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RESUMO

Desde a sua descoberta, as vacinas possibilitaram que se evitasse vérias doencas
preveniveis e que se salvassem milhdes de vidas. Com a pandemia do novo-Coronavirus,
que se estendeu de 2019 a 2022, houve uma reducdo sem precedentes - a maior nos
ultimos 30 anos, da procura pela vacinagao em varias faixas etarias, sobretudo nas vacinas
de rotina para lactentes, criancas e adolescentes. Tal redu¢do aconteceu em todo o mundo,
pelo menos no inicio da pandemia, nas quais medidas de contencdo foram mais
agudamente tomadas. Com as medidas restritrivas impostas quase globalmente para
diminuir a exposi¢édo e contagio, como o distanciamento social, lockdowns, interrupgéo
de atividades laborais e outras, muitos programas de vacinagdo chegaram a ser
temporariamente suspensos e muitas familias deixaram de procurar manter a rotina de
vacinacdo de seus filhos atualizada, principalmente pelo medo do contagio, mesmo apos
a retomada desses programas. Os efeitos disso se fazem sentir, com o reaparecimento de
doencas antes controladas, como a poliomielite e 0 sarampo, sobretudo em paises cuja
cobertura vacinal ja era deficitaria ou insuficiente. A Organizacdo Mundial de Salde, e
os sistemas de satde em todo o mundo, atualmente, buscam meios de recuperar os indices
vacinais prévios. O objetivo do presente trabalho, por isso, é indicar quantitativa e
qualitativamente a reducdo de vacinagdes no Brasil nos anos da pandemia, 2020 e 2021,
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comparativamente com os dois anos anteriores, 2018 e 2019, para a faixa pediatrica
menor que 1 ano.

Palavras-chave: vacinagdo, COVID-19, vacinas de rotina.

ABSTRACT

Since their discovery, vaccines have made it possible to prevent many preventable
diseases and save millions of lives. With the new coronavirus pandemic, which lasted
from 2019 to 2022, there was an unprecedented reduction - the largest in the last 30 years,
in the demand for vaccination in various age groups, especially in routine vaccines for
infants, children and adolescents. Such a reduction happened worldwide, at least at the
beginning of the pandemic, in which containment measures were most acutely taken.
With the restrictive measures imposed almost globally to reduce exposure and contagion,
such as social distancing, lockdowns, interruption of work activities and others, many
vaccination programs were temporarily suspended and many families stopped trying to
maintain the vaccination routine of their families. children updated, mainly because of
the fear of contagion, even after the resumption of these programs. The effects of this are
being felt, with the reappearance of previously controlled diseases, such as polio and
measles, especially in countries where vaccination coverage was already deficient or
insufficient. The World Health Organization, and health systems around the world, are
currently looking for ways to recover previous vaccination rates. The objective of the
present study, therefore, is to quantitatively and qualitatively indicate the reduction of
vaccinations in Brazil in the years of the pandemic, 2020 and 2021, compared to the two
previous years, 2018 and 2019, for the pediatric age group younger than 1 year.

Keywords: vaccination, COVID-19, routine vaccines.

1 INTRODUCAO

Desde a sua descoberta, a vacinagéo possibilitou que se salvassem muitos milhdes
de vidas e se evitassem varias doencas infecciosas, bem como seus efeitos deletérios. As
vacinas reduziram a morbimortalidade geral por doencas infecciosas de modo
significativo, através da imunizacdo contra doencas epidemiologicamente importantes,
como variola, sarampo, rubéola, caxumba, hepatites e tantas outras (PROCIANOY et al.,
2022). O reconhecimento prévio de um patdgeno ou de um fragmento de patdgeno pelo
sistema imune permite que ele esteja “preparado”, evitando que a resposta inflamatoria,
diante de uma infeccdo, seja intensa o suficiente para causar danos importantes ao
organismo. A vacinagdo infantil de rotina & uma das medidas de saude publica mais
efetivas no combate e controle de vérias doencas com potencial letal (OLUSANYA et al.,
2021). A importancia reconhecida das vacinas, € 0 avanco técnico-cientifico ocorrido
principalmente no século XX, permitiu que se instituisse, para a populagdo em geral, um

rol de vacinas a serem administradas de rotina em determinadas faixas etarias, bem como
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em situacOes especificas, como as de risco de exposi¢do, doencgas cronicas e doencas que
prejudicam a imunidade, as quais também se beneficiam com a vacinacdo (SAXENA,;
SKIRROW; BEDFORD, 2020).

