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INTRODUCAO

A vacinacdo ¢ uma das estratégias mais eficazes da saude publica, responsavel por controlar doengas transmissiveis €
reduzir a mortalidade infantil. No Brasil, a consolidagao dessa politica ocorreu com a criagdo do Programa Nacional de
Imuniza¢oes (PNI) em 1973, que garantiu acesso gratuito € universal as vacinas pelo SUS, permitindo conquistas como a
erradicagao da variola, eliminacdo da poliomielite e controle do sarampo. No entanto, desde 2016, observa-se uma queda
progressiva nas coberturas vacinais, com destaque para as vacinas Pentavalente, Triplice Viral e Poliomielite, cujas taxas
ficaram abaixo da meta de 95%, especialmente nas regioes Norte € Centro-Oeste. Em 2022, apenas 68% das criancgas
menores de um ano estavam totalmente imunizadas contra poliomielite. Fatores como hesitacao vacinal, desinformacao,
medo de efeitos adversos e a pandemia de COVID-19 contribuiram para o agravamento do cenario, exigindo estrategias
integradas de comunicacdo, fortalectmento da atencao primaria e retomada de campanhas publicas para recuperar os
avancos obtidos nas ultimas décadas.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao narrativa da literatura sobre a cobertura vacinal infantil no Brasil, com foco nos

desafios enfrentados pelo Sistema Unico de Saude e a reemergéncia de doengas imunopreveniveis. A revisdo foi conduzida

para reunir ¢ analisar informacoes relevantes publicadas nos tltimos 10 anos, desde 2015 ate 2024, contemplando dados

quantitativos e qualitativos acerca da queda das coberturas vacinais, fatores associados e estratégias adotadas para
mitigacdo do problema.A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados eletronicas SciELO, Biblioteca Virtual em

Saude ¢ PubMed, entre os meses de julho e agosto de 2025. Os descritores utilizados foram: “cobertura vacinal”,
“vacinacdo infantil”, “PNI”, “Sistema Unico de Satude". Foram incluidos estudos publicados em portugués e inglés, que
apresentassem dados nacionais ou regionais do Brasil, com énfase na faixa etdria pediatrica de até¢ 5 anos. Artigos de
revisao, estudos observacionais, relatorios oficiais e documentos técnicos do Ministério da Saude foram considerados.

Trabalhos sem acesso ao texto completo € publicagdes anteriores a 2015 foram excluidos para garantir a atualidade da
analise. Por se tratar de uma revisao narrativa, nao foi realizada meta-analise quantitativa, mas sim uma analise qualitativa

¢ critica das evidéncias disponiveis, buscando identificar lacunas no conhecimento e propor recomendagdes para futuras
politicas publicas

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise de dados oficiais € da literatura demonstra um cenario alarmante de queda progressiva na cobertura vacinal
infantil no Brasil, especialmente a partir de 2016. Vacinas essenciais como a Pentavalente, Triplice Viral e Poliomielite
apresentaram reducao significativa nas taxas de imunizagdao, com coberturas nacionais inferiores a 75% em 2023 —
indices ainda mais preocupantes em regidoes como o Centro-Oeste ¢ o Norte. A Triplice Viral, por exemplo, registrou
apenas 67% de cobertura no Centro-Oeste, contribuindo para o retorno do sarampo ¢ a perda da certificacao de
eliminacdao da doenca. A hesitacdo vacinal, influenciada pela desinformac¢ao, medo de reacoes adversas e desconfianca
nas instituicoes, agravou esse declinio, especialmente com o crescimento de movimentos antivacina nas redes sociais.

A pandemia de COVID-19 intensificou esse cenario, ao interromper campanhas presenciais, reduzir o acesso aos
servigos de atencdo primaria € sobrecarregar os recursos do sistema de saude. Houve queda acentuada nas coberturas
vacinais a partir de 2020, com interrup¢ao de agoes estratégicas, como as vacinagoes em escolas. Além das desigualdades
regionais ¢ logisticas, como a falta de profissionais e dificuldades de transporte em areas remotas, destaca-se a
necessidade urgente de retomar campanhas de 1imunizagao, reforcar a comunica¢do em saude baseada em evidéncias ¢
promover acoes intersetoriais para recuperar a confianca da populacdo e garantir a protecao coletiva contra doencas
Imunoprevenivels

Regido 2010 (%) 2016 (%) 2023 (%)

Norte 02 84 69

Nordeste 03 87 71
Centro-Oeste 01 83 68

Sudeste 95 90 77

Sul 96 91 79

Tabela 1 - Prevaléncia da cobertura vacinal ao longo do tempo de acordo com DATASUS

Vacina Meta PNI (%) Brasil 2023 (%) Centro-Oeste 2023 (%)
Pentavalente  95% 75% 68%
Triplice Viral 95% 71% 67%
Poliomielite  95% 73% 69%

Tabela 2 - Comparacao com Metas instituidas de cobertura vacinal pelo PNI x cobertura no Brasil e Centro-
Oeste em 2023
Fonte: DATASUS
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Cobertura vacinal das principais vacinas no periodo de pandemia no Covid-19.

Figura 2 - Cobertura vacinal das principais vacinas na infancia dura de a pandemia de COVID-19
Fonte: Ministério da Saude, PNI

E importante destacar que essa tendéncia foi nacional, afetando todas as regides do pais, o impacto da COVID-19
representou um ponto de inflexdo, tornando ainda mais evidente a necessidade de reconstru¢cdao da confiancga
publica nas vacinas, fortalecitmento da vigilancia epidemiologica e retomada de campanhas de vacinagao em
larga escala com enfoque regionalizado. Diante desse cendrio, torna-se essencial a reconstrucao de uma politica
nacional de vacinacdo robusta, com enfoque intersetorial, que inclua educacdo em saude, combate a
desinformacio, revalorizacdo da atencio bésica e campanhas de mobilizaco social. E imprescindivel também a
regionalizacao das estratégias, com recursos ¢ metas adaptadas a cada realidade epidemiologica e
socioeconOmica.

CONCLUSAO/CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da cobertura vacinal infantil no Brasil revela um retrocesso significativo nos indices de imuniza¢ao ao longo
da ultima década, especialmente a partir de 2016. Embora o Programa Nacional de Imunizag¢des tenha sido
historicamente um modelo de sucesso em saude publica, os dados mais recentes indicam um afastamento preocupante
das metas preconizadas, com coberturas frequentemente abaixo de 70% em regidoes como o Norte e Centro-Oeste. A
pandemia de COVID-19 agravou ainda mais esse cenario, ao interromper campanhas presenciais € sobrecarregar a
atencdo primaria. A queda na cobertura vacinal ndo apenas fragiliza o controle de doencas imunopreveniveis como
também compromete os avancos obtidos nas ultimas décadas, tornando plausivel a reintroducao de agravos ja
considerados eliminados, como o sarampo € a poliomielite. Para reverter essa tendéncia, ¢ fundamental que o Estado
retome com vigor as campanhas de vacinacdo, promova agoes educativas € amplie o acesso equitativo aos servigos de
saude, com foco especial em regides mais vulneraveis. Alem disso, ¢ urgente enfrentar a crescente hesitagao vacinal por
meio da informacao cientifica e do fortalecimento da confianca publica nas politicas de 1imunizacdao. A manutencao de
altos niveis de cobertura vacinal € ndao apenas uma medida de protecao individual, mas um compromisso coletivo com a
saude publica e com a prevenc¢do de mortes evitaveis na infancia
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