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PLANO DE ACAO PARA IMUNIZACAO: RELATORIO DE PROGRESSO

Antecedentes

1. O propdsito deste documento é apresentar 0 segundo relatério do progresso na
aplicacdo da resolucdo CD54.R8 (2015), Plano de a¢do para imunizagdo (1, 2), rumo ao
cumprimento dos objetivos do plano, bem como destacar os desafios que deverdo ser
superados nos préximos dois anos para alcancar as metas estabelecidas para 2020 (3). As
fontes consultadas para elaborar este relatério foram: a) relatorios emitidos pelos
ministérios da saude dos paises; b) o formulario de notificagdo conjunta da
OPAS/OMS/UNICEF para imunizacdo; e c¢) a compilacdo de pesquisas e de outros
recursos disponiveis (4). Este relatorio sera examinado pelo Grupo Técnico Assessor
(GTA) sobre Doencas Imunopreveniveis da OPAS (5, 6) e sera compartilhado com os
Estados Membros para que tomem conhecimento e adotem as medidas cabiveis (2, 4, 5).
E importante mencionar que, neste documento, séo apresentados dados oficiais relativos a
2017 dos paises e territorios da Regido das Américas. Atualmente, a OPAS esté recebendo
os formularios de notificacdo conjunta com os dados relativos a 2018.

Atualizacdo sobre o progresso alcangado

2. O programa de imunizacdo da Regido das Américas foi lider na eliminacdo de
doencas evitaveis por vacinagdo (7-9). Tanto é assim que, em 2017, quando o Haiti recebeu
a certificacdo de eliminacdo do tétano neonatal (4), a Regido foi declarada livre do tétano
neonatal e estd a caminho de eliminar a hepatite B de transmissdo materno-infantil. Além
disso, continua liderando em todo 0 mundo a introducdo sustentavel de vacinas, como as
vacinas contra pneumococos, rotavirus, HPV e gripe sazonal, entre outras. Gragas a esses
avangos, 0s programas nacionais de imunizagdo ajudam a alcancar os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (10, 11). No entanto, apesar dos resultados e da lideranca
alcangada, atualmente a Regido enfrenta surtos de doengas imunopreveniveis, como
sarampo, difteria, coqueluche e febre amarela, que sdo um importante problema de satde
publica. A circulacdo do virus no restante do mundo e o risco permanente de importacdo
na Regido das Américas, além da baixa cobertura vacinal local e distrital, s&o as principais
causas dos surtos de sarampo. Em 2017, 10% dos paises da Regido notificaram uma taxa
de cobertura vacinal inferior a 80% com a primeira dose da vacina contra sarampo e
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rubéola (4). Além disso, a cobertura regional com a terceira dose da vacina contra difteria,
coqueluche e tétano caiu para 88%; ou seja, cerca de 1,8 milhdo de criancas menores de
1 ano ndo foram vacinadas contra essas doencas.

3. Uma licdo extraida do Plano de acdo para imunizacdo da Regido das Américas
(conhecido como RIAP, sua sigla em inglés) (12) foi que o acompanhamento da aplicacéo
deste plano fortaleceu 0 monitoramento e o0 uso dos dados de imunizagdo. Assim, 0s paises
adotaram o formulario de notificacdo conjunta da OPAS/OMS/UNICEF para imunizacéo
como fonte oficial de informacdo do plano de agéo e reforcaram sua tempestividade e
exaustividade. Além disso, no plano de acdo, destaca-se 0 compromisso dos paises e
territorios da Regido para cumprir as metas e os indicadores estabelecidos no RIAP.

4. Por um lado, embora no ambito regional ndo se conte com dados sobre imunizacéao
discriminados por sexo, idade e origem étnica, constatou-se, pelo monitoramento do RIAP,
que 14 paises da Regido utilizam registros eletrénicos de vacina¢do. Com esses registros,
0s paises conseguem fazer um acompanhamento individualizado e levar em consideracéo
essas variaveis (sexo, idade e origem étnica). Por outro lado, alguns paises que tém dados
consolidados estdo trabalhando com afinco para reunir dados desagregados de acordo com
as caracteristicas demograficas.

5. Com relacdo ao progresso no cumprimento das quatro linhas estratégicas, dos
objetivos e dos indicadores do plano de acdo no biénio 2017-2018, uma vez que que 0
formulario de notificacdo conjunta é apresentado oficialmente no final de abril, ndo se
dispunha de todos os dados por ocasido da elaboracéo deste relatorio no primeiro trimestre
de 2019. Os dados serdo atualizados a medida que se receberem esses formularios, que sao
a fonte oficial de informacdo dos paises. O plano de acdo tem
13 objetivos e 29 indicadores; em 2017, 20 desses indicadores progrediram segundo o
esperado, e 9 estdo atrasados.

