SCELO proprinss

Situagao: O preprint foi submetido para publicagdo em um periédico

Avaliacdo da adequacao da conservacao de imunobioldgicos na
macrorregiao de saude Oeste de Minas Gerais: estudo
descritivo, 2017

Gabriela Gongalves Amaral, Eliete Albano de Azevedo Guimaraes, Lais Oliveira de Moraes
Tavares, Brener Santos Silva, Daniel Nogueira Cortez, Valéria Concei¢ao de Oliveira

https://doi.org/10.1590/51679-49742021000300019

Este preprint foi submetido sob as seguintes condicfes:

* Os autores declaram que estdo cientes que sao os Unicos responsaveis pelo conteldo do preprint e que o
deposito no SciELO Preprints nado significa nenhum compromisso de parte do SciELO, exceto sua
preservacao e disseminacdo.

* Os autores declaram que os necessarios Termos de Consentimento Livre e Esclarecido de participantes ou
pacientes na pesquisa foram obtidos e estdo descritos no manuscrito, quando aplicavel.

¢ Os autores declaram que a elaboracdo do manuscrito seguiu as normas éticas de comunicacao cientifica.

* Os autores declaram que os dados, aplicativos e outros conteudos subjacentes ao manuscrito estao
referenciados.

* O manuscrito depositado esta no formato PDF.

* Os autores declaram que a pesquisa que deu origem ao manuscrito seguiu as boas praticas éticas e que as
necessarias aprovag¢des de comités de ética de pesquisa, quando aplicavel, estdo descritas no manuscrito.

* Os autores concordam que caso 0 manuscrito venha a ser aceito e postado no servidor SciELO Preprints, a
retirada do mesmo se dard mediante retratacdo.

* Os autores concordam que o manuscrito aprovado sera disponibilizado sob licenca Creative Commons CC-

BY.

* O autor submissor declara que as contribui¢8es de todos os autores e declara¢do de conflito de interesses
estdo incluidas de maneira explicita e em se¢8es especificas do manuscrito.

* Os autores declaram que o manuscrito ndo foi depositado e/ou disponibilizado previamente em outro
servidor de preprints ou publicado em um periddico.

e Caso 0 manuscrito esteja em processo de avaliagdo ou sendo preparado para publicagdo mas ainda nao
publicado por um periédico, os autores declaram que receberam autorizacdo do periddico para realizar
este depdsito.

* O autor submissor declara que todos os autores do manuscrito concordam com a submissao ao SciELO
Preprints.

Submetido em (AAAA-MM-DD): 2021-05-31



false
https://doi.org/10.1590/s1679-49742021000300019
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR

Postado em (AAAA-MM-DD): 2021-05-31


http://www.tcpdf.org

SCIiELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situa¢do atual esta disponivel em: https://doi.org/10.1590/51679-49742021000300019

Epidemiologia

e Servigos de Saude SARLO rrins

REVISTA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE DO BRASIL

Como citar este artigo:

Amaral GG, Guimaraes EAA, Tavares LOM, Silva BS, Cortez DN, Oliveira VC.
Avaliacao da adequacao da conservacao de imunobiologicos na macrorregiao de
saude Oeste de Minas Gerais: estudo descritivo, 2017. Epidemiol Serv Saude
[preprint]. 2021 [citado 12 maio 2021]:[19 p.]. Disponivel em:
https://doi.org/10.1590/s1679-49742021000300019

Artigo original

Avaliacao da adequacio da conservacio de imunobioldgicos na
macrorregiao de saude Qeste de Minas Gerais: estudo descritivo,
2017*

Assessment of the adequacy of immunobiological conservation in the
Western macro-region of Minas Gerais, Brazil: a descriptive study,
2017
Evaluacion de la adecuacion de la conservacion inmunoldgica en la

macrorregion Oeste de Minas Gerais, Brasil: estudio descriptivo, 2017

Gabriela Gongalves Amaral' - orcid.org/0000-0002-9629-2815

Eliete Albano de Azevedo Guimaries' - orcid.org/0000-0001-9236-8643
Lais Oliveira de Moraes Tavares! - orcid.org/0000-0002-6603-775X
Brener Santos Silva' - orcid.org/0000-0003-4610-3227

