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Secretaria

de Satide Informativo de Imunizagao

Indicadores de Imuniza¢ao 2023

Introdugao

Segundo a Organizacdo Pan-Americana da
Saude, aimunizacdo é uma das intervencdes de satde
mais custo efetivas implementadas no curso da
historial. A vacinacdo é responsdvel pelo controle,
eliminacdo e erradicacdo de diversas doencas,
colaborando para a reducdo da morbimortalidade

principalmente entre as criancas?.

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS)
estima que as vacinas salvam mais de trés milhdes de
vidas todos os anos no mundo. Isso faz com que a
vacinagdo seja uma politica publica prioritdria e
fundamental em muitos paises?.

A eficacia dos programas de vacinagdo é
monitorada por meio dos indicadores de cobertura
vacinal, homogeneidade de coberturas vacinais e taxa
de abandono para as vacinas com esquema
multidose.

O monitoramento das coberturas vacinais é
uma atividade de rotina, tanto no ambito do
Programa Nacional de Imuniza¢gdes (PNI) do
Ministério da Saude,”> quanto no Programa de
Imunizagées do Distrito Federal. Esse indicador
estima a propor¢dao da populagdo-alvo vacinada, e
para seu calculo, utiliza-se o total de ultimas doses do
esquema da vacina de interesse no numerador,
dividido pela estimativa da populagao-alvo, no
denominador, multiplicado por 1003. Para a populacio

de menores de 1 (um) ano e de 1 (um) ano, o

denominador é extraido do Sistema de Nascidos Vivos
(Sinasc)® do ano de 2023.

A meta de cobertura vacinal utilizada no
Distrito Federal segue os parametros do PNI, de 80%
para a vacinna meningocécica ACWY em
adolescentes; 90% para as vacinas BCG, Rotavirus,
HPV, Covid-19 e Influenza; e 95% para as demais
vacinas indicadas na rotina do calendario nacional de
vacinagao.

A homogeneidade das coberturas vacinais
estima a proporcdo de municipios com coberturas
vacinais adequadas! ou a propor¢3o de vacinas com
coberturas adequadas no municipio. A Meta de
homogeneidade estabelecida pelo PNI é de 70% ou
mais. No Distrito Federal, utiliza-se para o cdlculo as
sete regiGes de saude.

A taxa de abandono é o cdlculo do
percentual de vacinados que iniciaram o esquema
vacinal e nio finalizaram. E estimada pela diferenca
entre a quantidade de primeiras doses (D1) e a
guantidade de ultimas doses do esquema vacinal
considerado, dividido pelo numero de D1,
multiplicado por 100%.

O Programa de Qualificacdo das Agbes de
Vigilancia em Saude (PQA-VS) compde o conjunto de
iniciativas do Ministério da Saude para o
aperfeicoamento do Sistema Unico de Saude e
contemplaa imunizagdo através de metas como a

seguinte: 80% de salas de vacina com alimentagao
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mensal das doses de vacinas aplicadas no sistema técnicas com uma breve discussdo dos resultados.
oficial de informacdo do Programa Nacional de
Imunizac¢des (PNI)3.

Os imunobioldgicos (soros, vacinas e
imunoglobulinas) sdo  produtos termolabeis
(sensiveis ao calor e ao frio) e fotossensiveis
(sensiveis a luz). Assim, devem ser armazenados,
transportados, organizados, monitorados,
distribuidos e administrados adequadamente, de
forma a manter sua eficdcia e poténcia, ou seja, sua
capacidade de resposta®. Por isso, a Geréncia de
Rede de Frio (GRF) do Distrito Federal, em
concordancia com as orientagées do PNI, demais
orgdos competentes e as especificacdes definidas
pelo fabricante, realiza a farmacovigilancia do
produto por meio do monitoramento e avaliacdo
dos desvios de qualidade notificados pelas regides
de saude e servigos de imunizagao.

A farmacovigilancia também monitora a
ocorréncia dos eventos supostamente atribuidos a
vacinagdo e/ou imunizacdo (ESAVI) tanto com as
vacinas ofertadas pelo Programa WNacional de
ImunizagGes (PNI), como as ofertadas pela rede
privada. Esses eventos devem ser reportados a
Geréncia de Rede de Frio (GRF) do Distrito Federal
por qualquer profissional de saide que venha a ter
ciéncia do caso, com a finalidade de subsidiar a
adocdao de medidas de seguranca oportunas que
assegurem a melhor relagdo beneficio-risco para a
populagdo vacinada.

Com isso, este informativo apresenta os
principais indicadores de imunizacdo do Distrito
Federal referentes ao ano de 2023, logistica da

cadeia de frio, farmacovigilancia e supervisdes



9 cor

Secretaria de Saude do Distrito Federal | Subsecretaria de Vigilancia a Saude |
Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica | Geréncia de Rede de Frio

INFORMATIVO IMUNIZAGOES 2023 ha

Apresentar e avaliar a taxa de consumo dos imunobioldgicos e descrever o consumo dos insumos
necessarios a vacinagao;

Apresentar e analisar as coberturas vacinais para as regides de saude e suas respectivas regioes
administrativas de criancas menores de 1 ano e de 1 ano de idade para cada tipo de imunizante
previsto no calendario infantil de vacinagao;

Apresentar e avaliar a homogeneidade das coberturas vacinais do calenddrio infantil, segundo regido
de saude;

Apresentar e avaliar a taxa de abandono das vacinas com esquemas multidose pertencentes ao
calendarioda crianca e da vacina HPV para os adolescentes, segundo regido de saude;

Apresentar e analisar as coberturas vacinais das vacinas meningocdcica ACWY e HPV em adolescentes
e dTpa em gestantes;

Descrever as notificagdes dos Eventos Supostamente Atribuiveis a8 Vacinagdo ou Imunizagdo (ESAVI);
Descrever as analises de desvio de qualidade de imunobioldgicos direcionadas a Rede de Frio Distrital;

Descrever as a¢des de supervisao técnica realizadas.



9 oor
Imunizag¢ao no Distrito Federal

SISTEMAS DE INFORMAGAO EM IMUNIZAGAO

A partir de 23 de novembro de 2019, seguindo
as determinacgGes da Portaria Ministerial n2 2.499, de 23
de setembro de 2019, as salas de vacina da Atencdo
Primdria a Saude (APS) passaram a utilizar
exclusivamente o sistema e-SUS AB para os registros
individualizados de vacinacdo. As unidades de saude
gue ndo pertencem a APS seguiram com o registro no
Sistema de Informacdo do Programa Nacional de
ImunizagGes (SIPNI).

O sistema oficial para andlise de dados de
doses aplicadas é o SIPNI, por isso os registros de
vacinacao realizados no e-SUS AB sdo exportados para
o SIPNI e podem ser consultados através dos
relatdrios do SIPNI Web e do LocalizaSUS.

Com a introdug¢ao da vacinagao contra a
Covid- 19 foi implementado um novo sistema pelo
Ministério da Saude, o novo SIPNI online, destinado
ao registro individualizado das doses administradas
de vacinas contra covid-19. Diversos treinamentos e
capacitagdes foram desenvolvidos para instrucdo dos
profissionais. Posteriormente, o novo sistema foi
também utilizado para os registros da campanha
contra influenza, mas dessa vez de forma consolidada
e acumulada.

Em maio de 2023, o sistema SI-PNI web foi
descontinuado devido a sua impossibilidade de
atualizagdo e foi implementado o novo SI-PNI para
registro nominal da rotina para as salas que sdo fora
do cenario da APS.

A  movimentacdo dos imunobioldgicos
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permaneceu obrigatdria e deve ser feita no novo SIPNI
para todos os estabelecimentos, tendo sido realizados
treinamentos em servigo e acompanhamento dos
langamentos.

As salas de vacina da rede privada realizam o
registro das doses em sistema oficial conforme
recomendacdo da Lei 14.675, de 14 de setembro de
2023, e da RDC n? 197, de 26 de dezembro de 2017,
da Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria (Anvisa).
Utilizam, para isso, o novo SIPNI e seus dados sdo
computados para o cdlculo das coberturas vacinais do
Distrito Federal.

Todas as salas de vacinas dos hospitais
regionais, militares e universitario, bem como das
policlinicas e os Centros de Referéncia de
Imunobioldgicoas Especiais (CRIE), passaram a utilizar
0 SIPNI Web no lugar do SIPNI Desktop em 2019 e hoje
registram no novo SI-PNI. Para o registro de
notificacdo de eventos supostamente atribuidos a
vacina¢do e imunizagdo é utilizado o sistema e-SUS
Notifica.

No Distrito Federal, a distribuicdo dos
imunobioldgicos e insumos necessarios a vacinagao é
realizada pela Geréncia de Rede de Frio (GRF) as
regides de saude, e dessas para as salas de vacina da
area de abrangéncia da rede SUS, utilizando, para
gestdo de estoque, o Sistema de Informacdo de
Insumos Estratégicos (SIES) do Ministério da Saude.

Em dezembro de 2023, do total de salas de

vacinas ativas, 100% utilizaram o sistema para realizar
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sistema em sua integralidade para a gestao efetiva de
entrada, dar saida, emissdo de relatdrios). Contudo, estoque, utilizando o sistema em sua plenitude.

ainda ndo é possivel quantificar quantas utilizaram o

DISTRIBUIGAO E CONSUMO DOS IMUNOBIOLOGICOS

No ano de 2023 foram distribuidas pela GRF
4.516.644 doses de imunobioldgicos, sendo 719
(0,02%) doses de vacina contra Monkeypox, 2.580
(0,06%) testes tuberculinicos PPD, 7.544 (0,17%)
ampolas de soros e imunoglobulinas, 244.000
(5,4%) doses de vacina antirrdbica animal e
4.261.801 (94,36%) doses de vacinas de rotinas e
campanhas. Para a aplicacdo dos imunobiolégicos
foram dispensados 3.845.373 unidades de insumos
necessarios a vacinacgdo, destes 3.644.630 (94,78%)
foram unidades de seringas e agulhas de diversas
apresentacdes e 200.743 (5,22%) unidades foram de
insumos auxiliares, como impressos para estatistica,
caixas térmicas e termbmetros, o0s quais
abasteceram os estoques das salas de vacinas das
Unidades Basicas de Saude (UBS), prontos socorros,
salas de vacinagao que aplicam imunobioldgicos
especiais e centros de zoonoses.

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS)
estabelece que o quantitativo aceitavel de perda
para os imunobioldgicos multidose, de curta
duragdo apods abertura do frasco, é de 50%. Para as
vacinas unidose e multidose de longa durac¢do apds
abertura do frasco, a perda aceitavel é de 5%.
Considerando essas informacgdes, o percentual de
consumo desses imunobiolégicos deveria ser de
50% e 95%, respectivamente.

A tabela 1 aponta o numero de doses

distribuidas, aplicadas e percentual de consumo das
vacinas multidose, de curta duragdo apds abertura
do frasco, a saber: BCG, Febre Amarela, Vacina Oral
Poliomielite (VOP) e Triplice Viral, cujo consumo
deveria ser de no minimo 50 %.

Para a vacina BCG nenhuma regido atingiu o
consumo minimo. A Regido QOeste apresentou o
melhor percentual, com 36,91% de consumo.

No DF, a fim de reduzir as perdas técnicas da
BCG, os servicos de vacinagao foram organizados de
forma a ofertar a vacina em dias especificos. Além
disso, em 2019, foi implantada a aplicacdo do
imunobioldgico em todas as maternidades publicas
do DF. Mesmo com essas estratégias ndo foi possivel
alcancar o indice da OMS. Uma das explica¢des é que
em 2019 houve a introdu¢gdo de uma nova
apresentagdo para BCG, cujo frasco ampola contém
20 doses (10 doses a mais que a apresentagdo
anterior). O nimero elevado de doses no frasco
favorece o aumento da perda técnica,
principalmente nas salas de vacina de menor
movimento.

Em relacdo ao nimero de doses distribuidas,
aplicadas e percentual de consumo das vacinas do
calendario basico infantil unidose e multidose de
longa duragdo apds abertura do frasco, observa- se
que a Regido Centro-Sul foi a que obteve melhor

propor¢do de consumo, sendo que em seis (75%)
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dos oito imunobioldgicos analisados os percentuais

de utilizagdo das vacinas seguiram a recomendacgao
da OMS, seguida da Regido Oeste com cinco (62%)
dos oito imunobioldgicos analisados com os
percentuais de utilizacdo das vacinas seguindo o a
recomendacdo da OMS e as Regides Sudoeste e Sul
ficando com quatro (50%) dos oito imunobioldgicos
analisados os percentuais de utilizacdo das vacinas
dentro do recomendado. As regides Leste e Norte
tiveram apenas trés (37,5%) dos oito
imunobioldgicos analisados seguindo os percentuais
de utilizacdo das vacinas recomendado da OMS. A
Regido Central teve o pior indice, com nenhuma das
vacinas analisadas alcangcando o percentual de
utilizacdo dentro das recomendagées. Com isso, o
Distrito Federal sé atingiu percentual de consumo
recomendado para quatro (50%) dos oito
imunobioldgicos analisados (tabela 2).

Quanto ao numero de doses distribuidas,
aplicadas e percentual de consumo das vacinas
unidose e multidose, de longa duragdo apds
abertura do frasco, do calendario do adolescente e
do adulto (tabela 3), a Regido Centro-Sul também foi
a que obteve a melhor propor¢do de consumo,
sendo que em quatro (66,67%) dos seis
imunobioldgicos analisados os percentuais de
utilizacdo das vacinas seguiram a recomendac¢ado da
OMS, seguida da Regido Oeste com dois (33,33%)
dos seis imunobioldgicos analisados com os
percentuais de utilizagdo das vacinas seguindo o a
recomendac¢do da OMS. As regides Central, Leste,

Sudoeste e Sul atingiram apenas um (16,67%) dos

seis imunobiolégicos analisados seguindo o
percentual de utilizacdo recomendado. A Regido
Norte ndo atingiu o percentual de utilizacdo, dentro
das recomendacgbes, para nenhuma das vacinas
analisadas. Assim sendo, o Distrito Federal sé atingiu
percentual de consumo recomendado para um
(16,67%) dos seis imunobioldgicos analisados.

