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RESUMO

Este artigo objetivou analisar a cobertura vacinal das vacinas ofertadas a partir do cartdo da
crianga, das quatro principais cidades da 9% Regido de Salde do Alto Sertdo Paraibano entre o
periodo de 2018 a 2022. Realizou-se uma analise epidemioldgica da cobertura vacinal, com
base nos dados do DATASUS, na busca por compreender como as doencas se distribuem e
quais fatores influenciam sua ocorréncia em populacdes especificas. Na cidade de Cajazeiras,
a partir de 2021 e 2022, a cobertura diminuiu consideravelmente, alcancando 94,51%. Pdde-se
observar a relacdo entre os valores obtidos pelo estudo, em que a cidade de Cajazeiras se
manteve acima da média entre as cidades, seguida de Sdo Jodo do Rio do Peixe e de Cachoeira
dos Indios, que se mantiveram dentro da média, e por Gltimo a cidade de S&o José de Piranhas,
abaixo da média. Em Sdo José de Piranhas, a cobertura vacinal ndo alcangou a média
estabelecida pelo Ministério da Saude em nenhum dos anos. As cidades de Sdo Jodo do Rio do
Peixe e de Cachoeira dos indios também ndo obtiveram a média estabelecida pelo Ministério
da Salde, mas ficaram dentro dos padrdes de cobertura vacinal, pela pesquisa. A anlise dos
dados de cobertura vacinal de 2020 e 2022 mostrou que a pandemia da COVID-19 agravou o
declinio observado no Brasil desde 2016, de forma a apontar que as metas de imunizacéao
preconizadas pelo PNI ndo tenham sido alcangadas.

Palavras-chave: cobertura vacinal, epidemiologia, vacinacao.

ABSTRACT

The aim of this article was to analyze the vaccination coverage of the vaccines offered on the
child's card in the four main cities of the 9th Health Region of Alto Sertdo Paraibano, between
2018 and 2022. An epidemiological analysis of vaccination coverage was carried out, based on
data from DATASUS, seeking to understand how diseases are distributed and what factors
influence their occurrence in specific populations. In the city of Cajazeiras, from 2021 and
2022, coverage decreased considerably, reaching 94.51%. It was possible to observe the
relationship between the values obtained by the study, in which the city of Cajazeiras remained
above the average among the cities, followed by Sdo Jodo do Rio do Peixe and Cachoeira dos
indios, which remained within the average, and finally the city of S&o José de Piranhas, below
the average. In Sdo José de Piranhas, vaccination coverage did not reach the average set by the
Ministry of Health in any of the years. The cities of Sdo Jodo do Rio do Peixe and Cachoeira
dos indios also failed to reach the average set by the Ministry of Health, but were within the
vaccination coverage standards, within the survey. The analysis of vaccination coverage data
for 2020 and 2022 showed that the COVID-19 pandemic has aggravated the decline observed
in Brazil since 2016, and it is worrying that the immunization targets recommended by the PNI
have not been achieved.

Keywords: vaccination coverage, epidemiology, vaccination.

RESUMEN

El objetivo de este articulo fue analizar la cobertura de vacunacion de las vacunas ofrecidas en
el carné infantil en las cuatro principales ciudades de la 9% Regién Sanitaria del Alto Sertdo
Paraibano entre 2018 y 2022. Se realizé un analisis epidemiologico de la cobertura de
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vacunacion, a partir de los datos de DATASUS, en un intento de comprender como se
distribuyen las enfermedades y qué factores influyen en su aparicion en poblaciones especificas.
En la ciudad de Cajazeiras, entre 2021 y 2022, la cobertura disminuy6 considerablemente,
alcanzando 94,51%. Fue posible observar la relacion entre los valores obtenidos por el estudio,
en que la ciudad de Cajazeiras se mantuvo por encima de la media entre las ciudades, seguida
por S&o Jodo do Rio do Peixe y Cachoeira dos indios, que se mantuvieron dentro de la media,
y finalmente la ciudad de S&o José de Piranhas, por debajo de la media. En S&o José de Piranhas,
la cobertura de vacunacion no alcanz6 la media establecida por el Ministerio de Salud en
ninguno de los afios. Los municipios de S&o Jodo do Rio do Peixe y Cachoeira dos indios
tampoco alcanzaron la media establecida por el Ministerio de Salud, pero estuvieron dentro de
los estandares de cobertura de vacunacion establecidos por la encuesta. El andlisis de los datos
de cobertura de vacunacion para 2020 y 2022 mostré que la pandemia de COVID-19 ha
exacerbado la disminucion observada en Brasil desde 2016, lo que indica que no se han
alcanzado los objetivos de inmunizacion recomendados por el PNI.

