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RESUMO

Objetivo: Descrever as evidéncias cientificas existentes referente as
recomendagfes na aplicacdo da vacina contra 0 SARS-CoV-2. Método: Reviséo
narrativa realizada por meio de levantamento bibliografico utilizando- se como
palavras-chave os termos COVID-19, vacinas e enfermagem. Os critérios
adotados para inclusdo dos estudos foram: livros e artigos nacionais e
internacionais de pesquisa, na integra, disponibilizados no idioma portugués,
gue abordassem a tematica pesquisada e disponiveis online e gratuitos, sem
recorte temporal. A partir da literatura selecionada, foi realizada uma leitura
critica e interpretativa com a necessaria imparcialidade e objetividade, na qual
foram relacionadas as informacOes e ideias dos autores com o objetivo do
estudo. Resultados: A partir da leitura, foram elaboradas categorias reflexivas
e descritivas de andlise dos dados, sendo: (1) COVID-19, (2) Vacinagao contra
a COVID-19, (3) O papel da enfermagem em sala de vacina. Consideracdes
finais: Considerou-se neste estudo que as principais recomendacfes na
aplicacdo da vacina contra COVID-19 foram: verificar se a temperatura do local
de armazenamento esta dentro dos padrdes ANVISA e se 0 paciente nao esta
com sintomas e/ou positivo para COVID-19; explicar as possiveis reacdes e as
medidas que podem ser tomadas; passar confianca ao paciente, mostrando a
seringa cheia e em logo seguida a mesma vazia e tirar todas as possiveis
duvidas; acompanhar o calendario de idades e prioridades, bem como, o
desenvolvimento de cada vacina, prestar atencdo na hora da aplicacéo seguindo
as novas normas. Desta forma, destaca-se a importancia na obtencdo e
fornecimento de informacfes sobre as recomendacdes na aplicacdo da vacina
contra a COVID-19, uma vez que a atual situacdo e cenarios no local de

aplicacdo pode ser considerado um alto risco para transmisséo da doenca.

Palavras-chave: COVID-19. Enfermagem. Vacinas.



ABSTRACT

Objective: Describe the existing scientific evidence regarding recommendations
for the application of the vaccine against SARS-CoV-2. Method: Narrative review
carried out through a bibliographic survey using the terms COVID-19, vaccines,
and nursing as keywords. The criteria adopted for the inclusion of the studies
were: books and national and international research articles, in full, available in
Portuguese, online and free of charge, which addressed the researched topic.
Based on the selected literature, a critical and interpretive reading was carried
out with the necessary impartiality and objectivity, in which the authors&#39;
information and ideas were related to the study objective. Results: Based on the
reading, reflective and descriptive categories for data analysis were created,
namely: (1) COVID-19, (2) Vaccination against COVID-19, (3) The role of nursing
in the vaccine room. Final considerations: It was considered in this study that
the main recommendations in the application of the vaccine against COVID-19
were: check that the temperature of the storage location is within ANVISA
standards and that the patient is not symptomatic and/or positive for COVID-19;
explain possible reactions and measures that can be taken; to convey confidence
to the patient, showing the syringe full and then the empty one and clarifying all
possible doubts; monitor the calendar of ages and priorities, as well as the
development of each vaccine, pay attention when applying it, following the new
rules. Thus, the importance of obtaining and providing information on
recommendations for the application of the vaccine against COVID-19 is
highlighted, since the current situation and scenarios at the application site can

be considered a high risk for disease transmission.

Keywords: COVID-19. Nursing. Vaccines.
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1 INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
constatou a existéncia de um novo coronavirus denominado SARS-CoV-2,
responsavel por causar a doenca COVID-19, originado na cidade de Wuhan,
provincia de Hubei, localizada na China (WHO, 2021a). Apds trés meses da sua
notificacdo, a OMS declarou a situagédo como pandemia devido a disseminacao
do virus e a contaminacao facil, acelerada e de maneira sustentada entre os
individuos, atingindo 188 paises/regides, sendo responsavel por milhares de
mortes (CDC, 2021a; JHU, 2021).

