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RESUMO

Considerando a queda das coberturas vacinais entre adolescentes e os desafios impostos pela pandemia de COVID-19 ao Programa
Nacional de Imunizagdes (PNI), este estudo teve como objetivo analisar a cobertura vacinal contra o papilomavirus humano (HPV)
e ameningococica ACWY em adolescentes do municipio de Varzea da Palma, Minas Gerais, entre 2020 e 2024. Realizou-se estudo
quantitativo, descritivo e epidemioldgico, com dados secundarios extraidos do TABNET/DATASUS (2020-2022) e do
LocalizaSUS (2023-2024). A cobertura contra 0 HPV no sexo feminino permaneceu acima de 90% em todo o periodo, variando de
93,99% a 123,56%. No sexo masculino, houve crescimento de aproximadamente 62% no triénio pandémico para valores superiores
a 90% no periodo poés-pandemia. A cobertura da meningococica ACWY apresentou cendrio preocupante, com 28,48% em 2020 e
13,79% em 2021, valores muito inferiores a meta de 80%. Conclui-se que, embora a vacinagdo contra o HPV tenha apresentado
trajetoria positiva, especialmente apos a pandemia, a imunizag@o contra a meningococica ACWY requer intervengdes urgentes, com
mobilizago social, busca ativa de adolescentes e fortalecimento da ateng¢@o primaria a saude.
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INOVACAO E VIGILANCIA EM SAUDE: ESTRATEGIAS PARA O FORTALECIMENTO DA
PREVENCAO E MONITORAMENTO NA SAUDE PUBLICA
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ABSTRACT

Considering the decline in vaccination coverage among adolescents and the challenges imposed by the COVID-19
pandemic on the National Immunization Program (PNI), this study aimed to analyze HPV and ACWY meningococcal
vaccination coverage among adolescents in Varzea da Palma, Minas Gerais, from 2020 to 2024. A quantitative,
descriptive epidemiological study was conducted using secondary data from TABNET/DATASUS (2020-2022) and
LocalizaSUS (2023-2024). Female HPV coverage remained above 90% throughout the period, ranging from 93.99%
to 123.56%. Male coverage increased from approximately 62% during the pandemic triennium to more than 90% in the
post-pandemic period. ACWY meningococcal coverage was concerning, reaching 28.48% in 2020 and 13.79% in 2021,
well below the 80% target. Although HPV coverage showed a positive trajectory, particularly after the pandemic, ACWY
meningococcal immunization requires urgent interventions focused on social mobilization, active identification of
unvaccinated adolescents, and stronger primary health care strategies.
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INTRODUCAO

O declinio das coberturas vacinais no Brasil, observado de forma progressiva desde 2016, representa um dos
principais desafios contemporineos a satde publica nacional. Entre os grupos populacionais mais afetados, os
adolescentes se destacam por apresentarem historicamente os menores indices de adesdo as vacinas do Programa
Nacional de Imunizagoes (Brasil, 2025a).

O municipio de Varzea da Palma, localizado na Macrorregido Norte de Minas Gerais, insere-se em contexto
regional de reconhecida vulnerabilidade vacinal em adolescentes. A Macrorregido Norte foi identificada como area de
baixa cobertura para a meningococica ACWY nos trés primeiros anos de implantacdo da vacina no Programa Nacional
de Imunizagdes, com nenhum municipio da Geréncia Regional de Satide de Pirapora atingindo a meta de 80% no periodo
(Gusmao et al., 2023).

Apesar dessa vulnerabilidade regional documentada, inexistem estudos que analisem especificamente o perfil
vacinal adolescente em Varzea da Palma para as vacinas contra o HPV e a meningococica ACWY. Essa lacuna
compromete a capacidade da gestdo municipal de avaliar suas a¢cdes de imunizag@o e planejar intervengdes direcionadas.

O periodo de 2020 a 2024 ¢ particularmente relevante para essa analise. Ele compreende a introdugdo da
meningococica ACWY no calendério nacional, em 2020 (Brasil, 2020), os anos de maior impacto da pandemia de
COVID-19 sobre os servigos de imunizacdo (2020-2022) e a fase de recuperagdo pos-pandémica (2023-2024), quando
foram implementadas campanhas nacionais de resgate e a adog¢ao do esquema de dose unica para o HPV (Brasil, 2025b).