Palabras clave: cobertura vacunal, epidemiologia, inmunizacion.

1 INTRODUCAO

O Programa Nacional de Imunizac6es (PNI), estabelecido em 1973, desempenha um
papel fundamental na organizagdo da Politica Nacional de Vacina¢do no Brasil. O PNI €
responsavel por coordenar uma intervencgdo de salde publica de abrangéncia universal, o que
contribui significativamente para a reducdo da morbimortalidade causada por doencas
transmissiveis. Com isso, atraves do trabalho das equipes de vacinagdo em todo o pais, o PNI
alcancou importantes conquistas epidemioldgicas, das quais incluem-se a erradicacdo de
doencas como a Febre Amarela urbana, a Variola e a Poliomielite, bem como o controle do
Sarampo, do Tétano Neonatal e Acidental, e de formas graves de Tuberculose, Difteria e
Coqueluche, entre outras (Brasil, 2003; Melo; Oliveira; Andrade, 2019).

Dessa forma, é possivel visualizar que a vacinacdo desempenha um papel crucial na
salde publica, de modo a ser um dos principais instrumentos utilizados pelos governos e
autoridades sanitarias. No Brasil, tem sido fundamental para reduzir a morbimortalidade por
doencas imunopreveniveis, oferecer protecao especifica aos individuos imunizados e contribuir
para salvar vidas e prevenir a propagacdo de doencas (Brasil, 2023). No entanto, estudos
recentes indicam uma tendéncia de reducdo da cobertura vacinal em todas as regides do pais.
Desse modo, esse fendmeno pode ser atribuido a disseminag&o de noticias falsas sobre vacinas,
principalmente nas redes sociais, a hesitagdo vacinal e a pandemia de COVID-19, que impactou
a atencgdo e a adesdo as campanhas de vacinacao (Melo; Oliveira; Andrade, 2010; Oliveira et
al., 2022).
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Nesse sentido, a adesdo a vacinacdo ¢ influenciada por diversos aspectos socioculturais,
como a disseminacdo de movimentos antivacinas e mudangas na percepcdo dos riscos e
beneficios das vacinas, o que tem contribuido para o aumento das mortes por doencas
imunopreveniveis (Brasil, 2023). Além disso, o declinio das coberturas vacinais pode ser
atribuido a questdes relacionadas ao funcionamento dos servicos de salde, a disponibilidade de
suprimentos e ao aumento do contingente de criangas em situacdo de vulnerabilidade, sem
acesso adequado a imunizacéo e a informacdes confiaveis sobre vacinas (UNICEF, 2020).

Nessa logica, a cobertura vacinal € estimada pelo nimero de doses das vacinas
administradas em relacdo ao tamanho estimado da populacdo-alvo. Essa € uma atividade
rotineira de gestdo do Programa Nacional de Imunizacgdes (PNI) do Ministério da Salde, assim
como da maioria das Secretarias Estaduais e Municipais de Salde, através das quais 0
monitoramento da cobertura vacinal é realizado de forma sistematica e rotineira pelas equipes
de enfermagem das unidades de salde, por meio dos dados de producéo (Barbieri, 2021; Brasil,
2019).

Desse modo, os dados do Ministério da Saude revelam uma queda na cobertura vacinal
da populacdo, com menos de 59% dos cidaddos imunizados em 2021, em comparacdo com 67%
em 2020 e 73% em 2019. Assim, o Ministério da Saude preconiza um indice de 95% de
cobertura vacinal. Vale lembrar que a pandemia da Covid-19 agravou essa situagdo, uma vez
que as recomendacdes de distanciamento social e outras medidas ndo farmacoldgicas afastaram
as pessoas das unidades de salde para se vacinarem (Brasil, 2019).