Nesse contexto, a pandemia do novo-Coronavirus, que perdurou do inicio de 2020
até o ano de 2022, evidencia justamente a importancia da vacinacgdo e a necessidade de
incentivar a populagdo a se vacinar, mediante politicas vacinais adequadas
(PROCIANOY et al., 2022). Nas ultimas décadas, viu-se um aumento significativo na
procura das familias pela imunizacdo adequada, segundo os calendarios vacinais
recomendados pelas autoridades de satde. No entanto, a pandemia conseguiu romper esse
aumento e, na verdade, produzir uma reducdo (OLUSANYA et al., 2021). A corrida pela
melhor vacina, nesses anos, no entanto, coexistiu com a davida de muitos a respeito de
sua seguranca, fomentada pelo desconhecimento, pela ignordncia e, mesmo, pela
disseminacdo de informacdes falsas - as chamadas fake news, a respeito das vacinas,
sobretudo por movimentos organizados, chamados movimentos anti-vacina ou, no inglés,
“antivax” (DANCHIN, 2020).

No entanto, na dinamica da pandemia, a questdo da vacinagao ndo afetou apenas
as vacinas contra o novo-Coronavirus, mas, com suas medidas de restricdo a circulacédo
de pessoas, interrup¢do de atividades laborais consideradas “ndo-essenciais”, lockdowns
e 0 préprio medo de se infectar, significou também uma reducdo na procura pela
vacinacdo de rotina, tanto em criangas como em adultos (CARIAS et al., 2021).
Comparativamente, menos pessoas procuraram se vacinar, ou vacinar seus filhos/pessoas
sob sua guarda durante a pandemia. Isso pode ser explicado por varios motivos: a
orientagdo para “ficar em casa”, tomada ao pé da letra, levou muitos a evitar procurar
qualquer tipo de atendimento ou servico médico, sobretudo em situagcdes ndo urgentes,
pelo simples medo de se infectar ou que alguém da familia se infectasse (NELSON,
2020). Do mesmo modo, 0 movimento antivacina ganhou forca quando do aparecimento
das vacinas contra o COVID-19 e, por extensdo/contiguidade, afetou a confianca,
sobretudo do publico leigo, a respeito da vacinas de forma geral, mesmo aquelas com
muitos anos de uso e de comprovada, e recomprovada, eficacia e seguranca (DINLEYICI
etal., 2021; GET, 2022).

A interrupgéo da vacinagdo contra doencas preveniveis, mesmo temporaria, pode
significar o aumento no numero de individuos sucestiveis a elas, e, até mesmo, epidemias

de doengas que tendem a tal, como sarampo, poliomielite e coqueluxe

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.8, n.11, p. 74056-74067, nov., 2022



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

74059

(SEYEDALINAGHI et al., 2022). Por isso, 0 objetivo do presente trabalho €, com base
nos dados fornecidos sobre vacinagcdo no DATASUS, indicar os nimeros da vacinagao
antes (2018 e 2019) e durante a pandemia (2020 e 2021), verificando a reprodutibilidade
do problema no Brasil, isto é, se houve reducdo significativa no numero de doses

aplicadas durante a pandemia.

2 METODOS

Trata-se de um estudo observacional e retrospectivo, construido com base nos
dados encontrados no DATASUS, da plataforma TABNET, especificamente na area
sobre imunizagdes no SUS. Os dados foram filtrados para abranger nimeros de todo o
pais, com selecdo para os anos de 2018, 2019, 2020 e 2021. Do mesmo modo, aplicou-se
filtro de faixa etaria, para selecionar especificamente 0 numero de doses aplicadas em
menores de um ano.

Com esses dados em maos, foram realizadas buscas nas plataformas SCIELO e
PUBMED, utilizando-se as palavras-chaves: “vacinac¢ao” e “pandemia”, com seleg¢ao dos
artigos convenientes ao tema. Tais artigos foram utilizados para a escrita da discussao,
possibilitando que se estabelecesse um comparativo entre a realidade encontrada neles e
aquela encontrada nos dados do DATASUS, para o estado de Goias. Artigos de outras
fontes, e com outros critérios de selacdo, também foram incluidos, conforme sua

relevancia e conveniéncia ao tema.