Daniel Nogueira Cortez! - orcid.org/0000-0002-4644-274X




SCIiELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situa¢do atual esta disponivel em: https://doi.org/10.1590/51679-49742021000300019

Valéria Conceic¢io de Oliveira! - orcid.org/0000-0003-2606-9754

"Universidade Federal de Sdo Jodo del-Rei, Campus Centro-Oeste Dona Lindu,

Divinépolis, MG, Brasil

Endereco para correspondéncia:
Valéria Conceicao de Oliveira — Av. Sebastido Gongalves Coelho, n® 400, Chanadour,
Divinépolis, MG, Brasil. CEP: 35504-296

E-mail; valeriaoliveira@ufsj.edu.br

*Artigo derivado da dissertacdo de Mestrado intitulada ‘Avaliagdo das propriedades
psicométricas da Escala de Avaliagdo da Conservagao de Imunobiologicos’,
apresentada por Gabriela Gongalves Amaral junto ao Programa de Pos-Graduagao em

Enfermagem da Universidade Federal de Sdo Jodo del-Rei em 2020.

Recebido em 25/11/2020
Aprovado em 06/04/2021

Editora associada: Isis Polianna Silva Ferreira de Carvalho - orcid.org/0000-0002-0734-
0783

Resumo

Objetivo: Descrever a adequacdo da conservacdo de imunobiologicos nas salas de
imunizacdo dos municipios da macrorregido de satide Oeste do estado de Minas Gerais,
Brasil. Métodos: Estudo descritivo, pautado em uma escala validada, com escore
maximo de 15 pontos. Realizou-se andlise descritiva e teste de associa¢do entre os
escores obtidos pelos municipios e variaveis do contexto externo. Resultados: Foram
avaliadas 275 do total de 295 salas de imunizacdo existentes. A conservagdao de
imunobioldgicos na macrorregido Oeste obteve um escore médio de 4 pontos (escore-
padrdo de 0 a 15). Evidenciou-se auséncia ou caréncia de insumos destinados a
conservagdo de imunobioldgicos, € processos de trabalho que requerem aprimoramento.

Municipios de pequeno porte apresentaram melhor conservagdo de imunobioldgicos
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(p=0,011). Conclusio: A conserva¢do de imunobioldgicos nas salas de imunizacdo da
macrorregido de satide Oeste de Minas Gerais foi considerada inadequada.

Palavras-chave: Vacinas; Imunizacio; Refrigeracdo; Epidemiologia Descritiva.

Abstract

Objective: To describe the adequacy of immunobiological conservation in the
immunization rooms of the Western macro-region of Minas Gerais, Brazil. Methods:
Descriptive study from a validated scale with a maximum score of 15 points.
Descriptive analysis and association test between the scores obtained by the
municipalities and variables of the external context were performed. Results: 275 out of
a total of 295 immunization rooms were evaluated. The conservation of
immunobiologicals in the macro-region obtained a mean score of 4 points (4/15). The
absence or lack of inputs for the conservation of immunobiologicals and work processes
requiring improvement was noted. Small municipalities presented better conservation of
immunobiologicals (p=0.011). Conclusion: The immunobiological conservation in the
immunization rooms of the macroregion West of Minas Gerais was considered
inadequate.

Keywords: Vaccines; Immunization; Refrigeration; Epidemiology, Descriptive.

Introducao

A conservacdo de imunobioldgicos influencia na efetividade da vacinagdo e
consequentemente, no sucesso do Programa Nacional de Imunizag¢des (PNI).!-* Na
realizacdo do processo, a cadeia de frio representa o trajeto percorrido pelos
imunobioldgicos desde a fabricacdo até a administragdo aos usudrios nas salas de
imunizacdo, publicas ou privadas, necessitando de armazenamento e transporte
adequados para garantia das temperaturas recomendadas.*> Conforme recomendagdes
da Organizagdo Mundial da Satde (OMS), no nivel municipal, os imunobiologicos

devem ser transportados e armazenados a uma temperatura entre +2 °C e +8 °C; nos
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niveis nacional e estadual, vale ressaltar, alguns imunobioldgicos podem ser
conservados a temperaturas entre -25 °C ¢ -15 °C.?

