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Introducao

SITUACAO VACINAL
Fichas Avaliadas Criancgas <1 ano SIAB % de fichas avaliadas x SIAB

COMPLETO INCOMPLETO Cobertura Vacinal

O Programa Nacional de Imunizacoes (PNI) constitui peca importante no controle das doencas
transmissiveis que podem ser prevenidas mediante imunizagdes. O modelo tecnoldgico adotado no
controle dessas doencas combina uma série de elementos: a vacinacao de rotina, os dias nacionais de
vacinacao, as campanhas periodicas e a vigilancia epidemioldgica 2.
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A vacinacao de rotina consiste no estabelecimento de um calendario nacional de vacinacdes que deve

ser aplicado a cada individuo a partir de seu nascimento, visando garantir, no ambito individual, a Grafi 1-p tual d : de 1 : istrad
prevencao especifica das doencas imunopreveniveis; e, no ambito coletivo, a inducao da imunidade de rafico 1. Fercentual de crlancas menores de 1 ano vacinas registradas

massa, responsavel pela interrupcdo da transmiss&o. Para que o primeiro efeito se observe, basta que no Sistema de Informacao da Atencao Basica (SIAB) e Cartoes Espelhos,
cada crianca vacinada torne-se uma crianca imunizada; isto €, que a vacina seja aplicada em condicoes jan eiro 2013.

gue preservem sua eficacia e que a crianca reuna as condicOes de saude para desenvolver a imunidade
assim induzida. Ja para a obtencao do segundo efeito, sera necessario que, além das condicoes
anteriormente mencionadas, a cobertura vacinal seja alta e homogénea; isto €, que pelo menos 95% ou 105%
mais dos suscetiveis desenvolvam imunidade 1 2.

100%
Vale destacar que a vacinagao é uma acao integrada e rotineira dos servicos de saude, pertencendo ao 96% 96% g5oy

nivel de atencao primaria de baixa complexidade a responsabilidade de organizar e acompanhar as

. . . A . , 95% —93%0
atividades previstas pelo PNI. Nesse sentido, a falta de organizacao dos servicos de saude para
Implementagao e acompanhamento das atividades preconizadas pelo programa tambem podem O Cartdo Espelho
iImpactar negativamente na cobertura vacinal de determinado territorio 1 2. 90% = SIAR

Na Estrategia de Saude da Familia (ESF), existem varios elementos que compde o0 acompanhamento da 850
situacao vacinal, tais como as visitas de acompanhamento das familias realizadas pelo Agente

Comunitario de Saude (ACS), consultas médicas e de enfermagem, grupos educativos, bem como
acoes desenvolvidas na sala de vacina. Estas atividades desenvolvidas pelas equipes de saude da 80%
familia devem estar integradas e articuladas para que haja uma qualificacao das atividades previstas no
PNI e consequente uma melhora da situacéo vacinal da populacao adstrita -2 3. 4, 75%

UBS | UBS I UBS il

Nesse sentido o objetivo do presente estudo foi avaliar os registros dos cartdes espelho de menores de
1 ano de idade arquivados em sala de vacina de Unidades de Saude da Familia, visando identificar a

situacao vacinal, a qualidade da informacao, organizacao e articulacao desses registros com as demais COnSidel‘agﬁeS F'i nais
atividades desenvolvidas pelas Equipes de Saude da Familia.

Em se tratando de Gestao do Cuidado, em se tratando de prevencao de doencas achamos de grande

DeS en VO |V| m en tO importancia que os servicos de saude possam monitorar as criancas de seu territorio. Esta pesquisa, além de
identificar a situacao vacinal de criancas menores de 1 ano de idade, também possibilitou avaliar a qualidade do

servico desenvolvido na sala de vacina de trés unidades de saude.

A coleta de dados foi realizada no més de janeiro de 2013 em trés Unidades de Saude da Familia
localizadas na Regido Sudeste do Municipio de Sao Paulo. Os arquivos de cartdoes espelhos de criancas Algumas situagdes evidenciadas no decorrer do levantamento apontaram para a necessidade de maior

menores de 1 ano das salas de vacina foram utilizados como fonte de dados, sendo que todos os cartdes investimento na organizacdao do processo de trabalho das salas de vacina, tais como, padronizacdao dos arquivos da
existentes foram avaliados quanto a idade e respectivo esquema vacinal. Para a coleta de dados fol sala de vacina, estabelecimento de fluxo de busca ativa de faltosos, articulacao do trabalho desenvolvido pela sala
utilizado planilha padronizada contendo: n° de identificacao da crianca na UBS (numero de familia), nome de vacina com o trabalho das equipes de saude da familia e producdo de informacdes coerentes nas diferentes
completo, data de nascimento e situacao vacinal (completo e incompleto). A coleta de dados foi realizada bases de dados das UBS.

pela equipe de enfermagem com coordenacao do enfermeiro responsavel pela sala de vacina das UBS.
ApOs a coleta, estes dados foram processados em aplicativo formato Excel, gerando as informacoes Cabe destacar que o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencado Basica (PMAQ), no qual
necessarias para a analise. Para compor a analise dos dados, também foram utilizadas informacoes do o municipio de Sdo Paulo fez a adesdao em outubro de 2011, aponta para padrdes de organizacdo do Processo de
SIAB (Sistema de Informacéo da Atencao Basica). Trabalho das Equipes de Saude da Familia. Dessa forma, as acOes para a qualificacdo dos servicos que ja foram
desencadeadas a partir deste levantamento, poderao ser complementadas a partir da elaboracao de matrizes de
Das 538 criancas menores de 1 ano cadastradas no SIAB dessas UBS, foram encontrados 385 cartoes . |intervencdo a serem criadas pelas equipes de saude da familia para qualificacdo do processo assistencial nesses
espelhos nos arquivos das salas de vacina, correspondendo a 73% do total de criancas. Sendo assim, as servicos (por exemplo monitorizacdo em todos os acessos na unidade, como consulta médica, de enfermagem,
trés UBS avaliadas apresentaram numero menor de cartdes espelhos no arquivo da sala de vacina em equipe NASF, tratamento odontolégico, entre outros).

relacdo ao numero de criancas cadastradas no SIAB. Sobre a situacao vacinal das criancas, duas UBS
apresentaram mais de 95% das criancas menores de 1 ano com esquema vacinal completo para a idade

(UBS 11:99%, UBS llI: 96%), enquanto que uma delas ficou abaixo desse percentual (UBS |: 91%), Refe rénCiaS BibliOgréficaS

conforme demonstrado na Tabela 1.
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Quando comparamos os dados da situacao vacinal de criancas menores de 1 ano informados pelo SIAB,
através dos dados colhidos nas visitas mensais de acompanhamento dos Agentes Comunitarios de Saude,
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