Em relagdo aos imunobiolégicos do
calenddrio dos pacientes com quadros clinicos
especiais (HIB, Hepatite A (CRIE), Pneumo 13,
Hexavalente e Pneumo 23), todos unidoses, a regido
com melhor perfil de consumo foi a Regido Oeste,
gue alcangou o percentual de consumo preconizado
para quatro imunobiolégicos (80%), dos cinco
avaliados. As regibes Centro-Sul, Leste e Sul
atingiram o recomendado para apenas uma vacina
(20%) e Central e Sudoeste ndo atingiram o
percentual definido para as cinco vacinas. Cabe
destacar o percentual de consumo de 2.900% para a
vacina Hexavalente na regido Centro-sul, que
provavelmente esta associado a erro de registro das
doses aplicadas (Tabela 4).

As possiveis causas das diferengas
significativas entre doses distribuidas e doses
aplicadas sdo insuficiéncia e/ou inadequacdo dos
registros de doses aplicadas, manutencao de
estoque elevado de imunobiolédgicos pela rede de
frio das regides de saude e servigos de vacinagdo,
perdas inerentes ao processo da cadeia de frio
(perdas fisicas), bem como perdas relacionadas a
validade dos imunobioldgicos apds abertura do

frasco (perdas técnicas).
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Tabela 1. Numero de doses distribuidas, aplicadas e percentual de consumo das vacinas multidose, de curta duragdo apds abertura do frasco, BCG,
Febre Amarela, Vacina Oral da Poliomielite (VOP) e Triplice Viral, por regido de saide em 2023. Distrito Federal, 2024.

UNIDADE - BCG FEBRE AMARELA VOP TRIPLICE VIRAL
INSUMOS DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO
Central 19.000 6.510 34,26% 31.500 15.036  47,73% 9.200  4.297 46,71% 26.200 11.581  44,20%
Centro-Sul 10.600 3.150 29,72% 28.060 14.680 10.340  6.448 31.210  12.417 39,79%
Leste 9.320 3.353 35,98% 23.100 11.405  49,37% 12550 6.415 51,12% 28.900 13.487  46,67%
Norte 15.200 5.605 36,38% 30.490 14.146  46,40%  15.770  7.592 48,14% 31.220 11.121 35,62%
Oeste 20.300 7.493 36,91% 44,700  23.235 16.750 11.071 48.670 21.533  44,24%
Sudoeste 23.900 8.239 34,47% 51.550  28.319 20.600 13.689 54.100 23.815  44,02%
Sul 23.940 8.584 35,86% 24.600 11.744  47,74% 9.500 6.086 28.500 10.948 38,41%
EE';TE':;E’ 122.260 42.934 35,12% 234.000 118.565 94.710 55.598 248.800 104.902 42,16%

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web (salas da rede publica e privada) e Localiza SUS, acesso em: 15/04/2024. Doses Distribuidas: SIES, acesso em junho de 2024.

Tabela 2. Numero de doses distribuidas, aplicadas e percentual de consumo das vacinas unidose e multidose, de longa duracdo apés abertura do frasco, do
calendario basico infantil, por regido de saide em 2023. Distrito Federal, 2024.

UNIDADE PENTAVALENTE VIP PNEUMO 10 ROTAVIRUS MENINGO C DTP HEPATITE A PEDIATIRCA VARICELA

INSUMOS DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO

Central 7.350 6.690 91,02% 7.000 5.801 82,87% 6.240 5.821 93,29% 4.490  3.900 86,86% 7.981 6.707 84,04% 6.450  4.556 70,64% 3.330 2.769 83,15% 7.540 5.770 76,53%
gjlntro— 11.301 10.937 10.800 11.271 10.632 11.144 6.950 7.273 9.376 10.208 9.000 7.110 79,00% 3.801 3.827 8.280  7.422 89,64%
Leste 12,121  10.246 84,53% 11.400 10.447 91,64% 10.256 10.272 6.540 6.473 10.023 10.452 8.950 6.782 75,78% 4120 3.527 85,61% 8.050 6.674 82,91%
Norte 14908 12.343 82,79% 13.400 12.595 93,99% 12.300 12.515 7.970 7.938 12.400 13.146 11.850 8.281 69,88% 4950 4.238 85,62% 10.490 8.106 77,27%
Oeste 20.060 18.104 90,25% 18.480 18.258 17.808 18.302 11.150 11.478 16.920 18.880 15.450 12.160 78,71% 6.270  6.343 14.330 13.334 93,05%
Sudoeste  25.811 23.028 89,22% 24,100 23.311 23.608 23.253 15.240 15.051 21.000 21.995 17.600 14.808 84,14% 8.730  8.190 93,81% 18.500 16.156 87,33%
Sul 10.550 9.585 90,85% 10.100 9.930 9.864 9.924 6.530 6.249 8.900 9.743 8.200  6.407 78,13% 3.700 3.291 88,95% 7.328 6.774 92,44%
FDEI?).I-EF::;? 102.101 90.933 89,06% 95.280 91.613 90.708 91.231 58.870 58.362 86.600 91.131 77.500 60.104 77,55% 34,901 32.185 92,22% 74.518 64.236 86,20%

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web (salas da rede publica e privada) e Localiza SUS, acesso em: 15/04/2024. Doses Distribuidas: SIES, acesso em junho de 2024.
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Tabela 3. NUumero de doses distribuidas, aplicadas e percentual de consumo das vacinas unidose e multidose, de longa duracdo apds abertura do frasco,
do calendario basico do adolescente e adultos, por regido de saide em 2022. Distrito Federal, 2023.

UNIDADE - HPV MENINGO ACWY DUPLA ADULTO HEPATITE B DTPa ADULTO RAIVA

INSUMOS DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO  DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO
Central 11.956 10.244 85,68% 7.205 5.402 74,98% 30.880 22.097 71,56% 27.450 27.048 98,54% 5.700 5.117 89,77% 5.870 3.910 66,61%
Centro-Sul 10.911 10.810 99,07% 6.144 5.583 90,87% 17.511 15.354 87,68% 18.010 18.394 102,13% 4.002 3.827 95,63% 3.180 3.090 97,17%
Leste 11.200 9.433 84,22% 5.094 4.159 81,65% 18.750 14.249 75,99% 18.100 17.541 96,91% 3.850 3.061 79,51% 2.350 1.975 84,04%
Norte 12.947 11.669 90,13% 7.014 5.916 84,35% 20.880 15.377 73,64% 16.400 15.091 92,02% 4.498 3.621 80,50% 4.800 2.780 57,92%
Oeste 18.260 17.139 93,86% 9.780 8.484 86,75% 32.370 27.123 83,79% 26.390 29.159 110,49% 5.190 5.687 109,58% 6.160 5.167 83,88%
Sudoeste 24.560 21.864 89,02% 13.656 11.712 85,76% 35.100 27.687 78,88% 33.200 34.107 102,73% 8.200 7.528 91,80% 7.370 6.406 86,92%

Sul 10.011 9.048 90,38% 5.689 4.732 83,18% 17.380 14.727 84,74% 16.500 18.848 114,23% 3.759 3.108 82,68% 3.690 3.050 82,66%
DISTRITO FEDERAL  99.845 90.207 90,35% 54.582 45.988 84,25% 172.871 136.614 79,03% 156.050 160.188 102,65% 35.199 31.949 90,77% 33.420 26.378 78,93%

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web (salas da rede publica e privada) e Localiza SUS, acesso em: 15/04/2024. Doses Distribuidas: SIES, acesso em junho de 2024.

Tabela 4. Numero de doses distribuidas, aplicadas e percentual de consumo das vacinas unidoses do calenddrio de imunobiolégicos especiais . Distrito
Federal, 2023

UNIDADE - HIB HEP A (CRIE) PNEUMO 13 HEXAVALENTE PNEUMO 23
INSUMOS DISTR.  APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO  DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO DISTR. APLIC. CONSUMO
Central 444 307 69,14% 616 465 75,49% 1.250 606 48,48% 1.125 1.123 99,82% 2330 1.480 63,52%
Centro-Sul 0 4 0,00% 0 0 0,00% 0 38 0,00% 3 87 2900,00% 0 31 0,00%
Leste 0 1 0,00% 0 3 0,00% 43 70 162,79% 0 10 0,00% 171 219 128,07%
Norte 111 97 87,39% 190 175 92,11% 201 132 65,67% 277 271 97,83% 830 692 83,37%
Oeste 360 400 111,11% 474 454 95,78% 493 305 61,87% 600 589 98,17% 1.019 981 96,27%
Sudoeste 390 317 81,28% 380 309 81,32% 680 332 48,82% 820 698 85,12% 1.920 1.375 71,61%
Sul 200 183 91,50% 90 63 70,00% 310 192 61,94% 75 157 209,33% 760 686 90,26%
DISTRITO FEDERAL 1.505 1.309 86,98% 1.750 1.469 83,94% 2.977 1.675 56,26% 2.900 2.935 101,21% 7.030 5.464 77,72%

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web (salas da rede publica e privada) e Localiza SUS, acesso em: 15/04/2024. Doses Distribuidas: SIES, acesso em junho de 2024.
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No ano de 2023, houve trés grandes

campanhas nacionais de vacinagao, a 252 Campanha
Nacional de Vacinagdo contra Influenza, a
Campanha Nacional de Multivacinagdo para
atualizacdo da caderneta de vacinacdo da crianca e
do adolescente e continuagao da Campanha
Nacional de Vacinag¢do contra a Covid-19.

Para a operacionalizacdo da Campanha
contra Influenza, o Distrito Federal recebeu 8
remessas totalizando 992.000 doses. Foram
distribuidas, até 31 de outubro, 980.980 doses e a
porcentagem de consumo do DF foi de 94,3%, quase
atingindo a meta preconizada de 95%. A Regido de
Salde com maior proporcao de doses aplicadas por
doses distribuidas foi a Regido Oeste, com 97,3%,
atingindo a meta. As demais regiGes ficaram abaixo
da meta preconizada de consumo (tabela 5). Faz-se
uma ressalva quanto ao percentual de consumo das
regides Sudoeste e Centro Sul que ficaram acima de
100%. Como a vacina contra influenza é distribuida
anualmente, ndo ha a possibilidade de consumo
superior a 100%, uma vez que ndo ha estoque
disponivel posterior, o que pode estar relacionado a
um possivel erro de registro para essas regides.

Com relagdo Campanha Nacional de
Multivacinacao do Distrito Federal para Atualizacao
da Caderneta de Vacinagao o objetivo era aumentar

as coberturas vacinais das criangas e adolescentes

menores de 15 anos de idade (14 anos 11 meses e
29 dias), de acordo com o Calendario Nacional de
Vacinagdo, ou seja, de forma seletiva. Para isso, a
Rede de Frio realizou a distribuicao de duas vezes o
consumo médio mensal para as vacinas de rotina
dessas faixas etdrias. Com isso, no dia D de
vacinacdo, que ocorreu no dia 26 de agosto de 2023,
das 8.645 criancas e adolescentes compareceram
aos servicos de vacinacao, 6.020 receberam alguma
dose de vacina (69,6%), o que demonstra um
importante atraso vacinal do publico alvo.

Quanto a Campanha de Vacinag¢do contra a
covid-19, a GRF realizou a distribuicdo de 1.308.810
doses das vacinas COVID-19, sendo 867.944
(66,32%) aplicadas pelos servigos publicos de
vacinacdo do DF. Todas as regiGes de saude
apresentaram perfil de consumo inferior ao
recomendado de 95%. Esse consumo baixo pode ser
explicado pela baixa procura da populagao pela
vacina, pela falta do registro de todas as doses no
sistema de informacgdo, assim como pelo fato que a
recomendacao dos fabricantes para a aplicagdo das
vacinas seria a utilizacdo de seringas com baixo
volume residual, porém devido a alta demanda
mundial pelo insumo, tal seringa n3ao estava
disponivel, aumentando a perda técnica dos
produtos, estimada pelo Ministério da Saude de

10%.
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Tabela 5. Numero de doses distribuidas, aplicadas e percentual de consumo da vacina contra Influenza, por regido de salde . Distrito Federal, 2023.

Regido de Satide Df)ses . Dt.)se? Percentual De
Aplicadas Distribuidas Consumo
Central 131.270 168.800 77,8%
Centro-Sul 123.162 120.980 101,8%
Leste 77.551 93.600 82,9%
Norte 97.801 108.600 90,1%
Oeste 163.006 167.600 97,3%
Sudoeste 243.386 225.200 108,1%
Sul 89.276 96.200 92,8%
Total 925.452 980.980 94,3%

Fonte: Doses Aplicadas: LocalizaSUS, acesso em dezembro de 2023. Doses Distribuidas: SIES, acesso em deembro de 2023.

Tabela 6. Numero de doses distribuidas, aplicadas e percentual de consumo da vacina contra a covid-19, por regido de saude. Distrito Federal, 2023.

Regido de Saude Df:)ses - Dt.)se:s Percentual De
Aplicadas Distribuidas Consumo
Central 195.992 264.488 74,1%
Centro Sul 109.741 159.948 68,6%
Leste 75.059 121.260 61,9%
Norte 89.424 148.954 60,0%
Oeste 145.080 223.594 64,9%
Sudoeste 172.170 256.010 67,3%
Sul 80.478 134.556 59,8%
Total 867.944 1.308.810 66,3%

Fonte: Doses Aplicadas: OpenDataSUS, acesso em 28/05/2024. Doses Distribuidas: SIES, acesso em junho de 2024,
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COBERTURA VACINAL E HOMOGENEIDADE DAS VACINAS DO CALENDARIO INFANTIL

A cobertura vacinal acumulada alcancada nas
Regides de Saude, no ano de 2023, esta apresentada
na tabela 13. Nas linhas correspondentes as regides,
apresentam-se em verde, as vacinas que atingiram a
meta de cobertura recomendada.

