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Relacao entre a cobertura vacinal contra influenza e a incidéncia de sindrome
respiratéria aguda grave

HIGHLIGHTS

1- Cobertura vacinal contra influenza e SRAG

2- Associagao entre vacinacao e incidéncia de SRAG

3- Importancia das campanhas de vacinacdo

4- Necessidade de ampliar a adesao vacinal

RESUMO

Objetivo: Avaliar a prevaléncia de sindrome respiratoria aguda grave e sua relacdo com a
cobertura vacinal contra influenza em Campo Grande, Mato Grosso do Sul, no periodo de
2023 a 2024.

Método: Estudo observacional, transversal, descritivo e de abordagem quantitativa, realizado
a partir de dados secundarios de dominio publico.

Resultados: Observou-se aumento progressivo da cobertura vacinal contra influenza,
acompanhado de reducdo no numero de casos de sindrome respiratoria aguda grave nos dois
anos analisados.

Conclusao: O aumento da cobertura vacinal contra influenza mostrou associacdo com a
reducdo do nimero de casos de sindrome respiratoria aguda grave, reforcando a importancia
da vacinagdo como estratégia prioritaria de satide publica.

DESCRITORES: Vacinagdo; Monitoramento epidemiologico; Incidéncia; Infecgdes

respiratorias; Sistemas de informacdo em satude

INTRODUCAO

No Brasil, o monitoramento epidemiolégico da Sindrome Respiratoria Aguda Grave

(SRAG) ocorre por meio da vigilancia epidemiolégica, incluindo o preenchimento de fichas
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de notificagdo no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) bem como o
funcionamento de unidades sentinelas, responsaveis pelo monitoramento de hospitalizagdes e
obitos por SRAG, com o objetivo de identificar os virus respiratorios circulantes. Dessa forma,
todos os casos suspeitos devem ser notificados e investigados [1].

De acordo com Araujo et al. [1], a circulacdo dos virus da influenza continua elevada
mundialmente, com o subtipo A sendo o mais prevalente. No Brasil observa-se o mesmo
perfil de circulagdo viral, com maior predominio do virus influenza A (HIN1), que ocasionou
uma pandemia no ano de 2009, conforme boletins epidemioldgicos do Ministério da Saude.
Em conformidade, Azambuja et al. [2] relatam que, segundo a Organizacao Mundial da Satde
(OMS), sdo estimados anualmente de trés a cinco milhdes de casos graves da doenga, além de
290 a 650 mil 6bitos no mundo.

Recentemente, mudangas no perfil de viruléncia das infecgdes respiratorias ocorreram
devido a pandemia pelo novo coronavirus, surgido no final de 2019 na China, sendo
registrados os primeiros casos no Brasil no inicio de 2020. Entre 26 de fevereiro e 19 de
setembro de 2020, j4 haviam sido confirmados 4.582.240 casos e 136.532 6bitos por Covid-
19 no pais [1].

Com o objetivo de reduzir o nimero de pessoas acometidas pela influenza e suas
complicacdes graves, foi criada a Politica Publica Nacional de Vacinag¢do contra Influenza,
integrante do Programa Nacional de Imuniza¢des (PNI). Essa politica iniciou-se em 1999,
com campanhas anuais, objetivando cobertura vacinal de, no minimo, 70% do publico-alvo,
inicialmente composto por idosos com 65 anos ou mais. Em 2010, os grupos prioritarios se
expandiram, atingindo seu maximo em funcdo da campanha de vacinag¢do contra a influenza
A (virus de carater pandémico em 2009), quando mais de 89 milhdes de pessoas receberam a
vacina, correspondendo a 47% da populacio total do Brasil [2].

Segundo o Informe Técnico de 2019, referente a 21* Campanha Nacional de
Vacinagao contra a Influenza, a meta de cobertura vacinal, que anteriormente era de 70% até
2006, passou para 80% em 2008 e, a partir de 2017, para 90% do publico-alvo. Essa mudanca
ocorreu devido a crescente demanda populacional pela vacina, reflexo das elevadas taxas de
obitos em decorréncia da influenza, bem como ao desempenho das campanhas [2].

Entretanto, estudos apontam baixa adesdo as campanhas anuais de vacinacao contra a

influenza, relacionada a fatores como falta de percep¢ao da importancia da vacinagdo anual,
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crenga de que a vacina causa reagdes adversas, medo, auséncia de orientagdo profissional,
dificuldades de acesso, nivel socioeconomico, faixa etaria, presenga de doengas cronicas,
habitos de vida e dividas sobre a eficacia da vacina [2].