Entre as diversas formas de transmissdo da COVID-19 destacam-se as
transmitidas pelos aerosséis como as goticulas produzidas durante as
conversas, tosses, espirros e o contato proximo entre os individuos (CDC,
2021b; WHO, 2021b). A transmissdo pelo individuo infectado ocorre,
principalmente, nos trés primeiros dias apos o inicio dos sintomas, embora a
propagacao possa ocorrer antes mesmo do aparecimento destes e em estagios
posteriores da doenca (WHO, 2021c).

As manifestacdes clinicas mais comuns sao febre, cansaco e tosse seca,
no entanto, alguns pacientes podem apresentar dores no corpo, congestao
nasal, dor de cabeca, taquipneia, vomito, diarreia, entre outros (OPAS, 2021a).

O tratamento para 0 novo coronavirus ainda ndo existe, porém, ha
diversas estratégias para prevenir a sua transmissao, dentre elas: realizar a
lavagem das maos com agua e sabdo ou utilizacdo do alcool a 70%; adotar a
etiqueta respiratoria ao tossir ou espirrar; realizar limpeza de superficies com
alcool a 70% ou hipoclorito de sédio 0,1%; manter distanciamento social, no
minimo um metro de distancia de outras pessoas; usar mascaras com tripla
protecdo descartaveis ou de tecido; isolar os individuos infectados ou com
suspeita de infeccdo que viajaram recentemente para um pais ou regido com
transmissao generalizada; e tomar a vacina contra a COVID-19 (CDC, 2021c,
2021d; KAMPF, 2020; WHO, 2021d).

Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) as vacinas
sd0 necessarias para o controle e combate a diversas doencgas, no entanto,

precisam passar por estudos para garantia da qualidade, seguranca e eficécia.
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Desse modo, para obter o registro na ANVISA, a vacina é estudada e testada
em animais e humanos, antes da solicitagdo para esse registro, de acordo com
essas cinco etapas (ANVISA, 2021a):

e Primeira etapa também chamada de fase n&o clinica: onde sé&o
realizados estudos e aplicagdo em animais de experimentacdo de
acordo com os protocolos estabelecidos pela empresa, tendo como
objetivo investigar a acdo e a seguranca da molécula em laboratério
antes de ser aplicada em seres humanos.

e Segunda etapa: realizacao de estudos clinicos em seres humanos em
trés fases com o objetivo de avaliar e determinar a seguranca e a
eficacia do uso da vacina.

e Terceira etapa: autorizacao para estudos em humanos, nesse caso ha
necessidade da aprovacio dos Comités de Etica em Pesquisa (CEP)
e/ou da Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP).

e Quarta etapa: submissdo do Dossié de Desenvolvimento Clinico de
Medicamentos (DDCM) a ANVISA, onde traz informacdes detalhadas
sobre o medicamento e sobre o estudo.

e Quinta etapa: ap0s a autorizacdo do produto, verifica-se o interesse
das empresas farmacéuticas para a sua fabricacdo dando sequéncia
para o registro da vacina, iniciando nesta etapa, o processo de
regularizacao.

O processo de planejamento para uma nova vacina € demorado, porém
com o avanco da COVID-19 e o acelerado numero de mortes, varios laboratorios
iniciaram seus estudos para o combate a essa pandemia.