A adequagdo da cadeia de frio tem por finalidade garantir a imunogenicidade dos
imunobioldgicos, sensiveis a alteragdes de temperatura.”® Altas temperaturas impactam
na reducdo da qualidade dos imunobioldgicos, enquanto temperaturas de congelamento
ocasionam perdas irreversiveis.>!'? Exposi¢des a temperaturas inadequadas configuram
falhas na manutengdo da cadeia de frio e podem ocasionar a falta de prote¢do dos
individuos contra doengas imunopreveniveis, além da possibilidade de causar eventos
adversos indesejaveis, interferindo negativamente na adesdo da populagdo a vacinagdo.®
Sao investidos muitos recursos financeiros para a manutencao da cadeia de frio, visando
ofertar imunobiologicos efetivos e assim, garantir seguranga aos usuarios.”»'! Em alguns
paises da Africa, Asia e Europa, entretanto, essas cadeias ndo funcionam como

deveriam, sendo observado um carater comum: falhas de manutengdo da cadeia de

1,3,12 13-16

frio, como também ocorre no territorio brasileiro.
Nesse contexto, evidencia-se a necessidade da realizagdo de estudos que avaliem,
sistematicamente, a adequacdo da cadeia de frio para oferecer a populacio
imunobiolégicos seguros e efetivos. Este estudo teve por objetivo descrever a
adequagdo da conservagdo de imunobioldgicos nas salas de imunizagdo dos municipios

da macrorregiao de satde Oeste do estado de Minas Gerais.

Métodos

Trata-se de estudo descritivo, para avaliar a adequacdo da conservacdo de
imunobioldgicos nas salas de imunizag¢do inseridas nas unidades basicas de saude
(UBS) urbanas da macrorregido de saude Oeste de Minas Gerais (MG), em 2017
(Figura 1).

Localizada entre as regides Central, Sul e Alto Paranaiba, com extensdo territorial de
28.136,5 Km?, a macrorregido de saude Oeste de MG apresenta indice de

desenvolvimento humano (IDH) médio de 0,70 e contingente populacional de 1.280.907
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habitantes. Ela se divide em oito microrregides, consideradas a partir de seus
respectivos municipios-polos: (i) Bom Despacho, com sete municipios; (ii) Campo
Belo, sete municipios; (iii) Divindpolis, oito municipios; (iv) Formiga, oito municipios;
(v) Itatna, quatro municipios; (vi) Lagoa da Prata/Santo Antonio do Monte, cinco
municipios; (vii) Oliveira/Santo Antonio do Amparo, seis municipios; e (viii) Pard de
Minas, com oito municipios.!”

Nos 53 municipios da macrorregido de saude Oeste, encontram-se 295 salas de
imunizacdo proprias da rede publica de satde, inseridas na Estratégia Saude da Familia
(ESF) ou distribuidas entre UBS, policlinicas e hospitais. As atividades de imunizacao
sdo realizadas pela equipe de enfermagem, sob supervisdo do profissional enfermeiro.
Foram elegiveis para o estudo todas as salas de imunizagdo inseridas nas UBS urbanas,
excluindo-se aquelas localizadas na zona rural e/ou definidas para tdo somente servir
como pontos de apoio das equipes de saide em seu trabalho nas zonas rurais, cuja
dificuldade de acesso e/ou auséncia de estrutura fisica ¢ reconhecida.

