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A VI GERES mantém escala contínua e mensal de

supervisões nos 13 municípios, acompanhando 192 salas de

vacina, muitas em zonas rurais de difícil acesso. Foram

utilizados roteiros e checklists para avaliar rede de frio, salas

de vacinas, práticas de vacinação e registros nos sistemas de

informação (DEMAS e SIES), alinhando as ações ao

microplanejamento. As visitas resultaram em relatórios

técnicos e planos de ação conjuntos com as equipes

municipais

DESCRIÇÃO DA EXPERIÊNCIA

A experiência demonstrou que a supervisão contínua,

apoiada por instrumentos padronizados e integrada ao

microplanejamento, é fundamental para acompanhar

indicadores, apoiar a gestão local e garantir maior equidade

na imunização. Evidenciou também que a rotatividade de

profissionais e barreiras geográficas exigem educação

permanente, estratégias de suporte e planejamento logístico

consistente de acordo com cada realidade local

APRENDIZADO E ANÁLISE CRÍTICA

Apresentar a experiência da VI GERES na organização

de supervisões contínuas para apoiar os municípios na

aplicação do MP, padronizar práticas, qualificar a gestão de

imunobiológicos e insumos melhorando as coberturas

vacinais, com uso efetivo dos sistemas de informação

OBJETIVOS

As supervisões promoveram maior padronização das

práticas, uso ampliado de dados para decisões e avanços na

gestão de imunização e microplanejamento. Fortaleceu-se o

engajamento das equipes e das áreas técnicas em saúde

municipais, inclusive nas áreas rurais. Persistem desafios

como a rotatividade de profissionais, dificuldades logísticas

do processo de trabalho e falhas na atualização e integração

dos sistemas de informação, exigindo monitoramento

contínuo

RESULTADOS

A supervisão contínua integrada ao MP, é eficaz para

apoiar os 13 municípios na melhoria das coberturas vacinais,

reduzindo desigualdades entre áreas urbanas e rurais.

Recomenda-se manter as visitas regulares, ampliar ações de

capacitação, investir em infraestrutura, otimizar logística rural

e fortalecer o uso dos sistemas para planejamento, execução,

monitoramento e avaliação das Ações de imunização com

análise da situação de saúde no território

CONCLUSÃO E/OU RECOMENDAÇÕES
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