MINISTERIO DA
5”“" SAUDE

FOrum Nacional dos Coordenadores
Estaduais de Imunizacoes

Adriana Regina Lucena
Coordenadora-Geral do Programa Nacional de Imunizagoes

Brasilia, 26 de julho de 2022.



MINISTERIO DA
sus g SAUDE

COBERTURAS VACINAIS




Coberturas vacinais por tipo de vacinas e ano e grupo alvo, Brasil, 2012 a 2021*,

| |
[ ]

1056 1074 107,3 1051 95,6 98,0 99,7 86,7 74,3 69,0
Hepatlte B <30 dias nd nd 88,5 90,9 81,8 85,9 88,4 78,6 64,1 62,0
Rotavirus Humano 86,3 93,5 93,4 95,4 89,0 85,1 91,3 85,4 77,3 70,5
Meningococo C 96,2 99,7 96,4 98,2 91,7 87,4 88,5 87,4 78,6 70,9
Penta (DTP/Hib/HB) 93,2 95,9 94,9 96,3 89,3 84,2 88,5 70,8 17,2 70,4
Pneumocdcica 88,4 93,6 93,5 94,2 95,0 92,2 95,3 89,1 81,3 73,5
Poliomielite 96,5  100,7 96,8 98,3 84,4 84,7 89,5 84,2 76,2 69,9
Febre Amarela 49,3 51,5 46,9 46,3 44,6 474 59,5 62,4 57,3 57,7
Triplice Viral D1 995 1075 1128 96,1 95,4 86,2 92,6 93,1 79,7 73,5
Triplice Viral D2 nd 68,9 92,9 79,9 76,7 72,9 76,9 81,6 62,9 51,7
Varicela nd nd nd nd nd nd nd nd 12,4 65,0
Pneumocdcica (1° ref) nd 93,1 88,0 88,4 84,1 76,3 82,0 83,5 71,5 65,4
Meningococo C (1° ref) nd 92,4 88,6 87,9 93,9 78,6 80,2 85,8 76,0 68,0
Poliomielite(1° ref) nd 92,9 86,3 84,5 74,4 73,6 72,8 74,6 68,5 59,9
Hepatite A nd nd 60,1 97,1 71,6 78,9 82,7 85,0 75,2 66,9
DTP(1° ref) nd 91,0 86,4 85,8 64,3 72,4 73,3 57,1 76,2 63,0
DTP (2° Ref) 4 anos nd nd nd nd nd 66,1 68,5 53,7 73,3 57,7
Poliomielite (2° ref) 4 anos nd nd nd nd nd 62,3 63,6 68,5 67,4 54,3
dT/dTpa gestante nd 50,7 43,5 45,6 31,5 34,7 45,0 45,0 22,9 18,9
dTpa gestante nd nd nd 45,0 33,8 424 60,2 63,2 46,4 43,1

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022 . destaque em vermelho para CV <meta

** difteria, tétano e coqueluche; ***Dupla adulto e triplice acelular gestante (dT/dTpa) esquema completo; nd- ndo

disponivel célculo no site (ou ndo implantada)
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Coberturas vacinais de BCG em <1 um ano de idade por municipios,  MINISTERIO DA
Brasil, 2015 a 2021* susufe SAUDE

Cobertura vacinal
Bl 50

B 0<90%
] =90%

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares, ver com cautela



Coberturas vacinais da vacina rotavirus em <1 um ano de idade por municipios, Brasil, MINISTERIO DA
| |
2015 a 2021* sus e SAUDE

Cobertura vacinal
M 500

Bl 80<90%
] =90%

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares, ver com cautela



Coberturas vacinais da vacina Penta (DTP/Hib/HB) em <1 um ano de idade por _ MINISTERIO DA
municipios, Brasil, 2015 a 2021* i 2 SAUDE

Cobertura vacinal

M -5
B 80<95%
] >295%

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares



Coberturas vacinais da vacina Poliomielite em menores de 1 ano de idade, ,
por Unidade Federada, Brasil, 2015 a 2021* susufjn MINISTERIQOR

Cobertura vacinal (%)

B <so
Bl 80<95
] =95

*

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares, ver com cautela



Coberturas vacinais da vacina Poliomielite em menores de 1 ano de idade, por ,
municipios, Brasil, 2015 a 2021* susuln VINISTERTD D2

[]