Desse modo, a vacina tem um grande destaque devido a sua eficacia na
prevencdo de enfermidades (BRASIL, 2014). Ao promover a vacinacao, 0
profissional de enfermagem deve ter consciéncia de que este procedimento
consiste em inocular um antigeno na corrente sanguinea visando a producédo de
anticorpos contra determinada doenca. A seguranca e a efetividade dos
imunobiolégicos ndo sdo suficientes, se os profissionais ndo seguirem
recomendagdes especificas de conservacdo, manipulacdo e acompanhamento
pos-vacinacdo, sendo um recurso humano valioso para melhoria da qualidade

do servico dentro das salas de vacinas, além da atuacdo, a equipe de
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enfermagem tem um papel fundamental para ajudar a manter a alta cobertura
vacinal, comunicando-se com pais e pacientes fornecendo informacdes,
exercendo supervisao da equipe (LUNA et al., 2011).

A assisténcia de enfermagem deve ser prestada a pessoa, familia e
coletividade de forma segura e livre de danos. Em uma Unidade Basica de Saude
(UBS), o enfermeiro deve se responsabilizar tecnicamente e administrativamente
pelos procedimentos realizados na sala de vacina, a supervisdo sistematizada
pode ser considerada como um progresso de planejamento, execugcao e
avaliacdo, onde as técnicas devem permitir o desenvolvimento de melhorias na

equipe e na assisténcia prestada (OLIVEIRA et al., 2013).
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2 OBJETIVO

Descrever as evidéncias cientificas existentes referente as

recomendacgdes na aplicagéo da vacina contra 0 SARS-CoV-2.
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3 METODO

Trata-se de uma revisdao narrativa da literatura direcionada as

recomendacgdes nacionais na aplicacdo da vacina contra 0 SARS-CoV-2.

3.1 TIPO DE ESTUDO

Optou-se pela revisédo narrativa da literatura. As revisdes narrativas sao
publicacdes que permitem descrever e refletir um determinado assunto, sob o
ponto de vista tedrico ou contextual (ROTHER, 2007). Essa metodologia
apresenta uma tematica mais aberta, ndo exigindo um protocolo rigido para sua
confeccdo onde a busca das fontes néo é pré-determinada e especifica, sendo
frequentemente menos abrangente (CORDEIRO et al., 2007).

3.2 PROCEDIMENTOS DE COLETA DOS DADOS

Para realizacdo desta reviséao foi considerado o levantamento bibliogréafico
publicado em livros, artigos de revista impressas e/ou eletrénicas utilizando-se
como palavras-chave os termos COVID-19, enfermagem e vacinas e, em
seguida, a coleta de informacbes, dados, fatos e informagbes contidas na
bibliografia selecionada realizando a analise da literatura na interpretacao.

Os critérios adotados para inclusdo dos estudos foram: livros e artigos
nacionais e internacionais de pesquisa, na integra, disponibilizados no idioma
portugués, que abordassem a tematica pesquisada e disponiveis online e
gratuitos, sem recorte temporal.

A partir da literatura selecionada, foi realizada uma leitura critica e
interpretativa com a necessaria imparcialidade e objetividade, na qual foram
relacionadas as informacdes e ideias dos autores com o objetivo do estudo. A
partir da leitura, foram elaboradas categorias reflexivas e descritivas de analise

dos dados.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir do levantamento bibliografico, foram elaboradas categorias
reflexivas e descritivas de analise dos dados, sendo: (1) COVID-19; (2)

Vacinagéo contra a COVID-19; e (3) O papel da enfermagem em sala de vacina.

4.1 COVID-19

Em 11 de marco de 2020, a COVID-19 foi caracterizada pela OMS como
uma pandemia, sendo a sexta considerada na histéria da humanidade
declarada como emergéncia de Saude Publica de importancia internacional. As
outras transmissdes relacionaram-se a: pandemia de H1N1; disseminacéo
internacional de poliovirus; surto de ebola na Africa Ocidental; virus zika e
aumento de casos de microcefalia e outras malformacdes congénitas; surto de
ebola na Republica Democratica do Congo (OPAS, 2021b).

Segundo a Fiocruz (2020), o conceito de pandemia relaciona-se a
disseminacdo mundial de uma nova doenca e o termo de duracdo de uma
epidemia, ou seja, um surto que afeta determinada regido e se espalha por
diferentes continentes com transmissao sustentada de pessoa para pessoa
(FIOCRUZ, 2021).

