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A coletânea Saúde coletiva: Mudanças, necessidades e embates entre 
sociedade e estado 2 é composta por 10 (dez) capítulos produtos de pesquisa, 
revisão integrativa, relato de experiências, dentre outros. 

O primeiro capítulo apresenta a análise da evolução do saneamento 
no Brasil no período de 1530 a 2020, discutindo os principais marcos do setor 
correlacionados com o contexto histórico brasileiro. O segundo capitulo, por sua 
vez, discute as conexões históricas da Geografia Médica a partir do Centro de 
Referência em Leishmaniose do Baixo Sul da Bahia no período de 1986 a 2017.

O terceiro capítulo discute as políticas públicas vinculadas ao Ministério 
da Saúde, relacionadas à saúde do homem idoso, conectadas às questões 
de gênero e sexualidade na velhice. O quarto capítulo, por sua vez, discute 
os fatores associados ao não cumprimento do esquema vacinal de crianças no 
período de 2015 a 2020.

O quinto capítulo apresenta os resultados da análise dos dados da 
incidência de focos de calor no município de Humaitá no Estado do Amazonas no 
período de 1998 a 2021. O sexto capítulo, por sua vez, discute os resultados de 
estudos com plantas e extratos das espécies Camu-camu, Anredera Cordifolia 
e tucumã acerca do efeito terapêutico quanto ao aspecto de tratamentos 
dermatológicos e também ações anti-inflamatórias.

O sétimo capítulo discute os resultados da análise da completude e 
qualificação das fichas de notificação dos Acidentes de Trabalho registradas no 
SINAN em Recife no ano de 2019. O oitavo capítulo, por sua vez, apresenta 
a vivência na de um Residente em Saúde Coletiva no acompanhamento 
e implementação de grupo operativo para manejo do estresse laboral dos 
trabalhadores da guarda municipal do Recife.

O nono capítulo apresenta os resultados da análise das percepções dos 
adolescentes com deficiência visual acerca de sua sexualidade, reflexões sobre 
sua vida, sonhos e projetos através de oficinas desenvolvidas em uma Unidade 
Oftalmológica. E finalmente o décimo capítulo discute os resultados da análise 
da qualidade de uma amostra de álcool gel ofertado para população, tendo como 
base ensaios do estudo de estabilidade.

Soraya Araujo Uchoa Cavalcanti
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CAPÍTULO 4

 

FATORES RELACIONADOS Á BAIXA COBERTURA 
VACINAL EM CRIANÇAS: REVISÃO INTEGRATIVA

Rebeca Brito dos Santos
Universidade Católica do Salvador 

Salvador, Bahia
http://lattes.cnpq.br/4745230694988214 

Davi da Silva Nascimento
Universidade Católica do Salvador 

Salvador, Bahia
http://lattes.cnpq.br/3481499555648959

RESUMO: Introdução: A vacina é a medida 
mais eficaz e de custo efetividade, no controle 
e prevenção de doenças infecciosas. Sendo 
a imunização a melhor maneira de redução 
de mortalidade por doenças transmissíveis, 
que o sistema imunológico ainda se 
encontra em processo de amadurecimento. 
O Programa Nacional de Imunização (PNI) 
é um programa completo, considerado 
um modelo internacional de política 
pública de saúde, garantindo as vacinas 
de forma seguras para todos os grupos 
populacionais. Embora com todo esforço, 
estão sendo evidenciados alguns fatores 
para a não continuidade da vacinação 
infantil e traz consigo consequências graves 
como surtos de doenças já eliminadas no 
mundo. Objetivo: Analisar a produção da 
literatura quanto aos fatores associados 