Embora a influenza possa acometer pessoas de todas as faixas etdrias, alguns grupos
apresentam maior vulnerabilidade as complicagdes graves, incluindo criangas, gestantes,
puérperas, idosos, profissionais da satide e povos indigenas. No Brasil, a vacinacdo contra a
influenza desempenha papel relevante para a satde publica, sendo recomendada uma taxa de
cobertura superior a 95%. A queda desses indices evidencia a necessidade de estratégias
multidisciplinares, envolvendo ag¢des de educacdo em saiude e superacdo de barreiras
logisticas [3].

Em Campo Grande-MS, observou-se baixa cobertura vacinal, com apenas 34,36% do
publico-alvo vacinado, representando 109.959 pessoas de um total estimado em 339 mil.
Durante a campanha vacinal de 2022, a cobertura ocorreu muito abaixo do esperado, de pelo
menos 90% para cada publico-alvo, correspondendo a apenas 43,4% dos grupos prioritarios.
Entre 1° de janeiro e 19 de junho de 2023, foram notificados 1.736 novos casos e 157 6bitos
por SRAG no municipio [4].

Dados recentes, referentes a 14* semana epidemiologica de 2025, indicam aumento
progressivo de casos, evidenciando o padrdo sazonal da doenca nos meses de outono e
inverno. Os niimeros da Rede Nacional de Dados em Satde (RNDS) indicam baixa adesdo
vacinal no estado do MS, com apenas 184.749 doses administradas, correspondendo a 17,41%
dos grupos prioritarios [5].

Diante do exposto, a pesquisa se mostra relevante, considerando o aumento
significativo de complicacdes decorrentes de virus respiratorios em Mato Grosso do Sul e em
todo o territorio nacional. Em Campo Grande, identificou-se baixa cobertura vacinal do
publico-alvo em anos anteriores a 2025, com aumento notoério de casos e 6bitos. Portanto, o
objetivo geral do estudo ¢ avaliar a prevaléncia de SRAG e sua relagdo com a cobertura

vacinal contra influenza no periodo de 2023-2024.

METODO
Tratou-se de um estudo de carater transversal, descritivo e de abordagem quantitativa,

por meio de dados secundarios de dominio publico. As informagdes referentes a incidéncia de
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Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) causada pelo virus influenza foram obtidas a
partir do Sistema de Informagdo de Vigilancia Epidemiologica da Gripe (SIVEP-Gripe). Os
dados relacionados a cobertura vacinal foram extraidos do sistema Infoms (Sistema de
Informacao de Monitoramento de Saude), plataforma especifica de monitoramento da
vacinagdo contra influenza, que disponibiliza informagdes referentes aos anos de 2023 a 2025.
O estudo abrangeu dados do municipio de Campo Grande, Mato Grosso do Sul, no periodo de
2023 a 2024.

Foram incluidos os registros de cobertura vacinal referentes aos anos de 2023 e 2024,
bem como os casos notificados e confirmados de SRAG causados pelo virus influenza no
mesmo periodo, conforme disponibilidade nas bases de dados utilizadas. As informacdes
selecionadas apresentavam clareza quanto ao local de ocorréncia, data e natureza do evento.

A andlise da cobertura vacinal contemplou os grupos prioritarios definidos pelo
Programa Nacional de Imunizagdes, incluindo criangas de seis meses a menores de seis anos,
gestantes e puérperas, idosos com 60 anos ou mais, trabalhadores da satide, professores das
redes publica e privada, trabalhadores dos Correios, trabalhadores portuarios, povos indigenas
e quilombolas, pessoas com comorbidades ou outras condigdes especiais, pessoas com
deficiéncia permanente, caminhoneiros, trabalhadores do transporte coletivo, profissionais das
Forcas Armadas, da seguranca e do salvamento, pessoas em situacdo de rua, populacdo
privada de liberdade, adolescentes e jovens em medida socioeducativa e funciondrios do
sistema prisional. Para fins analiticos, os dados foram utilizados de forma agregada ao longo
do periodo estudado.

Foram excluidos registros incompletos ou inconsistentes, especialmente aqueles que
ndo permitiram a identificagdo do municipio de ocorréncia, do ano da notificagdao ou do tipo
de vacina administrada. Nao foram considerados Obitos, casos suspeitos ou registros de
SRAG causados por outras etiologias. Também foram descartados dados que nao
correspondiam ao periodo delimitado para o estudo.

A coleta dos dados ocorreu por meio de bases de acesso aberto, a partir dos sistemas
SIVEP-Gripe e Infoms, no periodo de 2023 a 2024. O SIVEP-Gripe ¢ um sistema do
Ministério da Satude destinado ao monitoramento e acompanhamento da evolucao de surtos de
doengas respiratorias em todo o territério nacional, abrangendo ndo apenas a influenza, mas

também outros agentes etioldgicos causadores de sindromes respiratorias graves, como a
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COVID-19. Para a analise da cobertura vacinal contra influenza no municipio de Campo
Grande-MS, foram utilizados dados extraidos do sistema Infoms, que disponibiliza
informagdes detalhadas por ano, municipio, faixa etdria e grupos prioritarios estabelecidos
pelo Programa Nacional de Imunizacdes.