O coronavirus é um grupo de virus de genoma de RNA simples de sentido
positivo, conhecido desde 1960. Pertencente a subfamilia taxondémica
Orthocoronavirinae da familia Coronaciridae, da ordem Nidovirales (KING, 2011;
ICTV, 2021). Entre o coronavirus se encontra o virus causador da forma de
pneumonia atipica grave, conhecida por SARS sendo também responsavel pela
atual pandemia (BRASIL, 2021a; KSIAZEK et al., 2003; WOO et al., 2009).

O coronavirus da subfamilia Orthocoronaviridae divide-se em quatro
géneros: Alpha, Beta, Gamma e Delta. De todos os géneros, ha seis espécies
gue causam infeccdes em humanos. No género Alphacoronavirus existe o
coronavirus humano da espécie HCoV-229E descoberto em 1960 e o HCoVnl63
descoberto em 2004, que causam infeccfes leves a moderadas (BRASIL,
2020a). No Betacoronavirus tém-se o coronavirus humano da espécie HCoV-
OC43 descoberto em 2004, HCoV-HKUL1 descoberto em 2005 que causam

infeccOes leves a moderadas, o SARSr-CoV descoberto em 2002 e o MERS-
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CoV descoberto em 2012 que causa a doenca de MERS denominada de

sindrome respiratéria do médio oriente (BRASIL, 2021b).

A SARSr-CoV se divide nas cepas SARS-CoV, que causa a doenca de

SARS (sindrome respiratéria aguda grave) e SARS-CoV-2 que causa a doenca
COVID-19, descoberto no ano de 2019. Segundo o Ministério da Saude o

diagnéstico da COVID-19 pode ser feito por meio do diagnéstico clinico,

laboratorial e por imagem (BRASIL, 2021c).

O Diagnostico Clinico é caracterizado pelos sintomas gripais podendo ser

feito por investigacdo clinico-epidemiologica, anamnese e exame fisico

adequado do paciente, caso este apresente sinais e sintomas caracteristicos da

doenca deve-se considerar o0 historico de contato proximo ou domiciliar nos 14

dias anteriores ao aparecimento dos sinais e sintomas com pessoas ja
confirmadas para COVID-19 (BRASIL, 2021c).

O Diagnostico Laboratorial pode ser realizado por meio de trés testes

distintos, sendo eles (BRASIL, 2021c):

Biologia molecular: que identifica a presenca do material genético (RNA)
do virus SARS-CoV-2 em amostras de secrecao respiratoria, por meio das
metodologias de RT-PCR em tempo real (RT-gPCR) e amplificacéo
isotérmica mediada por loop com transcriptase reversa.

Sorologia: mais conhecido como exame de sangue, que detecta
anticorpos IgM, IgA e/ou IgG produzidos pela resposta imunolégico do
individuo em relacdo ao virus, podendo diagnosticar doenca ativa ou
pregressa.

Teste R4pido: podendo ser o de antigeno ou de anticorpo. O teste rapido
de antigeno detecta o virus em amostras coletadas de naso/orofaringe,
devendo ser realizado na infeccéo ativa (fase aguda) e o teste rapido de
anticorpos detecta IgM e IgG (fase convalescente), em amostras de
sangue total, soro ou plasma.

No diagnéstico por imagem realiza-se uma tomografia
computadorizada de alta resolucdo (TCAR) em busca dos seguintes
achados:

Opacidade em vidro fosco periférico, bilateral, com ou sem consolidacéo

ou linhas intralobulares visiveis (pavimentagao).
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e Opacidade em vidro fosco multifocal de morfologia arredondada com ou
sem consolidacao ou linhas intralobulares visiveis (pavimentacao).
e Sinal de halo reverso ou outros achados de pneumonia em organizagao

(BRASIL, 2021c).