E importante ressaltar que para o calculo de
cobertura vacinal, as doses contabilizadas para as
vacinas sdo: BCG (D1, DU); Rotavirus (D2 Rota +D2
Rota Penta); Meningo C (D2 Meningo C +D2 Meningo
ACWY); Pdlio (D3 VIP + D3 Hexa); Penta (D3 Penta +
D3 Hexa); Pneumo 10v (D2 Pneumocdcica 10 valente
+ D2 Pneumocdcica 13 valente); SCR (D1 TV + D1 Tetra
Viral); Hepatite A (D1); Febre Amarela (DU + D inicial
+ D1 + Dose); Hepatite B ( D3 Hepatite B + D3 Penta +
D3 Hexa); Hepatite B <31 dias (Dose); SCR D2 (D2 SCR
+ DU Tetra viral); Varicela (D1 Varc + DU Tetra Viral).

Também ¢é importante frisar que para esse
calculo, sdo contabilizadas vacinas do sistema publico
e privado.

O Distrito Federal atingiu a meta de cobertura
preconizada pelo PNl somente para as vacinas BCG
(116,8%) e Hepatite B em < de 31 dias (107,0%). Esses
resultados sdo consequéncia da oferta dessas vacinas
nas maternidades. As taxas acima de 100% sdo
justificadas pelo atendimento das demandas da
populacdo do entorno que buscam atendimento nas
Unidades de Saude do Distrito Federal,
principalmente nas maternidades (Tabela 7).

As menores coberturas vacinais do DF foram
para as vacinas Triplice viral D2 (73,1%), Febre
amarela (79,8%), Varicela (80,5%) e Hepatite A

(83,1%). Esses resultados sdo preocupantes e

aumentam potencialmente o risco de surtos de
doencgas imunopreviniveis e da reintroducdo de
doencas ja eliminadas (Tabela 7).

Quando analisamos as taxas de coberturas por
regioes de saude, a regido Oeste atingiu meta de
cobertura para quase todas as vacinas do calenddario
infantil, exceto para as vacinas Febre Amarela
(92,0%), Triplice Viral D2 (90,0%) e Varicela (92,2%). A
regido Central, no entanto, atingiu cobertura somente
para BCG, rotavirus, triplice viral e hepatite B < de 31
dias, a regido Sul para a BCG e hepatite B < de 31 dias
e a regiao Norte apens para BCG. As regides Centro-
Sul, Leste e Sudoeste ndo alcangcaram a meta de
vacinacdo para nenhum imunobioldgico analisado
(Tabela 7).

As elevadas coberturas vacinais da regido
Oeste estdo concentradas em Ceilandia e Brazlandia,
0 que pode, entre outros fatores, como a vacinagdo
das escolas e o carro da vacina, ser consequéncia
também do atendimento da populagdo do entordo do
DF (Tabela 7).

Nas regides administrativas do Gama e de
Santa Maria, observa-se elevada cobertura para BCG
e hepatite B < de 31 dias, possivelmente relacionada
a vacinacdo nas maternidades de seus respectivos
hospitais regionais, os quais, como ja relatado
anteriormente, atendem também parte do entorno
do Distrito Federal.

Devido ao desabastecimento da vacina tetra
viral desde julho de 2020, vem sendo realizado o
esquema de substituicdo composto por triplice viral +

varicela monovalente. A cobertura da segunda dose
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de triplice viral foi calculada considerando-se a vacina

tetra viral e a segunda dose da triplice viral. De forma
correspondente foi realizado o célculo da cobertura
da primeira dose de varicela (doses de tetra viral e
primeira dose de varicela).

Considerando a utilizagdo das vacinas triplice
viral (D2) e varicela monovalente de forma simultanea
no esquema supracitado, a cobertura de ambas as
vacinas apresenta discrepancia significativa em
diversas regides administrativas, destacadamente no
Lago Norte, Plano Piloto e Fercal, dado preocupante,
gue aponta para uma fragilidade nos registros da
triplice viral (Tabela 7), ou a perda da oportunidade da
vacinacdo de forma simultanea.

A andlise da série histdrica das coberturas
vacinais no Distrito Federal, de 2015 a 2023, mostra
um declinio importante, principalmente nos anos de
2020 a 2021, conforme apresentado na figura 1.
Inclusive, o ano de 2021 é o que apresenta as menores
coberturas para a maioria das vacinas desde 2015,
com excegao da BCG, que vém aumentando a cada
ano, apds sua implantagdo nas maternidades. Em
2023 ja podemos observar uma recuperagdao das
coberturas vacinais, de todos os imunobiolégicos,
comparadas ao ano de 2021 e 2022. Apesar dessa
melhoria, os nimeros ainda estdo abaixo do que é
preconizado pelo PNI, destacando a necessidade
continua de esforcos de recuperagdo, atualizagdo e
fortalecimento dos servicos de imunizagdo (Figura 1).

Ademais, deve-se realizar o monitoramento
do desempenho da vacinagdo por homogeneidade de
cobertura vacinal (HCV) levando em consideragéo as
vacinas do calenddrio infantil e as regides de saude.

Conforme a Tabela 8, avaliando as coberturas

vacinais de cada regido de saude com coberturas
adequadas, observa-se que apenas a regido Oeste
conseguiu alcangar a meta de taxa de homogeneidade
entre vacinas, atingindo 76,9%. Por outro lado, as
demais regides enfrentam um desafio significativo,
pois suas taxas de homogeneidade estdo abaixo de
10%, com excecao da Central que teve 30,8% de
homogeneidade. Isso indica uma disparidade
preocupante na distribuicdo das coberturas vacinais,
destacando a necessidade de intervencgdes e politicas
para melhorar essas coberturas e promover a
equidade nas regides que estdo abaixo da meta.
Quando analisamos homogeneidade através
da proporg¢do de vacinas com coberturas adequadas,
as maiores taxas foram das vacinas BCG (57,1%) e
Hepatite em < 3ldias (42,9%) e ainda sim, nao

atigiram a meta da taxa de homogeneidade (Tabela 9).

12



Tabela 7. Cobertura vacinal acumulada de 2023 segundo regido de Saude e regidgo administrativa para as vacinas do calenddrio infantil (menores de 2 anos).

Distrito Federal, 2024.

e POP BCG ROTAVIRUS  MENINGO C POLIO PENTA PNEUMO-10V  TRIPLICE VIRAL  HEPATITEA  FEBRAAMARELA  HEPATITEB  HEPB<31DIAS TRIPLICE VIRALD2  VARICELA
Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne %
CENTRAL 3.515 6289 (1789 3.274 | 93,1 3.221 91,6 2904 82,6 2914 82,9 3230 91,9 3.568 101,5 3.050 868 2778 79,0 2915 82,9 7.474 | 2126 2370 67,4 3213 91,4
CRUZEIRO/SUDOESTE 735 634 8,3 516 70,2 488 664 423 576 427 581 511 695 858 | 1167 550 74,8 532 724 427 581 632 860 433 589 549 74,7
LAGO NORTE 375 332 85 220 587 184 49,1 183 488 184 491 205 54,7 278 741 202 539 225 600 184 49,1 320 853 79 21,1 189 50,4
LAGO SUL 196 323 1648 263 1342 275 | 140,3 254 1296 256 | 130,6 262 133,77 296 | 151,0 284 1449 115 58,7 256 130,6 252 | 1286 249 127,0 247 | 126,0
PLANO PILOTO 2.059 4915 2387 2138 103,8 2.124 | 1032 1.89 92,1 1.899 92,2 2113 102,6 1965 954 1860 90,3 1756 853 1900 92,3 6.181 3002 1487 72,2 2.084 101,2
VARJAO 150 8 567 137 91,3 150 |100,0 148 | 98,7 148 | 987 139 92,7 171 | 1140 154 102,7 150 | 100,0 148 | 98,7 89 59,3 122 81,3 144 | 96,0
CENTRO SUL 4171 2910 69,8 3.199 76,7 3.559 853 3.507 84,1 3.492 83,7 3.675 881 3.741 89,7 3.483 835 3515 84,3 3.492 83,7 2788 668  3.227 77,4  3.335 80,0
CANDANGOLANDIA 186 247 1 132,8 255 137,10 248 1333 226 | 121,5 223 1199 259 139,22 240 1290 232 1247 210 | 112,9 223 1199 215 |1156 = 208 11,8 217 | 116,7
GUARA 1456 1057 72,6 1122 771 1059 72,7 1.083 744 1078 740 1114 765 1304 896 1160 79,7 1227 843 1078 740 1101 756  1.082 743 1108 76,1
NUCLEO BANDEIRANTE/PARK WAY 494 254 51,4 286 579 251 50,8 267 540 268 543 288 583 304 615 279 565 272 55,1 268 543 238 482 211 42,7 265 53,6
RIACHO FUNDO | 629 327 520 556 884 559 889 527 838 530 843 570 90,6 557 886 511 812 491 78,1 530 843 307 488 482 766 489 77,7
RIACHO FUNDO Il 682 623 | 91,3 744 1091 765 |112,2 756 |110,9 754 1106 762 | 111,7 731 1072 729 1069 744 1091 754 |110,6 560 82,1 705 103,4 706 |103,5
SCIA (ESTRUTURAL) 724 402 555 651 899 677 935 648 895 639 883 682 942 605 83,6 572 790 571 789 639 883 367 50,7 539 744 550 76,0
LESTE 4.036 3153 781 3199 79,3 3.241 803 3.171 786 3.172 786 3.308 82,0 3.378 837 3.153 781 2980 73,8 3.172 786 3.590 889 2581 63,9 3.015 74,7
ITAPOA 962 251 261 812 844 82 854 86 859 81 864 84 838 87 8,0 807 83,9 764 794 81 864 256 266 672 699 780 81,1
PARANOA 955 2,090 (2188 948 993 973 [101,9 953 | 99,8 955 100,0 969 | 101,5 845 885 925 | 969 919 962 955 | 100,0 2542 |266,2 877 91,8 928 | 97,2
SAO SEBASTIAO 2119 812 383 1439 679 1446 682 1392 657 138 654 1485 70,1 1.696 80,0 1421 671 1297 61,2 138 654 792 37,4  1.032 487 1307 61,7
NORTE 4692 5272 [1124 3.855 82,2 3.804 81,1 3.766 80,3 3.761 80,2 4.007 854 3.856 82,2 3.663 781 3.529 752 3.761 80,2 3.660 780  3.220 686 3.521 75,0
FERCAL 129 73 566 163 | 1264 177 1372 157 | 121,7 153 1186 178 |1380 142 1101 145 1124 163 | 1264 153 1186 104 80,6 71 55,0 114 884
PLANALTINA 2506 2700 107,7 2.117 84,5 2107 84,1 2121 84,6 2.127 849 2204 87,9 2121 846 2022 80,7 1904 760 2127 849 2230 89,0  1.845 736 1941 775
SOBRADINHO 1049 2083 1986 901 89 849 809 822 784 81 783 918 875 894 852 804 766 814 776 81 783 973 928 679 64,7 799 762
SOBRADINHO Il 1.008 416 413 674 669 671 666 666 661 660 655 707 70,1 699 69,3 692 687 648 643 660 655 353 350 625 620 667 662
OESTE 5.777 6.548 [113,3 5.653 97,9 5.815 |100,7 5.693 98,5 5704 987 5.869 101,6 5.880 101,8 5.602 970 5317 920 5705 988 5592 968 5200 90,0 5329 92,2
BRAZLANDIA 881 1193 (1354 885 1005 909 |103,2 836 |100,6 891 10,1 924 1049 976 | 1108 880 = 99,9 845 959 892 101,2 1.010 | 1146 728 82,6 82 933
CEILANDIA 4.896 5355 (1094 4.768 | 97,4 4.906 | 1002 4.807 | 982 4.813 | 983 4.945 101,0 4.904  100,2 4.722 96,4 4472 91,3 4813 | 983 4582 936  4.472 91,3 4507 92,1
SUDOESTE 9.652 g901 | 92,2 7713 79,9 7.674 795 7539 781 7.530 78,0 7.929 82,1 7.814 81,0 7.394 766 7206 747 7.531 78,0 7.400 76,7  6.379 66,1 7.096 73,5
AGUAS CLARAS 1939 803 41,4 1022 527 988 51,0 931 480 931 480 1018 525 1075 554 1.057 545 964 49,7 931 480 753 388 937 48,3 972 50,1
RECANTO DAS EMAS 1562 444 284 1479 | 94,7 1494 956 1430 91,5 1429 91,5 1551 99,3 1.532 | 981 1350 864 1324 848 1429 915 410 262  1.057 67,7 1263 809
SAMAMBAIA 3.081 3172 1030 2502 81,2 2496 81,0 2427 788 2422 78,6 2594 842 2515 816 2417 784 2332 757 2422 786 2794 90,7  2.142 69,5 2388 77,5
TAGUATINGA 2100 4236 201,7 2247 1070 2.240 106,7 2.301  109,6 2.298 |109,4 2.316 1103 2245 1069 2.142 1020 2.126 | 101,2 2.299 109,5 3.187  151,8  1.848 83,0 2064 | 983
VICENTE PIRES 970 246 254 463 47,7 456 47,0 450 464 450 464 450 464 447 46,1 428 44,1 460 47,4 450 464 256 264 395 40,7 409 42,2
SuL 3.471 g191 2360 3.103 894 3.053 880 3.066 883 3.066 883 3202 923 3.250 936 3.005 866 2870 827 3.067 884 7.287 209,9 2.835 81,7 2922 84,2
GAMA 1623 4238 261,1 1560 961 1.532 944 1525 940 1528 941 1.610 992 1623 1000 1.464 90,2 1430 881 1529 942 3.593 | 221,4 1370 84,4 1399 86,2
SANTA MARIA 1848 3953 2139 1543 835 1521 82,3 1541 83,4 1538 832 1592 861 1627 880 1541 834 1440 77,9 1.538 832 3.694 1999  1.465 793 1523 824
TOTAL DF 35.314 41.264 1168 30411 g1 30367 ggo 29646 g39 29.639 g39 31220 gg4 31487 g9 29350 83,1 28.195 79,8 29.643 83,9 37791 1070 25.812 73,1 28431 80,5

