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RESUMO

Desde sua criacdo 1973 o Programa Nacional de ImunizagBes vem ampliando sua area de
atuacdo, introduzindo novos publicos alvo, produtos e tecnologias, se tornando um dos programas
mais conceituados no Brasil e no mundo. Objetivo: instalar o Sistema de Informacgdo do
Programa Nacional de Imunizac6es - SIPNI e informatizacdo do processo de trabalho nas salas
de vacina. Método: esse trabalho mostra o processo de implantacdo do SIPNI no municipio de
Sdo Felipe D™ Oeste, através de capacitacdo realizada pelo Estado, com repasse das informacoes
do projeto para a Equipe de Salde da Familia, e digitacdo dos cartdes de vacina, tanto os
recolhidos pelos Agentes Comunitarios de Salde quanto a digitacdo dos cartbes dos clientes que
procuram diariamente a sala de vacina. Durante a implantacdo do sistema sera realizado uma
busca ativa em massa de todos os cartdes de vacina, o0 que traz grandes beneficios a populacao e
ao municipio. Resultados: Com a implantacdo desse sistema 0 municipio obterd maiores
informacBes sobre o sua populacdo, através de dados cadastrais mais amplos e indicadores de
coberturas por procedéncia. Concluséo: Ao final desse projeto o usuario tera as informacdes de
seu cartdo de vacina digitalizadas o que evitara os transtornos decorrentes da perda dos cartdes,
gerando uma economia substancial aos cofres publicos.

Descritores: Vacinagdo; Programas de imunizacao; Sistemas de Informacéo; Enfermagem.



1 INTRODUCAO

Criado em 18 de setembro de 1973, o Programa Nacional Imunizagdo (PNI) tornou-se
acdo do governo caracterizada pela inclusdo social, com o cometimento de assistir todas as
pessoas no pais, sem distin¢do de qualquer natureza (BRASIL, 2003).

O Programa Nacional de Imunizagdes vem ampliando a sua capacidade operacional na
medida em que introduz novos produtos e novos publicos alvos, com isso exigindo avangar em
outras &reas de atuacdo. Neste contexto, se insere o sistema de informacdo como ferramenta
fundamental para subsidiar as acGes de planejamento, execucdo e avaliacdo das atividades de
imunizacdo nas diferentes esferas de gestdo do sistema de satude (BRASIL, 2013a).

De acordo com o Ministério da Satde (MS) datam do ano de 1990 as primeiras tentativas
de informatizacdo dos registros de vacina¢do no PNI na regido nordeste do pais com apoio do
Fundo das NacGes Unidas para a Infancia (UNICEF), inicialmente fracassadas por insuficiéncia
de recursos financeiros. Entre os anos de 1993 e 1994 com apoio do Departamento de
Informética do Sistema Unico de Saude (Datasus), essa iniciativa foi retomada com éxito, sendo
o sistema informatizado implantado em todas as Unidades Federadas em 1997 (BRASI, 2001).

Atualmente para subsidiar a gestdo do Programa em ambito nacional, o PNI conta com
um sistema informatizado denominado de Sistema de Informacdo do Programa Nacional de
Imunizag&o (SI-PNI) composto por seis modulos ou subsistemas:

1. Sistema de Informacdo de Estoque e Distribui¢do de Imunobioldgicos (SI-EDI): em processo
de substituicdo pelo Sistema de Informacédo de Insumos Estratégicos — SIES;

2. Sistema de Informacgdo de Apuragdo dos Imunobioldgicos Utilizados (SI-AlU): que permite
avaliar a utilizacéo e perdas de imunobiolégicos;

3. Sistema de Informacdo de Eventos Adversos Pos-Vacinais (SI-EAPV): que avalia os eventos
adversos ocorridos apos aplicagdo das vacinas;

4. Sistema de Informacdo do Programa de Avaliacdo de Instrumento de Supervisdo (SI-PAIS):
que emite relatdrios para analise das supervisoes;

5. Sistema de Informacéo dos Centros de Referéncia de Imunobioldgicos Especiais (SI-CRIE):
que registra a aplicacdo de imunobiologicos para clientes em condicdes clinicas especial;

6. Sistema de Informacdo de Avaliagdo do Programa de Imunizacdo (SI1-API): o mais abrangente
de todos os citados, pois registra a quantidade de imunobiologicos aplicados e quantitativos



populacionais vacinados, este ultimo permite avaliar nas trés esferas gestoras do PNI
(municipios, estados e pais) o total de doses aplicadas seja por grupo populacional especifico e
tipos de imunobioldgicos, permitindo construir o indicador de coberturas vacinais (BRASIL,
2012).