O periodo de incubacao refere-se ao tempo entre a infeccdo do ser
humano pelo virus até o inicio dos sintomas da doenca. No caso da COVID-19
esse intervalo pode variar de um a 14 dias, geralmente ficando em torno de cinco
dias (WHO, 2021e).

A principal forma de transmissédo da COVID-19 até o momento ocorre de
pessoa para pessoa. O individuo pode ser contaminado por meio do ar ou pelo
contato pessoal com goticulas de saliva, espirro, tosse, catarro ou até mesmo
com o toque ou aperto de médo com a pessoa infectada. Além disso, também é
importante ficar atento para o contato com objetos ou superficies contaminadas,
seguido de contado com a boca, nariz ou olhos. Qualquer pessoa que tenha
contato proximo, cerca de um metro de distancia, com alguém com sintomas
respiratorios esta em risco de ser exposta a infeccao (BRASIL, 2021d).

A literatura aponta que muitos pacientes podem transmitir a doenca
durante o periodo de incubacédo, geralmente 48 horas antes do inicio dos
sintomas, neste caso, essas pessoas estao infectadas e eliminando virus, mas
ainda ndo desenvolveram sintomas (BRASIL, 2021d).

As manifestacdes clinicas mais comuns sao febre, cansaco e tosse seca,
no entanto, alguns pacientes podem apresentar dores no corpo, congestao
nasal, dor de cabeca, taquipneia, vomito, diarreia, entre outros (BRASIL, 2020b).
Em casos de evolucdo grave da doenca, onde ha necessidade de internacao
hospitalar, evidenciam-se complicacfes recorrentes de disturbios respiratoérios,
como: pneumonia, insuficiéncia respiratéria hipoxémica e choque séptico (CDC,
2021e; GUAN et al., 2020; SOUTO, 2020). Vale ressaltar, que atualmente, a
COVID-19 é considerada por médicos e pesquisadores uma enfermidade mais
abrangente, capaz de desencadear um processo inflamatorio generalizado
devido a pneumonia grave, semelhante a sepse (ANDRADE, 2021).

Os cuidados devem se tornar indispenséaveis na vida da populagéo, sendo
alguns deles: lavar as maos sempre que necessario; usar mascara

adequadamente para uma prevencao mais eficaz; observar sinais gripais e
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verificar sua temperatura com frequéncia; evitar tocar o rosto com as maos sem
lavagem e o principal, evitar aglomeracéo (BRASIL, 2021e).

O tratamento contra a COVID-19 ainda n&o existe, somente os cuidados
para evitar a contaminacdo, no entanto, encontram-se disponiveis no mercado
inmeras vacinas para prevencao da doenca, onde até outubro de 2021 no Brasil
por exemplo tém-se a Pfizer, CoronaVac, Astrazeneca e a Janssen.

4.2 VACINACAO CONTRA A COVID-19

Com a descoberta do novo coronavirus e um aumento no numero de
mortes pelo mesmo, viu-se a necessidade para a criacdo de uma nova vacina,
tornando pessoas do mundo todo imunes a essa nova cepa. A imunizacao é o
processo pelo qual uma pessoa se torna imune ou resistente a uma doenca
infecciosa. As vacinas estimulam o proprio sistema imunoldgico do corpo a
proteger a pessoa contra infec¢cdes ou doencgas subsequentes. A imunizacéo
evita enfermidades, incapacidade e mortes (OPAS, 2021c).

Para acelerar o processo de vacinacao foi lancado em abril de 2020, pela
OMS junto com a Comissdo Europeia e a Franca, um programa chamado
COVAX com o objetivo de acelerar o desenvolvimento de vacinas seguras e
eficazes contraa COVID-19; apoiar a construcdo de capacidades de manufatura;
e trabalhar com governos e fabricantes para garantir a distribuicdo justa e
equitativa das vacinas para todos os paises do mundo (OPAS, 2021d).