Cobertura vacinal

M -s50%
B 80<95%
] 295%

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares, ver com cautela



Percentual de municipios com coberturas vacinais adequadas (homogeneidade de ,
coberturas) por tipo de vacinas, Brasil, 2015 a 2021* susuin MINISTERD DA

Ano Meningocdécica C Rotavirus Pneumo 10 Poliomielite (DTF_’lIDI;IB/H Trip“éi e
|
2015 54,9 65,5 71,3 60,7 61,6 64,0 58,7
2016 44,6 54,3 60,0 59,5 43,1 50,5 58,6
2017 51,9 48,7 53,8 56,0 44,3 43,5 44.9
2018 59,0 54,0 67,5 63,2 54,1 53,5 55,2
2019 43,4 46,6 53,2 48,9 39,8 22,4 56,0
2020 30,0 39,5 46,2 43,1 37,6 41,5 42,9
2021 21,3 24,6 31,1 27,6 25,6 26,1 31,4

Fonte: sipni.datasus.gov.br . 2015 a 2021. ** preliminares em 11/07/2022



Coberturas vacinais, incremento de cobertura por tipo de vacinas em menores de um ano de ,
idade, periodo pré e pandemia pela Covid-19, Brasil, 2015 a 2021 susafln INSTES S D

CV e incremento - periodo pré pandemia CV e incremento - periodo da pandemia covid-
covid-19 19

Tipo de vacina III . Incremento . Incremento | Incremento
2015 (2016|2017(2018| 2019 (%) 2020 (%) (%)

2019/2015 2020/2019 | 2021/2020
BCG 105,1 95,6 98,0 99,7 86,7 -17,5 74,3 69,0 -14,2 -20,4
Hepatite B < 30 dias 90,9 81,8 859 88,4 78,6 -13,6 64,1 62,0 -18,5 -21,1
Rotavirus Humano 95,4 89,0 85,1 91,3 85,4 -10,4 77,3 70,5 -9,5 -17,5
Pneumocdcica 94,2 95,0 92,2 953 89,1 -5,5 81,3 73,5 -8,7 -17,5
Meningococo C 98,2 91,7 87,4 88,5 87,4 -11,0 78,6 70,9 -10,1 -18,9
Penta (DTP/Hib/HB) 96,3 89,3 84,2 88,5 70,8 -26,5 77,2 70,4 9,1 -0,5
Poliomielite 98,3 84,4 84,7 89,5 84,2 -14,3 76,2 69,9 -9,5 -16,9
Febre Amarela 46,3 44,6 47,4 59,5 624 34,8 57,3 57,7 -8,2 -7,6

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares, ver com cautela



Proporcéo de vacinas do calendario de vacinacgéo da crianga <1 um ano de idade com coberturas

vacinais adequadas * segundo Unidades Federadas, Brasil, 2015 a 2021**

UF
RO
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RR
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MG
ES
RJ
SP
PA
SC
3423
MS
MT
GO
DF
BR

2015

100,0
12.5
37.5
62.5
12.5
25.0
62.5
37.5

0.0
87.5
37.5
37.5
75.0
37.5
37.5

25.0
75.0
75.0
62.5
75.0
75.0
87.5
37.5

100,0
87.5
50.0
12.5
62.5

2016

100,0
12.5
12.5
37.5

0.0
50,0
37.5
12.5

0.0
87.5

0.0
12.5
50,0
12.5
12.5

0.0

25.0
37.5
62.5
25.0
37.5
62.5
12.5
75,0
62.5
12.5

100,0
12.5

201

75.0
12.5
12.5
62.5
0.0
12.5
12.5
12.5
12.5
87.5
0.0
12.5
12.5
12.5
12.5
0.0
12.5
12.5
25.0
37.5
25.0
50.0
12.5
50.0
12.5
0.0
25.0
12.5

2018

75,0
12.5
12.5
37.5
0.0
12.5
50,0
25.0
12.5
87.5
25.0
50,0
50,0
87.5
50,0
0.0
75.0
37.5
12.5
37.5
25.0
25.0
25.0
62,5
50,0
12.5
12.5
37.5

pALERY

37.5
37.5
25.0
37.5
0.0
25.0
50,0
0.0
0.0
50,0
0.0
62.5
25.0
37.5
0.0
0.0
37.5
37.5
0.0
0.0
50,0
50,0
12,5
75,0
37.5
0.0
25.0
0.0

