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Resumo

Objetivo: Mapear junto a literatura dados associados e o estado da arte acerca da hesitacdo
vacinal em ambito nacional. Método: Estudo de revisdo sistematica, de acordo com a
metodologia Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA). Foram utilizadas as bases de dados Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Eletronic Library Online (SciELO) no periodo
compreendido entre janeiro de 2021 a junho de 2023. Resultados: Foi identificado um total
de 109 estudos. Apds a analise, 12 estudos preencheram os critérios de inclusdo,
permanecendo na revisdo sistematica para analise. Conclusdo: A hesitacdo vacinal € um
fendmeno complexo que envolve uma variedade de fatores culturais, sociais e individuais que
influenciam a disposicdo das pessoas em receber vacinas. Estratégias que se concentram em
educacdo e comunicagdo transparente sao essenciais para abordar preocupacgdes legitimas e
fornecer informac6es precisas sobre os beneficios das vacinas, bem como sobre 0s rigorosos
processos de aprovagdo e monitoramento de seguranga.

Descritores: Vacinas; Vacinacdo; Hesitacdo vacinal; Recusa de vacinagdo; Movimento
contra vacinagdo; Recusa do Paciente ao tratamento.

Abstract

Objective: To map associated data and the state of the art on vaccine hesitancy at the national
level in the literature. Method: Systematic review study, according to the Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) methodology. The databases
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and Scientific
Electronic Library Online (SciELO) were used from January 2021 to June 2023. Results: A
total of 109 studies were identified. After analysis, 12 studies met the inclusion criteria and
remained in the systematic review for analysis. Conclusion: Vaccine hesitancy is a complex
phenomenon involving a variety of cultural, social and individual factors that influence
people's willingness to receive vaccines. Strategies that focus on education and transparent
communication are essential to address legitimate concerns and provide accurate information
about the benefits of vaccines as well as the rigorous approval and safety monitoring
processes.

Descriptors: Vaccine; Vaccination; Vaccination hesitancy; Vaccination Refusal; Anti-
vaccination movement; Treatment Refusal.

Resumen

Objective: To map associated data and the state of the art on vaccine hesitancy at the national
level in the literature. Method: Systematic review study, according to the Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) methodology. The databases
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and Scientific
Electronic Library Online (SciELO) were used from January 2021 to June 2023. Results: A
total of 109 studies were identified. After analysis, 12 studies met the inclusion criteria and
remained in the systematic review for analysis. Conclusion: Vaccine hesitancy is a complex
phenomenon involving a variety of cultural, social and individual factors that influence
people's willingness to receive vaccines. Strategies that focus on education and transparent
communication are essential to address legitimate concerns and provide accurate information
about the benefits of vaccines as well as the rigorous approval and safety monitoring
processes.

Descriptors: Vaccine; Vaccination; Vaccination hesitancy; Vaccination Refusal; Anti-
vaccination movement; Treatment Refusal
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1. Introdugéo

A vacinacdo é uma das maiores vitdrias da ciéncia moderna, tornando-se substancialmente
importante para a manutencdo de doencas ao redor do mundo, impactando no modo de
viver do ser humano. No Brasil, a supervisdo e controle das atividades relacionadas a
imunizagdo é de responsabilidade do Programa Nacional de Imunizagdo (PNI) desde a
década de 70, descentralizando e aprimorando a distribui¢do de vacinas em todo territorio
nacional. Ao longo do tempo, foram observados fundamentais avangos no controle de
doengas graves até os dias de hoje. (1)

Apesar da perspectiva positiva quanto a diminuigdo da proliferacdo de doengas graves em
territério nacional, observa-se o aumento da negativa a vacina¢do. Mesmo estando em
crescimento devido a pandemia de SARS-Cov-2 no mundo, em 2020, ndo é um fendmeno
recente, surge, inclusive, associado a prépria criacdo da vacinagdo. Entretanto, evoluiu, ao
longo dos anos, relacionado estreitamente as mudancas de estilo de vida da populagdo e
nos contextos sociais. (2)

