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1. APRESENTACAO

A vacinacdo é a principal ferramenta de prevencado primaria de doengas e umas das medidas
mais bem-sucedidas em saude publica, com melhor custo-efetividade. Além disso, a
imunizacdo evita incapacidades e cerca de 2 a 3 milhdes de mortes, em todo o mundo, a cada
ano. Um dos grandes avancos da ciéncia € o desenvolvimento de vacinas. Com o objetivo de
fortalecer o sistema imunoldgico, as vacinas estimulam a producdo de anticorpos que

combatem agentes infecciosos — como virus e bactérias — e evitam o adoecimento.

A imunizacdo é uma estratégia imprescindivel para a saude publica, uma vez que, ao
prevenir a disseminacdo de doencas, também evita epidemias. Por isso, é uma acdo que
fortalece a resposta imune individual e coletiva. O Programa Nacional de Imuniza¢do no Brasil
tem avancado ano a ano para proporcionar melhor qualidade de vida a populagdo com a

prevencao de doencgas.

Muitas doengas comuns no Brasil e no mundo deixaram de ser um problema de saude
publica por causa da vacinacdo em massa da populagdo, como a Poliomielite, Sarampo,
Rubéola, Tétano e Coqueluche, foram erradicadas e que hoje nos ameacam a retornar como
a paralisia infantil com os baixos indices de vacinacdo. Tracar estratégias para reverter as
baixas coberturas vacinais e se tornar um grande desafio. Entre os fatores que influenciam
para a subvacinagdo estdo a hesitagdo vacinal e a infodemia de fakenews sobre os

imunizantes.



2. IDENTIFICACAO

2.1.Informagdes Territoriais

Tabela 1 — Informacdes Territoriais

T s ] toGrosso

Municipio Novo S3o Joaquim
Area em KM 5.078,293 km?
Populacao 6.042 pessoas

Densidade Populacional 1,20 hab./km?

Regido de Saude Barra do Gargas

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

2.2.Secretaria Municipal de Saude

Tabela 2 — Secretaria Municipal de Saude

Nome do Orgdo Secretaria Municipal de Satde de Novo S3o Joaquim
Namero CNES 5106281
CNPJ 11.106.800.0001/08

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

2.3.Informagdes sobre Vigilancia em Saude e Atengdao Primaria a Saude

Tabela 3 - Informacdes sobre Vigilancia em Salde e Atencao Primaria a Saude

Coordenacgdo Responsavel

Vigilancia em Saude Keila Maria Moraes
Imunizagao Ana Lucia Rodrigues Vendramel
Atencgdo Primaria a Saude Leila Ferreira de Jesus

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Novo Sdo Joaquim/MT



3. ANALISE SITUACIONAL

3.1.Aspectos Demograficos

Tabela 4 — Distribuicdo da Populacao Residente Estimada por Sexo e Faixa Etdria

I P e R
36 76

Menor 1 ano 40 1,56
1a4anos 160 149 309 6,34
5a9anos 184 175 359 7,37

10 a 14 anos 165 148 313 6,42

15a 19 anos 133 159 292 5,99

20 a 29 anos 394 350 744 15,27

30 a39anos 314 359 673 13,81

40 a 49 anos 340 384 724 14,85

50 a 59 anos 315 322 637 13,06

60 a 69 anos 227 228 455 9,34

70a 79 anos 107 102 209 4,29

80 anos e mais 44 39 83 1,70
Total 2.423 2.451 4.874 100 %

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Tabela 5 — Populagdo Estimada Residente por Ano

2021 4837 Estimativa
2020 4.956 Estimativa
2019 5.081 Estimativa
2018 5.205 Estimativa
2017 5.334 Estimativa

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)



Tabela 6 — Populacdo Residente na drea rural e area urbana

A | Rwal | ubana ] Toml

Populagao 2325 3717 6042
% Total 38% 62 % 100 %
Fonte: IBGE
3.2.Educagao

Tabela 7 — Rede de ensino no municipio

Escolas Municipais 7
Escolas Estaduais 2
Cursos Profissionalizantes 0
Cursos Técnicos 1
Faculdades/Ensino Superior 0

Fonte: Secretaria Municipal de Educa¢do de Novo Sdo Joaquim/MT

3.3.Diagndstico Epidemiolégico

Tabela 8 - Informac;oes sobre Nascimentos em Novo Sdo Joaquim/MT

o [ 203 2o

Numero de nascidos vivos

Taxa Bruta de Natalidade (nascidos vivos/1000 habitantes) 16,97 18,27 20,50 20,65

Taxa de nascidos vivos com mades adolescentes 4,34 3,65 4,92 3,85
% de maes de 10-19 anos 26% 20% 24% 19%