ao não cumprimento do esquema vacinal 
de crianças. Método: Trata-se de um 
artigo de revisão integrativa da literatura 
mediante os descritores: “Programas de 
imunização” AND “Saúde da Criança” AND 
“Vacinação”, com um recorte temporal de 
2015 a 2020. Resultados: A partir da busca 
foi possível verificar os diferentes motivos 
para incompletude da vacinação infantil. 
Entre eles destacam-se: duplicidade de 
registro de doses aplicadas, subestimação 
da população; abandono completo do 
esquema vacinal; falta de conhecimento das 
mães/responsáveis sobre a informações 
incorretas diante a vacina; crenças; fatores 
socioeconômicos; efeitos adversos. 
Considerações finais: O presente estudo 
revela a necessidade de conhecer mais 
profundamente os fatores que levam à 
não adesão à vacinação, assim como é 
necessário fortalecer o esclarecimento 
da comunidade no que diz respeito aos 
benefícios real da vacinação, como criação 
de ações de imunização no país e manter 
ativa a vigilância epidemiológica para 
identificar a reintrodução de vírus e criar 
meios de controle para sua disseminação.
PALAVRAS–CHAVE: Vacinação em 
Massa; Saúde da criança; Saúde Pública; 
Cobertura Vacinal.

Data de submissão: 26/11/2022
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FACTORS RELATED TO LOW VACCINE COVERAGE IN CHILDREN: 
INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Introduction: The vaccine is the most effective and cost-effective measure in 
the control and prevention of infectious diseases. Since immunization is the best way to reduce 
mortality from communicable diseases, the immune system is still in the process of maturing. 
The National Immunization Program (PNI) is a complete program, considered an international 
model of public health policy, guaranteeing safe vaccines for all population groups. Despite 
all efforts, some factors are being evidenced for the non-continuity of childhood vaccination, 
which brings with it serious consequences such as outbreaks of diseases already eliminated 
in the world. Objective: To analyze the literature production regarding the factors associated 
with non-compliance with the vaccination schedule of children. Method: This is an integrative 
literature review article using the descriptors: “Immunization Programs” AND “Child Health” 
AND “Vaccination”, with a time frame from 2015 to 2020. Results: From the search it was 
possible verify the different reasons for incompleteness of childhood vaccination. Among 
them, the following stand out: duplicity of registration of applied doses, underestimation of 
the population; complete abandonment of the vaccination schedule; lack of knowledge of 
mothers/guardians about incorrect information regarding the vaccine; beliefs; socioeconomic 
factors; adverse effects. Final considerations: The present study reveals the need to know 
more deeply the factors that lead to non-adherence to vaccination, as well as the need to 
strengthen community awareness regarding the real benefits of vaccination, such as the 
creation of immunization actions in the country and keep active epidemiological surveillance 
to identify the reintroduction of viruses and create means of controlling its spread.
KEYWORDS: Mass Vaccination; Child health; Public Health; Vaccination Coverage.

1 |  INTRODUÇÃO
A vacinação é a forma mais eficaz no controle e prevenção de doenças infecciosas, 

principalmente durante a infância que o sistema imunológico ainda se encontra em processo 
de amadurecimento. As vacinas são produzidas a partir de vírus e bactérias em seu estado 
inativo, ao serem introduzidas no indivíduo induz o sistema imune, produzindo anticorpos e 
impedindo que a doença se aloje no corpo do indivíduo (ARAUJO; REIS; AOYAMA, 2019). 
A imunização além de reduzir a morbidade e a mortalidade infantil, representando o maior 
avanço nas tecnologias médicas e de custo efetividade (MARTINS; SANTOS; ALVARES, 
2019). 