Se inicialmente as medidas vacinais envolviam a obrigatoriedade da adesdo para o
aumento da cobertura vacinal, como no contexto que deu origem a chamada “Revolta da
Vacina”, em novembro de 1904, a qual decorreu de uma lei que tornava obrigatdria a
vacinacdo contra a variola para as matriculas nas escolas, autorizagcdo para viagens,
emissdo de certidGes de casamentos, entre outros. Nesse contexto, nas ultimas décadas a
escolha individual tem sido priorizada, considerando todos os beneficios da vacinagdo
universal. Contudo, recentemente analisou-se o0 reaparecimento de doencas j& controladas,
refletindo na falha na imunizacdo em diversos paises.(3)

Sendo assim, em 2014 a OMS (Organizacdo Mundial da Saude), através do Sage Advisory
Group of Experts (SAGE) definiu o termo hesitagéo vacinal, que propde a falta de adesao

da imunizacdo, mesmo que esteja disponivel. Tal fendmeno é definido pelos 3C’s —



confianga, complacéncia e conveniéncia -. Este modelo pressupbe as matrizes
determinantes sociais da hesitacdo vacinal. (4)

Além disso, outro fator importante foi a popularizacdo das midias sociais e seu uso para a
propagacdo de informagdes falsas, as chamadas fakes news. A manutencéo de informagoes
ndo veridicas com o objetivo de desinformacéo cresce a cada dia. O Estado busca reforcar
0 combate as noticias falsas, sem muito éxito, principalmente porque elas deturpam a
ciéncia, colaborando para que a sociedade crie duvidas acerca da confiabilidade das
vacinas, gerando interferéncias na salde da populacdo.(5) Portanto, a questdo norteadora
propde: “Quais novos pardmetros foram abordados nos Ultimos anos acerca da hesitacdo
vacinal no contexto nacional?”

Sob a 6tica desse prisma, torna-se fundamental o mapeamento junto a literatura de dados
sobre os fatores associados a hesitacdo vacinal abordados em estudos nos Gltimos anos,
para sirvam para o entendimento da populacdo, profissionais de salde e pesquisadores para
tracar novas estratégias de combate. Além disso, busca-se revelar o estado da arte da
hesitacdo vacinal no contexto nacional do SUS e do PNI para que se possa auxiliar no
desenvolvimento de propostas de enfrentamento do fendmeno estudado. Por fim, a
pesquisa podera também auxiliar no entendimento do que vem sendo publicado e estudado,

como forma de direcionar futuras pesquisas.

2. Método

2.1. Delineamento do estudo

Estudo de revisdo sistematica, de acordo com a metodologia Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)(6). Foram utilizadas as bases de dados
Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific

Eletronic Library Online (SciELO) para compor o estudo.
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2.2. Periodo

Compreendeu-se o periodo de janeiro de 2021 a junho de 2023 para selecdo dos estudos.
Utilizou-se os Descritores em Ciéncias da Saude - DeCS e os Medical Subjetic Headings -
MeSH para encontrar os descritores e seus sindbnimos. Utilizaram-se como palavras chaves 0s
termos "hesitacdo vacinal, recusa de vacina¢do, movimento contra vacinacdo”, associados aos

operadores booleanos AND OR.

2.3. Critérios de selecéo

Os critérios de inclusdo foram: artigos cientificos e estudos originais envolvendo humanos
disponibilizados na integra de forma online e completa (full text), contemplem os idiomas
inglés e portugués, assim como correspondam ao periodo de 03 (trés) anos, abrangendo
janeiro de 2021 a junho de 2023. Os critérios de exclusdo foram: artigos repetidos nas bases
de dados, que ndo possuem titulo e ou resumo relacionado a tematica proposta e que tenham

sido publicados fora do periodo de janeiro de 2021 a junho de 2023.

