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RESUMO

O termo vacina advém do latim Vaccinus, que significa “derivado da vaca”. Este nome
esta relacionado ao médico inglés Edward Jenner, o inventor da vacina contra variola, a
primeira da historia. No Basil, o Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), criado em
1973, se consolidou como uma das intervengdes de saude mais relevante das ultimas
décadas. Por muitos anos, o PNI foi capaz de cumprir o seu papel e inimeras doencas
foram erradicadas do Brasil, no entanto, desde 2016, a reducgéo da cobertura vacinal vem
diminuindo drasticamente no pais e no mundo. Nesse cenario, este trabalho tem como
objetivo analisar a queda do indice de cobertura vacinal e 0 aumento do movimento
antivacina no Brasil, avaliando e discutindo as causas dessa tendéncia . Este trabalho foi
uma pesquisa bibliografica, por meio de uma revisdo integrativa da literatura. Para nortear
a revisdo integrativa, foi utilizada a seguinte questdo: porque 0 movimento antivacina vem
aumentando no Brasil? A busca das producdes cientificas foi realizada na biblioteca
virtual PubMed e Biblioteca Virtual de Saude. Foi constatado que desde o inicio dos anos
90 o indice de imunizacdo em criancgas e adolescentes era superior a 95%, o que indicava
uma boa cobertura vacinal no pais e excelente adesdo da populacdo ao Programa
Nacional de Imunizacdo. No entanto, desde 2016 esse indice vem caindo 15 a 20% de
forma recorrente, atingindo, em 2017, apenas 84% do objetivo esperado. E certo que o
indice de imunizago no pais e no mundo vem caindo ao longo dos anos, demonstrando
uma propensdo da populacdo ao descredito de pesquisas e estudos cientificos. A vacina é
um dos maiores marcos ja atingidos pela humanidade e é uma das responsaveis pela
erradicacdo de inumeras doencas letais, bem como do auxilio no aumento da expectativa
de vida da populagéo mundial.
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1 INTRODUCAO

As doencas infecciosas sempre estiveram presentes no cenario mundial e causaram
impactos devastadores na humanidade. Desde os primordios da sociedade, com a temida
“Peste Negra” — que dizimou um terco de toda a populacdo global — até a pandemia mais
recente causada pelo Coronavirus — que levou mais de 6 milhdes de vidas até entdo — a
populacdo luta para sobreviver em meio a uma infinidade de enfermidades letais
(VALENZUELA, 2020).

Na tentativa de conservar a raga humana, medidas foram sendo tomadas para
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diminuir a prevaléncia das doencas no meio e, assim, aumentar a expectativa de vida da
nacdo. Dentre elas, a criagdo da vacina foi uma das maiores conquistas da humanidade e
desde entdo, os impactos negativos causados pelas enfermidades vem diminuindo
(ANDREANO et al, 2019).

O termo vacina advém do latim Vaccinus, que significa “derivado da vaca”. Este
nome esta relacionado ao medico inglés Edward Jenner, o inventor da vacina contra
variola, a primeira da histéria (VALENTINUZZI, 2020). Em 1796, o cientista realizou um
experimento inoculando liquido retirado da lesdo de uma mulher que havia sido infectada
pela “variola bovina” em um garoto de 8 anos, apds 6 semanas, ao inocular o virus da
variola humana no garoto, ele ndo contraiu a doenca. Ainda que a Academia de Ciéncias
do Reino Unido tenha reconhecido os esforgos de Edward em 1798, a populacdo néo via a
aplicacdo da vacina com bons olhos, tendéncia que se perpetuaria ao longo de centenas de
anos (QUEZADA, 2020).