Um dos objetivos do PNI € o de implantar em todas as salas de vacinas 0 novo Sistema de
Informacéo do Programa Nacional de Imuniza¢Ges — SIPNI agrupando todos os subsistemas em
um unico programa. No entanto, este processo de implantacdo depende de varios fatores, e ndo se
da simultaneamente em todo o pais. Enquanto todas as salas de vacinas nao estiverem utilizando
0 SIPNI, serad necessaria a manutencédo do uso do Sistema de Informacédo Online de Avaliacdo do
Programa de Imunizacdes APIWEB, que proporciona a digitacdo do boletim mensal, o envio dos
dados e leitura via web dos boletins. E uma ferramenta provisdria sendo utilizada atualmente
pelos municipios em substituicdo definitiva do APl (BRASIL, 2013a).

O SIPNI permite avaliar todas as variaveis disponiveis no sistema atual, garantindo
registro de dados por individuo e sua procedéncia; aprazamento de vacinagdo; estratégia de
vacinacdo utilizada (rotina, intensificagdo, bloqueio, campanha, especial); grupos populacionais
especificos (quilombolas, privados de liberdade, indigenas, assentados, populacdo geral);
mobilidade dos individuos; adesdo e evasdo ao programa, oportunidade perdida de vacinacao;
movimentacdo de imunobioldgicos (laboratério produtor/fornecedor do imunobioldgico; lotes
disponiveis e utilizados; utilizacdo de imunobiolégicos, inclusive perdas fisicas e técnicas), além
de alimentar o SI-EAPV (BRASIL, 2012).

2 OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral

e Instalar o Sistema de Informagdo do Programa Nacional de Imunizacbes - SIPNI e
informatizacéo do processo de trabalho nas salas de vacina.
2.2. Objetivo especifico

e Alimentar o sistema com o cadastramento de todos os cartdes de vacina da populacdo do
municipio;

e Facilitar o processo de trabalho e garantir mais comodidade ao vacinador;

e Realizar busca ativa e atualizar todos os cartdes de vacina;

e Verificar a funcionalidade e operacionalidade do sistema ap0s sua implantacao.



3. DIAGNOSTICO DA REALIDADE

O sistema atualmente disponivel e utilizado na sala de vacina do municipio € o Sistema de
Informag&o online de Avaliagdo do Programa de Imunizagdes - APIWEB, sendo alimentado
mensalmente através de impressos utilizados na sala de vacina, sdo eles: Boletim diario de doses
aplicadas (BDDA) e Boletim mensal de doses aplicadas (BMDA).

Com a implantacdo do SIPNI e dos seus subsistemas, todo esse processo serd
informatizado e posteriormente disponibilizado via online, o que ocorrera quando todos o0s
estados ja estiverem alimentando o SIPNI.

A instalacdo inicia-se com a alimentacdo do sistema, através do cadastro de todas as
vacinas disponibilizadas com determinacao do lote, validade, laboratério fabricante e quantidade
em estoque, definindo automaticamente a validade das vacinas e o aprazamento das doses
subsequentes, cadastrar os cartbes de vacina, sendo permitido pelo sistema a digitacdo das
vacinas realizadas anteriormente a instalacdo do sistema, incluindo assim um cadastro mais
completo da situacao vacinal desse usuario.

Esse processo de informatizacdo do PNI trara a facilidade de ter documentos digitalizados
a qualquer tempo, sendo possivel a impressdo do mesmo quando necessario, evitando assim todo
o0 transtorno decorrente da perda ou dano dos cartdes de vacina, que gera um gasto altissimo aos
cofres publicos com administracdo de doses desnecessarias em determinadas situacdes, quando

n&do se pode comprovar a vacinagao.

3 FUNDAMENTACAO TEORICA
O PNI é um programa que envolve os diferentes componentes de uma das intervencdes
em Saude Publica mais importante das Gltimas décadas, de grande aceitacdo por boa parte da
nossa populacéo, inclusive pelo impacto na reducéo ou eliminacdo de doencgas que, por muitos
anos, ceifaram vidas ou deixaram sequelas (BRASIL, 2013Db).

H4 relatos de que os primeiros registros de vacinacdo no pais foram feitos manualmente
em planilhas criadas pelas Secretarias Estaduais de Saude (SES) e encaminhadas ao Ministério
da Saude (MS). Em nivel nacional no periodo de 1973 a 1979, dispunham apenas de
informacdes de 10 unidades federadas ndo disponibilizando dados municipais. Em 1984 foi
implantado através do boletim mensal de doses aplicadas o sistema de registro de dados de
vacinacdo (BRASIL, 2012).



