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Resumo

A imunizacdo é uma das intervencGes de satde publica para criangas, mais bem-sucedidas e econdmicas que auxiliou
na reducdo da mortalidade infantil em todo 0 mundo. Diante do exposto, o presente estudo teve por objetivo revisar na
literatura o impacto da pandemia de COVID-19 na cobertura vacinal em criancas. Trata-se de uma revisdo de literatura,
realizada no periodo de outubro de 2021 e maio de 2022. A busca eletrdnica foi realizada na base de dados PubMed e
Lilacs. Além disso, o portal de periédicos da CAPES foi acessado a fim de buscar dissertacBes e teses que
complementassem o trabalho. A pesquisa foi realizada utilizando uma combinagdo entre os termos de pesquisa
“vaccination”, “children”, “impact”, “COVID-19” e o operador booleano “AND”. A pandemia da COVID-19 impds
uma realidade de confinamento em todo o mundo, impactando todos os setores, especialmente o da salde, inclusive na
cobertura de vacinacéo de criangas. A pandemia mostrou efeitos negativos nos esforcos e programas de vacinagao, onde
os estudos reportam que milhGes de bebés receberam vacinas atrasadas. Essa situacdo trouxe desafios para a aplica¢éo
do Calendéario Nacional de Vacinacao, especialmente de criangas de até 12 meses de idade que tiveram suas vacinas
atrasadas, mostrando que em situacBes de emergéncia sdo necessarias estratégias adicionais, como maior
conscientizagdo do publico e campanhas de reforco de vacinagao.

Palavras-chave: Cobertura vacinal; COVID-19; Crianca.

Abstract

Immunization is one of the most successful and cost-effective public health interventions for children that has helped
to reduce child mortality worldwide. In view of the above, the present study aimed to review the impact of the COVID-
19 pandemic on vaccination coverage in children in the literature. This is a literature review, carried out between October
2021 and May 2022. The electronic search was performed in the PubMed and Lilacs databases. In addition, the CAPES
journal portal was accessed in order to search for dissertations and theses that complemented the work. The search was
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performed using a combination of the search terms “vaccination”, “children”, “impact”, “COVID-19” and the Boolean
operator “AND”. The COVID-19 pandemic has imposed a reality of confinement around the world, impacting all
sectors, especially health, including vaccination coverage of children. The pandemic has shown negative effects on
vaccination efforts and programs, where studies report that millions of babies received delayed vaccines. This situation
has brought challenges to the application of the National VVaccination Calendar, especially for children up to 12 months
of age who have had their vaccines delayed, showing that in emergency situations additional strategies are needed, such
as greater public awareness and vaccination booster campaigns.

Keywords: Vaccination coverage; COVID-19; Child.

Resumen

La inmunizacion es una de las intervenciones de salud publica para nifios mas exitosas y rentables que ha ayudado a
reducir la mortalidad infantil en todo el mundo. En vista de lo anterior, el presente estudio tuvo como objetivo revisar
el impacto de la pandemia de COVID-19 en la cobertura de vacunacion en nifios en la literatura. Esta es una revision
de literatura, realizada entre octubre de 2021 y mayo de 2022. La blsqueda electrdnica se realiz6 en la base de datos
PubMed y Lilacs. Ademas, se accedid al portal de revistas de la CAPES para buscar disertaciones y tesis que
complementaran el trabajo. La blsqueda se realiz6 mediante una combinacién de los términos de bulsqueda
"vacunacion", "nifios", "impacto"”, "COVID-19" y el operador booleano "AND". La pandemia de COVID-19 ha
impuesto una realidad de confinamiento en todo el mundo, impactando en todos los sectores, especialmente en el de
salud, incluyendo las coberturas de vacunacién de los nifios. La pandemia ha mostrado efectos negativos en los esfuerzos
y programas de vacunacion, donde los estudios informan que millones de bebés recibieron vacunas retrasadas. Esta
situacion ha traido desafios a la aplicacion del Calendario Nacional de Vacunacion, especialmente para los nifios de
hasta 12 meses de edad que han tenido sus vacunas retrasadas, lo que demuestra que en situaciones de emergencia se
necesitan estrategias adicionales, como una mayor conciencia publica y campafias de vacunacion.

Palablas clave: Cobertura de vacunacion; COVID-19; Nifio.

