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RESUMO: O presente trabalho realizou uma análise acerca da política pública de
imunização de crianças de até um ano na região do cariri ocidental, em que algumas
cidades não atingiram se quer 49% de vacinação. Com base nos dados fornecidos
pelo Programa Nacional de Imunização, números estes atualizados em dezesseis de
janeiro de 2017. Buscamos entender o porquê do baixo índice de imunização de
crianças que habitam estes municípios, assim como compreender porquanto as outras
cidades atingiram as médias de 50%-94,99% e 95%-100%.Todos os anos o Ministério
da Saúde tem como objetivo manter a taxa de 90% para BGC e Rota Vírus e 95%
(Meningo, Penta, pólio, Tríplice viral D1,Tríplice viral D2 e Hepatite A) para demais
vacinas, em todos os municípios, a fim de evitar a reinserção do vírus da poliomielite,
por exemplo, no território nacional.



De acordo com Cruz(2015),desde 1978, a Atenção Básica à Saúde é
apontada como um dos suportes primordiais da organização de
qualquer sistema de saúde, sendo a porta de entrada dos usuários no
sistema, apresentando um grande potencial em resolver problemas
iniciais e queixas apresentadas pela população.



Por que dentre os municípios de Serra Branca,
Coxixola, São José dos Cordeiros e Congo, apenas o
primeiro aproximou-se dos índices de imunização
estabelecidos pelo Ministério da Saúde?



O presente trabalho tem como objetivo geral realizar
uma análise acerca da política pública de imunização de
crianças de até um ano nos municípios de Serra Branca,
Coxixola, São José dos Cordeiros e Congo localizados
no cariri paraibano.

OBJETIVO GERAL:



Problematizar o porquê do baixo índice de imunização de 
crianças que habitam estes municípios;

Compreender porquanto as outras cidades atingiram as médias;

Enfatizar a importâncias da Atenção Básica de Saúde para a 
população.

Objetivos específicos:



Evolução do Sistema Único de Saúde (SUS);

A criação do SUS se deu através da Lei nº8. 080, de 
setembro de 1990;

A política pública de imunização é um desdobramento dos 
serviços públicos oferecidos pelo SUS, com intuito de 
prevenção da população contra doenças imunizáveis;

A IMPORTÂNCIA DO SISTEMA ÚNICO 
DE SAÚDE (SUS) PARA A ATENÇÃO 
BÁSICA.



 Surto de Sarampo;

 No cariri paraibano foi possível observar que cidades como Amparo, São José dos
Cordeiros e Sumé, no ano de 2016, não chegaram aos 49% de imunização de crianças de
até um ano contra o vírus do sarampo (Tríplice Viral D1 e Tríplice Viral D11), além dos
municípios de Congo e Prata que não chegaram aos 15% de imunização;

 Sendo assim, é importante a vacinação de crianças contra o sarampo (Tríplice viral D1e
D2) como para as demais doenças imunizáveis. Porém existem alguns entraves para
concretização desta política pública a exemplo dos pais, pois os mesmos são resistentes à
imunização de seus filhos devido às reações de algumas vacinas;



Conforme Secchi (2017, p.44) “a análise sociocultural trata da
verificação das instituições informais, ou seja, os hábitos, costumes,
estilos e barreiras culturais quem fazem com que o problema se
acentue”, logo, observa-se que que o fator cultural, considerando a
falta de informações ou o pouco acesso a acerca dos benefícios e da
eficiência das vacina, torna-se um entrave para a eficácia e
efetividade das campanhas de vacinação.



O presente trabalho é uma análise da política pública de imunização de crianças
menores de um ano, o recorte do objeto foi escolhido com base em dados do
Programa Nacional de Imunização. O estudo é baseado em pesquisas bibliográficas,
exploratórias, de forma qualitativa e descritiva. Os dados utilizados foram
atualizados em 16/01/2017, para o período de janeiro a dezembro.

METODOLOGIA





 Fatores externos;

 Falta de hospitais;

 Prevenção de doenças;

 Campanhas;

 Consequência;

ANÁLISE E DISCUSSÃO 
DOS RESULTADOS.



De acordo com Laís Modelli (2018) entre 1º de janeiro e 23 de maio deste ano, foram registrados
995 casos de sarampo no país (sendo 611 no Amazonas e 384 em Roraima), incluindo duas
mortes, segundo a OMS. Além da volta do sarampo, a preocupação do Ministério da Saúde em
2018 é com o retorno da poliomielite para o Brasil. Às vacinas contra poliomielite não alcançam
a meta de vacinação no Brasil desde 2011. Em 2016, os municípios tiveram menor taxa de
vacinação: apenas 43,1% das cidades atingiram a meta.



Conforme as os dados obtidos através da aplicação dos
questionários que foram aplicados nos quatro municípios, é
possível concluir que, de acordo com as respostas dos
profissionais da saúde, uma série de fatores contribuem para as
cidades não atingirem os índices que o Ministério da Saúde
estabelece (50%-94,99% e 95%-100.

CONCLUSÃO.



Segundo os dados obtidos com a pesquisa, é notória a preocupação do
Ministério de Saúde quanto a imunização das crianças, já que, a
vacinação é uma forma eficaz de prevenção de inúmeras doenças
minimizando também, a sua proliferação.

Logo, faz-se necessário que profissionais das diversas áreas da Saúde,
abracem a causa e mobilizem a sociedade, através de eventos, palestras,
nas próprias casas, para que a sociedade possa compreender e começar a
participar ativamente das campanhas que são disponibilizadas pelo
Ministério de Saúde.




