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OBJETIVO DA EXPERIENCIA OBJETIVOS
Fortalecer a vacinacao (COVID-19 e Rotina) elevando a Manter Indicadores vacinais acima da meta,
cobertura por meio de capacitacao, articulacao superando a hesitacao vacinal com uso de estratégias
Intersetorial e integracao digital. de educacao, parcerias e descentralizacao do SUS

Digital para otimizacao da vacinacao e melhoria no

acesso dos cidadaos.

DESCRICAO DA EXPERIENCIA

Analisamos os dados do plano de agao iniciado em RESULTADOS

2020, que fortaleceu a vacinacao e garantiu sua

Custdodia manteve a lideranca em cobertura vacinal,
continuidade até 2025. Parcerias com Bolsa Familia,

destacando-se na VI Regional, em primeiro lugar na
agentes de saude e empresas locals, além de regras

vacina COVID-19, e em terceiro |lugar em
Municipais sobre vacinacao, impulsionaram a adesao.

Pernambuco. A vacinacao contra COVID-19
A descentralizacao do Cartao SUS e a implementacao

permaneceu elevada, e os indicadores de vacinacao
do SUS Digital promoveram  eficiéncia no

de rotina aumentaram. O SUS Digital agilizou a
monitoramento e no atendimento da populacao.

gestao de dados, engquanto parcerias com agentes

comunitarios e empresas locals garantiram a
atualizacao constante de cadastros e facilitaram o

acesso aos servicos de saude.

APRENDIZADO E ANALISE CRITICA

A articulacao entre os setores publicos, profissionais o
da saude e empresas locals fol essencial. A
descentralizacao de servicos e a implementacao do
SUS Digital eliminaram [barreiras, enquanto o
monitoramento continuo assegurou alta cobertura
vacinal. A capacitacao das equipes de saude garantiu

a eficiéncia nas estratégias, permitindo respostas CQNCLUSAQ E/OU RECOMENDAQCNDES

rapidas as necessidades da populacao durante o

A estratégia de Custddia € um modelo eficaz e

periodo de crise sanitaria.
replicavel. Recomendamos a manutencao da parceria

Bolsa Familia-Saude, a descentralizacao de servicos-
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capacitacao continua para profissionals de saude,

além da expansao do SUS Digital para otimizar o

rrrrrrr de _ 22,22% 2 -9 Vacinas

aCesso a saude e gestao de dados.
Venturosa P 22,22% (2 -9 Vacinas

Petroldndia  0,00% (0 -9 Vacinas)
Inajd  0,00% (0 -9 Vacinas)

Manari  0,00% (0 -9 Vacinas)
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