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Paraná

Possui 399 Municípios.

Aproximadamente 11.080 milhões de habitantes.



8ª Regional de Saúde de Francisco Beltrão

Possui 27 municípios.

Aproximadamente 380.000 habitantes.



Fortalecimento do uso do e-SUS como estratégia para

recuperação de coberturas vacinais



Cobertura Vacinal em menores de 2 anos, 2015 a 2022,

Paraná

Fonte: SIPNI, 03/2023.



Contextualização

• 80% dos municípios paranaenses utilizam “sistemas terceiros” para

registro das doses aplicadas;

• 18 sistemas diferentes.

Fonte: foto cedida por Datasus, I Fórum Nacional dos Coordenadores de Imunização, jul 2022



Contextualização

• Em 2020 - 6 municípios utilizavam e-SUS como sistema para registro de

vacinas, 22% do total de municípios.

• Em 2023 - 19 municípios utilizando o e-SUS, 70% dos municípios e 79%

da população residente na região.



Contextualização

Utilizam o e-SUS

(ano de início)

Ainda NÃO

utilizam o e-SUS



Contextualização

Cobertura Vacinal Regional nos Últimos 5 anos

(10 Vacinas - ≤ de 01 ano)

Fonte: SIPNI, 2022.



Contextualização

• Implantação do e-SUS como sistema de envio de dados para o MS;

• Mudança do sistema de registro das vacinas, passando do SI-PNI Web

para Sistemas Terceiros nos municípios (exportação de dados: Sistema

terceiros g e-SUS g RNDS);

• Em 2020 e 2021 ↓coberturas vacinais em todos os municípios que

utilizavam de sistemas de terceiros para o registro de vacinas.



Contextualização

A queda no registro poderia ser inferida a:

• Adaptação dos Sistemas de Terceiros as regras de negócios do e-SUS que

mudavam constantemente;

• Adaptação dos Técnicos a nova forma de registro;

• Falta de treinamento dos técnicos por parte das empresas;

• Número de Nascidos Vivos utilizados não correspondem a meta.



Premissa inicial

• Planilha com dados obtidos no SI-PNI Web, com as coberturas vacinais

transmitidas a RNDS;

• Apresentação diária aos municípios para avaliação ebusca de dados de

doses aplicadas não registradas referentes aos anos de 2020 e 2021.



Primeira versão da planilha

Fonte: SIPNI, 2021.



Resultados após monitoramento em 2021

Ao final de 2021 - 7

municípios atingiram as

metas de coberturas em 08

vacinas.

Destes 6 tinham em 2020

iniciaram o uso do e-SUS

como sistema de registro de

vacinas.



Resultados após monitoramento em 2021

Em 2021 mesmo com a cobertura REGIONAL estando abaixo das metas, esses 7

municípios tiveram homogeneidade para as 8 vacinas preconizadas para crianças < 1 ano.



Relato dos municípios em 2021

• “Em nosso sistema próprio atingimos as coberturas.”

• “O problema é no e-SUS que não sobe os dados.”

• “Os donos dos sistemas próprios dizem que é com o Ministério da Saúde o

problema.”

• “Não sabemos mais o que fazer para os dados subirem...”



Hipótese após monitoramento

Se apenas os que usaram o e-SUS atingiram a meta, então vamos ampliar o

uso do e-SUS e ver se as coberturas sobem na Regional de Saúde.



Adesão de novos municípios ao Sistema e-SUS

• No final de 2021 - 4 municípios aderindo ao uso do e-SUS para registro de

vacinas;

• Em 2022 mais 7 aderiram pois viram que os que usavam começaram a

aumentar suas coberturas vacinais e relatavam essa experiência positiva

com o grupo.

• Também relatavam ser mais intuitivo e fácil de usar o e-SUS do que os

Sistemas Terceiros.



Estratégia adicional além da implantação do e-SUS

• O e-SUS permite de forma fácil o lançamento tardio, através do CDS, de

registros que não haviam subido anteriormente ao início do uso do e-SUS

pelo município;

• Desenvolveu uma ferramenta que analisava a planilha exportada pelo SI-PNI

Web do REGISTRO DE VACINADOS POR VACINA que sinalizava os

registros que não foram feitos e assim ficava mais fácil buscar as doses que

não haviam subido para o SI-PNI Web .



Ferramenta adicional – sistema de comparação de planilha

Excel

1) Lê a planilha exportada pelo SIPNI-Web com os

vacinados por vacina;

2) Agrupa as crianças que tenham tomado algum

tipo de vacina no município em questão;

3) Apresenta a listagem das crianças e seu

município de residência para que possam

analisar se o CNS não esta em outro município

(cobertura por residência);

4) Verifica se a criança possui as vacinas feitas no

;município,

5) Sinaliza ao município as crianças que

potencialmente pode não ter subido o registro.



Sistema adicional



Resultados em 2022

Com o incentivo do uso do e-SUS para registro e a apresentação constante para os

municípios de seus indicadores, bem como, a ajuda para encontrar os registros que

não subiram até o período que iniciaram o uso do e-SUS a 08ª Regional de Saúde

conseguiu atingir as metas preconizadas em 8 de 10 vacinas, não atingindo na vacina

contra a febre amarela e hepatite A.

Única Regional de Saúde a atingir meta preconizada em pelo menos 8 vacinas no PR



Resultados em 2022

Fonte: SIPNI, 2023.

15 municípios atingiram ≥ 80% de Homogeneidade em 10 Vacinas





Cobertura Vacinal por RS no PR, 2022

Fonte: SIPNI, 03/2023.



Resultados finais

• Com a análise constante, percebemos que a cobertura da Febre Amarela não

atingiu a meta visto que eram feitas após 1 ano junto com a VTV e assim não

estavam contando para a cobertura.

• Orientações foram feitas aos municípios que agora estão organizando

estratégias para que essas crianças possam ser vacinadas antes de 01 ano

como preconiza o calendário e assim a cobertura alcançada.

• Assim, a busca ativa dos faltosos tem se intensificado na região.
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