Coxpanmomeeca OTCTaBaHUE: ONILIT MPUMEHCHMUS IMOAX0/10B 11 BOCCTAHOBJICHUA OXBaTa

A3epo6angKaH

U YKpeIUIeHHs IPOrpaMM MMMYHHM3alUMU B OypylemM
CramOyu, Typuus, 03-04 urons 2024 roga

OT1aebHbIE TOKA3aTeJIM CTPAHOBOI0 oxBaTa 3a nmepuoj ¢ 2019 mo 2023 roa

2019 2020

2021

2022

KIC3 %

95 79

89 83

Bakuuna nporus kopu (MCV1) %

98 82

90 91

Jletu ¢ Hy/1eBoii 10301 %

4 15

8 10

% MOJIHOCTHIO HMMYHH3MPOBAaHHBIC I€TH B BO3pacTe 10 IATH JIET

DakTopbI
CHUKEHHSI/HU3KOr0 0XBaTa
B 2019-2023 rogax

CyuecTByomue 1
npejJiaraeMble/IJIAHUPYeMble CTPATEruH 110
BOCCTAHOBJICHMIO 0XBaTa B Bameii crpane

84

IIpodembl ¢
BOCCTAHOBJICHHEM 0XBATA

89

O uem Bbi HajjeeTech
y:ma'rb 60.111.me oT }]pyl"l/lX
cTpan?

OcHogHblM hakmopom
PE3K020 CHUMNCEHUS.
0X6aMa NPUBUBKAMU 3
nocnednue 5 iem cmana
Ilanoemus 2020 200a. /lo
Hacmosue2o 8pemen
Munszopas u TABUB ne
mozym 006umvcsi 00
KOBUOHBIX NOKA3ameneil.

Jpyeum Hemano8aicHvim
gaxmopom cmano
nepenoouunenue
nepeutHo20 36eHd
TABUE. Omo mooice
nPOU3OULIO 6 NEPUOO
nanoemuu ¢ 2020 200y.

Taxowce cywjecmeentvlil
8KIIAO 8 HEQOXBAM.
npUBUSKAMU OKA3bI6aem
Hedosepue K 6aKYUHAM
Hacenenust.

Gavi®)

The Vaccine Alliance

1.B 2023 200y Kabunemom Munucmpog
ymeepacoén 5 i naan meponp
umMmyHuzayuu oemeii 0o 6 iem.

2.C mapma 2024 200a emecmo Ilenma éaxyunvl u
UIIB snedpena I'exca saxyuna (Carnogu).

3. Cosmecmmno ¢ BO3 u FOHUCED
noozomosieno u ymeepaicoeno « Pykosoocmeo no
UMMYHU3AYUU Oemelly.

4. IIpu noooeporcke BO3 ycunena nayuonanvbnas
U peUOHANbHAS «X0N00as yenby (3 mawuib-
peppudicepamop, 216 xon00unbruxos, 25
Moposunerukos 0 LIS u 300 xonoounshukos
ons TABUF)

5. Edice200nas noOuuwmyarowas uMMyHU3AYUsl, 8
pamkax Eeponeiickoil Hedenu Ummynuszayuu

6.ITocmosiHHOe MOHUMOPUPOSAHIE CUMYAYUL NO
oxeamy npueuskamu Munzopasom u TABUB.

7. Paboma ¢ nacenenue uepes CMU.

8. ITooeomoeka u nevamanue Gpowiop u
OyKnemos no memamuxe, Ces3aHHOI ¢
npogunakmukoil uHpexyuonnvix 3a601e6anull u
8akyuHayuel.

9.Paboma ¢ nacenexuem Ha Mecmax, eble3oHvle
ceccuu Munzopasa coemecmuo ¢ Obwecmeom
Ileduampos, BO3 u FOHUCE®

Heoosepue k saxyunam 6
pesynbmame
0e3UHpOpMaAyUOHHBIX
80pOCO6 8 COYUANLHBIX
cemsx u 6 uHmepHeme, a
makaice Ha Mecmax
spauamu.

