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Eventos Supostamente Atribuiveis a Vacinagao e Imunizagao ESAVI

DEFINIGAO
Qualquer ocorréncia médica indesejada apds vacinagdo ndo possuindo necessariamente relagdo causal
com o uso de uma vacina ou outro imunobiolégico. Pode ser qualquer evento indesejavel ou ndo intencional,
isto &, sintoma, doenga ou um achado laboratorial anormal.

COMPONENTES DA VIGILANCIA DE ESAVI
Deteccéo, Notificagéo, Busca Ativa de Novos Eventos, Investigagdo, Analise de Causalidade.

CLASSIFICAGAO
Quanto ao tipo de manifestagao:

® | ocais

® Sistémicas

Quanto a gravidade:

Evento Adverso Grave (EAG) - Qualquer evento clinicamente relevante que: a) Requeira hospitalizagao; b)
Possa comprometer o paciente ocasionando risco de morte e que exija intervencdo clinica imediata; c)
Cause disfungado significativa e/ou incapacidade permanente; d) Resulte em anomalia congénita; ou e)
Ocasione o 6bito.

Evento Adverso Ndo Grave (EANG) - Qualquer outro evento que ndo esteja incluido nos critérios de
evento adverso grave (EAG). Nao representam risco potencial para a sadde do vacinado, embora também
devam ser cuidadosamente monitorados.

Apresentacgao

Os programas de vacinagéo tém sido uma das medidas mais seguras ecusto-
efetivas em saude publica. Nado ha outro procedimento que produza resultados
semelhantes na redugdo de morbimortalidade e que apresente tantas
possibilidades, como a de controlar, eliminar ou erradicar doencgas.

Embora nenhuma vacina esteja totalmente livre de provocar eventos adversos,
os riscos de complicagdes graves causadas pelas vacinas sao muito menores
do que os das doencgas contra as quais elas conferem protecédo. O processo da
vacinagao segura constitui um componente prioritario do Programa Nacional de
Imunizagdes, buscando a utilizagdo de vacinas de qualidade e aplicagdo das
boas praticas de imunizacdo, além de monitorar os Eventos Supostamente
Atribuiveis a Vacinagdo ou Imunizagcdo (ESAVI). De maneira geral, qualquer
agravo a saude que ocorra até 30 dias apds a vacinagdo € considerado um
evento supostamente atribuivel a vacinagao.

Situagao Epidemiolégica

Dentre as 1.685 notificacdes de ESAVI registradas de janeiro a dezembro de
2025 na Bahia, 1.495 (88,7%) foram referentes a vacinas aplicadas nesse
periodo. As demais 190 (11,3%) correspondem a notificagdes tardias de
vacinas administradas nos anos anteriores (2010, 2013, 2018, 2020, 2021,
2022, 2023 e 2024). No que tange ao numero de episédios por semana
epidemiolégica de notificagdo, observa-se que todas as semanas do periodo
observado (1 a 53) tiveram casos notificados, com média de 32 casos por
semana. O pico de notificacbes ocorreu na semana 19 (04 a 10/06/2025), com
53 casos notificados, seguida das semanas 11 e 13, ambas com 47 notificacbes
(Grafico 1).

Grafico 1. Distribuicao do numero de casos de ESAVI por semana epidemioldgica
de notificagdo. Bahia, janeiro a dezembro de 2025*.

* N=1.685
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Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep. *Dados obtidos em: 05/01/2026,
sujeitos a alteragdes.
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Das 1.495 notificagdes de ESAVI apds vacinas aplicadas no periodo de janeiro a dezembro de 2025, 820 (54,8%)
foram em pessoas do sexo feminino e 675 (45,2%) do sexo masculino. No que se refere a variavel raga/cor, observa-se
que a maioria das notificacdes de ESAVI foram de pessoas que se autodeclararam pardas (938; 62,7%), seguidas de
brancas (179; 12%), pretas (110; 7,4%), amarelas (87; 5,8%), indigenas (06; 0,4%) e 175 (11,7%) nao apresentaram infor-
magcao relativa a essa variavel (Grafico 2). Na anélise da distribuicdo das notificagdes de ESAVI por faixa etaria, verifica-se
predominancia dos estratos de menores de 1 ano com 489 (32,7%) e de 1 a 4 anos com 367 (24,5%) notificagdes de
eventos relacionados as vacinas aplicadas no periodo, seguidas pelas faixas de 10 a 14 anos (138; 9,2%) e 5 a 9 anos
(93; 6,2%). As faixas com menor frequéncia de notificagbes foram de 80 e mais (13; 0,9%), e adolescentes de 15 a 19
anos (20; 1,3%) (Grafico 3). Vale ressaltar que as criangas menores de 1 ano representam o publico para o qual é destina-

da a maioria das vacinas de rotina.