3 RESULTADOS

No quadriéno de 2018 a 2022, segundo o DATASUS, foram aplicadas
405.528.116 doses de vacinas em toda a populacdo. Em 2018 e 2019 foram,
respectivamente, 112.918.963 e 108.886.698, totalizando 221.915.651. Ja nos anos da
pandemia propriamente dita, foram, em 2020, 104.086.443 doses aplicadas e, em 2021,
um total de 79.656.022, perfazendo 183.742.465 vacinas nesses anos. Desse modo,
percebe-se que, comparando 0s anos anteriores e 0s anos da pandemia, houve uma
reducdo de significativa no nimero de doses aplicadas, no valor de 17,2%, com reducao
média importante no ano de 2021.

O numero de doses aplicadas em individuos menores de um ano também variou
bastante nos referidos periodos. No ano de 2018, foram 31.393.323 doses aplicadas. No
ano de 2019, 30.592.513, totalizando, no periodo pré-pandemia, 61.985.836 doses. Ja nos
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anos durante a vigéncia da pandemia, isto &, entre 2020 e 2021, foram aplicadas
29.409.026 no primeiro ano e 25.236.349 no segundo, totalizando 54.645.375 doses.
Houve, portanto, uma reducdo de 11,8% entre os periodos. Observando esses numeros, é
perceptivel que o ano de 2021 foi 0 que apresentou menor niumero de doses de forma
geral, abaixo da média comparativamente aos outros anos, também para os menores de 1
ano. Tais dados podem ser melhor visualizados na tabela (tabela 1) e gréfico (gréfico 1)

abaixo.

Tabela 1. NUmero de doses de vacinas de rotina aplicadas antes e durante a pandemia de covid-19

PERIODO ANTES DA PANDEMIA DURANTE A PANDEMIA TOTAL
2018 2019 2020 2021

N° DE DOSES 112.918.963  108.886.698  104.086.443  79.656.022  405.528.116

DOSES EM <1 31.393.323 30.592.513 29.409.026 25.236.349  116.632.211
ANO

Fonte: DATASUS, 2022

Gréfico 1. Numero de doses aplicadas antes e durante a pandemia
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4 DISCUSSAO

As vacinas de rotina sdo aplicadas principalmente na faixa pediatrica e 0 maior
volume de vacinacdo advém desse grupo etario (PROCIANQY et al., 2022). No Brasil,
essas vacinas sao recomendadas pelo Ministério da Saude e pela Sociedade Brasileira de
Pediatria (SBP) no chamado “calendario vacinal”, o qual indica os periodos nos quais 0s
individuos devem receber determinados imunizantes. Para a faixa etaria de menores de
um ano, idealmente deve-se realizar uma dose da vacina BCG e contra hepatite B ao
nascer; trés doses da vacina pentavalente (contra difteria, tétano, coqueluche, hepatite B
e meningite causada pelo haemophilus influenzae do tipo b), da vacina inativada da
poliomielite, do virus oral do rotavirus humano aos 2, 4 e 6 meses. Trés doses da
pneumocaocica 10 valente aos 2, 4 e 12 meses; trés doses da vacina contra 0 meningococo
(meningococica conjugada) aos 3, 5 e 12 meses; uma dose da vacina contra a febre
amarela, aos 9 meses; uma dose da triplice viral (contra sarampo, caxumba e rubéola) aos
12 meses (SBP, 2022). O calendario vacinal recomendado pela SBP pode ser melhor

visualizado na figura abaixo (figura 1).

Figura 1. Vacinas recomendadas para criangas e adolescentes em 2022
meses anos

6 7-11 12 15 18 4&ab 10 11-12 13-15 16 17-19

Hepatite B ® | @ L] ® Adolescentes ndo vacinados deverdo receber 3 doses
Rotavirus L] L]
DTRDTPa * * . L »
dTidTpa L
Hib L L & L
VOrVIP L L L L L
mmdm 3 . * ® .
Meningocdcica
conjugada C e ACWY e e . . e e
Meningocdcica B . » . Adolescentes ndo vacinados
rec deverdo receber duas doses
Influenza A partir dos & meses de idade

Reforgo entre
SCR/VaricelafSCRY [ ] 15 meses e 4 anos Segunda dose entre 15 meses e 4 anos

Adolescentes ndo vacinados
Hepatite A * hd deverdo receber duas doses
HPY Meninos & meninas a partir dos 9 anos de idade
A partir de 9 meses de idade 3 ; .
Febre Amarela @ segunda dose a0s 4 anos 1 dose para ndo vacinados previamente
CoviD-9 Vacinacio recomendada para criangas e
a partir de 3 anos adolescentes segundo recomendagdes vigentes
Criangas @ adolescentes a partir dos 9 anos

Dengws de tibde tom infeccin préI:-aia comprovada

Fonte: (SBP, 2022)
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Nos primeiros meses da pandemia, registrou-se que de 129 paises que fornecem
dados oficiais de vacinacdo, mais da metade suspendeu a vacinagdo de marco a abril de
2020, e muitos outros continuaram por ainda muitos meses antes de esbocarem a
retomada da vacinacdo de rotina . Ainda nesse ano, houve o reaparecimento de doencas
antes controladas, como difteria, poliomielite, febre amarela e tétano (DINLEYICI et al.,
2020), principalmente em paises cuja cobertura vacinal ja era baixa (SEYEDALINAGHI
et al, 2022).