A vacina contra a COVID-19 foi produzida pela Companhia Americana de
Biotecnologia Moderna e liberada para uso em dezembro de 2020. No comeco
de 2021, iniciou-se a fabricacdo, distribuicdo e imunizacdo dos individuos no
Brasil pelas Unidades Basicas de Saude (UBS), sendo divididos em grupos
prioritarios, iniciando pelos profissionais de salde e logo em seguida pelos
idosos (BRASIL, 2021f).

Existem no Brasil, até outubro de 2021, quatro diferentes tipos de vacinas
contra a COVID-19, dentre elas as vacinas: Pfizer/BioNTech (BNT162b2);
CoronaVac; Astrazeneca/Oxford-Fiocruz e a Janssen (BRASIL, 2021g).

O Procedimento de Listagem de Uso de Emergéncia da OMS (EUL) € um
procedimento baseado em risco para avaliar e listar vacinas ndo licenciadas,

terapéuticas e diagndsticos in vitro com o objetivo final de acelerar a
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disponibilidade desses produtos para as pessoas afetadas por uma emergéncia
de saude publica.

A BNT162b2, uma vacina de mRNA contra a COVID-19 desenvolvida pela
BioNTech e Pfizer, demonstrou ter uma eficacia de aproximadamente 95%, com
base em um acompanhamento médio de dois meses e € a Unica até agora com
disponibilidade para faixa etaria menor de 18 anos (PAHO, 2021). Foi a primeira
vacina a receber o registro definitivo no Brasil 23/02/2021, com o imunizante se
chamando ComiRNAty. A vacina € dividida em duas doses com intervalo de 21
dias para pessoas acima de 18 anos e de 56 dias para pessoas de 12 a 17 anos,
sendo obrigatério 0,3 ml por dose. Somente a vacina pode ser congelada, a
vacina diluida ou somente o seu diluidor, ndo. Nao deve ser congelada
novamente apds o seu descongelamento (AGENCIA BRASIL, 2021). Apés a sua
diluicdo a vacina terd um prazo de consumo maximo de 6 horas, devendo conter
o horério e a data da abertura do frasco e ser registrado no rétulo (SAO PAULO,
2021a).

Imagem 1- Frasco da vacina Pfizer

Fonte: (SAUDE, 2021)

A CoronaVac trata-se de uma vacina de virus inativado SARS-CoV-2;
desenvolvida pela empresa SINOVAC, dividida em duas doses com intervalo
entre 14 a 28 dias para pessoas acima de 18 anos, sendo obrigatorio a quantia
de 0,5 ml por dose e foi aprovada para uso emergencial em 17/01/2021. O pedido
protocolado junto & ANVISA, refere-se ao uso emergencial de seis milhdes de
doses fabricadas pela desenvolvedora (ANVISA, 2021b). Esta vacina ndo deve

ser congelada, pois, contém adjuvante de aluminio e quando exposta a
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temperatura de 0°C terd perda de poténcia em carater permanente (SAO
PAULO, 2021a).

Imagem 2- Frasco da vacina Coronavac

Fonte: (GP1, 2021)

A vacina desenvolvida pela Astrazeneca/Oxford, chamada de Corvisheld,
com dois milh6es de doses importadas do fabricante Serum Institute of India,
trata-se de uma recombinante dividida em duas doses com 0,5 ml cada, com
intervalo de 56 dias para pessoas acima de 18 anos, considerando o desfecho
primario de 70,42% (ANVISA, 2021c). Realizada com vetor adenovirus
recombinante, recebeu o registro em 12/03/2021 e nédo deve ser congelada
(ANVISA, 2021d).

Figura 3- Frasco da vacina Astrazeneca

Fonte: (TERRA, 2021)
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A Janssen produzida pelo laboratério da Johnson & Johnson trata-se de
uma vacina de dose Unica contendo 0,5 ml, com vetores de adenovirus sorotipo
26 (Ad26), aprovada para uso emergencial em 31/03/2021, pode ser congelada,
apos o seu descongelamento ndo deve ser congelada novamente (ANVISA,
2021e).

