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RESUMO

A febre amarela é uma doenga causada por um arbovirus do género Flavivirus,
representando desafio significativo para sistema de saude publica. E classificada
como uma doenga de Notificagdo Compulséria Imediata, o que significa que os
casos suspeitos ou confirmados devem ser notificados as autoridades de saude em
até 24 horas apoés a identificacdo do caso. A cobertura vacinal é crucial para o
controle eficaz da febre amarela e € um desafio enfrentado. Mediante tal situacéo,
tem-se como questao norteadora: Qual a taxa de cobertura vacinal para Febre
Amarela no Brasil entre os anos de 2014 e 20247 Sendo, desta forma, o objetivo do
presente trabalho sera avaliar a cobertura vacinal para Febre Amarela no Brasil
entre os anos de 2014 e 2024. Tendo em vista, que, a preocupagao com a
diminuicdo da cobertura vacinal € realmente valida, pois a imunizagdo em massa
desempenha um papel crucial na preveng¢ao de doencgas infecciosas e na protecao
das populacdes mais vulneraveis. Trata- se de um estudo descritivo com abordagem
quantitativa. Para coleta de dados serao utilizados dados publicos, presentes no
Tabnet Data SUS e InformSaude. O trabalho encontra-se em andamento e seréao
apresentados resultados parciais. Entretanto, os dados coletados até o momento
mostram que a regido com menor indice de cobertura vacinal € a Nordeste.
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1 INTRODUGCAO
A febre amarela (FA) € uma doencga causada por um arbovirus do género

Flavivirus, transmitido principalmente pela picada dos mosquitos fémea infectados
dos géneros Haemagogus e Sabethes na América do Sul e Africa, e do género
Aedes na Africa, sendo classificada como arbovirose. As arboviroses representam
um desafio significativo para os sistemas de saude publica devido a sua capacidade
de causar surtos e epidemias, bem como a diversidade de vetores e reservatorios
envolvidos na transmissao (Gava et al., 2022).

A transmissao da FA ocorre quando um mosquito infectado pica uma pessoa
nao imunizada. A doenca pode variar de gravidade, desde formas leves até formas
mais graves, com manifestacbes hemorragicas e hepaticas (Chaves et al., 2020).
Ocorrendo por meio dois ciclos: urbano e o silvestre. No ciclo urbano, o mosquito
Aedes aegypti € o principal vetor. Além de transmitir febre amarela, esse mosquito
também é vetor de doencas como dengue entre outros. O ciclo silvestre, por outro
lado, é mais comum e envolve os mosquitos Haemagogus e Sabethes, que vivem na
copa das arvores e tém os macacos como principal fonte de alimento. Devido ao
desmatamento e a caga proibida dos primatas, ha um desequilibrio ecolégico que
forca os mosquitos a buscar comida em outros locais, aumentando o risco de
infeccao acidental em humanos (Gomes et al., 2021).

A gravidade da doenga pode variar de acordo com varios fatores, incluindo a
idade do paciente, o estado imunolégico e a presenca de condicdes meédicas
subjacentes, muitas pessoas infectadas podem permanecer assintomaticas ou
apresentar apenas sintomas leves e inespecificos, como febre, dor de cabeca, dores
musculares e fadiga. Em epidemias, as formas graves e malignas da febre amarela
tendem a ser mais frequentes. O risco de Obito associado a febre amarela grave
pode ser significativo, variando de 20% a 50% dos casos (Pinto; Toni; Imamura,
2022).

E classificada como uma doenca de Notificagdo Compulséria Imediata (NCI),
0 que significa que os casos suspeitos ou confirmados devem ser notificados as
autoridades de saude em até 24 horas apds a identificacdo do caso. A Portaria n°®
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204 de 17 de janeiro de 2016 estabelece os procedimentos para notificagdo
compulséria de doengas, agravos e eventos de saude publica nos servigos de saude
do Brasil, incluindo a febre amarela. Este fato € importante para permitir uma
resposta rapida e eficaz, incluindo a investigacao epidemiolégica, o monitoramento
de surtos e a implementagdo de medidas de controle para prevenir a disseminagao
da doenca (Vieira et al., 2020).

A vacinacdo é uma das intervengdes mais impactantes em saude publica
devido a sua eficacia comprovada na prevencdo de doengas infecciosas. No
entanto, alcancar a prote¢cao completa através da imunizagéo envolve uma série de
fatores multifacetados. Além da eficacia da propria vacina, outros fatores influenciam
a efetividade da vacinagao, incluindo a cobertura vacinal (percentual da populagéo
que recebe a vacina) (Petraglia et al., 2020).