Tpyoosas muepayus
Hacenenus,
OCNOAHCHAIOWASL
omcnedcusanue
npoocusanie pooumenei

Penuzuosnvie npu4uHbl,

X0mb U HeOONLULOU HaCIU

Hacenenus, Ho maxkace
eusgowue Ha oxeam.

Hedocmamounas paboma
¢ Hacenenuem Ha Mecmax,

omcymemeue
3AUHMEPeco8aHHOCMuU O
CcMoponbl 8payeil.

Onvim Opyeux cmpan,
0COOEHHO mex Kmo
ycneutno 6opemcsi ¢
desunpopmayuer u
opyaumu ghakmopamu
BIUAIOUUMU HA
NPUBUBOUHYIO KAMNAHUIO,
00Cmu2UUX PeanbHo
BbICOKUX NOKazamenetl
oxeama

<50%

50-69%

70-79%

80-89% >90%
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Georgia

Indicadores importantes, 2019 a 2023

2019 2020

Cobertura DTP3 (%)

94 88

85 88

Cobertura sarampién D1 (MCV1 %)

100 91

90 g5

% de nifios cero dosis

0 5

5 4

Factores contribuyentes a
la disminucién/bajas
coberturas en el periodo
2019-2023

Estrategias actuales y
propuestas/planificadas para
restablecer la cobertura en su pais

Desafios para
restablecer las
coberturas

¢Qué informacion
espera aprender de
otros paises en
este taller?

Inicio tardio de las
vacunaciones primarias
(aproximadamente el 80%
recibe la primera dosis de
vacuna Hexavalente a los 4
meses de edad), lo que da
lugar a que se completen tres
dosis primarias después del
ano de edad.

El inicio tardio es el resultado
del registro tardio de los recién
nacidos en la APS debido a la
ausencia del sistema de
apoyo y a la ausencia del
principio de captacién
geogrdfica..

Prdctica deficiente para
analizar el rendimiento de la
inmunizacion y tomar medidas
correctivas y de
retroalimentacion del
rendimiento a nivel de la APS
debido a la escasa
responsabilidad de la
inmunizacién por parte de la
direccion de la APS.

Oportunidades perdidas: el
aplazamiento de las
vacunaciones debido a
infecciones leves contribuye a
la finalizacion tardia de las
vacunaciones primarias

Investigacion sobre el comportamiento
apoyada por la OMS que ayudd a
desarrollar un plan de intervencion y
comunicacion.

Evaluacion de la cobertura y la equidad -
Investigacion de los retrocesos y de la
dosis cero mediante el andlisis de las
causas subnacionales - Estudio
financiado por UNICEF ECARO en curso en
tres distritos seleccionados con datos de
rendimiento deficientes. A partir de la
evaluacion se elaborardn planes de
mejora para cada distrito.

La evaluacion de la cobertura de las
vacunas contra el rotavirus y el
neumococo

se realizd en 2024 (OMS)

En los Gltimos aros, se han impartido
regularmente diversos tipos de
capacitacion sobre los principales
aspectos de la inmunizacién (OMS, CDC,
UNICEF).

Para llegar a la poblacién no vacunada, el
pais implementd actividades de vigilancia
de apoyo, siguiendo una
microplanificacién y una vacunacion de
recuperaciéon (OMS, CDC).

En 2023, se realizaron unas 50.000
vacunaciones con diferentes antigenos
durante la vacunacién de actualizaciéon

Las actividades mencionadas también se
llevan a cabo este afio.

La actualizacion del registro electronico de
gestién de la inmunizacién (EIR) se
completard en 2024 (OMS)

Retrasos con las
modificaciones de EIR/.
Por ejemplo, el médulo
analitico no funciona
plenamente, el sistema
de recordatorio ya no
funciona, etc.

La APS no estd all
corriente de la llegada de
nuevos bebés a la zona
de captacion, por lo que
debe invitarlos a
vacunarse por primera
vez.

Se han emprendido
algunos cambios
normativos que obligan a
la maternidad a informar
ala APS a través de
sistemas digitales, pero
audn no se aplican debido
al retraso en las
modificaciones de los
sistemas electronicos.

