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1. INTRODUCAO

A vacinagcdo contra influenza constitui um dos principais meios de
prevencdo de doencas respiratorias em idosos (FRANCISCO; DONALISIO;
LATTORRE, 2004). Neste contexto, desde 1999 a vacina contra gripe esta
disponivel pelo Sistema Unico de Satde (SUS).

A Campanha Nacional de Vacinagdo do Idoso, visa contribuir com a
reducdo das internacdes hospitalares e da mortalidade atribuivel a influenza em
idosos (BRASIL, 2018). Porém, mesmo sendo ofertada pelo SUS a todos idosos
brasileiros, h4 sempre um percentual que ndo aderem a campanha, resultando no
ndo cumprimento das metas estabelecidas pelo Ministério da Saude, de vacinar
80% da populagdo (FRANCISCO; BORIM; NERI, 2015 ; MOURA et al., 2015).

Considerando que a identificacdo das diferencas sociais na falha da
cobertura vacinal em idosos pode contribuir para a diminuicdo das desigualdades
na sua ocorréncia, o objetivo deste estudo foi estimar as prevaléncias de néo
vacinacdo contra gripe em idosos brasileiros, segundo variaveis
sociodemogréficas e regido geogréfica.

2. METODOLOGIA

Estudo transversal de base domiciliar com dados da Pesquisa Nacional de
Saude (PNS) de 2013. A PNS é um inquérito de base populacional realizado pelo
Ministério da Saude (MS) em parceria com o Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), que tem por objetivo fornecer informacdes a respeito do
desempenho do sistema nacional de saude, além de questfes de saude e estilo
de vida da populacéo brasileira (DAMACENA et al., 2015).

O processo amostral da PNS foi conduzido por conglomerados em trés
estagios de selecédo. No primeiro estagio foram sorteadas as unidades primarias
de amostragem (UPAs), no segundo foram selecionados os domicilios, e no
terceiro foi escolhido, em cada domicilio sorteado, um morador com 18 anos ou
mais de idade para responder ao questionario individual. A presente andlise
incluiu0 apenas os idosos, de 60 anos ou mais, participantes da PNS do ano de
2013. Mais detalhes sobre o método da PNS estdo disponiveis em publicacdo
prévia (SOUZA-JUNIOR et al., 2015)

A variavel dependente, ndo vacinagdo contra influenza, foi avaliada por
meio da pergunta “Nos ultimos 12 meses, o Sr.(a) tomou vacina contra gripe (sim
ou ndo)”. As variaveis independentes foram: sexo (masculino e feminino), cor da
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pele autorreferida (branca e preta/parda), idade (60-69 anos, 70-79 anos e 80
anos ou mais), escolaridade (sem instrucdo, ensino fundamental incompleto,
ensino fundamental completo, ensino médio incompleto, ensino médio completo,
ensino superior incompleto e ensino superior completo), posse de plano privado
de saude (sim ou néo) e regido geografica de residéncia (Norte, Nordeste, Sul,
Sudeste e Centro-Oeste)

Inicialmente foi realizada analise descritiva dos dados apresentando as
caracteristicas dos idosos. Em seguida, as estimativas de prevaléncias (%) de
nao vacinacdo contra gripe geral e segundo as variaveis independentes, e 0s
respectivos intervalos de confianga de 95% foram calculados. Em todas as
analises foi utilizado o comando “survey”, que considera o desenho do estudo de
uma amostra complexa e foram conduzidas no pacote estatistico Stata, verséo
13.0 (StataCorp LP, College Station, TX, EUA).

A PNS foi aprovada pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP), do Conselho Nacional de Saude (CNS), em 26 junho de 2013
(processo no 328.159). Os microdados da pesquisa estao disponiveis na pagina
eletrbnica do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE. Pesquisa
Nacional de Saude-PNS. https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/saude/9160-
pesquisa-nacional-de-saude.html?=&t=microdados).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 23.815 idosos, com maior proporcdo de
mulheres (55,7%) e maioria com cor da pele branca ou parda (53,0%). A média
de idade foi de 69,8 anos (+8,1). Do total de idosos entrevistados,
aproximadamente 68% tinham ensino fundamental completo ou menos, e cerca
de 71% néo possuiam plano privado de saude. Em relacdo a regido geogréfica de
residéncia, 31,0% residiam no Nordeste e 27,4% na regido Sudeste.