A cobertura vacinal € crucial para o controle eficaz da FA e € um desafio
enfrentado pela saude publica em muitos paises endémicos. Embora tenha havido
um aumento significativo na cobertura vacinal contra a febre amarela ao longo das
décadas, especialmente desde os anos 1970, a heterogeneidade na cobertura
vacinal ainda persiste como uma barreira importante em areas de risco para a
doenca (Lopes et al., 2023).

Mediante tal situacdo, tem-se como questdo norteadora: Qual a taxa de
cobertura vacinal para Febre Amarela no Brasil entre os anos de 2014 e 20247
Sendo, desta forma, o objetivo do presente trabalho sera avaliar a cobertura vacinal
para Febre Amarela no Brasil entre os anos de 2014 e 2024.

Tendo em vista, que, a preocupacado com a diminui¢cao da cobertura vacinal é
realmente valida, pois a imunizagcdo em massa desempenha um papel crucial na
prevencao de doencas infecciosas e na protegao das populagées mais vulneraveis,
estudos epidemiologicos que a analisam sao essenciais para entender a situagao

real e orientar as politicas de saude publica.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
Tal doenga é causada exclusivamente pelo virus da FA, que se propaga
através da picada de um mosquito fémea infectado. Esse virus infecta humanos,

outros primatas e varios tipos de mosquitos (Reis; Aguiar, [s. d.]).
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A FA tem dois ciclos de transmisséo: o ciclo silvestre e o urbano. No ciclo
silvestre, a FA se mantém na natureza através da transmissao entre mosquitos -
geralmente o Haemagogus e Sabethes - e primatas ndo humanos (PNH), como os
macacos que atuam como hospedeiros da doenca. Esse ciclo acontece
principalmente na copa das arvores. Ja no ciclo urbano, o vetor principal é o
mosquito Aedes aegypti, 0 mesmo responsavel pela transmissdo da dengue, e a
transmissdo ocorre entre 0 mosquito e os seres humanos (Pitol, 2022).

A interacdo entre os fatores geoambientais, como clima e diversidade de
hospedeiros, juntamente com fatores humanos, como ocupacao descontrolada de
areas florestais e falta de acesso ao saneamento basico, cria um ambiente propicio
para a alta densidade de vetores competentes, tanto silvestres quanto urbanos
(Rosa Filho et al., 2022).

Osvaldo Cruz, médico sanitarista, recebeu plenos poderes do Presidente da
Republica para executar a Reforma Sanitaria no Rio de Janeiro, com o objetivo de
eliminar doencgas, entre elas, a FA. Para combater a febre amarela, Osvaldo Cruz
criou as famosas Brigadas Mata-Mosquitos. Essas brigadas eram equipes da
Diretoria de Saude Publica que percorriam a cidade em busca de locais onde o
mosquito Aedes aegypti pudesse se reproduzir, pois ele era o vetor de transmissao
da febre amarela. Visto que a vacinagdo de forma voluntaria ndao atendia a
porcentagem necessaria para imunizacgao coletiva, Osvaldo Cruz, apresentou projeto
de lei, o qual tronava a vacinagao obrigatoria, sendo, desta forma, a principal causa
da Revolta da Vacina (Natal, 2024).

A Revolta da Vacina acontecida em 1904 foi um marco na histéria da saude
publica no Brasil. Constituindo-se na primeira campanha vacinal em larga escala no
pais, visando combater entre as doencas, a febre amarela. No entanto, os conflitos e
protestos que ocorreram durante essa campanha evidenciaram as dificuldades e
complexidades envolvidas na implementacdo de politicas de saude publica e na
aceitacao das medidas preventivas pela populagao (Barbosa et al., 2024).

Na década de 90, com a implementacdo do Sistema Unico de Saude (SUS)

no Brasil, houve avancgos significativos na vigilancia da FA no pais. Esses avangos
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foram principalmente devido ao fortalecimento da infraestrutura de saude publica e

ao aprimoramento das estratégias de monitoramento epidemiologico (Silva, 2021a).

E importante enfatizar a vacinacdo como medida crucial para prevenir a
doencga, especialmente em areas onde o mosquito A. aegypti esta presente, ja que
ele pode transmitir a doenga de forma acidental do ambiente silvestre para o urbano.
A deteccgao de epizootias, como a sindrome de PNH, é fundamental para monitorar a
circulagcao viral da febre amarela. Isso permite identificar as areas afetadas e
direcionar medidas de vigilancia e controle, além de notificar casos obrigatoriamente

para um acompanhamento mais eficaz (Barbosa et al., 2022).

A utilizagdo de campanhas de vacinagao obrigatoria e de erradicagao do
Aedes aegypti foram estratégias bem-sucedidas no controle da febre amarela nos
primeiros anos do século XX, levando ao desaparecimento gradual da doenga no
territorio brasileiro. Em 1955, o A.aegypti foi erradicado no Brasil, mas foi
reintroduzido em 1976 e, atualmente, esta amplamente distribuido por quase todo o

territorio brasileiro (Silva, 2021b).

