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A vacinagdo é a principal ferramenta de prevengao primdria de doengas e uma das
medidas mais bem-sucedidas em saude publica, com melhor custo-efetividade (ABBAS
et al, 2006; WHO, 2021a). Além disso, a imunizagdo evita incapacidades e cercade 2 a 3
milhGes de mortes, em todo o mundo, a cada ano (UE, 2020; PAHO, 2022;
WATSON et al., 2022).

A cobertura vacinal é o indicador que estima a proporg¢ao da populagdo-alvo vacinada e
supostamente protegida para determinadas doencas. E obtida através da equagdo entre
o total de doses que completam o esquema vacinal e a estimativa da populagdo-alvo,
multiplicando-se por 100 (BRASIL, 2014). A Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS) estima
uma cobertura ideal de forma especifica para cada agravo e seu imunizante (WHO,
2021a)

No Brasil, as vacinas ofertadas pelo Sistema Unico de Satde (SUS) estdo previstas no
Programa Nacional de Imunizacdo (PNI), instituido desde 1973, e previnem contra
iniUmeros agravos, como formas graves da tuberculose, hepatite B, difteria, tétano,
coqueluche, meningite, febre amarela, sarampo, caxumba, rubéola e cancer de colo
uterino, entre outras, as quais estdo disponibilizadas em esquemas vacinais e sdo
distribuidas para criancgas, adolescentes, adultos e idosos (BRASIL, 2003; BRASIL, 2022a).

N3o obstante os esforgos implementados por organizagdes internacionais e locais, dados
da OMS apontam que a cobertura vacinal global caiu de 86% em 2019 para 81% em
2021, o que significa que cerca de 25 milhdes de criangas menores de 1 ano ndo
receberam as vacinas basicas (WHO, 2021a). J& no Brasil (Figura 1), a cobertura
manteve-se estdvel de 1999 a 2015 e em contrapartida, em 2016 e no ultimo triénio,
apresenta tendéncia de queda (BRASIL, 2022b).

Figura 1. Cobertura vacinal no Brasil entre 1994 e 2021.
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Entre os fatores que influenciam para a subvacinacdo mundial estdo a hesita¢do vacinal
e a infodemia de fakenews sobre os imunizantes (UNICEF, 2022). Apesar de estudos
comprovarem a eficdcia das vacinas e descartarem a associacdo delas com doencas
como o autismo, a recusa em se vacinar ou de permitir a vacina¢ao de criancas persiste
(GERBER e OFFIT, 2009). A percepg¢do positiva sobre a importancia, seguranca e eficacia
das vacinas diminuiu ao longo dos anos, mesmo em paises com altos niveis de
escolaridade e bom acesso a servicos de saude (LARSON et al., 2016).

A dificuldade no acesso também se configura como barreira e faz com que cerca de 20
milhdes de criangas percam as vacinas anualmente, com destaque para as mais pobres e
marginalizadas e as que vivem em paises afetados por conflitos ou em areas remotas. O
decréscimo na cobertura também esta relacionado a sobrecarga dos sistemas de saude
pela pandemia de COVID-19 e as interrupgdes associadas (WHO, 2021a).

Nesse contexto, organizacdes se mobilizam para engajar comunidades, adquirir e
distribuir vacinas, manter suprimentos seguros e eficazes e ajudar a garantir acesso
acessivel aos imunizantes. A OMS, o Fundo de Emergéncia Internacional das Nacbes
Unidas para a Infancia (UNICEF), a Alianca Global para Vacinas e Imunizacdo (GAVI),
entre outros parceiros, lancaram em abril de 2021 a Agenda de Imunizacdo 2030
(I1A2030) com objetivos de manter os ganhos duramente conquistados em imunizacao,
recuperar-se das interrupg¢des causadas pela COVID-19 e alcancar ainda mais — nao
deixando ninguém para tras, em qualquer situacdo ou em qualquer fase da vida (GAVI,
2020; UN, 2021; WHO, 2021b; UNICEF, 2022).

Diante dessa realidade, objetivou-se investigar as estratégias utilizadas para ampliar a
vacinacdo, e assim, subsidiar a formulacdo e tomada de decisdo em politicas publicas
para mitigar a baixa cobertura vacinal.