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web (salas da rede publica e privada) e Localiza SUS. Acesso em: 15/04/2024. Populagdo: SINASC 2023 - GIASS/SVS-DF
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Tabela 8. Homogeneidade de coberturas vacinais dos imunobioldgicos do calendario infantil para o ano de
2023, segundo regido de saude. Distrito Federal, 2024
WACINAS
REGIEO DE SAUDE - PNEUMO- TRIPLICE FEBRA HEPB <31 TRIPLICE HOMOGENEIDADE
BCG ROTAVIRUS MENINGOC POLIO PEMTA HEPATITE A HEPATITE B WVARICELA
10V VIRAL ANMARELA DIAS VIRAL D2 (%)
CENTRAL 178,9 93,1 91,6 82,6 82,9 91,9 101,5 26,8 79,0 82,9 212,6 67,4 91,4 30,8
CENTRO SUL 69,8 76,7 85,3 84,1 83,7 88,1 89,7 83,5 84,3 83,7 66,8 774 80,0 0,0
LESTE 78,1 79,3 20,3 78,6 78,6 82,0 83,7 78,1 73,8 78,6 88,9 63,9 74,7 0,0
NORTE 1124 82,2 81,1 80,3 80,2 85,4 82,2 78,1 75,2 80,2 78,0 68,6 75,0 7.7
OESTE 113,3 97,9 100,7 98,5 98,7 101,6 101,8 97,0 92,0 98,8 96,8 90,0 92,2 76,9
SUDOESTE 92,2 79,9 79,5 73,1 78,0 82,1 810 76,6 74,7 78,0 76,7 66,1 73,5 0,0
SUL 236,0 89,4 88,0 88,3 88,3 92,3 93,6 86,6 82,7 88,4 209,9 81,7 84,2 7.7
TOTALDF 116,8 86,1 86,0 83,9 83,9 88,4 89,2 83,1 79,8 83,9 107,0 73,1 80,5 15,4

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web e LocalizaSUS (salas da rede publica e privada). Acesso em 15/04/2024. Populagdo: SINASC 2023 - GIASS/SVS-DF

Tabela9. Homogeneidade de coberturas vacinais dos imunobioldgicos do calendario infantil para o ano de

2023, segundo proporcao de vacinas. Distrito Federal, 2024

REGIOES DE SAUDE

VACINAS
CENTRAL CENTRO SUL LESTE NORTE OESTE SUDOESTE SUL HOMOGENEIDADE (%)

BCG 178,9 69,8 78,1 112,4 113,3 92,2 236,0 57,1
ROTAVIRUS 93,1 76,7 79,3 82,2 97,9 79,9 89,4 28,6
MENINGO C 91,6 85,3 80,3 81,1 100,7 79,5 88,0 14,3
POLIO 82,6 84,1 78,6 80,3 98,5 78,1 88,3 14,3
PENTA 82,9 83,7 78,6 80,2 98,7 78,0 88,3 14,3
PNEUMO-10V 91,9 88,1 82,0 85,4 101,6 82,1 92,3 14,3
TRIPLICE VIRAL 101,5 89,7 83,7 82,2 101,8 81,0 93,6 28,6
HEPATITE A 86,8 83,5 78,1 78,1 97,0 76,6 86,6 14,3
FEBRA AMARELA 79,0 84,3 73,8 75,2 92,0 74,7 82,7 0,0
HEPATITE B 82,9 83,7 78,6 80,2 98,8 78,0 88,4 14,3
HEP B < 31 DIAS 212,6 66,8 88,9 78,0 96,8 76,7 209,9 42,9
TRIPLICE VIRAL D2 67,4 77,4 63,9 68,6 90,0 66,1 81,7 0,0
VARICELA 91,4 80,0 74,7 75,0 92,2 73,5 84,2 0,0

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web e LocalizaSUS (salas da rede publica e privada). Acesso em 15/04/2024. Populagdo: SINASC 2023 - GIASS/SVS-DF

Figura 1. Série histérica de coberturas vacinais do calendario infantil (menores de 2 anos) de 2015 a 2023,

DistritoFederal, 2024
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COBERTURA VACINAL PARA HPV E MENINGOCOCICA ACWY EM ADOLESCENTES

A vacinagao contra o papilomavirus humano
(HPV) é indicada pelo Programa Nacional de
Imunizagdes para meninas e meninos de 9 a 14 anos.
A vacinagdo para o publico feminino foi iniciada em
2013 no Distrito Federal, enquanto que para o publico
masculino o inicio ocorreu em 2017.

No periodo de 2013 a 2023, 59,4% das
meninas residentes do DF, com idade entre 9 e 14
anos receberam duas doses da vacina contra HPV
(tabela 10). A andlise estratificada por idade mostra
gue quanto maior a idade, maior a cobertura vacinal,
haja vista o método de calculo do indicador para

vacina HPV considerar as doses aplicadas nos anos

anteriores em pertencentes a faixa etaria de
recomendacao.

No periodo entre 2017 e 2023, dos meninos
residentes do DF com idade entre 09 e 14 anos, 29,9%
receberam pelo menos duas doses da vacina contra
HPV (tabela 11).

A vacinacgdo de reforco dos adolescentes com
a vacina meningocdcica C estava indicada até 2019
para a faixa etdria de 11 a 14 anos, em ambos os
sexos. Em 2020 houve mudanca desta indicacao,
passando a ser utilizada a vacina meningocdcica

ACWY para o reforgo de adolescentes de 11 e 14 anos.

Tabela 10. Cobertura vacinal de segunda dose de vacina HPV para o periodo de 2013 a 2023 em meninas.

DistritoFederal, 2024.

Idade 9 10 11 anos 12 anos 13 14 Total
anos anos anos anos

Doses acumuladas 5.001 8.967 11.220 12.752 14.284 14.993 67.217

Cobertura Vacinal (%) 26,3 48,7 68,6 75,0 75,6 59,4

Populagdo: Estimativa Populacional Codeplan 2023. Fonte: BIM até 2017, SIPNI Web de 2018 a 2022, LocalizaSUS 2023. Dados sujeitos a

alteragdes. Dados sujeitos a alterag@es. Acesso dia 16/01/2024.

Tabela 11. Cobertura vacinal de segunda dose de vacina HPV para o periodo de 2017 a 2023 em meninos.

DistritoFederal, 2024.

Idade 9 10 11 anos 12 anos 13 14 Total
anos anos anos anos

Doses acumuladas 1.415 2.746 4.856 6.946 9.028 10.450 35.441

Cobertura Vacinal (%) 7,1 14,2 35,6 45,3 50,6 29,9

Populagdo: Estimativa Populacional Codeplan 2023. Fonte: BIM até 2017, SIPNI Web de 2018 a 2022, LocalizaSUS 2023. Dados sujeitos a

alteracdes. Dados sujeitos a alterag&es. Acesso dia 16/01/2024.
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A cobertura vacinal da meningocécica ACWY
nos adolescentes de 11 e 14 anos ndo chegou aos
50%, como apresentado na figura 2.

Considerando a cobertura vacinal contra o
sorotipo C (meningocdcica C e meningocécica ACWY),
observa-se que de 2017 a 2023 a cobertura 54,8%
para os adolescentes de 11 a 14 anos, sendo a maior
cobertura encontrada na idade de 14 anos (tabela

12).

Secretaria de Saude do Distrito Federal | Subsecretaria de Vigilancia a Saude |
Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica | Geréncia de Rede de Frio

As baixas coberturas vacinais observadas no
Distrito Federal estdo em consonancia com a média
apresentada pelas 26 unidades da federacdo. A
populacdo adolescente ja é sabidamente uma
populacdo com maior dificuldade de acesso aos
servicos de saude®. Considera-se que as baixas
coberturas nessa populagdio tenham origem
multifatorial, como medo, hesitacdo vacinbal por

parte dos responsaveis e acesso.

Figura 2. Cobertura Vacinal da vacina Meningocécica ACWY, de 2020 a 2023, segundo idade. Distrito Federal,

2024.
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Populagdo: Codeplan 2023. Fonte: SIPNI Web e LocalizaSUS. Acesso em 09/04/2024.Dados sujeitos a alteragdes.

Tabela 12. Cobertura vacinal contra o sorotipo C (meningocécica C e meningocdcica ACWY para o periodo de

2017 a2023, segundo idade, Distrito Federal, 2024.

Idade 11 anos 12 anos 13 anos 14 anos Total
Doses acumuladas 13.038 18.481 25.088 28.288 84.895
Cobertura Vacinal (%) 34,8 48,5 64,4 69,8 54,8

Populagdo: Codeplan 2023. Fonte: SIPNI Web e LocalizaSUS. Acesso em 09/04/2024.Dados sujeitos a alteragdes.
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TAXA DE ABANDONO

A taxa de abandono é o cdlculo do
percentual de vacinados que iniciaram o esquema
vacinal e n3o finalizaram. E calculada pela diferenca
entre a quantidade de D1 e quantidade de doses que
finaliza o esquema vacinal, dividido pelo total de D1,
multiplicado por 100 .

Este é um indicador relevante por
representar o risco a que estd submetida uma
pessoa vacinada, pela possivel falha no processo de
imunizacdo, em razdo de ndo completar seu
esquema vacinal. Além disso é crucial para avaliar a
adesdo do usuario ao servico de vacinacao.

O PNI estabeleceu para a analise da taxa de
abandono os seguintes parametros: baixa taxa de
abandono: < 5%; média taxa de abandono: > 5% e
<10% e alta taxa de abandono: > 10%.

Em 2023, no Distrito Federal, para as vacinas
do calendario infantil, a taxa de abandono foi menor
que 5% para as vacinas rotavirus, pneumo 10 e
meningocdcica C.

As maiores taxas de abandono, para o
calendario infantil, ocorreram com as vacinas triplice
viral (18,0%), seguidas das vacinas penta (7,8%) e VIP
(8,4%) (tabela 13).

A vacina HPV apresentou elevada taxa de
abandono, em todas as regides de saude. Para o
publico masculino a taxa de abandono é superior a
taxa observada no grupo feminino também em
todas as regides, chegando a 45,8% na regido Oeste.

A andlise comparativa dos Ultimos 5 anos

mostra uma tendéncia de decréscimo da taxa de
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abandono de 2017 a 2019, para as vacinas do
calendario infantil. Em 2020, no entanto, houve um
aumento acentuado, possivelmente relacionado a
pandemia da Covid-19. Em 2021 e 2022, a taxa de
abandono voltou a diminuir para os imunobioldgicos
avaliados, porém em 2023, houve queda apenas
para a vacina triplice viral (figura 3).

Valores negativos de taxa de abandono
podem estar relacionados a erros de registro,
pessoas que iniciaram o esquema em outra unidade
federada, ou ainda que fizeram intercambialidade

com esquemas de vacinacdo da rede privada.
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Tabela 13. Taxa de abandono das vacinas multidose em 2023, Distrito Federal, 2023
Regido de Saide Rotavirus Pneumo 10V Meningococica C VIP Penta Triplice Viral HPV Fem HPV Masc
Sudoeste 3,1 1,6 5,4 7,5 6,8 18,4 17,0 43,1
Central -0,7 -3,9 1,5 22,5 18,4 33,6 17,9 40,8
Centro Sul 2,0 1,2 5,0 5,5 5,9 13,7 11,6 41,8
Norte 5,5 4,0 7,2 9,6 9,7 16,5 19,4 45,6
Sul 3,4 2,4 7,0 6,8 7,0 12,8 17,8 43,3
Leste 1,6 0,5 2,9 4,8 5,0 23,6 11,9 44,2
Oeste 2,7 2,2 2,1 4,6 4,7 11,6 14,6 45,8
Distrito Federal 2,7 1,4 4,5 8,4 7,8 18,0 15,9 43,7

Fonte: Doses Aplicadas: SIPNI Web e LocalizaSUS (salas da rede publica e privada). Acesso em 15/04/2024. Em fundo verde, baixa taxa de abandono, em
fundo amarelo, média taxa de abandono e em fundo alaranjado, alta taxa de abandono.

Figura 3. Taxa de abandono das vacinas multidose do calendario infantil e da vacina HPV para adolescentes, de 2017 a

2021. Distrito Federal, 2022
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2017 12,7 4,4 3,9 14,5 8,2 9,8 17,3

2018 1,4 0,4 1,0 6,5 4,9 -1,2 14,1 12,3

2019 1,3 -0,5 0,1 2,6 7,1 -14,6 16,2 23,5
H 2020 1,6 1,2 3,2 6,8 8,3 45,9 24,8 30,9
H 2021 -0,3 -0,3 2,4 4,5 4,6 36,8 17,7 25,3
H 2022 -1,0 -0,6 3,2 6,1 6,3 31,9 15,1 24,2
H 2023 2,7 1,4 4,5 8,4 7,8 18,0 15,9 43,7

Fonte: Para o ano de 2017 — BIM. Para os anos de 2018 a 2022 — SIPNI Web. Para o ano de 2023 — LocalizaSUS.
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COBERTURA VACINAL DA dTpa EM GESTANTES

Em setembro de 2014 a vacinagdo das gestantes
com a dTpa passou a figurar entre as recomendacgdes do
Calendario Nacional de Vacina¢do. O objetivo de sua
introducao foi de induzir a produgdo de altos titulos de
anticorpos contra a doenga coqueluche na gestante,
possibilitando a transferéncia transplancentdria destes
anticorpos para o feto, resultando na protecdo do recém-
nascido, nos primeiros meses de vida, até que se
complete o esquema vacinal contra a coqueluche®.