% com baixo peso ao nascer — geral 7% 9% 9% 5%

Taxa de nascidos vivos por partos cesdreos 62% 74% T77% 72%
Taxa de nascidos vivos por partos vaginais 38% 26% 23% 28%

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (SINASC)



Tabela 9 — Informacdes sobre Nascimentos no Estado de Mato Grosso

2y |2 |z | ]

Numero de nascidos vivos 57.271 58.649 58.852 57.037

Taxa Bruta de Natalidade (nascidos vivos/1000 16,85 17,04 16,89 16,18
habitantes)

Taxa de nascidos vivos com mades adolescentes 2,93 2,78 2,70 2,49
% de maes de 10-19 anos 17 16 16 15
% com baixo peso ao nascer — geral 7,5 7,3 7,7 7,8
Taxa de nascidos vivos por partos cesareos 62 62 61 63
Taxa de nascidos vivos por partos vaginais 38 38 39 37

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Nascidos Vivos (SINASC)

Tabela 10 — Informacgdes sobre Nascimentos no Brasil

2007 | o8 | 2019 | 2020

Numero de nascidos vivos 2.923.535 2.944.932 2.849.146 2.730.145
Taxa Bruta de Natalidade (nascidos
vivos/1000 habitantes) 14,14 14,12 13,56 12,89
Taxa de nascidos vivos com maes 233 219 2,00 1.80
adolescentes
% de maes de 10-19 anos 16 15 15 14
% com baixo peso ao nascer — geral 8,5 8,5 8,7 8,6
Taxa de naSC|do§ vivos por partos 56 56 56 57
cesareos
Taxa de nascidos vivos por partos 44 44 44 43

vaginais

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC)



Tabela 11 — Percentual e nimero absoluto de criangas nascidas vivas por numero de
consultas pré-natais em Novo Sdo Joaquim/MT

Consultas de pré-natal | 2017 2018 2019 m

1-3 consultas
(3'5%) (1,05%) (0,95%) (0,96%)

4-6 consultas 25 5 13 11
(29%) (5,26%) (12,4%) (10,6%)

>7 consultas 56 88 90 91
(65,1%) (92,6%) (85,7%) (87,5%)

Total Nascidos Vivos 86 95 105 104

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC)

Tabela 12 - Coberturas vacinais por ano segundo imunobioldgico em Novo S3o Joaquim/MT

Imunobiolégico 2018 2019 2021

BCG 55,24
44,76
76,19
79,05
83,81
79,05
81,90
80,00 84,62
70,48 78,85
88,57 86,54
30,48 42,31

Hepatite B em criancgas até 30 dias 93,02

Rotavirus Humano
Meningocécica C
Penta
Pneumocdcica
Poliomielite

Febre Amarela

Hepatite A
Triplice Viral D1

Triplice Viral D2
Fonte: DataSUS

88,37

74,42

(o]



4. ESTRUTURA E ORGANIZAGCAO

Tabela 13 — Rede Fisica de Estabelecimentos de servicos de vacinacao

Tipo de Estabelecimento CNES

07h as 11h
13h as 17h

Sala de Vacina USF/PSF 03

Rede de Frio Municipal - -
Hospital - -
Hospital/Maternidade - -
Maternidade - -

Servigo Privado de Vacinagao - -

Total 03 -

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Tabela 14 — Cronograma de Vacinac3o na Area Urbana

Periodicidade

Imunobioldgicos rtler " o
GIER Semanal | Semanal Quinzenal
BCG X X

Hepatite B X X X
Pentavalente X X X
VIP X X X
Pneumo 10 X X X
omay XXX
Meningo C X X X
Meningo ACWY X X X
Febre amarela X X X
Triplice Viral X X X
Hepatite A X X X
DTP X X X
Tetra viral X X X
Pdlio oral (VOP) X X X
Varicela X X X
dT X X X
dTpa X X X




Periodicidade

Imunobiolégicos

Quinzenal Mensal
HPV X X X
Influenza
(campanha) X X  Campanha
Covid 19 X X «

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Novo Sdo Joaquim/MT

Tabela 15 — Cronograma de Vacinag3o na Area Rural

Periodicidade

Imunobioldgicos Todos os x o
dias el || semere || 2HEEED )| WG]

BCG X
Hepatite B X X X
Pentavalente X X X
VIP X X X
Pneumo 10 X X X
oy XX '
Meningo C X X X
Meningo ACWY X X X
Febre amarela X X X
Triplice Viral X X X
Hepatite A X X X
DTP X X X
Tetra viral X X X
Pdlio oral (VOP) X X X
Varicela X X X
dT X X X
dTpa X X X
HPV X X X

(Clgf]:l\:zr:lzhaa) X X Campanha
Covid 19 X X X

Fonte: Secretaria Municipal de Saiide de Novo S&o Joaquim/MT
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Tabela 16 — Profissionais atuantes na sala de vacina