Grafico 2. Casos notificados de ESAVI segundo Grafico 3. Distribuicdo das notificagcdes de ESAVI
raga/cor. Bahia, janeiro a dezembro de 2025*. segundo faixa etaria. Bahia, janeiro a dezembro de
2025,
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Fonte: 6-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep. Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep.
*Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes. *Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes.

Acerca do tipo de notificagao, 1.046 (70%) foram eventos adversos, 440 (29,4%) foram erros de imunizagao e 09
(0,6%) casos foram erros de imunizagdo com evento adverso (Grafico 4). Em referéncia a estratégia/imuno, a maioria dos
eventos (1.081; 72,3%) foram associados temporalmente as vacinas de rotina, seguidos da influenza (177; 11,8%) houve
ainda notificagbes de ESAVI apoés vacina dengue atenuada 78 (5,2%), vacinas Covid-19 42 (2,8%), profilaxia poés-
exposicéo contra a raiva 41 (2,7%), imunos especiais com 39 (2,6%), ESAVI apés bloqueio vacinal de varicela 24 (1,6%),
vacinas em servigo privado de imunizagao 10 (0,7%), e apos soros antiveneno (03; 0,2%) (Grafico 5). Observou-se que
66,4% das notificagdes estavam relacionadas a aplicagdo de um unico imunobioldgico, enquanto 33,6% foram apds dois

Ou mais imunos.

Grafico 4. Proporgdo (%) de ESAVI, por tipo de Grafico 5. Numero de ESAVI notificados, segundo
evento notificado. Bahia, janeiro a dezembro de 2025*. estratégia de vacinagdo/imuno. Bahia, janeiro a
dezembro de 2025*.
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Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep.
*Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes. Fonte:

e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep.
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Analisando a distribuicdo espacial dos ESAVI notificados na Bahia em 2025, verifica-se que houve notificacdo em
municipios das 30 Regionais de Saude, sendo que a Regional de Salvador, da Macrorregido Leste, registrou 327 notifica-
¢Oes, concentrando 21,9% do total de casos. Em seguida, a regido de Vitéria da Conquista na Macrorregido Sudoeste re-
gistrou 93 (6,2%) notificagdes. Destacam-se, ainda, a Regional de Feira de Santana, da Macrorregiao Centro-Leste, com 81
(5,4%), a Regional de Jacobina 74 (4,9%) e a Regional de ltabuna com 68 (4,5%) eventos notificados. Em 11 (0,7%) notifi-
cagdes, o paciente residia em outra unidade federada (Tabela 1).

Tabela 1 . Numero e proporgéo de casos de ESAVI notificados por Regional de Saude. Bahia,
janeiro a outubro de 2025*.

Regional de Sailde N° de casos Yo Regional de Saude N° de casos Yo
ALAGOINHAS 54 3,6 ITABUMNA 68 4,5
AMARGOSA 23 1,5 ITAPETINGA 5 0,3
BARREIRAS 25 1,7 JACOBINA 74 4,9
BOQUIRA 15 1,0 JEQUIE 45 3,0
BRUMADO 38 2,5 JUAZEIRO 29 1,9
CAETITE 38 2,5 PAULO AFONSO 15 1,0
CICERO DANTAS 24 1.6 SALVADOR 327 21,9
CRUZ DAS ALMAS 29 1.9 SANTA MARIA DA VITORIA 25 1,7
EUNAPOLIS 26 1.7 SANTO ANTONIO DE JESUS 55 3.7
FEIRA DE SANTAMNA 81 5,4 SEABRA 19 1.3
GAMNDU 51 3.4 SENHOR DO BONFIM 28 1.9
GUANAMBI 20 1,3 SERRINHA 62 4,1
IBOTIRAMA 18 1,2 TEIXEIRA DE FREITAS 50 3,3
ILHEUS 58 3,9 VITORIA DA CONQUISTA 93 5,2
IRECE o9 3,9 OUTRA UF 11 0,7
ITABERABA 30 2,0

Total de Casos notificados 1.495
Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep. *Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a altera-
coes.

