
Governador IbaneisRocha (MDB)adiantouaoCCoorrrreeiiooqueacategoria estará entreosgruposprioritáriosde imunização.Por enquanto, o
DFestá fazendoasaplicações empessoas comcomorbidades enosdemaispúblicos iniciados.Mais de532mil receberamaprimeiradose

Rodoviários entrarão
na fila da vacina
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A pós afirmar que os professo-
res devem ser vacinados con-
tra a covid-19 até agosto, o
Governo do Distrito Federal

(GDF) pretende imunizar os rodoviá-
rios em seguida. De acordo com o que
o governador Ibaneis Rocha (MDB)
adiantou ao Correio, a categoria é a
próxima a entrar na lista de priorida-
des. No entanto, como o DF depende
do envio de doses do Ministério da
Saúde, não há uma data para o início
dessa fase. Por ora, o GDF está vaci-
nando pessoas com comorbidades,
além dos demais públicos já contem-
plados. Ontem, a capital atingiu a
marca de 532.323 pessoas que recebe-
ram a primeira dose (D1) dos imuni-
zantes e 283.561, com o reforço.
Apesar da intenção, o governador

afirmou que a prioridade, após co-
morbidades, são os educadores. “A
imunização dos professores será ca-
paz de trazer mais norma-
lidade à vida de todos nós,
até porque vivemos um
problema de saúde social
com os alunos em casa”,
avalia Ibaneis.
O chefe do Executivo lo-

cal reforça que o avanço da
campanha no DF depende
do envio demais doses pelo
Ministério da Saúde. “A es-
perança é de que venham
mais vacinas para que a
imunização seja mais rápida para to-
dos, mas precisamos pensar nos rodo-
viários e em todos os profissionais que
têmmais contato comoutras pessoas”,
completa. Até o momento, o DF rece-
beu 1.001.504 doses entre CoronaVac,
AstraZeneca e Pfizer. Ontem, 9.651
pessoas foram imunizadas com a D1 e
3.277, com aD2 (segunda dose).
Entre as categorias que estão sendo

imunizadas, apenas os profissionais da
saúde estavam previstos no Plano Dis-
trital de Vacinação da Secretaria de
Saúde, o que havia sido estimado em
101mil pessoas. Até o fechamento des-
ta edição, 135.113 receberam a primei-
ra dose e 100.948, o reforço. A previsão
inicial considerava apenas aqueles que
atuam na linha de frente no combate á
covid-19, por isso a disparidade entre o
público esperado e o vacinado.
Os profissionais da segurança pú-

blica foram incluídos ao longo da

campanha. Dos 16.300 vacinados,
5.488 receberam a D2. Esta categoria
não estava prevista no plano Distrital
de Vacinação, mas foi incluída depois
por determinação do governador do
DF e doMinistério da Saúde.
Além dos profissionais de saúde,

96.166 idosos com 75 anos foram vaci-
nados e ultrapassaram a previsão ini-
cial, que era de 80,9 mil indivíduos.
Segundo a pasta, isso ocorreu devido à
vacinação de moradores de outros es-
tados no DF. Já o grupo de 60 a 74,
composto por 265,2 mil pessoas, têm
241.009 vacinados com aD1.

Reações
Após análise dos relatos de reações

às vacinas contra a covid-19, o sistema
e-SUS, do Ministério da Saúde, asso-
ciou 529 casos às aplicações. Com re-
lação aos eventos adversos pós-vaci-
nação (EAPV) com a CoronaVac, 288
ocorrências foram classificadas como
não graves e seis graves. Das pessoas
que relataram sintomas após a imuni-

zação, 52,6% informaram
dor de cabeça; 21,88%, do-
resmusculares; 16,4%, diar-
reia e 13,7%, reação de hi-
persensibilidade na pele.
A vacina AstraZeneca,

por sua vez, contabilizou
114 casos como não graves
e dois graves. Os sintomas
mais relatados foram: dor
de cabeça (42,3%), dores
musculares (36,4%), febre
(35,5%), diarreia (10,1%) e

reação no local de aplicação (16,1%).
Não houve reação de hipersensibili-
dade na pele após a aplicação da vaci-
na AstraZeneca.
Apesar das reações registradas, o in-

fectologista e professor da Universida-
de Católica de Brasília (UCB) Leandro
Machado ressalta que issonão émotivo
para deixar de se imunizar. “Toda vaci-
na tem reação, é uma coisa que já espe-
ramos quando começamos a vacinar.
Não compensa ficar sem vacina, por-
que a pessoa estarámais exposta à co-
vid-19 e commaior risco de desenvol-
ver a forma grave dadoença”, explica.

