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Abstract

To identify influenza vaccine adherence rates
among health professionals and students and to
verify which factors contribute to the increase or
decrease of adherence to the immunobiological.
The methodology used was the integrative
review, searching the base of the Virtual Health
Library. We analyzed 58 articles. There was
variation in the rates, with some confluence in
the results by country, with differences when
comparing the professional categories. The
belief in self-protection and the free availability
of the vaccine contributed to adherence, while
the belief that professionals are not a risk group,
objection to the vaccine and its adverse events,
lack of time and costs contributed to non-
adherence. The organizational structure of the
institutions seems to have relevance in
adherence. However, part of the work focuses on
the personal motives that lead the individual to
join. Complementarily, other scientific
investigations are suggested, with emphasis on
institutions  and  their = mechanisms  for
encouraging vaccination.

Key words: Vaccination Coverage;
Vaccines; Health Personnel; Students.

Influenza

Resumo

Identificar as taxas de adesdo a vacina contra
influenza entre profissionais e estudantes da
saude e verificar que fatores concorrem para o
aumento ou diminuicdo da aderéncia ao
imunobioldgico. Utilizou-se como metodologia a
revisdo integrativa, com busca na base da
Biblioteca Virtual de Saude. Foram analisados 58
artigos. Verificou-se variacdo nas taxas, havendo
certa confluéncia nos resultados por pais, com
diferengas quando comparadas as categorias
profissionais. A crenga na autoprote¢do e a
disponibilidade gratuita da vacina contribuiram
para adesdo, enquanto a crenga de que os
profissionais ndo se constituem em grupo de
risco, objecdo a vacina e seus eventos adversos,
falta de tempo e custos colaboraram para a nio
adesdo. A  estrutura organizacional das
instituicdes parece ter relevancia na adesdo.
Contudo, parte dos trabalhos centra-se nos
motivos pessoais que levam o individuo a aderir.
Sugere-se, complementarmente, outras
investigacdes cientificas, com énfase nas
instituicbes e seus mecanismos de incentivo a
vacinagao.

Palavras Chave: Cobertura vacinal. Vacinas
contra Influenza. Pessoal de Saude. Estudantes.
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Introdugao

A influenza, ou gripe, é uma enfermidade de
alta  transmissibilidade e  difusdao, cuja
disseminagdo nos hospitais € bem documentada.
Os relatos de epidemias de anos ndo pandémicos
fornecem evidéncias de infec¢do cruzada de
paciente a paciente e da equipe para o paciente
e vice-versa. O acometimento de profissionais da
drea da saude pela influenza sempre se
constituiu, portanto, em um risco conhecido.

Intensificam-se, contudo, principalmente
em periodos mais recentes, as preocupagdes e
alertas de saude publica de interesse
internacional sobre o assunto, considerando o
potencial do virus de produzir pandemias, a
exemplo do que foi vivenciado, em esfera global,
nas epidemias de influenza A (H5N1) (gripe
aviaria de 2004) e influenza A (H1N1) (gripe suina
de 2009)2.

A pandemia de 2009, particularmente,
sublinhou um problema antigo, o papel dos
trabalhadores de sadde na transmissdao da
influenza, uma vez que os membros da equipe de
salde ocupam posicdo de relevo na propagacdo
do virus nos ambientes de saude, sobretudo, nos
hospitais?.

Estima-se que 13 a 20% dos trabalhadores
da saude ndo vacinados sdo infectados
anualmente pelo virus. Como muitos deles tém
sintomas leves e moderados, normalmente
continuam a trabalhar, contaminando pacientes
e outros trabalhadores. Cinquenta por cento das
infeccbes pela influenza sdo subclinicas e a
transmissao do virus tem inicio um dia antes da
manifestacdo dos sintomas, o que facilita ainda
mais sua disseminac3o*>.

Como o pessoal da saude apresenta risco
especial de aquisicdo da doencga, sua vacinagdo
anual é necessaria para reduzir o risco de adquirir
a doenga e evitar sua transmissdo aos pacientes
mais vulneraveis, com repercussdes muitas vezes
devastadoras®. Estudos revelam que a vacinac3o
dos trabalhadores de saude reduz a morbidade e
a mortalidade de pacientes pela gripe,
diminuindo, também, o inerente absenteismo ao
trabalho provocado pela doenga, assim como a
contaminac¢do de outros profissionais. Mencione-
se que a propria falta ao trabalho gera problemas
relevantes como os custos adicionais ao servico e
a sobrecarga das equipes desfalcadas, com
consequéncias na assisténcia aos pacientes®.

A imunizagdo contra a gripe se constitui,
entdo, em elemento fundamental nos programas
de prevencgao e controle das infecgdes associadas
aos cuidados em saude e ¢é fortemente

recomendada para esse grupo por importantes
o6rgdos como a OMS (Organizagdo Mundial de
Saude), o CDC (Center for Disease Control), nos
Estados Unidos, o ECDC (European Centre for
Disease Prevention and Control), organizagdo
europeia de prevencdo e controle de doencas, a
Associagdo Pan-americana de Infectologia,
dentre outros”1°,

Refere-se, todavia, grande variagdo nas
taxas de vacinacdo dos profissionais de saude
para o virus, nos diversos paises e regides, e,
apesar de todos os esforcos dos agentes
envolvidos, as taxas mostram-se quase sempre
menores que 50%. Pelo exposto, realizou-se uma
revisdo integrativa da literatura, com o objetivo
de identificar as taxas de vacinag¢do contra a
influenza entre profissionais e estudantes da area
de saude e, ainda, apontar os fatores que
influenciam e dificultam a adesdo a essa vacina
por parte desses mesmos profissionais e
discentes.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, cujo propdsito € reunir o
conhecimento produzido sobre um tema,
identificar, avaliar e sintetizar os resultados de
pesquisas em uma area particular.

Para a busca dos artigos cientificos, foi
utilizada a base de dados da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS). Visando a localizacdo das
publica¢des pertinentes ao estudo aqui proposto,
foram utilizadas as palavras-chave: influenza,
vaccination, healthcare workers.