Os dados referentes a incidéncia de SRAG foram obtidos por meio do download dos
bancos de dados do SIVEP-Gripe em formato CSV (Comma-Separated Values). Apos o
download, foram aplicados filtros relacionados ao local de ocorréncia, a data da notificacao e
aos casos confirmados de SRAG causados pelo virus influenza. A extracdo dos dados do
sistema Infoms foi realizada diretamente no portal do Ministério da Saude, mediante
aplicagdo de filtros referentes ao ano, a unidade federativa e ao municipio, com posterior
download dos arquivos em formato Microsoft Excel.

Os dados coletados foram tabulados e organizados em planilhas utilizando o software
Microsoft Excel. Posteriormente, realizou-se a andlise estatistica, cujos resultados foram
apresentados em forma de gréfico e discutidos na se¢@o de resultados do estudo.

O estudo foi conduzido de acordo com as recomendagdes da diretriz STROBE
(Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology) e checklist proprio

da revista Cogitare Enfermagem.

RESULTADOS

Entre os meses de abril e agosto de 2023 e 2024, observou-se um aumento progressivo
da cobertura vacinal contra influenza, acompanhado por uma redugdo no nimero de casos de
Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) em ambos os periodos. Em 2023 a cobertura
vacinal iniciou em 1,15% em abril, evoluindo gradualmente até 23,12% em agosto. No
mesmo intervalo, os casos de SRAG reduziram de 55 casos em abril para apenas quatro casos
em agosto, configurando queda acentuada ao longo da campanha de imunizagao.

J& no ano de 2024 a adesdo vacinal apresentou um desempenho superior em
compara¢do ao ano anterior, iniciando em 15,59% em abril e alcangando 62,63% em agosto.
Apesar de os casos de SRAG terem comecado em um patamar mais elevado (100 casos em
abril), observou-se declinio expressivo, atingindo 17 casos em agosto.

Ao considerar os dois anos em conjunto, aplicou-se o Teste de Correlagdo de Pearson

para verificar a associacdo entre a cobertura vacinal (%) e o nimero de casos de SRAG. O
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teste revelou uma correlagdo negativa moderada a forte (r = -0,67), estatisticamente
significativa (p = 0,033). O intervalo de confianca de 95% (1C95%) variou de (-0,90) a (-0,07),
ndo incluindo o valor zero, o que reforca a significancia do achado.

Esses resultados indicam que, quanto maior a cobertura vacinal contra influenza,
menor o numero de casos de SRAG registrados no mesmo periodo. A anéalise dos dois anos
consecutivos evidencia consisténcia no comportamento das variaveis, ainda que em 2024 os
casos iniciais tenham sido mais numerosos, sugerindo influéncia da sazonalidade e de outros

fatores epidemioldgicos.
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Figura 1. Cobertura vacinal de Influenza. Campo Grande, MS, Brasil, 2023/2024
Fonte: os autores (2025)
DISCUSSAO

Os resultados deste estudo evidenciam uma correlagdo negativa moderada a forte entre
a cobertura vacinal contra influenza e o numero de casos de Sindrome Respiratoria Aguda

Grave (SRAG) nos anos de 2023 e 2024. Observou-se que o aumento da adesdo a vacinag¢ao
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esteve consistentemente associado a redugao da incidéncia de casos, refor¢cando a importancia
da imuniza¢do como estratégia fundamental de satide publica.

Diversos fatores podem explicar a associagdo encontrada nos resultados, pois a
vacinagdo atua ndo apenas na prote¢do individual, mas também na protecdo coletiva,
reduzindo a circulagdo viral na comunidade. A diminui¢ao da incidéncia de SRAG observada
apds o aumento da cobertura vacinal nos dois anos analisados sugere que a imunizacdo
desempenha papel primordial na mitigagdo da gravidade dos quadros respiratdrios, mesmo
diante da influéncia de outros determinantes, como a circulagdo de diferentes virus
respiratdrios, a sazonalidade do agravo e a variabilidade das cepas de influenza.

Observou-se que, apesar de o ano de 2024 apresentar nimero inicial mais elevado de
casos de SRAG, houve declinio expressivo a medida que a cobertura vacinal avancou. Esse
comportamento pode ser explicado pela sazonalidade das infec¢des respiratorias, tipica dos
meses de outono e inverno, associada a maior circula¢ao de virus respiratdrios. Ainda assim, a
reducdo consistente dos casos ao longo do periodo analisado refor¢a a efetividade da
vacinagdo contra influenza na mitigacdo da gravidade dos quadros clinicos, mesmo diante de
cendrios epidemioldgicos mais desfavoraveis.