Diante desse cenario, é essencial compreender que as quedas nas coberturas vacinais
ndo podem ser atribuidas a uma Unica causa ou fator, mas sim a uma combinacéo de diferentes
elementos que precisam ser explorados de forma detalhada. Para isso, € fundamental envolver
0s atores relevantes em entrevistas, inquéritos, grupos focais e outros mecanismos
participativos.

Considerando a importancia crucial da imunizacdo na prevencdo de doencas
imunopreveniveis e a disponibilidade de um numero cada vez maior de vacinas na rede publica,
torna-se imprescindivel entender a situacao real das coberturas vacinais, o que justifica, assim,
a realizagdo deste estudo. Com isso, esta pesquisa tem como objetivo analisar a cobertura
vacinal das vacinas ofertadas a partir do cartdo da crianca das quatro principais cidades da 92
Regido de Saude do Alto Sertdo Paraibano, entre o periodo de 2018 a 2022.
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2 METODOS

O estudo proposto é uma analise epidemioldgica da cobertura vacinal do cartdo da
crianca na 9% Regido de Saude do sertdo paraibano entre os anos de 2018 e 2022, com base nos
dados do DATASUS. Esse tipo de estudo busca compreender como as doencas se distribuem e
quais fatores influenciam sua ocorréncia em populacfes especificas. Além disso, a

epidemiologia também visa aplicar esses estudos para controlar problemas de satude publica.

Figura 1 - Mapeamento da 92 Regido de Saude do Estado da Paraiba

{&: GOVERNO Secretaria de Estado da Salde
>« DAPARAIBA 92 Regido de Saude

Rio Grande do Norte

Rio Grande do Norte

Abril/2013

Fonte: Governo da Paraiba, s.d

A érea de estudo abrange o estado da Paraiba, situado no Nordeste do Brasil, com sua
capital localizada no municipio de Jodo Pessoa. Esse estado possui uma extensao territorial de

56.467 km? e uma populagéo estimada em 4.039.277 habitantes. Composto por 223 municipios,
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a Paraiba faz fronteira com os estados do Rio Grande do Norte, de Pernambuco e do Ceara
(IBGE, 2020).

A contento, a Paraiba possui 12 Geréncias Regionais de Salde, encarregadas de receber
e distribuir imunobioldgicos e insumos para as salas de vacinacdo, direcionando-0s as
secretarias municipais de satde. Neste estudo, focalizamos a 9% Geréncia Regional de Salde,
localizada em Cajazeiras, que abrange 15 municipios, incluindo Cajazeiras, Sdo José de
Piranhas, S&o Jodo do Rio do Peixe e Cachoeira dos indios, que serdo as cidades-alvo deste
estudo.

Ademais, a coleta dos dados foi obtida no més de setembro nos sistemas de dados
secundarios do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS). Desse
modo, 0 acesso aos dados se deu pela pagina do DATASUS na web (www.datasus.gov.br), que
hospeda os sistemas de informacéo sobre imunizacdo do Ministério da Saude. Assim, os dados
foram submetidos a uma analise estatistica descritiva e apresentados em graficos e figuras, a
utilizar o software Microsoft Office Excel for Windows 2010 e o software Statistical Package
for the Social Science (SPSS), de modo a ser comparados com a literatura especializada
relacionada ao assunto em estudo.

Com isso, para avaliar a cobertura vacinal do cartdo da crianca na 9% Regido de Saude
do Alto Sertdo Paraibano entre 2018 e 2022, é necessario seguir alguns passos: Coleta de Dados,
Anélise dos Dados, Comparacdo com Metas, Identificacdo de Tendéncias, Identificacdo de

Possiveis Causas, Proposicdo de A¢des Corretivas e a Divulgacdo dos Resultados.