A série histérica dos casos confirmados de
coqueluche em menores de 6 meses no Distrito Federal
mostra que, a partir de 2012, houve um aumento do
numero de casos, notadamente no ano de 2014 (ano
epidémico), quando foi introduzida a vacina dTpa para

gestantes no calendario nacional de vacinagdo. A partir

INFORMATIVO IMUNIZAGOES 2023
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do ano de 2015 houve decréscimo do numero de casos,
especialmente em 2020 e em 2021, ano em que nao foi
confirmado nenhum caso na faixa etdria. A cobertura
vacinal deste imunobioldgico tem uma meta de 95% e
manteve-se acima dos 60% nos anos avaliados, porém
ndo chegou a ultrapassar os 80%. No ano de 2023, a
cobertura atingiu 83,5% (figura 4).

A figura 5 apresenta as coberturas vacinais da
dTpa em gestantes no ano 2023 segundo regido de saude.
As regides Leste, Norte e Sudoeste ficaram com
coberturas vacinais abaixo dos 80%. As regides Centro Sul
e e Sul tiveram propor¢des entre 80% e 90%. Ja a regido
Central apresentou cobertura vacinal de 114,0%,

cumprindo a meta do indicador.
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Figura 4. Série histdrica dos casos confirmados de coqueluche em menores de 6 meses e cobertura vacinal da dTpa

em gestantes. Distrito Federal, 2024.
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Fonte: 2009 a 2017 dados oriundos do BIM. De 2018 a 2022, dados oriundos do SIPNI Web (salas da rede publica e privada), a partir de 2023, LocalizaSUS. Populagdo:
SINASC 2023 - GIASS/SVS-DF. Em 2018 foi utilizada a analise da cobertura vacinal da dTpa em gestantes a partir das doses aplicadas em mulheres em idade fértil
devido ao subregistro do campo "gestantes" no Sistema de Informagdo do Programa Nacional de Imunizag&o (SIPNI). *Anos epidémicos.

Figura 5. Cobertura vacinal da dTpa em gestantes em 2023 segundo regido de saude, Distrito Federal, 2024.
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CAMPANHA DE VACINAGAO CONTRA COVID-19

O Ministério da Saude (MS), por meio da
Coordenacdo-Geral do Programa Nacional de
Imunizagdes, iniciou em janeiro de 2021 a Campanha
Nacional de Vacinagdo contra Covid-19.

Considerando a disponibilidade limitada de
doses de vacina fez-se necessaria a definicdo de
grupos prioritarios para a vacinacao, sendo que neste
cenario os grupos de maior risco para agravamento e
Obito foram priorizados.

0] escalonamento desses grupos
populacionais para vacinagdo no Distrito Federal foi
objeto de discussdo e decisdao do Comité Gestor de
Operacionaliza¢do da Vacinac¢do contra Covid-19.

O inicio da vacinacdo no Distrito Federal
ocorreu no dia 19 de janeiro direcionada aos
trabalhadores da salide que atuam na linha de frente
contra o Covid-19, pessoas com 60 anos ou mais
residentes em instituicGes de longa permanéncia
(institucionalizadas), pessoas maiores de 18 anos com
deficiéncia residentes em Residéncias Inclusivas
(institucionalizadas), indigenas vivendo em terras
indigenas, individuos acamados AD2 e AD3 de
internacdo domiciliar, em conformidade com os
cenarios de disponibilidade da vacina.

O objetivo principal da vacinacdo é o de
reduzir casos graves e dbitos pela Covid-19, sendo por
isso fundamental o alcance de altas e homogéneas
coberturas vacinais. Para tanto, o Programa Nacional
de Imuniza¢des estabeleceu como meta, vacinar pelo
menos 90% da populagdo alvo de cada grupo, uma vez
que é esperado que uma pequena parcela da

populacdo apresente contraindicagées a vacinagao.

Informacdes de doses aplicadas foram
disponibilizadas pelo Ministério da Saude para o
publico geral por meio do Painel de Visualizacao
(Vacinbmetro) acessado pelo link:
https://localizasus.saude.gov.br/. bem como através
do Portal OpenDataSUS
(https://opendatasus.saude.gov.br/).

A figura 6 apresenta o quantitativo de doses
registradas como primeiras e segundas doses, doses
Unicas, doses adicionais e doses de primeiro e
segundo reforgco no ano de 2023 no Distrito Federal. A
vacina com o maior nimero de doses aplicadas no ano
de 2023 foi a vacina Pfizer bivalente, representando
75% dos registros para as vacinas contra a Covid-19.

Para o ano de 2021, o més de agosto de 2021
com um total de 961.929 (12,1%), sendo 699.967
como primeira, 257.488 como segunda, 4.429 como
dose Unica, 6 como dose adicional e 34 como primeiro
reforgo. Analisando apenas o ano de 2022, o més com
maior quantitativo de doses aplicadas é o més de
janeiro com 428.992 doses, em que houve a
ampliacdo da vacinagao para o publico infantil de 05 a
11 anos. No ano de 2023, o més com a maior
guantidade de doses aplicadas foi maio, com 216.712
doses conforme figura 8.

Para o ano de 2023, as doses aplicadas
segundo sexo foram maiores para o sexo feminino em
todas as doses com excegao da primeira dose e dose
Unica, no qual o sexo masculino representou 52,0% e
57,6%, respectivamente, como mostra a figura 7.

Com relagdo as doses aplicadas por regido de

saude, como mostra a figura 9, para as primeiras
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doses foram administradas 2.590.021, sendo que a 18.357 doses. Com relagdo ao primeiro reforgco foram
regidao Sudoeste foi a que mais aplicou, 532.674 doses. aplicadas, no ano de 2023, 1.528.962 doses, figurando
Em relacdo as segundas doses foram 2.422.890 no ano a regido Central com o maior quantitativo, 337.440
de 2023 e a regido Sudoeste com maior quantitativo doses. Para o segunfo reforco, foram 644.005 doses e

de 506.684 doses. Foram aplicadas 65.857 doses aregidao Central com 175.968.

Unicas, sendo a regido Leste a que mais aplicou com

Figura 6. Frequéncia de doses de vacinas contra a Covid-19 registradas em 2023, por tipo de vacina, Distrito
Federal,2024
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Fonte: OpenDataSUS. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes.

Figura 7. Doses aplicadas na campanha de vacinagdo contra Covid-19, em 2023, segundo sexo. Distrito Federal, 2024
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Fonte: OpenDataSUS. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragGes.
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Figura 8. Evolucdo das doses aplicadas segundo meses do ano, para o periodo de 17 de janeiro de 2021 a 31 de dezembro de 2023. Distrito

Federal, 2024.
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Figura 9. Quantitativo de primeiras doses, segundas doses, doses Unicas, doses adicionais, doses de 1° e de 2° refor¢o aplicadas, de 2021 a
2023, de acordo com o OpenDataSUS, segundo regido de saude, Distrito Federal, 2024.

600.000 3.000.000
500.000 2.500.000
S
B=1 400.000 2.000.000
&
(] [T
° 300.000 1.500.000 O
0 o
i) ©
oo ©
2 200.000 1.000.000 g
: S
©
S 100.000 I I I 500000 @
1§ @
= o
= a
n Reforgo - . .
g 12 Dose 22 Dose 12 Reforgo 22 Reforgo ) Dose Unica Dose Adicional
@ Bivalente
=)
I Central 462.220 437.568 337.440 175.968 164.538 13.211 17.076
[ Centro-Sul 391.613 356.834 222.933 87.837 81.810 6.188 8.591
[ Leste 260.428 233.651 132.244 49559 48.648 18.357 3.345
Norte 273.787 254.000 150.514 53.679 58.887 3.851 3.596
mm QOeste 418.346 404.767 242.610 93.746 97.602 7.803 8.713
[ Sudoeste 532.674 506.684 314.498 130.410 124.337 12.628 5.028
I Sul 250.953 229.386 128.723 52.806 55.964 3.819 17.340
e Djstrito Federal 2.590.021 2.422.890 1.528.962 644.005 631.786 65.857 63.689

Fonte: OpenDataSUS. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes.
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etaria

As coberturas

vacinais por faixa
encontram-se nas tabelas 14 a 18. A cobertura de D1 e de
D2+DU, 1° REF e 2° REF seguem um padrdo
prioritariamente ascendente, aumentando conforme
aumentam as idades, dado, sobretudo, a ampliacdo da
vacinagdo ocorrer das idades maiores as menores.

A analise da cobertura vacinal de D1 mostra que
mais de 80% das pessoas a partir dos 12 anos iniciou
esquema vacinal. Considerando os individuos a partir de
80 anos, a meta de 90% de cobertura vacinal foi alcancada
(D2+DU). Para o 1° reforgo, a faixa etdria de pessoas a
partir dos 80 anos alcangou a cobertura de 84,0%. Para o
2° reforgo, a faixa etdria de 40 a 49 anos estava com a
cobertura de 31,5%. Além disso, as pessoas com mais de
80 anos obtiveram a cobertura da vacina bivalente de
62,8%.

Considerando a populagdo maior de 6 meses, o
Distrito Federal registrou uma cobertura vacinal geral de
D1 de 82,3%. A cobertura vacinal para esquema bdsico
completo (D2 + DU) de maiores de 6 meses foi de 79,1%.
A cobertura vacinal do 1° reforgo foi de 51,6% para a
populagdo a partir de 5 anos. A cobertura de 2° reforgo
para o DF para a faixa etdria a partir de 40 anos foi de
43,0%. Ja a cobertura da vacina bivalente ficou em 25,8%
no DF.

A vacinacao de criancas de 6 meses a 2 anos
iniciou em dezembro de 2022 e apresenta 20,7% de
cobertura para a primeira dose e 13,4% de cobertura para
a segunda dose.

As tabelas 14 a 18 apresentam as informacgdes de
populagdo, doses aplicadas e cobertura vacinal por regido
de saude e por faixa etaria. Vale ressaltar que coberturas
vacinais superiores a 100% nas regides de saude podem

indicar vacinacdo em local distinto da regidgo de

residéncia, subestimativas populacionais, vacinacdo de
pessoas de outras unidades federativas, entre outros
fatores.

Os mapas 1 a 4 representam as faixas de
cobertura vacinal total, por regido de saude, para a
primeira e segunda dose, e o primeiro e segundo reforgo.
Com relagdo a primeira dose, observa-se que a meta de
90% foi alcancada nas regides Central, Centro-Sul e Sul.
As regides Sudoeste e Norte possuem a menor cobertura,
abaixo dos 75%. J& para segunda dose, o cenario se
mantém para as regiGes Central e Centro-Sul e as
coberturas mais baixas sdo das regides Sudoeste e Norte.
Considerando o primeiro reforcgo, a regido Central possui
a proporgao de mais de 85% de vacinados, porém as
demais regides estdo com a cobertura abaixo dos 65%.
Para o segundo reforgo, as regides Centro-Sul, Norte,
Leste, Sudoeste, Oeste e Sul estdo com a cobertura abaixo
de 60% e somente a regidao Central tem mais de 65% de

vacinados.
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Tabela 14. Cobertura vacinal de D1, no DF, por faixa etaria e regido de saude,

de janeiro de 2021 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024

|dade Central Centro-Sul Leste Norte Oeste Sudoeste Sul DF
Pop Doses (4 Pop Doses cv Pop Doses cv Pop Doses cv Pop Doses cv Pop Doses CV Pop Doses cv Pop Doses cv
émas2 8.740 3471 39,7 12456 3.096 24,9 13967 2.076 149 12905 2.649 20,5 18274 3.804 20,8 29.363 4.470 15,2 8.845 2.093 23,7 104.549 21.659 20,7
3-4 anos 6.852 4.021 58,7 9.448 3.382 358 10.584 2541 24,0 9.744 3.217 33,0 13.794 4804 34,8 22.877 5425 23,7 6.742 2.573 38,2 80.041 25963 324
5-11anos 25127 22250 88,6 29.716 22.782 76,7 34702 24161 69,6 34231 25058 73,2 46.320 41.203 89,0 77.907 46.252 59,4 23.112 20.002 86,5 271.115 201.708 74,4
12-17anos  24.836 27.057 108,9 25.701 31.058 120,8 32.074 27.169 84,7 33.281 30.362 91,2 43.735 48.213 110,2 69.496 55.188 79,4 22.242 27.007 121,4 251365 246.054 97,9
18-19anos 9252  10.655 1152 10.414 11.697 112,3 12.358 9.702 78,5 12,565 10.337 82,3 17.191 16.159 94,0 25.922 19.390 74,8 8.820 8347 94,6  96.522 86.287 89,4
20-29anos  49.167 81.367 1655 62.031 65717 1059 65.305 47.657 73,0 62582 49.925 79,8 91.115 76.262 83,7 137.843 104.303 75,7 48179 41.255 856 516.222 466.486 90,4
30-39anos 66,362 96.759 1458 70.425 68.029 96,6 57.075 42.265 74,1 58346 43.420 74,4 83566 64.084 76,7 152.341 93.928 61,7 46.682 36.559 78,3 534797 445.044 83,2
40-49anos 76,697 86.479 112,8 61.003 73.725 120,9 54.505 42468 77,9 55821 39.118 70,1 83.621 61.249 73,2 142334 70.080 49,2 42.693 40.444 94,7 516.674 413.563 80,0
50-59anos 59227 57550 97,2 39.881 61.692 154,7 35681 34.596 97,0 45357 30423 67,1 56.830 46.544 81,9 99.458 58.342 58,7 33.388 38143 114,2 369.822 327.290 88,5
60-69 anos 42.891 37.374 87,1 26.730 28.254 105,7 18.568 17.346 93,4 28785 22383 77,8 32.530 30.394 934 64479 45770 71,0 20.883 18983 90,9 234.866 200.504 85,4
70-79 anos 24.939 22.034 83,4 14408 15.224 105,7 7.500 8.018 106,9 12.953 11.332 87,5 19.274 18.164 94,2 30.419 20.366 67,0 10.224 10.274 100,5 119.717 105.412 88,1
>80anos 12.697 13.203 104,0 6.006 6.957 1158 2.196 2.429 110,6 5.461 5.563 101,9 8.079 7.466 92,4 11264 9.160 81,3 4.772 5.273 110,5 50.475 50.051 99,2
Total 406.787 462.220 113,6 368.219 391.613 106,4 344.515 260.428 75,6 372.031 273.787 73,6 514.329 418.346 81,3 863.703 532.674 61,7 276.582 250.953 90,7 3.146.165 2.590.021 82,3

Fonte: OpenDataSUS. Acesso em 28/05/2024. Populacao: Codeplan 2023. Dados sujeitos a alteracoes.