Surgiu atraves da Coordenacdo Geral do Programa Nacional Imunizagdes — CGPNI a
necessidade de mudancas no mecanismo de registro de dados sobre vacinagdo no pais, sobretudo
adotando-se um sistema de informagéo que forneca dados do vacinado nominal e por procedéncia
permitindo uma anélise mais consistente dos indicadores da &area de imunizagdes no pais
(BRASIL, 2012).

Iniciativas municipais e nacionais recentes dedicam-se ao desenvolvimento dos registros
de informatizacdo de imunizacéo no Brasil, e em sistemas integrados de informagdes em saude,
reflete uma tendéncia de incorporagdo desses instrumentos pelos servigos e gestores (LUHM;
WALDMAN, 2009).

Com inicio recente, os registros de informacdo em imunizacdo em sua maioria (90%)
surgiram a partir de 2001. (LUHM; WALDMAN, 2009). De acordo com Luhm; Waldman (2009)
a tecnologia da informacgdo pode ser um instrumento Util na integracdo do sistema de salde,
desde que os sistemas de informacao se articulem para responder as necessidades dos pacientes.

Em 2005 nessa perspectiva a CGPNI em parceria com o Datasus - Departamento de
Informatica do SUS iniciou as primeiras discussfes sobre a construcdo desse sistema. Mas,
somente no ano de 2009 investimentos maiores foram empreendidos nesse proposito. Em fase
avancada de desenvolvimento o sistema de informacdo em construcdo, mantendo a sua
denominacdo de Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes (SIPNI), é
composto por médulos que consolidam em um Unico banco de dados os subsistemas ja citados
(BRASIL, 2012).

Segundo o Ministério da Saude (2012) além das caracteristicas ja citadas o novo sistema,
na sua concepcao tem carater descentralizado uma vez que ndo somente a coleta, mas também a
digitacdo dos dados é feita no dominio do municipio. A instalacdo do software pode ser feita
desde a sala de vacinas até o nivel central da gestdo do municipio, diferindo neste aspecto do

atual SI-API que se estende até o nivel nacional.



5. PLANO DE ACAO OU APLICACAO NA REALIDADE

5.1. Tipo de estudo

O produto desse trabalho é o préprio projeto e plano de a¢do desenvolvido — tecnologia de
concepcdo. E por no se tratar de pesquisa, 0 projeto ndo foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) e ndo foram utilizados dados relativos aos sujeitos ou descricbes sobre as

situacOes assistenciais.
5.2. Local

A implantacdo do sistema ocorrerd no municipio de Sdo Felipe D Oeste/RO, com uma
populacdo de 6.018 habitantes (IBGE, 2010), possui trés Unidades Basicas de Saude (UBS),
sendo uma com sala de vacina, onde sera feito a digitacdo para implantacdo de sistema. A
UBS/ESF Sede disponibiliza atendimento médico, de enfermagem, odontoldgico, e atende os

programas disponibilizados pelo Ministério da Saude.
5.3. Procedimentos

A proposta de implantacdo do SI-PNI no estado iniciou-se com uma Capacitacao sobre o
sistema disponibilizado pela Secretaria Estadual de Salde em parceria com a Il Geréncia
Regional de Saude onde o municipio de Séo Felipe se insere, realizada na cidade de Cacoal-RO
no periodo 17 a 20 de setembro de 2013, na qual participaram a Coordenadora de Imunizacao e a
Vacinadora representando o0 municipio, a proposta de implantacdo do projeto foi apresentada,
pois 0 municipio dispunha de uma sala de vacina informatizada e com acesso a internet, o que
facilitaria a realizagdo da proposta em questdo, ja que 0s municipios precisam dispor dessa
infraestrutura basica para implantar o sistema.

A etapa seguinte foi a apresentacdo do projeto de implantacdo para as equipes da
UBS/ESF — Sede, UBS Distrito de Novo Paraiso, e da UBS Comunidade S&o Jodo através de
uma oficina realizada no dia 18 de novembro de 2013 tendo como facilitadores a coordenadora
de imunizacéo e a vacinadora, com participacdo dos vinte cinco agentes comunitarios de saude e
das quatro enfermeiras que atendem no municipio, a pauta foi o desenvolvimento do projeto, com

explanagdo do conteudo e entrega do cronograma de realizagdo do cadastro da populacéo.



