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RESUMO

Introducé&o: Em 1796 a primeira vacina contra a variola foi desenvolvida pelo médico
e cientista inglés Edward Jenner. Com o inicio da aplicagdo dos imunizantes, surgiu o
movimento antivacina tendo como objetivo contestar essa nova descoberta cientifica
e seus beneficios para a saude da populacdo. Com o passar das épocas esse
movimento tem crescido e se fortalecido sobretudo nas ultimas décadas. Mesmo
diante da pandemia do SARS-CoV-2, com seu impacto devastador e milhares de
mortes em todo o mundo, os antivaxxers ainda recorrem ao anticientificismo e ao
negacionismo para influenciar a hesitagao/rejeicdo vacinal, embora, a vacinagao
contra a COVID-19 tenha se mostrado eficiente na protecdo da vida humana e no
controle epidemioldgico de uma doenca de tamanha repercussédo. Objetivo: Analisar
a influéncia do movimento antivacina sobre a aceitacéo vacinal frente a pandemia da
COVID-19 entre os anos de 2020 e 2022. Métodos: Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura. As bases de dados utilizadas para a busca dos artigos foram
PubMed/NCBI e MEDLINE/BVS, através dos operadores logicos “COVID-19,
‘Immunization” e “Anti-vaccine moviment”. A qualidade dos artigos foi analisada por
meio dos instrumentos Mixed Methods Appraisal Tool- MMAT® e Standards for
Reporting Qualitative Research- SRQR®. Os critérios de inclusdo foram artigos
cientificos em formato eletrénico na integra, de acesso livre pela internet, publicados
no periodo de janeiro de 2020 a junho de 2022, em periédicos nas linguas inglesa ou
espanhola, de natureza qualitativa ou mista (estudos que utilizam métodos de
pesquisa quantitativa e qualitativa), sem restricdo quanto a faixa etaria dos individuos
utilizados nos estudos levantados. Resultados: A amostra foi constituida por 10
artigos, sendo 6 artigos de natureza qualitativo e 4 artigos mistos, possuindo
publicacdes de diversos paises. ApOs a andlise foi observado que existe uma
importante relacdo entre o movimento antivacina e as redes sociais, que Sao o
principal instrumento de disseminacdo de teorias da conspiracdo contra 0s
imunizantes, fato nitidamente notado durante a pandemia da COVID-19, assim como
aspectos individuais dos sujeitos, sendo exemplo as experiéncias passadas com a
imunizacdo e a relacdo com os profissionais da area de saude, além dos fatores
socioculturais das diferentes sociedades. Consideracdes finais: Foi possivel notar
gue a influéncia do movimento antivacina sobre a aceitacdo vacinal frente a pandemia
da COVID-19 é um tema complexo e que esta ligado a diversos fatores de ambito
individual e coletivo da sociedade, tendo as redes sociais como grande influenciadora
na tomada de decisfes dos individuos.

Palavras-chave:COVID-19. Imunizagcdo. Movimento antivacina.



ABSTRACT

Introduction: In 1796, the english physician and scientist Edward Jenner developed
the first smallpox vaccine. With the beginning of the application of immunizers, the anti-
vaccine movement emerged to contest this new scientific discovery and its benefits for
the health of the population. Over the years, this movement has grown and
strengthened, especially in recent decades. Even in the face of the SARS-CoV-2
pandemic, with its devastating impact and thousands of deaths worldwide, anti-vaxxers
still resort to anti-scientism and denialism to influence vaccine hesitancy/rejection,
despite COVID-19 vaccination proved to be efficient in protecting human life and in the
epidemiological control of a disease of such repercussion. Objective: To analyze the
influence of the anti-vaccine movement on vaccine acceptance in the face of the
COVID-19 pandemic between the years 2020 and 2022. Methods: This is an
integrative literature review. The databases used to search for articles were
PubMed/NCBI and MEDLINE/BVS, using the logical operators “COVID-19”,
“Immunization” and “Anti-vaccine movement”. The quality of the articles was analyzed
using the Mixed Methods Appraisal Tool- MMAT® and Standards for Reporting
Qualitative Research- SRQR® instruments. The inclusion criteria were scientific
articles in full electronic format, freely accessible via the internet, published from
january 2020 to june 2022, in journals in english or panish, of a qualitative or mixed
nature (studies that use research methods quantitative and qualitative), without
restriction regarding the age group of the individuals used in the studies surveyed.
Results: The sample consisted of 10 articles, 6 qualitative and 4 mixed articles, with
publications from different countries. After the analysis, it was observed that there is
an important relationship between the anti-vaccination movement and social networks,
which are the main instrument for the dissemination of conspiracy theories against
immunizers, a fact noted during the COVID-19 pandemic, as well as individual aspects
of the subjects, such as past experiences with immunization and the relationship with
health professionals, in addition to the sociocultural factors of different societies. Final
considerations: It was possible to notice that the influence of the anti-vaccination
movement on vaccine acceptance in the face of the COVID-19 pandemic is a complex
issue that is linked to several factors in the individual and collective scope of society,
with social networks as a great influencer in the decision to be taken by individuals.

Keywords: COVID-19. Immunization. Anti-vaccine moviment.
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1 INTRODUCAO

A imunizacéo é um importante e valioso instrumento da saude publica global, tendo a
primeira vacina, que prevenia a variola, sido criada em 1796 pelas maos do médico e
cientista inglés Edward Jenner. Apds essa iniciativa, 0os imunizantes foram
introduzidos na sociedade e a partir disso, diversos meédicos e cientistas como Louis
Pasteur, que em 1885 criou a vacina contra a raiva, passaram a desenvolver novos
materiais semelhantes. Com o avango desse processo, 0 aperfeicoamento das
técnicas fez com que a quantidade de doencas preveniveis por imunizacdo

aumentassem com o passar do tempo?.

Seguindo o caminho contrario, 0 movimento antivacina € um grupo antag6nico aos
imunizantes que vem atuando desde os primordios da imunizacao até os dias atuais.
Em 1853, apos a aprovacao da Lei de Vacinacédo na Inglaterra, que tinha por finalidade
combater a Variola, foi fundada em Londres a Anti-Vaccination League (Liga
Antivacinacao). Nesta mesma direcdo, no ano de 1867 surgiu outro grupo de oposi¢cao
a imunizacdo, a Anti-Compulsory Vaccination League (Liga de Vacinacdo
Anticompulséria), que se baseava no direito de ndo violacdo a liberdade dos

individuosz2.

Ap6s o inicio do século XXI, as discussdes sobre essa temética se tornaram cada vez
mais evidentes e o ressurgimento de doencas uma vez controladas, tornaram-se mais
comuns. Nos Estados Unidos em 2014, segundo dados do Centers for Disease
Control and Prevention (CDC), ocorreu uma epidemia de coqueluche no Estado da
California, com taxas 5 vezes maiores do que as basais®. De modo semelhante, de
acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS), houve um aumento de
300% nos casos de sarampo em todo o0 mundo, comparando-se 0s primeiros 3 meses
de 2019 com o mesmo periodo de 20184 Nesse mesmo ano, apds uma expressiva
circulacdo da doenca, o Brasil perdeu o titulo de pais livre do sarampo, que havia
recebido em 2016, sendo a vacinacdo uma das melhores estratégias para o combate

desse surto®.

Conforme analise da cobertura vacinal para o sarampo no Brasil, de 2013 a abril de

2019, foi percebida para primeira dose da vacina triplice viral uma diminuicdo das



taxas de imunizacdo desde 2017%. Similarmente, um levantamento feito sobre a
cobertura vacinal para poliomielite entre 1990 e 2016, provou que 0s niveis de
vacinagdo passaram a declinar a partir do dltimo ano estudado’. Nesse sentido, os
desafios frente a diminuicdo das taxas de vacinagédo no Brasil ttm se tornado mais

evidentes com o passar dos anos.