Linha de acdo estratégica 1: Manter os resultados

Objetivos gerais
(OG) e Indicador Estado
estratégicos (OE)
OG 1.1 Mantero | OG 1.1.1 Numero de paises e territorios Até 2017, nenhum dos
status da Regido | que notificaram casos de paralisia devido ao| 52 paises e territorios da

como livre de poliovirus selvagem ou a circulagédo de Regido havia notificado casos
polio poliovirus derivado da vacina (cVDPV) no | de paralisia devido a
altimo ano poliovirus selvagem ou a
Linha de base (2013): 0 circulacdo de poliovirus

Meta (2020): 0 derivado da vacina.

OG 1.2 Mantera | OG 1.2.1 Numero de paises e territorios Em julho de 2018, foi

eliminacéo do nos quais a transmisséo endémica do virus | restabelecida na Venezuela a
sarampo, da do sarampo ou da rubéola foi restabelecida
rubéola e da SRC
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Linha de acdo estratégica 1: Manter os resultados

Objetivos gerais
(0G) e
estratégicos (OE)

Indicador

Estado

Linha de base (2013): 1
Meta (2020): 0

transmissao endémica do
sarampo.

Este indicador ndo progrediu.

OG 1.3 Manter
0s éxitos
alcancados no
controle das
doencas
imunopreveniveis

OG 1.3.1 Numero de paises e territdrios
gue aplicam os indicadores para monitorar a
qualidade da vigilancia epidemioldgica de
casos de paralisia flacida aguda (PFA)

Linha de base (2013): 2
Meta (2020): 13

Até 2017, 2 dos 52 paises e
territorios da Regido aplicaram
os indicadores de
acompanhamento da qualidade
da vigilancia epidemiol6gica
dos casos de paralisia flacida
aguda.

Este indicador ndo progrediu.

OG 1.3.2 Numero de paises e territorios
que aplicam os indicadores para monitorar a
qualidade da vigilancia epidemiol6gica em
€asos suspeitos de sarampo, rubéola e
sindrome da rubéola congénita (SRC)

Linha de base (2013): 9
Meta (2020): 18

Até 2017, 18 dos 52 paises e
territorios da Regido aplicaram
os indicadores para monitorar
a qualidade da vigilancia
epidemioldgica dos casos
presumidos de sarampo,
rubéola e sindrome da rubéola
congénita.

OG 1.3.3 Numero de paises e territorios
que aplicam a vacina contra a Hepatite B
em recém-nascidos nas primeiras 24 horas

Linha de base (2013): 18
Meta (2020): 25

Até 2017, 24 paises e
territérios haviam adotado a
politica de vacinagdo universal
ao nascimento.

OE 1.1 Todos os
paises se
comprometem a
tornar a vacinagéo
uma prioridade
para a salde e 0
desenvolvimento

OE 1.1.1 Numero de paises e territrios
onde o programa de imunizacgao conta com
uma base legislativa ou regulatoria

Linha de base (2013): 28
Meta (2020): 32

Até 2017, mais nenhum pais
ou territdrio havia aprovado
leis ou regulamentagdes sobre
seu programa de vacinagao.
No entanto, os paises estdo
revisando e atualizando seu
marco legislativo para o
programa de vacinacao.

Este indicador ndo progrediu.

OE 1.1.2 Numero de paises e territrios
gue informam contar com a presenga de um
comité técnico assessor em imunizagdo que
cumpre os critérios de bom funcionamento
da OMS

Linha de base (2013): 15
Meta (2020): 18

Até 2017, 16 paises e
territérios da Regido haviam
informado que contavam com
0 apoio de um comité técnico
assessor em matéria de
imunizac&o, de acordo com 0s
critérios da OMS.
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Linha de acdo estratégica 1: Manter os resultados

Objetivos gerais
(0G) e
estratégicos (OE)

Indicador

Estado

OE 1.1.3 NUmero de paises e territdrios
que contam com um plano de agdo para
imunizacgdo anual e vigente que inclui
planos operacionais e financeiros

Linha de base (2013): 25
Meta (2020): 35

Até 2017, 41 paises e
territérios da Regido tinham
um plano de imunizag&o anual
atualizado.

