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• Considerando o Código de Ética Médica (CEM Art. 109), a resolução 
do Conselho Federal de Medicina (CFM 1595/00 de 18/05/2000) e a 
RDC 96/2008 da ANVISA, declaro não tenho conflito de interesses 
para esta apresentação . 



 A vacinação é um dos maiores avanços de saúde pública do século XX;

 Cobertura vacinal 3 doses DTP em crianças caiu de : 

• 86 % em 2019  para 83 % em 2020 

• O que significa 22,7 milhões de crianças sem a vacinação em 2020 

 A pandemia de COVID-19 teve enorme impacto na vacinação de rotina 

em todo o mundo .



 Primeiro Position Paper da OMS que fala sobre atores sociais e 

comportamento que definem a Vacinação ;

 Primeiro passo para entender que estratégias serão mais efetivas no 

aumento da cobertura vacinal ( para quem e aonde ) ; 


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PROCESSO DA  IMUNIZAÇÃO 



Meta para Polio

95 %  cobertura 

vacinal 





INFODEMIA



Ovelha verde : Fato ou Mito ?

MITO 



Ciência de verdade 



VACINAR OU NÃO VACINAR ?  



Como falar sobre  vacinas ?

Fonte : www.who.int











• Assunto de Saúde pública : 

Medo da associação “ Vacinação X Autismo ;

• Autores realizaram metanálise de casos controles e estudos de 

coorte - 1.256.407 crianças ;

• Não houve associação entre Vacinação X Autismo ou Transtorno 

do Espectro Autista e

• Não houve associação entre Autismo X Vacina MMR ou 

Timerosal ou Mercúrio .



• Em 2012 Colombia introduziu vacinação HPV nas escolas  - 90 % 

cobertura vacinal ;

• Em 2014  - Adolescentes em uma escola – Desmaiam , apresentam 

tremores e vão para emergência inconscientes ;

• Vídeos viralizaram nas mídias sociais  =  600 casos na Colombia ;

• Autoridades de saúde fizeram investigação epidemiológica =  Não 

houve associação dos sintomas orgânicos das adolescentes com a 

vacinação HPV =  Reação psicogênica em Massa e

• Entretanto – Cobertura vacinal HPV 1ª dose caiu 98 %  para 14 %  

e na 2ª dose 88 % para 5 % .



• Mídias sociais têm sido utilizadas para disseminação do conceito de que 

vacinas não são seguras ;

• Campanhas de desinformação estrangeiras estão diretamente 

associadas a quedas de coberturas vacinais ; 

• São necessárias ações coordenadas para remoção de conteúdos 

antivacina das plataformas digitais e 

• Ações coordenadas para controle de campanhas estrangeiras de 

desinformação e má informação são essenciais para conter o 

crescimento da hesitação vacinal no mundo.



OBJETIVO GERAL

• Ampliar a cobertura vacinal da população menor de 15 
anos de idade nos estados.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

• Avaliar a vulnerabilidade dos territórios para as 
doenças imunopreveníveis correlacionadas às 
coberturas vacinais.

• Ampliar o acesso da população à vacinação, de 
acordo com o calendário de vacinação oficial.

• Desenvolver ações articuladas e coordenadas com o 
Conselho Nacional de Secretários de Saúde (Conass), 
o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de 
Saúde (Conasems),o Conselho dos Secretários 
Municipais de Saúde (Cosems) a Secretaria de 
Atenção Primária à Saúde (SAPS), a Secretaria 
Especial de Saúde Indígena (Sesai), a Assessoria 
Especial de Assuntos Internacionais (Aisa)e 
Organização-Panamericana da Saúde (Opas), para a 
recuperação das coberturas vacinais.

• Fortalecer a priorização da vacinação para o alcance 
das coberturas vacinais, com os gestores municipais.

• Desenvolver o microplanejamento com os municípios.

ESTRATÉGIA DE MULTIVACINAÇÃO  - PNI 



POPULAÇÃO

• As ações de multivacinação incluirão crianças e 
adolescentes menores de 15 anos de idade.

VACINAS E CALENDÁRIO

• Serão ofertadas nesta estratégia todas as 
vacinas do Calendário Nacional de Vacinação e 
as

• vacinas de campanha: influenza e COVID-19, 
conforme orientações em seus respectivos 
informes







Risco de Surtos de Poliomielite 
Acre e Amazonas 

Fonte :     

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/estrategia_multivacinacao_acre_amazonas.pdf
ISBN 978-65-5993-448-5



Precisamos retomar as 
altas as coberturas

vacinais !

25

O médico precisa inserir

a vacinação em sua receita.

Seu paciente confia em

você.



VACINAÇÃO



Mensagens Finais 

• Investigação adequada e pronta dos Eventos adversos é essencial ;

• Comunicação - Reafirmando segurança e com empatia ;

• Estratégias para controle do medo e da ansiedade ;

• População confia nos profissionais de saúde ;

• Estes profissionais devem informar  - Esclarecendo as preocupações e 
anseios da população ;

• Aproximação com movimentos sociais, organizações não 
governamentais, lideranças locais e formadores de opinião com o 
intuito de disseminar informação de qualidade e o conceito de que : 

VACINAS SÃO SEGURAS E SALVAM VIDAS !!!



Obrigada pela atenção !

claudiafcvalente@gmail.com