METODOS

Trata-se de uma overview de revisOes relacionada as estratégias para aumentar a
cobertura vacinal. Para identificacdo dos estudos foi realizada busca, entre julho e
agosto de 2022, nas bases de dados Medline (PubMed), BIREME (LILACS) e Biblioteca
Cochrane. A estratégia de busca foi desenvolvida para o Medline e adaptada,
posteriormente, para as outras bases de dados. Foi utilizada estratégia de combinagdo
de palavras-chave e termos MeSH (Quadro 1).

Quadro 1. Bases de dados e estratégias de busca utilizadas.

Bases de dados Estratégias de busca

Medline (via PubMed) "vaccination  coverage"[MeSH] OR  "immunization  coverage" AND
increase[Keywords]

BIREME (LILACS) (vaccination coverage) AND (immunization coverage) AND (increase)

Biblioteca Cochrane (“vaccination coverage”) AND (“immunization coverage”) AND (“increase”)
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Foram incluidas revisGes sistematicas, em portugués e inglés, publicadas nos ultimos 5
anos, que abordaram estratégias para aumentar a cobertura vacinal e estavam
disponiveis na integra. Foram excluidos estudos primarios, dissertagdes, teses e revisdes
sistematicas que ndo abordavam as estratégias supracitadas e estudos que comparavam
apenas os custos das estratégias, sem descrever se essas tiveram impacto da cobertura
(Figura 2).

Figura 2. Fluxograma de identifica¢do, selecdo, avaliacdo de elegibilidade e inclusdo dos estudos.
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Foram incluidas no estudo 18 revisGes sistematicas, publicadas entre 2018 e 2021. Os
resultados foram extraidos do texto completo e agrupados nos quadros 2 e 3. Nao foram

identificadas revisdes adicionais.

Quadro 2. Caracteristicas gerais das revisdes sistematicas incluidas.

Estudo Pais de origem | Ultimo N2 de Estudo Pais de origem | Ultimo N2 de
da revisdo ano da estudos da revisdo ano da estudos
busca primarios busca primarios
pesquisados pesquisados
Jacobson et al., EUA 1980 75 Balzarini et al., 2020 Italia, Reino 2008 8
2018 Unido e
Dinamarca
Dumit et al., 2018 EUA e Suica 2011 6 Cock et al., 2020 Reino Unido e 2008 28
Irlanda
Lukusa et al., 2018 Africa do Sul 1998 6 Silva et al., 2020 Chile 1982 25
Bisset et al., 2018 Reino Unido 2010 22 Acampora et al., 2020 Itélia 2011 38
Deardorff et al. Reino Unido e 1994 28 Abdullahi et al., 2020 Africa do Sul 2000 16
2018 EUA
Jaca et al., 2018 Africa do Sul 1996 6 Brandt et al., 2021 EUA 2011 15
Munk et al., 2019 EUA 2003 14 Oh et al., 2021 EUA 2006 59
Atkinson et al. Canad3, Suécia | 2012 13 Mohammed et al. Australia 2013 14*
2019 e Libano 2021
Frascella et al., 2020 Itélia 2014 11 Machado et al., 2021 Canada 1990 40
*Revisdes sistematicas.
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Quadro 3. Objetivos e principais achados das revisdes sistematicas relacionadas ao aumento da cobertura vacinal, publicadas entre 2018 e 2021.

Estudo

Objetivos

Principais achados

Jacobson et al., 2018

Avaliar e comparar a efetividade de varios tipos de lembretes de pacientes para
melhorar a imunizacgdo.

Evidéncia de alta certeza: cartdo postal, mensagens de texto e discador automatico. E de
certeza moderada: ligacGes telefonicas e cartas aos pacientes.

Dumit et al., 2018

Avaliar o impacto das tecnologias de eSaude ou saude digital sobre praticas de
imunizagao.

Tecnologias de eSaude (sistema de informagGes sobre imunizagdo, SMS, chamadas
telefonicas automaticas, videos interativos, e-mail, video games).

Lukusa et al., 2018

Avaliar os efeitos da educagdo dos pais, em comparagdo com as praticas padrao
de vacinagdo, sobre a cobertura vacinal em paises de baixa e média renda.

A educagdo dos pais promoveu aumento relativo de 36% na cobertura vacinal. Ndo houve
diferenga entre a educagdo realizada em estabelecimentos de saude e na comunidade
geral.

Bisset et al., 2018

Identificar estratégias eficazes para aumentar a adesdo a vacinagdo na gravidez
em paises de alta renda e fazer recomendag0es para a Inglaterra.