2.4, Coleta de dados

Na primeira etapa da coleta de dados, houve uma busca minuciosa da literatura realizada
utilizando as palavras-chave com base nas palavras-chaves da LILACS e SciELO; na segunda
etapa, foram avaliados os titulos e resumos dos artigos, excluindo aqueles que néo
preencheram os critérios de inclusdo ou apresentaram algum critério de exclusdo e ou

publicacdes duplicadas.

2.5. Analise dos dados

Para a terceira etapa, foi realizada a leitura integra dos artigos e selecionados 12 artigos para
compor este estudo. Foi realizada a extracdo dos dados através da transcri¢ao das informacoes

e constituir um tabelamento contendo autores, ano de publicacdo, objetivo, metodologia e
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resultados. Para apresentacdo do fluxograma sera seguido as orientacdes atualizadas do

PRISMA.

3. Resultados

O processo de busca e identificacdo dos estudos inseridos nesta revisdo estdo resumidos na
figura 1. Foi identificado um total de 109 estudos. 46 artigos foram excluidos por duplicidade
e 2 por ndo estarem disponiveis na integra. Restando 61 estudos, apos a leitura de titulo e
resumo, 30 foram excluidos e outros 31 foram selecionados para a leitura do texto completo.
Apos a andlise e leitura na integra dos estudos, 12 estudos preencheram os critérios de

inclusdo, permanecendo na revisdo integrativa para analise.
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Figura 1. Diagrama de busca

Entre os estudos incluidos nesta revisdo, sete sdo da base de dados LILACS e cinco foram
encontrados na base SciELO. Quanto ao ano de publicacao, trés sdo do ano de 2023, cinco
séo do ano de 2022 e quatro sdo de 2021. Quanto ao processo metodoldgico, quatro utilizam o
tipo de estudo transversal, cinco séo de revisao de literatura (abrangendo revisdo integrativa,
sistematica, escopo, ensaio tedrico e analise documental), um estudo seccional e um estudo

qualitativo de carater exploratério. A figura 02 resume as caracteristicas dos artigos incluidos
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na revisao sistematica.

Autor e titulo Ano de Objetivos Metodologia Resultados
publicacdo
Lopes et al. 2023 Mapear junto a Reviséo de Estiveram
literatura escopo relacionados a
Hesitacdo da cientifica a hesitacéo vacinal
vacina da relacdo entre a da VFA
febre amarela falta de informacGes
e sua relacdo informacdo, a falsas,
com seguranca da conhecimento
influéncias vacina e 0s inadequado
contextuais, eventos sobre 0
individuais ou adversos e a imunizante, falta
de grupo e hesitacdo de tempo para se
questdes vacinal da VFA. vacinar,
especificas da aceitacéo da
vacina: uma vacina,
revisao de inseguranca na
escopo vacina e medo
dos eventos
adversos.
Nascimento, 2023 Analisar as Revisdo O foco principal
FB etal. evidéncias integrativa das pesquisas se
cientificas enquadrou nos
Percepcéo, disponiveis na grupos de pais
conhecimento literatura acerca devido os
e satisfacdo da percepcao, 0 mesmos
do paciente conhecimento e acompanharem
em relacdo ao a satisfacdo do seus filhos no
processo paciente em processo vacinal,
vacinal: relacdo ao gestantes,
revisao processo vacinal puérperas e
integrativa mediante a pessoas com
assisténcia comorbidades.
recebida
Silva, GM et 2023 Sintetizar Revisdo Todos os estudos
al. artigos que integrativa abordam a
abordam fake relacdo entre
Desafios da news e hesitacao baixa intencéo
imunizagao vacinal contra a de imunizagdo e
contra COVID-19 no uso de midias
COVID-19 na contexto de sociais como
salde publica: salde publica fonte de
das fake news informagao sobre
a hesitagédo 0 SARS-CoV-2
vacinal
Scherer, JN et 2022 Avaliar a Estudo A hesitacdo
al. intencéo de transversal de vacinal foi
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Intencéo de se
vacinar contra