Profissional Sala de Vacina BCG Rede de Frio
Sim Ano i Ano Sim Ano

Dilmar da Silva Gouveia X 2017 X 2017 X 2017
Dilmar da Silva Gouveia X 2018 X 2018 X 2018
Dilmar da Silva Gouveia X 2019 X 2022 X 2019
Dilmar da Silva Gouveia X 2022 X 2022 X 2022
Ana Lucia R. Vendramel X 2018 X 2018 X 2018
Ana Lucia R. Vendramel X 2018 X 2018 X 2018

Fonte: Secretaria Municipal de Saiide de Novo S&o Joaquim/MT
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5. PROCESSO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

Reconhecemos a importancia do planejamento para o éxito do Programa de Vacinacdo no

municipio, para que o alcance de metas e resultados sejam eficazes garantindo a saude da

nossa populacdo de doencas que sdao imunopreviniveis, através do monitoramento,

organizacao, planejamento e avaliacdo dos indicadores, como cobertura vacinal que estima a

propor¢dao da populagdo-alvo vacinada e supostamente protegida para determinadas

doencas, bem como a homogeneidade destas vacinas e diminuir a taxa de abandono.

Tabela 17 — Dificuldades e estratégias

Dificuldades Estratégias

Erros no registro de doses aplicadas;

Inconsisténcias nos sistemas de informacao
(E-SUS, SIPNI, SIPNI WEB)

Duplicidade de usuarios
Baixas coberturas vacinais
Cartao nacional do SUS de outro municipio
Superestimacao dos nascimentos

Falta de profissionais capacitados em sala
de vacina

Horario de funcionamento reduzido das
UBS

Capacitar, treinar, monitorar os técnicos de
sala de vacina para o registro correto dos
imunobiolégicos nos sistemas de
informacdo (E-SUS, SIES, SIPNI)

Orientar a verificacdo e atualizacdo do
cidaddo e no CDS (cadastro domiciliar e
territorial e cadastro individual) dentro do
E-SUS, SIPNI e CADWEB antes do registro
das doses aplicadas;

Realizar o monitoramento mensal e
vigilancia das coberturas vacinais, a fim de
alcancgar as metas preconizadas;

Capacitar os profissionais da sala de vacina
com a fundamentacao tedrica sobre
vigilancia, monitoramento, cobertura de
vacinag¢ao e metas;

Realizar Educacdo Permanente com os
profissionais da equipe de Aten¢do Basica
sobre Imunizacgdo, a fim de os mesmos
entenderem a importancia da vacinagdo
(esquema completo) para que
recomendem, prescrevam e orientem a
populacdo;

Realizar mudancas nos horarios de
funcionamento das salas de vacina;

Centralizar uma sala de vacina na zona
urbana com horarios estendidos em regime
de escala para facilitar as maes que
trabalham em horario comercial;

12



Dificuldades Estratégias

Vacinas em atraso
Caderneta e cartdo de vacina desatualizado

Aproveitar a ida das criangas aos postos de
salde por outros motivos, como consultas
eletivas, durante o pré-natal, no hospital
durante o periodo de internagao, sala de
aula, grupos terapéuticos, unidades de
saude, nos consultdrios odontoldgicos e
salas de espera, encaminhar ao profissional
da sala de vacina para avaliagdo da
caderneta de vacinagao, cartao de vacina;

Fazer busca ativa de criangas e adolescentes
que necessitam receber alguma vacina por
meio das equipes de Estratégias de Saude
da Familia nos domicilios, creches e escolas
com sistemas lembretes (WhatsApp,
manuais);

Reorganizar o processo de trabalho dos ACS
para serem qualificados em vigilantes de
imunizagao, colaborando com orientagdes e
busca ativa do publico alvo;

Realizar novos dia D extra, sabado em que
0s postos se mantém abertos
exclusivamente para realizar a vacinagao;

13



Dificuldades Estratégias

Resgatar o habito da populacao ir até a
unidade de saude para a rotina de
vacinagao
Desinformacdo da populagao

Campanhas de vacinacdo com baixa adesdo

Utilizar redes sociais, midias locais, para
educacdo em saude com acdes coletivas
com pacientes e familiares, escolas tais

como mobilizacdo, divulgacdo com a
populacdo para desmentir informacgoes
falsas, esclarecer duvidas, e falar da
importancia e atualizacdo do calendario
vacinal e aprazamentos de vacina com
avisos digitais tais como: através de cartdo
postal, mensagens de texto, WhatsApp,
ligacdes telefbnicas;