La introduccion del
principio de captacion
geogrdfica se contempla
en la reforma en curso de
la APS .

Las elevadas tasas
de abandono de
Hexal-3 y MMRI-2
(uno de los
principales
indicadores de la
vacunacion a
tiempo) constituyen
un gran reto para el
NIP.

Serd importante
compartir la
experiencia de los
distintos paises para
resolver el problema
mencionado.

Retroceso de coberturas de vacunacion: Experiéncias en la implementacion de abordajes para
restablecer coberturas y fortalecer la programacion de acciones de inmunizacion para el futuro
Estambul, Turquia 03-04 julio de 2024

Mapa de Cobertura Pentavalente 3 en nivel sub-

nacional, 2019-2023

MMR 1 coverage by region in Georgia, 2019
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Georgia

Retrocesso de coberturas vacinais: Experiéncias na implementagéo de abordagens para resgatar

coberturas e fortalecer o planejamento de ag¢ées de imunizagées no futuro
Istambul, Turquia 3-4 de julho de 2024

Indicadores de cobertura vacinais, 2019 a 2023

Mapa de Cobertura DTP3 em nivel sub-nacional,

2019 2020

Cobertura DTP3 (%)

94 88

Cobertura Sarampo D1 (MCV1 %)

91

% Criancas zero dose

Fatores de
declinio/baixa cobertura
no periodo 2019-2023

Estratégias atuais e
propostas/planeadas para restabelecer
as coberturas vacinais no seu pais

5

Desafios ao
restabelecimento das
coberturas vacinais

O que vocé espera
aprender com os
outros paises nesta
oficina?

Inicio tardio das vacinagées
primarias (cerca de 80%
recebem a primeira dose da
vacina hexavalente aos 4
meses de idade), o que
resulta na administragéo de
trés doses primdrias apés a
idade de um ano

A iniciagdo tardia resulta do
registo tardio dos recém-
nascidos nos CSP devido a
auséncia do sistema de
patrocinio e do principio da
captagdo geogrdfica.

A andlise do desempenho
da imunizagdo, a adogdo de
medidas corretivas e o
feedback sobre o
desempenho a nivel dos
CSP sdo praticas deficientes
devido a fraca
responsabilizagdo pela
imunizagéo por parte dos
gestores dos CSP.

Oportunidades perdidas:
adiamento da vacinagdo
devido a infegbes ligeiras
que contribuem para a
administragdo tardia das
vacinas primdarias.

Gavi®

The Vaccine Alliance

Investigagdo sobre conhecimentos
comportamentais apoiada pela OMS que
ajudou a desenvolver um plano de
intervencgéo e comunicagdo

Avaliagdo da cobertura e da equidade -
investigagdo do retrocesso e da dose zero
através de uma andlise das causas
profundas a nivel subnacional — estudo
financiado pela UNICEF ECARO em curso em
trés distritos selecionados com dados de
fraco desempenho. Com base na avaliagdo,
serdo elaborados planos de melhoria para
cada distrito.

Vacinas contra o rotavirus e o pneumococo
A avaliagéo da cobertura foi efetuada em
2024 (OMS)

Nos Gltimos anos, tém sido realizados
regularmente vdrios tipos de formagéo sobre
os principais aspetos da imunizagéo (OMS,
CDC, UNICEF).

Para atingir a populagdo ndo vacinada, o pais
implementou atividades de vigil@ncia de
apoio, seguindo o microplaneamento e a
vacinagdo de atualizagéo (OMS, CDC)

Em 2023, foram realizadas cerca de 50.000
vacinagées com diferentes antigenos durante
a vacinagdo de atualizagéo

As atividades acima referidas séo igualmente
realizadas este ano.

A atualizagdo de gestdo do registo eletronico
da imunizagdo (REI) estard concluida em
2024 (OMS)

Atrasos nas modificagées
do REI/ P.e,, 0 médulo
analitico néio esta
totalmente funcional, o
sistema de lembretes
deixou de funcionar, etc.
Os CSP néo tém
conhecimento da
chegada de novos bebés
na drea de influéncia para
os convidar
proativamente para a
primeira vacinagéo.