3 RESULTADOS

Os resultados dos imunobioldgicos serdo apresentados pelas seguintes siglas: BCG
(Bacilo de Calmette e Guérin), HPTB-N (Hepatite B ao nascer), RVH (Rotavirus Humano),
MNG-C1 (Meningoc6cica-C, 1% dose), PENTA-1 (Pentavalente, 1* dose), PENTA-2
(Pentavalente, 22 dose), PNMC-1 (Pneumocdcica-10, 12 dose), POLIO-1 (Poliomielite, 12
dose), POLIO-2 (Poliomielite, 22 dose), FA (Febre Amarela), HPTA (Hepatite A), PNMC-2
(Pneumocdcica-10, 22 dose), MNG-C2 (Meningocdcica-C, 22 dose), POLIO-3 (Poliomielite, 32
dose), SCR-1 (Triplice Viral, 12 dose), SCR-2 (Triplice Viral, 22 dose), TETRA (Tetra viral),
DTP-1 (Difteria, tétano e coqueluche, 12 dose), DTP-2 (Difteria, tétano e coqueluche, 22 dose)
e VRCL (Varicela).

A tabela 1 apresenta os resultados obtidos do municipio de Cajazeiras, na Paraiba, nos
anos de 2018 a 2022.
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Grafico 1 - Cobertura vacinal da crianga, Cajazeiras, Paraiba, 2018 a 2022
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Fonte: Dados da pesquisa, 2023

A tabela 2 apresenta os resultados obtidos do municipio de Sdo José de Piranhas, na
Paraiba, nos anos de 2018 a 2022.

Graéfico 2 - Cobertura vacinal da crianga, Sdo José de Piranhas, Paraiba, 2018 a 2022
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Fonte: Dados da pesquisa, 2023

A tabela 3 apresenta os resultados obtidos do municipio de Sdo Jodo do Rio do Peixe,

na Paraiba, nos anos de 2018 a 2022.
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Gréfico 3 - Cobertura vacinal da crianga, Sdo Jodo do Rio do Peixe, Paraiba, 2018 a 2022
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A tabela 4 apresenta os resultados obtidos do municipio de Cachoeira dos indios, na
Paraiba, nos anos de 2018 a 2022.

Gréfico 4 - Cobertura vacinal da crianca, Cachoeira dos Indios, Paraiba, 2018 a 2022
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Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Na Figura 1, podemos ver a relacdo entre os valores obtidos pelo estudo, a partir da
cobertura vacinal dos anos de 2018 a 2022. A linha tracejada em verde, demostra a média da
cobertura entre as cidades analisadas. Nota-se que a cidade de Cajazeiras se manteve acima da
média entre as cidades, seguida de S3o Jodo do Rio do Peixe e de Cachoeira dos indios, que se
mantiveram dentro da média, e, por ultimo, a cidade de Séo José de Piranhas, abaixo da média.
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Figura 2 - Diagrama de caixa: cobertura vacinal da crianca, de 2018 a 2022
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4 DISCUSSOES

Com base nos dados coletados em Cajazeiras-PB, percebe-se que a cobertura vacinal
(CV) total das criangas menores de um ano, no que abrange todas as vacinas do calendario
basico de vacinacao para essa faixa etaria, apresentou uma média acima do padrdo estabelecido
pelo Ministério da Saude, e atingiu 117,86% entre 2018 e 2020. No entanto, a partir de 2021 e
2022, essa cobertura diminuiu consideravelmente, e alcangou 94,51%. Esse declinio pode estar
relacionado a situacdo de salude publica durante a pandemia de COVID-19, que resultou no
ressurgimento de doencgas imunopreveniveis, aumento das internacdes hospitalares de criancas
nessa faixa etaria e maior nimero de mortes evitaveis.