vacinagdo contra
COVID-19 entre
moradores do

carater
exploratdrio

positivamente
associada a ser
casado, ter filhos

a COVID-19 Rio Grande do e ser mais velho.
e hesitacdo Sul (RS), Brasil, Individuos sem
vacinal no Sul durante o inicio intencdo de se
do Brasil: da campanha de vacinar também
prevaléncia e vacinagao no foram mais
fatores pais, e propensos a nao
associados identificar respeitar o
fatores distanciamento
associados a social e outras
hesitacdo acoes de
vacinal. protecdo
individual.
Morgado, F et 2022 Identificar a Estudo A prevaléncia de
al. hesitacdo observacional hesitacdo vacinal
vacinal e fatores transversal foi de 20,09%, e
Hesitagéo associados a realizado em 0s principais
Vacinal em esta em um ambulatorio- motivos
Ambulatério- ambulatorio- escola destacados foram
Escola escola no sul de a preocupacao
Santa Catarina. com os efeitos
adversos e a falta
de seguranca em
realiza-las.
Costa, TD et 2022 Analisar as Anélise de Redes Narrativas
al. narrativas Sociais com uso antivacinas
postadas em do Mapa das estdo, em grande
Narrativas dois grupos Mediacdes parte,
antivacinas e antivacinas no relacionadas com
acrise de Facebook uma
confianca em publicadas em desconfianga em
algumas 2020, quando o duas instituicdes:
instituigcdes mundo iniciava aciénciaeo
0 enfrentamento Estado.
da pandemia de
covid-19.
Xavier, GM et 2022 Discutir as Analise Avacinacéao
al. implicacgdes da documental e compulséria no
autonomia na Revisdo Brasil vem sendo
Implicagdes obrigatoriedade bibliogréfica aplicada em
da autonomia da vacina contra varios periodos
na recusa de aCoOVID-19 a da histéria e
vacinagao partir de deciséo configura uma
contra a do Supremo medida que
COVID-19: Tribunal assegura 0s
reflexdes a Federal, direitos
partir do correlacionando- fundamentais,

entendimento

as com a ética

como o direito a




do Supremo baseada em salde.
Tribunal principios.
Federal
Lima-Costa 2022 Determinar a Estudo seccional 91,8%
et. al prevaléncia e pretendiam se
fatores vacinar ou ja
Hesitagéo associados a haviam sido
vacinal contra intencdo de se vacinados, 2,5%
a COVID-19 vacinar contra a n&o tinham essa
em amostra COVID-19 entre intencdo e 5,7%
nacional de idosos estavam
idosos brasileiros. indecisos.
brasileiros: Residentes do
iniciativa Norte e Sudeste
ELSI- brasileiros
COVID, apresentaram
marco de maiores
2021 propensdes para
se vacinar
Frugoli, AG et 2021 Analisar as fake Pesquisa Foram analisadas
al. news sobre qualitativa de 20 fake news
imunobioldgicos carater relacionadas a
Fake news tomando como exploratorio. imunobioldgicos,
sobre vacinas: referéncia a sendo 55%
uma andlise hesitacdo publicadas em
sob 0 modelo vacinal no 2018 e 63%
dos 3Cs da modelo dos 3Cs relacionadas a
Organizacéo (confianca, vacina contra
Mundial da complacéncia e febre amarela
Saude conveniéncia)
da OMS
Oliveira, BL 2021 Estimar a Estudo A prevaléncia de
et al. prevaléncia e transversal de | hesitacdo vacinal
fatores base foi de 17,5%,
Prevalence associados a populacional pessoas do sexo
and factors hesitacdo ao uso feminino
associated da vacina contra (19,8%), idosos
with covid-19 0 virus SARS- (22,8%),
vaccine CoV-2 no pertencentes as
hesitancy in Maranhao, religides de
Maranhéo, Brasil. denominacao
Brazil evangélica
(24,1%) e entre
aqueles sem
relato de
sintomas
(18,6%)
Pimentel, SM 2021 Investigar a Estudo O letramento em
et al. influéncia do transversal satde ndo