2020

0.0
0.0
0.0

25.0
0.0
0.0

12.5
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

12.5
0.0
0.0
0.0
0.0

12.5
0.0

2021]

0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

12.5
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

12.5
0.0

Fonte: Sipriuatasus.yuv.ur €11 LOIUI1£ULL. LJAUUS UE £ULU € 2UZL PIEHTTHIIAIES

m_ MINISTERIO DA
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08 Vacinas: BCG; HepB<30
dias; Meningo C. Pneumo
10, Rotavirus, Penta,
Poliomielite, Febre amarela

n° e % de vacinas CV adequada
1 vacina = 12,5%
2 vacinas = 25%
3 vacinas= 37,5%
4 vacinas=50%
5 vacinas = 62,5%
6 vacinas= 75%
7 vacinas= 87,5%
8 vacinas= 100%



Proporcéo de vacinas do calendario de vacinagdo da crianca <1 um ano de idade  MINISTERIO DA
com coberturas vacinais adequadas, segundo municipios, Brasil, 2015 a 2021* U SAUDE

(HCV) % vacinas com CV
adequada (n= 8 vacinas)
Zero

12,5%

25%

50%

75%

100%

il

Fonte: sipni.datasus.gov.br em 13/07/2022. Dados de 2020 e 2021 preliminares
Vacinas: BCG; HepB<30 dias; Meningo C. Pneumo 10, Rotavirus, Penta, Poliomielite, Febre amarela



MINISTERIO DA
sus e SAUDE

INQUERITO DE COBERTURA VACINAL

Criancas nascidas em 2017-2018 residentes nas areas urbanas
capitais brasileiras, do Distrito Federal e 12 municipios com mais
de 180 mil habitantes

Santa Casa de Misericordia de Sao Paulo e Universidade Federal da Bahia - UFBA



INQUERITO DE COBERTURA VACINAL

Objetivo Geral

Estimar a cobertura do esquema completo previsto no calendario do
PNI, aplicadas até aos 24 meses em criancas nascidas em 2017 e
2018, residentes nas areas urbanas das capitais brasileiras, do

Distrito Federal e de 11 municipios do interior com mais de 180.000
habitantes.

m  MINISTE
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RIO. DA
SAUDE




INQUERITO DE COBERTURA VACINAL

m_ MINISTERIO DA Pr=
SUS?

SAUDE

PREVISTAS
40.500
ENTREVISTAS

VISITAS REALIZADAS

m CAPITAIS —

« 421.446

m INTERIOR —]

« 21.694

m TOTAL —

* 443.140

TRABALHO DE CAMPO

Entrevista com os
responsaveis pela crianca

Fotografia da(s)

caderneta(s) de vacinacao

Conferéncia da digitacao

Digitacao das cadernetas

de vacinacao

Busca de caderneta de vacinacao néao
encontrada no domicilio no SIPNI




RESULTADOS PRELIMINARES susuf MINISTERIODA

31.074 entrevistas realizadas nas capitais e no Distrito Federal

Percentual de entrevistas previstas que foram realizadas
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RESULTADOS PRELIMINARES susuf MINISTERIODA

Cobertura vacinal (esquema completo) prevista no
Percentual da utilizacao de servigos para vacinagao calendario para os 24 meses de vida, segundo estrato
socioeconomico
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m_ MINISTERIO DA

RESULTADOS PRELIMINARES susmg SAUDE

Cobertura vacinal (doses aplicadas do esquema completo) prevista no
calendario para os 24 meses de vida

o

Brasil: 67,1%
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RESULTADOS PRELIMINARES sus g SAUDE

Cobertura vacinal (doses aplicadas) segundo vacinas
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RESULTADOS PRELIMINARES susuf MINISTERIODA

