REGISTRO DE DOSES APLICADAS
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META E CRONOGRAMA

O registro sera realizado a partir do dia 10 de margo de 2014;

Populacao: 161.885

Meta: 80% de cobertura vacinal (129.508)
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Registro de dados da vacinacgao

Os dados serao registrados:

« SEMANALMENTE e enviados todas as sextas-feiras até o dia 10 de abril de
2014;

* Por sala de vacina no SIPNI ou no APIWEB (N&o digitar nos dois sistemas, pois
ocorrera duplicidade);

* Depois estas informacées seguem o fluxo de rotina (SIPNI OU APIWEB), junto
com as demais vacinas;

* Para analise da cobertura vacinal com HPV serao considerados os dados ja
registrados no APIWEB ou no SIPNI anteriormente a implantacdo ( Rede Privada
Oou municipio que adquiriu a vacina);

* Para meninas que ja tomaram alguma dose na rede privada comprovadamente e
‘ nao houve registro, registrar essas doses no SIPNI como doses anteriores. Esse
- dado sera utilizado para conhecermos qual a populacao vacinada com HPV nos

municipios.



Ficha de registro no APIWEB
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Unidade de Saude:

Registro no APIWEB

Consolidado semanal de doses aplicadas da vacina HPV

CNES:

Semana:

Dia da semana

11 anos

12 anos

13 anos

D1

D2

D3

D1

D2

D3

D1

D2

D3

Segunda- feira

Terca- feira

Quarta- feira

Quinta- feira

Sexta- feira

Sdbado

Domingo

CONSOLIDADO SEMANAL

CONSOLIDADO DA SEMANA ANTERIOR

CONSOLIDADO (DIGITAR NO APIWEB)




Registro no APIWEB

Consolidado mensal de doses aplicadas da vacina HPV

Unidade de Saude: CNES:
Més
Dia da semana 11 anos 12 anos 13 anos
D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3

Semana

Semana

Semana

Semana

Semana
Para os estabelecimentos desatde que amda estdo em processo de implantacdo ou mao
implantaram o SIPN], os dados registrados individualmente devem ser consolidados por idade
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realizado o acompanhamento das coberturas vacinais.
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http://pni.datasus.gov.br/

Registro no APIWEB
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HOME .

Sistema de Informacdes do PNI

O objetivo fundamental do SI-PNI é possibilitar aos gestores envolvidos no programa uma avaliacdo
dinamica do risco quanto a ocorréncia de surtos ou epidemias, a partir do registro dos imunos aplicados e do
guantitativo populacional vacinado, que sdo agregados por faixa etaria, em determinado periodo de tempo, em
uma area geografica. Por outro lado, possibilita também o controle do estoque de imunos necessario aos
administradores que tém a incumbéncia de programar sua aquisicdo e distribuicio.

& CGPNI (Coordenacdo Geral do Programa Macional de Imunizacdes) € responsavel pelas acbes de vacinag@es em nosso pais. Para maiores
esclarecimentos sobre vacinagdo, entre em contato através do e-mail pni_cgpni@listas.datasus.gov.br ou pelos telefones: (0xx)61 3213-8356 e
(Dxx)61 3213-8357.

Para solicitar suporte técnico 3 equipe de desenvolvimento dos sistemas informatizados do SI-PMI entre em contato através do e-mail
pni@listas.datasus.gov.br ou pelos telefones: (0xx)21 3985-7237 e (0xx)21 3985-7258.
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Registro no APIWEB — HPV quadrivalente
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Clinica particular e municipios que adquirem esta vacina
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Registro no APIWEB — HPV bivalente
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Selecione tipo de consulta:

® Boletins de doses aplicadas
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Registro no SIPNI
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Registro no SIPNI
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Documentos
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gerenciais de
campanhas

HOME Ficha de avaliacio
do SIPNI

Sistema de Informagdes do PNI - m

Dia 'D’ Polio
1%etapa - 2011

O objetivo fundamental do SI-PNI é possibilitar aos gestores envolvidos no p avaliagao
dindmica do risco quanto a ocorréncia de surtos ou epidemias, a partir do registro dos E‘;ﬁ:gﬁﬁﬂ:ﬂﬁ:s dos e do
quantltatWD populacional vacinado, gue sdo agregados por faixa etaria, em determinad 2011 mpo, em
uma area geografica. Por outro Iadc}, possibilita tambem o ccntrole do estoque de o ;ario aos
administradores que tém a incumbéncia de programar sua aquisicao e distribuicdo. Sarampo

Campanha 2011

& CGPMI (Coordenagdo Geral do Programa Macional de Imunizagies) € responsavel pelas aglies de vacinages em nosso pais. Para maiores
esclarecimentos sobre vacinagdo, entre em contato através do e-mail pni_cgpni@listas.datasus.gov.br ou pelos telefones: [0xx)61 3213-8356 e
(0xx)61 3213-8357.