letramento em

influenciou a




Association of salde na intengéo de ndo
health avaliacdo da se vacinar, cuja
literacy, ameaca a saude prevaléncia foi
COVID-19 pela COVID-19 menor entre oS
threat, and e sobre a adolescentes do
vaccination intencdo de ndo Sudeste quando
intention se vacinar de comparados aos
among adolescentes do Norte.
Brazilian brasileiros.

adolescents.

Couto, MT et 2021 Identificar quais | Ensaio teodrico Tomadas de

al. fatores em com revisdo de decisdo sobre
relacdo ao literatura (n&o) vacinar ou
Consideracdes processo de sobre (ndo)
sobre 0 individuo- seguir as
impacto da sociedade medidas
covid-19 na auxiliam para a preventivas e de
relacao hesitacdo controle da
individuo- vacinal propagacao da
sociedade: da covid-19 sdo
hesitacéo conformadas por
vacinal ao pertencimentos
clamor por sociais e
uma vacina atravessadas por

desigualdades
que tendem a se
exacerbar.

Figura 02: Resumo dos estudos selecionados

A seguir, descreve-se as caracteristicas dos artigos selecionados que incorporaram a pesquisa,
no qual observamos tanto dados amostrais quanto ao indice de recusa vacinal a fatores
subjetivos como politizacdo e crenca.

Considerando todos os fatores associados a recusa vacinal, quatro estudos relacionaram
maiores chances de hesitacdo ao sexo feminino, fato que pode ser explicado pelo papel de
cuidadora na familia e na sociedade.

As questbes socioeconbmicas como escolaridade, renda, desigualdades regionais e estado
civil foram abordadas seis por autores, dentre 0s quais a intencdo de ndo se vacinar esta mais
associada a pessoas com menor renda e menor escolaridade. Apesar disso, esses dados

dependem do contexto social e geografico que se encontram, visto que alguns estudos
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demonstram que nem sempre o nivel de escolaridade ou renda séo fator determinante para a
recusa de vacinacdo, como seréd descrito adiante. Além disso, foi observado que a Regido
Norte tem maior propensédo a recusa de vacinacdo, fato atrelado a todos os aspectos sociais e
questBes de satde publica, quando comparado a regides como Sudeste e Sul. Por fim, apenas
um estudo propde que pessoas casadas sdo mais suscetiveis a recusa, fato que pode estar
associado ao fator de protecdo para diversas condi¢des de salde e comportamentos.

Em termos de politica e polarizacdo, apenas dois autores ressaltam que pessoas com voto a
esquerda tendem a aceitar mais politicas publicas de salde no geral, enquanto grupos que
possuem outra perspectiva politica ou que se recusam a confirmar o seu viés politico tendem a
negar tais politicas, como a vacinagdo, fato que pode estar associado a descrenca nas
instituicbes publicas e vertentes politicas tradicionalistas. Além disso, 0s mesmos
pesquisadores também citam as questdes religiosas como fatores primordiais para a
determinacdo do modo de pensar de um individuo. Considerando os pontos negativos da
religiosidade frente a vacinacdo, destacam-se a dogmas que pregam a cura baseada
exclusivamente na fé, como oragdes, jejuns, entre outros. Por fim, a obrigatoriedade da vacina
é abordada por um apenas um autor, mas traz a tona os desafios de trazer uma conscientizacao
sem meios repressivos ou criminais.