No Brasil, o Mistério da Saúde, criou em 1973 o Programa Nacional de Imunização 
(PNI), com objetivo principal de estimular e expandir agentes imunizantes no país ofertando 
as vacinas para todos os grupos populacionais, sendo um avanço de extrema importância 
para saúde pública (MONTEIRO et al., 2018). O PNI conquistou muitos avanços ao longo 
dos anos, dentre eles destaque-se a erradicação de muitas doenças como varíola, febre 
amarela urbana, sarampo e poliomielite (REIS et al., 2020). O programa (PNI) oferece o 
maior número de vacinais gratuitamente para todos os grupos os alvos, como crianças, 
adultos, idosos e indígenas, sendo disponibilizado atualmente 19 vacinas para mais 20 
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doenças (DOMINGUES et al., 2019). 
Embora o PNI e sua crescente complexidade para atingir as metas de vacinação, 

ainda existem áreas no Brasil onde estudos mostram queda das coberturas vacinais 
(CASTRO, CABRERA, 2017). Segundo dados do Ministério da Saúde (2019), nos últimos 
anos, comprovou-se que as taxas de vacinação infantil diminuíram, principalmente entre 
crianças com maior idade. A taxa de vacinação no ano de 2019 não ultrapassa 85% 
em média, o que reflete a vigilância e vulnerabilidade da população e potenciais surtos 
de doenças. No mesmo ano de 2019 houve 30.612 casos suspeitos de sarampo, dos 
quais 3.565 (11,6%) foram confirmados, representando 26,4% do número total de casos 
confirmados em 2019 (BRASIL, 2019).

Muitos fatores estão associados à queda das coberturas vacinais infantis, trazendo 
consequências visíveis. Alguns fatores são evidenciados para a não continuidade da 
vacinação, entre eles destaca-se informações incorretas sobre vacinação, resistência dos 
pais/responsáveis devido a efeitos adversos, (MIZUTA et al., 2018). Mudança do registro da 
imunização para registro nominal, problemas na qualidade da rede de serviço, dificuldade 
de acesso à vacinação, impacto trabalhista como perda de dias de trabalho para o cuidado 
dos filhos, inexistência do conhecimento dos mais jovens e esquecimento dos mais velhos 
das grandes consequências das doenças prevenidas pela vacina (PASSOS; MORAES, 
2020).

Além disso, pode -se associar esses fatores aos movimentos antivacinação ou 
grupos de recusa vacinal, que crescem em todo o mundo, que atuam na contramão do 
direito à saúde das crianças e adolescentes e que dificultam a cobertura vacinal e colocar 
em risco o sucesso já obtido pelo PNI, com o controle das doenças infecciosas e a melhoria 
das condições de vida da população (MIZUTA et al., 2018).

Em consequência do retorno das doenças imunopreviníveis já erradicadas, o 
conhecimento da cobertura vacinal e os fatores relacionados, se tornam um elemento 
importante para os programas de vigilância epidemiológicos, permitindo avaliar até que 
ponto a imunidade de massa está se constituindo em barreira, tanto para a população 
criando um grupo de pessoas suscetíveis, que crescem ao longo do tempo, até chegar ao 
ponto em que a importação de um único caso gera uma epidemia (SUCCI, 2018).

Considerando essa conjuntura, o estudo tem como objetivo analisar a produção 
da literatura quanto aos fatores associados ao não cumprimento do esquema vacinal de 
crianças. 

2 |  MÉTODO
O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa que é uma forma de pesquisa 

que utiliza como fonte de dados à literatura sobre determinado tema. Esse tipo de 
investigação é constituído por publicações amplas, apropriadas para descrever e discutir 
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o desenvolvimento ou o “estado da arte” de um determinado assunto, sob ponto de vista 
teórico ou contextual. Desse modo, a pergunta de investigação que norteou a busca foi: 
Quais as evidências na literatura a respeito dos fatores associados ao não cumprimento da 
vacinação infantil?

A pesquisa bibliográfica refere-se à etapa descritiva, que é o fundamento necessário 
e básico para a realização de pesquisas estudos monográficos, devendo ser acompanhado 
de anotações, registros, notas de aulas, além de apontamentos que se relacionarem com 
o tema de interesse, de forma a se constituir numa memória importante para o registro e 
redação do trabalho (SOARES; PICOLLI; CASAGRANDE, 2018). 