OE 1.2 Os
individuos e as
comunidades
entendem o valor
das vacinas

OE 1.2.1 NUumero de paises e territdrios
que informam ter monitorado a satisfagéo
do publico com a vacinagdo durante a
Semana de Vacinag¢do nas Américas ou
outras atividades

Linha de base (2013): 0
Meta (2020): 15

Em 2017, 4 paises e territorios
da Regido informaram que
aproveitaram a Semana de
Vacinagdo nas Ameéricas como
plataforma para acompanhar a
conscientizacdo, a aceitacao e
a satisfacdo do publico.

Linha de acéo estratégica 2: Abordar a agenda inconclusa para prevenir e controlar as doengas

imunopreveniveis

Objetivos gerais
(0G) e
estratégicos (OE)

Indicador

Estado

OG 2.1 Eliminar
0 tétano neonatal
da lista de
problemas de
salide pablica em
todos os paises

OG 2.1.1 Namero de paises e territorios
com municipios que registram taxas de
tétano neonatal acima de 1/1.000 nascidos
Vivos

Linha de base (2013): 1
Meta (2020): 0

Até 2017, nenhum pais ou
territrio da Regido havia

notificado municipios que

registraram taxas de tétano
neonatal acima de 1/1.000
nascidos vivos.

0G2.2
Alcancar as
metas de
cobertura de
vacinagcdo com
DPT em todos o0s
niveis

OG 2.2.1 Numero de paises e territorios
gue informam uma cobertura média
nacional minima de 95% com trés doses de
vacina com DPT em menores de 1 ano

Linha de base (2013): 19
Meta (2020): 35

Até 2017, 11 paises e
territrios da Regido haviam
alcancado uma cobertura com
trés doses de DPT de pelo
menos 95% de DPT3.

Este indicador ndo progrediu.

OG 2.2.2 Numero de paises e territorios
que informam cobertura minima de 80%
em todos os distritos, ou equivalente, com
trés doses de vacina com DPT em menores
de 1 ano

Linha de base (2013): 12

Meta (2020): 35

Até 2017, 13 paises e
territérios da Regido haviam
notificado uma cobertura
minima com trés doses de
DPT em cada distrito.

Este indicador ndo progrediu
suficientemente.
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Linha de acéo estratégica 2: Abordar a agenda inconclusa para prevenir e controlar as doencas

imunopreveniveis

Objetivos gerais

(0G) e Indicador Estado
estratégicos (OE)
OE 2.1 Os OE 2.1.1 NUmero de paises e territdrios Até 2017, nenhum pais ou

beneficios da
imunizacgéo séo
estendidos a
todas as pessoas
e grupos sociais
de maneira
equitativa

que informam dados sobre a cobertura em
cada uma das cinco faixas de renda, ou por
outros subgrupos, permitindo monitorar a
equidade da vacinacéo

Linha de base (2013): 0
Meta (2020): 15

territério da Regido havia
notificado a cobertura por
renda. No entanto, houve um
esforgo para aprender a
metodologia de célculo de
desigualdades em
imunizacdo.

Este indicador n&o progrediu.

Linha de acdo estratégica 3: Enfrentar os novos desafios na introducéo e avaliagdo do

impacto das vacinas

Objetivos gerais

(0G) e Indicador Estado
estratégicos (OE)
0G3.1 OG 3.1.1 Namero de paises e territorios Até 2017, 43 paises e

Introduzir vacinas
segundo critérios
técnicos e
programaticos

que introduziram uma ou mais vacinas
novas em seus calendarios de vacinacao
nacionais

Linha de base (2013): 32
Meta (2020): 40

territérios da Regido haviam
introduzido novas vacinas
(contra rotavirus,
pneumococo e HPV) em seus
calendarios nacionais de
vacinacao.

OE 3.1 Atomada
de decisdes se
baseia em dados
comprovados e as
avaliacOes de
impacto

OE 3.1.1 NUumero de paises e territdrios
que realizaram estudos antes de
introduzirem uma vacina (p. ex., analise
custo-beneficio)

Linha de base (2013): 14
Meta (2020): 20

Até 2017, 16 paises e
territérios da Regido haviam
realizado estudos antes da
introducgdo de uma vacina.

asseguram a
adogéo de
politicas para
maximizar os
beneficios da
vacinacédo

OE 3.1.2 NUumero de paises e territdrios
que realizaram estudos apds introduzirem
uma vacina (p. ex., estudos de impacto,
estudos operacionais, etc.)