E importante salientar que o Programa Nacional de Imunizacées (PNI) possui papel
primordial no cenario da salde publica brasileira, reforcando a vacinagdo como meio
fundamental para o controle de diversas doencas. Ademais, sendo também
responséavel pela coordenacdo das mais diversas estratégias voltadas para protecao
imunolégica dos brasileiros, como a distribuicdo de imunizantes seguros e eficientes
para os cidadédos do pais®. Vale ressaltar que a vacinagdo € obrigatéria no territério
brasileiro, consoante previséo legal nos Art. 27 e 29 do Decreto N° 78.231 de 12 de
agosto de 1976, e, apesar disso, uma parcela da populagdo deixa de se vacinar®. As
motivacdes para essa recusa/hesitacdo variam desde crencas religiosas, questao
socioecondmicas, supersticdes, medo, falta de informacéo, até a disseminacao de

noticias falsasO.

No cenario da pandemia do SARS-CoV-2, a vacina¢ao se provou, mais uma vez, uma
grande aliada dos individuos e um instrumento essencial para o enfrentamento de
uma pandemia. Um fato relevante aconteceu no municipio de Serrana, interior do
Estado de Sdo Paulo, onde apés a vacinacédo de 98% da populacdo com duas doses
da vacina Coronavac, numeros preliminares sugeriram diminuicdo de 95% das mortes
pela COVID-19 na cidade!!

Segundo dados da Fiocruz, entre os dias 15 e 28 de agosto de 2021, o declinio no
namero de Obitos por COVID-19 ocorreu pela décima semana sucessiva, tendo esse
namero diminuido 1,6% ao dia e o nimero de casos 2,4%. Analogamente, no mesmo
periodo, somente o Estado de Roraima se encontrava com taxa de ocupacéao de leitos
de UTI COVID-19 para adultos no SUS (Sistema Unico de Salde) acima de 80%.
Esses numeros foram possiveis gracas aos resultados da vacinacdo em massa,
considerando ainda, que a imunizacao previne o agravamento da doenca, mas nao
evita a transmissdo de maneira completa'?. Ainda de acordo com um levantamento

feito por pesquisadores da USP (Universidade de Sao Paulo) e UNESP (Universidade



Estadual Paulista), a maioria das mortes por COVID-19 no ano de 2021 no Brasil foi
de individuos nédo vacinados, o que corrobora com os dados supracitados!3. Dessa
forma, esses indices sdo capazes de demonstrar o poder que a vacinacao possui,

ainda que nao seja 100% eficaz na protecéo contra uma doencga.

Diante da importancia das vacinas para o controle de doencas de carater epidémico,
como a COVID-19 e suas repercussodes sobre a qualidade de vida de toda populacéao,
torna-se significativo o desenvolvimento de estudos académicos que analisem as
repercussdes historico-sociais e os impactos do movimento antivacina na aceitacédo
vacinal na atualidade, principalmente ao se considerar o recente cenario da pandemia
do SARS-CoV-2.

2 OBJETIVO

Analisar a influéncia do movimento antivacina sobre a aceitagdo vacinal frente a
pandemia da COVID-19 entre os anos de 2020 e 2022.

3 REVISAO DA LITERATURA

No perpassar da historia, varias doencas que antes causavam sequelas irreversiveis
e até mesmo a morte, foram sendo combatidas pela imunizagéo e, em alguns casos,
erradicadas, a exemplo da variola, enfermidade que afetou os seres humanos por
mais de 3 mil anos e foi responsavel pela morte de aproximadamente 300 milhdes de
pessoas somente no século XX. Com a sua erradicacdo em 1980, além das vantagens
do ponto de vista da saude, € importante salientar os beneficios na seara econémica
uma vez que desde sua eliminagdo estima-se a economia de cerca de 1 bilhdo de

dolares anualmente nos sistemas de saldel4.

Paralelamente a criacdo e expansao da imunizacdo, 0 movimento antivacina surgiu
como uma forte oposicéo aos imunizantes. As justificativas para a ndo adeséo vacinal
vao desde questdes religiosas até questdes de ordem sociais e sdo datadas desde o
século VXIIIt. Em 1885, fatos mostram que no Canada, o médico Alexander M. Ross
disseminava pensamentos antivacinas relacionados a variola, tentando minimizar a
doenca e fazer com que a populagéo a enxergasse como uma ameaga menor. Apesar
disso, o proprio médico ja teria se vacinado contra a moléstia, enquanto cerca de 3.234

mortes ja haviam ocorrido em Montreal®.
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No Brasil em 1904, a Revolta da Vacina configurou-se como um dos mais importantes
movimentos de boicote vacinal do pais. A populacéo recusou a vacinagdo compulsoria
contra a variola, implementada por Oswaldo Cruz numa tentativa de controlar a
epidemia da doenca que assolava o pais, criando até mesmo uma Liga Contra a
Vacinacdo Obrigatéria. No sentido contrario, em 1908, ap6s uma intensificacdo da
epidemia, a propria populacdo buscou a vacinacdo. Vale destacar que nesse
movimento brasileiro, a satde publica ndo era a Unica pauta que estava em questao.
As demandas politicas e militares também se misturavam a inquietagédo popular, o que

mostra a relacéo entre a adesédo vacinal e o contexto sociopolitico de cada época?®.

Apesar de ter transcorrido mais de um século, teorias persecutodrias e a disseminacao
de informacgdes ndo baseadas em constatacdes cientificas ainda persistem, provando
gue as acBes humanas se repetem ao longa da histéria apenas com roupagens
diferentes. Nesse sentido, o maior fortalecimento e expansdo do movimento
antivacina da atualidade ocorreu apés a publicacdo de um artigo em 1998, escrito pelo
ex-meédico britanico Andrew Wakefield, onde foi estabelecido uma relacdo entre a
vacina triplice viral (MMR) e o desenvolvimento de autismo em criangas, 0 que gerou
uma queda nas taxas de vacinagcdo com a MMR, que na Inglaterra foi de 92% em
1998 a 80% em 2003*7. No ano de 2019, um estudo feito pelo Statens Serum Institut,
com cerca de 650 mil criancas, revelou, assim como diversos estudos publicados
anteriormente, que nao existe relacao entre a MMR e a chance de desenvolvimento
de Transtorno do Espectro Autista (TEA), provando, novamente, que o artigo de
Wakefield ndo passava de uma fraude®®.

Como resultado desse longo processo e da continuidade da disseminacdo de
pensamentos anti-imunizacdo, os numeros de individuos que deixam de se vacinar
tem aumentado ao longo dos anos, dando espaco para o surgimento e ressurgimento
de diversas doencas de carater epidémico. O sarampo, por exemplo, alcangou o maior
namero de casos registrados desde 1996, tendo cerca de 207,5 mil mortes somente
no ano de 2019 e a diminuicdo da cobertura vacinal se configura como uma das
causas do retorno dos surtos dessa doenca que ocorrem com a nao vacinagao ou a

subvacinacéo®®.
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A partir do momento em que pais deixam de vacinar seus filhos, além de coloca-los
em risco, outras criangas também sao postas em perigo, principalmente aquelas que
ndo podem se vacinar por motivos de salude ou que ndo foram capazes de
desenvolver uma imunidade adequada mesmo tendo se vacinado. Diversos estudos
provam que a nao vacinagdo aumenta de forma significativa as chances de as
criancas adquirirem doencas que sdo prevenieis por imunizacao e isso inclui aquelas
gue ja sao vacinadas. Foi possivel estabelecer que surtos de sarampo e coqueluche
gue ocorreram em escolas dos Estados Unidos (EUA) se relacionavam a um numero
alto de isentos vacinais, 0 que comprova que a néo vacinacado nao afeta somente o

ambito individual, mas também o ambito coletivo?°.