A busca bibliográfica foi realizada nos meses de setembro e outubro de 2020, sendo 
considerado os artigos publicados nas bases de dados eletrônicas Scientific Electronic 
Library Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 
(LILACS), Board Brasileiro de Ortodontia e Ortopedia Facial. (BBO-ODONTO) e Base de 
dados em Enfermagem (BDENF). 

As publicações foram selecionadas através dos descritores em saúde: “Programas 
de imunização”, “Saúde da criança”, “Vacinação”. O operador boleano “AND” foi utilizado 
para busca dos artigos a seguinte estratégia de busca “Programas de imunização” AND 
“Saúde da Criança” AND “Vacinação”, o que resultou em 9.851 artigos. Além disso, para a 
seleção dos artigos, foram escolhidas publicações compreendidas no período de 2015 a 
2020, nos idiomas português, inglês e espanhol e que contemplavam os objetivos dispostos 
para essa pesquisa. Foram excluídos 7.823 artigos que não contemplavam o tema proposto, 
artigos de revisão de literatura, os que não se encontraram na íntegra, teses, dissertação, 
carta ao leitor e os artigos que se apresentaram em duplicidade, restando um total de 2.028 
artigos.

Realizou-se a leitura dos títulos e resumos das 2.028 publicações com objetivo de 
identificar o objeto do estudo para que seja estabelecida uma conexão entre eles e o tema 
proposto. Foram excluídos 1.942, após leitura de títulos e resumos, por não atenderem aos 
critérios de inclusão. Realizou-se a leitura completa de 86 artigos e de forma auxiliar, da 
leitura e releitura dos resultados dos estudos, procurando identificar aspectos relevantes 
que se repetiam ou se destacavam.

Os dados foram analisados a partir dos artigos, tendo como base os objetivos 
da pesquisa, com a finalidade de interpretar os resultados contidos nesse material, sem 
que haja interferência pessoal nas informações de cada autor. Para isso, foi feito uma 
abordagem comparativa entre os artigos selecionados, identificando quais fatores estão 
associados ao não cumprimento do esquema vacinal de crianças, o que resultou em um 
total de 10 artigos como amostra final.
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3 |  RESULTADOS
Com base nos critérios de inclusão e exclusão descritos na metodologia, a amostra 

final foi composta por 10 artigos selecionados. Sendo 9,09% no ano de 2015, 9,09% no ano 
de 2016, 18,18% artigos do ano de 2017, 36,36% artigos do ano de 2018, 18,18% artigos 
no ano de 2019, e 9,09% artigo no ano de 2020. Logo, para organização desses estudos, 
os resultados foram categorizados de forma descritiva, sendo analisados com base na 
literatura, de acordo com o tema, revista, autor, ano, objetivo, metodologia e principais 
resultados. 

A análise dos estudos possibilitou a identificação de fatores que dificultam a não 
vacinação infantil e os riscos associados à não imunização. Esses fatores estão ligados 
diretamente aspectos sociais, culturais e econômicos (BARBIERI; COUTO; AITH, 
2017). Entre eles destaca-se: duplicidade de registro de doses aplicadas, subestimação 
da população; abandono completo do esquema vacinal (BRAZ et al., 2016); falta de 
conhecimento das mães/responsáveis sobre a vacinação, informações incorretas diante a 
vacina (BARBIERI; COUTO; AITH, 2017); crenças (DIAZ; MERCHAN; RESTREPO, 2017); 
fatores socioeconômicos (MACIEL et al., 2019), efeitos adversos (FONSECA et al., 2018). 

4 |  DISCUSSÃO
Os estudos analisados apontam a vacinação como uma forma de prevenção contra 

diversas doenças, além de ser a forma mais eficaz e de custo efetividade no controle de 
doenças infecciosas, sendo a imunização a melhor maneira de redução de mortalidade 
por doenças transmissíveis, principalmente na infância, que o sistema imunológico está 
em processo de formação, tornando-a suscetíveis às doenças (SILVA et al., 2018, DIAZ; 
MERCHAN; RESTREPO, 2017).