Nesse contexto, o presente estudo indaga: qual ¢é o perfil epidemioldgico da cobertura vacinal contra o HPV e a
meningocdcica ACWY em adolescentes de Varzea da Palma, Minas Gerais, entre 2020 e 2024? O objetivo geral foi
analisar a cobertura vacinal desses imunobiol6gicos no municipio. Especificamente, buscou-se identificar a cobertura
para o HPV por sexo; mensurar a cobertura da meningoc6cica ACWY nos anos em que o calculo foi possivel; comparar

a evolugdo das coberturas nos periodos pandémico e pds-pandémico; e confrontar os resultados com as metas oficiais e

com indicadores estaduais disponiveis na literatura.
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METODOLOGIA

Trata-se de estudo quantitativo, descritivo, de delineamento epidemioldgico, baseado em dados secundarios de
imuniza¢do do municipio de Varzea da Palma, estado de Minas Gerais. O municipio esta localizado na Macrorregido

Norte de Minas Gerais e possui populagéo estimada de 33.744 habitantes (IBGE, 2022).

Foram analisados os registros de vacinagao contra o HPV na faixa etaria de 9 a 14 anos, estratificados por sexo,
¢ da meningococica ACWY na faixa etaria de 11 a 14 anos, no periodo de 2020 a 2024. Os dados de 2020 a 2022 foram
extraidos do TABNET/DATASUS, base ptblica do Departamento de Informatica do SUS, enquanto os dados de 2023 e
2024 foram obtidos no LocalizaSUS, painel de vacinagdo do Ministério da Saude. O TABNET nao disponibiliza
estratificag@o por sexo para a cobertura da meningocdcica ACWY no periodo analisado; por isso, os dados dessa vacina
foram examinados de forma agregada. Como TABNET/DATASUS e LocalizaSUS podem adotar bases, denominadores
e métodos de calculo distintos, a comparagao entre 2020-2022 e 2023-2024 deve ser interpretada com prudéncia, diante
da possivel ruptura da série historica.

Para a vacina contra o HPV, foram coletados o total de doses aplicadas e a cobertura vacinal percentual por sexo
e ano. Para a meningococica ACWY, a cobertura foi calculada por regra de trés simples, adotando-se como denominador
a populacdo-alvo de adolescentes de 11 a 14 anos estimada pelo IBGE/DATASUS: 2.135 adolescentes em 2020 ¢ 2.088
em 2021. Para 2022 a 2024, os dados populacionais municipais ndo estavam disponiveis, razao pela qual foi reportado
apenas o total de doses aplicadas. As doses computadas referem-se aos registros de residentes do municipio, sem
desagregacdo quanto a participagdo em estratégias temporarias de resgate ou campanhas especificas, limitacdo

reconhecida neste estudo.

Os resultados foram organizados em tabelas e graficos e analisados por estatistica descritiva. As coberturas
foram comparadas com a meta de 90% para o HPV, vinculada a estratégia de eliminagdo do cancer do colo do tutero
(Organizacdo Mundial da Saude, 2024), e com a meta de 80% para a meningococica ACWY (Brasil, 2024a). Também
foram utilizados como referenciais comparativos os estudos de Diolino et al. (2025), Luvisaro et al. (2025) e Gusmao

et al. (2023), realizados em Minas Gerais.

Por se tratar de pesquisa realizada exclusivamente com dados secundérios, publicos, ndo nominais e de acesso
livre, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, em conformidade com a Resolugdo n°

510/2016 do Conselho Nacional de Satde (Brasil, 2016).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados sdo apresentados em dois eixos tematicos: cobertura vacinal contra o HPV e cobertura vacinal contra a

meningococica ACWY no municipio de Varzea da Palma, Minas Gerais, entre 2020 e 2024.

Cobertura vacinal contra o HPV

A Tabela 1 apresenta a cobertura vacinal contra o HPV na faixa etaria de 9 a 14 anos, estratificada por sexo. O Grafico

1 ilustra a evolugao temporal dessas coberturas.
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Tabela 1. Cobertura vacinal contra o HPV na faixa etaria de 9 a 14 anos, por sexo, Varzea da Palma/MG, 2020-2024

Ano Sexo Total de doses H Cobertura ‘
aplicadas vacinal (%)

2020 Feminino 584 123,56
2020 Masculino 419 62,34
2021 Feminino 373 93,99
2021 Masculino 270 61,85
2022 Feminino 309 95,03
2022 Masculino 261 60,18
2023 Feminino 487 100,88
2023 Masculino 804 90,77
2024 Feminino 254 101,36
2024 Masculino 328 97,59

Fonte: TABNET/DATASUS, 2026. Meta de referéncia: 90%.
Grifico 1. Cobertura vacinal contra o HPV na faixa etiria de 9 a 14 anos, por sexo, Varzea da Palma/MG, 2020-2024

Figura 1 - Cobertura vacinal da vacina HPV em adolescentes de 9 a 14 anos
por sexo, Varzea da Palma/MG, 2020-2024
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Fonte: TABNET/DATASUS, 2026.