Ainda nos EUA, existem indicadores de que o surto de sarampo ocorrido entre 2014
e 2015 na Disneyland, Califérnia, possui relacdo com taxas vacinais entre 50 e 86%,
gue sdo consideradas abaixo do necessario para o alcance da imunidade de
rebanho?!. Considerando individuos isentos de vacinacéo, esses possuem 35 vezes
mais chances de contrair sarampo do que pessoas vacinadas, além disso, 0 aumento
desses grupos seria diretamente proporcional as taxas de infeccéo por individuos que
ndo fazem parte dessa populacdo??. Outro exemplo significativo é o fato de que no
caso da coqueluche, criangas nao vacinadas possuem cerca de 13 vezes mais
chances de adquirirem a doenca, enquanto a chance de infeccdo aumenta 1,9 vezes

em criangas subvacinadas?3.

No Brasil, em 2017 foi alcangada a menor taxa de vacinagdo apds anos, sendo uma
das causas a percepcéao errbnea de que a imunizagcdo ndo € mais necessaria, uma
vez que as doengas tém se tornado menos comuns. Nesse mesmo ano, a cobertura
da vacina triplice viral alcancou apenas 84%, comparada ao ano de 2015 onde a taxa
chegou a 96%, o que favoreceu o ressurgimento de focos de sarampo, principalmente
em Estados da regido Norte, sendo importante lembrar que o pais havia eliminado a
doenca em 2016. Dados ainda revelam que das criangas que nasceram ou fizeram 1
ano de vida em 2017, 23% ndo estavam completamente vacinadas contra a

poliomielite, informacé&o grave e que reflete uma realidade preocupante?*.

Para provar, mais uma vez, a necessidade das vacinas como um recurso para

prevencéo de infecgdes, um estudo revelou que na regido metropolitana de Salvador,
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no Estado da Bahia, houve uma queda significativa na incidéncia de meningite C na
faixa etaria de 0 a 4 anos, 6 anos depois da utilizagcdo do imunizante MenC, sendo
uma reducdo de 71% no momento pés-campanha de imunizacéo, do ano de 2011 a
2016, em comparagcdo com o periodo pré-campanhas, de 2005 a 2009. Essas ac¢des
voltadas para vacinacao se intensificaram apds uma epidemia da doenga que ocorreu

no ano de 20102,

No contexto da pandemia do SARS-CoV-2, um estudo francés que utilizou dados de
aproximadamente 22 milhdes de pessoas, comprovou que individuos vacinados
possuem uma chance 9 vezes menor de serem hospitalizados ou morrerem devido a
doenca?®. Além disso, segundo o Instituto de Infectologia Emilio Ribas, um estudo feito
utilizando dados do Ministério da Saude sobre mortalidade e cobertura vacinal da
COVID-19 mostrou que aproximadamente 13,8 mil mortes foram evitadas em 2021
em individuos acima de 80 anos dentro de um intervalo de 8 semanas, gracas a
vacinacdo que foi iniciada em janeiro desse mesmo ano?’. Assim, é possivel notar a
importancia da imunizacdo como instrumento de controle de doencas e manutencao
de vidas dentro de uma pandemia, realidade que também se estende a momentos

epidemiologicas de menor gravidade.

Em 2019, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estabeleceu a relutancia vacinal
como uma das dez ameacas a saude, lembrando que a vacinacdo tem um custo-
efetividade muito bom na prevencdo de doencas evitaveis por imunizacdo, sendo
responsavel por impedir entre 2 e 3 milhdes de morte todos os anos, numero que
poderia aumentar caso a cobertura vacinal global atingisse maiores taxas. A
Organizacéao ainda fala que dentre as causas da hesitacdo também € possivel listar a
complacéncia e a inconveniéncia no processo de conseguir 0s imunizantes, que sao

duas das trés categorias do modelo “Trés Cs” da hesitagdo vacinal?®.

Pensando no modelo supracitado, a complacéncia se relaciona com a falsa sensacgao
de que a imunizacdo ndo é mais um instrumento necessario, uma vez que as doencas
nao representam riscos elevados. A conveniéncia diz respeito aos caminhos que os
individuos precisam percorrer para alcangar as vacinas, COmo 0 acesso aos Servicos
de saude e a capacidade de entendimento sobre aquele imunizante, por exemplo. Por

fim, a terceira categoria, a confianca, esta associada a eficiéncia e seguranca das
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vacinas, além também da relacdo com os servicos/profissionais de saude e o

estabelecimento de uma parceira legitima com esses?°.

Ao se considerar a influéncia dos sistemas de saude na hesitacao vacinal, é possivel
notar que, por meio de agbes como a monitorizagdo da seguranga das vacinas, das
recomendacdes vacinais e das politicas de imunizacdo, é produzida no publico uma
maior credibilidade frente a imunizacdo o que gera consequentemente, uma barreira
contra a incerteza vacinal®®. Também é perceptivel que a construcdo de um
relacionamento baseado na confianca com profissionais de saude € um ponto
essencial para a maior adesao vacinal. Esse grupo de individuos que sao apoiadores
da imunizacdo e que expdem essa opinido, além de fornecer informacdes claras e
baseadas em evidéncias aos usuarios dos servi¢os, acabam favorecendo posicdes
positivas frente a vacinacdo. Esse fato reforca a necessidade da participagéo ativa
dos profissionais da saude contra 0s anti-vaxxers e ha promog¢ao da imuniza¢gdo como

o melhor caminho para a protecédo da satude populacional3:.

Embora a protecdo oferecida pelos imunizantes seja amplamente conhecida, a
hesitagdo/recusa vacinal existe e suas razdes séo diversas. Para entender essas
motivagdes, analisar 0 contexto sociocultural, histérico e politico no qual o individuo
estd inserido naquele momento € muito importante, uma vez que o somatorio de
experiéncias individuais se configura como fonte para a hesitacdo vacinal 32. Dentre
outras causas desse tipo de posicionamento tem-se também as questdes religiosas

e/ou filosoéficassC.

Outro ponto importante da ndo adesao séo as informagdes ou desinformacdes que
chegam aos usuarios dos servicos de saude, sobretudo pelos meios de comunicacao,
gue tem as redes sociais como eixo central atualmente. Uma vez que noticias
duvidosas e que desacreditam a seguranca das vacinas sdo disseminadas, 0s
individuos passam a questionar a imunizacéo e se tornam mais propensos a hesitar.
No Brasil, grupos como O Lado Obscuro das Vacinas e Vacinas: O Maior Crime da
Historia, presentes na rede social Facebook e atuantes ha alguns anos, séo
responsaveis por veicular informagBes conspiracionista, distorcer fatos e dados

verdadeiros e até sugerir a utilizacdo de medicamentos ndo comprovados®3.
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A facilidade com a qual essas informacfes podem ser difundidas favorece a expanséo
e 0 crescimento das correntes anticientificistas que embasam os anti-vaxxers, tendo
a pandemia da COVID-19 surgido como mais um terreno para o avango desses
grupos3. Fatores comportamentais como o medo de reacdes adversas referentes a
vacinacdo e de desenvolver a doenca, como aconteceu com a COVID-19, também
precisam ser considerados. Além disso, a preferéncia vacinal surgiu dentro do cenario
da pandemia de 2020, fazendo parte das causas de hesitacdo/recusa das vacinas
contra 0 SARS-CoV-234,

Sendo assim, a imunizacdo, apesar de uma técnica milenar, segue sendo um recurso
de extrema necessidade para a humanidade. Embora ainda ndo seja um artificio de
abrangéncia global, os esforcos para sua expansdo se mostram cada vez mais
fundamentais, sendo o movimento antivacina um dos principais entraves para a
ampliacdo da cobertura vacinal em diversos paises. Considerando que o retorno de
doencas de carater epidémico coloca em risco as mais variadas populacbes e
aumenta as chances de eventos catastroficos, como as pandemias, a exemplo do
COVID-19, criar estratégias de imunizacdo eficazes e estimular a adesdo vacinal é
fundamental para evitar milhares de novas mortes todos os anos e facilitar o alcance

de direitos de saude minimos para a populacdo em geral.