Para a inclusdo no estudo, foram utilizados
os critérios: estudos que identificassem taxas de
adesdo a vacinagdo contra a influenza por parte
de profissionais e estudantes da area de saude,
publicados no periodo de 2012 a 2016, nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol.

Foram excluidos trabalhos de revisdo,
editoriais e outros que ndo apontavam
explicitamente  taxas de vacinagdo de
profissionais da saude ou de estudantes da area
contra o virus da influenza e, ainda, aqueles que
ndo estavam disponibilizados na integra.

Inicialmente, foram identificadas 507
publicagdes a partir das palavras-chave
empregadas. Procedeu-se, entdo, a leitura dos
titulos e resumos das pesquisas localizadas a
priori, e 58 estudos foram elegiveis por
enquadrarem-se aos critérios pré-estabelecidos.

Numa préxima etapa, foi realizada a leitura
dos escritos e preenchido um instrumento para a
coleta dos seguintes dados: ano de publicagao,
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idioma,

pais onde o estudo foi realizado,

periddico no qual o estudo foi publicado,

metodologia empregada, as taxas de vacinagao e,
caso fossem indicados, elementos preditivos e ou
fatores que contribuiram para aumentar ou
diminuir a adesdo a vacinagdo antigripal.

Foram
objetivaram

encontrados 58
identificar

Resultados e Discussoes

taxas

artigos que
de adesdo a
vacinagdo contra a influenza de profissionais de
saude e estudantes, publicados entre 2012 e

2016, bem como os paises nos quais foram
realizados (Quadro 1).

Quadro 1. Artigos publicados e incluidos no estudo, com respectivo ano, periddico de publicagdo e pais de

realizagdo da pesquisa.

Artigo Titulo Ano Periodico Pais

1 . IntJ of H d
Attitudes of dental healthcare workers towards the n .0 ygan
: 1 2012 Environmental Alemanha
influenza vaccination

Health

2 Influenza vaccination coverage among patients and
healthcare workers in university hospital during 2012 Vaccine Franga
the 2006-2007 influenza season??

3 Factors influencing uptake of influenza A (H1N1)
vaccflne. amongst healthcare worker§ in a rt.eglo.nal 2012 Vaccine Escocia
pediatric center: Lessons for improving vaccination
rates®®

4 Factors Affecting Medical Students' Uptake of the 2012 Influenza Res Inelaterra
2009 Pandemic Influenza A (HIN1) 14 Treat &

5 Personal decision-making criteria related to
seasQnaI. and pandemic A(HIN1) influenza- 2012 Plos One Franca
vaccination acceptance among French healthcare
workers®®

6 Barriers to pandemic influenza vaccination and
uptake of seasonal influenza vaccine in the post- 2012  BMC Public Health  Alemanha
pandemic season in Germany?®

7 A public health initiative to increase annual
influenza immunization among®’ American Journal

. . . Estados

hospital health care personnel: The San Diego 2012 of Infection Unidos
Hospital influenza immunization Control
partnership!’

8 Changes in influenza vaccination rates among .

. . Journal of Hospital .
healthcare workers following a pandemic influenza 2012 Infection Japdo
year at a Japanese tertiary care center'®

9 H1N1 and seasonal influenza vaccination of Estados
2012 AmJP Med .
U.S. healthcare personnel, 2010*° mJrrevivie Unidos
10 ngh' effc.ectlver\ess of pandemic influenza A (HIN1) Int Arch Occup
vaccination in healthcare workers from a 2012 . Portugal
120 Environ Health
Portuguese hospital
11 Infl inati health I .
nfluenza vacqn.atlon among 2elat care personnel .., Vaccine Espanha
after pandemic influenza HIN1
12 Infl inati health-
nfluenza vaccination coyerage among healt c'are MMWR Morb Estados
personnel — 2011-12 influenza season, United 2012 .
2 Wkly Report Unidos
States
13 Seasonal and H1IN1 influenza vaccine compliance American Journal
. . . Estados
and intent to be vaccinated 2012 of Infection Unidos
among emergency medical services personnel?? Control
14 Actitudes, percepciones y factores asociados a la
vacunacion antigripal en los profesionales de 2013 An.Sist Navar Espanha
atencién primaria de Navarra, 2011-20122
Continua...
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..continuac¢ao

15 Seasonal influenza vaccination coverage rate of
target groups in select cities and provinces in China 2013 Plos One China
by season (2009/10 to 2011/12)%
16 Determinants of influenza vaccination uptake Hum Vaccin .
. % 2013 Italia
among Italian healthcare workers Immunother
17 Influenza and hepatitis B vaccination coverage
among healthcare workers in Croatian hospitals: a 2013 BMC Infect Dis Crodcia
series of cross-sectional surveys, 2006-2011%’
18 Knowledge of and attitudes to influenza
vaccination in healthy primary healthcare workers 2013 Plos One Espanha
in Spain, 2011-20122®
19 Predictive factors associated with the acceptance
of pandemic and seasonal influenza vaccination in Hum Vaccin
. 2013 . -
healthcare workers and students in Tuscany, immunother Italia
central Italy?®®
20 Evaluating influenza vaccination campaigns beyond American Journal
coverage: A before-after study among health care 2013 of Infection Espanha
workers3° Control
21 Influenza immunization coverage of residents and American Journal
e . Estados
employees of long-term care facilities in New York 2013 of Infection Unidos
State, 2000-20103! Control
22 - American J I
Influenza vaccination among health care personnel 2013 msfr:;?‘zct?;r:na Estados
in California: 2010-2011 influenza season® Unidos
Control
2 Infl inati health
3 nfluenza vaccmat!on coverage among e.at care MMWR Morb Estados
personnel — United States, 2012-13 influenza 2013 .
33 Wkly Report Unidos
season
24 Pandemic A(H1N1)2009 influenza vaccination in
Lyon university hospitals, France: Perception and 2013 Vaccine Franga
attitudes of hospital workers3*
25 Predicting influenza vaccination uptake among American Journal
health care workers: What are the key 2013 of Infection Canada
motivators?3® Control
26 Prevalence and factors associated with 2009 to American Journal Estados
2011 influenza vaccinations at a university medical 2013 of Infection .
36 Unidos
center Control
27 Improvement  in attitudes toward influenza
S . . . . Estados
vaccination in medical students following an 2014 Vaccine Unidos
integrated curricular intervention3’
28 Qualitative motivators and barriers to pandemic vs
seasonal influenza vaccination among health care 2014 Vaccine Canada
workers: A content analysis3®
29 Influenza immunization coverage for healthcare Journal Of
workers in a community hospital in Qatar (2011- 2014 Infection and Qatar
2012 and 2013-2013 seasons)* public health
30 Association between health care workers’ American Journal
. . . . Estados
knowledge of influenza vaccine and vaccine 2014 of Infection .
0 Unidos
uptake Control
31 Barriers and facilitators to influenza vaccination American Journal Estados
and vaccine coverage in a cohort of health care 2014 of Infection .
a Unidos
personnel Control
32 Health care professionals’ awareness of, .
. . . Arabia
knowledge about and attitude to influenza 2014 Vaccine .
S Saudita
vaccination
Continua...
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..continuac¢ao