As variaveis independentes do estudo selecionadas referiram duas categorizagdes para
os municipios estudados: o porte populacional (menor ou igual a 10 mil hab.; maior que
10 mil hab.);'® e a cobertura de ESF (menor ou igual a 80%; maior que 80%)."
Utilizou-se a base de dados do Sistema de Informacao da Atengao Basica (SIAB), sob a
coordenacao nacional do Ministério da Satude, para a coleta dos dados sobre porte
populacional e cobertura da ESF. Quanto as varidveis selecionadas para as salas de
imunizacdo, analisou-se sua inser¢do ou ndao na ESF. E sobre os profissionais de
enfermagem atuantes nessas salas, investigou-se a categoria profissional (enfermeiro;
técnico de enfermagem; auxiliar de enfermagem) e a formagdo (nivel de estudo:
Técnico; Graduagdo; Especializagdo; Mestrado; Doutorado).

Adotou-se a Escala de Avaliagdo da Conserva¢do de Imunobiologicos (EACI),?’ uma
vez validada para o contexto brasileiro, com a finalidade de mensurar a conservagao de
imunobioldgicos no nivel local, especificamente nas salas de imunizagdo. A EACI
permite a identificagdo de fragilidades no contexto em que as salas de imunizagao estdo
inseridas, e norteia a implementacdo de intervengdes para a melhoria da cadeia de frio.
A EACI ¢ composta de cinco itens, que adotam uma escala Likert (demonstragdo do
nivel de concordancia com uma afirmagdo) como op¢do de respostas, organizada de

forma ordinal, com extremos opostos e simétricos, entre 0s quais se encontram as
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seguintes possibilidades: nunca (0); quase nunca (1); quase sempre (2); sempre (3). O
escore obtido pela EACI representa 15 pontos, estratificados dessa forma: uma
pontuacao entre 0 e 9 pontos classifica a conservagdo de imunobiologicos ‘inadequada’,
e uma pontuacdo de 10 a 15, conservacdo ‘adequada’. Os cinco itens avaliativos
contemplam: (i) a disponibilidade de baterias ou geradores, para casos de falha da rede
elétrica; (ii) a existéncia de outros instrumentos de medi¢do de temperatura além do
termometro de momento, de maxima e de minima; (iii) a existéncia de camara
refrigerada, para o armazenamento de imunobioldgicos; (iv) a climatizagdo da sala de
imunizacdo (entre +18 °C e +20 °C); e (v) a realizacdo do transporte, da instancia
municipal (central de imunobiologicos) para as salas de imunizacdo, em carro
climatizado ou com o aparelho condicionador de ar ligado. Além destes itens, ha sete
outros, de carater descritivo, para uma otimizacao na avaliacdo das salas de imunizacao:
(1) o uso de caixas térmicas de poliuretano; (ii) a exclusividade da sala de imunizacao
para atividades relacionadas a vacinacdo; (iii) a atualizagdo do profissional atuante na
sala, em capacitagdes sobre imunizagdo; (iv) a incidéncia de luz solar direta ou outra
fonte de calor proxima aos equipamentos de armazenamento de imunobioldgicos; (v) a
substitui¢ao das bobinas de gelo reutilizaveis, apds vencimento da data de validade; (vi)
a realizacdo da manutencdo preventiva dos equipamentos de conservagdo de
imunobioldgicos; e (vii) a informagdo do profissional atuante na sala, sobre atualizagdes
em imunizag¢ao disponiveis.

A aplicagdo da EACI foi realizada por um dos pesquisadores, presencialmente, em sala
reservada na UBS, junto ao profissional enfermeiro e responsavel técnico pela sala de
imunizacdo; sendo, junto ao técnico ou auxiliar de enfermagem atuante na mesma sala.
A entrevista foi realizada apds o profissional participante da pesquisa receber
orientacdes sobre os objetivos do estudo e assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Também ¢ importante ressaltar que foi atribuido um codigo de
identificacdo para cada um dos participantes, em respeito a seu anonimato.

