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RESUMO: Os programas de vacinagdo se mostram importantes na promoc¢ao da saide Palavras-
chave:
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de patologias. Todavia, tem-se visto a problematiza¢do da imuniza¢cdao na comunidade, cinal.
Vacinagao.
Hesitacdo Vaci-
Desse modo, busca-se identificar a relagdo entre cobertura vacinal e incidéncia de do- nal.

individual e coletiva, em que a cobertura vacinal é relacionada ao grau de manifestacao

0 que resulta no avanc¢o continuo da disseminacdo de doencas antes erradicadas.
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nizacao. Foi realizada uma busca de dados, utilizando descritores como cobertura va-
cinal, hesitacao vacinal, movimento anti-vacina, vacina e vacinagao e sarampo, sendo
utilizados 6 artigos. Foram encontrados dados que associam a diminui¢ao da cobertura
vacinal com o aumento da incidéncia de doengas em diversas regides além do tragado
de fatores relacionados com essa diminui¢do da imunizagdo. Dessa forma, verificou-se
que os dados artigos corroboraram para a perspectiva da idealizacdo de coberturas
vacinais intrinsecas as varidveis como situacdo socioecondmica, eficacia da estratégia

de vacinagao e hesita¢do vacinal.
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INTRODUCAO

Os programas de vacinagdo se mostram importantes na promogdo da saide de uma comuni-
dade por meio das eficientes erradicacdes mundiais e eliminagdes regionais de doencas graves e infecci-
osas. Dessa forma, a vacina é um mecanismo de prote¢ao e evita cerca de dois a trés milhdes de mortes
anuais. Entretanto, mesmo diante de tantos dados positivos que reforcam a sua eficacia e, principal-
mente, sua necessidade para se atingir seguranca em saude coletiva, a recusa vacinal existe e decorre da
inseguranca do paciente sobre seus efeitos adversos, de ndo ser uma prioridade na vida de algumas pes-
soas ou da falta de indicagdo ou de prescricdo por médicos que acompanham determinados pacientes
(FONSECA et al, 2018).

No Equador, o sarampo, que estava controlado por meio da vacinacao, desde 1997, teve sua
incidéncia aumentada, em 2011, devido a falhas na cobertura vacinal de agrupamentos populacionais, de-
monstrando novamente a importancia da imuniza¢do na promoc¢ao da saude coletiva. Além disso, verifi-
caram-se possiveis desigualdades sociais no acesso a vacinagao, razdo da baixa cobertura vacinal e do
aparecimento dos surtos (GUERREIRO, 2016).

No Brasil (pais certificado de erradicacdo do sarampo pela Organizacdo Pan-Americana de
Saude, em 2016), a reducdo da cobertura vacinal, entre 2014 e 2017, principalmente na regido norte, cul-
minou em um novo aumento da populacao de risco para essa doenca. Esse aumento associado aos mo-
vimentos migratdrios entre paises que fazem fronteira com o territdrio brasileiro reinseriu casos de sa-
rampo no pais, visto que ndo foi feita uma vigilancia preventiva dentro da populac¢do nacional, tampouco
dos imigrantes originarios de paises que ndo fazem o controle dessa doen¢a (PEREIRA, BRAGA, COSTA,
2019).

Assim, percebe-se a relacdo positiva entre vacinacao e promoc¢ao de salde, uma vez que a
diminuicdo da cobertura vacinal, independentemente das raz6es apontadas, gera surtos de doencas in-
fecciosas, bem como o reaparecimento de enfermidades erradicadas. Sabendo que esse mecanismo de
imunizagdo individual gera protecdo em carater social, o objetivo desse trabalho é demonstrar o aumento
da incidéncia de doengas diante da diminui¢cdo dos indices de vacinacdo, bem como as razdes e os fatores

associados a essa queda de taxas.

METODOLOGIA

Trata-se de um resumo expandido, realizado nos bancos de dados Google Académico, Pub-
Med e Biblioteca Virtual em Satide (BVS), utilizando os seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DECS)
e suas combinacdes nas linguas portuguesa e inglesa: cobertura vacinal, programas de imuniza¢ao, vaci-
nacao, hesitacao vacinal e sarampo, sendo selecionados seis dos artigos encontrados. Foi utilizado, como
critério de inclusdo, artigos na integra, que relacionavam o aumento na incidéncia de casos de doencas

(sobretudo o sarampo) com a diminuicdo da cobertura vacinal, assim como a eficacia da vacinagdo na
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diminuicao da incidéncia dessas doencas, além de artigos que abordavam os principais fatores relaciona-
dos a diminui¢ao da cobertura vacinal, publicados entre os anos 2016-2019. Foram excluidos artigos com

data de publicagdo anterior a 2016, que ndo relacionem a imunizagao reincidéncia de doengas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura traz consigo dados que comprovam que a vacinagao esta diretamente relacio-
nada com a diminui¢dao da incidéncia de doencas, tanto no ambito coletivo, quanto individual. Nesse sen-
tido, os artigos de Lima et al (2016), Rivadeneira Guerrero (2016) e Pereira, Braga, Costa (2019) coincidiram
com a literatura mundial, uma vez que seus dados apresentam intensa relagdo entre cobertura vacinal e
incidéncia de doencas. Todavia, o artigo de Fonseca et al (2018) destoou dos resultados mundiais, por ndo
apresentar a relacao supracitada.