Mapa 1. Faixas de cobertura vacinal de D1 da populag&o de maiores de 5
anos, no DF, por regido de saude, de janeiro de 2021 a dezembro de 2023,
Distrito Federal, 2024
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Fonte: OpenDataSUS. Populacdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes.

Gréfico 1. Cobertura vacinal de D1, no DF, por faixa etaria, de janeiro de
2021 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024
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Fonte: OpenDataSUS. Acesso em 28/05/2024. Populag&o: Codeplan 2023. Dados sujeitos a alteragées.
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Tabela 15. Cobertura vacinal de D2 e DU, no DF, por faixa etaria, de janeiro de 2021 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024

|dade Central Centro-Sul Leste Norte Oeste Sudoeste Sul DF
Pop Doses cv Pop Doses cv Pop Doses cv Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses cv Pop Doses cv
émas<2 8.740 2,539 29,1 12456 2.031 16,3 13.967 1.258 9,0 12905 1.677 13,0 18274 2272 12,4 29363 2.796 9,5 8.845 1.385 15,7 104.549 13958 134
3-4 anos 6.852 3.022 44,1 9.448 2111 22,3 10.584 1.523 144 9.744 1.883 19,3 13.794 2.813 20,4 22.877 3.252 14,2 6.742 1.668 24,7 80.041 16.272 20,3
5-11anos 25127 19.092 76,0 29.716 18.641 62,7 34702 18291 52,7 34.231 19.415 56,7 46.320 31918 68,9 77.907 33.555 43,1 23.112 15.603 67,5 271.115 156.515 57,7
12-17anos  24.836 23.568 94,9 25.701 26.855 104,5 32.074 22.712 70,8 33.281 24.952 75,0 43.735 41.128 94,0 69.496 44.658 64,3 22.242 22500 101,2 251.365 206.373 82,1
18-19anos  9.252 9.852 106,5 10.414 10.302 98,9 12358 9.021 73,0 12565 8789 69,9 17.191 15.225 88,6 25922 17.406 67,1 8.820 7.990 90,6  96.522 78.585 81,4
20-29 anos  49.167 72.900 148,3 62.031 63.579 102,5 65.305 50.060 76,7 62.582 44.127 70,5 91.115 73.515 80,7 137.843 94.465 68,5 48179 39.867 82,7 516.222 438513 849
30-39anos  66.362 94.979 143,1 70425 69399 985 57.075 47.161 82,6 58346 42719 73,2 83.566 67.728 81,0 152.341 96.229 63,2 46.682 38.007 81,4 534797 456.222 853
40-49anos 76,697 89.016 116,1 61.003 66.395 108,8 54.505 44.039 80,8 55.821 40.946 73,4 83.621 71.764 85,8 142.334 85765 60,3 42.693 36.991 86,6 516.674 434916 84,2
50-59anos 59227 60.245 101,7 39.881 52.016 130,4 35.681 31318 87,8 45357 34.034 750 56.830 49.823 87,7 99.458 66.416 66,8 33.388 34.681 103,9 369.822 328.533 88,8
60-69 anos 42.891 39.218 91,4 26.730 30.010 112,3 18.568 16.858 90,8 28.785 22.581 78,4 32.530 30.948 951 64.479 45218 70,1 20.883 19.409 92,9 234.866 204.242 87,0
70-79 anos 24.939 23.124 92,7 14.408 14.821 102,9 7.500 7.145 953 12953 11.224 86,7 19.274 18.076 93,8 30.419 20.843 68,5 10.224 10.024 98,0 119.717  105.257 87,9
>80anos  12.697 13.208 104,0 6.006 6.849 114,0 2.196 2.612 118,9 5.461 5.452 99,8 8.079 7346 90,9 11.264 8.687 77,1 4.772 5.078 106,4 50.475 49.232 97,5
Total 406.787 450.763 110,8 368.219 363.009 98,6 344.515 251.998 73,1 372.031 257.799 69,3 514.329 412.556 80,2 863.703 519.290 60,1 276.582 233.203 84,3 3.146.165 2.488.618 79,1

Fonte: OpenDataSUS. Populacdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes.

Mapa 2. Faixas de cobertura vacinal de D2 e DU da populag&o de maiores
de 5 anos, no DF, por regido de salde, de janeiro de 2021 a dezembro de
2023. Distrito Federal, 2024

Faixas de Cobertura

[ ]0-24,9%

. [ 25,0% - 49,9%

Sudoeste ! i

Sudoeste: . [ 50,0% - 74,9%
entrozSu B 75,0% - 89,9%

M = 90,0%

Fonte: OpenDataSUS. Populagdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragées.

Gréfico 2. Cobertura vacinal de D2 e DU, no DF, por faixa etaria, de janeiro
de 2021 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024
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Tabela 16. Cobertura vacinal de REF, no DF, por faixa etaria, de agosto de 2021 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024

5-11anos 25127 4451 17,7 29.716 4.560 153 34.702 3.835 11,1 34.231 5602 16,4 46320 9.831 21,2 77.907 7570 9,7 23.112 3943 17,1 271115 39.792 14,7
12-17anos 24836 12.097 48,7 25701 11.323 44,1 32.074 8328 26,0 33281 10337 31,1 43.735 18.120 41,4 69.496 19.653 28,3 22.242 8998 40,5 251.365 88.856 35,3
18-19anos 9252  7.024 759 10414 5124 49,2 12.358 3.842 31,1 12565 3.962 31,5 17.191 6.995 40,7 25922 8470 32,7 8820 3510 39,8 96522 38927 403
20-29anos 49167 50.736 103,2 62.031 31.227 50,3 65305 23.664 36,2 62582 20490 32,7 91.115 34502 37,9 137.843 47.187 34,2 48179 18.864 39,2 516.222 226.670 439
30-39anos 66362 70.767 106,66 70.425 39.682 56,3 57.075 26.492 46,4 58346 23.996 41,1 83.566 37.855 453 152341 56.327 37,0 46.682 20.729 44,4 534797 275848 51,6
40-49anos 76697 75191 98,0 61.003 44.191 72,4 54505 27.533 50,5 55.821 27.798 49,8 83.621 48.657 58,2 142.334 60.010 42,2 42.693 22922 53,7 516.674 306.302 59,3
50-59anos 59277 54099 91,3 39.881 38321 961 35681 20.397 57,2 45357 25684 56,6 56.830 37.157 654 99.458 51428 51,7 33.388 22023 66,0 369.822 249.109 67,4
60-69 anos 42.891 31.768 74,1 26730 27.117 101,4 18568 11.426 61,5 28.785 18.662 64,8 32.530 26296 80,8 64.479 37.580 58,3 20.883 15201 72,8 234.866 168.050 716
70-79 anos 24.939 20.108 80,6 14.408 14.699 102,0 7.500 4.775 63,7 12.953 9.694 74,8 19.274 16.707 86,7 30.419 18472 60,7 10.224 8441 82,6 119.717 92.896 77,6
>80anos  12.697 11.174 880 6006 6672 111,01 2196 1945 886 5461 4277 783 8079 6477 802 11264 7776 69,0 4772 4083 856 50475  42.404 84,0

Fonte: OpenDataSUS. Populacdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes.

Mapa 3. Faixas de cobertura vacinal de REF da populagdo de maiores de Gréfico 3. Cobertura vacinal de REF, no DF, por faixa etaria, de agosto de
12 anos, no DF, por regido de saude, de agosto de 2021* a dezembro de 2021 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024
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Fonte: OpenDataSUS. Populag&o: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes. Fonte: OpenDataSUS. Populagéo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragGes

*més de inicio da vacinagdo com dose REF
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Tabela 17. Cobertura vacinal de R2, no DF, por faixa etaria, de margo de 2022 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024

|dade Central Centro-Sul Leste Norte Oeste Sudoeste Sul DF
Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses CV Pop Doses cv
40-49 anos 76.697 47.207 61,5 61.003 20.899 34,3 54505 12.865 23,6 55.821 12.789 22,9 83.621 24.712 29,6 142.334 31.618 22,2 42.693 12471 29,2 516.674 162.561 31,5
50-59 anos 59.227 41334 69,8 39.881 22396 56,2 35681 11.083 31,1 45357 14321 31,6 56.830 23.362 41,1 99458 32.181 32,4 33.388 14.242 42,7 369.822 158.919 43,0
60-69 anos 42.891 30.830 71,9 26.730 18.388 68,8 18.568 7.334 39,5 28.785 11.648 40,5 32.530 18.341 56,4 64.479 28.715 44,5 20.883 11.102 53,2 234.866 126.358 53,8
70-79 anos 24939 19.411 77,8 14.408 10396 72,2 7.500 3.418 45,6 12953 6.435 49,7 19.274 12.782 66,3 30.419 16.015 52,6 10.224 5928 58,0 119.717 74.385 62,1
>80 anos 12.697 10.373 81,7 6.006 4.729 78,7 2.196 1.355 61,7 5.461 2.886 52,8 8.079 4.877 60,4 11.264 6.371 56,6 4.772 2.682 56,2 50.475 33.273 65,9
Total 216.451 149.155 68,9 148.028 76.808 51,9 118.450 36.055 30,4 148.377 48.079 32,4 200.334 84.074 42,0 347.954 114.900 33,0 111.960 46.425 41,5 1.291.554 555.496 43,0

Fonte: OpenDataSUS. Populacéo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes.

Mapa 4. Faixas de cobertura vacinal de R2 da populagéo de maiores de 40 Grafico 4. Cobertura vacinal de R2, no DF, por faixa etaria, de margo de
anos, no DF, por regiao de saude, de marco de 2022 a dezembro de 2023. 2022 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024
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Fonte: OpenDataSUS. Populagdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos Fonte: OpenDataSUS. Populagéo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos
a alteraces a alteracfes

*més de inicio da vacinagdo com dose R2
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Tabela 18. Cobertura vacinal de Refor¢o Bivalente, no DF, por faixa etaria, de fevereiro de 2023 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024.

18-19 anos 9252 2480 268 10414 1461 14,0 12358 1124 91 12565 1.287 102 17191 2443 14,2 25922 2740 10,6 8820 1218 13,8 96522 12753 132
20-29 anos 49.167 20.057 40,8 62.031 9.886 159 65305 9.792 150 62582 7.151 11,4 91.115 12575 13,8 137.843 15226 11,0 48179 6.881 143 516222 81.568 158
30-39 anos 66.362 27.926 42,1 70.425 12.083 17,2 57.075 10251 18,0 58346 7.900 13,5 83.566 13.287 159 152341 18230 12,0 46.682 7.514 16,1 534797 97.191 18,2
40-49 anos 76.697 32271 42,1 61.003 14.143 23,2 54505 9.121 16,7 55821 9.609 17,2 83.621 18383 22,0 142.334 21.059 14,8 42.693 8.971 21,0 516.674 113.557 22,0
50-59 anos 59.227 27.583 46,6 39.881 14.048 352 35681 7.140 20,0 45357 10456 23,1 56.830 16.511 29,1 99.458 20.981 21,1 33.388 10.092 30,2 369.822 106.811 28,9
60-69 anos 42.891 27128 63,2 26730 15696 58,7 18568 6.526 351 28785 11.835 41,1 32530 16520 50,8 64.479 24.898 38,6 20.883 11.335 54,3 234.866 113.938 485
70-79 anos 24939 17378 69,7 14.408 9.670 67,1 7.500 3.338 445 12953 7.244 559 19.274 12797 664 30419 15030 49,4 10.224 6736 659 119717 72193 60,3
280 anos 12.697 9.378 73,9 6.006 4594 76,5 2.196 1.187 54,1 5.461 3.116 57,1 8.079 4.643 57,5 11.264 5.792 51,4 4.772 3.007 63,0 50.475 31.717 62,8

Fonte: OpenDataSUS. Populagéo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteracdes.

Mapa 5. Faixas de cobertura vacinal de Refor¢o Bivalente da populacéo de Gréfico 5. Cobertura vacinal de Reforgo Bivalente, no DF, por faixa etéria,
maiores de 18 anos, no DF, por regido de salde, de fevereiro de 2023 a de fevereiro de 2023 a dezembro de 2023. Distrito Federal, 2024.
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Fonte: OpenDataSUS. Populagdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteragdes. Fonte: OpenDataSUS. Populagdo: Codeplan 2023. Acesso em 28/05/2024. Dados sujeitos a alteracdes.
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EVENTO SUPOSTAMENTE ATRIBUIVEL A VACINAGAO OU IMUNIZAGAO

Evento supostamente atribuivel a vacinagdo ou
imunizacdo (ESAVI) é qualquer ocorréncia médica
indesejada apdés a vacinacdo e que, nao
necessariamente, possui uma relacao causal com o uso
de uma vacina ou outro imunobioldgico
(imunoglobulinas e soros heterdlogos). Um ESAVI pode
ser qualquer evento indesejavel ou ndo intencional, isto
é, sintoma, doencga ou um achado laboratorial anormal.
Erro de imunizacdo é qualquer evento evitavel que pode
causar ou levar a um uso inapropriado de
imunobiolégico e que pode causar dano a um paciente.
Pode estar relacionado a pratica profissional, aos
produtos e aos procedimentos, incluindo prescricao,
manipulacdo, dispensacdo e administracdo’.