4 METODOLOGIA

4.1 Desenho do estudo

Trata-se de uma revisédo integrativa da literatura.

4.2 Modalidade da pesquisa

Bibliografica, exploratéria quanto ao objetivo, com abordagem qualitativa.
4.3 Bases de dados e estratégias de busca

Os artigos cientificos foram levantados nas bases de dados eletrénicos PubMed/NCBI
(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed) e MEDLINE/BVS (https://bvsalud.org) através
dos operadores légicos estabelecidos pelo Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
e Medical Subject Headings (MeSH): COVID-19 AND Immunization AND Anti-vaccine

moviment. Vale ressaltar que a identificacdo, selecao, elegibilidade e inclusdo dos


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed
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estudos foram feitas com base no fluxograma do protocolo PRISMA®! Statement for
Reporting Systematic Reviews and Meta-Analyses of Studies, que o periodo de busca
ocorreu entre marco e junho de 2022 e que os anos analisados por este estudo foram
2020, 2021 e 2022. As referéncias presentes nos artigos selecionados, também foram
buscadas de forma manual, com a finalidade de adicionar informacdes ao trabalho e

a revisao de literatura.
4.4  Critérios de inclusao e exclusao

Critérios de inclusdo: artigos cientificos em formato eletrénico, na integra, de acesso
livre pela internet, publicados no periodo de janeiro de 2020 a junho de 2022, em
periddicos nas linguas inglesa ou espanhola, de natureza qualitativa ou mista (estudos
gue utilizam métodos de pesquisa quantitativa e qualitativa), sem restricdo quanto a

faixa etéaria dos individuos utilizados nos estudos levantados.

Critérios de exclusdo: editoriais, revisdes sistematicas/narrativas, relatos de casos,
estudos de natureza quantitativa, resumos de artigos ou anais de congressos

cientificos.
4.5 Identificacdo e Selecdo de Estudos

Foram selecionados estudos que analisaram aspectos envolvidos na influéncia do
movimento antivacina na aceitagcédo/hesitacéo/recusa vacinal relacionadas a COVID-
19, além de artigos que buscavam entender as motivacdes da hesitacdo vacinal. A

plataforma Mendeley®? foi utilizada no gerenciamento dos estudos.
4.6 Extragdo de dados

Dois autores coletaram os artigos de forma independente utilizando os critérios de
incluséo e exclusdo. Um terceiro autor, independente, revisou os artigos selecionados.
Os atributos avaliados nos artigos foram o tipo de estudo e ano de publicagéo,
enquanto os dados se relacionam com as varidveis pré-estabelecidas. Para a

avaliagcdo da qualidade dos estudos foram utilizados os instrumentos Mixed Methods

1 PRISMA (prisma-statement.org)

2 Mendeley - Software de Gestdo de Referéncia


http://www.prisma-statement.org/
https://www.mendeley.com/?interaction_required=true
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Appraisal Tool- MMAT® (ANEXO A) e Standards for Reporting Qualitative Research-
SRQR® (ANEXO B), desenvolvidos para avaliacdo de estudos mistos e de natureza

gualitativa, respectivamente.

4.7 Variaveis em saude
Movimento antivacina

Recusa vacinal/ Hesitacao vacinal
Imunizacdo/ Vacinacao
COVID-19

4.8 Aspectos éticos

Por se tratar de uma revisdo sistematica da literatura, o trabalho ndo necessitou de

avaliacao/aprovacao pelo Sistema CEP/CONEP.
5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a revisdo bibliografica foram selecionados 55 artigos na base de dados
PubMed/NCBI e 33 artigos na base de dados MEDLINE/BVS, totalizando 88 artigos,
dos quais, 29 eram duplicados. Dos 59 artigos restantes, 10 foram excluidos apés a
leitura dos resumos, restando 49, e desses, 39 foram excluidos apés a aplicacdo dos
critérios de inclusédo/exclusdo previamente definidos. Ao final da selecdo, 10 artigos
foram incluidos, sendo 6 artigos qualitativos e 4 artigos mistos (Fluxograma 1).
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Fluxograma 1 — Selec¢do de estudos de acordo com as diretrizes do PRISMA.

Identificagdo dos estudos através de bases de dados e registros

1° Levantamento 1° Levantamento (MEDLINE):
(PubMed/NCBI): 55 artigos 33 artigos

[ |

|

Apos eliminar os artigos duplicados:
59 artigos

l

Artigos rastreados: 59 artigos

] [ Identificagdo ]

Artigos excluidos apas leitura dos
resumos: 10 artigos

Triagem

Artigos completos excluidos, com
justificativa: 39 artigos

o

Artigos completos avaliados para
elegibilidade: 49 artigos

+ Artigos de nao acesso livre pela
internet :14 artigos

+ Artigos de natureza quantitativa: 7
artigos

+ Editoriais/outros: 18 artigos

Artigos incluidos para sintese
gualitativa: 10 artigos

=

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).

Os trabalhos foram realizados em diversos locais, sendo 4 feitos na Europa, 1 na Asia,
1 no continente africano e 4 na América do Norte. Com relacéo ao ano de publicacéo
6 dos artigos foram publicados no ano de 2021, enquanto 4 deles foram publicados
em 2022 (Tabela 1). A qualidade dos artigos mistos foi avaliada por meio do checklist

MMAT (Tabela 2) e os estudos qualitativos pelo checklist SRQR (Tabela 3).

Tabela 1 - Caracteristicas gerais dos artigos selecionados

Artigos Pais Ano Tipo de estudo
(RAMONFAUR et al., [s.d.]) 1 México 2021

(VLADIMIRA CAVOJOVA, [s.d.]) 2 Eslovaquia 2022 Misto
(ONCEL; ALVUR; CAKICI, 2022) 3 Turquia 2022

(VASQUEZ; TRUDEAU, 2021) 4  EUA 2021



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8529997/
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/1359105320962266?url_ver=Z39.88-2003&rfr_id=ori:rid:crossref.org&rfr_dat=cr_pub%20%200pubmed
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8958126/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8339597/
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(HERRERA-PECO et al., 2021)5 Espanha
(KALICHMAN et al., 9AD)6 EUA
(KHADAFI; NURMANDI; QODIR, Indonésia
2022)7

(MELTON; OLUSANYA; SHABAN- EUA

NEJAD, 2021)8

(LEACH et al., 2022)9
Senegal

(PULLAN; DEY, 2021)10

Inglaterra/Uganda/Serra Leoa/

Inglaterra

2021

2021

2022

2021

2022

2021

Quialitativo

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).

Tabela 2 - Avaliacéo de qualidade dos artigos mistos pelo checklist MMAT (ANEXO A).

MMAT Artigos
(RAMO  (VLADIMIR  (ONCEL; /x50
NFAUR = A ALVUR:  GpipEAU
etal, CAVOJOVA  CAKICI, 2021)4
[sd)1 ,[sd])2 2022)3 B

Are there clear research questions?

@ O

Do the collected data allow to address
the research questions?

Is there an adequate rationale for using
a mixed methods design to address the
research question?

Are the different components of the
study effectively integrated to answer
the research question?