No Basil, o Programa Nacional de Imunizacbes (PNI), criado em 1973, se
consolidou como uma das intervengdes de salde mais relevante das ultimas décadas. Ele
foi criado com o intuito de fornecer a universalidade e equidade da oferta de
imunobioldgicos para todos os grupos alvos de vacinagdo do pais, fornecendo protegédo
para mais de vinte enfermidades. Por muitos anos, o PNI foi capaz de cumprir o seu papel
e inumeras doencas foram erradicadas do Brasil, no entanto, desde 2016, a reducdo da
cobertura vacinal vem diminuindo drasticamente no pais e no mundo (DOMINGUES et
al, 2020).

O sarampo é uma doenca exantematica, transmitida através de secrecoes
nasofaringeas e seu quadro clinico caracteriza-se por febre alta, exantema maculopapular
generalizado, tosse, coriza, conjuntivite e a presenca de manchas de Koplik. Esta
enfermidade é altamente contagiosa, potencialmente letal e ndo existe um tratamento
especifico, sendo necessario aguardar o curso da doenca usando apenas medicacdes de
alivio. No entanto, ela é prevenivel por meio do esquema vacinal disponibilizado
gratuitamente através do PNI, sendo que a primeira dose da vacina deve ser aplicada aos
12 meses de vida, seguida de uma dose de refor¢co aos 15 meses, garantindo 97% de
protecdo apos finalizacdo do esquema (MAKARENKO et al, 2022).

Em 2016, com o sucesso da implantagdo do PNI, a Organizagdo Pan-Americana de
Salde concedeu ao Brasil o certificado de eliminagéo da circulacdo do virus da Sarampo,
tornando as Américas livres desta doenca. Contudo, em Fevereiro de 2019 o pais perdeu
essa certificacdo ap0s o surgimento de surtos desta enfermidade que perduram até a
atualidade (DOMINGUES et al, 2020).

Em marc¢o de 2020 o Brasil e 0 mundo se depararam com a pandemia causada pelo
SARS-CoV-2, patdgeno causador de COVID-19 (GALVAO, 2021). Esta doenca é
facilmente transmitida por goticulas respiratérias e contato com individuos infectados.
Suas manifestacGes mais comuns incluem febre, dispneia, tosse seca, mialgia e fadiga. Por
se tratar de um virus, ndo existe um tratamento especifico para a doenca, sendo necessario
aguardar o curso clinico da enfermidade, langcando méao de medidas terapéuticas de suporte
(MACIEL et al, 2022).

Em Dezembro, ap6s 10 meses de pandemia, a vacinagdo em diversos paises do
mundo foi iniciada. Atualmente, é preconizado que o cidaddo receba ao menos 3 doses da
vacina contra 0 SARS-Cov-2 devido a alta capacidade de mutagdo genética que o virus
possui. Seguindo uma tendéncia que ja vem se consolidando no pais, menos de 50% da
populagio encontra-se com 0 esquema de imunizacio completo (MINISTERIO DA
SAUDE, 2022).

Os movimentos antivacina surgiram no seculo 19, apds a criacdo e aprovacgao da
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primeira vacina do mundo. Naquela época, era necessario inocular liquido obtido de lesdes
causadas pelo virus da variola em individuos sadios para que eles adquirissem a
imunidade, causando aversdo na populacdo. Em 1853 uma liga antivacina foi criada na
cidade de Londres, fazendo com que o movimento recebesse mais atencdo e conquistasse
maior numero de apoiadores (OLIVEIRA et al, 2022).

Confirmando o movimento que vem se expandindo desde o século 19, em 2019 a
Organizacdo Mundial de Sadde publicou os 10 maiores riscos a saude global e nesta lista
encontrava-se a hesitacdo da populacdo em se vacinar (ORGANIZACAO MUNDIAL DE
SAUDE citado por KEMPE et al, 2020).

Nesse cenario, este trabalho tem como objetivo analisar a queda do indice de
cobertura vacinal e 0 aumento do movimento antivacina no Brasil, avaliando e discutindo
as causas dessa tendéncia que vem ganhando destaque no pais e no mundo.