Os dados foram coletados no decorrer do segundo semestre de 2017, durante visitas a
todas as salas de imunizagao dos 53 municipios da macrorregido de saude Oeste de MG,
quando foi aplicada a EACI, além de observagdes diretas feitas pelos pesquisadores e

que permitiram a constru¢do de um didrio de campo.
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Foi realizada analise descritiva das varidveis referentes a caracterizagdo dos municipios,
das salas de imunizagdo e dos profissionais nelas atuantes, além dos itens relacionados
na EACI e respectivos escores obtidos pelas salas de imunizagdo. O teste qui-quadrado
de Pearson foi empregado para verificar a associagdo entre os escores obtidos pelos
municipios e as variaveis do contexto externo (porte populacional; cobertura da ESF).
Todas as analises foram desenvolvidas adotando-se um nivel de significancia de 5%. Os
dados foram processados pelo software EpiData (versdo 3.1) e analisados no Epi Info™
(versao 7.2).

O projeto do estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos da Universidade Federal de Sdo Jodo del-Rei, mediante o Parecer n® 2134434,
emitido em 16 de setembro de 2015, e Certificado de Apresentagdo de Apreciagdo Etica
(CAAE) n° 47997115.2.0000.5545.

Resultados

Das 295 salas de imunizagao da rede publica existentes na macrorregiao de saude Oeste
de MG, foram avaliadas 275; 20 foram excluidas, por ndo atenderem aos critérios de
elegibilidade. De 275 profissionais entrevistados, atuantes nas salas de vacinagdo, 156
(56,7%) eram técnicos de enfermagem, 85 (30,9%) enfermeiros e 34 (12,4%) auxiliares
de enfermagem. Quanto aos niveis de formagdo académica dos 275 profissionais, 190
(69%) possuiam nivel médio ou técnico; entre os enfermeiros, 42 (15,3%) possuiam
Graduacao, 42 (15,3%) Especializacdo e um (0,4%) obtivera o titulo de Mestrado.

A macrorregido de saude Oeste apresentou média de 95% de cobertura da ESF, sendo
46 (86,8%) de seus municipios com essa cobertura superior a 80%. A maioria das salas
de imunizacdo estavam inseridas nas ESF (n=261; 95%), localizadas em municipios
com mais de 10 mil hab. (n=235; 85,4%) (Tabela 1).

Em sua maioria, as salas de imunizagdo nao dispunham de geradores de energia elétrica,
nobreaks (condicionadores que regulam a voltagem da energia) ou camaras refrigeradas

com baterias disponiveis e em condi¢des de uso, caso faltasse energia elétrica (n=2006;
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74,9%); e ndo possuiam outros instrumentos de medicdo de temperatura além do
termometro do momento, de maxima e de minima (n=185; 67,3%). A maioria das salas
tampouco estavam equipadas com camaras refrigeradas para armazenamento de
imunobiolégicos (n=182; 66,2%), ou com seus ambientes climatizados para manter uma
temperatura entre +18 °C e +20 °C (n=199; 72,3%) (Tabela 2).

A maioria das salas eram de uso exclusivo para as atividades relacionadas a vacinagdo
(n=167; 60,7%) e mantinham seus equipamentos de refrigeracao distantes da incidéncia
de luz solar ou de outras fontes de calor (n=211; 76,7%). Contraposto, grande parte dos
equipamentos de refrigeragdo ndo recebiam a necessdria manutengdo preventiva,
recomendada pelo PNI brasileiro (n=214; 77,8%); e em quantidade consideravel das
salas de imunizacdo, as bobinas de gelo reutilizaveis ndo eram substituidas quando
vencidas (n=134; 48,7%) (Tabela 2).

A conservacao de imunobioldgicos nas salas de imunizacdo da macrorregido de saude
Oeste foi classificada como inadequada, com base na EACI, tendo alcangado um escore
médio de 4 pontos, com variacdes de 1 a 7 pontos segundo suas microrregides (Tabela
3). Evidenciou-se auséncia e/ou caréncia de insumos para conservacdo de
imunobioldgicos; e os processos de trabalho requerem aprimoramento. Deve-se
enfatizar que apenas 13 (24,5%) municipios realizavam conservacdo de
imunobioldgicos adequada. Ademais, na analise entre microrregides, quatro municipios
se destacaram como extremos: dois por atingirem a pontuagdo maxima da EACI
(situados nas microrregides 2 e 4), e dois por ndo pontuarem em nenhum item da EACI
(nas microrregiodes 3 e 8).