Are the outputs of the integration of
gualitative and quantitative components
adequately interpreted?



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8232574/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8083299/
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/21645515.2022.2042135
https://ebooks.iospress.nl/doi/10.3233/SHTI210839
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0277953622001320?via%3Dihub
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7936546/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8529997/
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/1359105320962266?url_ver=Z39.88-2003&rfr_id=ori:rid:crossref.org&rfr_dat=cr_pub%20%200pubmed
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8958126/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8339597/

19

Tabela 2 - Avaliacdo de qualidade dos artigos mistos pelo checklist MMAT (ANEXO A).

Are divergences and inconsistencies
between quantitative and qualitative
results adequately addressed?

O

O

O O

Do the different components of the
study adhere to the quality criteria of
each tradition of the methods involved?

O

O O

O

Yes ' Can't tell O

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).

Tabela 3 - Avaliacdo de qualidade dos artigos qualitativos pelo checklist SRQR (ANEXO B).

SRQR Artigos
(HERRERA- (KALICHMAN (KHADAFI; (MELTON; (LEACH (PULLAN;
PECOetal., etal,9AD)6 NURMANDI; OLUSANYA; etal, DEY,
2021) 5 QODIR, SHABAN- 2022)9 2021) 10
2022) 7 NEJAD,
2021) 8
Tite O @) O @) O @)
Abstract O O O O O O
fofg?t?llae{ign O O O O O O
P
osearch | Q) O O O O O
question
Qualitative
wel®@ @ 0 @0 O 0
paradigm
h
charactoristes | O O O

and reflexivity

Context



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8232574/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8083299/
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/21645515.2022.2042135
https://ebooks.iospress.nl/doi/10.3233/SHTI210839
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0277953622001320?via%3Dihub
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7936546/
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Sampling
strategy

O

O

O

O

O

O

Ethical issues
pertaining to
human subjects

Data collection
methods

Data collection
instruments and
technologies

Units of study

Data processing

Data analysis

Techniques to
enhance
trustworthiness

Synthesis and
interpretation

Links to
empirical data

Ol o o0 00 0 o o O

Ol 0o o 00 0 o o 0

Ol o o0 00 00 o o 0

Ol o O 00 0O o o]0

@ 0o o 00O o o O

Ol o O 00 0O o o]0

Integration with
prior work,
implications,
transferability,
and
contribution(s)
to the field

@

@

@

@

@

@

Limitations

O

O

O

@

@

@

Conflicts of
interest

O

O

O

@

O

@

Funding

O

O

O

@

@

@

Encontrado no artigo O N&o encontrado no artigo O




21

Fonte: Elaborada pelo autor (2022).
Partindo para a avaliacdo da qualidade desses estudos, dos quatro artigos misto,
Vladimira Cavojova JS and EBM.?% e Vasquez WF, Trudeau JM.3¢ obtiveram a maior
pontuacéo, atingindo 5 dos 7 quesitos avaliados pelo instrumento MMAT, enquanto
Ramonfaur D, Hinojosa-Gonzalez DE, Rodriguez-Gomez GP, Iruegas-Nufiez DA,
Flores-Villalba E.3” s6 obteve 3 e Oncel S, Alvur M, Cakici O.38, apenas 2 dos quesitos

propostos.

Ja nos estudos qualitativos, os artigos alcancaram uma faixa entre 10 e 18, dos 21
pontos totais do SRQR. Herrera-Peco |, Jiménez-Gémez B, Santiago Romero
Magdalena C, José Deudero J, Garcia-Puente M, Benitez De Gracia E, et al*® e
Kalichman SC, Eaton LA, Earnshaw VA, Brousseau N.*° foram aqueles que cumpriram
0 maior numero de itens, com 17 e 18 pontos, respectivamente, enquanto Melton C,
Olusanya OA, Shaban-Nejad A. %! obteve a menor pontuacdo, com apenas 10 dos 21
pontos do instrumento. Importante perceber que, em especial, alguns itens do SRQR
obtiveram baixa pontuacdo geral, como pode-se observar no topico Researcher
characteristics and reflexivity que nenhum artigo possuia, nos topicos Context e Links
to empirical data que s6 foram encontrados, cada um, em um dnico artigo, e por fim,

Techniques to enhance trustworthiness que foi alcangcado somente por 2 dos 6 artigos.

Apos a leitura e analise integral dos estudos, foi possivel observar que existem duas
tematicas centrais que se relacionam com a influéncia do movimento antivacina na
hesitacéo/aceitacéo vacinal frente a COVID-19. Uma delas € a utilizacdo das midias
sociais como ferramentas para disseminacdo dos pensamentos contra vacinagao
durante a pandemia e a outra sdo os diversos fatores individuais e sociais que
influenciam na aceitacdo/hesitacao vacinal contra o0 SARS-CoV-2, e que também séo

tépicos utilizados nos discursos anti-vaxxers.

Inicialmente, redes sociais como Twitter e Facebook se mostraram como importantes
instrumentos de propagacao e amplificacdo de teméticas antivacinacdo. De acordo
com Herrera-Peco |, Jiménez-Gomez B, Santiago Romero Magdalena C, José
Deudero J, Garcia-Puente M, Benitez De Gracia E, et al®®, existem varios grupos no
Twitter, com multiplas caracteristicas e localiza¢des, que se propdem a disseminar
informacdes antivacinacao, utilizando como “apoio” hashtags como #yonomevacuno,

gue sdo usadas para aumentar o0 alcance de seus conteudos. Analisando essas
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postagens, a primeira e terceira principal tendéncia relacionada a hashtag supracitada
estavam ligadas a vacina contra o coronavirus e teorias da conspiracdo, como pensar
gue os imunizantes sao taticas de lucro do governo e de empresas farmacéuticas ou
gue eles podem alterar o DNA de quem as tomar, por exemplo. Além disso, foram
encontrados diversos tweets com temas que envolviam questionamentos acerca da
eficacia e segurancas dos imunizantes, a importancia de se adquirir imunidade natural

e até a protecédo dada contra a doenca pela religiao.

De maneira semelhante, Khadafi R, Nurmandi A, Qodir Z.#? observou que hashtags
como #covidiots e #antivaxxer também sao utilizadas para fortalecer e ajudar na
disseminacdo das ideacfes do movimento antivacina dentro do Twitter. Utilizar
hashtags que podem atingir um namero grande de individuos na plataforma, caso elas
alcancem os trending topics do pais de origem ou do mundo, é uma estratégia para
gerar mais visibilidade para essa corrente de pensamento e influenciar as decisbes
vacinais de um maior numero de pessoas. Por fim, as tematicas mais prevalentes
utilizadas de forma conjunta as hashtags eram voltadas a ideia de que a COVID-19
seria uma conspiracdo, que as vacinas sao perigosas e que a industria farmacéutica
esta ligada ao surgimento dessa doenca, por exemplo, conteido semelhante ao

encontrado por Herrera-Peco [°9,

Esses dados corroboram com informacfes que sdo constantemente difundidas pelos
anti-vaxxers, como também foi notado por Kalichman SC, Eaton LA, Earnshaw VA,
Brousseau N.*°, que fez sua andlise baseada em postagens feitas no Facebook,
encontrando contetdos antivacinacao voltados a teorias da conspiracdo, como a de
gue existem grandes esquemas financeiros que visam lucrar com a doenca,
envolvendo empresas farmacéuticas e até mesmo empresas governamentais, além
também da disseminacédo de duvida frente a seguranca/confianca nas vacinas, como

seus efeitos a longo prazo.