3 METODOLOGIA

O presente trabalho, trata-se de um estudo descritivo com abordagem
quantitativa. A pesquisa descritiva se concentra em descrever caracteristicas,
fendmenos ou comportamentos de uma populacdo ou amostra por meio da coleta e
analise de dados numéricos. A pesquisa quantitativa € se baseia na coleta e analise
de dados numéricos para entender fenébmenos, testar hipoteses e avaliar relacoes
entre variaveis (Creswell, 2021).

Para coleta de dados serao utilizados dados publicos, presentes no Tabnet
Data SUS - onde se encontram disponibilizados dados de 1994 a 2022

(Imunizagcdes — Cobertura Vacinal - Brasil (datasus.gov.br)). Utilizando também a

plataforma Cobertura Vacinal, onde se encontram dados a partir de 2023 (Vacinagao

do Calendario Nacional (saude.qgov.br).

Serao verificadas as seguintes variaveis no recorte temporal de 2014 a 2024

no Brasil e por estado: cobertura vacinal.
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O Brasil € o maior pais da América do Sul; seu territério ocupa quase a
metade do continente sul-americano (47,3%), com uma superficie de 8.515.767,049
quilémetros quadrados. E constituido por uma republica federal formada pela unido
de 26 estados federados e pelo Distrito Federal, compreendendo 5.570 municipios.

A anadlise e processamento de dados sera realizada através do Microsoft
Office Excel, realizando estatistica, e apresentando-as em frequéncia relativas e

absolutas.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Por se tratar de um Trabalho de Conclusido de Curso, o trabalho encontra-se

em andamento e neste momento serdao apresentados apenas resultados parciais.

A Figura 1 apresenta a cobertura vacinal por regido brasileira no periodo

estudado.

Figura 1 — Cobertura vacinal da populagao por regido brasileira entre os anos 2014 a 2023.
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Fonte - Figura 1. Tabnet DATASUS, InformsSaude (2024).

A regiao nordeste (52,83%) foi a com menor cobertura vacinal no periodo
estudado. A desigualdade social e 0 acesso limitado aos servigos essenciais podem
contribuir para a menor cobertura vacinal, 0 que por sua vez pode aumentar o risco
de surtos de doengas evitaveis por vacinacdo. Além da baixa renda, as regides
brasileiras enfrentam desigualdade social, com restricbes de acesso a varias
dimensdes essenciais, como educacdo, saneamento basico, protecdo social,

condicbes de moradia e comunicacido. Essas disparidades ressaltam a importancia
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de politicas publicas e intervengdes especificas para garantir que todos os grupos
socioeconémicos tenham acesso igualitario a vacinagado e aos cuidados de saude
(Lima et al., 2024).

A vacinacdo no Sistema Unico de Saude (SUS) é uma atividade central da
Atencado Primaria a Saude (APS) e sua eficacia depende do grau de estruturagéo
desse nivel de atengdo no SUS. Guiada pelos principios de universalidade e
equidade, a vacinacao visa melhorar as condi¢cdes de vida dos usuarios. No entanto,
essa relagdo é complexa e nao linear, demandando que governos, sistemas de
saude e programas de vacinacado enfrentem essa complexidade. Piores condi¢des
econbmicas resultam em menor oferta de servicos e dificuldades de acesso a
vacinagdo, levando a menores coberturas vacinais entre os segmentos
populacionais com niveis econémicos e socioculturais mais baixos (Silva; Sa, 2024).

Oliveira; Pereira Junior (2024) apontam que os determinantes da taxa de
abandono vacinal (TAV) e, consequentemente, da cobertura vacinal, s&o
influenciados por fatores socioeconémicos, como nivel de instrucdo e renda, posse
de cartdao de vacinagao, e acompanhamento familiar domiciliar ou em unidades de
saude, sao determinantes para a efetividade da cobertura vacinal. Observando-se
também o crescimento do Movimento Antivacina tem contribuido para a recusa
vacinal, levando ao ressurgimento de doencgas virais € uma tendencia decrescente

na cobertura vacinal para imunobioldgicos, como a FA.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Até o momento foi possivel identificar que a regido nordeste foi a que
apresentou menor indice de cobertura vacinal. Todavia, por se tratar de um trabalho
de conclusao de curso, o estudado se encontra em processamento. Entretanto,
dados preliminares mostram a importancia de estratégias regionais e da adaptagao
das campanhas de vacinagdo as realidades locais para melhorar a cobertura
vacinal. Ao concluir o estudo, sera possivel realizar consideracdes mais precisas e
detalhadas, levando em conta o contexto especifico de cada periodo e as acdes

tomadas para enfrentar os desafios na vacinagéo.
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