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Educacao em Rede Impulsionando a Implantacao
do Anticorpo Monoclonal Nirsevimabe no Distrito

Federal

Uma estratégia integrada de educag¢ao
permanente, microplanejamento e
comunica¢ao em rede para ampliar o
acesso ao nirsevimabe no Distrito
Federal

Autores:

Mariana Mesquita de Oliveira Lima, Tereza Luiza de Souza Pereira, Leilane
de Morais Soares, Lais de Morais Soares, Ligiane Seles dos Santos, Hellem
Daiany Gongalves Guimaraes Cuévas, Marcela Santos Correa da Costa,
Gisele de Souza Pereira Gondim, Vinicius Silveira Pereira, Isis Waleska
Santana Rodrigues Porto

Geréncia de Rede de Frio (SES-DF)
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Fonte: Imagem meramente ilustrativa, produzida com auxilio de ferramenta de Inteligéncia Artificial (OpenAl/ChatGPT).



Caracterizacao do Distrito Federal

e Extens3o territorial: 5.779,999 Km? de * Regidao Integrada de Desenvolvimento do
irea Distrito Federal e Entorno (RIDE-DF): formada
N o _ pelo DF e por 33 municipios do entorno (GO e
* 35 Regides administrativas (RA) MG)
* Populagdo: 2.817.381 (IBGE 2022) * Reune quase 5 milhdes de habitantes

* Forte fluxo diario de pessoas que moram nas
cidades vizinhas e trabalham ou estudam no DF

 Planaltina
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Caracterizacao do Distrito Federal

N

v*t e 15 hospitais publicos na
rede assistencial da SES-DF
11 hospitais + casa de parto

Norte

’ 6 : e 136 salas de vacinacdo
distribuidas em 136 UBS

e 48 salas de vacinacao foram
elegidas para aplicacao do
nirsevimabe

® one * 1 UBSacada 1.000 nascidos
® Unidades Bésicas de Satide Vivos por RA

 Avaliacdo do perfil de cada
territério

e Distribuicao territorial

Fonte: SES-DF (2026) eq u | I | b ra d a
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Contexto e Problema

Virus Sincicial Respiratorio (VSR)

Principal causa de infeccoes respiratorias
graves em lactentes.

Impacto desproporcionalmente maior
em prematuros e criancas com
comorbidades, com risco elevado de
hospitalizacao e formas graves da
doenca.

Imagem meramente ilus

trativa, produzida com auxilio de ferramenta de Inteligéncia Artificial (OpenAl/ChatGPT).
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Cenario Epidemiolégico no DF
2024

Casos de Srag por VSR em crian¢as menores de 2 anos, residentes do DF,
por faixa etaria e desfecho. Distrito Federal, 2024 e 2025 até a SE 52.

Faixa etaria

1.354 casos de SRAG por VSR — 85% em comeses | 04| %
menores de 2 danos. Casos de Srag por VSR! 6 mesesal 245 359
ano (22%) (24%)
2025 140 170
1a2anos (12%) (12%)
1.849 casos — aumento de 36% — 79% 306 379
< 6 meses (40%) (40%)
em menores de 2 anos. Casos de Srag por VSR com internacao em
UTR bmesesal | s5(18%) | 84(23%)
ano
1la2anos 13 (9%) 12 (7%)
q . . < 6 meses 9 (1%) 4 (0,4%)
/ Desafio: implantar rapidamente uma
/ ' . ; Casos de Srag por VSR com evolucao para BTesesa T 5 =~
& nova tecnologia antes do periodo dbito? ano RS |
sazonal do VSR, previsto para fevereiro 122 a0 0 0

de 2026.

Fonte: Sivep-Gripe, extraido em 19/01/2026. Dados sujeitos a alteragao.

* Denominador: total de casos de VSR em criangas menores de 2 anos (2024: 1.149; 2025: 1.464).

2 Denominador: casos de VSR por faixa etéria respectiva.

3 Denominador: casos de VSR por faixa etaria respectiva.
Fonte: SES-DF (2026)
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Objetivos da Iniciativa

CAPACITAR PROFISSIONAIS
Redes publica e privada — indicacdes, fluxos e manejo clinico do nirsevimabe

PADRONIZAR FLUXOS
Instrumentos institucionais com orientacdes técnicas e operacionais uniformes

APOIAR MICROPLANEJAMENTO
Suporte as 7 regioes de saude na operacionalizacao da estratégia local

QUALIFICAR REGISTROS
Registro adequado nos sistemas de informacao para calculos de indicadores

AMPLIAR ACESSO
Garantir equidade e reduzir barreiras para a populagao-alvo prioritaria

GARANTIR SEGURANCA
Rede de frio, armazenamento e administracao segura do imunobioldgico

—
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Microplanejamento nas 7 Regioes de Saude

Acdes Desenvolvidas pela Geréncia de Rede de Resultado do Microplanejamento

Frio A atuacdo descentralizada permitiu a
construcdo de fluxos adaptados a realidade de
Identificacio e mapeamento do publico-alvo por cada territdrio, considerando as especificidades
regido; das maternidades, unidades neonatais e

Avaliacao da capacidade fisica instalada; servicos de atencao primaria.