A prevaléncia geral de néo realizacdo de vacina contra gripe foi de 27,2%
(IC95%: 25,7; 28,7), sendo de 29,0% (IC95%: 26,8; 31,3) entre idosos pretos e
pardos e de 25,9% (IC95%: 24,0; 28,0) naqueles de cor da pele branca. Segundo
as categorias de escolaridade, a prevaléncia variou de 22,0% (IC95%: 17,6; 27,1)
para idosos com ensino fundamental completo a 40,8% (IC95%: 25,0; 58,8) entre
aqueles com ensino superior incompleto. Em relacao a posse de plano privado de
saude, idosos sem plano de saude tiveram uma prevaléncia de néo realizacédo de
vacina da gripe de 29,2% (IC95%: 27,4; 31,1), e aqueles com plano privado
apresentaram prevaléncia de 23,1% (IC95%: 20,6; 25,7). A regido Sudeste foi a
qgue registrou a menor prevaléncia de ndo realizacdo de vacina contra gripe
(21,3%,IC95%: 18,6; 24,0) e a Nordeste registrou a maior prevaléncia (32,9%,
IC95%: 30,1; 35,7) (Figura 1).

Observa-se que a prevaléncia de ndo vacinacdo estd acima de 20%,
ocasionando uma cobertura vacinal abaixo daquela esperada pelo Ministério da
Saude, semelhante ao resultado encontrado em outros estudos (FRANCISCO;
BORIM; NERI, 2015; GUIMARAES, 2013). N&do foi encontrada diferenca
estatistica quanto as variaveis sexo e idade. Quanto a associacao entre cobertura
vacinal e escolaridade, os achados da literatura ndo sdo unanimes. No presente
estudo observou-se maior prevaléncia de ndo vacinacdo entre os idosos com
ensino superior incompleto, achado semelhante ao Inquérito de Saude no
Municipio de Campinas (ISACamp), onde idosos com maior escolaridade foram
agueles que tiveram menor cobertura vacinal, sugerindo que estes normalmente
apresentam maior renda, utilizam servi¢cos de saude privados, onde normalmente
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os profissionais orientam menos a vacinacdo (FRANCISCO; BARROS;
CORDEIRO, 2011),

Quanto as diferencas encontradas entre as regibes geograficas, nossos
resultados mostraram uma maior prevaléncia de nao realizacdo na regiédo
Nordeste e menor na Regido Sudeste. Essas regibes sao notadamente
conhecidas por apresentarem diferengas quanto as caracteristicas
socioeconbmicas e de saude. A regido Nordeste € marcada por um historico de
condi¢cdes desfavoraveis, com menor acesso aos servicos de salude e maior
disparidade na distribuicdo de renda (TRAVASSOS; OLIVEIRA; VIACAVA, 2006).

Neste estudo, idosos de cor da pele preta ou parda e sem posse de plano
privado de saude apresentaram maiores prevaléncias de nado realizacdo de vacina
contra gripe. Essas sdo caracteristicas que normalmente sdo associadas a piores
desfechos em saude. Porém, essa associacdo ndo era esperada em se tratando
da cobertura vacinal no Brasil, jA que a vacina contra gripe é ofertada a todos
idosos brasileiros pelo SUS, que tem como um dos principios fundamentais a
universalidade. Considerando estes resultados, observa-se que apesar do esfor¢o
do governo federal para reducdo na falta de acesso e aumento do aporte de
insumos para os servicos de saude, persistem desigualdades no que tange a
vacinacao dos idosos.

Figura 1. Prevaléncia de nédo realizacdo de vacina contra gripe em idosos
brasileiros segundo regido geogréfica de residéncia, PNS, 2013.
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4, CONCLUSOES

Os achados apontam elevada prevaléncia de néo realizacdo de vacina
contra gripe em idosos brasileiros, em especial naqueles idosos de cor da pele
preta ou parda, de maior escolaridade, sem plano privado de saude e residentes
na regido Nordeste. Identificar entre os idosos aqueles que néo realizam vacina
contra gripe, pode ser util na elaboracédo de estratégias e acdes especificas aos
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subgrupos que apresentaram as maiores prevaléncias, contribuindo para o
aumento da cobertura vacinal e também com as reducdo de desigualdades em
saude, reconhecidamente existentes no Brasil.
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