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Indicador Homogeneldade na cobertura vacinal em menores de Z anos de

idade.

Indicador

Homogeneidade na cobertura vacinal em menores de 2 anos de idade
nas vacinas BCG (DU), Rotavirus (D2), Pentavalente (D3),
Poliomielite (D3), Pneumocacica 10 Valente (D2), Meningocdcica
Conjugada C (D2), Febre Amarela (D1), Hepatite A (D1), Triplice
Viral (D1) e Varicela (D1), conforme preconizado no Calendéario
Nacional de Vacinacéo.

Origem do indicador

Plano Estadual de Saude (PES)
Monitoramento pelo Programa Estadual de Imunizacdes e Vigilancia
das Doencas Imunopreveniveis.

Diretriz/Objetivo/
Meta do Plano Estadual de Saude
(PES)

Diretriz: Consolidar as Redes Regionais de Atencéo e Vigilancia em
Saude, considerando os determinantes e condicionantes sociais e
provendo o0 acesso por meio da Atencdo Priméria e Atencdo
Especializada de forma integrada e resolutiva.

Obijetivo: Qualificar as a¢des da vigilancia em satde na RAVS de
forma que a pratica da vigilancia se incorpore aos servicos de saude
como ferramenta de gestdo, com énfase na promocdo da salde,
prevengdo e controle de agravos e doengas, regulacdo de bens e
produtos e analise de fatores de risco para a populacéo.

Meta: Alcangar 100% de homogeneidade na cobertura vacinal em
menores de 2 anos de idade nas vacinas BCG, Rotavirus,
Pentavalente,  Poliomielite, = Pneumocé6cica 10  Valente,
Meningocdcica Conjugada C, Febre Amarela, Hepatite A, Triplice
Viral e Varicela, conforme preconizado no Calendario Nacional de
\/acinacgao.

Objetivo e Relevancia doIndicador

A homogeneidade das coberturas vacinais € um indicador que estima
a proporc¢éo de vacinas com coberturas adequadas no Estado, ou seja,
a proporcédo de vacinas do calendario que alcangou ou superou a metq
de cobertura estipulada pelo Ministério da Saude. Uma
homogeneidade abaixo de 100% mostra que as metas ndo foram
alcancadas em uma ou mais vacinas, indicando que a populagéo-alvo
esta vulnerdvel ao risco de transmissdo de doengas que seriam
prevenidas por aquele(s) imunobiologico(s). Esta andlise €
fundamental para o desenvolvimento de intervencGes oportunas de
resgate da populacéo-alvo.

Meétodo de Calculo

A homogeneidade de coberturas entre um conjunto de vacinas é
calculada utilizando-se, no numerador, a quantidade de vacinas com
coberturas adequadas e no denominador o total de vacinas do
conjunto, multiplicando-se por 100.

Homogeneidade = N2 de vacinas do conjunto selecionado com coberturas adequadas X 100
Numero total de vacinas do conjunto selecionado

Fonte

Fonte para calculo das coberturas vacinais:
Numerador: doses aplicadas das vacinas BCG (DU), Rotavirus (D2),

Pentavalente (D3), Poliomielite (D3), Pneumocdcica 10 Valente
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(D2), Meningocécica Conjugada C (D2), Febre Amarela (D1),
Hepatite A (D1), Triplice Viral (D1) e Varicela (D1). Fonte: Sistema
Vacina e Confia ES
https://www.vacinaeconfia.es.qgov.br/gerenciamento/gestao/

Denominador: Populagdo menor de 2 anos de idade. Fonte: Sistema de
Informacdo de Nascidos Vivos do ano avaliado (SINASC)
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sinasc/cnv/nves.def

Fonte para célculo da homogeneidade de coberturas vacinais:
Numerador: Vacinas que alcancaram a meta de cobertura estipulada
pelo Ministério da Saude. Fonte: Planilha de coberturas vacinais
elaborada pela Equipe Técnica de Sistemas de Informacéo do PEI,
disponibilizada no site da SESA https://saude.es.gov.br/coberturas-
vacinais-2

Denominador: Total de vacinas do conjunto avaliado. Fonte:
Planilha de coberturas vacinais elaborada pela Equipe Técnica de
Sistemas de Informacéo do PEI, disponibilizada no site da SESA
https://saude.es.gov.br/coberturas-vacinais-2

Observacdes Relevantes

Limitacgdes

Linha de base

No ano de 2023 o Espirito Santo alcangou apenas 10% de homogeneidade
entre as vacinas, uma vez que apenas a vacina BCG alcancou a meta
preconizada pelo Ministério da Saude, que é de 90%. Além da BCG, ag
vacinas Pneumocécica 10 Valente e Rotavirus foram as que mais se
aproximaram do alcance das metas, com diferenca de 0,86% para a vacing
Rotavirus e 3,59% para a vacina Pneumocdcica 10 Valente.
Realizando a andlise por Regido de Salde, em 2023 a regional Sul teve 30%
de homogeneidade de cobertura, pois atingiu a cobertura minima das vacinas
BCG, Rotavirus e Pneumocdcica 10 Valente. As regionais Norte e Central
tiveram 20% de homogeneidade devido o alcance da meta das vacinas BCG
e Rotavirus. Ja a regional Metropolitana teve 10% de homogeneidade devidg
0 alcance da meta da vacina BCG.

Meta para as vacinas BCG e Rotavirus: 90%.
Meta para as vacinas Pentavalente, Poliomielite, Pneumocécica 10

Parametro \Valente, Meningococica Conjugada C, Febre Amarela, Hepatite A,
Triplice Viral e Varicela: 95%.
Polaridade Positiva

Periodicidade dos dados para
monitoramento e avaliacéo

Monitoramento mensal. Avaliacdo anual.

Responsaveis pelo Monitoramento na
SESA

Renata Martins Fantin, renatafantin@saude.es.gov.br, (27) 3636-8424;
Flavia Maria Oliveira Saibel dos Santos, flaviasaibel@saude.es.gov.br, (27)
3636-8424;

Leoverlane da Cunha Miranda, leoverlanemiranda@saude.es.gov.br, (27)
3636-8424;

Mayara Santana Aves da Cruz, mayaracruz@saude.es.gov.br, (27) 3636-

8424,
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) ) Nome completo, e-mail institucional, telefone fixo e telefone celular
Responsaveis pelo Monitoramento  |somente se for institucional.

nas Regionais de Saude
Obs.: Quando couber.

2019: 20% de homogeneidade entre as 10 vacinas;
2020: 0% de homogeneidade entre as 10 vacinas;
Série histérica do Estado do ES  [2021: 0% de homogeneidade entre as 10 vacinas;
2022: 0% de homogeneidade entre as 10 vacinas;
2023: 10% de homogeneidade entre as 10 vacinas.

Série historica das Regides de Salde [Quando couber
(PDR 2020)

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Salde e
Ambiente. Departamento de Articulagdo Estratégica de Vigilancia em Saude
Documentos importantese linksde  |e Ambiente. Guia de Vigilancia em Saude. V.1, 62 ed. Brasilia: Ministérig

acesso da Salde, 2023. Disponivel em <https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-
de-conteudo/publicacoes/svsa/vigilancia/guia-de-vigilancia-em-saude-
volume-1-6a-edicao/view>.

Data da Ultima atualizagdo da ficha. [23/02/2023.
Nome do gerente responsavel pela |Danielle Grillo Pacheco Lyra. Programa Estadual de Imunizagdes e

validacdo e nome do setor Vigilancia das Doencas Imunopreveniveis.
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