Evolucao da cobertura vacinal (doses aplicadas do esquema
completo) da coorte segundo vacinas
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RESULTADOS PRELIMINARES

m_ MINISTERIO DA PP
usmg

SAUDE

Cobertura da Vacina Inativada da Poliomielite (VIP) - 32 dose

srasi | 2,7
vrors I 45,5
NATAL ] 50,1
rLoranoroLs I 552
FORTALEZA [ 4,3
RIO D€ JANEIRD ] 684
seén I 703
BELO HORIZONTE . 76,6
comn I 77,9
recre I 79,3
10 PSS ] 79,7
cuRmes ) 50,4
g
PORTO ALEGRE | 81,6
campo GRANDE - I 21,8
aracay I 82,9
Maced N 2.9
sa0 AU I &7 8
st AL ] 55,6
g kT
RO sRANCD I 01,5
CUAR.A | 93,9
BoAvISTA - R 95,5
Teresna. I 05,8
PoRTO vELHO I 06,2
macied I o7
svanos I 97 8



m_ MINISTERIO DA

RESULTADOS PRELIMINARES susmg SAUDE

Cobertura da Vacina Meningocdcica C - 22 dose

BRASIL
PORTO ALEGRE | 52,3
FLORIANOPOLIS . 72,4
AT AL 77,9
BELO HOIRIZOIN TE | 78,6
RIO DE JANEIRD e 78,9
FORTALEZA I 79,0
JOAD PESSOA I 50,9
MACEIC | 52,9
ARACAIL e 83,0
LV 85,8
VL ANA LIS e 57,8
L ET
PALMAS e 90,7
RIO BRANCO e 91,7
RECIFE e 92,5
S0 ALY e 92,7
CANPO G AN DE | 93 5
ERASILLA. e 03,7
GO NI 93,9
BOA VIS T A e 94,5
CLILA A | 95,1
TERESINA e 97,4
e
CLIRY T | 97,5
AL VA DO 98, 4
IIACAPA. | OF 4
SAD LIS 0 O, &

23,9



RESULTADOS PRELIMINARES svsun ST D

Cobertura da Vacina Triplice viral - 12 dose

BRASIL 91,9
MACEID 76,1
MATAL 776

BELO HORIZONTE . 72,7
FORTALEZA . 51,7
RIO DE JANEIRD I 52, 1
PORTO ALEGRE I 22 5
ARACAIL e 53,7
FLORIANOPOLIS I 23,9
JOAD PESSOA | 54,9
RECIFE | 55,1
P L VLA | 26,0
BELEM | 50,0
AR L. | 90,6
RIO BRANCO | 1,1
GOLA KA | 01,2
BRLAS LA | 3 O
CAMPO GRANDE | 54,3
A P LD . 948
ACUILAB:A. | 55, 7
BOAVISTA I 05 8
CLIRITIEA. | 57,2
TERESINA. | 57,6
MANALS . S 2
M ACAP A | 55, 4
FORTO VELHO I 58,4
SSALL'V/AD) R O,
A0y L LS. | 5



m_ MINISTERIO DA

RESULTADOS PRELIMINARES susmg SAUDE

Cobertura da Vacina Triplice viral - 22 dose

BRASIL | 5,7
FORTALEZA . 54,5
I0AD PESSOA il
NATAL e 71 6
MACEID I 75,2
RIC) DVE JANEIRC) 0000000000 76,1
BELO HORIZONTE . 77.4
P LR LA O P LS | 7T R
ARACAIL I 730
RIO BRANCO I 78,7
CAMPO GRANDE I B0, 2
PORTO ALEGRE I 20,9
BELEM I 52,3
A LIVAS e 829
FLEC I E 0 e 24,0
IV ARLAILYS e 85,2
GOLANLA. | 86,7
S P L L | 382
SACLULS . 83,5
VITORIA - EE
PORT O VEL HO 0 293
ALV A DICIR e 90,8
BRASILIA e 91,9
CUIABA | 92,8
P ACAP A | 04,4
BOAVISTA . 94,6
TERESINA I 96,2
CURITIEA . 96,9



RESULTADOS PRELIMINARES

m_ MINISTERIO DA
SUS?

SAUDE

Cobertura de algumas vacinas segundo fonte de dados
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Hesitacao Vacinal susefjn MINISTERIO DA

] SAUDE

Atraso na execucéo do esquema vacinal ou a recusa em receber as vacinas recomendadas, apesar de sua
disponibilidade nos servigos de saude

Trata-se de questdes complexas, envolve:
« aspectos culturais, sociais e econdmicos

« variam ao longo do tempo, do local e dos tipos de vacinas que estdo sendo utilizadas nos diversos
programas de vacinacao.