33 Influenza vaccmat!on coverage among he'alth care MMWR Morb Estados
personnel — United States, 2013-14 influenza 2014 .
23 Wkly Report unidos
season
34 Knowledge, attitudes and behavior of hospital BMC Infect
health-care workers regarding influenza A/HIN1: a 2014 Disease Itdlia
cross sectional survey*
35 Vaccination coverage for seasonal influenza among
ident d health k in N i .
resi .en s an ea. care workers in Norwegian ./ pviep n e Noruega
nursing homes during the 2012/13 season, a cross-
sectional study®
36 Influenza vaccination rates and beliefs about 2015 Am Journal of Estados
vaccination among nursing home employees®® Infect Control Unidos
37 Vacunacion  antigripal en estudiantes de Rev Esp Salud
K 2015 . Espanha
enfermeria durante la temporada 2014-2015% Publica P
38 Factores asociados a recibir la vacunacién
L . . . . 18 2015 Gac Sanit Espanha
antigripal en profesionales de atencion primaria
39 Sociocognitive predictors of the intention of . Bélgica,
. . . Journal of Hospital
healthcare workers to receive the influenza vaccine 2015 Infection Alemanha
in Belgian, Dutch and German hospital settings* e Holanda
40 Visualizing knowledge and attitude factors related .
. & . g .50 2015 Vaccine Espanha
to influenza vaccination of physicians
41 Promotion of influenza vaccination among
healthcare workers: findings from a tertiary care 2015  BMC Public Health Itdlia
children's hospital®?
42 An effecti for infl inati f .
n effective stratng or in ugnza vacc?lnatlon o BMC Infectious N
healthcare workers in Australia: experience at a 2015 . Australia
. . L5 Diseases
large health service without a mandatory policy
43 A new approach to improving healthcare
personnel influenza immunization programs: A 2015 Plos One | Canada
randomized Controlled trial>3
44 Factors affecting uptake of recommended Human Vaccines &
immunizations among health care workers in 2015 Immunotherapeut Australia
South Australia®* ics
45 Influenza vaccination among healthcare workers in Human Vaccines &
Italy. The experience of a large tertiary acute-care 2015 Immunotherapeut Italia
teaching hospital® ics
46 Influenza vaccmat!on coverage among hefa\lth care MMWR Morb Estados
personnel — United States, 2014-15 influenza 2015 .
Wkly Report Unidos
season
47 Seasonal influenza vaccination amongst medical
students: A social network analysis based on a 2015 Plos One Inglaterra
cross-sectional Study>®
48 Sustained low influenza vaccination in health care
k fter HIN1 demic: tional . -
wor er.s arer . pandemic: @ c.ross sec |or.1a 2015 BMC Infect Dis Italia
study in an Italian healthcare setting for at-risk
patients®’
49 Barriers of Influenza vaccination in healthcare Am Journal Infect
. 58 2016 Franca
personnel in France Control
50 Could University training and proactive attitude of
kers b iated with infl inati -
cowor. ers be assoua. ed with influenza vaccina |.on 2016 BMC Med Educ Italia
compliance? A multicenter survey among lItalian
medical residents>®
51 Knowledge, attitudes and practices of Australian . "
rece P C_ 6o 2016 Vaccine Australia
medical students towards influenza vaccination
Continua...
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...continuagao

52 Factors effecting influenza vaccination uptake
among healthcare workers: A multicenter cross 2016 BMC Infect Dis Turquia
sectional study®!
53 Determinants of adherence to seasonal influenza
vaccination among healthcare workers from Italian 2016 BMJ Open Italia
region: results from a cross-sectional study®?
54 Adherence to influenza vaccination among medical
. Rev Inst. Med. .
students during and after Influenza A (HIN1) 2016 Brasil
i 63 Trop S Paulo
pandemic
55 Infl inati Malaysian health . -
nfluenza vaccination among Ma ay5|fan e§4 care  ,i1e Med J Malaysia Malésia
workers: a survey of coverage and attitudes
Infl inati health
56 nfluenza vaccmat!on coverage among e'at care MMWR Morb Estados
personnel — United States, 2015-16 influenza 2016 .
65 Wkly Report Unidos
season
57 Influenza vaccination coverage rates, knowledge,
attitudes, and beliefs in Jordan: A comprehensive 2016 Viral Immunology  Jordania
study®®
58 Promotion of flu vaccination among healthcare Human Vaccines &
workers in an Italian academic hospital: An 2016  Immunotherapeut Itdlia

experience with tailored web tools®’

ics

Observaram-se variagdes expressivas nas
taxas de vacinagdo, ainda que se considere as
diversas categorias profissionais estudadas, bem
como diferentes populagdes e amostras e,
sobretudo, metodologias empregadas, com

destaque para as distintas formas de coleta de
dados. As taxas de adesdo a vacinagdo, no geral,
e segundo a categoria dos profissionais e
estudantes, sdo apresentadas no Quadro 2.