Em 2023, foram notificados 1.134 ESAVI no
Distrito Federal, representando uma redugdo de 21,2%
em relacdo as notificagdes do ano de 2022. Esse
dimunuicdo expressiva se deve a continuagdao da
Campanha Nacional de Vacinag¢do contra a Covid-19,
qgue inciou em janeiro de 2021, no qual em 2022 e
consequentemente em 2023. Esses eventos leves e
conhecidos das vacinas ja ndo estavam mais sendo
notificados de forma indiscriminada como ocorreu no
inicio da campanha, somado ao maior conhecimento
dos profissionais de salde e também da populagdo
sobre os eventos adversos esperados decorrentes do
processo de vacina¢do/imunizagdo.

No total desde o inicio da vacinagdo contra
covid-19, até o dia 31/12/2023, foram notificados no
sistema e-SUS Notifica 7.865 casos de ESAVI associados

temporalmente a todas as vacinas do calendario de

Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica | Geréncia de Rede de Frio

INFORMATIVO IMUNIZAGOES 2023 *

vacinagdo, bem como as vacinas de campanha (COVID e
Influenza).

Das 1.134 notificacdes feitas no ano de 2023,
490 foram notificacGes relacionadas temporalmente as
vacinas COVID-19, dessas 282 (57,5%) notificacdes
foram de usuarios do sexo feminino e 208 (42,5%) do
sexo masculino. No que tange o recorte etdrio, se
comparando com os dados do ano anterior houve uma
reducdo na faixa etdria que apresentou maior nimero
de notificacagdes, sendo que 14,9% das notificagdes
foram observadas na faixa etdria de individuos entre 30
— 39 anos, seguido da recorte de faixa etdria entre 40 —
49 anos que obteve 14,1% das notificacOes relacionadas
a COVID-19 que era a faixa etdria que apresentava
maior numero de notificages no ano de 2022 (figura
10).

Das notificagbes de ESAVI relaciondas a
vacinagao COVID-19, a vacina COVID-19 comirnaty
Bivalente foi a que apresentou maior incidéncia de
casos por numero de doses aplicadas contabilizando
143 notificagbes (22,6%), seguido da vacina COVID-19
Pfizer — comirnaty com 245 notificagbes (6,8%) figura
11).

Os eventos graves (aqueles que requerem
hospitalizagdo por pelo menos 24 horas ou
prolongamento de hospitalizacdo ja existente; causem
disfuncdo significativa e/ou incapacidade persistente —
sequela; resultem em anomalia congénita; causem risco
de morte, ou seja, induzem a necessidade de uma
intervencdo clinica imediata para evitar o 6bito; ou

ocasionem o 6bito) representaram 2,6% dos ESAVI das
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vacinas COVID- 19 notificados. Os erros de imunizagao farmacovigilancia da Geréncia de Rede de Frio do
totalizaram 21,6% do total das notifica¢des, ressaltando Distrito Federal, com determinacdo de condutas
que todas as notificacbes graves e os erros de seguindo as orientagdes preconizadas pelo Ministério
imunizacdo notificados foram avaliados, investigados e da Saude (tabela 19)

encerrados pela equipe responsavel pela

Figura 10. Notificacdes de evento supostamente atribuivel a vacinagdo ou imunizagdo com vacinas Covid-19 em

2023, segundo faixa etaria,Distrito Federal, 2024.
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Fonte: eSUS Notifica. Dados disponiveis em 27/05/2024 — sujeitos a alteragdo.

Figura 11. Numero de notificagGes e incidéncia de ESAVI com vacinas Covid-19 (por 100.000 doses aplicadas) de
2021 a 2023. Distrito Federal, 2024.
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Fonte: eSUS Notifica. Dados disponiveis em 27/05/2024 — sujeitos a alterag3o.
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Tabela 19. Eventos supostamente atribuiveis a vacinagdo ou imunizagdo com vacinas Covid-19 notificados em 2023,

Distrito Federal, 2024.

Eventos supostamente atribuiveis a vacinagédo ou imunizacgéo n %
Nao grave 331 50,1
Grave 17 2,6
Erro imunizagao 142 21,6
Erro imunizagdao com evento 170 25,7
Total 660 100,0

Fonte: eSUS Notifica. Dados disponiveis em 27/05/2024 — sujeitos a alteracdo.

As outras 644 notificacGes dos ESAVI sdo Reforcamos que o banco de dados do e-SUS
relacionados temporalmente aos demais Notifica é dindmico e segue em andlise, portanto os
imunobioldgicos, 364 (56,5%) notificagdes foram de dados aqui expostos estdo sujeitos a alteragdo.

usuarios do sexo feminino e 280 (43,5%) do sexo
masculino. A maioria dos ESAVI ocorreram em
criangas menores de 5 anos de idade, sendo 350
(54,3%) das notificacdes (figura 12). Os eventos graves
totalizaram 15,4% dos casos e os erros de imunizagdo

9,5% (tabela 20).
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Figura 12. Notificacbes de eventos supostamentes atribuiveis a vacinagdo ou imunizagdo com as demais vacinas do

Calendario de Vacinagdo e Influenza, segundo faixa etdria em 2023. Distrito Federal, 2024.
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Fonte: eSUS Notifica. Dados disponiveis em 27/05/2024 — sujeitos a alteragdo.

Tabela 20. Eventos supostamentes atribuiveis a vacinagdao ou imunizagdo com as demais vacinas do Calendario de

Vacinagdo em 2023. Distrito Federal, 2024.

Eventos supostamente atribuiveis a vacinagéo ou

imunizacao n %
Nao grave 533 65,6
Grave 61 7,5
Erro imunizagao 50 6,2
Erro imunizagao com evento 168 20,7
Total 812 100,0

Fonte: e-SUS Notifica. Dados disponiveis em 27/05/2024 — sujeitos a alteragdo.
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DESVIOS DE QUALIDADE DOS IMUNOBIOLOGICOS

Em 2023, a GRF recebeu 89 notificacdes de
desvio de qualidade, sendo 31 (36,5%) por excursdo
de temperatura de vacinas de rotina e/ou campanha
e 58 (63,5%) por queixa técnica ou perda fisica de
vacinas contra a covid-19. Essas notificacdes foram
enviadas via processo SEl pelos Nucleos de Vigilancia
Epidemioldgica (NVEPI) e servigos de imunizagdo
publicos do DF.

Em relacdo as notificagcbes por excursdo de
temperatura, a regido que mais notificou foi a regido
Sudoeste com 13 ocorréncias (42%), seguida das

regides Leste e Norte com 6 (19%) cada. Destaca-se

INFORMATIVO IMUNIZAGOES 2023
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gue a regidao Centro-Sul ndo realizou notificacdo de
ocorréncia deste tipo em 2023 (Tabela 21). Quanto
aos desfechos, apds avaliacdo da drea técnica de rede
de frio, 16 foram liberadas para uso, uma vez que se
encontravam dentro das especificacdes de qualidade;
3 parcialmente liberadas e 12 descartadas (Tabela 21).
As ocorréncias que foram concluidas como
parcialmente liberadas (3) e decartadas (12) geraram
perdas, que totalizaram o valor de RS 79.093,21,
destacando-se a regido Norte com RS 39.265,80 (50%)
e a Central com RS 27.661,50 (35%) (Tabela 22).

Tabela 21 - Distribuicdo das notificacGes de excursdo de temperatura envolvendo imunobioldgicos por regido de

saude e desfecho no ano de 2023. DF. 2024.

Parcialmente

Regido Liberada . Descarte  Total Geral
liberada

Central 1 0 1 2
Centro-Sul 0 0 0 0
Leste 4 1 1 6
Norte 1 1 4 6
Oeste 0 0 2 2
Sudoeste 9 1 3 13
Sul 1 0 1 2
I;::le 16 3 12 31

Fonte: Geréncia de Rede de Frio (GRF/DIVEP/SVS).
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Tabela 22 — Perdas por excursdo de temperatura envolvendo imunobiolédgicos por regido de sadde no ano de 2023.

DF. 2024.

Perdas por Excursao

Regido de Temperatura Proporgao (%) Valor Monetario
Central 1 7% RS 27.661,50
Centro-Sul 0 0% RS 0,00
Leste 2 13% RS 3.529,14
Norte 5 33% RS 39.265,80
Oeste 2 13% RS 665,10
Sudoeste 4 27% RS 7.963,37
Sul 1 7% RS 8,30
Total 15 100% R$ 79.093,21

Fonte: Geréncia de Rede de Frio (GRF/DIVEP/SVS).

No que diz respeito as notificacbes por queixa
técnica (aquela relacionada a qualidade do produto) e
perda fisica (perda evitavel relacionada ao processo
de trabalho) exclusivamente das vacinas contra a
covid-19, a GRF recebeu 58 notificagdes no ano de
2023, sendo 2 por frasco com tampa rompida, 1 por
quebra de frasco, 20 por validade vencida e 35 por

vencimento apds o descongelamento, totalizando

Tabela 23 — Ocorréncias de queixa técnica e perda fisica envolvendo as vacinas contra a covid-19 por regido de saude

e tipo de ocorréncia no ano de 2023. DF. 2024.

3.468 doses (Tabela 23).

Quando avalia-se a distribuicdo dessas
notificacdes por regido de salde, a maioria ocorreu na
regido Sudoeste (27, 47%), seguida da Central (13,
22%). Destaca-se que a regido Leste nao realizou
notificagdo de queixa técnica e perda fisica
envolvendo as vacinas contra a covid-19 no ano de

2023 (Tabela 23).

. Frasco com Quebrade Validade Vencimento apds
Regido . . Total Geral

tampa rompida frasco vencida Descongelamento
Central 0 0 8 5 13
Centro-Sul 1 0 6 7
Leste 0 0 0 0 0
Norte 0 0 0 1 1
Oeste 0 0 0 4 4
Sudoeste 1 1 11 14 27
Sul 0 0 1 5 6
Total Geral 2 1 20 35 58

Fonte: Geréncia de Rede de Frio (GRF/DIVEP/SVS).

Ja com relacdo ao custo das perdas por queixa

técnica e perda fisica, o valor total foi de RS

231.399,86, sendo a maior parte relacionada ao

vencimento por descongelamento RS 156.407,84
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(68%) e a validade vencida RS 73.782,84 (32%).
Diferentemente da distribuicdo no quantitativo

dessas notificacOes, as regides que se destacaram
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pelos valores das perdas fisicas foram a Sudoeste (RS
81.428,00, 35%) e Oeste (RS 80.667,00, 35%),

respectivamente (Tabela 24).

Tabela 24 — Valor monetdrio das perdas por queixa técnica e perda fisica envolvendo imunobioldgicos por regido de

saude e tipo de ocorréncia no ano de 2023. DF. 2024.

Frasco com

. Quebra de Validade Vencimento por
Regido tampa . Total Geral
. frasco vencida Descongelamento
rompida

Central RS 0,00 RS 0,00 RS$ 22.420,20 RS 5.706,96 RS 28.127,16

Centro-Sul RS 393,90 RS 0,00 RS 0,00 RS 15.530,02 RS 15.923,92
Leste 0 0 0 0 RS 0,00

Norte RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 4.056,50 RS 4.056,50
Oeste RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 80.667,00 RS 80.667,00
Sudoeste RS 407,64 RS 407,64 RS 45.655,68 RS 34.957,04 RS 81.428,00
Sul RS 0,00 RS 0,00 RS 5.706,96 RS 15.490,32 RS$ 21.197,28
Total Geral R$ 801,54 R$ 407,64 R$73.782,84 R$156.407,84 R$ 231.399,86

Fonte: Geréncia de Rede de Frio (GRF/DIVEP/SVS).

Grande parte das notificacbes de desvio de
qualidade que geraram descarte se deram por perdas
evitdveis, sendo por excursdo de temperatura, seja
por perdas fisicas relacionadas a validade vencida ou

ao vencimento apds descongelamento. Essas

SUPERVISOES TECNICAS
As supervisGes técnicas nos servicos de
imunizacdo do Distrito Federal tém sido uma das
prioridades da Geréncia de Imuniza¢do e Rede de Frio
(GRF). O objetivo é analisar os processos de trabalho
desenvolvidos pelos servicos de imunizacao,
comparando a pratica atual com as normas e diretrizes
estabelecidas pelo Programa Nacional de Imuniza¢des
(PNI).

Estas vém sendo realizadas através de

estratégias de cooperacdo, visando concretizar o

ocorréncias podem estar relacionadas a fatores como
procedimento inadequado na cadeia de frio, falta de
procura pelas vacinas por parte da populagdo e
planejamento

inadequado das solicitagdes de

imunobioldgicos pelos servigcos de imunizagao.

trabalho da equipe e garantir uma assisténcia de
qualidade aos usuarios. Possuem um carater de
coercitivo e

acompanhamento proximo, menos

fiscalizador, sempre privilegiando os aspectos
educativos e de formacdo. O foco é sensibilizar e
aprimorar toda a equipe, resultando em intervenc¢des
mais seguras e de maior qualidade.

Essas sdo conduzidas de maneira
sistematica e programada em todos os servicos de

vacinagdo, incluindo salas de vacinas, servicos volantes,
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drive-thrus e ag¢Oes extramuros. As recomendagoes
técnicas sao elaboradas considerando a
individualidade de cada servico, apds aplicacdo de
instrumentos validados e aplicado no local.

O enfoque principal das supervisbes ao
longo de 2023 foi direcionado aos Nucleos Hospitalares
de Epidemiologia (NHEP) dos Hospitais Regionais do

Distrito Federal. Foram realizadas um total de 26
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supervisoes técnicas, distribuidas entre 13 hospitais
regionais, das quais 13 foram primeira visita e 13 foram
visitas de retorno (Figura 13).