Um processo continuo que permeia desde individuos:

« Hesitantes que aceitam apenas algumas vacinas

« Qutros que atrasam propositalmente, ndo aceitando o esquema vacinal recomendado

« Os que se recusam a vacinar, independentemente do imunobiologico que esta sendo ofertado

Em 2019, a OMS considerou a “hesitacdo em se vacinar’ como uma das dez maiores ameacas globais a
saude3



Hesitagcao Vacinal — Resultados Preliminares ssaf MINISTERIO.DA

Conhecimento sobre as vacinas, perguntas realizadas aos pais das criancas incluidas no inquérito

Confio nas vacinas ¥
distribuidas pelo governo *
Vacinas uzZem rea
e T -
graves
Vacinacdo & importante para
+suice s cranes oo e | ...
bairro |
Wacinas para doencas que
o -
desnecessdrias

m Favoravel ao programa Indiferente  m Desfavordvel ao programa

SAUDE



Hesitacao Vacinal — Resultados Preliminares

Confianca nas vacinas

1

| |
[ ]

97,5%

gue a vacinacao é
Importante para a
saude das criancas
no meu bairro

(imunidade coletiva).

Apenas 8,4%
da populacéo
nao acredita
nas vacinas.

Fonte: Inquérito de cobertura vacinal 2017-2018, Brasil, capitais e Distrito Federal.

96,6%

responderam que
decidiram aplicar em seus
filhos todas as vacinas que

foram recomendas.

MINISTERIO, DA
SAUDE



Hesitacao Vacinal — Resultados Preliminares

Dificuldade em levar as criancas para ser vacinadas

M

m_ MINISTERIO DA
susugm SAUDE

\ y

9] 1, 800 7,6% apontaram dificuldades para

levar a crianca para ser vacinada

» Distancia do posto de vacinacéao
(21,1%)

« Falta de tempo em levar a
crianca para se vacinar (16,6%)

« Cianca estava doente (14,8%)

* Horario inadequado de

funcionamento do posto de
vacinacao (14,1%)

dos pais disseram
gue nado havia
dificuldade para levar
a crianga para ser
vacinadas.

Fonte: Inquérito de cobertura vacinal 2017-2018, Brasil, capitais e Distrito Federal.

28,3% que informaram ter deixado
vacinar a crianga, apesar de ter
sido levada ao posto de vacinacéo

falta de vacina (44,1%)
salas de vacina fechadas
(10,8%)

nao recomendacéao dos
profissionais (7,6%)

falta de profissionais nos
servicos (7,9%)



Hesitac&o Vacinal — Resultados Preliminares

m_ MINISTERIO DA
usEg SAUDE

Medo da
reacdo das
vacinas ou Médico ou
reacdes profission
ocorridas al de
anteriormen salude
te orientou
para nao
* vacinar o
' filho

Fonte: Inquérito de cobertura vacinal 2017-2018, Brasil, capitais e Distrito Federal.

Medo de
dar
injecéo no N&o
filho acredito
nas
4 vacinas

¢

Acredito
gue as
vacinas Noticias
fazem mal a divulgadas
saude nas redes
° sociais me
fizeram
desistir de
vacinar

A
doenca
nao
existe
mais

Amigo ou
parente

orientou
para ndo
vacinar

Esqueceu

de levar
ao posto
4

Alergia
4

Desinteresse Pandemia
. . 4
Nao quis i
4 vacinar na
: campanha




Hesitagcao Vacinal — Resultados Preliminares susn MINISTERIO DA

N&o tem
Posto Crianga meio de N&o sabe N&o Estava
fica estava transporte que tinha viajando
longe da Falta doente parair ao vacinaa Patrédo Tem Perdeuou com Dificuldade Mudou Preco da
residénci de posto de crianca ndo deficiéncia n&otem quem de acesso para vacina
aoudo tempo . vacinagdo Nzo tem deve libera  fisica/ caderneta deixar outra
Horario de : . i '
trabalho para _ dinheiro tomar problemade de os filhos o localida o
levar a funcionament : salde que vacinac&o de
_ ° d 0 & parair ao AU : _
crianga i 0 ZDOS (c)j é bosto de dificultaa 4 °
’ }  Inadequaco . vacinagdo 4 ® locomocéo °
4 o ° : i i :

Fonte: Inquérito de cobertura vacinal 2017-2018, Brasil, capitais e Distrito Federal.