1. Introducéo

A imunizacdo é uma das intervengdes de salde publica para criangas mais bem-sucedidas e econémicas que auxiliou
na reducdo da mortalidade infantil em todo o mundo. O calendario vacinal brasileiro impactou diretamente na reducdo da
mortalidade infantil, no entanto, principalmente na tltima década, a taxa de cobertura vacinal vem caindo drasticamente (Oliveira
etal., 2020).

Apesar do Programa Nacional de Imunizag8o (PNI) brasileiro ser uma referéncia mundial, a alta taxa de cobertura que
sempre foi sua caracteristica vem regredindo nos altimos anos. Segundo dados do UNICEF, no Brasil, na Bolivia, no Haiti e na
Venezuela, a cobertura vacinal caiu em pelo menos 14 pontos percentuais desde 2010, isso significa que a queda nas taxas de
cobertura ocorreu anteriormente & pandemia, sendo intensificadas por esta. A OMS recomenda uma taxa de cobertura vacinal
maior que 95% para que uma doenga seja considerada erradicada, eliminada ou controlada, além disso, com indicadores da
propor¢do de municipios e suas respectivas coberturas vacinais adequadas em propor¢do ao nimero de criangas vivendo nesses
locais (OMS, 2013). No Brasil também se avalia esses indicadores, através do sistema de vigilancia, analisando o risco da
transmissao das doencas em cada area e as suscetibilidades, para a avaliacdo das intervengdes necessarias (Oliveira et al., 2020).

A queda na cobertura vacinal durante a pandemia ndo é uma exclusividade brasileira: o fendbmeno é mundial. A
Organizagdo Mundial de Satde (OMS) classificou como alarmante o declinio do ndmero de criangas e adolescentes vacinados
em todo 0 mundo e alertou para o risco de que sejam perdidas as conquistas de protecdo vacinal desta parcela da populacao
(OMS, 2020).

A realidade imposta pelo novo coronavirus e o distanciamento social alterou drasticamente a rotina de toda a sociedade.
Enquanto o mundo avanca na vacinagdo contra a COVID-19, o Brasil enfrenta, também, outro desafio: reverter a queda da
cobertura vacinal que, neste ano, passa pela pior adesdo da série historica. Ao mesmo tempo em que o isolamento e a limitacéo
na circulacéo de pessoas reduz a transmissao do novo coronavirus e de outras doencas, a diminuicao da cobertura vacinal pode
colocar em risco a salde de todos, especialmente frente a atual situacdo epidemiolégica do sarampo, da febre amarela e da
coqueluche (SBIm, 2021).
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Diante do exposto, 0 presente estudo tem por objetivo revisar na literatura o impacto da pandemia de COVID-19 na

cobertura vacinal em criancas.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo de literatura narrativa, com suporte metodoldgico por Estrela (2018), realizada no periodo de
outubro de 2021 e maio de 2022. A busca eletrénica foi realizada na base de dados PubMed e Lilacs. Além disso, o portal de
periddicos da CAPES foi acessado a fim de buscar dissertacdes e teses que complementassem o trabalho. A pesquisa foi realizada
utilizando uma combinagdo entre os termos de pesquisa “vaccination”, “chidren”, “impact”, “COVID-19" e o operador booleano
“AND”.

Inicialmente, foram selecionados 28 artigos usando as palavras-chave acima descritas. Foram incluidos 17 (60,7%)
artigos quanto ao tema, publicados entre 2020 e 2022, nos idiomas inglés e portugués. Foram excluidos 11 (39,2%) dos artigos
inicialmente selecionados, os quais versavam sobre a cobertura de vacinagéo contra o coronavirus.

Inicialmente foram lidos os titulos e abstracts a fim de identificar artigos pertinentes quanto ao tema. Apo6s isso foi
realizada a leitura na integra dos artigos, onde os que entravam nos critérios de inclusdo foram utilizados para a extracdo de

informagdes em uma planilha do Excel.

3. Revisdo da Literatura
3.1 Historico da pandemia de COVID-19

A doenga pelo novo coronavirus (COVID-19) surgiu a partir de uma de uma nova cepa desse virus que pode resultar na
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS-CoV-2). Em pouco tempo atingiu todos os continentes sendo decretada assim a
pandemia, impactando os sistemas de satde de todo o mundo (Meirelles, 2020).