Quadro 2. Taxas de adesdo a vacina antigripal, por profissionais e estudantes da area de saude, identificadas nos
estudos publicados.

Artigo Categoria Profissional Amostra Taxa de Adesao a Vacinagao
174 i
1 Dentistas e estudantes de odontologia 570 e(:fun;asi::s
de um hospital universitario de de odontologia 31,6% - HIN1 (2009)
Frankfurt- Alemanha &
. . . 28% (2006/7
Médicos, enfermeiros residentes de d . ./ )
.. L 73% - Médicos
medicina, técnicos de enfermagem, .
2 essoal da nutricdo e outros 43% - Residentes
P . . .. ¢ . 105 23% - Enfermeiros
profissionais administrativos de quatro i
. . s 15% - Téc. de enfermagem
setores de hospital universitario -
R 17% - Outras categorias
francés
49,6% (2010)
Profissionais da Saude de hospital 260 Maiores taxas encontradas entre
3 regional de pediatria na Escdcia médicos e homens
Estudantes de medicina da
4 Universidade de Birminghan- 205 49,2%

Inglaterra

Médicos e paramédicos de cinco
5 hospitais franceses, localizados em
Paris e nos suburbios

Populagdo adulta em geral e
6 profissionais da saude da Alemanha

30% - paramédicos (sazonal)

21% - paramédicos (HIN1)
1.480 58% - médicos (sazonal)
71% - médicos (HIN1)

30,5% -profissionais de saude

2.493
8,85% - populagdo adulta

Continua...
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7

10

11

12

13

14

15

16

Trabalhadores da saude de quatorze
hospitais localizados em San Diego-
Estados Unidos

Trabalhadores da salde em instituicdo
de atencdo médica tercidria em
Sapporo-Japao

Profissionais da satude e populagdo em
geral, dos Estados Unidos

Profissionais da saude do hospital do
Porto — Portugal

Trabalhadores da saude de Alicante-
Espanha

Profissionais da saude dos Estados
Unidos

Trabalhadores da saude de uma
unidade de emergéncia em Saint Louis,
Estados Unidos

Médicos de familia, pediatras,
enfermeiros e técnicos de
enfermagem atuantes na atencdo
primdria em sete comunidades
autébnomas da Espanha

Trabalhadores da saude atuantes em
servicos de saude de cinco provincias

da China

Trabalhadores da Saude da Italia

Dados de
registros
hospitalares

1.489
Dados de
registro
hospitalar

16.975

5.592

3.126

2.348

265

534

573

5.336

N3o apresentaram taxas gerais

63,3% (2005/06)
79,6% (2009/10)
92,3% - HIN1 (2009/10)
85,7% - HIN1 (2010/11)

52,4% (2009)
34,1% - HIN1

50,4% (2009/10)
30,8% - HIN1

31% (2009/10)
24,4% (2010/11)

66,99% - Média
85,6% - Médicos
77,9% - enfermeiros
76,9% - hospitais
67,7% - consultorios
52,4% - casas de repouso
95% - instituicGes onde a
vacinagdo é obrigatoria
68,2% - instituicdes onde ndo é
obrigatdria

73,6% (2010/11)
68,5% - HIN1

60,9% (2008/9)
61,2% (2009/10)
58,4% (2010/11)
56,2% (2011/12)

9,5%

20%

Continua...
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...continuagao

17

18

19

20

21

22

23

24

Trabalhadores da saude de todos os
sessenta servigos publicos de salude da
Croacia

Trabalhadores da Saude de sete
regiGes da Espanha, que representam
70% da populagdo espanhola

Trabalhadores e estudantes da area da
salde, em instituicdes de saude da
regido metropolitana e um hospital
universitario de Florenca, Italia

Trabalhadores da saude do Hospital de
Clinicas de Barcelona

Trabalhadores da saude e residentes
em servigos de internamento de longo
tempo, em Nova York- Estados Unidos

Trabalhadores de noventa e um
servicos de saude no estado da
California - Estados Unidos

Profissionais da saude dos Estados
Unidos

Trabalhadores da saude de quatro
hospitais de Lion, Franca

2006-30.130
2007-29.182
2008-34.884
2009-35.343
2010-34.971
2011-40.080

1.749

2.598

420

668
Dados de
registros

institucionais

91
Servigos de
saude
Questionario
online aplicado
aos dirigentes

1.944

889

36,25% (2006)
29% (2008)
21% - Médicos
22% - enfermeiros
17% - téc. de enfermagem 21% -
pessoal da limpeza
21 % - outros
30% (2009/10)
15% e 14% (2011/12) (redugdo de
24 e 35%)

50,7% (2011/12)
55,7% - maiores de 50 anos
57,4% - homens
63,1% - pediatras
46,7% - enfermeiros

15% - HIN1 ( 2009)
18% - sazonal(2009)

34% - média
50,7% - médicos
26,6% - enfermeiros
28,0% - aux. de enfermagem
31,4% - outros

32,7% a 50,0%
- trabalhadores

60,7% - média
64% - hospitais
54,7% - instituicdes de internagao
por longo prazo
59,4% - ambulatdrios
58,6% - centros de dialise
77,2% - consultérios

72,0% - média
92,3% - médicos
89,1% - farmacéuticos
88,55% - téc. de enfermagem
84,8% - enfermeiros
55,3% - instituicdes onde a

vacinagdo é oferecida

gratuitamente

54,3% - H1IN1 (2009)

Continua...
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25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

Profissionais da saide em um hospital
de grande porte no Canada

Trabalhadores da area clinica e ndo
clinica de um centro médico
universitario nos Estados Unidos

Estudantes de medicina da Oakland
University, no Michigan, Estados
Unidos

Médicos, enfermeiros, laboratoristas,
pessoal da administragdo, da limpeza
e de apoio de um hospital de atengao
tercidria em Ontario, Canada