Aumentam a cobertura vacinal: lembretes sobre vacinagdo nos registros de cuidados pré-
natais; fornecimento de vacinas por parteiras; educagdo e fornecimento de informagdes
para profissionais de salide e pacientes.

Deardorff et al., 2018

Avaliar o impacto de estratégias baseadas em campanhas comunitdrias usadas
para aumentar a cobertura de tratamento em saude publica.

Vacinagdo em massa para a comunidade; contratagdo de distribuidores comunitarios;
distribuicdo ao longo das redes de parentesco; intensificagdo das atividades de informagao,
educagdo e comunicagdo; entrega em ponto fixo; entrega porta a porta; distribuigdo de
servigos integrados; aumento na motivagdo, por professores, para a vacinagdo em massa
na escola; gestdo por uma organizagdo ndo governamental.

Jacaetal., 2018

Avaliar os efeitos de intervengGes para redugdo de oportunidades perdidas de
vacinagdo, sobre cobertura vacinal.

Evidéncia de certeza moderada: educagdo do paciente, rastreamento do paciente através
de agentes comunitdrios de saude e rastreamento do paciente + orientagdes feitas pelo
profissional de saude. Evidéncia de baixa certeza: intervengdes simultaneas direcionadas a
unidades de salde/profissionais (educagdo de pais, avisos, auditoria e feedback) e
ambientes familiares (telefonemas).

Munk et al., 2019

Descrever o custo incremental e a eficacia das intervengGes para aumentar a
cobertura de imunizagdo infantil em paises de baixa e média renda.

Geragdo de demanda; mudangas na logistica de vacinagdo (melhorar e aumentar a
entrega/vacinagdo); incentivo financeiro (transferéncia de dinheiro); fortalecimento dos
sistemas de saude e uso de novas tecnologias.

Atkinson et al., 2019

Comparar intervengdes com avisos digitais e ndo digitais para aumentar
captacdo de vacinas e conclusdo do esquema vacinal.

As criangas que receberam avisos digitais (através dos pais) tiveram de 1,18 a 1,22 mais
chances de receber as vacinas e completar o esquema vacinal.

Frascella et al., 2020

Avaliar a literatura disponivel sobre a eficacia de lembretes por e-mail para
aumentar a aceitagdo da vacina.

Lembretes (e-mail, mensagens de texto, chamadas telefénicas com mensagem de voz
interativa, mensagem por Facebook, flyer digital), sendo que o e-mail demonstra maior
eficcia.

Balzarini et al., 2020

Avaliar a eficidcia do acesso ao Registro Eletronico Pessoal de Saude (PEHR) na
captacgdo de vacinas.

Utilizagdo do Registro Eletronico Pessoal de Saude, associado a comunicagdo digital
(entrega de mensagens educativas, lembretes e disponibilidade de recursos de
agendamento).
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Estudo

Objetivos

Principais achados

Cock et al., 2020

Avaliar a eficdcia dos aplicativos de apoio a vacinagdo infantil na
melhoria da captacdo de vacinagdo, conhecimento e tomada de
decisdo, bem como a usabilidade e as percepgGes do usuario.

Foram avaliados 25 aplicativos e todos contribuiram para o aumento da cobertura vacinal.

Silva et al., 2020

Avaliar a utilizacdo de lembretes, sobretudo no envio por correio
tradicional, carta, cartdo postal e panfleto, na adesdo da vacinagdao
contra influenza.

Evidéncia de certeza moderada: a utilizagdo de lembretes aumenta a adesdo a vacina em todas as
faixas etarias (abaixo de 18, entre 18 e 60 e acima de 60 anos).

Acampora et al., 2020

Identificar estratégias para aumentar a cobertura de vacina contra o
HPV em adolescentes e avaliar seu impacto, em paises de alta renda.

Lembretes (mensagens de texto, telefonemas, cartas ou e-mails); educacdo, informagdo e
atividades de comunicagdo; Multicomponentes.

Abdullahi et al., 2020

Avaliar os efeitos de intervengdes para aumentar a captagao de vacinas
por adolescentes.