Figura 4- Frasco da vacina Janssen

Fonte: (GLOBO, 2021)

Para garantir a poténcia das vacinas contra a COVID-19 é necessario
manté-las em condicbes adequadas de conservacdo. Para o transporte e
armazenamento, as vacinas Butantan e Astrazeneca, deverdo ser
acondicionadas em temperatura entre +2°C e +8°C nas camaras frias
refrigeradas ou nos equipamentos especificos para armazenamento de vacinas.
A vacina da Pfizer, requer temperatura mais baixa para conservacgao,
preferencialmente a -70°C, e pode ser armazenada por até 6 meses. De forma
alternativa, pode ser armazenada e transportada a -20°C, por um periodo
maximo de duas semanas. A recomendacao para a Janssen, € que a vacina
possa ser transportada e armazenada congelada, entre -25°C e -15°C, para que
se possa obter o prazo de validade méaximo de 2 anos (SAO PAULO, 2021a).

A vacina devera ser administrada exclusivamente por via intramuscular
com a técnica em Z, preferencialmente no deltoide.

A OMS, com o apoio do Grupo Consultivo Estratégico de Especialistas

em Imunizacéo (Strategic Advisory Group of Experts on Immunization — SAGE)
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e seu respectivo Grupo de Trabalho para Vacinas contra a COVID-19, identificou
devido novas variantes uma necessidade para uma dose adicional (dose de
reforgo) das vacinas contra a COVID-19, podendo ser administrada 6 meses
apos a ultima dose tomada (OPAS, 2021e).

No momento atual, o principal motivo para a vacinacao é a diminui¢cdo do
ndmero de casos positivos juntamente com a diminuicdo da mortalidade. Desta
forma, optou-se por priorizar a vacinacdo de alguns grupos para garantir o
funcionamento dos servigos de salde, a protecdo dos cidaddos com maior risco
para coronavirus, além da preservacdo do funcionamento dos servicos
essenciais (BRASIL, 2021h).

Para isso, no primeiro semestre de 2021 o Ministério da Saude definiu
uma lista de grupos prioritarios, sendo: pessoas com 60 anos ou mais; pessoas
com deficiéncia institucionalizadas; povos indigenas vivendo em terras
indigenas; trabalhadores da saude; povos e comunidades tradicionais
ribeirinhas, quilombolas; comorbidades; pessoas com deficiéncia permanente
grave; pessoas em situacao de rua; populacao privada de liberdade; funcionarios
do sistema de privacdo de liberdade; trabalhadores da educacdo do Ensino
Basico (creche, pré-escolas, ensino fundamental, ensino médio,
profissionalizantes e EJA); trabalhadores da educacdo do Ensino Superior;
forcas de seguranca e salvamento; forcas armadas; trabalhadores de transporte
coletivo rodoviario de passageiros, metroviario e ferroviario, transporte aéreo,
transporte aquaviario, caminhoneiros, portuarios e trabalhadores industriais
(BRASIL, 2021i).

Entretanto, em outubro de 2021, segundo o Ministério da saude, além dos
grupos de riscos ja é recomendado a vacinacéo de jovens entre 12 a 17 anos de
idade com a vacina da Pfizer (BRASIL, 2021)).

Ressalta-se alguns cuidados indispensaveis para a aplicacdo da vacina,
como: verificar se o paciente ndo esta com sintomas e/ou positivo para COVID
19; explicar as possiveis reacdes e as medidas que podem ser tomadas; verificar
se a temperatura do local de armazenamento da vacina esta correta; mostrar a
guantidade e a aspiragcdo da vacina para o0 paciente; mostrar a seringa cheia
(antes da aplicacdo) e também quando ela estiver vazia (depois da aplicacdo),
evitando assim futuros problemas (SAO PAULO, 2021b).
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4.3 O PAPEL DA ENFERMAGEM EM SALA DE VACINA

A vacina é considerada uma das principais intervenc¢des em saude publica
no Brasil, e 0 enfermeiro tem um papel fundamental na gestao das imunizacdes
e na conscientizacdo da populacdo. As atividades na sala de vacinagao sao
realizadas por uma equipe treinada e capacitada para manusear, conservar,
preparar, administrar, registrar e descartar residuos resultantes do processo de
vacinacado (SECAD ARTMED, 2019).