Apesar da desinformacdo e as fake news serem citadas em todos os artigos, dois estudos
trabalham exclusivamente este topico que ganhou relevancia nos Gltimos anos. Entre os
fatores abordados, a aceitacdo depende especialmente do tipo de fonte de informagéo, visto
gue os principais veiculos de noticias falsas sdo nas midias sociais, como Facebook e
WhatsApp. Os que utilizam veiculos de comunicacdo confiaveis e profissionais da saude

apresentam maior aceitacao e se sentem mais seguros quanto a imunizagéo.
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4. Discussao

A hesitacdo vacinal é um fendmeno complexo que envolve a relutancia ou atraso na aceitacdo
de vacinas, mesmo quando elas estdo disponiveis. No contexto brasileiro, assim como em
muitos outros paises, varios fatores tém sido associados a hesitacdo vacinal, dentre 0s quais 0s
mais ressaltados estdo associados desde a desinformacéo a falta de crenca nas autoridades (7).
Reconhecer as dificuldades associadas a vacinagdo é primordial para descobrir como
combaté-las.

Nesta revisdo, identificou-se que o sexo feminino tinha maior intencdo em recusar a
vacinacdo (5,7-9). Tal fator ndo deve ser aplicado de forma generalizada visto que muito se
depende do contexto cultural e socioecondmico. Todavia, 0s estudos estabelecem diversos
fatores que tentam explicar esse fendmeno. Entre eles, destaca-se o papel familiar da mulher,
0 que as torna mais sensiveis a informagBGes quanto a seguranca das vacinas, a qual é
influenciada pela sensacdo de protecdo dos filhos e dos familiares (10). Além disso, destaca-
se a desconfianca das intervencGes médicas — que também se associa ao papel familiar da
mulher — visto que as mulheres tendem a ser mais criticas em relacdo as intervencdes seja por
experiéncias passadas negativas ou pelo fato de que o sexo feminino € mais propenso a
desenvolver efeitos adversos durante a vacinagao (11).

Os fatores socioecondémicos desempenham papel essencial para moldar o comportamento e
atitudes de uma populacdo (12). Esses fatores podem variar dependendo do contexto que
estdo inseridos, além da situacdo econémica e questdes culturais. Entretanto, alguns padrfes
podem ser observados. Entre eles, destaca-se primeiramente a escolaridade, no qual os
estudos demonstram que a educacdo desempenha papel significativo na tomada de decisdo em
relacdo a vacinacéo.

Pessoas com diferentes niveis de escolaridade podem ter abordagens distintas em relacdo as

vacinas devido a sua compreensdo da ciéncia atrés dela, acesso a informacéo e capacidade de
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avaliar riscos e beneficios (5,12-14). Silva et al. ressalta que o baixo grau de escolaridade se
associa a hesitagdo em se vacinar, enquanto pessoas que possuem ou cursam ensino superior
apresentam maiores chances de aderir ao tratamento proposto, visto que tem a capacidade de
avaliar e compreender informacfes de fontes motivadas, incluindo autoridades de saude,
cientificas e organizagdes de satde publica.

Além disso, pessoas com maior escolaridade podem ser mais capazes de discernir
informagdes precisas de desinformacgdo e teorias da conspiracdo, 0 que evita a leva-los a
crencas infundadas sobre a imunizacéo (5,7,13,14). Entretanto, tal ponto deve estar associado
intimamente com outros fatores, como a questdo socioeconémica da populagdo, visto que,
apesar da convergéncia e associacdo da baixa escolaridade a hesitacdo vacinal, é observado
nos artigos estudados da revisdo que ndo sé a educagdo de forma isolada sera suficiente para
afetar a deciséo do individuo, visto que foram observadas as mesmas vises negativas tanto
para pessoas com ensino superior que pessoas com apenas o ensino fundamental ou médio,
por isso, deve-se somar a outras questdes multifatoriais.(8,15)