Entretanto, em consonancia com esse pensamento, em estudos realizados durante a
pandemia, conclui-se e afirma que a pandemia de COVID-19 trouxe dificuldades para a
implementacao do Calendario Nacional de Vacinagéo para criangas com até 12 meses de idade
e para o cumprimento das metas do PNI em 2020 (Domingues, 2021). Assim, a reducdo na
cobertura vacinal em todo o pais para as vacinas destinadas a essa faixa etaria ja era evidente,
embora a queda significativa em 2020 possa ter sido causada, em parte, pela pandemia e pelas

medidas de distanciamento social adotadas. Portanto, essa situacdo ressalta a importancia de
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estratégias eficazes para manter a vacinagdo atualizada, mesmo em periodos de crise sanitaria
(Procianoy et al., 2022)

Nesse contexto, um aspecto relevante destacado na tabela é a cobertura vacinal para as
vacinas BCG e Hepatite B, que excede as diretrizes estabelecidas pelo Ministério da Saude.
Isso pode ser atribuido ao fato de que o municipio serve como referéncia materno-infantil para
a regido de salde, o que resulta em um alto nimero de nascidos vivos que recebem as vacinas
logo apds o nascimento, muitas vezes ainda no ambiente hospitalar, nas primeiras 12 horas,
mesmo que nao residam em Cajazeiras.

Em consonancia, para a cidade de Sao José de Piranhas, a cobertura vacinal total para
criangas menores de um ano ndo alcangou a média estabelecida pelo Ministério da Satde em
nenhum dos anos de 2018 a 2022, a ficar abaixo do esperado, com indices que variam de
57,79% a 89,42%. Desse modo, esse cenario pode estar relacionado a diversos fatores
gerenciais e operacionais. Entre os principais, estdo falhas nas estratégias de promocdo das
acOes de imunizacdo pelos profissionais de satde, nimero reduzido de salas de vacinas abertas
com horario estendido, alta rotatividade de profissionais capacitados para realizar as vacinages
e possiveis problemas de registro e informacéo dos dados de vacinacdo, o que pode ter levado
a subnotificacdo ou atraso nas atualiza¢c6es nos sistemas de informacdo. Com isso, esse contexto
representa um grande desafio para a satde publica do municipio.

Nessa acep¢do, como estratégia para conter esses problemas gerenciais e operacionais,
considerados ameaca a saude mundial, a Organiza¢do Mundial da Saude, em corroboracdo com
outras instituicdes parceiras, apresentou a Agenda de Imunizagdo 2030. Essa tem como objetivo
a estratégia de otimizar os beneficios das vacinas em escala global, de modo a fortalecer os
programas nacionais de imunizacdo. Entre os principais objetivos da Agenda estdo alcancar
uma cobertura vacinal de 90% para todas as vacinas essenciais administradas na infancia e na
adolescéncia e reduzir pela metade o nimero de criancas com esquemas vacinais incompletos
até 2030 (Braga; Reis-Santos, 2023).

Em sequéncia, no municipio de S&o Jodo do Rio do Peixe, a cobertura vacinal total para
criangas menores de um ano apresenta variagdes ao longo dos anos. Em 2018, a média da CV
foi de 79,49%, abaixo do recomendado pelo Ministério da Salde, o que pode aumentar o risco
de doencas evitaveis e expor a populacdo infantil a essas enfermidades. Nos anos seguintes,
houve um aumento significativo na cobertura, com média de 102,60% entre 2019 e 2020. Esse
aumento pode ser atribuido a acOes estratégicas bem-sucedidas relacionadas a oferta de
imunobioldgicos e a busca ativa eficaz por parte das autoridades de satde. Em 2021, durante a

pandemia de COVID-19, a CV caiu drasticamente para 75,71%, do modo a refletir os desafios

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 7, n. 2, p. 01-14, mar./apr., 2024



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

11

enfrentados nesse periodo, que envolvem diversos fatores socioculturais, politicos e pessoais.
Em 2022, houve um aumento na CV para 94,80%, mas ainda ndo atingiu a média estimada pelo
Ministério da Saude.

Nesse processo, no municipio de Cachoeira dos Indios, a cobertura vacinal total para
criangas menores de um ano, no que abrange todas as vacinas do calendario basico de
vacinagéo, ficou abaixo da média estabelecida pelo Ministério da Saude em todos os anos de
2018 a 2022, com indices que variam de 84,42% a 87,92%. Essa situacdo também pode ser
atribuida a diversos fatores gerenciais e operacionais, a incluir possiveis problemas no
processamento dos dados nos sistemas de informacédo, o que pode resultar em inconsisténcias
nos dados reais. Assim, essa realidade representa grandes desafios para a saude publica do
municipio e pode gerar impactos significativos.