Melhor adequagdo da conservagdo de imunobioldgicos foi observada em municipios de
pequeno porte, com até 10 mil hab. Na andlise de associacdo, constatou-se que o porte
populacional esteve associado, estatisticamente, com os escores obtidos pelos
municipios na conservagdo de imunobioldgicos: p=0,011. A cobertura da ESF ndo se

mostrou associada aos escores alcangados: p=0,667 (Tabela 4).

Discussao
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As salas de imunizacdo da macrorregido de satide Oeste de MG evidenciaram falhas que
podem comprometer a conservacdo dos imunobioldgicos. Em grande parte dos
municipios, identificou-se que algumas atividades e parametros, normatizados pelo PNI,
ndo estavam adequados a essas normas. A EACI baseia-se nas atuais orientacdes da
OMS e do PNI brasileiro para caracterizagdo de uma sala de imunizacdo ideal, o que
justifica as falhas apontadas neste estudo.

Recomenda-se cautela com a generalizagdo das andlises e conclusdes apresentadas. As
condi¢des para a conservacao de imunobioldgicos identificadas nas salas de imunizacao
da macrorregido de saide Oeste do estado de Minas Gerais podem ndo refletir a
situacdo de outras macrorregioes do estado, outros locais do Brasil ou do mundo.
Entretanto, os resultados apresentados devem otimizar o desenvolvimento de melhorias
na cadeia de frio avaliada, ao demonstrar o real contexto das salas de imunizagdo da
macrorregido de saide Oeste de Minas Gerais. A pesquisa oferece subsidios para
gestores e profissionais de saude aprimorarem processos de trabalho e condicdes
estruturais necessarias a conservacao dos imunobioldgicos em seus municipios.

Uma rede elétrica estavel, somada a uma fonte de energia de reserva para situagdes
criticas, ¢ de fundamental importincia para a conserva¢do de imunobioldgicos.”%?!
Normalmente, a cadmara refrigerada ¢ dotada de bateria que permite a autonomia do
equipamento por um periodo de seis a 72 horas, conforme justificam o Centers for
Disease Control and Prevention dos Estados Unidos (CDC/EUA) e o PNI brasileiro ao
recomendarem-nas para substituir os refrigeradores domésticos.*!! Estes, apesar de seu
menor custo, incidem prejudicialmente na cadeia de frio, sdo ineficientes no controle da
temperatura e podem levar os imunobiologicos a exposi¢do de temperaturas indesejadas
e perda de suas poténcias imunogénicas.! No cenario do estudo, as salas de imunizagdo
avaliadas, em sua maioria, estavam equipadas com refrigeradores domésticos, os quais,
diferentemente das camaras refrigeradas, ndo possuem baterias acopladas. Estudos
nacionais e internacionais também relatam a predominancia do uso de refrigeradores
domésticos no armazenamento dos imunobiologicos.!>16:2!

Para atender as recomendag¢des do CDC/EUA e do PNI brasileiro, o Ministério da
Satde publicou a Portaria GM/MS n° 2.855, de 5 de novembro de 2019, liberando
recursos aos municipios com até 100 mil hab. para a aquisicdo de camaras

refrigeradas, com o intuito de ampliar e assegurar melhor estrutura de armazenamento
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dos imunobioldgicos.??> Em reunido com gestores de saude da macrorregido de saude
Oeste, para discutir os resultados deste estudo, houve manifestagcdes sobre a aquisicao
desses equipamentos de refrigeracdo com o apoio desses recursos.

