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INTRODUÇÃO E OBJETIVO
A ocorrência de Eventos Supostamente Atribuíveis à Vacinação ou

Imunização (ESAVI), deve ser imediatamente notificada, investigada e
esclarecida para que não coloque em risco não apenas a segurança geral da
população, mas todo o programa de imunização. Este trabalho tem como
objetivo identificar os ESAVI relacionados às vacinas do calendário vacinal,
registrados no e-Sus notifica, no período de 2021 a 2024.

MATERIAL E MÉTODO
Estudo descritivo das notificações de ESAVI registradas no e-SUS notifica –

Módulo ESAVI, no período de 18/01/2021 (data em que foi implantado o
sistema no Ceará) a 31/05/2024, com exceção das vacinas Covid-19 e dengue.
Dados coletados em julho de 2024, na Coordenadoria de Imunização -
SESA/CE. Realizada análise descritiva, com frequência relativa e absoluta, e
calculada a taxa de incidência dos ESAVI por 100.000 doses aplicadas

RESULTADOS
Aplicadas 14 milhões de doses no período e registradas por 145 (79%)

municípios do Ceará, 1.715 notificações de ESAVI (1.443 ESAVI, 269 Erros de
Imunização (EI) e 3 ESAVI/EI), com taxa de incidência de 12,25 ESAVI por
100.000 doses aplicadas. As vacinas pentavalente com 760 registros; VIP
(335); Pneumocócica 10-v (300); RVH (286); DTP (247); Influenza (204);
Tríplice viral(171); Meningocócica C (150); VOP (125); febre amarela (115);
BCG (71); dT(59); HPV (40). Com 817 (48%) notificações em menores de um
ano; 633(37%) entre 1-9 anos; 56 (3%) entre 10-19 anos; 170 (10%) (20-59
anos); e em 60 anos e mais, 39 (2%) notificações. Encerrados 94% (1.619) das
notificações, com 6% (96) em avaliação, aguardando informações
complementares. Dos casos encerrados, 94% (1.516) foram classificados como
não graves e 6% (103) como graves. Os ESAVI mais reportados foram febre,
eritema, edema e dor no local da aplicação, cianose, convulsão, vômitos,
episódio hipotônico hiporresponsivo, diarreia, palidez, choro, desmaio e
cefaleia, e os EI mais notificados: administração de vacina para idade
inadequada, administração de vacina incorreta, dose inadequada e utilização
de vacina vencida.

DISCUSSÃO E CONCLUSÃO
As vacinas se mostraram seguras frente ao quantitativo de doses aplicadas.

A notificação e a observação sistemática de ESAVI são de suma importância,
pois somente com o sistema de vigilância ativo será possível realizar a
avaliação periódica do perfil risco-benefício, fornecendo informação confiável,
consistente e atualizada para garantir o uso de vacinas seguras e eficazes para
a população.