Para solicitar suporte técnico a equipe de desenvolvimento dos sistemas informatizados do SI-PNI entre em contato através do e-mail
pni@listas.datasus.gov.br ou pelos telefones: (0xx)21 3985-7237 e (0xx)21 3985-7258.
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Registro no SIPNI
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O objetivo fundamental do 51-PNI e possibilitar aos gestores envolvidos no programa uma avaliacao dinamica do risco quanto a ocorréncia de surtos ou
epidemias, a partir do registro dos imunos aplicados e do quantitativo populacional vacinado, que sao agregados por faixa etaria, em determinado periodo

de tempo, em uma area geografica. Por outro lado, possibilita também o controle do estoque de imunos necessario aos administradores que tém a

incumbéncia de programar sua aquisicao e distribuicao.

A CGPNI (Coordenacao Geral do Programa Nacional de Imunizagoes) € responsavel pelas agoes de vacinagdes em nosso pals. Para maiores esclarecimentos

sobre vacinacdo, entre em contato atraves do e-mail pni_cgpni@listas.datasus.gov.br ou pelos telefones: (0xx)61 3213-8356 e (0xx)61 3213-8357.

Para solicitar suporte técnico & equipe de desenvolvimento dos sistemas informatizados do SI-PNI entre em contato através do e-mail

pni@listas.datasus.gov.br ou pelos telefones: (0xx)21 3985-7237 e (0xx)21 3985-7258.
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SI-PNI

Sistema de Informagdes do

Reqistro no SIPNI

Programa Nacional de Imunizagdes
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Downloads

Maovo S51-PNI

Sair
Instaladores SI-PNI 3.6.0

(29/01/2014)

Atualizacdes de Tabelas 3.2.0
(10/01/2014)

Atualizacdes de Instdncias

3.7.0(27/01/2014)

Atualizacdes de Bairros

(04/04/2012)
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Registro no SIPNI

S51-PHNI - Sistema de Informacao do Programa Nacional de Imunizagoes
Cadastro | Relatorios WMilitarios Ajuda Sistema

Operador Ctrl-0
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Registro no SIPNI

Ficha de Registro do Yacinado
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Registro no SIPNI

i & Dados Pessoais

:. + Historico de Vacinagao

ey x

() Aprazamentos ‘ Caderneta

Observacao

MARIANA DA SILVA - F - 12 ano(s),2 mes{es) e Odia(s)
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Envio pelo SIPNI

51-PNI - Sistema de Informacgao do Programa Macional de Imunizagoes
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Envio pelo SIPNI

http://transmissor.datasus.gov.br/
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Modulo Transmissor
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http://transmissor.datasus.gov.br/

Envio pelo SIPNI

i << TRANSHISSOR DATASUS 5> 2.1 << TRANSHISSOR DATASUS >>

Procurar: (] Competéncia 12-13 b (e i 4

TI|:I{| .5|||:IU|','|:| - S'PHI ¥

[D M-524710-201 3424701 2014002650 PHI
Competéncia; 122013 | (MATAAAA)

IBIGE * 210

P LLLLILL L]

EEnHa' (111111

Nome do arquivo: [M-521710-201312-17012014092650.FHI

Arquivos do tipe: | Todos os Arguivos -

Aruive ;

[ Abair Cancelar
| Al 0 3PqUD SEledionago

Arguive ;

Status da Transmissdo

Status da Transmissao

Q: Testar Comexdo & Transmitir < # Via Compeovante @l Sair

'%3 Testar Conexag E Transmitr ﬂ &' Via Comprovante ¥ Sair

Y
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Acompanhamento das coberturas vacinais

*Para que se realize um acompanhamento da quantidade de meninas vacinadas com
primeira e com segunda dose da vacina, sera disponibilizado no sitio eletrbnico do
DATASUS um “vacindometro”;

*E necessario que a informacao de doses aplicadas seja transmitida no ano da
implantacao da vacina (2014);

*Portanto, aqueles estabelecimentos que utilizam o SIPNI devem transmitir os dados
de vacinados todas as sextas-feiras atraves do transmissor.

*Os estabelecimentos que NAO estéo utilizando o SIPNI, também devem consolidar
os dados por idade e digitar no APIWEB, todas as sextas-feiras. Além disso,

deverao preencher o registro nominal.
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Operacionalizacao
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

*Realizar o monitoramento e analise das informacdes referentes as vacinagoes
realizadas;

*Consolidar os dados do mapeamento das escolas e unidades de saude;
*Registrar a dose aplicada na caderneta de vacinacao da adolescente;

*Registrar as doses de vacinas aplicadas nos formularios utilizados pelo Programa
Nacional de Imunizacgoes.

*Gerenciar o SIPNI, incluindo a coleta e consolidacao dos dados provenientes das
unidades de saude, o envio ao nivel federal dentro dos prazos estabelecidos, a
analise e a retroalimentacao dos dados;

_°écompanh@r as coberturas vacinais;
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Obrigada!

pnigoias@gmail.com
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de Saide DE ESTADO DA SAUDE
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