Nesse cenario, altas taxas de vacinacdo estdo relacionadas a menores indices de
hospitalizacdo e a queda na mortalidade infantil, além de reduzir o uso de medicamentos e 0s
gastos com tratamentos. Portanto, nos programas de vacinacdo no Brasil e no mundo, tem-se
observado uma queda nas taxas de vacinagdo na Ultima década (Couto; Barbieri; Matos, 2021).
Esse declinio foi agravado a partir de 2020 pela pandemia de COVID-19, que, entre outros
problemas, enfraqueceu as ac¢bes de vacinacgdo. 1sso tem preocupado governos e agéncias de
salde internacionais devido ao ressurgimento de algumas doencas preveniveis por vacinagao,
como 0 sarampo, que registrou 2.369 casos confirmados e 4 6bitos nas primeiras 15 semanas
de 2020 (Koehler; Santos, 2017). O PNI, que oferece uma ampla gama de vacinas de forma
universal e gratuita no Brasil, é considerado um modelo global. No entanto, a cobertura vacinal,
que superava as metas do PNI desde meados da década de 1990, tem ficado abaixo da meta
desde 2016 (Sato; Aranda, 2013).

Uma deficiéncia abordada no estudo de Zeber et al. (2024), é a educacdo em salde
relacionada a continuidade da administracdo das doses, em que familiares relatam déficit
durante as informagdes prestadas sobre as orientagdes do processo de imuniza¢do bem como, 0
deixar de administrar doses no tempo estipulado, por conta da situacéo de satde da crianga ou
outros motivos, as contraindica¢fes para recebimento da vacina e fatores que séo considerados
contraindicagdes gerais.

O estudo enfrentou algumas limitagfes, nas quais se inclui a qualidade dos dados
ecologicos, que podem ter sido afetados por subnotificacbes. No entanto, os resultados
apresentados podem servir como base para indicadores futuros, de modo a destacar a

importancia da pesquisa sobre as coberturas vacinais em todo territério brasileiro.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo analisou a situacdo vacinal das criancas das quatro cidades mais populosas
da 92 Geréncia Regional de Saude da Paraiba, sediada em Cajazeiras. Os dados do DATASUS
revelaram que, nos anos de 2018 a 2020, apenas Cajazeiras alcancou a cobertura vacinal
recomendada pelo Ministério da Salde, além de apresentar medias acima das metas
estabelecidas para todas as vacinas estudadas nesse periodo. No entanto, as outras cidades ndo
conseguiram atingir as metas pactuadas com o PNI durante os anos de 2018 a 2022.

Desse modo, percebe-se que a vacinacao é fundamental para a reducdo das doencas
imunopreveniveis, tanto a nivel individual quanto coletivo. No Brasil, apesar da disponibilidade
gratuita das vacinas pelo SUS, tem-se observado uma queda na cobertura vacinal, o que se
reflete por problemas globais complexos e multifatoriais: o crescimento do movimento
antivacina e a disseminacdo de noticias falsas como os principais fatores de decrescimento.

Nesse sentido, a analise dos dados de cobertura vacinal de 2020 e 2022 mostrou que a
pandemia da COVID-19 agravou o declinio observado no Brasil desde 2016, a ser preocupante
gue as metas de imunizacao preconizadas pelo PNI ndo tenham sido alcancadas. No entanto, a
sobrecarga do sistema de salde durante a emergéncia epidemioldgica e a necessidade de
isolamento/distanciamento social foram fatores que contribuiram para esse cenério.

Assim, diante desse contexto, torna-se crucial promover a¢des que ampliem a cobertura
vacinal, como a flexibilizacdo e extensdo dos horarios de vacinacéo, a integracao da vacinagédo
nas consultas de rotina, a remocdo de barreiras de acesso, a realizacdo de busca ativa e
estratégias comunitarias, a prevencdo de doencgas por meio da vacinacdo e o combate a
desinformacdo e as noticias falsas sobre as vacinas, para destacar a seguranca e os beneficios

da imunizacéo.
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