No final de 2019 foram notificados os primeiros casos de uma pneumonia de origem desconhecida na provincia de
Wuhan na China (Lu et al., 2020). No inicio de 2020, a Organizagdo Mundial de Saide (OMS) declarou o surto como uma
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional e com os casos sendo apontados em todos 0s continentes, decretou-
se como uma pandemia, orientando o distanciamento social como forma de retardar a disseminacéo da doenga (Singhal, 2020).
No Brasil, o primeiro caso reportado foi no final de fevereiro de 2020 (Brasil, 2020).

O novo coronavirus se trata de um virus de RNA envelopado tendo facil e alta transmissibilidade, com capacidade de
se espalhar e contagiar outros individuos especialmente por meio de espirros e/ou tosse de pessoas contaminadas, por aerossois
e por contato da boca, nariz e olhos com superficies contaminadas (Huang et al., 2020; Machhi et al., 2020).

O virus pode ficar incubado entre 2 e 14 dias com quadro clinico bastante heterogéneo variando desde individuos
assintomaticos a sintomas semelhantes aos da gripe. Os principais sintomas séo febre, dor de garganta, tosse seca, mialgia, fadiga,
dispneia, anosmia e ageusia (Huang et al., 2020; Ng et al., 2020).

Aproximadamente 80% dos pacientes somente apresentam esses sintomas, no entanto uma parcela menor pode requerer
cuidados intensivos, especialmente relacionados a altera¢cdes pulmonares, muitas vezes em individuos saudaveis e jovens (Rocha
et al., 2021). Individuos com comorbidades apresentam um maior risco de sintomas graves e morte, especialmente os com
doencas pulmonares cronicas, cardiovasculares e metabdlicas (Silva et al., 2022).

Percebe-se, portanto, que a COVID-19 pode causar uma gama de sintomas diversos, variando de acordo com a gravidade
do quadro (Monte et al., 2020). O quadro 1 traz alguns exemplos da sintomatologia de acordo com a severidade da doenca do

paciente.
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Quadro 1. Principais sintomas apresentados pela COVID-19.

Quadro clinico Principais sintomas.

Leve Acometimento das vias aéreas superiores;

Sintomas inespecificos como febre, fadiga, tosse, anorexia, mal estar, dor muscular,
dor de garganta, congestdo nasal, cefaleia e sintomas gastrintestinais (diarreia,
nauseas e vomitos).

Moderado Pneumonia sem complicagdes, ou seja, infeccdo do trato respiratdrio inferior sem
sinais de gravidade. Febre (mais frequente), tosse ou dificuldade respiratéria e
taquipneia, ainda sem hipoxemia;

Alguns podem se manifestar sem sinais e sintomas clinicos de gravidade, mas
apresentam tomografia computadorizada de térax alterada com a presenca de lesdes
pulmonares.

Grave Pneumonia grave com tosse ou dificuldade em respirar, além de pelo menos um
dos seguintes sinais: cianose central ou SpO2 < 90% a 92%; sinais de angustia
respiratéria (grunhidos, tiragem grave); sinais sistémicos de alerta grave:
incapacidade de amamentar ou beber, letargia ou inconsciéncia ou convulsoes;
Quadros criticos caracterizados por sindrome respiratéria aguda grave com
comprometimento comprovado da oxigenagdo. Considerados ainda quadros
criticos as evolugdes com choque, encefalopatia, lesdo miocérdica e insuficiéncia
cardiaca, distdrbios da coagulacéo e leséo renal aguda. As disfunges dos 6rgdos
representam risco de morte.

Critico Séo caracterizados por sindrome respiratoria aguda grave com comprometimento
comprovado da oxigenacdo seja avaliando-se o indice de oxigenacéo ou o indice
de oxigenagdo utilizando-se a SpO2 (10S). Sdo ainda considerados quadros criticos
aqueles que evoluem para choque, encefalopatia, lesdo miocardica e insuficiéncia
cardiaca, disturbios da coagulacdo e leséo renal aguda. As disfuncbes dos 6rgaos
representam risco de morte.

Fonte: Brasil (2020); Monte et al. (2020).

O diagnostico se baseia na historia epidemiolégica e nos achados clinicos, sendo o exame padrdo-ouro a reacdo em
cadeia da polimerase em transcricdo reversa (RT-PCR) (Shi et al., 2020).