Ademais, notou-se que os fatores geograficos também permitem compreender o fenémeno da
hesitacdo vacinal. Pimentel et al. concluiu que a prevaléncia de ndo se vacinar foi maior na
Regido Norte, quando comparados a Regido Sudeste e Sul. Tal circunstancia pode ser
explicada pois, apesar da relevancia em dmbito nacional do Sistema Unico de Saude (SUS),
os indicadores de saude estdo entre os piores do pais, assim como seus indicadores
sociais.(12) Tais fundamentos se baseiam desde ao acesso limitado a servicos de salde, visto
que em algumas areas remotas da regido Norte, 0 acesso a servicos de saude pode ser mais
dificil devido a estrutura deficiente, distancias geograficas e falta de recursos. (16)

As questes politicas também mantiveram papel importante nas escolhas sobre a vacinagdo
(5,7). Embora a salde e a medicina devam ser consideradas questdes cientificas e de salude

publica, os vieses politicos podem influenciar em como o individuo interpreta e toma decisdes
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relacionadas a vacinagao. Os estudos selecionados concluem que pessoas que possuem 0 Viés
politico & esquerda tendem a aceitar melhor a vacinagdo como um todo. Tal afirmagdo é
associada diretamente com as politicas da esquerda, que pregam a uma maior confianga nas
instituicdes governamentais e nos servicos publicos de saude, consequentemente, as taxas de
aceitacdo vacinal sdo maiores do que outros grupos politicos conservadores (17). Pessoas com
outras vertentes ou que ndo expressam seus ideais politicos tendem a recusar as vacinas no
geral. Nisso, é de suma importancia que os lideres politicos mantenham discursos que
defendam a supremacia das politicas publicas de salde, visto que a polarizacdo contribui
apenas para prejudicar o desenvolvimento do Programa de Imunizacédo.(18)

Outro ponto importante diz respeito sobre a vacinagdo obrigatéria em dmbito nacional. A
escolha do individuo quanto a sua decisdo de receber a vacina ou ndo, assim como aderir as
medidas de protecdo para evitar e controlar a disseminagdo da doenca partem do seu
entendimento e de sua responsabilidade (19). Entretanto, Xavier et al. conclui que o poder
familiar concedido aos pais ou tutores de criangas e jovens ndo deve ser exercido de maneira a
coloca-los em situacOes arriscadas e negligenciar a responsabilidade de zelar por sua saude.
Por isso, apesar do nome ser chamada de obrigatdria, ndo é assim na préatica. A condi¢do
proposta pelas entidades publicas é de que se estabelecam medidas restritivas que limitam a
escolha individual, restringindo o acesso a trabalhos, escolas, entre outros. Essa atitude impde
uma linha ténue entre a liberdade individual e o bem-estar coletivo.

E importante ressaltar também o papel das crencas e religibes no processo de adesdo a
imunizacdo. As religibes tém papel primordial na manutencdo de uma sociedade, existindo,
consequentemente, tanto fatores positivos como negativos. Entre 0s negativos, destaca-se 0
fundamentalismo religioso que incentiva condutas religiosas baseadas exclusivamente na fé
como garantia, além de desconfianca geral em relacdo a ciéncia e a medicina convencional

(5,14). Foi observado que pessoas pertencentes a religido evangélica tinham mais propensao a
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hesitacdo vacinal, e, considerando que aproximadamente 31% da populacdo brasileira €
evangélica, deve-se atentar quanto as propostas de educacdo e conscientizacdo desse grupo
(20). Nisso, é essencial o papel do lider religioso para conscientizar os fiéis acerca dos
beneficios dos programas publicos de saude, além de estimular respostas individuais e
coletivas para aceitacdo das campanhas de saude publica para auxiliar no controle e
prevencéo de doengas.