Foram introduzidas
algumas alteragoes
regulamentares que
obrigam as maternidades
ainformar os CSP através
de sistemas digitais, mas
ainda néo foram
implementadas devido ao
atraso nas modificagoes
dos sistemas eletronicos

A introdugdo do principio
da captagdo geogrdafica
estd a ser considerada no
ambito da reforma dos
CSP em curso.

As elevadas taxas
de abandono das
vacinas Hexal-3 e
MMRI-2 (um dos
principais
indicadores da
vacinagdo

2019-2023

MMR 1 coverage by region in Georgia, 2019

atempada)
constituem um
grande desafio
para o PNV.

Serd importante
compartilhar a
experiéncia de
diferentes paises a
fim de resolver o
problema
mencionado.
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Pecnyo6siuka I'py3us

Coxpansionieecsi OTCTABaHUe: ONBIT IPUMEHEHHS MOIX0/10B /1151 BOCCTAHOBJICHUS 0XBaTa
U YKpPeIUIeHHs IPOrpaMM MMMYHHM3alMU B OypyeM
CramOyn, Typuus, 03-04 urons 2024 roxa

OTpenbHbIE NOKasaTenn cCTpaHOBOro oxsarta 3a nepuog ¢ 2019 no 2023 rop,
2019 2020 2021

KIC3 % 94 88 85 Oxsat AKAC 3 posa (2019-2023)

Baknuna nporus kopu (MCV1) % 91 90

MMR 1 coverage by region in Georgia, 2019

Jletn ¢ nyseBoii 1030l %

DaKTOPLI CHUKEHHUSI/HU3KOTO
oxBara B 2019-2023 rogax

CymecTBymomue u
npejsiaraeMble/INIAHUPYeMble CTPATETHH 110
BOCCTAHOBJICHHIO 0XBaTa B Banreii crpane

5 3

Ipobaemsr ¢
BOCCTAHOBJICHHMEM 0XBaTa

O yem Bbl HajjeeTech
y3HaTh GoJibIIe OT
JIPYrux cTpaH?

Tlo3aHee MHUIMMpPOBaHUE
TePBUYHOI BaKIMHALMH (OKOJIO
80% momy4aroT nepByro 103y
TEKCaBaJICHTHOM BaKIIMHBI B
BO3pacTe 4 MecsIEB), 4TO
TIPUBOJHT K 3aBEPIICHHUIO TPEX
TIEPBUYHBIX 03 MMOCIIE TOI0BAJIOTO
BO3pacTa.

TTo3aHee NHUIUHUPOBAHUE SBIACTCS
CIICAICTBUEM IO3/IHEH PErUCTpaIuy
HOBOPOK/IeHHBIX B cucteme [IMCIT
M3-33 OTCYTCTBHS CUCTEMbI
MaTpoHa)ka U MPHHIUNA
reorpagpuyeckoro oxaara.

Ilnoxas npakTuka aHanM3a

3¢ HEKTHBHOCTH HMMYHH3aIHH,
TIPUHSTHS KOPPEKTHPYIOMINX Mep 1
00paTHOI CBA3M 1O Pe3yNbTaTaM Ha
yposHe ITMCII u3-3a HU3KO#
TOI0OTYETHOCTH PYKOBOJCTBA
TIMCII 3a HIMMYHHU3ALHIO.

ViylieHHbIe BO3MOKHOCTH:
OTCPOYKA BaKIMHALIMH U3-32
JIerKnuX MHGEKIHit, 4To
CIIOCOOCTBYET TO3IHEMY
3aBEPLICHUIO IEPBUYHOM
BaKIMHAIAH.

Gavi@®

The Vaccine Alliance

TToBeieHYECKOE HCCIIEA0BAHNE TIPH MOICPIKKE
BO3, koTopoe nomMoriio pazpaboTarh IiaH
BMEIIATEIbCTBA 1 KOMMYHUKAIIAU.