A enfermagem brasileira faz parte da maior categoria de profissionais de
saude exposta na linha de frente contra a COVID-19, com base nisto e nas salas
de vacinas ja existentes, esses profissionais também ficaram responsaveis pela
grande tarefa de vacinar a populagdo contra o novo coronavirus, desde que
treinada e capacitada para os procedimentos de manuseio, conservacgao,
preparo, administracdo, registro e descarte dos residuos (COFEN, 2021).

O dimensionamento da equipe depende do porte da unidade e da
populacdo adstrita aquele servico, € sugerida para cada atividade um
enfermeiro, técnico ou auxiliar de enfermagem, sendo como ideal a presenca de
2 vacinadores para cada turno, porém cabe privativamente ao enfermeiro a
supervisao do trabalho em sala de vacinacdo (COFEN, 2021).

O enfermeiro supervisiona e monitora o trabalho desenvolvido na sala de
vacinacao, além do processo de educacao (SECAD ARTMED, 2019), também é
responsavel por todas as medidas que evitem a contaminacao e a transmissao
da COVID-19, garantindo a seguranca dos pacientes e dos profissionais. Ele e
sua equipe deverdo colaborar na implantacdo das medidas sanitarias
preventivas com alertas visuais, identificagdo do solo com distanciamento social
na entrada dos servi¢cos de salde e em locais estratégicos (COFEN, 2021).

Considerando a expectativa do elevado fluxo para vacinagédo contra o
SARS-Cov2, recomenda-se a utilizacdo de salas com comunicagdo direta,
tornando independentes as atividades de triagem/escuta inicial com a area de
administracdo da vacina. Na sala de escuta inicial deve ser garantido o
distanciamento minimo de um metro entre o profissional e o paciente (COFEN,
2021).
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Segundo a ANVISA, o uso de luvas ndo é mais indicado na aplicacdo de
vacinas e injecdes intradérmicas, subcutaneas ou intramusculares, uma vez que
o0 risco de exposicdo a sangue € muito baixo. O uso deve ser indicado apenas
nas situacdes onde houver risco do contato com secrecdes, excre¢des, lesao de
pele ou nas situacdes em que 0 paciente possui outra doenca infecciosa de
transmissao por contato (ANVISA, 2021f).
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Considerou-se neste estudo que as principais recomendacdes na
aplicagéo da vacina contra COVID-19 foram: verificar se a temperatura do local
de armazenamento estd dentro dos padrbes ANVISA e se 0 paciente ndo esta
com sintomas e/ou positivo para COVID-19; explicar as possiveis reacdes e as
medidas que podem ser tomadas; passar confianca ao paciente, mostrando a
seringa cheia e em logo seguida a mesma vazia e tirar todas as possiveis
davidas; acompanhar o calendario de idades e prioridades, bem como, o
desenvolvimento de cada vacina, prestar atengéo na hora da aplicacdo seguindo
as novas normas.

Desta forma, destaca-se a importancia na obtencao e fornecimento de
informacdes sobre as recomendacdes na aplicacdo da vacina contra a COVID-
19, uma vez que a atual situacdo e cenarios no local de aplicacdo pode ser
considerado um alto risco para transmissao da doenca.

Espera-se que este trabalho possa contribuir para a adequacdo da
assisténcia de enfermagem, incluindo a seguranca do paciente, familiares e a

equipe como um todo.
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