Seguindo essa tendéncia, Pullan S, Dey M.*® analisou o Google Trend no periodo
entre dezembro de 2019 e julho de 2020, notando que existiram picos de buscas
relativos a COVID-19 e a vacina durante esse periodo, sendo o primeiro apos a
declaracdo da pandemia pela OMS e o0 segundo quando essa mesma Organizacao
declarou a obrigatoriedade das mascaras. No entanto, o que chamou atenc¢éo foi um

pico de buscas por termos como "mercurio” e "autismo" ligados a vacina¢do ou ao
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movimento antivacina, que ocorreu apos a declaracéo da pandemia e ap0s a primeira
vacina ter sido testada nos EUA. Além disso, pesquisas utilizando termos como

"seguro” e "perigoso” associado a vacina teve comportamento semelhante.

Enquanto isso, Melton C, Olusanya OA, Shaban-Nejad A.*! constatou que andlise de
rede semantica pode ser utilizada para identificar hesitacdo vacinal e informacdes
erradas sobre vacinacdo nas midias sociais, sendo essa estratégia uma possiblidade
a ser pensada como forma de ajudar no combate ao movimento antivacina e a

disseminacdo de noticias falsas.

Na esteira desse processo, outros estudos analisaram fatores individuais e sociais
que influenciam na aceitacdo/hesitacado vacinal frente a atual pandemia. Segundo
Ramonfaur D, Hinojosa-Gonzalez DE, Rodriguez-Gomez GP, Iruegas-Nufiez DA,
Flores-Villalba E.?", que baseou sua andlise na utilizac&o de vacinas hipotéticas contra
0 SARS-CoV-2 com eficacia de 50% e 90%, uma melhor aceitagdo vacinal foi
observada nos entrevistados do sexo masculino, nhaqueles que possuiam qualquer
comorbidades, viviam com alguém com mais de 60 anos de idade, naqueles que ja
tinham se vacinado contra a gripe nos ultimos trés anos e no caso da vacina com 50%
de eficacia, ter revistas cientificas como fonte primaria de informag&o. Além disso, foi

notado que quanto maior a eficacia dos imunizantes, maior a aceitacao vacinal.

Por outro lado, a hesitacdo surgiu como uma maior tendéncia em individuos de idade
mais avancada, naqueles com diploma profissional, que tinham renda média ou alta,
eram catdlicos, ja tinha rejeitado alguma vacina por medo, ja tinha tido um efeito
adverso grave atribuido a uma vacina anterior e tomavam suplementos para prevenir
a COVID-19, sendo importante ressaltar que cerca de 14,4% dos entrevistados néo
pretendiam se vacinar. Outros dados relevantes levantados foram o de que 69% dos
entrevistados concordaram com a obrigatoriedade da vacinagao e que 63% relataram
desconfiar de recomendagdes governamentais. Por fim, com relacdo ao surgimento
da pandemia, a maioria dos entrevistados acreditavam num surgimento natural da
doenca, a minoria assumiu a criacdo da doenca como arma biolégica e somente

0,001% acreditava que a pandemia é uma farsa®’.

Similarmente, o artigo de Vasquez WF, Trudeau JM.3¢ foi feito utilizando vacinas
hipotéticas, e seus achados indicaram que o aumento da eficacia da vacina e maior

guantidade de anos de imunidade favorecem a adesao vacinal, assim como
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caracteristicas individuais como renda mais elevada, ter tomada vacina contra gripe
nos ultimos 6 meses, ter maior preocupacdo com a COVID, ser branco, ter maior

escolaridade e querer se proteger da doenca.

Enquanto isso, Oncel S, Alvur M, Cakici O.38, que estudou a atitude frente a vacinacéo
contra a COVID-19 em profissionais da salde na Turquia, observou que entre o0s
fatores que favoreceram a aceitacdo vacinal pelos profissionais estavam ter filhos; ser
casado; acreditar na eficiéncia da vacina; ter alguma doenca cronica; ser médico,
enfermeiro ou parteira; utilizar revistas cientificas e anincios da OMS como fonte de
informagé&o e ter 51 anos ou mais de idade. Por outro lado, n&o ter filho; ndo ser
médico, enfermeira ou parteira; utilizar como fonte informativa noticiarios, midias
sociais, anuncios do Ministério da Saude; ter acesso a informacdes pouco claras e
conflitante advindos das autoridades, se mostraram como condi¢cdes que favorecem

a hesitagcao/recusa vacinal.

Um dado interessante nesse trabalho revelou que o conhecimento sobre a vacina
diminuiu a ansiedade com relacdo aos efeitos colaterias de curto/longo prazo,
mostrando que o conhecimento ajuda a diminuir os niveis de ansiedade frente a
vacinacdo. Também foi constatado que 28% néo acreditavam na eficicia da vacina e
foi comprovado que esse fato esta ligado a falta de conhecimento. Além disso, as
informacdes encontradas mostraram que 4,1% dos entrevistados eram contra todas
as vacinas nao existindo diferenca entre sexo e 26,8% recusariam vacinas oferecidas

pelo governo,

Vale dar atencdo aos dados relativos a vacinacdo das criangcas, uma vez que esse
trabalho observou que 15,6% dos entrevistados nunca aceitariam vacinar seus filhos
contra COVID-19, mesmo que no futuro a eficacia e a seguranca das vacinas fossem
asseguradas para as criancas e 31,9% disseram estar hesitante em vacina-las. No
entanto, 52,5 % dos pais disseram consentir a vacinagao dos filhos contra a COVID e

pais com idade maior ou igual a 51 anos tinham maior propensao a vacina-los®,

Destaca-se também o fato desse estudo ter avaliado a preferéncia vacinal, tema
bastante discutindo durante a pandemia da COVID-19. Foi observado na populagéo
turca uma preferéncia pela vacina Pfizer-BioNTech primeiramente, seguida das
vacinas sinovac CoronaVac®, Oxford/AstraZeneca, Sinopharm e Moderna. Dentre os

motivos da preferéncia vacinal foi citado a confianga no pais de origem, da empresa
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responsavel pela fabricacdo, dos desenvolvedores responsaveis pela vacina, a
avaliacdo da OMS e o perfil de seguranca da vacina, por exemplo. Por fim, vale
ressaltar que a maioria dos entrevistados nao concordavam com a obrigatoriedade da

vacinas3®.

Ja no artigo Leach M, MacGregor H, Akello G, Babawo L, Baluku M, Desclaux A, et
al. 44, foi visto que nas vilas estudadas em Uganda, alguns moradores debateram
sobre a necessidade da vacinagao contra o coronavirus por considera-la uma doenca
distante e que tinha uma existéncia contestavel. Foi relatado também a inseguranca
frente a possiveis efeitos adversos das vacinas, a possibilidade de a vacina piorar
condicBes clinica ja pré-existentes, o medo da associacdo da vacina com adquirir
COVID-19 grave ou aumentar a chance de morte e a preocupacao de sobrecarregar
0 corpo com varias vacinas diferentes. Questdes politicas, envolvendo o
apoio/confianca ou ndo ao governo atual também se mostraram como fatores de

influéncia para a hesitacao vacinal nas aldeias.

Enquanto isso, nas vilas visitadas em Serra Leoa, além da disseminacdo de noticias
falsas, dos moradores das regides mais rurais terem “visto” poucos casos da doenga,
devido as baixas taxas de transmissédo na regido e terem menos acesso as vacinas
no inicio da distribuicdo, medos relacionados a episédios passado do ebola e
elementos culturais também surgiram como parte da baixa adesdo vacinal, como a

ideia de que vacina seriam apenas para os bebés#4.