Realizar acGes educativas direcionadas
para enfrentamento as fakenews através do
Programa Saude na Escola, reunides de pais
nas escolas, reunides com educadores para

difundir a importacdo da vacinacdo para a

saude do individuo e comunidade;

Intensificar a discussdo sobre Imunizagao
nas reunides de equipe das UBS, nos
conselhos da crianca e do adolescente, do
idoso;

Buscar parcerias com o Conselho Tutelar da
Crianca e do Adolescentes, secretaria de
educacado, e a da assisténcia social (bolsa
familia), pastoral da crianca;

Incluir os membros do Conselho Municipal
de Saude nas discussdes do risco de
reintroducao das doencgas com a
participacdo da populagdo em espacos
como igrejas, escolas, associacoes de
moradores ou de bairros, tendo como
autores as pessoas da comunidade;

Levar a vacinacdo de gotinha para locais de
maior movimento como pracas publicas,
parques;

Atualizar durante as campanhas de
vacinacdo a situacdo vacinal da populagao
até 15 anos de idade;

14



Dificuldades Estratégias

Aumentar continuamente as condigdes de
armazenamento das vacinas;

Tempo reduzido de validade das vacinas Promover a disponibilidade e a qualidade
Aumentar a oferta de imunobioldgicos das vacinas ofertadas a populacao,
planejando o quantitativo de doses
necessarias;

Intensificar as acdes de vacinacao em

situacdes de surto, com monitoramento de

Em casos de surtos surtos ativos e com estratégias de resposta
rapida no enfrentamento a situagao;

15



6. CONSIDERACOES FINAIS

Resgatar a tradicao dos brasileiros que historicamente, tém a ida aos postos de saude para
atualizar a caderneta de vacinacdo como parte da rotina, sensibiliza-las da fundamental
importancia para proteger a populacdo contra uma série de doencas e assegurar o controle
dessas doencgas imunopreveniveis como o sarampo, a poliomielite, a gripe, meningites e todas

aquelas cujas vacinas sdo ofertadas pelo Sistema Unico de Saude.

O aumento na cobertura vacinal é o resultado de um conjunto de agbes estratégicas, que
perpassam pela melhoria na ambiéncia das unidades de saude, maior aporte tecnoldgico,
monitorar a cobertura vacinal treinamento de profissionais para registro adequado da
vacinacdo e analise dos sistemas de informacdo (E-SUS, SIPNI, ), educacdo em saude para
familiares e pacientes, educagcdao permanente dos profissionais, busca ativa de pessoas com
doses em atraso e sistemas de lembretes, aproveitar oportunidades como as consultas ou

outros procedimentos na unidade de saude para verificar a situagdo vacinal.

Este Plano Municipal de Vacinacdo tem o objetivo de estabelecer diretrizes de forma
coordenada, apresentando ferramentas para fortalecer nossos indicadores epidemiolégicos,
acesso a vacinacdo e a capacidade de mantermos o Brasil livre da reintroducdo de doencgas no

pais.

Desde o advento dos imunobioldgicos no século XVIII, torna-se substancial a educacdo em
saude, sobre esse tema no sentido que é uma das medidas mais importantes de prevencao
contra doencas, é muito melhor e mais facil prevenir uma enfermidade do que trata-la, e é
isso que as vacinas fazem. A vacinagao nao apenas protege aqueles que a recebem, mas
também ajuda a comunidade como um todo. Quanto mais pessoas de uma comunidade

ficarem protegidas, menor é a chance de qualquer uma delas adoecerem.

Temos um grande desafio enquanto profissionais da saude, gestores, é de combater a
hesitacdo coletiva para se vacinar, as fake News esclarecendo sobre a seguranca, qualidade e
eficicia das vacinas para a populagdo, capacitar as equipes da enfermagem, os vacinadores,
melhorar a funcionabilidade e registro dos sistemas de informacdo tentando alcancar
cobertura vacinais de 100%, de forma homogénea em todo territério nacional e em todos os

bairros e alertar as consequéncias de ndo se imunizar para evitar o retorno de doencas
16



Imunopreviniveis, assim reverter esse quadro de baixas coberturas e fortalecer o Sistema
Unico de Saude conforme diretrizes e principios de acesso universal, equidade e de forma
descentralizada e hierarquizada com agdes efetivas que asseguram a imunizagdo e assim,

saude a populagdo, direito esse definido na Constituicdo Federal.

17



7. AGRADECIMENTO

Em nome da secretaria municipal de satide gostaria de agradecer a oportunidade Unica desse
momento com esta regional de salde pela contribui¢cdo da construgdo deste trabalho, equipes
da Atencdo Primaria, ao trabalho dos agentes comunitarios de saude que participaram direta

ou indiretamente do desenvolvimento da elaboragao deste Plano Municipal de Vacinagao.

Figura 1 — Mensagem Final
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