Além disso, foram realizadas 9 supervisGes
em agles extramuros nos dias D das campanhas
nacionais de vacinacdo contra a influenza e

multivacinacao.

Figura 13. Quantitativo de supervisGes realizadas por RegiGes de Saude em 2023. Distrito Federal, 2023.
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Fonte: GRF/DIVEP/SVS

As supervisbes realizadas nos NHEP
identificaram diversos pontos criticos, abrangendo
areas estratégicas da estrutura e dos processos de
trabalho, comprometendo assim a qualidade dos
servigos prestados.

Os principais pontos identificados:

. Falta de Identificacdo dos imunobiolégicos nas
camras frias, conforme as normativas das boas praticas
de imunizacdo (nome, laboratério produtor, lote, data
de validade e data de recebimento);

. Falta de supervisdo e acompanhamento pelo
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TOTAL

REGIAO REGIAO LESTE REGIAO NORTE
SUDOESTE

NHEP dos processos de trabalho dos servicos de
vacinacdo nas unidades de abrangéncia (CRIE,
maternidade, centro-obstétrico, pronto-socorro,
farmacia)

. Falta de Planos de Contingéncia em casos de
pane no equipamento, roubo ou furto, incéndio e para
situacdes de emergéncia nos servicos de vacinacdo;

. Falta de capacita¢des dos servidores do NHEP e
daqueles vinculados ao nucleo: CRIE, maternidade,
centro-obstétrico, pronto-socorro, farmacia.

° Falta de termO6metro de Backup nas camaras

frias para verificacdo da temperatura em situagao de
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emergéncia como pane do equipamento;

. Auséncia de identificacdo dos disjuntores das
camaras frias dos setores que oferecem os servigos de
vacinagao;

. Falta de extracdo didria dos relatérios de
temperatura das cdmaras frias;

° Ausencia de formulario, nas caixa térmicas para
aplicacdo dos imunobiolégicos, para registro de

temperatura ou registros inadequados.

Todos os pontos criticos identificados durante a
supervisdao foram compilados em um relatério que

incluiu uma ferramenta de gestdo, a matriz 5W2H,
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pactuando ac¢des para melhoria dos processos de
trabalho. Esse documento foi encaminhado aos nucleos
responsdveis e a direcdo hospitalar para que as devidas

adequacdes fossem realizadas.

As visitas de retorno aos NHEP, conforme indicado
na figura 14, evidenciaram que 64,4% das acoes
pactuadas na primeira visita foram concluidas, 29,3%

estavam em andamento e 6,3% ndo foram realizadas.

A tabela 25 mostra o quantitativo de acOes

pactuadas para cada NHEP, bem como o status das ac¢oes.

Figura 14. Analise da situacdo das a¢des pactuadas em visitas de retornos realizadas em 2022. Distrito Federal, 2023
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CONCLUIDAS EM ANDAMENTO NAO CONCLUIDAS TOTAL
m AGOES 132 60 13 205

Fonte: GRF/DIVEP/SVS
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Tabela 25. Frequéncia absoluta e relativa de agGes realizadas nos NHEP, por unidade hospitalar e situagdo da agao.

Distrito Federal, 2023.

“ - H

HMIB 07/03 04/07 - 160 DIAS
HRGU. 14/03 10 20/06- 120 DIAS
HRAN 21/03 15 27/06- 120 DIAS
HRL 28/03 18 13/06- 110 DIAS
HRPL 04/04 16 01/08- 160 DIAS
HRS 11/04 13 17/08 - 160 DIAS
HRBZ 18/04 19 11/07-120 DIAS
HRSAM 02/05 14 15/08- 120 DIAS
HRT 09/05 19 22/08— 120 DIAS
HRG 16/05 1 29/08 - 120 DIAS
HBDF 23/05 12 05/09— 140 DIAS
HRC 30/05 py) 05/09 - 150 DIAS
HRSM 06/06 17 13/09-120 DIAS

CONCLUIDAS EM ANDAMENTO NAO INICIADAS
13(68,4%) 5 (26,3%) 1(5,3%)
7(70%) 3 (30%) 0
7 (46,6%) 4(26,7%) 4(26,7%)
7(38,9%) 8 (44,4%) 3(16,7%)
11(68,8%) 3 (18,7%) 2(12,5%)
8(61,5%) 5(38,5%) 0
11(57,9%) 7(36,8%) 1(5,3%)
12(85,7%) 2(14,3%) 0
10(52,6%) 8 (42,1%) 1(5,3%)
10(90,9%) 1(92%) 0
10 (83,3%) 2(16,7%) 0
11(50,0%) 10 (45,5%) 1(4,50%)
15 (88,2%) 2(11,8%) 0

TOTAL: 205 AGOES

Fonte: GRF/DIVEP/SVS

As principais acbes nao concluidas
incluiram a elaboracdo de capacitagbes para os
servidores dos NHEP e areas de abrangéncia, realizagdo
de supervisdes e acompanhamento pelo NHEP dos
processos de trabalho dos servico de vacinagdo nas
unidades de abrangéncia, identificagdo dos disjuntores
das camaras frias, identificacao e registro completo dos
mapas de temperaturas nas caixas de aplicagdo.

Outras ac¢les englobaram ajustes nas
estruturas fisicas das salas de vacina. No entanto, vale
ressaltar que essas acdes demandam a colaboracao de
instancias superiores, 0 que por sua vez torna o processo
mais demorado, impactando no resultado final.

Representantes dos NHEP destacaram que a
maioria das agGes propostas na matriz, pela drea técnica,
eram de facil resolutividade quando estas competiam

diretamente ao NHEP. No entanto, eles enfrentaram

desafios na execugao das a¢des que nao estavam sob sua

governabilidade, como reformas, aquisicido de ar
condicionado e adaptagGes nos setores de abrangéncia,
além de dificuldades na realizagdo de capacitagdes.

Ao final das supervisdes, foi realizada uma
reunido entre a GRF, a Geréncia de Epidemiologia de
Campo (GECAMP), responsavel pela Rede de Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar (REVEH) e os NHEP para a
apresentac¢do dos resultados das supervisdes, discussao
dos pontos criticos e sugestdes de a¢bes para melhoria
dos processos de trabalho. Entre as propostas
destacaram-se a realizacdo de trocas de experiéncias
entre os NHEP, a necessidade de capacitagdes para os
servidores dos NHEP, visando o fortalecimento destes
nas discussdes e tomadas de decisdes junto aos setores
de abrangéncia do hospital.

Foi sugerida a realizacdo de capacitacdes
pela GRF durante as reunibes online quinzenais da

REVEH e a criagdo de um Grupo de Trabalho (GT) com
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representantes da REVEH, NHEP, Diretoria de verificacdo realizada a cada uma hora; a técnica correta

Assisténcia  Farmacéutica (DIASF), Diretoria de de aplicagdo do imunobioldgico estava sendo utilizada;

Enfermagem (DIENF) e GRF. Este GT terd como foco a
discussdo sobre a imunizagdao no ambito hospitalar e a

necessidade de redefinicao dos processos de trabalho.

E importante destacar o comprometimento
das equipes em busca da melhoria dos servicos,
especialmente ao observar que 64,4% das agdes foram
concluidas. Esse esforco conjunto reflete o empenho
das equipes em aprimorar seus conhecimentos e
praticas, promovendo assim a exceléncia nos servigos

prestados.

As supervisdbes realizadas nas acles
extramuros durante os dias de campanha evidenciaram
gue a maioria dos servicos de vacinacdo estavam em
conformidade com as normas técnicas e boas praticas
em imunizag¢dao. Os servicos apresentavam condigdes
adequadas de organizacdo, conservacao e limpeza; as

caixas térmicas possuiam mapa de temperatura, com

Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica | Geréncia de Rede de Frio

e o registro das doses era feito de forma adequada. No
entanto, apenas 33% dos servicos estavam em
conformidade com a NR32 e 44% orientavam os
usudrios quanto as possiveis reacdes adversas (ESAVI)
gue poderiam ocorrer.

Em todas as supervisdes realizadas,
abrangendo tanto os NHEP quanto as a¢Ges extramuros,
foi evidenciada a necessidade de capacitacdo das equipes
em dareas cruciais da imunizacdo. Durante essas
supervisoes, foi possivel identificar e abordar pontos de
melhoria que, por vezes, passam despercebidos, mas que
desempenham um papel fundamental na entrega de um
servico de vacinagdo seguro e de qualidade.

Além disso, foram destacados vérios pontos
positivos, o que possibilitou a troca de conhecimentos e

experiéncias, contribuindo para o aprimoramento dos

processos de trabalho.
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Para a obtencdo de um indicador fidedigno é
necessario que os dados bdsicos que sdo utilizados na
sua andlise sejam de boa qualidade?. Em relacdo a
cobertura vacinal do Distrito Federal e ao dados de
consumo da vacinas, é importante considerar a
fragilidade dos dados relacionada tanto a dificuldades
com o manuseio dos sistemas de informac¢do quanto a
possiveis deficiéncias na insercdo de forma adequada
dos dados.

A andlise das coberturas vacinais do
calenddrio infantil mostra aumento para todos os
imunobioldgicos, com excecdo da BCG, triplice viral e
hepatite B, em relagdao ao ano anterior, evidenciando
o esfor¢o da Secretaria de Saude do DF nas diversas
estratégias para ampliar mais ainda o acesso da
populacdo a vacinagdo, com unidades abertas para a
atender no hordrio noturno, a vacinac¢do infantil nas
escolas, o projeto de vacinagdo itinerante em que os
carros da vacina passaram a fazer a busca ativa da
populacdo em localidades de menor acessibilidade,
acbes aos finais de semana com vacinagGes
extramuros em locais de grande movimentac¢ao, bem
como a abertura de algumas UBS e o inicio da
vacinag¢do nas escolas para a atualizacdo dos cartdes
de vacina de toda a comunidade escolar, o que
contribuiu para melhora nas coberturas vacinais.

Porém, o ndo atingimento da meta continua
ocorrendo, o que implica em acumulo de suscetiveis
no territério e aumento do risco a saude de toda a
populacdo, com a reintruducdo de doencas ja

controladas e/ou erradicadas.
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A digitacdo incorreta de doses aplicadas,
possiveis falhas na integracdo dos dados, perdas de
oportunidade de vacinagdo geradas por fechamentos
inadvertidos dos servicos de vacinagdo, distribuicdo
de senhas, auséncia ou numero insuficiente de
servidores atuantes nas salas, falta de
imunobiolégicos devido ao desabastecimento
nacional e ao planejamento insuficiente do estoque
local, recusa de vacinacdo pelo usudrio, hordrios de
funcionamento das salas de vacinas e rodizio de
servidores, sdo situagcbes que também podem
contribuir negativamente na cobertura vacinal do
Distrito Federal.

Além disso, com a ocorréncia do
Monitoramento Rapido de Vacinagdo, feito para a
campanha de multivacinacgdo em criangas e
adolescentes menores de 15 anos, foi constatado
diversos motivos relacionados aos pais e cuidadores
para a ndo vacinacgdo, dentre eles, a falta de tempo, o
desconhecimento da necessidade da vacina e medo
da vacina.

Esses resultados refletem a necessidade da
realizacdo de a¢Oes de promogdo e educagdo em
saude e da responsabilizacdo de toda a populagdo
para a importancia da vacinagdo. Bem como,
evidencia a necessidade de adog¢do de intensificagcdo
de estratégias assertivas das a¢des de imunizacdo em
cada territério.

Com isso, a GRF ofertou diversos treinamentos

para os servidores das salas de vacinas, para aprimorar

0s servicos prestados e para capacitar esses
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profissionais nas boas praticas em imunizacao, cadeia
de frio, farmacogilancia e sistemas de informacao, para
bem receber os usudrios e deixa-los seguros quanto a
vacinagao.

As supervisGes realizadas nos servicos de
vacinacdo desempenharam um papel primordial e
estreita relacdo entre os servicos e a gestdo. Essa
avaliagdo minuciosa revelou-se de extrema
importancia ao levantar tanto aspectos cruciais
guanto questdes mais elementares relacionadas a
cadeia de frio e as boas praticas de imunizacdo. E
essencial sensibilizar todos os servicos de vacinacao
sobre o fato de que esses ajustes ndo apenas
asseguram o cumprimento de normas e diretrizes,
mas também tém impacto direto nos processos de
trabalho, influenciando  significativamente a
eficiéncia, a seguranga e a qualidade dos servigos
prestados, além de contribuir para a melhoria das
coberturas vacinais.

Nessa seara, a farmacovigilancia pds-
comercializacdo de vacinas deve ser conduzida de
maneira continua e sistemdtica no ambito do

Programa Nacional de Imunizagdo (PNI). Tanto a
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farrmacovigilancia do produto, quanto os Eventos
Supostamente Atribuiveis a Vacinacdo ou Imunizacao
(ESAVI) quando notificados servem como uma
ferramenta essencial para a construcdo de cenarios
epidemioldgicos e a tomada de decisdes para o PNI. A
notificaggo = de  qualquer evento  adverso
temporariamente relacionado ao ESAVI é direcionada
aos profissionais que atuam na farmacovigilancia,
permitindo a realizagdo de uma investigacdo
criteriosa para determinar a causalidade entre a
administracdo do imunobioldgico e a reacdo adversa
apresentada pelo usudrio. Assim, o processo de
monitoramento dos eventos adversos relacionados a
vacinagdo constitui um trabalho relevante e
criterioso, que, a nivel distrital, é executado pela
Geréncia de Rede de Frio.

Em conclusdo, esses resultados e agdes
realizadas no ano de 2023 foram subsidios para
desenvolver o microplanejamento do ano de 2024
para cada regido de saude de forma individualizada,
com énfase na melhoria dos indicadores de vacinagdo

e da qualidade do servico prestado a populagao.
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