Linha de base (2013): 9
Meta (2020): 15

Até 2017, 13 paises e
territorios da Regido haviam
realizado estudos apés a
introducdo de uma vacina.
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Linha de acao estratégica 4: Fortalecer os servi¢os de saude para que a vacinacao seja eficaz

Objetivos gerais
(0G) e
estratégicos (OE)

Indicador

Estado

OG 4.1 Lograr 0s
resultados
propostos pela
agenda para o
desenvolvimento
p6s-2015 relativos
a reducdo da
mortalidade
infantil e materna

OG 4.1.1 Numero de paises e territdrios
gue incluem em seus calendarios de
imunizacdo a vacinacao de gravidas contra
a gripe e/ou com vacina que contém tétano-
difteria como marcadora da vacinacao
materna

Linha de base (2013): 27
Meta (2020): 35

Até 2017, a vacinagdo contra
a gripe era indicada para as
gravidas em 33 paises da
Regiéo.

OG 4.1.2 Numero de paises e territdrios
que oferecem outras intervengoes
preventivas juntamente com a vacinagdo

Linha de base (2013): 4
Meta (2020): 20

Até 2017, 9 paises e
territérios da Regido
ofereciam intervengdes
preventivas integradas com a
vacinacdo; por exemplo, anti-
helminticos, ferro e acido
félico, e vitamina A.

OE4.1 O
programa de
imunizacdo tem a
disposicéao
insumos
sustentaveis com
0S recursos
nacionais

OE 4.1.1 NUmero de paises e territdrios
que financiam mais de 90% de seus
programas ou iniciativas de imunizagao
COM recursos nacionais

Linha de base (2013): 27
Meta (2020): 35

Até 2017, 33 paises e
territorios da Regido podiam
financiar seus programas com
recursos nacionais.

OE 4.1.2 Porcentagem da coorte de
nascimentos na América Latina e Caribe
gue tem acesso a um fornecimento
adequado de vacinas de qualidade

Linha de base (2013): 100
Meta (2020): 100

Até 2017, 100% da coorte
tinha acesso a um
fornecimento adequado de
vacinas de qualidade.

OE 4.1.3 NUumero de paises e territdrios
que adquirem vacinas através do Fundo
Rotativo e que cumprem os critérios de
precisdo de demanda de vacinas e insumos

Linha de base (2013): 10
Meta (2020): 30

Até 2017, 23 de 41 paises e
territérios da Regido
participantes haviam
alcancado as metas de
precisdo da previsdo da
demanda para no minimo
metade das vacinas
adquiridas.
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Linha de acao estratégica 4: Fortalecer os servi¢os de saude para que a vacinacao seja eficaz

Objetivos gerais

(0G) e
estratégicos (OE)

Indicador

Estado

OE 4.2 Servicos
de imunizacéo
fortalecidos sdo
parte de um
servico de salde
integral e
funcionam bem

OE 4.2.1 NUmero de paises e territdrios
com taxas de desercdo inferiores a 5%
entre a primeira e a terceira dose da vacina
com DPT

Linha de base (2013): 11
Meta (2020): 35

Em 2017, 21 paises e
territorios da Regido tinham
uma taxa de abandono
inferior a 5% entre a primeira
e a terceira dose de DPT.

OE 4.2.2 Numero de paises e territorios
com cobertura da terceira dose de vacina
para DPT superior a 95% de maneira
sustentada, ou seja durante trés ou mais
anos seguidos

Linha de base (2013): 13
Meta (2020): 35

Até 2017, 5 paises e
territérios da Regido haviam
mantido a cobertura com a
terceira dose de DPT acima
de 95% durante trés ou mais
anos seguidos.

Este indicador ndo progrediu.

OE 4.2.3 Numero de paises e territorios
que tém realizado atividades para
identificar e superar as barreiras para
chegar a populacéo desprovida de vacinas
ou com niveis insuficientes de vacinagdo

Linha de base (2013): 22
Meta (2020): 35

Até 2017, 23 paises e
territérios da Regido haviam
realizado atividades para
detectar e superar 0s
obstaculos para chegar a
populacdo ndo vacinada ou
insuficientemente vacinada.

Este indicador ndo progrediu
suficientemente.

OE 4.2.4 NUmero de paises e territdrios
gue tém realizado atividades para melhorar
a qualidade de seus dados de cobertura e
que incluem essas atividades em seus
planos de agéo anuais

Linha de base (2013): 12
Meta (2020): 25

Até 2017, 24 paises e
territorios da Regido haviam
realizado atividades para
melhorar a qualidade de seus
dados sobre vacinagéo.