8.184mortos
Nas últimas 24 horas, o DF regis-

trou mais 766 novos casos e 34 mortes
pela covid-19. Com a atualização, a
capital federal chegou à marca de
388,2 mil infecções confirmadas e

8.184 óbitos. A média móvel de casos
da doença, levando-se em conta os
últimos sete dias, está em 865. En-
quanto amediana demortes, em rela-
ção aomesmo período, é de 36,85.
A taxa de transmissão está em

0,9, o que significa que 100 pessoas
transmitem o novo coronavírus pa-
ra outras 90. O ideal, para o GDF, é

que esse índice permaneça abaixo
de 1, pois demonstra que a pande-
mia está desacelerando.
Ogovernador IbaneisRocha (MDB)

estuda os dados diariamente para de-
finir se vai flexibilizar ou não as medi-
das restritivas em vigor noDF. Esta se-
mana, o chefe do Executivo local deve
definir se autoriza ou não a realização

de eventos com 25% da capacidade
de público. “É preciso acompanhar
sempre a evolução dos índices. Está
na hora de flexibilizar outras ativida-
des econômicas, a sociedade pede
por isso. Se todos observarem as re-
gras de segurança e asseio, é possível
manter a doença sob controle até que
a vacinação chegue a todos”, disse.

» JÉSSICA MOURA

Gradativamente, a Secretaria de
Saúde (SES) do Distrito Federal re-
toma as cirurgias eletivas que esta-
vam paradas devido ao agravamen-
to da pandemia de covid-19. As ci-
rurgias de pequeno e médio porte,
como hérnias e vesículas, voltarão a
ser realizadas nos hospitais públi-
cos do DF. Os procedimentos eleti-
vos ocorrem conforme a disponibi-
lização de vagas nas unidades pelos
núcleos de internação e alta da SES.
A secretaria, no entanto, afirmou
que não é possível estimar quantas
pessoas estão aguardando por uma
dessas cirurgias na capital.
O retorno foi possível graças à

desmobilização dos leitos, iniciada
esta semana visando o aumento da
disponibilização de unidades para
que as cirurgias transcorrem de
maneira mais dinâmica. A retoma-
da representa alívio para pacientes
que esperam pelo procedimento.
Naide Castilho, 52 anos, aguarda
desde abr i l do ano passado por
uma cirurgia de catarata. “O médi-

co falou que tinha que esperar, que
iam me ligar, mas, até hoje, nada.
Eu estou doida para fazer essa ci-
rurgia, mas essa pandemia atrapa-
lhou”, lamenta.
Ela conta que, ao longo do último

ano, os sintomas têm piorado. “Me
atrapalha para ler as caixas de com-
primido, para ler no celular. Para eu
colocar a linha na agulha, tenho que
sair na claridade. Fico preocupada de
perder a vista. Às vezes, fico com a vi-
são embaçada, me dá umas fisgadas”,
reclama. Com o retorno das opera-
ções, ela se sente esperançosa. “Se for
liberada, vai ser um alívio, bom de-
mais, dá mais segurança, vou ficar
despreocupada”.
Na semana passada, durante a

inauguração do hospital de campa-
nha do Gama, no Bezerrão, o gover-
nador Ibaneis Rocha (MDB) confir-
mou que os pacientes com covid-19
nas UTIs dos hospitais públicos se-
riam transferidos para as unidades de
campanha. Os módulos no Autódro-
mode Brasília e na Escola Parque Aní-
sio Teixeira, em Ceilândia ainda não
foram entregues.

Emergência
A vice-presidente da Associação

Brasileira de Saúde Coletiva (Abras-
co), Bernadete Perez, diz que o “maior
risco é morrer sem assistência, sem
acesso”. Ela pondera que, no início da
pandemia, os estados tiveram de dar
uma resposta rápida à crise com a
mobilização de leitos, mas que a me-
dida é incompleta e insuficiente para
o enfrentamento de uma pandemia.
“A gente tem tempo suficiente para
conseguir fazer essa organização de
serviços de maneira que não tenha,
também, um aumento de letalidade
entre a população com outras doen-
ças crônicas e agudas que precisam
de assistência”, acrescenta.
A enfermeira e professora da

Universidade de Brasíl ia (UnB),
Fátima Sousa ressalta que a sus-
pensão das cirurgias eletivas em
meio à pandemia do novo coro-
navírus é resul tado de erros na
gestão da saúde no DF. “Devería-
mos ter feito os hospitais de cam-
panha para dar suporte aos hos-
pitais de referência, como o Hran

(Hospital Regional da Asa Norte),
e deixado os demais funcionando
normalmente”, avalia.
A professora diz que a solução

de t rans fer i r os pac ientes com
cov id -19 para os hosp i t a i s de

campanha veio tarde, mas é ne-
cessár ia . “Tem que colocar um
garrote rapidamente e estancar
essa sangria. Tem que organizar,
não pode deixar morrer de outras
doenças”, declarou.

Retomada de cirurgias eletivas

Naide Castilho, 52 anos, sofre de catarata e aguarda, desde abril de 2021, a operação
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