No sexo feminino, a cobertura vacinal manteve-se acima de 90% em todo o periodo, variando de 93,99% em
2021 a 123,56% em 2020. Os valores superiores a 100% observados em 2020, 2023 e 2024 podem decorrer, em parte,
da metodologia de calculo baseada em coorte acumulada, sem exclusdo de dbitos, migracdes e duplicidades, fendmeno
documentado na literatura nacional (Diolino et al., 2025). A adogdo de registros individualizados vinculados ao
CNS/CPF tende a proporcionar maior precisdo ao indicador (Brasil, 2025b). Assim, percentuais superiores a 100%
devem ser interpretados com cautela, pois podem refletir inconsisténcias entre numeradores e denominadores,
mobilidade populacional, registros acumulados ou diferengas metodologicas entre os sistemas de informagao.

Na comparagdo com Minas Gerais, a cobertura feminina do municipio foi superior a média estadual em todos
os anos. Enquanto o estado registrou 96,22% em 2020, 86,78% em 2021, 86,20% em 2022, 87,87% em 2023 e 88,09%
em 2024 (Diolino et al., 2025), Varzea da Palma apresentou 123,56%, 93,99%, 95,03%, 100,88% ¢ 101,36%,

respectivamente. Esse desempenho pode estar relacionado a consolidagdo da vacinagdo feminina contra o HPV, iniciada

—



Editora

Cognitus

no Brasil em 2014 (Moura et al., 2021), a adesdo das familias, as a¢des de vacinagdo escolar e as estratégias locais de
mobilizagdo e busca ativa. Resultados semelhantes foram observados em municipios de pequeno ¢ médio porte, nos
quais a proximidade entre a atencdo primaria e a populacdo favorece estratégias de vacinacdo ativa (Luvisaro et al.,
2025).

No sexo masculino, as coberturas permaneceram relativamente estaveis e abaixo da meta durante o triénio
pandémico: 62,34% em 2020, 61,85% em 2021 e 60,18% em 2022. No periodo pés-pandemia, houve crescimento para
90,77% em 2023 e 97,59% em 2024. Minas Gerais registrou, respectivamente, 51,91%, 49,25%, 52,86%, 67,21% e
72,60% no periodo (Diolino et al., 2025). O aumento municipal coincidiu com a recuperagdo dos servigos, as campanhas
nacionais de resgate vacinal (Brasil, 2025¢) e a ado¢do do esquema de dose unica, formalizada pela Nota Técnica n°
41/2024 (Brasil, 2024b). O delineamento descritivo, contudo, ndo permite atribuir causalidade direta a essas medidas.
Intervencdes educativas combinadas com maior acessibilidade aos servigos podem ampliar a vacinagdo, inclusive entre

meninos (Santos et al., 2025).

Apesar da recuperacdo, as coberturas masculinas permaneceram abaixo de 65% durante o periodo pandémico.
Essa lacuna pode estar associada a percepcdo do HPV como agravo predominantemente feminino, ao menor
conhecimento sobre a relevancia da imunizag@o masculina e a insuficiéncia de recomendagdo proativa por profissionais
de satde (Soares et al., 2025). A hesitacdo vacinal identificada em adolescentes mineiros também aponta esses elementos

como determinantes da baixa adesdo (Motosdinhos et al., 2024).

Cobertura vacinal contra a meningococica ACWY
A Tabela 2 apresenta os dados da meningocdcica ACWY na faixa etaria de 11 a 14 anos. O Grafico 2 mostra a cobertura

percentual em 2020 e 2021, anos com denominador populacional disponivel, e o Grafico 3 apresenta o niimero absoluto

de doses aplicadas entre 2020 e 2024.

Tabela 2. Cobertura vacinal da meningocécica ACWY na faixa etaria de 11 a 14 anos, Virzea da Palma/MG, 2020-2024

Ano \ Total de doses aplicadas Cobertura vacinal (%)
2020 608 28,48

2021 288 13,79

2022 307 —

2023 494 —

2024 418 —

Fonte: TABNET/DATASUS, 2026. Meta de referéncia: 80%.
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Grifico 2. Cobertura vacinal percentual da meningococica ACWY na faixa etaria de 11 a 14 anos, Varzea da Palma/MG, 2020-2021
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Fonte: TABNET/DATASUS, 2026.
Grafico 3. Nimero de doses aplicadas da meningocécica ACWY na faixa etiria de 11 a 14 anos, Varzea da Palma/MG, 2020-2024
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Fonte: TABNET/DATASUS (2020-2022) ¢ LocalizaSUS (2023-2024), 2026.

