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Resumo: A vacinacdo € uma das intervencdes de prevencdo primaria mais eficazes na salude publica,
porém, a hesitagdo vacina representa um desafio significativo para alcangar as taxas de cobertura
vacinal infantil recomendadas pelo Ministério da Salde (MS). Esse estudo objetiva compreender
e explorar os desafios relacionados a hesitacéo vacinal, além de analisar e propor estratégias para
aumentar a cobertura vacinal. Como metodologia utilizou-se a revisdo narrativa, caracterizada
por uma abordagem qualitativa e critica. 1sso, por meio de uma busca na base de dados da
Biblioteca Virtual de Salde, no dia 24/05/2024, analisando 28 artigos, encontrados com a
seguinte correlacdo ((vacinacdo Or imunizagdo OR immunization OR vaccination) And (infantil
or child*) AND (Brasil OR Brazil)), delimitada ao titulo dos artigos, publicados nos dltimos 10
anos. Dos artigos analisados, aproximadamente 60% foram publicados de 2021 a 2024, e cerca
de 57% tém abordagem quantitativa. A andlise historica mostra que, apesar da implementacéo de
politicas publicas eficazes como o Programa Nacional de Imunizagbes (1973), e 0s avancos
decorrentes da formagdo do Sistema Unico de Salde (SUS) em 1990, a vacinacdo popular no
Brasil ainda enfrenta inimeros desafios. A hesitagdo vacina € influenciada por fatores como a
desinformagdo, baixa escolaridade materna, fata de plangamento e organizacdo nas salas de
vacinacdo, e auséncia ou baixa acessibilidade aos usuarios do SUS. Observou-se que, no Brasil, a
cobertura vacinal (quanto as vacinas do calendério infantil: BCG, Hepatite B, VIP, Pentavalente,
Pneumococica 10, Rotavirus humano, Meningocécica C, Hepatite A e Triplice vira) para
criancgas de até 2 anos variou de 97% em 2015 para 69% em 2021. Esses niveis estéo abaixo dos
recomendados pelo MS, 90% para a BCG e Rotavirus humano, e 95% para as demais vacinas.
Nesse contexto, a queda na vacinagdo da poliomielite, erradicada em 1989, exemplifica a
gravidade da hesitacdo vacina na populagdo, podendo contribuir no ressurgimento de doencas
preveniveis e aumento da mortalidade infantil. Concomitantemente, a pandemia de COVID-19
intensificou 0 movimento anti-vacina, com a propagacdo de noticias falsas e disseminacéo de
desinformacdo, gerando sérias implicacdes a salde publica. Tal baixa cobertura vacinal favorece
surtos de doencas, gera uma maior necessidade de intervencdes médicas e hospitalares, mais
gastos publicos e prejuizos a imunidade de grupo, expondo populagdes vulneraveis a doencas
infecciosas. Portanto, para combater a hesitagcdo vacinal e aumentar cobertura vacinal s&o
necessarias politicas publicas eficazes e campanhas educativas, como programas de
conscientizagdo comunitaria - com compreensdo do acolhimento como ferramenta essencial,
treinamentos de profissionais de salde, investimento em infraestrutura e promogdo de maior
acessibilidade as vacinas. Além disso, é crucia também combater a desinformac&o nas midias
digitais e integrar a vacinacdo nos programas de salide escolar.
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