Segundo dados da OMS - Organizacdo Mundial da Sadde, em parceria com 0
UNICEF, 23 milhdes de crian¢as do mundo inteiro ndo receberam as imunizacdes basicas
no ano de 2020, o que significa um aumento de 3,7 milhdes em comparagédo com 2019.
Dessas, 17 milhGes ndo receberam sequer uma dose de qualquer vacina, sobretudo
criancas que vivem em areas de conflito, remotas ou que passam por privagdes variadas,
dentre as quais a de servicos de saude (ENGLISH; COOPER, 2022). Durante a
divulgacdo desses numeros, o Diretor Geral da OMS, Doutor Tedros Adhanom

Ghebreyesus, afirmou:

“Mesmo quando os paises clamam para colocar as mdos nas vacinas contra
0 COVID-19, retrocedemos em outras vacinas, deixando as criangas em risco
de doencas devastadoras, mas evitaveis, como sarampo, poliomielite ou
meningite”, Multiplos surtos de doencas seriam catastréficos para
comunidades e sistemas de saude que ja lutam contra 0 COVID-19, tornando
mais urgente do que nunca investir na vacinacdo infantil e garantir que todas
as criancas sejam alcangadas”. (ENGLISH; COOPER, 2022)

Ainda segundo dados da OMS, esses numeros sao os piores dos Ultimos 30 anos.
Tais indicadores podem ser brevemente avaliados por vacinas especificas, como a DTP,
a qual imuniza contra a difteria, o tétano e a coqueluche. Seus indicadores podem ser
utilizados para avaliar a situagdo geral da vacinacdo. No ano de 2021, 25 milhdes de
criancas deixaram de receber pelo menos uma das doses da DTP (INGRAM, 2022). Mais
recentemente, indicou-se que a imunizacdo de rotina sofreu alteracbes em pelo menos 68
paises, afetando mais de 80 milhdes de criangas em todo o mundo, especialmente em
paises emergentes e paises pobres (SEYEDALINAGHI et al., 2022).

Vérios trabalhos, na literatura mais atual, indicam essa mesma situacdo em
diferentes localidades. Em estudo ecoldgico, realizado no Brasil a partir das informacdes
constantes no PNI - Programa Nacional de Imunizacdo, percebeu-se que a cobertura
vacinal caiu de 84,44%, no ano de 2019, para 75,07% no ano de 2020 (PROCIANOY et

al., 2022). Em revisdo sistematica recente, avaliando 26 trabalhos sobre o assunto,

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.8, n.11, p. 74056-74067, nov., 2022



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

74063

percebeu-se que 21 deles, de varias partes do mundo, indicaram reducéo na vacinacao de
rotina em criangas durante a pandemia de COVID-19. Outra reviséo, a qual avaliou 17
estudos observacionais, conclui pela reducdo generalizada de cobertura vacinal, com
queda no numero de vacinas administradas e aumento no nimero de criangas com perda
vacinal (LASSI et al., 2021). Em uma coorte realizada no sul da California nos anos de
2020 e 2021 (n =987.544 ¢ 992.971, respectivamente) , utilizando um sistema proprio de
registro de dados médicos, notou-se, em individuos de 0 a 18 anos, uma reducdo
dramatica na vacinacdo pediatrica durante a pandemia, principalmente em razdo das
medidas restritivas, mas que persistiu e até mesmo piorou apds o processo de
normalizagdo (ACKERSON et al., 2021; LASSI et al., 2021). Avaliando a situagdo norte-
americana, Carias et al (2021) concluem pela necessidade de programas especificos e
esforcos no sentido de recuperacdo da vacinacao perdida, uma vez que a pandemia afetou
significativamente o ndmero de vacinados na faixa pediatrica. No mesmo sentido,
Seyedalinaghi et al (2022) e Lassi et al (2021) também o indicam.