A cobertura da meningococica ACWY revelou cendrio critico nos anos em que o calculo foi possivel. Em 2020,
primeiro ano de introdug@o da vacina no Programa Nacional de Imunizagdes, foram aplicadas 608 doses em uma
populagdo-alvo de 2.135 adolescentes, correspondendo a 28,48%. Em 2021, o indice caiu para 13,79%, com 288 doses
em uma populacdo de 2.088 adolescentes. Ambos os valores ficaram muito abaixo da meta de 80% (Brasil, 2024a). Para
o mesmo periodo, Minas Gerais registrou coberturas de 44,89% e 60,58%, e a Macrorregidao Norte, 45,22% e 58,72%,

respectivamente (Gusmao et al., 2023). Enquanto os referenciais estadual e macrorregional avangaram, Varzea da Palma

apresentou queda de 14,69 pontos percentuais, ampliando a diferenca em relagdo a média estadual de 16,41 pontos em

2020 para 46,79 pontos em 2021.
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A queda acentuada da cobertura de uma vacina recém-introduzida em seu segundo ano de implementagéo
ocorreu no contexto dos impactos da pandemia de COVID-19 sobre os servigos de imunizagdo. Em Minas Gerais, a

cobertura vacinal sofreu redugéo significativa em 2020, com consequéncias nos anos subsequentes (Silva; Silva, 2023).

No caso da meningococica ACWY, a introdugdo no calenddrio nacional ocorreu justamente no contexto
pandémico, momento em que os servigos de vacinagao operavam com restrigdes, as familias evitavam unidades de satide
e os profissionais concentravam esforcos no enfrentamento da COVID-19. Para adolescentes, que ja apresentam menor

frequéncia aos servigos de saude, esse cenario configurou barreira adicional.

Gusmao et al. (2023) identificaram a Macrorregido Norte de Minas Gerais como parte de um cluster de baixa
cobertura para a meningococica ACWY, juntamente com o Tridngulo Mineiro e o Sul de Minas. Nas Geréncias
Regionais de Saude de Ituiutaba e Pirapora, esta Gltima contigua a Varzea da Palma, nenhum municipio atingiu a meta
de 80% nos trés anos analisados. Esse contexto regional, combinado com limitagdes logisticas locais € com os impactos

da pandemia, pode explicar o desempenho abaixo das médias estadual e macrorregional.

Entre 2022 e 2024, embora ndo tenha sido possivel calcular a cobertura percentual por indisponibilidade de
denominadores municipais, o numero de doses aumentou de 307 em 2022 para 494 em 2023, com reducao para 418 em
2024. Esse movimento pode indicar recuperagdo relativa, possivelmente associada as campanhas de resgate e a
ampliacdo de parcerias com escolas (Brasil, 2025¢). Sem denominador atualizado, entretanto, nao € possivel confirmar
se a expansdo aproximou o municipio das metas nacionais.

Os achados sdo consistentes com a literatura sobre determinantes da cobertura vacinal em adolescentes. A
hesitagdo contra o HPV e a meningite esta associada ao desconhecimento sobre doengas e vacinas, a auséncia de
recomendacao profissional, a desconfianga nos servicos ¢ a circulagdo de desinformagao em redes sociais (Motosdinhos
et al., 2024). A ampla cobertura da Estratégia Saude da Familia demonstrou papel protetor, sendo a propor¢ao da
populagdo atendida pela ESF a principal variavel associada ao aumento da cobertura da MenACWY em municipios

mineiros em 2021 (Gusmao et al., 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo revelou cenario heterogéneo da cobertura vacinal adolescente em Varzea da Palma entre 2020 e 2024,
com desempenhos distintos conforme a vacina e o sexo. Para o HPV, a cobertura feminina permaneceu acima da meta
de referéncia e das médias estaduais. No sexo masculino, os indices ficaram aquém da meta durante o periodo

pand€mico, mas apresentaram recuperagao em 2023 e 2024.

A situagdo da meningocdcica ACWY constitui o achado mais preocupante. As coberturas de 28,48% em 2020
e 13,79% em 2021 ficaram muito abaixo da meta de 80%, com trajetoria de queda em periodo no qual o estado avangava.
Os indicadores apontam a necessidade de investigagdo local das barreiras de acesso, da organizagdo dos servigos, das
estratégias de busca ativa e do conhecimento de adolescentes e responsaveis.

A principal limitagdo foi a impossibilidade de calcular a cobertura percentual da meningococica ACWY para

2022 a 2024, devido a auséncia de dados populacionais municipais nas plataformas consultadas. O fortalecimento das
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acoes de educacdo em saude, vacinacdo escolar, busca ativa e acompanhamento sistematico da cobertura configura

caminho prioritario para a reversdo do quadro identificado.
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