Médicos, enfermeiros e ocupacionais
de enfermagem atuantes em hospital
de setenta e cinco leitos, no Qatar

Profissionais da salde do Hospital
Universitario da Carolina do Sul-
Estados Unidos

Profissionais da saude do Texas-
Estados Unidos

Profissionais da saude dos seis maiores
hospitais da Ardbia Saudita

Profissionais da Saude dos Estados
Unidos

Profissionais de saude de oito
hospitais universitdrios em Napoles e
Avelino na Itdlia

Residentes (Pacientes) e trabalhadores
de 354 casas de repouso na Noruega

3.275

428

124

3.275

Dados de
registros nas
campanhas de
2011/12;
2012/13

689

1.782

242

1.882

600

14.208
residentes
28.237
trabalhadores

87,4% - HIN1

71% - area clinica (HIN1)
27% - area nao clinica (H1IN1)
82% - area clinica (2009/10)
42% - area ndo clinica (2009/10)
73% - area clinica (2010/11)
28% - area n3o clinica (2010/11)

48%

87,4 % - HIN1
74,3% - sazonal

61,7% - média (2011/12)
69,3% enfermeiros(2011/12)
46,9% - médicos (2011/12)
65,9% - técnicos (2011/12)
71,1% - média (2012/13)
73,9% enfermeiros(2012/13)
69,2% - médicos (2012/13)
66,2% - técnicos (2012/13)

73% (2009/10)
94% (2010/11)

77% (2010/11)

38%

75,2% - média (2013/14)
92,2% - médicos
90,5% - enfermeiros
89,6% - téc. de enfermagem
57,7% - assistentes e cuidadores
68,6% - outras ocupag¢des nao
clinicas

17,7%

71,7% - residentes
0% - trabalhadores
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36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

Enfermeiros atuantes em casas de
repouso (Trinta e sete servigos), na
Flérida, Wisconsin e Gedrgia

Estudantes de enfermagem da
Universidade de Salamanca, Espanha

Médicos da familia, pediatras
enfermeiros, na regido sanitdria de
Lleida, Espanha

Enfermeiros, médicos, paramédicos
fisioterapeutas e outros
administrativos de hospitais da
Alemanha, Bélgica e Holanda

Médicos atuantes na atengao primdria
em sete regides da Espanha -
Andalusia, Castile- Leon, Catalbnia,
Valenca, Navarra e Pais Basco

Trabalhadores da saude de hospital
universitario, pediatrico, de atencdo
terciaria na Itdlia

Trabalhadores da saude de hospital
universitario na Australia

Profissionais de saude de quarenta e
trés instituicdes no Canada

Trabalhadores da saude — Australia

Profissionais da saude do Hospital San
Martin — Génova — Italia

1.965

340

287

1.022

1.749

191

1.328

Dados obtidos
através da
informacdo dos
dirigentes

92

Dados de
registro
hospitalar

54% (2011/12)

5,3% (2014/15)

60,3% (2013/14)

37,2% (2012/13)

50,7%

35,6% - vacinados pelo menos
uma vez
6,8% - referiram vacinagdo anual

76% - inicialmente
80,0% - depois de campanha

43% (2009/10)
44% (2011)
55% 2011)

Grupo controle:

62% (2009/10)
57% (2011)
55% (2012)

80%

56% (2005/06)
20% (2006/07)
24% (2007/08)
30% (2008/09)
34% (2009/10)
20% (2010/11)
18% (2011/12)
11%(2012/13)
16% (2013/14)
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46

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

Profissionais da saude dos Estados
Unidos

Estudantes de medicina da
universidade de Lancaster- Inglaterra
Profissionais da saude de hospital
universitario localizado no sudeste da
Italia

Médicos, enfermeiros e técnicos de
enfermagem de sessenta e sete
instituicGes de saude da Franga

Médicos residentes de dezoito
universidades italianas

Estudantes de medicina de um
hospital universitario de grande porte
na Australia

Médicos e enfermeiros de cinco
hospitais universitarios localizados no
sudeste da Turquia

Trabalhadores da saude de dois
servicos de saude, localizados em
Liguria, nordeste da Italia

Estudantes de medicina de
universidade publica, localizada em
Sao Paulo- Brasil

Profissionais da saude de hospital na
Mal3asia

Profissionais da saude dos Estados
Unidos

Populacdo em geral e profissionais da
saude na Jordania

Profissionais da saude de hospital de
grande porte localizado no nordeste
da ltalia

1.914

217

400

3.213

2.506

606

642

830

144

527

2.258

522

501

77,3% - média
95,3% - farmacéuticos

64,4% - assistentes e cuidadores

96,0% - instituicdes onde a
vacinagao é obrigatoria

83,9% - onde ndo é obrigatdria e
ocorre vacinagdo sem custo por

varios dias
73,6% - quando ocorre em
somente um dia

65%

17% - sazonal
37% - HIN1

22,3% (2012/13)

11,9% (2011/12)

53,8% (2014)

9,2% - média
15,2% - médicos
8,2% - enfermeiros

26,4% (2013/14)
12,5% (Ultimas 6 estagdes)
48,4% (Nunca foi vacinado

durante o periodo)

91% - HIN1 (2010)
42% (2011)

média - 51,4% (2013)

79% - média
91,2% - trabalhadores
hospitalares
79,8% - ambulatérios

69,2% - servicos de internamento

de longo tempo

36% - média
18,2% (2011/12)
33,50% (2008-12)

7,6% (2013/14)
5,6% (2012/13)
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Como motivos que favorecem a vacinagdo
destacam-se a crenca dos profissionais de
estarem se auto protegendo e também aos seus
familiares e, por fim, mas com menor destaque, a

disponibilidade nos servicos, o correto
entendimento de que o profissional de saude se
encontra mais exposto a infec¢cdo e a existéncia
de protocolos institucionais que determinem a

protecio aos pacientes. E digno de relevo o necessidade da vacinagdo (Quadro 3).

crédito a efetividade da vacina, sua

Quadro 3. Fatores que contribuiram para aumentar a adesdo a vacinagdo contra a gripe, de acordo com os
resultados explicitados nos estudos analisados.