O contexto pods-pandemia de COVID-19 também deve ser considerado na
interpretacdo dos resultados. A pandemia impactou negativamente na adesdo as vacinas de
rotina, incluindo a da influenza, em decorréncia da hesitacdo vacinal, disseminagdo de
desinformacdo e¢ mudangas no comportamento da populagdo frente as campanhas de
imunizacdo. Esses fatores podem ter contribuido para a baixa cobertura vacinal observada em
2023 e para o aumento inicial dos casos de SRAG em 2024, destacando a necessidade de
estratégias mais intensivas de mobilizacdo e educag¢do em saude.

Todavia, o estudo contribuiu de forma relevante para a Aten¢do Primaria a Saude ao
demonstrar que a ampliacdo da cobertura vacinal estd diretamente associada a redugdo de
casos graves de SRAG, corroborando na resolutividade das acdes de imunizagao no territorio.
Os resultados podem subsidiar o processo de trabalho das equipes de Saude da Familia,
especialmente no planejamento das campanhas vacinais, na organizagdo da busca ativa de
grupos vulneraveis ¢ na qualificagdo das agdes de educagdo em saude. Além disso, a

utilizagdo de dados secundarios extraidos de sistemas oficiais confere viabilidade ¢ baixo
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custo a metodologia, possibilitando sua aplicagdo em outros municipios e contextos

semelhantes, favorecendo o monitoramento epidemioldgico tanto local como regional.

Entretanto, ¢ importante reconhecer as limitagcdes do presente estudo. O delineamento
observacional impossibilita o estabelecimento de relagdo causal direta entre a vacinacdo e a
redu¢do dos casos de SRAG. Embora os dados de cobertura vacinal estejam disponiveis de
forma estratificada por grupos prioritarios, o estudo ndo teve como objetivo realizar andlises
comparativas entre esses grupos, concentrando-se na avaliacdo temporal da associagdo entre a
cobertura vacinal e a incidéncia de SRAG.

Adicionalmente, os dados de SRAG provenientes do SIVEP-Gripe referem-se aos
casos notificados no municipio como um todo, ndo sendo possivel a estratificagdo por grupos
prioritarios, o que pode influenciar a interpretacdo dos achados e limita a realizacdo de
analises mais detalhadas.

Apesar das limitagdes, os achados apresentados reforcam o papel essencial da
vacinagdo contra influenza na reducdo de casos graves e hospitalizagdes por SRAG. A andlise
de dois anos consecutivos mostrou consisténcia no comportamento das variaveis,
evidenciando que ampliar a cobertura vacinal ¢ medida estratégica e prioritdria para a
prevengdo de desfechos graves relacionados a influenza. Adicionalmente, os achados
reforgam que a vacinagdo contra influenza permanece como método mais eficaz na prevengao
de desfechos graves relacionados as sindromes respiratérias, especialmente no contexto da

Atencdo Primaria a Satude (APS).
CONCLUSAO OU CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, conclui-se que o aumento da cobertura vacinal contra influenza mostrou
associagdo com a redugdo significativa no numero de casos de SRAG nos anos de 2023 e
2024. Os dados encontrados reforgam a necessidade do fortalecimento das campanhas de
vacinagdo, sobretudo para alcancar grupos prioritarios, de forma a reduzir hospitalizagdes e
obitos decorrentes da influenza e mitigar o impacto da doenga nos servigos de saude. Com
base nesses resultados, recomenda-se a ampliagdo da cobertura vacinal ja no inicio da

campanha durante o periodo de sazonalidade, promoc¢do de campanhas de mobilizagcdo mais
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intensas, busca ativa de grupos vulneraveis na APS, realizacdo de mais ac¢des de educacdo em
saude para a populagdo a fim de esclarecer duvidas e combater a recusa vacinal.

Acgdes de fortalecimento no monitoramento epidemioldgico se fazem necessarias para
acompanhar em tempo real a cobertura vacinal e a incidéncia de SRAG, tanto no municipio
de Campo Grande- MS, como em todo o pais. A articulacdo intersetorial das unidades de
satide da familia com escolas, instituicdes de longa permanéncia e organiza¢des comunitarias,
sdo consideradas Otimas estratégias na ampliacdo do alcance da cobertura vacinal.

Outra sugestdo ¢ a capacitacdo permanente das equipes de saude para consolidar a
imunizacdo como medida preventiva essencial. Tais recomendacdes podem influenciar
gestores e profissionais de saude na formulagdo de estratégias mais eficazes, contribuindo
para a reducdo do impacto da influenza e numero de internagdes por SRAG sobre a populacgdo,
principalmente durante os periodos mais criticos do ano onde ha maior circulagdo de virus

respiratorios.
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