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Resumo: A vacinacdo € uma das medidas mais importantes a nivel de salide publica para prevencdo de
doencas. A meta de cobertura vacinal (CV) no Brasil € de 90%, porém, a mesma esta muito
abaixo do esperado devido problemas multifatoriais.Comparar a CV tota e por imunobiol égicos
nas regides do Brasil de 2018 a 2022 e descrever a CV por regides no Parg, analisando qual
imunobiol gico possui menor cobertura no estado.E um estudo ecol6gico que utilizou dados do
DATASUS para selecionar informacgdes sobre a CV da primeira infancia (BCG, Hepatite B,
Penta, VIP, VRH, Pneumo 10, Meningo C, Influenza, Febre amarela, Triplice viral, DTP, VOPb,
Hepatite A, Tetra viral e a Varicela) tragcando um perfil individual e comparativo entre 2018 e
2022. Os locais estudados foram as regides geogréficas do Brasil e as regifes de salde do Estado
do Pard Utilizou-se para formulagdo dos resultados o programa do Microsoft Excel 2013 e o
BioEstat com fim estatistico.A CV no Brasil, de 2018 a 2022, mostrou-se mediana, aumentando
do norte para o sul. As regides Norte e Nordeste tiveram menores coberturas, em torno de 60%,
enquanto o Centro-Oeste e 0 Sudeste ficaram na faixa de 70%, e o Sul liderou com 80,36%. A
meédia naciona foi de 73,08%, com desvio-padréo de 5,838. A vacina tetra vira teve a menor
cobertura, com média de 21,58%, sendo o Nordeste a regido menos abrangente, apenas 7%. A
BCG liderou com 84,46% de cobertura, mais aplicada no Norte, Nordeste e Centro-Oeste,
enquanto a pneumococica dominou no Sudeste e Sul. Anualmente, a CV caiu de 2018 a 2021,
com um aumento de 5,37% em 2022, mas ainda abaixo do patamar inicial. Comparado com o
Norte e 0 estado do Para, os nimeros mostram uma convergéncia desde 2019, abaixo da média
nacional. No Pard, nas 13 regifes de salide, 0 Xingu teve a melhor cobertura, ao contrério do
Margjo I, com 42,35%. A tetra vira teve a menor cobertura, 33,32%, enquanto a BCG liderou
com 78,47%. Anaisando as vacinas individualmente nas regides, a Metropolitana Il liderou em
6 das 17 imunizagdes, seguida pelo Xingu com 5. Margjé |1 teve a menor cobertura em todas as
vacinas. No geral, nenhuma regido de salide no Para atingiu a CV de 90% preconizada pelo
Ministério da Salde.O estudo evidencia queda da CV na primeira infancia, possiveis razdes para
esse fato, sdo a pandemia de COVID-19 e as fake news propagadas pelas midias sociais que
levaram a hesitacdo vacinal, ocasionando a reintroducéo de doencas erradicadas. No Brasil, aCV
€ heterogénea, j& que o norte e o sul se contrastam, sendo 0 primeiro de menor porcentagem, por
razdes possivelmente econdmicas e sociais. No Para, o ano de maior CV foi de 2019 e a vacina
mais aplicada foi a BCG, contrastando com a Tetra viral, talvez devido a falta do insumo. Dentre
as regides, 0 Xingu obteve amaior CV em oposicdo ao Margjo |1. E necessario que haja politicas
publicas a nivel estadual de incentivo a vacinacdo, para uma maior equidade da imunizacdo no
Paré.
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