Artigo Fatores que contribuiram para aumentar a adesao

1 Autoprotecdo - 96,2%; protecdo dos pacientes - 59,2%; protecdo de amigos e familiares -
58,6%

3

Alto risco de contato com H1N1 (88%); responsabilidade de proteger os pacientes - 71%

4 Reduzir a chance de infec¢do por HIN1 - 82,2%; reduzir a chance de transmissdao do HIN1
para os pacientes - 75,9%; reduzir a chance de transmissdo do H1N1 para os familiares - 63,8%

5 Ser mais velho; trabalhar em emergéncia ou terapia intensiva; ser médico

6 Ser médico; acreditar que a vacina é segura; crer que os trabalhadores da saude tém maiores
riscos de ter gripe; estar ciente de que os trabalhadores da saude devem receber a vacina
anualmente

Ser homem; ter maior escolaridade; ser casado; nunca ter fumado; ter plano de saude

Ser homem; ter mais de 45 anos
11 Autoprotecdo (67%-70,6%); vacinagdo prévia; proteger a familia 49,1%- 57,7%); proteger os
pacientes (49,4- 56,3%)

13 Trabalhar em instituicGes onde a vacinagao é obrigatodria
Crenga de que o pessoal de emergéncia tem que se vacinar todo ano; importancia da
vacinagdo; percepgdo de que a vacina tem poucos eventos adversos; vacinagdo prévia

14 Conhecimento de que a vacina é efetiva; preocupacdo em ficar doente por infectar-se no
trabalho; preocupag¢do em contaminar pacientes e familiares

16 Ser homem; ter mais de 44 anos; ser portadores de diabetes e de doengas cardiacas; ter nivel
educacional mais alto

18 Considerar que a vacinac¢do do profissional de saude é importante; considerar que a vacina é
efetiva
19 Ser homem; ter pds-graduagdo; ser médico; ser ocupante de cargo de diregdo; ser profissional

de manutengdo ou técnico ndo médico; ser trabalhador de hospital universitario

24 Proteger os familiares - 82,4%; autoprotecdo - 65,8%; proteger os pacientes - 57,1%; ser
homem; ter mais de 50 anos; trabalhar em terapia intensiva; ginecologia e pediatria

25 Ser mais velho; ter relacionamento estavel; ter dependentes e filho; ter convivio familiar com
criangas, pessoas idosas e com doengas cronicas; ter vacinagdo prévia; trabalhar em periodo
integral; percepc¢do de que tinham maior risco de adquirir HIN1 do que a populagdao em geral;
percepcdao de que a vacina protege também os pacientes; percep¢do de que o HIN1 é uma
doenca severa; percepcdo de que todos os trabalhadores precisam ser vacinados

27 Normas institucionais; autoprotecdo; oferta gratuita da vacina

Continua...
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MotivagGes pessoais; prevenir infecgdes em pessoas de sua relagdo(familiares, pacientes e

28
comunidade)

29 Ser enfermeiro(a), quando comparado aos médicos e técnicos de enfermagem

30 Obrigatoriedade de assinar termo de responsabilidade por ndo se vacinar (33%);
autoprotegdo - 28%; prote¢do dos pacientes - 26%

31 Ser mais velho (entre 50 e 65 anos); estar casado ou ter parceiro; ser médico ou dentista; ter
vacinagdo prévia; ter 21 ou mais anos de trabalho, ter alta satisfagdo com o trabalho

36 Ser enfermeira; ser branca; ser mais velha; trabalhar em instituicdo que dispde de dispositivos
de incentivo a vacinagdo

37 Autoprotecdo - 75%; protecdo da familia e amigos - 58,3%; protecdo dos pacientes - 50,0%

38 Percepgdo de que a vacina protege a propria saude; crenga na efetividade da vacina

39 Ser belga ou holandés quando comparado aos alemaes; percepg¢do de estar mais suscetivel a
doenga; vacinagdo prévia

41 Protecdo dos pacientes - 34,3%

2 Ter a vacina a disposi¢do; comunicagdo; marketing

44 Autoprotecgdo; proteger os pacientes; ser mais jovem

48 Entender que pertence a um grupo de risco para a infecgcdo

50 Ter conhecimento correto sobre a vacina; ter lido artigos cientificos sobre o imunobiolégico

51 Morar no campus universitdrio; ter experiéncia clinica; concordar que a vacina é importante

52 Ser homem; ser médico; ter maior tempo de servico; trabalhar em clinica médica; ter doenga
cronica; conviver com pessoa com mais de 65 anos de idade

53 Ser médico; concordar que a vacina é segura; acreditar que trabalhadores da saide tém mais
risco de adquirir gripe e estar convencido de que o trabalhador da saude deva receber vacina
anualmente; protecdo da familia - 53,9%; prevencdo da gripe - 53,4%; protecdo dos pacientes
-35,2%

54 Autoprotecdo; facilidade de se obter a vacina

Como razbes que afastam os profissionais

percepcdao de haver pressdes da industria

da vacinagdo, os trabalhos destacam o
desconhecimento sobre a vacina, a crencga de que
os profissionais da saude ndo se constituem em

grupo de risco, a obje¢do a vacina e a seus
supostos eventos adversos. Adicionalmente, ha

farmacéutica para seu emprego para além do
fundamentalmente indicado e, ainda, o baixo
acesso a vacina, a falta de tempo e os custos da
vacina quando ela ndo é ofertada gratuitamente
pelos servigos (Quadro 4).

Quadro 4. Fatores que contribuiram para diminuir a adesdo a vacinagdo contra a gripe, por profissionais e
estudantes da drea de saude, de acordo com os resultados explicitados nos estudos analisados.