Percebe-se que um crescimento diario de novas pesquisas sobre a COVID-19, tanto no ambito laboratorial, clinico e
epidemiolégico, visto o impacto que a pandemia causou ao mundo. Assim, 0 mundo vivencia uma situacdo ainda nova, com

muitas pesquisas sendo necessarias para entender as consequéncias dessa doenga.

3.2 O Programa Nacional de Imunizacéo (PNI)

A prevaléncia de doencas imunopreveniveis atualmente demonstra que mudancgas importantes foram realizadas ao longo
das Gltimas décadas, no entanto, a adogdo de estratégias adicionais, como campanhas nacionais, ainda se tornam indispensavel
para o resgate e vacinacao de determinados grupos populacionais vulneraveis, como no caso das criangas e idosos. Essa situagao
demanda estratégias de satde publica a nivel de atencéo local, haja vista algumas doencas como a poliomielite e o sarampo, se
apresentam em paises da Asia, Africa Central e Oriente Médio, principalmente relacionado as questdes sanitérias, representando
assim, um risco eminente dos ressurgimentos de epidemias no Brasil (OMS, 2013; Oliveira et al., 2020).

A histéria recente da politica de imunizagdes no pais tem como marco o ano de 1973, com o término da campanha de

erradicacdo da variola, iniciada em 1962, e a criagdo do Programa Nacional de Imunizacoes (PNI), no contexto de um periodo
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no Brasil chamado de movimento sanitario e com intuito de reduzir doencas para as quais ha vacinas disponiveis (Temporéao,
2003).

Baseado nas experiéncias exitosas do passado, mas concebido em momento histdrico completamente distinto, o PNI
seguiu o sucesso da Campanha de Erradicacdo da Variola e abre uma nova etapa na histéria das politicas publicas no campo da
prevencao (Tempordo, 2003; Oliveira et al., 2020).

Ressaltamos o fato de ter surgido na década de 70, anteriormente a normatizagio do Sistema Unico de Satde (SUS),
em 1988, com a promulgagéo da atual Constituicdo Federal, 0 acesso a salide, através de um Sistema Unico, passou a ser um
direito social. A Lei 8.080/19904, por sua vez, instituiu o Sistema Unico de Salde (SUS), tendo como principais principios e
diretrizes: universalidade de acesso em todos os niveis de assisténcia a salde; igualdade na assisténcia, sem preconceitos e
privilégio de qualquer género; integralidade da assisténcia; participacdo da comunidade; e descentralizacdo politico-
administrativa (Brasil, 1990).

Ap6s a implementacdo do PNI, o Brasil ja apresentou erradicacdo de doengas como poliomielite e rubéola e reducédo da
incidéncia de inumeras outras patologias infectocontagiosas, com impacto direto na reducdo da mortalidade infantil. O PNI
dispde de esquemas vacinais especificos para cada grupo populacional, que totalizam cerca de 300 milhGes de doses de 44 tipos
de imunobioldgico, dentre vacinas, soros e imunoglobulinas (SBIm, 2021).

Diversos estudos vém sendo desenvolvidos e publicados analisando os impactos da pandemia de COVID 19 na
cobertura do PNI brasileiro e na vacinagdo contra doengas infectocontagiosas em diversos paises. O efeito direto da pandemia
por COVID-19 na cobertura vacinal da populagéo brasileira ficou em evidéncia ao analisar o0 aumento de nimero de casos
subnotificados pelas Secretarias de Salde, tendo como consequéncia aumento da incidéncia e mortalidade de outras doencas
infecciosas, como o sarampo (Carvalho et al., 2020; Oliveira et al., 2020).

Devido a COVID-19, mais de 117 milhGes de criancas de 37 paises podem deixar de receber a vacina que protege do
sarampo. Campanhas de vacinagdo contra o sarampo ja foram adiadas em 24 paises, 0 que representa um risco ainda maior de
continuidade dos surtos (OMS, 2020).

Segundo Oliveira et al. (2020) o Brasil vem registrando queda nas taxas de cobertura vacinal nas Gltimas décadas e,
principalmente, para vacinas preconizadas no calendario vacinal para o primeiro ano de vida e a taxa de cobertura vacinal nos
primeiros nove meses de 2020 mostra uma queda de até 30% para vacinas importantes, quando comparados aos dados referentes
a 2019.