No mapa do estado da Bahia é possivel verificar a distribuicdo espacial dos casos de ESAVI, por municipio, tendo a
capital baiana o maior nimero de notificagbes (190; 12,7%), seguida de Vitdéria da Conquista (57; 3,8%), Camacari (41;
2,7%) e Feira de Santana (41; 2,7%). Vale ressaltar que 302 (72,4%) municipios do Estado registraram notificagdes de
ESAVI em 2025, estando 115 (27,6%) municipios silenciosos com relagéo a vigilancia dos ESAVI (Figura 1).

Figura 1. Distribuicdo espacial dos casos notificados de ESAVI por municipio de re-
sidéncia. Bahia, janeiro a dezembro de 2025*.

Fonte: e-SUS Notifica /Sesab/Suvisa/Divep.
*Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragbes.
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Qualquer evento clinicamente relevante
morte e que exija intervengao clinica imediata pa
manente, que resulte em anomalia congénita ou
Graves.

ESAVI Graves
que requeira hospitalizagdo ou que a prolongue, que ocasione risco de
ra evitar o 6bito, que cause disfungao significativa e/ou incapacidade per-
que ocasione 6bito, abortamento ou 6bito fetal, sdo considerados ESAVI

Em relacao a classificagdo da gravidade das notificagdes no ano de 2025, 119 (8,0%) casos foram graves, enquan-
to 1.376 (92%) foram n&o graves (Grafico 7). Considerando o tipo de gravidade entre os 119 casos graves, 49 casos
(41,2%) foram devido a hospitalizagéo, 47 casos (39,5%) foram convulséo, 10 (8,4%) foram reac¢des alérgicas graves e trés

(2,5%) foram graves sem hospitalizagdo. Dentre

0s casos graves também foram registrados 10 (8,4%) &bitos (Grafico 8).

Destes, todos ja foram analisados pela Camara Técnica, sendo descartada a relagdo de causalidade com as vacinas em 09
6bitos e um deles foi classificado como indeterminado, pois na investigagcao epidemiolégica nao foi possivel obter dados

suficientes para a classificagdo do caso.

Grafico 7. Proporgao de ESAVI segundo classificagdo de Grafico 8. Distribuicdo dos casos notificados de ESAVI

gravidade. Bahia, janeiro a dezembro de 2025*.

B GRAVE mNAO GRAVE

Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep.

*Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes.

Entre os imunobioldgicos relacionados
temporalmente com os eventos graves notifica-
dos, destacam-se as vacinas com componente
pertussis de células inteiras (penta e DTP) com
43 (36,1%) casos, seguidas pela vacina Influ-
enza (17; 14,3%) e meningocécicas C e ACWY
(13; 10,9%) (Grafico 9).

E importante registrar que, conforme
Portaria GM/MS N° 6.734, de 18 de margo de
2025 e Portaria Estadual N° 274 de 07 de mar-
¢o de 2023, Eventos Supostamente Atribuiveis
a Vacinagdo ou Imunizagao graves ou obitos
séo de notificacdo compulsoria e imediata. Um
dos indicadores de monitoramento das acdes
de imunizagao é a proporg¢ao de ESAVI graves
investigados, sendo a meta de 100%. Ressal-
ta-se que o estado atingiu a meta no 1°, 2° e 3°
quadrimestres.

graves segundo tipo de gravidade. Bahia, janeiro a de-
zembro de 2025.
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Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep. *Dados obti-
dos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes.

Grafico 9. Distribuicao dos casos notificados de ESAVI graves se-
gundo imunobiolégico relacionado temporalmente. Bahia, janeiro a
dezembro de 2025*.
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Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep. *Dados obtidos em 05/01/2026,
sujeitos a alteracdes.
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Em relacdo ao encerramento das notificagdes, os casos classificados como ndo graves sao encerrados pelas suas
respectivas regionais, com apoio do nivel central, e pelo municipio de Salvador. Ja os casos graves s&o encerrados pela
DIVEP, apods avaliagdo da Camara Técnica Estadual, a qual realizou, de janeiro a dezembro de 2025, 34 reunidées. Obser-
va-se que, até o momento, dos 1.495 casos de 2025, 54,2% (810) ja foram concluidos no sistema e-Sus Notifica (Tabela 2).