Os motivos para explicar a queda no numero de criancas que receberam vacinas
de rotina, durante e ap0s a pandemia, séo varios: hesitacdo parental por medo da infeccéo
pelo COVID-19, politicas de distanciamento social, quarentena e lockdown; ruptura da
cadeia de recursos humanos e suprimentos durante os periodos mais severos da pandemia,
auséncia de guias claros para temas de satde ndo relacionados a pandemia nesses periodos
e disseminacao de informacoes falsas sobre vacinas (LASSI et al., 2021; OLUSANYA et
al., 2021; SEYEDALINAGHI et al, 2022).

Ha diversas estratégias em discussdo para superar esse problema, as quais
envolvem divulgar informac6es sobre vacinacao a populacéo - levando em conta o temor
de efeitos colaterais e a desinformacdo sistematica produzida pelos movimentos anti-
vacina, tais como: reduzir o tempo de espera para a realizacdo de vacinas e promover
acessibilidade de vacinas para regides remotas (SEYEDALINAGHI et al., 2022). A
OMS, do mesmo modo, sugeriu alguma estrategias especificas: ganhar a confianga da
populacdo sobre a importancia e seguranca da vacinacdo, criar espagos seguros para a
realizacdo exclusiva de vacinacdo de rotina - no contexto de pandemias, dispor de
protocolos claros de seguranga no cendrio da vacinacdo, para tranquilizar os pais e
cuidadores, e informar a populacdo sobre os efeitos deletérios do atraso e da perda da
vacinacdo. Nesse contexto, os profissionais da area da saude sdo os mais indicados para

vencer essas barreiras, sobretudo a hesitacdo parental (OLUSANYA et al., 2021). H4,
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além disso, varias discussdes sobre as implicacdes éticas de tornar obrigatdrias certas
vacinas, utilizando-se do aparelho coercitivo e punitivo estatal diante de sua néo
realizacdo (SAVULESCU; GIUBILINI; DANCHIN, 2021).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A vacinagdo é parte integrante do direito a saude, conferido no artigo 196 da
Constituicdo Federal de 1988 (BRASIL, 1988). Garantir a vacinacao segura e adequada
a populacao de todos € indispensavel, ndo s6 como modo de prevencéo de varias doencas
graves, mas também como forma de garantir o cuidado integral da saude, enquanto bem
estar biopsicossocial do individuo (SATO, 2020). Manter o bom funcionamento do
servico de vacinagdo de rotina para doencas preveniveis é fundamental para o bom
funcionamento do sistema de satde como um todo (PROCIANOY et al., 2022). Do
contrario, logo apds a batalha contra o novo-Coronavirus e seus efeitos deletérios, €
possivel que se volte a ver elevacdo de morbimortalidade em criangas por essas doencas
(WHARTON, 2020). Pandemias ndo devem constituir obstaculos & vacinagdo, mas, ao
contrario, servir de lembrete a sua importancia de forma geral (SANTOS et al., 2021).

Em boa parte do mundo houve reducéo na vacinacao infantil durante a pandemia
(WHARTON, 2020) e em alguns lugares, ainda ha dificuldade de retomar os programas
de imunizacdo e de recuperar o publico-alvo (GET, 2022). Foi possivel perceber, no
Brasil, a reducdo na procura da vacinacao durante o periodo da pandemia, de 2020 a 2021,
com 7.340.461 doses a menos em relacdo aos dois anos anteriores, em nimeros absolutos,
0 que significa uma reducdo de 11,8%. Os paises que conseguiram manter o calendario
de vacinacdo sem decréscimo significativo foram aqueles que desenvolveram estratégias
de catch-up e nos quais a politica de vacinacdo infantil ja era rigida e bastante efetiva
previamente (SAVULESCU; GIUBILINI; DANCHIN, 2021).

A procura pelas vacinas de rotina foi afetada, portanto, pela pandemia do COVID-
19, sobretudo para aqueles que ndo podem procurar a vacinagao por si sés, especialmente,
diga-se, os recém-nascidos, criangas e adolescentes sob guarda familiar. As criangas
menores de 1 ano foram menos afetadas do que as criangcas maiores, no entanto
(SEYEDALINAGHI et al., 2022).

Houve um retrocesso nos programas de vacinacdo, com reducao significativa na
procura pela vacina¢do em todo o mundo. Tal realidade ja foi evidenciada pela literatura

cientifica especializada mais atual, de modo que, agora, apds a pandemia, procura-se
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meios eficazes de retomar o trabalho de vacinacao e reconquistar o campo perdido (GET,
2022). Mais trabalhos, no entanto, sdo necessarios para caracterizar melhor essa realidade

e encontrar a melhor solugéo para o problema.
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