Nesse sentido, o artigo de Lima et al (2016), realizado no estado do Cear3, entre os anos de
2013 e 2015, reforca essa tendéncia literaria, ao verificar que o aumento nas doses aplicadas, em 2014,
relaciona-se com o posterior descenso do nimero de casos. J4 em 2015, a mesma pesquisa aponta que a
intensifica¢do vacinal na populagdo de 5 a 29 anos também possibilitou a redugao da incidéncia da doenca
no estado, assim como a imunizacdo especifica casa a casa em bairros com casos suspeitos ou confirma-
dos proporcionou a anulagao da incidéncia no més subsequente do mesmo ano.

Somado a essas comprovagdes, o estudo de Rivadeneira Guerrero (2016) revela as implica-
¢Oes da diminuicao da cobertura vacinal sobre o reaparecimento de surto, ao evidenciar que, no Equador,
ap0ds mais de uma década livre do sarampo, essa doenca reapareceu nos anos de 2011 e 2012, atingindo
um total de 329 casos em varias provincias. Associado a isso, foi perceptivel que os focos desse reapare-
cimento estavam relacionados a uma caréncia na cobertura vacinal nessas provincias.

Concomitante a essas comprovacdes, é possivel analisar, também, em contexto nacional bra-
sileiro, no trabalho de Pereira, Braga, Costa (2019), que o aparecimento de 2.425 casos confirmados de
sarampo em 2018 deduz-se a diminuicao da cobertura vacinal da populacao dos estados atingidos e ao
fluxo migratdrio originados de paises com déficit imunitdrio que contribui para a propagacao do virus.

No entanto, de acordo com a pesquisa de Fonseca et al (2018), realizada na cidade do Porto,
em Portugal, ndo é possivel associar a hesitacdo vacinal com o aparecimento de doengas nas familias
analisadas. Todavia, o trabalho em questdo apresentou pequena amostragem para andlise, associado as
restritas condi¢bes ambientais na popula¢ao analisada, revelando duvida nos resultados.

Em outro plano, ao investigar os fatores relacionados a incompleta cobertura vacinal, desta-
cou-se a situacdo econdmica, a falha de estratégias de vacinacdo e a recusa vacinal. Os dois primeiros
fatores foram relacionados a paises considerados “em desenvolvimento”, enquanto o terceiro fator pre-

dominou em paises “desenvolvidos”.
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Nesse sentido, pode-se perceber que a situagdo econémica da popula¢ao analisada foi um
agravante destacado nos trabalhos de Pereira, Braga, Costa (2019) e de Rivadeneira Guerrero (2016). No
primeiro trabalho, a relacdo entre fragilidade econémica e acesso a vacinag¢do se dd de maneira inversa-
mente proporcional nas diversas regies do Brasil. O segundo revela que Paréquias equatorianas (focos
da pesquisa) com melhor situacdo econdmica apresentavam melhor cobertura vacinal e, portanto, menor
incidéncia de sarampo, enquanto Paréquias com menor poderio financeiro detinham deficiente cober-
tura vacinal.

Outro fator de relevancia encontrados nos artigos de Pereira, Braga, Costa (2019) e de Lima
et al (2016), traz a tona a falha das estratégias de vacina¢do. No primeiro estudo observou-se uma queda
na cobertura vacinal para o sarampo, no Brasil, com niveis de vacinagao abaixo dos 95% preconizados pela
Organizacdo Mundial de Saide. Ademais, o artigo de Lima et al (2016), traz que existe uma deficiéncia
nas politicas publicas destinadas a vacinacdo do adulto, enquanto muito se enfatiza a vacina¢do de crian-
cas, mostrando o risco que a populagado adulta sofre pela fragilidade da imunizagao.

Em dltimo plano, os trabalhos de Pereira, Braga, Costa (2019), Maciel et al (2019), Fonseca et
al (2018) e Karafillakis et al (2016) retratam a decisiva implicacdo da hesitacdo vacinal no alcance da co-
bertura vacinal. As duas primeiras pesquisas evidenciam a diminui¢cao da cobertura vacinal em dois esta-
dos do Brasil, sendo que a principal caracteristica associada a essa hesitac¢do foi a caréncia de informacgao.
As outras duas, realizadas, respectivamente, na cidade do Porto, em Portugal, e em 4 paises europeus, o
principal fator associado a hesitacao vacinal foi a recusa embasada na duivida quanto a confiabilidade da

vacina.

CONCLUSAO

Dessa forma, é possivel identificar um paralelo indissocidvel entre a cobertura vacinal e a in-
cidéncia de doengas nos paises investigados pelos artigos em questdo. Nesse sentido, a estipulagao de
uma efetiva cobertura de imuniza¢do foi responsével pela reducdo da incidéncia de doencas, ao mesmo
tempo que a reducao dessa cobertura resultou em surtos e aumento de incidéncia. Em outro ponto, os
principais fatores relacionados a redug¢do da cobertura vacinal foram a condi¢do socioecondmica, a efica-
cia das estratégias de imunizagdo e a recusa vacinal. Nesse ambito, foram encontrados dados que relaci-
onam os fatores socioecondmicos a paises “em desenvolvimento”, assim como a recusa vacinal relacio-
nada a paises “desenvolvidos”, sendo que mais pesquisas devam ser realizadas para verificar de maneira
mais profunda essa rela¢do entre a divergéncia dos fatores concomitantes, mediante a diferenca das ca-

racteristicas das regides estudadas.
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