Justifica-se este trabalho pela importancia de analisar os caminhos construidos pela
sociedade no cenario atual, compreendendo a propensdo existente no pais, em que a
opinido popular, embasada em crengas e experiéncias individuais, recebe mais destaque
que pesquisas e estudos cientificos, especialmente em situacbes de endemia/pandemia, nas
quais ha maior ansia da populagéo por informacGes.

2 MATERIAIS E METODOS

Este trabalho foi uma pesquisa bibliografica, por meio de uma revisao integrativa
da literatura. Para nortear a revisdo integrativa, foi utilizada a seguinte questao: porque o
movimento antivacina vem aumentando no Brasil? A busca das produgdes cientificas foi
realizada na biblioteca virtual PubMed e Biblioteca Virtual de Salde.

Os critérios de inclusdo definidos para a sele¢do dos artigos foram os seguintes: 1)
artigos publicados nos idiomas portugués e inglés, com resumos disponiveis nessas bases
de dados; e 2) artigos publicados a partir de 2017. Foram excluidos artigos que néo
satisfizerem aos critérios de inclusdo e que ndo abordarem especificamente a questdo
norteadora desta revisdo. As palavras-chave buscadas foram ‘“vacina”, “movimento
antivacina”, “historia”, “Brasil”, “Sarampo”, “Poliomielite” e “COVID-19” e suas
combinacBes em portugués e inglés. Apos o levantamento, os dados foram organizados e
discutidos.

A busca foi realizada por meio do acesso on-line em 2022. Os artigos encontrados
passaram por uma triagem por meio da leitura dos resumos, sendo que s6 foram analisados
completamente aqueles artigos que atenderam simultaneamente aos dois critérios de
inclusdo na amostra. Os artigos selecionados para analise foram entdo copiados das
bibliotecas virtuais e organizados conforme a ordem de selecdo. Depois disso, cada um
dos artigos foi lido integralmente e os dados foram analisados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Pesquisas apontam que 0 movimento antivacina vem crescendo e sendo observado
com preocupacao nos paises da América do Norte e na Europa desde os anos 2000, mas
no Brasil, apenas a partir de 2015 o sistema de salide percebeu a crescente ameaca a salde
nacional e desde entdo busca contornar as consequéncias desse atraso (GUIMARAES,
2021).

Sato (2018) indica que desde o inicio dos anos 90 o indice de imunizagdo em
criancas e adolescentes era superior a 95%, o que indicava uma boa cobertura vacinal no
pais e excelente adesdo da populacdo ao Programa Nacional de Imunizagdo. No entanto,
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desde 2016 esse indice vem caindo 15 a 20% de forma recorrente, atingindo, em 2017,
apenas 84% do objetivo esperado (SATO, 2018). Como consequéncia direta disso, houve
aumento na mortalidade infantil e materna, assim como uma epidemia de Sarampo nos
estados de Roraima e Amazonas.

Uma hipétese levantada sobre a queda na taxa de imunizacdo de doencas
erradicadas seria 0 esquecimento da populacdo quanto a gravidade destas enfermidades
associado percepcdo enganosa de que ndo é necessario se imunizar apés a erradicacdo do
virus, uma vez que ha anos a sociedade nao se deparava com tal realidade.

Ramirez-Sanches (2020) indica que em 2022 a midia teve grande importancia na
propagacao de noticias tendenciosas, com manchetes chamativas, que causam panico e, na
maior parte das vezes, desinformacdo. O maior motivo que 0s pais apontam para ndo
vacinarem os filhos contra Sarampo é devido a falsa associa¢do entre o imunizante e a
causa do autismo em criancas (RAMIREZ-SANCHEZ, 2020). Ainda que 0o meio
cientifico tenha se retratado acerca dessa hipotese erronea, alguns meios de comunicagdo
ainda trazem essa associagdo de maneira indiscriminada, causando temor na populacéo.