Artigo Fatores que contribuiram para diminuir a adesao
1 Objecdo a vacina - 61,1%; preocupacgdo com os eventos adversos
3 Incerteza sobre os eventos adversos - 47%; incerteza sobre a seguranca da vacina - 33%; estar

muito ocupado - 22%

4 Supostos eventos adversos da vacina - 67,9%; falta de informagdo sobre a vacina - 50,9%;
percepcao de ndo estar sob risco de ter gripe

Continua...
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6

16

19

24

25

27

28

30

32

34

37

39

41

42

48

49

51

53

A industria farmacéutica influencia as decisGes sobre estratégias de vacinagdo

Crenga de que ndo pertence a um grupo de risco - 44%; supostos eventos adversos da vacina -
19%; crenga na ineficdcia da vacina - 13%

Baixo nivel educacional relacionou-se a menores indices de vacinagdo

Crencga de que ndo pertence a grupos de risco - 40,6%; ndo ter vacinacdo prévia - 34,5%; a
gripe ndo se constituir em doenga de severidade - 45,6%; medo de agulhas - 5,6%

Crenga, por parte do trabalhador da saude, de que existem poucos estudos que comprovem a
efetividade da vacina - 75,7%; posi¢dao pessoal contra a vacina - 55,9%; percepc¢do de que a

gripe por HIN1 é uma doenca benigna - 51,5%

Eventos adversos relacionados ao ovo ou a outros componentes da vacina; crenga que a
vacina pode causar doenga

Falta de tempo - 35,9%; percepgao de que estdo fora do grupo de risco - 25%; percepc¢do de
gue ndo precisam da vacina porque nao tém contato com pacientes de risco - 10,9%

Alta confianca na sua condi¢do imunoldgica; a vacinagdo ndo é necessaria; desconfianca na
seguranga da vacina

N3o apresentaram motivos para ndo vacinarem-se - 43%; tinham receio dos eventos adversos
- 18%; sentiram-se doentes em vacinagdo prévia - 16%

N3o ter a vacina a disposi¢do - 43%; medo de contrair a doenga - 16%; acreditar que nao
estavam sob risco, porque eram jovens e saudaveis - 13%; desconhecer a disponibilidade da

vacina no servigo - 13%

Medo dos supostos eventos adversos - 31,1%; desconhecimento da severidade da doencga -
20,5%; acreditar que o profissional ndo esta sob maior risco de ter a doenga - 8,3%

A vacina ndo foi ofertada - 59,2%; acreditar que nao pertence a um grupo de risco especifico
para gripe, bem como as suas complicagées - 40,8%

Desconfianga e lapso no conhecimento da efetividade da vacina
Considerar que a gripe é uma doenga leve - 36,9%; baixa eficacia da vacina - 28,8%

Ineficacia da vacina - 37,1%; mal-estar provocado pela vacina - 21%; ter baixo risco de
infectar-se - 20%

Desconfiar da efetividade da vacina

Lacunas no conhecimento sobre gripe e sobre a vacinagao contra influenza

Baixo acesso a vacina; preconceitos contra a vacina

Crengca de que companhias farmacéuticas influenciam decisGes sobre estratégias de

vacinagdo; discordar da vacinagdo - 34,5%; a protecdo conferida depende de fatores mais
consistentes - 30,8%; protecao e eficacia da vacina nao é de 100% - 22,7%
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54 Falta de tempo; desconhecer que a vacina é recomendada para os profissionais e estudantes

da drea de saude

55 Crenga de que nao necessita da vacina; medo dos supostos eventos adversos

58 N3do acreditar na vacina; ndao considerar a gripe como doenga grave; pensar que nao vai

adoecer; ser pessoalmente contra a vacina

Apesar de os estudos incluidos na presente
revisdo terem sido realizados em diferentes
ambientes de atencdo a saude e avaliarem
variadas categorias profissionais bem como
estudantes, pode-se ter um quadro das taxas de
vacinagdao em diversos tipos de servicos e em
varios paises. Identificaram-se também os fatores
mais recorrentes que contribuiram para
aumentar ou diminuir a adesdo dos profissionais
e estudantes da area da saude a vacinagdo contra
a gripe.

As percentagens de aderéncia a vacina
oscilaram de 5,3% a 94%. Esses resultados
desvelam que mesmo com a comprovada eficacia
da vacina na protec¢do dos profissionais da saude
e, em consequéncia, também de seus familiares
e, especialmente, dos pacientes sob o0s seus
cuidados, ainda assim se apresentam
disparidades na adesdo, permanecendo, na
média, abaixo do ideal.

Parece haver, todavia, conforme ja
mencionado, alguma confluéncia dos dados
quando s3do cotejados por paises. Isso nos
permite supor que as taxas de adesdo a
vacinagdo possam depender mais das politicas
governamentais sobre a imunizagdo dos
profissionais da saude do que exatamente de
fatores relacionados especificamente aos
profissionais.

Ha, porém, indicativos de que ocorre
também a interferéncia de variaveis de formacao
profissional na aderéncia a vacina. E, além delas,
estdo presentes, de igual modo, outros aspectos
relacionados a aceitagdo da vacina contra a gripe,
para além da categoria profissional.

Em duas pesquisas aparece 0 sexo
masculino como preditivo de maior adesdo a
vacina®®®2, A idade dos profissionais também
consta como dessemelhanga na aderéncia a
vacina. Encontrou-se a idade acima de 40 anos
como preditivo de maior adesdo ao
imunobioldgico®>?528, Um estudo malaio, todavia,
publicado mais recentemente, chegou a
melhores resultados de vacinagdo nas faixas
etarias mais baixas®. Por outro lado, em trabalho
realizado com enfermeiras e ocupacionais de

enfermagem atuantes em servicos domiciliares
nos Estados Unidos, verificou-se que as
trabalhadoras jovens e negras foram menos
aderentes a vacina e que ser graduada em
enfermagem foi relacionada a maiores taxas de
vacinagdo, quando comparadas aquelas que nao
o eram. Detectou-se, adicionalmente, que as
enfermeiras brancas demonstraram acreditar
mais na eficcia do imunobioldgico®.