No Brasil, as vacinas são oferecidas pelo Programa de Imunização (PNI), com 
gratuidade e parâmetros de cobertura vacinal para cada vacina.  Desde então o PNI tem 
oferecido mais de 15 imunógenos e estar cada vez mais complexo, com diversidade do 
esquema vacinal, incluindo crianças, adultos, adolescentes, gestantes, idosos e indígenas. 
Tanto no aumento dos números de vacinas, trazendo consigo avanços cada vez maiores 
(BARBIERI; COUTO; AITH, 2017).

Conforme os benefícios comprovados da vacinação, e os programas responsáveis 
para melhoria da vacina, ainda assim, nos dias atuais tem acontecido redução da cobertura 
vacinal, colocando em risco à saúde da população. No Brasil em especial muitas doenças 
já foram eliminadas e controladas por conta da vacinação. Porém apesar do declínio 
significativo das doenças imunopreviníveis é percebido uma diferença acentuada na 
cobertura vacinal e um número considerável que representa vulnerabilidade para a 
introdução e manutenção da circulação de agentes infecciosos (BRAZ et al., 2016).

Nos estudos é observado a queda das metas de vacinação, assim como o atraso 
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vacinal em diversos municípios do Brasil e em outros países (GEORGE et al., 2018). De 
acordo com Costa et al., (2019), as vacinas administradas em dose única apresentam 
cobertura vacinal elevada; já as doses de reforço, administradas no segundo ano de vida, 
apresentam baixas coberturas, devido às faltas ou aos atrasos no esquema de vacinação.

O que foi demostrado no estudo de Maciel et al., (2019), realizado no município 
de Fortaleza, na qual a vacina contra hepatite B apresenta uma situação em que mais de 
90% das crianças recebem a primeira dose ao nascer, na maternidade; mas somente 2,2% 
tomam a segunda dose para se tornarem imunizadas. 

Diferente do estudo realizado por Silva et al., (2018), feito no estado do Maranhão, 
no qual a vacina (BCG), estiveram com coberturas consideradas satisfatórias segundo 
determinação do Ministério da Saúde, que recomenda coberturas superiores a 95% para o 
esquema Vacinal Básico do primeiro ano de vida. Vale ressaltar que a vacina (BCG) é dada 
em dose única e ao nascer, por esse motivo pode-se considera as altas taxas de vacinação.

Em relação às demais vacinas, a cobertura sofre oscilações em relação a meta 
vacinal de acordo com cada região, o que mostra a necessidade da homogeneidade vacinal 
(GEORGE et al., 2018).  Dados obtidos por Siewet et al., (2018), no ano de 2016 constatou-
se altos índices de infectados pelo vírus H1N1 em todo o País, com meta de 83,9%, no 
município de Joinville, o que levou aproximadamente, 1.870 óbitos, das quais 3,5% eram 
de crianças menores de 2 anos.

De acordo com Silva et al., (2018), em seu estudo feito na cidade de Ribeirão Preto 
e São Luiz, no ano de 2018 as vacinas contra difteria, tétano e coqueluche (DTP), esteve 
com meta de 94%, não foi diferente com as vacinas contra da hepatite B e tríplice viral 
com índice de 91%. Em outro estudo feito por Costa et al., (2019), a cobertura vacinal 
contra a influenza foi de apenas 76,5% entre as crianças menores de cinco anos em âmbito 
nacional. 

Verificou-se também que áreas cobertas por agentes comunitários de saúde,  
demostram melhores coberturas vacinais em crianças, enaltecendo os trabalhadores do 
Sistema Único de Saúde, com grande importância na verificação da carteira de vacinação 
(SIEWET et al., 2018). No entanto, ainda é constado um grande número de áreas não 
cobertas por esses trabalhadores, o que leva a uma necessidade de desenvolver ações 
para a realização de busca ativa de crianças não vacinadas nos territórios (COSTA et al., 
2019).