Outro fato importante foi a relacdo do publico com os profissionais de salde, uma vez
gue o estabelecimento de uma relagéo de imposi¢cédo para a vacinacdo favoreceu a
hesitacdo, enquanto relacionamento harmonico influenciou positivamente as atitudes
frente a imunizacdo, assim como experiéncia passadas dos aldebes com outras
vacinas. Ainda sobre a hesitacdo vacinal, foi percebido também que a existéncia de
diferentes tipos de vacinas deu margem para teorias sobre o funcionamento delas e
gue aspectos geopoliticos eram outro ponto atrelado a essas escolhas. Apesar disso,
ao passo gue a vacinacdo avancou, a concepcao dos moradores foi sendo alterada e

adesao vacinal aumentou?4.

Finalmente, segundo Vladimira Cavojova JS and EBM.3°, que analisou a relacéo entre
raciocinio cientifico e comportamentos relativos a salude durante a pandemia, foi

percebido que o raciocinio cientifico se relaciona de forma negativa com convic¢des
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antivacina, acreditar em noticias falsas sobre a COVID e outras visées improcedente
relativas a questdes de saude. Sendo entendido que pessoas com maior raciocinio
cientifico sdo mais propensas a buscar e analisar melhor as informagdes como sendo

falsas ou verdadeira, além de serem mais favoraveis a imunizagao.

Outro aspecto que vale ser salientado sobre 0 movimento antivacina é que existem
varios contextos que servem de pano de fundo para o crescimento e fortalecimento
desse movimento, sendo um deles a instabilidade/polarizacéo politica, que tem sido
uma realidade cada vez mais presente em diversos paises do mundo. De acordo com
Peter Hotez, reconhecido cientista e médico americano, o extremismo politico de
extrema direita se relaciona com 0 movimento antivacina em locais como o Estado do
Texas no EUA, enquanto em locais como Peninsula Arabica e China, por exemplo, é

possivel observar a unido de questdes politicas ao anticientificismo°.

Ainda segundo Hotez, existe um papel fundamental dos cientistas que ainda é pouco
exercido por eles, o de comunicadores. Embora essa funcdo ainda ndo seja
amplamente estimulada durante a formacéo do profissional, diante da atualidade,
surge uma necessidade de que esses profissionais se envolvam com o publico em
geral, trazendo informacdes verdadeiras e ocupando locais que poderiam dar voz a
anticiéncia, ou seja, € preciso barrar essas ondas de desinformacdo. Outro ponto
interessante trazido por ele foi a falsa ideia de que o publico precisa de linguagem
simplista para entender determinadas questfes, quando muitas vezes a capacidade

dos individuos esta além daquelas que lhes séo atribuidas®.

Para Larson HJ, Broniatowski DA%, existe uma diferenca entre a hesitacéo vacinal e
a antivacinagdo em si, uma vez que a deciséo frente a possiveis faltas de seguranca
de imunizantes ndo define alguém como antivacina. E importante ressaltar que
geralmente 0s anti-vaxxers retratam grupos que possuem interesses especificos, que
vao desde os financeiros, até os politicos e ideolégicos, apoiando as informacdes e
os valores que melhor Ihes convém, usando, quase sempre, as midias sociais como

ferramenta para isso.

Segundo o Center for Countering Digital Hate (CCDH)*’, os anti-vaxxers movimentam
uma industria bilionaria por meio da disseminacao de informacéo falsas nas redes
sociais, que é alimentada por um numero cada vez maior de pessoas. Somente

durante a pandemia do coronavirus, mais 8 milhdes de seguidores passaram a fazer
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parte dessa industria, sendo observado que ndo existe um combate por parte das
plataformas, exatamente porque as publicacées geram grandes quantias de dinheiro
para as empresas responsaveis pela divulgacdo. Essa € uma perspectiva pouco
comentada sobre o movimento antivacina e que se configura como um outro

importante fator contra o0 combate a esses grupos.

Ainda seguindo o que foi trazido por Larson HJ, Broniatowski DA%, o que ocorre é que
os hesitantes acabam encontrando contetdos antivacinacédo, que podem direcionar
suas escolhas, enquanto estdo em busca de informacdes para decidirem entre se
manterem hesitantes ou se imunizarem, sendo que muitos desses individuos podem
acabar sendo rotulados como anti-vaxxers, quando na verdade existem preocupacoes
e medos que deveriam ser sanados facilmente por acées simples, como a proposta
por Hotez, que seria informacdes cientificas de qualidades sendo difundidas para o
publico em geral.

Outro importante ponto de reflexdo foi a importancia do tipo de relacdo que é
estabelecida entre profissionais de saude e o publico-alvo. Quando o vinculo
estabelecido é utilizado para ajudar na diminuicdo dos medos envolvidos na
imunizagao, seja por meio de capacitagdes ou incentivos, a aceitagao vacinal acaba
se tornando algo natural. Esse fato também foi observado por Wolynn T., que traz a
ideia de que os profissionais de saude precisam ouvir 0s hesitantes, isto &, realizar

uma escuta ativa“®.

Neste contexto, métodos como o AIMS (announce, inquire, mirror, secure) surgiram
como estratégias para iniciar uma boa comunicacéo e favorecer a aceitagcéo vacinal,
considerando que ao se sentirem ouvidos, 0s hesitantes tém uma maior propensao a
reanalisar suas escolhas e passarem a aceitar os imunizantes. Nesse método, a
comunicacao se inicia com um anuncio sobre a recomendacao da vacinacdo, etapa
gue muitas vezes é a Unica necessdria para a aceitacao vacinal. No entanto, quando
apenas isso ndo € suficiente, surgem as etapas de perguntar sobre as
incertezas/medos relacionados a vacinacao, a etapa de espelhar os pontos trazidos
pelos pacientes, sem legitimar as questdes que sao equivocadas e, por ultimo, a etapa
de garantir a imunizagéo. Seguindo essa ordem, as chances da relacao profissional-

paciente se manter protegida é maior, uma vez que o paciente continuara a se sentir
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acolhido e confortavel, ainda que siga num pensamento de hesitagdo/recusa vacinal,

nao se fastando assim, de uma fonte confiavel, que é o profissional de saude*®.

Voltando a questao das redes sociais, diante da grande influéncia que elas exercem
na vida das pessoas atualmente, os profissionais de salde precisam comecar a
utiliza-las como ferramentas para realizar suas atuagfes, uma vez que é possivel
fazer recomendacgdes para 0s pacientes sem necessariamente estar num momento
de consulta, que ja € um tempo muito curto quando comprara do ao tempo gasto por
eles na internet, que também € um ambiente de comunidade. Ao ndo ampliar a difusdo
dos conhecimentos nessas midias, agueles pacientes que buscam por informacdes
nela, acabam se tornando mais vulneraveis a informacdes falsas. Ou seja, ampliar a
difusdo de noticia verdadeiras por profissionais de salude pode ajudar a mudar o rumo
da expanséo de correntes anticientificista na internet, pensamento que ja foi levando

anteriormente por Hotez*®.

Sendo assim, a criacdo de organizacdes como a Shots Heard Round the Word e
documentos como o Key Messages and Answers about Vaccina Safety podem ser
muito Uteis para ajudar os profissionais de saude a se prepararem para combater o0s
anti-vaxxers*®. Afinal, como dito pelo fildsofo Cicero, “Ndo basta conquistar sabedoria,

é preciso usa-la.”°.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Através dos dados encontrados nos artigos selecionados foi possivel observar a
existéncia de multiplos fatores individuais e sociais que influenciam na
aceitacdo/hesitacdo vacinal, além do grande papel das redes sociais como
ferramentas de disseminacdo dos pensamentos construidos pelo movimento
antivacina. Vale ressaltar que este estudo possui algumas limitagcdes, dentre elas, a
utilizacdo de apenas duas bases de dados e a exclusao de artigos quantitativos de
sua analise, uma vez que dados numéricos trariam uma perspectiva mais ampla sobre

a tematica.