Mesmo nao sendo utilizados outros instrumentos de medi¢cdo de temperatura nas salas
de imuniza¢do da macrorregido de saude Oeste de Minas Gerais, no sentido de atender a
OMS,? ¢ importante destacar: foram observadas boas praticas de monitoramento dos
equipamentos de refrigeracdo na maioria das salas. Tais praticas sdo essenciais para o
controle das temperaturas dos imunobiologicos.*!!24

Fatores como a climatizagdo por meio de ar-condicionado ¢ a ambientagdo das bobinas
de gelo reutilizaveis, também sdo essenciais na manutengdo das temperaturas.'? Nas
salas avaliadas, foram observadas temperaturas fora do intervalo recomendado; e relatos
de desligamento do ar-condicionado em dias frios ou em situa¢des de vacinagdo de
recém-nascidos e idosos. Estudos realizados nos estados da Bahia ¢ da mesma Minas
Gerais, no ano de 2015, identificaram temperaturas irregulares, inclusive em salas de
imunizagdo equipadas com ar-condicionado.!>?>

Na maioria dos municipios, os veiculos utilizados no transporte dos imunobioldgicos
ndo eram equipados com ar-condicionado, colocando em risco a manutengdo da
temperatura durante o transporte, medida indispensavel segundo o PNI brasileiro.*
Estudo realizado nas Filipinas, no ano de 2017, reportou que 95,5% dos entrevistados
‘ndo acreditavam’ que o armazenamento inadequado dos imunobioldgicos durante o
transporte aumentaria o risco de exposi¢des a condi¢des que comprometessem a
imunogenicidade desses produtos.?® Assim, ressalta-se a importancia do monitoramento
constante, durante o transporte, no sentido de garantir a manuten¢do das temperaturas e

11,21

outras exigéncias dos imunobiolédgicos, especialmente quando os veiculos

disponiveis ndo atendem as conformidades para um transporte adequado.?”8

A associacdo identificada, entre municipios de menor porte populacional e uma melhor
conservagdo de imunobiologicos, pode estar relacionada ao fato de esses municipios
terem melhor gestdo fiscal, tanto interna quanto da sociedade, dado o maior vinculo e
proximidade entre populagdo, profissionais e gestores.?’ Estudo realizado no estado do
Rio Grande do Sul, em 2017, identificou que municipios menores apresentam controle

financeiro otimizado, efetividade na gestdo de pessoal, melhor definicio e
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implementagdo dos investimentos, pautando-se nos esfor¢os pela Saude e pela
Educacdo, e melhores indices de qualidade de vida.'®

Se a adequada conservagdo de imunobioldgicos evita perdas de imunobiologicos,>?!24
praticas de gestdo e recorrentes avaliagdes da cadeia de frio sdo igualmente essenciais
para o alcance da efetividade, sustentabilidade ¢ bom desempenho dos programas de
imunizacdo, pelo que sdo indispensaveis profissionais e gestores qualificados nesse
servico.>’® Ambas medidas, conservagdo de imunobiologicos € aprimoramento dos
processos de trabalho, certamente podem incidir na diminuicdo dos custos dos
programas de imunizagdo.!*

Todas as salas de imunizagao avaliadas apresentaram semelhangas quanto a gestdo, com
as atividades de vacinagdo encarregadas a equipe de enfermagem e supervisionadas pelo
profissional enfermeiro. A atuagdo do enfermeiro, enquanto responsavel técnico pelas
atividades de vacinacdo, ¢ fundamental no gerenciamento e supervisdo da manutencio
da cadeia de frio, além de promover o desenvolvimento da equipe de enfermagem
mediante capacitagdes sistematicas, o que, consequentemente, impacta na qualidade da
assisténcia prestada nas salas de imunizacdo.>?° Portanto, a utiliza¢do e disseminagio de
ferramentas para a avaliacdo das atividades nas salas de imunizacdo, como a EACI,
pode subsidiar esse processo de gestao.

Conclui-se que a conservagdo de imunobiologicos nas salas de imunizacdo da
macrorregido de saude Oeste do estado de Minas Gerais foi inadequada. Melhorias
significativas devem ser feitas nessas salas, até alcancarem parametros adequados para

uma sala de imunizacdo e, consequentemente, contribuirem significativamente com o

sucesso das atividades do Programa Nacional de Imunizagdes do Brasil.
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Fonte: Secretaria de Estado de Satde de Minas Gerais, 2021.

Nota: No mapa, sdo apresentadas as macrorregioes de saide do estado de Minas Gerais. O destaque indica a
localizagdo da macrorregido de satide Oeste.