OE 4.2.5 Numero de paises e territrios
gue contam com um sistema nacional de
registro nominal de vacinago eletrénico

Linha de base (2013): 3
Meta (2020): 10

Até 2017, 14 paises e
territorios da Regido haviam
implementado um registro
nominal de vacinacao
eletronico.
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Linha de acao estratégica 4: Fortalecer os servi¢os de saude para que a vacinacao seja eficaz

Objetivos gerais
(0G) e
estratégicos (OE)

Indicador

Estado

OE 4.2.6 NUmero de paises e territdrios
que informam ter enfrentado escassez de
alguma vacina, ou insumo relacionado,
durante o periodo de um més ou mais em
gualquer um dos niveis (local, subnacional
ou nacional)

Linha de base (2013): 11
Meta (2020): 0

Até 2017, 17 paises e
territorios da Regido haviam
informado sobre a escassez
destas vacinas: PCV,
rotavirus, BCG, DPT,
sarampo, poliomielite e
hepatite B.

Este indicador ndo progrediu.

OE 4.2.7 NUmero de paises e territdrios
que fortaleceram a vigilancia apés a
comercializagdo de vacinas do Programa
Ampliado de Imunizagéo

Linha de base (2013): 4
Meta (2020): 10

Até 2017, 40 paises e
territérios da Regido haviam
fortalecido a vigilancia apds a
comercializacdo de vacinas
do Programa Ampliado de
Imunizagéo, com um sistema
nacional para vigiar os
eventos adversos pas-
vacinais.

OE 4.2.8 Numero de paises e territorios
que realizam atividades de vacinacao
dirigidas aos profissionais da satde

Linha de base (2013): 19
Meta (2020): 25

Até 2017, 35 paises e
territorios da Regido haviam
realizado atividades de
vacinagao dirigidas aos
profissionais da saude.

Medidas necessarias para melhoria da situacéo

6. A Regido esta comprometida com o alcance de uma cobertura universal efetiva e
equitativa. Para isso, 0s paises e territorios da Regido deverdo fortalecer os programas
nacionais de imunizacéo e integra-los ao sistema de satde. Além disso, deverdo enfatizar

0 seguinte:

a) Governanca. Manter e fortalecer o compromisso politico com o programa de
imunizacdo, assegurar a disponibilidade dos recursos para seus componentes como
parte da integracdo da salde universal e proteger a sustentabilidade financeira e
operacional do programa.

b) Servicos de vacinagdo. Garantir a acessibilidade a vacinacdo a todas as pessoas e
adaptar-se as realidades locais, as transformacdes sociodemogréaficas e a presenca
de grupos populacionais (grupos étnicos, migrantes, populacdo afetada por
desastres naturais, etc.). Aproveitar os metodos integrados no sistema de saude

8
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d)

(oferta de servigos, cadeia de fornecimento, cadeia de frio, vigilancia, etc.) e outras
intervencdes de atengdo primaria (desparasitacdo, vitamina A, etc.) com énfase em
microplanejamento, supervisao, avaliacéo e prestacao de contas.

Vigilancia epidemioldgica das doencas imunopreveniveis. Melhorar a qualidade e
a tempestividade da notificacdo para ter uma resposta rapida, bem como fortalecer
0 estudo tempestivo de casos e a capacidade laboratorial para garantir a resposta
oportuna dos servicos de salde.

Sistemas de informacdo. Monitorar sistematicamente as desigualdades para
informar como é possivel melhorar a cobertura com énfase nos grupos
populacionais vulneraveis, nas areas com movimentos migratérios ou conflitos
sociais, na urbanizacdo ndo planejada e nos grupos étnicos. Com ferramentas de
gestdo (microplanejamento, subsidios condicionais, etc.), implementar estratégias
para 0 acesso de todos a vacinacdo. Reforcar a qualidade e o uso dos dados para
permitir a analise e a tomada de decisGes em todos 0s niveis.

Comunicacdo e mobilizagcdo social. Avaliar os obstaculos organizacionais,
culturais e operacionais que impedem a vacinacdo. Com base nesses antecedentes,
estabelecer estratégias integradas de comunicacdo centradas em cada grupo
populacional para reforcar as mensagens de confianca, seguranca e eficacia das
vacinas.

Acao pelo Comité Executivo

7.

O Comité Executivo é convidado a tomar nota deste relatério de progresso e

fazer as recomendacOes que considerar pertinentes.
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