De outra parte, nesse mesmo estudo, ficou
demonstrado que as percentagens de vacinagao
foram 12% maiores em instituicdes que
dispunham de dispositivos de incentivo a
vacinacdo®. Mencionem-se, ainda, que a
formacdo académica foi elencada como fator
positivo a aderéncia a vacinagdo, ou seja, quanto
mais altos os niveis educacionais, maiores os
indices de adesdes a vacina?®>2,

Por sua vez, os resultados das pesquisas
com estudantes apontam para a necessidade de
melhor ateng¢do na sua formagdo e também na
existéncia de politicas mais claras de vacinagao
dessa categoria. Se, por um lado, os estudantes
mantém contato com pacientes colocando-se em
risco de adquirir gripe e também de transmitir
para eles a infecgdo, por outro, as politicas
institucionais, quando existem, parecem ser
muito mais direcionadas a seus trabalhadores.

Note-se que uma pesquisa realizada com
estudantes de medicina mostrou como
preditores de adesdo a vacina morar no proprio
campus, ter experiéncia clinica e concordar que a
vacina é importante®. Outra pesquisa que
também revela resultados positivos em se
tratando de alunos da area da saude, mostrou
que a aderéncia a vacinagdo foi estatisticamente
relacionada ao conhecimento correto sobre a
vacina e com a leitura de artigos cientificos sobre
o0 assunto®,

Corroboram com essas constatagdes a
assertiva de que as instituicdes de ensino na area
da saude tém papel primordial na prevencdo e
controle das doengas imunopreviniveis, uma vez
que durante a formagdo académica se
fundamentam conceitos e valores.

Assim, cabe a observagdo de que ndo
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obstante motivos pessoais atuem na decisdo de
tomar ou ndo a vacina, as politicas institucionais
de recomendar fortemente a vacinagao dos
profissionais da saude, de ofertar gratuitamente
a vacina aos trabalhadores e, ainda, contribuir
com a formagdo em servico dos profissionais,
tém relevancia indubitavel.

Essa consideragdo vem ao encontro dos
resultados apresentados no artigo australiano
que exibiu um incremento na taxa de vacinagdo,
passando de 76% para 80%, apds a realizagdo de
campanha de conscientizagdo. Sdo citados, como
elementos que concorreram para uma maior
aderéncia, a existéncia da vacina a disposicdo e
os trabalhos de comunicacdo e marketing>2.

Imperativo dar relevo as investigacOes
cientificas realizadas pelo CDC, nos Estados
Unidos, que detectaram maiores taxas de adesdo
a vacina quando esta é oferecida gratuitamente,
no proprio local de trabalho e, mais que isso,
embora objeto de controvérsias, quando a
vacinacdo se constitui em demanda obrigatdria
nos servigos®’.

Importante salientar que em varios estudos
aqui analisados cita-se a subestimacdo do risco
de se adquirir gripe como elemento que afasta os
profissionais e também estudantes de se
vacinarem.

A gripe é, com frequéncia, considerada
como de pouca gravidade e ndo se da a devida
importancia ao risco da veiculagdo do virus aos
pacientes.

Naqueles estudos em que se fazem as
gradagOes das principais razdes dos profissionais
e estudantes de se vacinarem, quase sempre a
protecdo dos pacientes aparece, em que pese
sua importancia, quando muito, a partir do
segundo ou terceiro lugart13243847,

Conclusdo

A vacinagdo antigripal tem sido defendida
como importante elemento na prote¢do dos
profissionais de saude, com implicagdes positivas
para esses trabalhadores, redugdo no
absenteismo ao trabalho e consequente
diminuigdo dos custos financeiros nos servigos.
Destaca-se, especialmente, a importancia da
vacina na diminui¢do do risco dos profissionais e
estudantes de contaminar os pacientes sob os
seus cuidados.

Todavia, os autores sdo unanimes em
evidenciar que ha grande variacdo nas taxas de
adesdo a vacina anti-influenza e que essa
aderéncia é quase sempre aquém do desejavel.

Comprova-se, com a presente revisdo, que,
de fato, ha variabilidade substantiva nas taxas de

vacinagdo e que também elas se apresentam, na
maioria das vezes, inferiores ao necessario.

Entretanto, cumpre mencionar que pela
andlise dos artigos pdde-se vislumbrar certa
recorréncia nos resultados quando esses sdo
tomados por paises. Isso permite ponderar que a
vacinagdo dos profissionais parece depender
mais das politicas governamentais para o
gerenciamento do assunto do que
exclusivamente de razGes pessoais dos
trabalhadores. A oferta gratuita da vacina,
preferencialmente no préprio local de trabalho, e
até a obrigatoriedade da vacinagdo, afigura-se
como um exemplo.

Importa salientar, no entanto, as naturais
limitacgbes do estudo para uma afirmagdo
categérica nesse sentido. O numero de trabalhos
analisados, por pais, foi modesto e, assim, eles
ndo refletem, necessariamente, os resultados de
todas as suas regides e servigos.

Para se confirmar ou se refutar a
possiblidade aqui colocada, outros estudos, mais
verticais, por pais, utilizando uma mesma
sistematica e metodologia, a exemplo até do que
vem sendo realizado por um ou outro grupo de
pesquisadores, deveriam ser realizados.

Também, a estrutura organizacional das
instituicGes parece ter relevancia na adesdo a
vacina. Alguns estudos aqui analisados tratam, de
algum modo, desse assunto, mas ndo se constitui
na tematica principal das pesquisas. Parte
substantiva dos trabalhos centram-se nos
motivos pessoais que levam o individuo a se
vacinar ou a sua recusa a vacina.

Assim, pensamos que complementarmente
as pesquisas com a populagdo de profissionais de
saude e estudantes da d4rea, devam ser
analisadas outras investigacGes cientificas, com
énfase maior nas instituicbes e nos seus
mecanismos de controle da vacinagao.
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