Figura 1 — Macrorregioes de saude de Minas Gerais, 2021
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Tabela 1 — Caracterizacio dos municipios e salas de imunizaciao (n=275),

macrorregiao de saude Oeste, Minas Gerais, 2017

Municipios Salas de imunizacio

Variaveis do contexto externo

n (%) n (%)
Insercio na Estratégia Satide da Familia
Sim - 261 (95)
Nao - 14 (5)
Cobertura da Estratégia Saude da Familia
<80% 7 (13,2) 72 (26,2)
>80% 46 (86,8) 203 (73,8)
Porte populacional (habitantes)
<10.000 24 (10) 40 (14,6)
>10.001 29 (3) 235 (85,4)
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Tabela 2 — Adequacio da conservacio de imunobiologicos nas salas de imunizacio

(n=275), macrorregiao de saude Oeste, Minas Gerais, 2017

n (%)

Itens

Nunca Quase Quase Sempre

nunca sempre

Avaliativos
Disponibilidade de baterias ou geradores para casos de falha da rede elétrica 206 (74,9) 1(0,4) 1(0,4) 67 (24,3)
PreseAnga de outros 1nstrument0§ Qe medlgaordfi temperatura além do 185 (67.3) B 3 90 (32.7)
termOmetro de momento, de maxima e de minima
Salg de imunizagao equipada com camara refrigerada para o armazenamento 182 (66.2) B B 93 (33.8)
de imunobiolodgicos
Trgnspoﬁe, (~1a instancia m1.1n1c1.pal (central de 1mun0b1910glcos) para as salas 235 (85.5) B 3 40 (14.5)
de imunizagdo, em carro climatizado ou com ar-condicionado ligado
Sala de imunizagao climatizada (entre +18 °C e +20 °C) 199 (72,3) 4(L,5) 31(11,3) 41 (14,9)
Descritivos
Uso de caixas térmicas de poliuretano - - - 275 (100,0)
Sala de imunizagdo exclusiva para vacinago 82 (29,8) 15 (5,5) 11 (4) 167 (60,7)
Profissional capacitado em imunizagdo 23 (8,4) 125 (45,5) 40(14,5) 87 (31,6)
Incidéncia de luz solar/calor nos equipamentos de refrigeracao 211 (76,7) 10 (3,6) 7(2,6) 47 (17,1)
Substitui¢do das bobinas de gelo reutilizaveis vencidas 134 (48,7) 1(0,4) 19 (6,9) 121 (44)
Manutengao preventiva dos equipamentos de refrigeragdo 214 (77,8) 11(4) 18 (6,6) 32 (11,6)
Recebimento de informagdes sobre atualizagdes em imunizagao - - 1(0,4) 274 (99,6)
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Tabela 3 — Adequacio da conservacio de imunobiologicos (n=275) por

microrregioes da macrorregiio de saude Oeste, Minas Gerais, 2017

n de salas de

Microrregioes T Pontuagio® Média do escore”
1 27 173 6
2 28 101 4
3 37 169 5
4 33 153 5
5 30 222 7
6 31 95 3
7 31 65 2
8 58 84 1
Macrorregiao de saude

Oeste 275 1.062 4

a) Soma das pontuagdes dos municipios pertencentes a cada microrregido de satide da macrorregido Oeste de Minas
Gerais; b) Média do escore mensurada pela Escala de Avaliagdo da Conservagdo de Imunobiolégicos (EACI) para as
microrregides da macrorregido de saide Oeste de MG, todas classificadas como ‘inadequadas’.
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Tabela 4 — Adequacio da conservaciao de imunobiologicos (n=275) segundo o porte
populacional e a cobertura da Estratégia Saude da Familia, macrorregiiio de satude

Oeste, Minas Gerais, 2017

Variaveis Total (n) Adequado (n) p-valor’

Porte populacional (habitantes)

<10.000 24 10

0,011
>10.001 29 3
Cobertura da Estratégia Saude da Familia
<80% 7 1

0,667
>80% 46 12

a) Teste qui-quadrado de Pearson.
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