Evidéncia de certeza alta: educagdo em salde. Certeza moderada: vacinagdo obrigatdria;
educagdo por profissional com feedback de desempenho; vacinagdo baseada em classes
(escolares); multicomponente (sessdo de educagdo, contatos repetidos, feedback individualizado
e incentivos). Baixa certeza: incentivo financeiro; informagdes por profissional com feedback de
desempenho; multicomponente direcionada aos profissionais e pais (marketing social e educagdo
e saude).

Brandt et al., 2021

Avaliar intervengdes em vacinagdo contra o HPV realizada em areas
rurais dos EUA desde a introdugdo da primeira vacina contra o HPV em
2006.

Intervengdes na comunidade e em ambientes escolares, com destaque para a comunicagdo do
provedor/profissional sobre a vacina.

Ohetal., 2021

Caracterizar a associagdo da comunicagdo do profissional e a captagdo
da vacina contra o HPV.

Informagdes do provedor/profissional de salide (24% para pacientes sem e 60% para pacientes
com recomendagdo do provedor).

Mohammed et al., 2021

Identificar estratégias eficazes para melhorar a adesdo a vacinagdo
contra influenza e informar recomendagbes para programas de
vacinagdo contra influenza na Australia.

1. Direcionadas aos pacientes: educagdo e informagbes para toda a comunidade (através de
cartazes, folhetos, livreto, brochura e mensagem de texto educacional ou cartas-lembretes).
Sistemas de lembrete/recall do paciente (alertas sobre doses em atraso por chamadas telefénicas,
cartBes postais, cartas ou correspondéncia).

2. Direcionadas ao sistema de saude e profissionais: capacitagdo e autorizagdo de
enfermeiras/parteiras e farmacéuticos comunitarios para entregar as vacinas contra influenza
sazonal sem ordem médica. Programas de vacinagdo administrados por farmacéuticos em areas
regionais e rurais com dificuldade de acesso a outros servicos de ateng¢do primaria a saude.
Incentivo para sistemas de apoio a decisdo clinica (através de recursos computacionais).
Treinamento de profissionais de imunizag¢do utilizando programas de aprendizagem baseados em
recursos de computador. Ampliagdo do acesso para populagGes vulneraveis (servico movel que
atende locais relevantes frequentados por moradores de rua).

Machado et al., 2021

Examinar e avaliar a qualidade das intervengGes para aumentar a
imunizagdo infantil de rotina em populagdes de baixo nivel
socioecondmico em paises desenvolvidos.

Acesso, mobilizacdo, divulgagdo, lembretes de consultas, educagdo, acompanhamento clinico e
incentivos, uso de linguagem de facil compreensao e o letramento em saude.
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DISCUSSAO

As discussOes bem como a implementagdao de estratégias para aumentar a cobertura
vacinal ndo é algo atual, mas ocorrem desde 1980, como evidenciado no estudo de
Jacobson e colaboradores (2018). Para melhor compreensdo das estratégias
identificadas, as mesmas foram agrupadas em duas categorias: Pacientes e familiares;
Sistema de salde e profissionais.

Pacientes e familiares

Os lembretes foram amplamente utilizados para recrutar pacientes-alvo e efetivar
alertas sobre doses em atraso. Foram utilizados tanto métodos tradicionais, como carta
e cartdo postal, quanto recursos de saude digital, como mensagem de texto, chamadas
telefénicas automaticas, e-mail, sistema de informacdo e alerta feito por profissional de
salde durante pré-natal (BISSET et al, 2018; DUMIT et al., 2018; JACA et al., 2018;
JACOBSON et al., 2018; ATKINSON et al., 2019; MUNK et al., 2019; ACAMPORA et al.,
2020; BALZARINI et al., 2020; SILVA et al, 2020; MOHAMMED et al., 2021; MACHADO et
al., 2021). Dentre esses recursos, o e-mail se mostrou o mais efetivo (FRASCELLA et al.,
2020).

Outros recursos digitais foram descritos, dentre eles o prontuario eletrénico pessoal e 25
aplicativos que engobavam informacgdes sobre os imunizantes, opcdo para agendamento
em unidades de vacinagdo e alerta para doses em atraso (BALZARINI et al., 2020; COCK
et al., 2020). As tecnologias de informagao também estdo associadas a intervengdes
educacionais, como videos e video game como forma de fornecer informacgbes e
aumentar a confianca nas vacinas (DUMIT et al., 2018).