Organizacdo e controle dos estoques do O modelo descentralizado reduziu perdas de
imunobiolégico; oportunidade, especialmente para recém-

Planejamento logistico da distribuicao; nascidos prematuros, favorecendo d
imunizacao ainda durante a internacao

Definicao clara de responsabilidades ,
institucionais; neonatal — antes da alta hospitalar.

Garantia das condicoes adequadas de rede de
frio.

Fluxos diferenciados garantiram acesso
prioritario para prematuros durante
internacao neonatal.

e
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Capacitacao dos Profissionais de Saude

@ spdf.combr spdf_oficial

Wekinanr

Virus Sincicial Respiratério:
impacto e estratégias de
prevengdo em 2026 +

= 10/02/2026 @ Online
m Comega Gs 20h Link por e-mail

Modalidades Educacionais

* Encontros presenciais de sensibilizacao com
todos os NVEPI e NHEP (NOV/25);

 Webinarios com alcance regional e nacional;

e (Capacitacoes em todas as regionais de saude
em auditorios hospitalares ;

* Apoio técnico continuo as equipes.

. Farmacéutica
Fonte: Acervo pessoal Sistemas de informagao

361 7 2

Profissionais capacitados Regides de Saude Redes Alcancgadas

Presencialmente, emtodas as regides de salide do  Coberturacompletado territériodo Distrito Federal ~ Publica e privada, com orientacdes padronizadas
DF

R
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Comunicacao em Rede: Ferramentas e Diferenciais

Instrumentos Institucionais Desenvolvidos

@Documentos Técnicos

Informe técnico, notas técnicas especificas para redes
publica e privada, e FAQ institucional com perguntas | N it [ B |
frequentes dos profissionais. ) 4 g

@Materiais Visuais i = e—

Fluxogramas ilustrativos para facilitar a compreensao dos
fluxos assistenciais, com linguagem acessivel e formato

.
visual. |
Nota Informativa n.” 6/2026 - SES/SEAS/SVS/DIVEP/GRF

@Canais Digitais
Divulgacao via SEl, grupos de WhatsApp e site oficial da SES- N
DF, garantindo amplo e rapido alcance das informacdes. é S e e Skl o Dt el

mmmmmm FLUXO DE APLICAGAO DO NIRSEVIMABE NO DISTRITO FEDERAL
e Onde o Nirsevimabe é aplicado?

Governo do Distrito Federal
Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal
Diretoria de Vigilincia Epidemioldgica
Geréncia de Rede de Frio

Brasilia-DF, 24 de fevereiro de 2026.

be nos Hospitais da Rede Privada do

Assunto: Recomendagiio do anticorpo lonal Nir
Distrito Federal

Diretoria de Vigilancia Epidemiologica
Geréneia de Rede de Frio

Nota Informativa n.” 2/2026 - SES/SEAS/SVS/DIVEP/GRF Brasilia-DF, 05 de fevereiro de 2026.

Assunto: Esclarecimentos sobre a indicagio e fluxo do anticorpo monoclonal
Nirsevimabe na estratégia de prevengio de ITRI associada ao VSR

—
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Impacto da Estratégia: Destaque Nacional

1.257

Doses em fevereiro/2026

Capital brasileira com maior nimero de doses de
nirsevimabe aplicadas no més.

2.559
Doses até abr/2026

Maior quantitativo da regiao Centro-Oeste,
conforme dados da RNDS.

76,6%

Em prematuros

Alcance expressivo no principal grupo prioritario
da estratégia.
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Conclusoes e Ligcoes Aprendidas &

Educa¢ao Continuada

Fator decisivo para seguranca na indicacao e
administracao do imunobioldgico.

Comunica¢ao em Rede

Linguagem acessivel e multiplos canais
garantiram adesao ampla e rapida das equipes.

REDE DE

Microplanejamento & 7

IMUNIZACAO

Fluxos adaptados ao territdrio reduziram perdas
e ampliaram equidade no acesso.

Integracao Interinstitucional

Articulacao entre vigilancia, imunizacdao, APS,
hospitais e rede privada foi determinante.

' 11
: PREVISIBILIDADE!!!
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CONASS

A forca dos estados na
garantia do direito a Saude.

WWWw.conass.orq.br

Ed. Parque Cidade Corporate, Setor Comercial Sul
Quadra 9, Torre C, Sala 1105 | 1102
Fone: (61) 3222.3000 | conass@conass.org.br



http://www.conass.org.br/
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