Hesitac&o Vacinal — Resultados Preliminares

m_ MINISTERIO DA
usEg SAUDE

Faltou Profissional N&o era dia
vacina nao daquela

recomendou vacina

® Sala de Faltou Tinha

vacina ® profissional de ® muita

fechada salde gente na
. :

Py fila e ndo
i i pbde
esperar

Fonte: Inquérito de cobertura vacinal 2017-2018, Brasil, capitais e Distrito Federal.

Foi ao posto

Falta de
infraestrutur

Nao Greve
quis_eram ®
vacinar
a POT nao
orar na

Erro de Néo
administracéo quiseram
H abrir o

¢ area de 4 frasco

abrangén

cia




Do que estamos falando? e MINISTERIO DA

SAUDE

> PNI: 49 anos de sucessos e desafios

* O objeto da atencao evoluiu da crianca ao idoso (Complexidade)

= O objetivo da vacinacgao evoluiu do controle a eliminacdao de doencas (Impacto)

= Coberturas vacinais de rotina na crianca: ascensao, estabilidade em niveis elevados e queda

= Homogeneidade de CV (crianca) e adesao a vacinacao desafio a ser superado

= Recrudescimento de doencas ja eliminadas refletem o acumulo de suscetiveis ao longo dos anos
= Riscos reais de reintroducao de outras doencas

= Campanhas de vacinacao exitosas no passado, em anos recentes registram baixa adesao

= A corrida pela vacina parece ter relacao com a situacao epidemioldgica da doenca



DESAFIOS PARA O ALCANCE DAS COBERTURAS VACINAIS

m_ MINISTERIO DA
e SAUDE

Qualificacao
de recursos

humanos Atualizacéo do

Calendario
Nacional de
Vacinacao/ normas
- . e procedimentos
Vigilancia da
cobertura
vacinal e

Monitoramento EAPV

Répido de
Cobertura
(MRC)

Preparar e dar
suporte ao
sistema de
informacéao

Orientar a
Rede de
Frio
Inovar/aperfeicoar

prevencéao e
controle das

doencas imuno-
preveniveis**

*Centro de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais.
**introducdo de novas vacinas ou grupos, medicamentos, técnicas de diagndstico.

Orientar os
CRIE* -
vacinagéo de

rupos L
gripos Vigilancia e
especiais : o
imunizacao
fortalecidas/
articuladas com

a SAPS
Apoio aos
estados e
municipios ~ Trabalho
integrado com
as sociedades
cientificas, de

- classe e outros
Apoio Nies na

aquisicao de
imunobiolégicos

Vigilancia de
doencas
imuno-
preveniveis

POPULACAO
PROTEGIDA
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D p— PLAND OPERACIONAL UNIFICADO PARA

'n:n INTERRUPCAD DO SURTD

DE SARAMPO NO BRASIL

Inquérito de cobertura Plano Operacional

vacinal nas capitais de 19 vi)éienc;g;ooedn(z Eéari]goddee Unificado para
colacos e o I_Dlstrlto fronteirg 33 munigl' los (3 Interrupgao do Surto
Federal em criancas P de Sarampo no Brasil.
nascidas em 2017 e 2018 de set. a 10 de dez.).

integrado com _ Reativacdo da Camara
Conass, Trabalho integrado — SAPS, Técnica Assessora em
Conasems e DATASUS Imunizacoes

Cosems.

Integracao com
Instituicbes néo
governamentais
(Opas, Rotary)
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Seminario Hesitacao e seu impacto na vacinacao nainfancia e adolescéncia
« Regiao Nordeste — 16 e 17 de maio
 Regiao Norte — 22 e 23 de agosto

Reuniao Nacional de Vigilancia Epidemioldgica dos Eventos Adversos Pos
Vacinacao e Reuniao de avaliacao das estratégias ativas de acompanhamento de
gestantes vacinadas contra a covid-19 e vigilancia de eventos adversos de
Interesse especial

« Brasilia— 11 a 15 de julho

Forum dos Coordenadores Estaduais de ImunizacGes e Reunido Nacional de
Vigilancia Epidemioldgica das Doencas Exantematicas

« Brasilia— 26 a 28 de julho



Campanha Nacional de Vacinacédo contra a Poliomielite e de Multivacinacdo, 2022 susam M'N'STEEL%BQ

08 de agosto a 09 de setembro
Dia “D” de mobilizacao social
20/09

* Multivacinacao * Poliomielite

e Publico Alvo: Criancas e e Publico Alvo: < 5 anos de
adolescentes < 15 anos de idade idade
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