Sendo assim, a influéncia do movimento antivacina sobre a aceitacéo vacinal frente a
pandemia da COVID-19 se mostrou como um tema complexo e que faz parte de um
guebra-cabeg¢a que vem sendo montado desde o surgimento desse movimento
anticientificista, que se expandiu nas ultimas duas décadas, principalmente pelos

diversos aspectos socioecondmicos e culturais que o permeiam. Ou seja, sdo



29

necessarias contribui¢cdes tanto individuais quanto coletivas para que seja possivel
alcancar a protecéo e o bem-estar da grande maioria da populacéo no que diz respeito

a imunizacao.
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ANEXOS
ANEXO A — MIXED METHODS APPRAISAL TOOL (MMAT)

Category of study Responses

Methodological quality criteria

designs Yes | No | Can'ttell

Comments

Screening questions S1. Are there clear research questions?

(for all types) §2. Do the collected data allow to address the research questions?

Further appraisal may not be feasible or appropriate when the answer is ‘No' or ‘Can't 1ell " 1o one or both screening questions.

1. Qualitative 1.1. Is the qualitative approach appropriate to answer the research question?

1.2. Are the qualitative data collection methods adequate to address the research question?

1.3. Are the findings adequately derived from the data?

1.4. Is the interpretation of results sufficiently substantiated by data?

1.5. Is there coherence between qualitative data sources, collection, analysis and interpretation?

2. Quantitative 2.1. Is randomization appropriately performed?

randomized controlled 2.2. Are the groups comparable at baseline?

trials 23. Are there complete outcome data?

2.4. Are outcome assessors blinded to the intervention provided?

2.5 Di_d the participants adhere to the assigned inler\-‘emilm‘?

3. Quantitative non- 3.1. Are the participants representative of the target population?

randomized 3.2. Are measurements appropriate regarding both the outcome and intervention (or exposure)?

3.3. Are there complete outcome data?

3.4. Are the confounders accounted for in the design and analysis?

3.5. During the study period, is the intervention administered {or exposure occurred) as intended?

4. Quantitative 4.1. Is the sampling strategy relevant to address the research question?

descriptive 4.2 1s the sample representative of the target population?

4.3. Are the measurements appropriate?

4.4. Is the risk of nonresponse bias low?

4.5 Is the statistical analysis appropriate to answer the research question?

5. Mixed methods 5.1. Is there an adequate rationale for using a mixed methods design to address the research question?

5.2. Are the different components of the study effectivelv integrated to answer the research question?

5.3. Are the outputs of the integration of qualitative and quantitative components adequately interpreted?

5.4. Are divergences and inconsistencies between quantitative and qualitative results adequately addressed?

5.5. Do the different components of the study adhere to the quality criteria of each tradition of the methods involved?

Fonte: Hong QN, Pluye P, Fabregues S, Bartlett G, Boardman F, Cargo M, et al.
MIXED METHODS APPRAISAL TOOL (MMAT) VERSION 2018 User guide
[Internet]. 2018.Disponivel

em:http://mixedmethodsappraisaltoolpublic.pbworks.com/w/file/fetch/127916259/MM

AT_2018 criteria-manual_2018-08-01_ENG.pdf
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ANEXO B — STANDARDS FOR REPORTING QUALITATIVE RESEARCH (SRQR)

Concise description of the nature and topic of the study Identifying
the study as qualitative or indicating the approach (e.g., ethnography,
grounded theory) or data collection methods (e.g., interview, focus
group) is recommended

S2 Abstract Summary of key elements of the study using the abstract format of
the intended publication; typically includes background, purpose,
methods, results, and conclusions

Introduction
s3 T Problem formulation Description and significancenaf.{he problem/phenomenon studied;
review of relevant theory and empirical work; problem statement
sq T Purpose or research ques'ﬁ&'\' """" Pu rpose of the stucl')."'a'r'{a 's'beciﬁc objectives or questior'\; """"
Methods
s T Qualitative approach and research paradigm Qualitative approaclﬁ’(e.gl, ethnography, grounded theory, case stud'y', """"

phenomenology, narrative research) and guiding theory if appropriate;
identifying the research paradigm (e.g., postpositivist, constructivist/
interpretivist) is also recommended; rationale®

S6 Researcher characteristics and reflexivity Researchers’ characteristics that may influence the research, including
personal attributes, qualifications/experience, relationship with
participants, assumptions, and/or presuppositions; potential or actual
interaction between researchers’ characteristics and the research
questions, approach, methods, results, and/or transferability

S7 Context Setting/site and salient contextual factors; rationale®
S8 Sampling strategy How and why research participants, documents, or events were

selected; criteria for deciding when no further sampling was necessary
(e.g., sampling saturation); rationale®

S9 Ethical issues pertaining to human subjects Documentation of approval by an appropriate ethics review board
and participant consent, or explanation for lack thereof; other
confidentiality and data security issues

S10 Data collection methods Types of data collected; details of data collection procedures including
(as appropriate) start and stop dates of data collection and analysis,
iterative process, triangulation of sources/methods, and modification
of procedures in response to evolving study findings; rationale®

S11 Data collection instruments and technologies Description of instruments (e.g., interview guides, questionnaires)
and devices (e.g., audio recorders) used for data collection; iffhow the
instrument(s) changed over the course of the study

S12 Units of study Number and relevant characteristics of participants, documents, or
events included in the study; level of participation (could be reported
...................................................... I IESUMS) eeeesemseecssaeeeeseeseseesesssssereseessseerssengengosessesgeree
S13 Data processing Methods for processing data prior to and during analysis, including

transcription, data entry, data management and security, verification

of data integrity, data coding, and anonymization/deidentification of
e Ty b ool Do o o,

developed, including the researchers involved in data analysis; usually

references a specific paradigm or approach; rationale ®

Techniques to enhance trustworthiness and credibility of data analysis
(e.g., member checking, audit trail, triangulation); rationale®

include developme
research or theory

S17 Links to empirical data ., quotes, field notes, text excerpts, photographs) to
substantiate analytic findings
Discussion
sS18 Integration with prior work, implications, Short summary of main findings; explanation of how findings
transferability, and contribution(s) to the field and condusions connect to, support, elaborate on, or challenge
conclusions of earlier scholarship; discussion of scope of application/
generalizability; identification of unique contribution(s) to scholarship
in a discipline or field
S19 Limitations Trustworthiness and limitations of findings
Other
S20 Conflicts of interest Potential sources of influence or perceived influence on study conduct
and condlusions; how these were managed
S21 Funding Sources of funding and other support; role of funders in data
collection, interpretation, and reporting
*The authors created the SRQR by searching the to identify guideli reporting Jards, and
critical appraisal criteria for qualitative research; reviewing the reference lists of retrieved sources; and

contacting experts to gain feedback. The SRQR aims to improve the transparency of all aspects of qualitative
research by providing clear standards for reporting qualitative research.

"The rationale should briefly discuss the justification for choosing that theory, approach, method, or technique
rather than other options available, the assumptions and limitations implicit in those choices, and how those
choices influence study conclusions and transferability. As appropriate, the rationale for several items might
be discussed together.

Fonte: O’Brien BC, Harris IB, Beckman TJ, Reed DA, Cook DA. Standards for
Reporting Qualitative Research. Academic Medicine. 2014 Sep;89(9):1245-51.
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- Artigos
SRQR | (HERRERA- | (KALICHMAN | (KHADAFI; (MELTON; (LEACH | (PULLAN;
PECO et al., etal, 9AD) 6 |NURMANDI; OLUSANYA,; etal, DEY, 2021)
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S7 - - - - Pag.2 -
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S17 |- - - - Pag. 4-6 |-
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Fonte: Elaborada pelo autor (2022).