A oficina foi importante na viabilizacdo do projeto, proporcionando parcerias com as
equipes de salde atuantes no municipio, unindo esforcos para a implantacdo e alimentagdo do
sistema a nivel municipal, sendo esta iniciada no dia 01 de dezembro de 2013, com digitacdo
cadastral da populacéo, através de cronograma e etapas ja definidas, sendo elas:

12 etapa: Digitacdo dos cartdes de vacina dos menores de 5 anos;

2% etapa: Digitacdo dos cartes dos idosos de 60 anos e mais;

32 etapa: Digitacdo dos cartbes das criangas acima de 5 anos, adolescentes e adultos jovens
menores de 20 anos;

42 etapa: Digitacdo dos cartdes dos adultos de 20 anos até menores de 60 anos.

6. RESULTADO E ANALISE

Com a implantagdo do Sistema de Informagéo do Programa Nacional de Imunizacdes -
SIPNI e informatizacdo do processo de trabalho nas salas de vacina no municipio de Felipe
D’Oeste nds conseguiremos maiores informacdes sobre a nossa populacdo, através de dados
cadastrais mais amplos e indicadores de coberturas por procedéncia.

Os registros informatizados de imunizacdo sdo instrumentos efetivos para elevar as
coberturas vacinais, especialmente em comunidades mais pobres, pois oferecem informacdes
confiaveis e oportunas sobre o estado vacinal das criancas (LUHM; WALDMAN, 2009).

A imunizagdo é uma das intervencBes de melhor custo-efetividade, se constitui
componente obrigatério dos programas de Salde Publica, através do acompanhamento da
cobertura, da garantia de equidade no acesso e da seguranca das vacinas, sdo preocupacoes que se
refletem em procedimentos indispensaveis a avaliagdo de sua efetividade (LUHM; WALDMAN,
2009).

O nosso municipio tem cobertura de 100% da Estratégia Salde da Familia/ESF,
permitindo aos Agentes comunitarios de salde (ACS) recolher os cartdes por faixa etaria de
acordo com o cronograma, iniciando com o recolhimento dos cartdes de vacina da populagéo
urbana logo ap6s com os da zona rural, solicitando os cartdes de acordo com as etapas ja pré-
estabelecidas no projeto, ap6s a digitacdo de cada etapa os cartBes serdo devolvidos aos
responsaveis, pelos proprios ACS.

Para a implantacdo efetiva do projeto o atendimento da sala de vacina foi alterado, no
periodo da manhd ocorre a vacinagdo e o cadastramento dos clientes que procuram a sala de



vacinacdo, e no periodo da tarde a digitacdo dos cartdes trazidos pelos agentes comunitarios de
salde.

De acordo com o cronograma proposto estamos priorizando as criangas menores de 5
anos devido a maior facilidade de identificacdo dessas criancas atraves das campanhas anuais
voltadas para essa populacdo e ao atendimento diario na sala de vacina. Até o momento foram
inclusos no sistema 217 cartbes das criancas vacinas, deste o inicio do projeto.

Em um levantamento realizado junto as 27 Coordenacdes Estaduais do PNI, verificou-se a
existéncia de registro de informacdo de imunizacdo em oito Estados: Ceara, Mato Grosso do Sul,
Santa Catarina, Rio Grande do Sul, Rio de Janeiro, Sdo Paulo, Minas Gerais e Parana (LUHM;
WALDMAN, 2009).

A implantagdo do projeto no municipio de Felipe D’Oeste estd seguindo com grande
sucesso, € nossa meta é também estar dentre os municipios que possuem um registro de
informacdo efetivo, com maiores chances de melhorar a cobertura vacinal e assim prevenir

doencas evitaveis melhorando a qualidade de vida da populacéo.



7. CONCLUSAO

O sistema disponibiliza automaticamente algumas informac6es logo apos a introducéo de
dados, como aprazamento das vacinas subsequentes, validade e lotes das vacinas, além de
disponibilizar as informagfes importantes do vacinado, para analise e controle de coberturas
vacinais.

Ao final desse projeto o usuario terd as informacdes de seu cartdo de vacina digitalizadas
0 que evitara os transtornos decorrentes da perda dos cartbes, gerando uma economia substancial
aos cofres publicos.

A avaliacdo do projeto contard com a utilizacdo da cobertura populacional atingida pelo
sistema e os resultados obtidos apds sua implantagdo, sem falar na importancia da andlise
individual de cada cartdo de vacina, que proporcionara no final desse projeto uma busca ativa
geral de todos os cartbes, e sua respectiva atualizacdo para cada faixa etaria de acordo com o
calendario nacional de vacinacdo.

Um projeto bem articulado nos proporciona acesso as informagdes continuamente, nos
possibilitando identificar segmentos da populacdo com menor acesso, além de envolver os

profissionais de salde na efetividade do seu trabalho.
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