A educagdo em saude também se mostrou como estratégia efetiva, com evidéncia de
certeza moderada e alta, sem diferenca significativa quanto ao local de implementacao
ao comparar as a¢les feitas na escola e na comunidade. Nesse contexto foram utilizados
recursos digitais e impressos, tais como videos, folhetos e cartazes (BISSET et al., 2018;
JACA et al., 2018; LUKUSA et al., 2018; DEARDORFF et al., 2018; ABDULLAHI et al., 2020;
ACAMPORA et al., 2020; MOHAMMED et al., 2021; MACHADO et al., 2021). Em relagdo a
vacina contra HPV houve incremento significativo quando o adolescente recebeu
orientacdes especificas sobre a importancia e os riscos da ndo imuniza¢do diretamente
do profissional de saide (BRANDT et al., 2021; OH et al., 2021).

O rastreamento e a busca ativa de pacientes, com énfase para aqueles com dose em
atraso (JACA et al., 2018), além de incentivos financeiros através de transferéncias de
dinheiro condicionadas a participagdo dos filhos em consultas preventivas de saude e a
participacdao das maes em palestras sobre educacdo em saude, também s3ao apontados
como estratégias exitosas (MUNK et al., 2019; ABDULLAHI et al., 2020; MACHADO et al.,
2021). A vacinagcdo em massa na escola e na comunidade é encorajada (DEARDORFF et
al., 2018) e apenas 1 estudo trouxe a vacina obrigatdria como estratégia (ABDULLAHI et
al., 2020).

Sistema de saude e profissionais

O fortalecimento do sistema de saude e a incorporagcdo de novas tecnologias como a
utilizagdo de seringas com dispositivo de segurancga sdo ferramentas para ampliar o
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acesso aos imunizantes (MUNK et al., 2019). O treinamento de profissionais e a
implementacdo de sistemas de apoio a tomada de decisdo clinica, através de recursos
computacionais, também aparecem como estratégias com impacto positivo (BISSET et
al., 2018; MOHAMMIED et al., 2021).

Além de capacitar os profissionais que ja atuam nos servicos de saude, foi apontada a
relevancia da contratacdo de distribuidores comunitarios (DEARDORFF et al., 2018) e da
atuacdo de farmacéuticos comunitdrios em areas rurais (MOHAMMED et al., 2021) e a
oferta de vacinas por parteiras, como forma de aumentar a cobertura vacinal (BISSET et
el., 2018).

A ampliagdo do acesso também pode ser realizada através do funcionamento de
unidades de imunizacdo com hordrio estendido e mudancas na logistica com aplicacdo
em ponto fixo, porta-a-porta, em servico moével e na escola (DEARDORFF et al., 2018;
MUNK et al.,, 2019; MOHAMMED et al., 2021). Assim como a parceria com outros
organismos sociais, além do setor salde, como as organizacbes ndao-governamentais
(DEARDOREFF et al., 2018).

CONSIDERAGOES FINAIS

O aumento na cobertura vacinal é o resultado de um conjunto de ac¢des estratégicas,
que perpassam pela melhoria na ambiéncia das unidades de saude, maior aporte
tecnolégico, treinamento de profissionais, educacdo em saude para familiares e
pacientes, busca ativa de pessoas com doses em atraso e sistemas de lembrete. Nesse
contexto, as tecnologias em saude foram amplamente utilizadas como ferramentas para
as estratégias educacionais e como recordatdrio sobre as imunizagdes.

Nao foram identificadas revisGes sistematicas sobre a tematica abordada no Brasil, o que
remete para a necessidade de estudos que apontem para as estratégias implementadas
em nivel nacional.

POSSIVEIS APLICAGOES DESTA SINTESE

e Apresentar, através de evidéncias cientificas, o escopo de estratégias utilizadas
para aumentar de forma significativa a cobertura vacinal;

e Sensibilizar os gestores de saude sobre novas possibilidades e estratégias a serem
utilizadas para aumentar a cobertura vacinal.

LIMITACOES

Como limitagdo das revisdes rapidas realizadas pela SES-GO, destaca-se a necessidade de
maior sistematizacdo para a busca de artigos cientificos, referentes aos critérios de
inclusdo e exclusdo; bem como a avaliagdo da qualidade metodoldgica dos artigos
incluidos nas sinteses; tais desafios foram amplificados pela necessidade de respostas a
curtissimo prazo para de fato subsidiar a tomada de decisdo da alta gestdo de forma
tempestiva.
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