Por fim, devemos destacar a importancia da desinformac&o e das fake news no cenério atual.
Em 2020 o Brasil viveu momentos de terror durante a pandemia de COVID-19. Mesmo em
um momento de grande turbuléncia e incertezas, o Brasil ficou & mercé das noticias falsas
sobre a imunizagdo. Divulgar informacdes amplamente e claramente inveridicas tem a
capacidade de levar & diminuicdo da eficiéncia dos mecanismos de salde, utilizando
sensacionalismo, instigando panico na sociedade e adotando um tom de acusacdo para
impulsionar a sua disseminagéo.

Para entender o fenbmeno, devemos avaliar primeiramente qual é o tipo de fonte as quais as
desinformacdes sdo disseminadas. Frugoli et al. afirma que a maioria dos brasileiros utiliza
as midias tradicionais (televisdo, radio), enquanto as redes sociais surgem como a segunda
principal fonte de informagdes no cotidiano. Dentre as redes, destaca-se o Facebook e
WhatsApp (5,20). De forma geral, pelo facil acesso a qualquer tipo de informacdo, estes
individuos estdo mais propensos a receberem noticias falsas sobre a vacinagao,
consequentemente, as chances dos mesmos acreditarem em uma noticia falsa é consideravel.
Por outro lado, observa-se que pessoas que buscam informagdes em fontes confidveis, seja
através dos profissionais de salde ou de fontes oficiais do Ministério da Salde, tendem a
aceitar mais a imunizacéo. (15)

De modo geral, a ideia predominante é que as vacinas tém uma importancia maior do que a

sua seguranca percebida. Nesse sentido, se houver uma percepcao de eficicia na prevencao,
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as pessoas estdo dispostas a se vacinar. A confianca nos profissionais de salde e nas suas
recomendacdes para a vacinacdo parece ter um efeito positivo na maneira como as pessoas
veem a seguranca das vacinas, sendo que buscar aconselhamento profissional estd ligado a
uma maior aceitacdo das vacinas. Todavia, entre 0s principais meios de comunicagédo, 0S
profissionais de salde ndo estdo nem entre os trés primeiros. (9)

Sendo assim, com o objetivo de diminuir os indices de hesitacdo vacinal, torna-se
fundamental a capacitacdo e comunicacdo dos profissionais de salde para habilita-los e sanar

questionamentos para contribuir com o esclareci mento da populagéo no geral.

5. Conclusao

A hesitacdo vacinal € um fenbmeno complexo que envolve uma variedade de fatores
culturais, sociais e individuais que influenciam a disposicdo das pessoas em receber vacinas.
Através da analise das causas subjacentes a hesitacdo vacinal, torna-se claro que a falta de
confianca nas vacinas muitas vezes deriva de informagfes incorretas, desinformacao
disseminada nas midias tradicionais e redes sociais, além de preocupa¢fes com a seguranca e
os efeitos colaterais. A confianca nas autoridades de salde e nos profissionais de saude
desempenha um papel crucial na mitigacdo da hesitacdo vacinal. Estratégias que se
concentram em educacdo e comunicagdo transparente sdo essenciais para abordar
preocupaces legitimas e fornecer informacdes precisas sobre os beneficios das vacinas, bem
como sobre 0s rigorosos processos de aprovagao e monitoramento de seguranca.

E importante considerar abordagens multidisciplinares para enfrentar a hesitagdo vacinal,
incluindo parcerias com influenciadores de confianga, lideres comunitarios e profissionais de
salde. Além disso, politicas publicas que promovam o acesso facil e gratuito as vacinas,

juntamente com campanhas de conscientizagdo bem planejadas, podem contribuir para

aumentar a adesdo vacinal e combater a disseminacdo de informag@es falsas. No entanto, é
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crucial abordar a hesitacdo vacinal com sensibilidade, evitando uma abordagem punitiva. Em
vez disso, o foco deve ser na educacdo, na compreensdo das preocupacées individuais e na
criagdo de um ambiente em que as pessoas se sintam ouvidas e informadas, permitindo que

tomem decisdes informadas sobre a sua salde e a saude coletiva.
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