grupos prioritarios e a populagdo sem
comorbidade na faixa etaria de 30 anos e mais, com base na capacidade técnica, instalada e
disposicdo de Imunobioldgicos. Para aqueles municipios que j& avancaram em faixas etarias
inferior a 30 anos, mediante avaliagdo das coberturas vacinais realizadas pela gestdo do

municipio, podera ser destinado a utilizagdo dessas doses de vacinas para avangar nas faixas
etarias subsequentes:
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CONSIDERANDO o Processo N° 01.02.017306.003002/2021/SIGED que dispbe sobre
OrientagBes técnicas relativas a continuidade da Campanha Nacional de Vacinagao Contra a
Covid-19 da 28* Pauta de Distribuigdo — Complementar;

CONSIDERANDO o parecer favoravel do Sr. Jani Kenta Iwata, tendo em vista que o pleito ja foi
aprovado através da Resolugdo N° 170/2021 AD REFERENDUM de 27 de julho de 2021.
RESOLVE:

CONSENSUAR apela distribuigdo das 6.270 doses da vacina Pfizer/Corminaty para a utilizagao
na complementagao da primeira dose (D1) da populagéo apta a receber esse imunobioldgico de
acordo com o avango das coberturas vacinais por faixa etaria a ser avaliado pela coordenagao do
Programa de Imunizagdo dos municipios elencados, elegiveis para essa Remessa mediante
avaliagio da gestao de distribuigdo de doses.

A distribuicdo das doses se dara conforme o Quadro 01, anexo.

Comissio Intergestores Bipartite do Estado do Amazonas, em Manaus, 30 de agosto de
2021.

Franmartony Oliveira Firmo A

Presidente do COSEMS/AM enador da CIB/AM

HOMOLOGO as decisdes contidas na Resolugdo CIB/AM n° 189/2021 datada de 30 de agosto de 2021,
nos termos do Decreto de 28.06.2021.
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QUADRO 1: PLANEJAMENTO AMAZONAS:
contra a Covid-19 - 2021 - 282 REMESSA (28

ANEXO

MAZONAS

GOVERNO DO ESTADO

Estimativa para a Campanha Nacional de vacinagao
E) — COMPLEMENTAR - PFIZER/COMIRNATY

Populagio na
ITEM | MUNICiPiOS pif.:?,';tseﬁém e e " oses
Comorbidade - (Compll:m ) Pfizer/Comirnaty
D1+RT* D1+RT* ; ajuste dose/ frasco
TOTAL MAO 4.500 31.770 36.270
1 [Manaus 4.500 31.770 36.270

RT*: Reserva Técnica

OBSERVAGOES

1. A apresentagdo desta vacina é em frascos mul
necessario realizar a diluigdo com 1,8 ml de Clore
sendo exclusivo o uso individual do flaconete/fras

imunizante.

2. Nesta 28" Remessa o Amazonas receb
D1 e RT 10%, destinada ao grupo de gest
vacinagdo das pessoas na faixa etaria

cobertura a ser definida pela gestdo municipal.
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tidoses (06 doses por frasco/ampola), sendo
to de Sédio 0,9% de solugdo para injecao,
co para diluicdo de cada frasco/ampola do

eu 36.270 doses do imunizante Pfizer/Comirnaty para
antes e puérperas sem comorbidade e para avangar na
a partir de 28 anos ou conforme avaliagdo técnica de
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