Considerando a reorganizacdo da atengdo primaria em vista do controle da pandemia pela COVID-19 no Brasil, foi
necessaria a priorizacdo da vigilancia de casos sintométicos da doenga em detrimento das outras demandas. Além disso, é
possivel que a populacdo tenha deixado de procurar a assisténcia a salde para a atualizacdo do calendério vacinal devido a
recomendacdo de isolamento social (McDonald et al., 2020) e também pelo receio dos genitores em expor as criangas ao COVID-
19 (Hoffman, 2020), conforme observado em paises como: Reino Unido (McDonald et al., 2020), Estados Unidos (Santoli et al.,
2020) e na Indonésia (Suwantika et al., 2020).

4. Discussao

E fato que a pandemia do COVID-19 trouxe diversos desafios substanciais, afetando a saude publica, a economia, 0s
padrfes socioculturais e as instituicGes politicas. Semelhante a situaces anteriores, como surtos e emergéncias complexas,
observou-se que 0s programas de vacinagdo foram impactados (Ali, 2020).

Nesse contexto, 0s sistemas de salide enfrentaram um rapido aumento da demanda. Quando os sistemas de salde estdo

sobrecarregados, tanto a mortalidade direta causada pelo surto, como a mortalidade indireta causada pelas doencas preveniveis
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com a vacinacdo e trataveis aumentam de forma significativa e segundo a OMS a vacinacdo deve ser considerada um servico de
salde essencial que nao deve ser interrompido (OMS, 2020). O presente estudo, ao revisar na literatura o impacto da pandemia
de COVID-19 na cobertura de vacinacdo, verificou que a mesma foi diminuida.

Observou-se um impacto especialmente na faixa etaria de 0 a 2 anos. Interromper a vacinacgdo rotineira, em especial de
criancas menores de 5 anos, gestantes e outros grupos de risco, bem como as estratégias de seguimento e contengdo de surtos
(sarampo e febre amarela, por exemplo), pode levar ao aumento de casos de doengas imunopreveniveis e ao retrocesso na reducéo
expressiva da mortalidade infantil e controle de doencas infecciosas. No curto, médio e longo prazo, as consequéncias dessa
perda para as criancas podem ser mais graves do que as causadas pela pandemia de COVID-19 (OMS, 2020).

Portanto, embora a complexidade e o alcance global do isolamento social obrigatério e necessario em resposta a
pandemia de COVID-19 sejam sem precedentes para a economia e para a salde publica, a OMS considera imperativa a
manutencéo dos servicos de imuniza¢es em localidades onde o servico possa ser realizado em condicGes seguras, fato que néo
foi observado com os dados obtidos na presente revisdo de literatura (OMS, 2020).

Por conta da pandemia, milhares de criancas em todo o mundo, ndo receberam vacinas contra sarampo, difteria e
poliomielite, estando em risco critico de infeccdo. A BCG, por exemplo, é uma das vacinas que mais foram impactadas pela
pandemia, deixando os bebés vulneraveis e se tornando um grave problema de salde publica (Ali, 2020). A cobertura vacinal
para doengas como a caxumba, rubéola e sarampo caiu drasticamente na pandemia, ameacando o pais com a possibilidade de
ressurgimento de antigas doencgas. A queda na taxa de imunizacdo favorece e presenca de individuos susceptiveis a infeccdes,
onde a presenga de um Unico caso pode gerar um surto, ou até mesmo uma epidemia (Ferraciolli et al., 2020).

De acordo com Ali (2020) essa situacao ¢ frequente em situacdes de emergéncias, afetando a manutencéo do estoque
de vacinas, custos operacionais, qualidade dos dados de vacinacao, registros eletrnicos, sistemas de informacdo de salde,
sistemas de lembrete dos pais, e sistemas de monitoramento. Tudo isso deixa especialmente criancas e mulheres de paises de
baixa renda, vulneraveis a infecgoes.

Alves et al. (2021) avaliaram o impacto da vacinacéo durante o primeiro ano de vida de criangas brasileiras durante a
pandemia da COVID-19. Os autores avaliaram dados mensais de vacinacdo e nascimento nos bancos de dados DATASUS
(Departamento de Informética do Sistema Unico de Satide) observando que o nimero médio de vacinagdes por crianca foi de
10,6, inferior as 13 doses previstas no calendario vacinal.