Tabela 2. Distribuicdo dos casos de ESAVI segundo situacédo de investigagdo por Base Regional de Sa-
ude (BRS). Bahia, janeiro a dezembro de 2025*.

%

Base Regional de Saude Aberto Em Avaliacao Encerrado Total
Encerramento

ALAGOINHAS 21 20 13 24,1 54
AMARGOSA 4 3 16 69,6 23
BARREIRAS 12 2 11 44,0 25
BOQUIRA 5 2 8 53,3 15
BRUMADO 12 8 18 47,4 38
CAETITE 1 37 97,4 38
CICERO DANTAS 17 4 3 12,5 24
CRUZ DAS ALMAS 1 8 20 69,0 29
EUNAPOLIS 13 5 8 30,8 26
FEIRA DE SANTANA 12 39 30 37,0 81
GANDU 4 47 92,2 51
GUANAMBI 15 5 25,0 20
IBOTIRAMA 4 7 7 38,9 18
ILHEUS 2 56 96,6 58
IRECE 32 4 23 39,0 59
ITABERABA 1 8 21 70,0 30
ITABUNA 1 2 65 95,6 68
ITAPETINGA 3 1 1 20,0 5
JACOBINA 26 25 23 31,1 74
JEQUIE 1 3 41 91,1 45
JUAZEIRO 3 7 19 65,5 29
PAULO AFONSO 4 3 8 53,3 15
SALVADOR 46 71 210 64,2 327
SANTA MARIA DA VITORIA 6 16 3 12,0 25
SANTO ANTONIO DE JESUS 4 6 45 81,8 55
SEABRA 8 3 8 42,1 19
SENHOR DO BONFIM 1 27 96,4 28
SERRINHA 31 24 7 11,3 62
TEIXEIRA DE FREITAS 12 33 5 10,0 50
VITORIA DA CONQUISTA 28 49 16 17,2 93
OUTRA UF 2 9 81,8 11
Total Geral 310 375 810 54,2 1495

Fonte: e-SUS Notifica ESAVI/Sesab/Suvisa/Divep.
*Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes.

Os dados das notificagdes dos Eventos Supostamente Atribuiveis a Vacinagdo ou Imunizagdo no ano de 2025 na
Bahia, reiteram a confianga na seguranca das vacinas, que apresentam risco baixo de desenvolvimento de reac¢des indese-
javeis, com um coeficiente de 14,6 notificacdes de ESAVI para cada 100.000 doses aplicadas de vacinas. Este coeficiente,
até o momento, apresenta-se inferior ao registrado no mesmo periodo de 2024 (23,3/100.000 doses aplicadas) e ao ano de
2023 (16,9/100.000 doses aplicadas) (Tabela 3). Ao analisar os coeficientes por classificacdo de gravidade no ano de 2025,
observa-se que, para os ESAVI graves, o indicador corresponde a 1,2/100.000 doses aplicadas e 0,1/100.000 doses aplica-
das em relacdo aos 6bitos (Tabela 4). Convém ressaltar que os dados de 2025 (janeiro a dezembro), tanto de notificagcbes
de ESAVI quanto o registro de doses aplicadas de vacina, estao sujeitos a atualizagdes.

Tabela 3. Coeficiente de Notificagdo de ESAVI por Tabela 4. Coeficiente de Notificagdo de ESAVI por
doses aplicadas. Bahia, janeiro a dezembro, 2023 doses aplicadas. Bahia, 2025*.
a 2025%,
: Classificacao de gravidade
ﬁ°§2c'e“fe ge Nao Grave Grave Obito
n = otificagao de
Ano Doses aplicadas (N) ' \tincagdes ESAVI ESAVI (por L
(N) 100.000 doses N° de Notificag6es ESAVI 1376 119 10
aplicadas)
2023 10.031.523 1.695 16,9 Coeficiente de Notificagao
2024 7.156.474 1.664 23,3 (por 100.000 doses 135 12 01
2025 10.227.025 1.495 14,6 aplicadas)
Fonte: e-SUS Notifica ESAVI e DEMAS/DATASUS. *Dados Fonte: e-SUS Notifica ESAVI e DEMAS/DATASUS.

obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteragdes. *Dados obtidos em: 05/01/2026, sujeitos a alteracdes.