Alcançar as metas de vacinação é um dos maiores desafios enfrentados pelos 
programas de imunização (BRAZ et al., 2016). E muitos fatores estão relacionados a 
queda vacinal, seja por nível de conhecimento, enfraquecimento do Sistema Único de 
Saúde (SUS), crenças, nível cultural e social (BARBIERI; COUTO, 2015, DIAZ; MERCHAN; 
RESTREPO, 2017 e BRAZ et al., 2016).

Outro achado predominante que interfere na adesão a vacinação é o desconhecimento 
sobre o real benefício das vacinas, mães/responsáveis não se sentem seguras para vacinar 

https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
https://www.sns.gov.pt/entidades-de-saude/administracao-central-do-sistema-de-saude/
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seus filhos (BARBIERI; COUTO; AITH, 2017). Há uma percepção equivocada da qual as 
vacinas não são necessárias, principalmente a vacinação contra doenças já eliminadas em 
nosso meio como à poliomielite, assim seria desnecessário e representaria mais um risco 
do que benefício à criança (BARBIERI; COUTO, 2015, FONSECA et al., 2018). 

Na pesquisa realizada por Barbieri; Couto; Aith (2017), foram identificados que um 
dos motivos citados pelos pais para suspensão da vacinação foi referente ao sentindo 
de risco ou uma intervenção desnecessária ao filho saudável. Nessa forma, nos casais 
entrevistados, foi observado valores relacionados com a prática de vida mais saudável, 
com menos intervenções medicamentosas.  

Conforme foi mencionado acima, este aspecto diz respeito a eficácia e a segurança 
das vacinas, sendo responsável a falta de informação correta para o cumprimento do 
calendário vacinal infantil, fazendo com que pais/responsáveis desconfiem quanto à 
eficácia da vacina, que tem um papel importante na atuação na prevenção e criação da 
imunidade contra patógenos infecciosos.

Essa percepção, ocorre muitas vezes, por notícias que circulam nas mídias sociais 
que interferem muito na opção de vacinar e não vacinar os filhos. Essas notícias, sem 
embasamento técnico cientifico, têm nos últimos anos obtido uma grande circulação com 
grande poder de influência a parcela da população (DIAZ; MERCHAN; RESTREPO, 2017). 

Vale salientar que os Movimentos Antivacinais são também tão perigosos quanto 
os vírus infecciosos que assolam o país, pois trazem informações incorretas sobre a 
vacinação. No ano de 1998, repercutiu anúncios sobre a ligação da vacina SCR (sarampo, 
da rubéola e da caxumba) e a doença de Crohn, e com ligação do autismo. Fazendo com 
que a população ficasse com receio da vacina. Atualmente, com o acesso as redes sociais, 
internet e mídia, bem como a maior visibilidade dos efeitos adversos de certas vacinas, tem 
culminando em um crescente movimento antivacinais, gerando uma redução imediata na 
cobertura vacinal e, consequentemente, surtos de doenças (BARBIERI; COUTO, 2015).

Outro fator relacionado à não adesão a vacinação é o receio dos efeitos colaterais 
da vacina, esses efeitos estão associados a dor, febre, enfraquecimento, pós vacinação, 
muitas mães/responsáveis, não voltam para dar a segunda dose da vacina por medo 
dessas reações (DIAZ; MERCHAN; RESTREPO, 2017). No estudo feito por Siewet et al., 
(2018), no município de Joinville, no estado de Santa Catarina, 51,3% das respostas dos 
entrevistados, foram o medo da reação adversa sendo maior do que o risco do contágio de 
uma doença potencialmente letal.