O1eHKa 0XBaTa U CIPaBeTIMBOCTU — U3y4CHHE
mpo6IIeMbl OTCTABaHUS U HyJICBOI 03B
MOCPECTBOM aHAJIH3a IIEPBONIPHYHH HA
CyOHAIMOHAIBHOM YPOBHE — UCCIICI0BAHNUE,
¢duHancupyemoe PerroHaabHbIM 0prcoM
TOHUCE® o crpanam EBpornbt u LienTpansHoit
A3uu, MPOJI0IHKAETCS B TPEX BBIOPAHHBIX
paifoHax ¢ IIOXUMH JaHHBIMH IO
sdpexruBHOCTH. Ha ocHOBe oneHku OyayT
Ppa3paboTaHbl IUIAHBI 0 YJTy4IICHHIO CUTYAIHN
JUTsL KaXI0T0 paifoHa.

POTaBI/[pyCHBIe MW ITHEBMOKOKKOBBIC BAKITUHBI.

oleHKa oxBaTa Obuia nposezena B 2024 r. (BO3)

B mocnenHne rojisl peryasipHO TPOBOIATCS
Pa3INYHBIC BUIBI TPEHUHTOB IO OCHOBHBIM
acniekram nMmyHu3anun (BO3, LieHTp KOHTpOIIS
3aboneBannii, OHUCE®D).

Yro06bI OXBATHTH HEBAKIIUHUPOBAHHOE
HaceJIeHHe, B CTpaHe ObUIN Pean30BaHbl
MOJIJICPKUBAIOIINE MEPOLPUSTHUS IO
SMHUAHAI30DY, 3aTeM MHKPOILIAHUPOBAHUE 1
HasepcThiBatonias Bakuunaus (BO3, Llentp
KOHTpOJIs1 3a001eBaHHit).

B 2023 roay B X0/ie HaBePCTHIBAIOIIEH
BaKIMHAINK POBeieHo 0kom10 50,000 mpuBHBOK
PAa3TMYHBIMU AHTUTCHAMH.

BbiiieykaszaHHple MEpOIPHSTHS IIPOBOATCS U B
9TOM rOJLy.

OGHOBJICHHE YIEKTPOHHOTO PEECTPa yIPaBICHHUS!
nmmynmzanueii (OPN) 3aBepumres B 2024 .

3anazaepiBanKe MoAU(HUKAIIN
OPU. Hanpuwmep,
AQHATMTHYECKUI MO/TyJIb HE
(YHKIHOHUPYET B MOJTHOM
00BEME, CHCTEMA
HalOMHHAHHIT GObIIIe He
pabotaer u T.1.

B cucreme IIMCII ne 3Hat0T
0 POXJICHHU HOBOTO peOeHKa
B 30HE 00CITYKUBAHHUSI, 4YTOObL
MPOAKTHBHO PUITIACHTH €r0
Ha TIepBYI0 BaKI[MHALHUIO.

Bl MPHHATEI HEKOTOPBIS
PeryIISITOpPHBIC H3MEHEHNS,
00A3bIBAIOIIHE POTOMA
uradopmuposats IIMCIT
uepes U(POBBIE CHCTEMBI,
OJIHAKO OHH JI0 CHX TIOp HE
peann30BaHbl H3-3a
3aTATHBAHMS POIIECCa
MOH(HKALHIH HIEKTPOHHBIX
CHCTEM.

Buenpenue npuHIMna
reorpagpuyeckoro oxaara
paccMaTpUBaeTCs B paMKax
POI0IDKAIOIIEHCS peOopMBI
TIMCTI.

Bonbmroit mpo6iemoi st
HIIU sBrsitoTest BBICOKHE
TIOKa3aTelIH OTCEBA
npuBnBOK ['excal-3 n
MMR1-2 (omuH u3
OCHOBHBIX IOKa3aTenei
CBOEBPEMEHHOI
BaKI[MHALIHHN).

Jlns perenus ynomMsHyToi

TpoGiIeMsI OyzieT BaXKHO
O3HAKOMHUTHCS C OTIBITOM
Pa3HBIX CTPaH.

MMR 1 coverage by region in Georgia, 2023

and Kvemo Svaneti
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