Cumpre ressaltar que a Organizacdo Mundial de Salde preconiza uma cobertura de
pelo menos noventa e cinco porcento da populacdo infantil seja vacinada anualmente, para
que se possa atingir a imunidade coletiva e proteger a populacdo contra as doencas
infecciosas (DA SILVA JUNIOR; ANDRADE; SILVA, 2021). Em um cenario em que o
pais atinge imunidade coletiva de certa moléstia, ficam seguros 0s que se vacinaram e 0s
que ainda irdo se vacinar uma vez que o virus sai de circulacdo, tendo como consequéncia
uma populacao livre de panico e saudavel.

Como resultado da queda da taxa de vacinagdo da populacgdo, quase 1 milhdo de
criancas que nasceram ou completaram 1 ano em 2017 ficaram sem receber a primeira
dose do imunizante disponivel de forma gratuita no Sistema Unico de Salde através do
PNI (ZORZETTO, 2018).

A pandemia de Covid-19 decretada em 2020 trouxe uma onda de pénico e
instalacdo de uma crise sanitaria no Brasil. Em um cenario em que mais de 6 milhdes de
pessoas morreram mundialmente e centenas apresentaram algum prejuizo clinico a longo
prazo, em 2022, apenas 49,07% dos cidaddos completaram o esquema vacinal proposto
pelo Ministério da Satde (MINISTERIO DA SAUDE, 2022). Assim, 0 movimento
antivacina ganhou forcas no pais e o numero de novos casos da doenca voltou a se
aproximar de mais de dez mil diagndsticos diarios.

Dentre as razdes descritas para a queda do indice ou recusa em fazer parte do
programa de imunizacdo, a influéncia através da internet é considerada um dos pontos de
maior poder sob a formacdo de opinides da populacdo (GESSER-EDELSBURG et al,
2018). Nesse sentido, com o advento da grande midia, houve uma mudanca entre o
diadlogo da sociedade com as organizacfes governamentais. O que antes era um mondélogo
por parte das autoridades, se tornou hoje um dialogo, onde qualquer individuo com acesso
a tecnologia pode ser um criador de contetdo e influenciador de opinides.

Andrade (2020) aponta que quanto mais uma pessoa € exposta a certo tipo de
informacdo, maior a chance de ela compartilhar as mensagens que recebe. Nesse cenario,
0 pronunciamento de certas celebridades, vistas com grande estima pela populacéo, contra
0 uso de imunizantes contribui para 0 aumento do movimento antivacina em meio a uma
sociedade &vida por conhecimento, ndo importando sua fonte (ANDRADE, 2020).

Além disso, pesquisas indicam que com a rapidez que a internet pode providenciar
uma resposta, os individuos preferem pesquisar por informac6es e opinides disponiveis na
rede a buscarem o ponto de vista de um profissional qualificado. Por fim, paises que
apresentam queda significativa das taxas de vacinagdo foram associados a movimentos
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antivacina online fortemente ordenados (FRUGOLI et al, 2021). Como resultado, os
pacientes se deparam a toneladas de informagdes com uma base precéria para realizar uma
interpretacdo adequada.

4 CONCLUSAO

E certo que a o indice de imunizag&o no pais e no mundo vem caindo ao longo dos
anos, demonstrando uma propensdo da populacdo ao descrédito de pesquisas e estudos
cientificos. A vacina € um dos maiores marcos ja atingidos pela humanidade e € uma das
responsaveis pela erradicacdo de inlmeras doencas letais, bem como do auxilio no
aumento da expectativa de vida da populagdo mundial.

O aumento dos surtos de Sarampo e a atual pandemia de COVID-19 continuam a
demonstrar como a desinformacgdo € perigosa para a saude publica e estabilidade do
Estado. Melhorias ndo so nas regulamentacdes cibernéticas, mas também nas campanhas
informativas sdo cruciais para a sustentabilidade do Programa Nacional de Imunizacéo e
da estrutura mundial construida em fundamentos firmes acerca da seguranca das vacinas.
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