Silva et al. (2022) avaliaram o impacto da pandemia de COVID-19 na vacinagdo meningocdcica C no Brasil. Por meio
de dados coletados por meio do Sistema de Informag&o do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-PNI) no periodo de mar¢o de
2019 a dezembro de 2020, verificou-se que a pandemia impactou negativamente, com estatistica significante, com reducdo da
cobertura vacinal. Santos et al. (2021) identificaram que a pandemia de COVID-19 interrompeu os servi¢os de salde, incluindo
a demanda de vacinacao na populagdo pediatrica no Brasil. Avaliando uma analise retrospectiva de todas as doses de vacinas
fornecidas a criancas de 0 a 6 anos de janeiro de 2019 a dezembro de 2020, observou-se uma reducao no nimero de doses em
criangas, especialmente de 0 a 2 anos, nas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, quando comparados os dados do segundo ano
em relagdo ao primeiro. Além disso, observou-se uma maior cobertura nos meses de reabertura. Procianoy et al. (2022) em um
estudo semelhante observou uma reducdo de mais de 11% na cobertura vacinal do PNI, onde diversas cidades mostraram 0s
menores registros de sua histéria durante esse periodo. Além disso, a falta de imunizantes, por conta de problemas logisticos na
quarentena, foi outro fator observado.

A nivel mundial, se tem poucos dados, por exemplo, Benedetti et al. (2022) apontam que 23 milhdes de criancas nao
receberam as vacinas de rotina, um total de 3,7 milhdes a mais do que em 2019, especialmente em relacdo ao sarampo,

poliomielite ou meningite. No Brasil, os dados sdo mais alarmantes nas regides Norte e Centro Oeste, onde 40% das familias
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atrasaram a imunizacdo. Entre as vacinas analisadas, a reducdo da cobertura vacinal, comparando 2019 a 2020, foi de 10,84%,
onde mais de 90% das vacinas tiveram reducdo da CV em 2020. A reducdo foi de 22,01% para a vacina triplice viral (D2),
20,38% para a hepatite B em criancas até 30 dias, 19,49% para hepatite A, 19,38% para febre amarela, 17,76% para a BCG,
12,38% para a triplice viral (D1), 6,91% para a poliomielite, 4,94% para 0 meningococo C, 4,19 % para o0 rotavirus humano e
3,79% para a pneumococica. Apenas as vacinas BCG (meta 90%) e hepatite B em criancas até 30 dias (meta 95%) atingiram a
meta.

E fato que os programas de imunizag&o sempre foram algo que preocupa as autoridades de satde. Descrenca na ciéncia,
divulgacdo de fake news sobre vacinas, vulnerabilidade socioecondmica e desigualdade social sdo os principais desafios
encontrados, onde esses foram atenuados com a pandemia. No entanto, é importante salientar que as campanhas de vacinagdo
de COVID-19 forneceram um terreno fértil para gerar campanhas eficazes de vacinagdo, ndo somente contra 0 coronavirus
(Matos et al., 2020).

5. Concluséo

A pandemia da COVID-19 imp6s uma realidade de confinamento em todo o mundo, impactando todos os setores,
especialmente o da salde, inclusive na cobertura de vacinacdo de criangas. A pandemia mostrou efeitos negativos nos esfor¢os
e programas de vacinacgdo, onde os estudos reportam que milhdes de bebés receberam vacinas atrasadas. No entanto, também
observou-se efeitos positivos com a campanha da vacina de COVID-19, reforcando a importancia desse método na prevencédo e
controle de diversas doencas.

Essa situacao trouxe desafios para a aplicacdo do Calendario Nacional de Vacinagao, especialmente de criancas de até
12 meses de idade que tiveram suas vacinas atrasadas, mostrando que em situagdes de emergéncia sdo necessarias estratégias
adicionais, como maior conscientizacdo do publico e campanhas de reforgo de vacinagéo.

Evidencia-se como relevante, portanto, que estudos epidemioldgicos futuros sejam feitos no intuito de entender a
fenomenologia mostrada neste artigo, com o intuito de entender se, de fato, o impacto na cobertura vacinal foi pontualmente

devido a situagdo pandémica e como o entendimento sobre a relevancia da vacina¢do mudou no &mbito do entendimento popular.
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