Em uma pesquisa realizada na cidade de São Paulo, no período de 2015, país/
responsáveis relataram suspensão de doses subsequentes após um efeito adverso da 
primeira dose de uma determinada vacina, por exemplo, a vacina contra rotavírus e a vacina 
contra o vírus da gripe H1N1. De forma geral, os entrevistados relatavam um sentimento 
de medo e pena, referente aos efeitos colaterais da vacina. (BARBIERI; COUTO, 2015).

Também associados à incompletude na vacinação, foi a falta de vacina nos serviços 



Saúde coletiva: Mudanças, necessidades e embates entre sociedade e estado 2 Capítulo 4 83

de Saúde. O desabastecimento pode implicar nas oportunidades perdidas de vacinação e 
com isso comprometer o cumprimento do calendário vacinal (SILVA et al., 2018).

A desigualdade socioeconômica também foi considerada um fator para baixa adesão 
a não vacinação, mostrando o esquema vacinal infantil incompleto está associado a maior 
ordem de nascimento da criança, (SILVA et al., 2018, SIEWET et al., 2018). Outro fator 
observado está relacionado as mudanças no mercado de trabalho, em que cada vez mais 
mulheres passaram a trabalha fora e/ou são chefes de família, sendo que os postos de 
vacinação funcionam em horário administrativo (GEORGE et al., 2018).

Na pesquisa realizada por Costa et al. (2019), demostrou que a adesão à vacinação 
foi significativamente mais baixa em crianças com menor média de idade, sendo mais baixa 
entre as famílias com crianças menores de um ano. A maioria dessas crianças receberam 
a primeira dose da vacina influenza, atingindo meta de 77,8%, diminuindo na segunda 
dose com 5,5% da meta vacinal. Isso só demostra que muitos pais/responsável não têm 
o mesmo senso de urgência em relação à continuidade da vacinação, que tiveram com a 
primeira dose (GEORGE et al., 2018).

Crianças filhas de mães sem escolaridade e com maior número de filhos, também 
tiveram mais chance de não completarem seu esquema vacinal, assim como as mais 
pobres e filhos de mães adolescentes (SILVA et al., 2018). Efeito da falta de informação, 
muitos pais nunca ouviram falar de doenças como de rubéola, pólio e difteria. Por essa 
razão, não levam os filhos para se proteger (MACIEL et al., 2019).

Faz-se necessário repensar a prática de saúde atual no Brasil para direcionar e 
avaliar as ações dos programas de imunização, e sua identificação a grupos com baixa 
cobertura elaborando estratégias que vise diminuir as desigualdades vacinais (GEORGE 
et al., 2018; BRAZ et al., 2016).

5 |  CONSIDRAÇÕES FINAIS
As vacinas são um meio seguro de eliminar ou reduzir doenças comuns durante 

a infância, evitando a ocorrência de surtos epidêmicos e com impacto na redução da 
morbimortalidade infantil. Contundo, nos últimos anos tem se observando taxas decrescente 
de vacinação infantil. 

Através das informações coletadas nesse artigo, foi possível analisar os diversos 
fatores estão relacionados ao não cumprimento vacinal infantil. Entre eles destacam-se: 
duplicidade de registro de doses aplicadas, subestimação da população; abandono completo 
do esquema vacinal; falta de conhecimento das mães/responsáveis sobre a informações 
incorretas diante a vacina; crenças; fatores socioeconômicos; efeitos adversos. Verifica-se 
que este é um problema multicausal, demonstrando que o modelo que explica a redução da 
cobertura vacinal é complexo e deve ser analisado de forma mais profunda. 

O presente estudo revela a necessidade de conhecer mais profundamente os 
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fatores que levam à não adesão à vacinação, assim como é necessário fortalecer o 
esclarecimento a comunidade no que diz respeito aos benefícios real da vacinação. Os 
profissionais de saúde, têm um papel fundamental para desempenhar estratégias que 
visem o esclarecimento da comunidade no que diz respeito aos benefícios e segurança 
das vacinas.
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