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RESUMO

A vacina contra o novo coronavirus é uma alterna-
tiva para reduzir os indicadores de mobimortalida-
de e de hospitalizagdo, concentradas, em especial,
nos pacientes da faixa etaria acima dos 60 anos. O
objetivo do trabalho é investigar o impacto da vaci-
nagdo contra o SARS-CoV-2 na taxa de internagéo e
de mortalidade de pacientes idosos no periodo de
2021-2022 no estado de Alagoas, Brasil. O estudo é
de cardter quantitativo, observacional e retrospec-
tivo. Estatisticamente, foram realizadas analises
descritivas. As varidveis utilizadas foram: casos,
6bitos, hospitalizagdes e vacinagdo de pacientes
com 60 anos ou mais. Os dados utilizados sdo de
carater publico e obtidos em repositérios governa-
mentais. Alagoas acumula, 30.071 casos confir-
mados e 4.628 64bitos entre idosos por COVID-19.
Quanto a vacinagao, o estado aplicou 5.927.331 do-
ses, sendo 0s idosos responsaveis por 33,84% com
trés doses ou mais. E possivel observar uma redu-
¢do na taxa de novos casos confirmados, interna-
¢do e ébitos por COVID-19 quando correlacionada a
imunizacdo. Observa-se que Alagoas reduziu a inci-
déncia de novos casos, hospitalizagdo e dbitos por
COVID-19 a medida que avangou a campanha de
vacinagdo. Os achados sugerem uma contribui¢do
da imunizagdo no curso da doenca, em especial, no
controle de casos graves e de mortalidade.
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ABSTRACT

The vaccine against the new coronavirus is an alternative to reduce the indicators of morbidity and
mortality and hospitalization, concentrated, in particular, in patients aged over 60 years. The work aims
to investigate the impact of vaccination against SARS-CoV-2 on the hospitalization and mortality rate
of elderly patients in the period 2021-2022 in the state of Alagoas, Brazil. The study is quantitative,
observational, and retrospective. Statistically, descriptive analyzes were performed. The variables used
were: cases, deaths, hospitalizations and vaccination of patients aged 60 years or older. The data used
are public and obtained from government repositories. Alagoas accumulates 30.071 confirmed cases
and 4.628 deaths among the elderly by COVID-19. As for vaccination, the state applied 5.927.331 doses,
with the elderly responsible for 33,84% with three doses or more. It is possible to observe a reduction
in the rate of new confirmed cases, hospitalization and deaths from COVID-19 when correlated with im-
munization. It is observed that Alagoas reduced the incidence of new cases, hospitalization and deaths
from COVID-19 as the vaccination campaign advanced. The findings suggest a contribution of immuni-
zation in the course of the disease, especially in the control of severe cases and mortality.
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RESUMEN

La vacuna contra el nuevo coronavirus es una alternativa para reducir los indicadores de morbimor-
talidad y hospitalizacién, concentrados, en particular, en pacientes mayores de 60 afios. Este trabajo
investiga el impacto de la vacunacién contra el SARS-CoV-2 en la tasa de hospitalizacién y mortali-
dad de ancianos en el periodo 2021-2022 en el estado de Alagoas, Brasil. El estudio es cuantitativo,
observacional y retrospectivo. Estadisticamente, se realizaron andlisis descriptivos. Las variables
utilizadas fueron: casos, muertes, hospitalizaciones y vacunacién de pacientes de 60 afios o mas.
Los datos utilizados son plblicos y se obtienen de repositorios gubernamentales. Alagoas acumula
30.071 casos confirmados y 4.628 muertes entre ancianos por COVID-19. En cuanto a la vacunacion,
el estado aplic6 5.927.331 dosis, siendo los ancianos responsables del 33,84% con tres dosis 0 mas.
Es posible observar una reduccién en la tasa de nuevos casos confirmados, hospitalizacién y muertes
por COVID-19 cuando se correlaciona con la inmunizacién. Se observa que Alagoas redujo la inciden-
cia de nuevos casos, hospitalizacién y muertes por COVID-19 a medida que avanzaba la campafia de
vacunacién. Los hallazgos sugieren una contribucién de la inmunizacién en el curso de la enferme-
dad, especialmente en el control de los casos graves y la mortalidad.
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1INTRODUGAO

A COVID-19 é causada pelo novo coronavirus, denominado SARS-CoV-2. A variabilidade das ma-
nifestagdes clinicas parece ter relagdo com o estado imunolégico do individuo (YANG et al., 2020).
Dessa forma, nos idosos, o virus se beneficia da imunossenescéncia, a qual reduz a capacidade do
organismo em conter a infecgao, culminando em uma maior probabilidade de desenvolver casos gra-
ves, sequelas ou levar a morte (LIU et al., 2020). Na préatica, os maiores de 60 anos, por vezes, tém o
risco de complicagdes pela infecgdo por SARS-CoV-2 multiplicado, ao levar em consideracéo que essa
faixa etaria costuma possuir comorbidades de risco associadas, tais quais diabetes mellitus, hiper-
tensdo e doencas cardiovasculares. Por essa razdo, sdo classificados grupos de risco para a doenca
(HAMMERSCHMIDT; SANTANA, 2020).

Os riscos de hospitalizagdo e de mortalidade pela COVID-19 ndo sdo uniformes entre a popula-
¢do e aumentam com a idade, chegando a ser o dobro quando comparado a totalidade dos casos
(BRASIL, 2020). A situacdo é ainda mais grave quando se observa os idosos institucionalizados,
uma vez que, além dessas condigdes, associa-se o fato da maior exposigdo devido a necessidade
frequente de contato com cuidadores, profissionais da satide e companheiros de quarto (HAM-
MERSCHMIDT; SANTANA, 2020).

Pesquisas apontam que a pacientes com comorbidades tem 2,4 vezes mais a probabilidade de morte
por COVID-19 (MONTEIRO et al., 2020). As condigdes clinicas mais relatadas na literatura sdo: doen-
cas cardiovasculares, diabetes, doencas respiratérias crénicas, hipertensdo e cancer (WU; MCGOOGAN,
2020). Nesse contexto, o virus é considerado uma grande ameaca para a satde dos idosos, em especial
os portadores de multicomorbidades, devido a sua maior vulnerabilidade a doengas infectocontagiosas
e prognéstico desfavoravel, quando comparado as outras faixas etérias (LIU et al., 2020).

Devido a auséncia de medicamentos especificos eficazes para o combate ao novo coronavirus, as
autoridades brasileiras vém adotando medidas nao farmacolégicas para o controle da transmisséo da
doenca, por meio de politicas para uso obrigatério de mascaras em locais publicos e distanciamento
social. Atualmente, novas perspectivas surgiram desde o final do ano de 2020 com o registro da pri-
meira vacina contra o novo coronavirus, a qual é reconhecida como uma ferramenta potencial para o
controle da pandemia (MOGHADAS, 2021).

A literatura aponta que todas as vacinas aprovadas até o momento no Brasil, apresenta alta efi-
cacia e seguranca, aumentando a resposta imune contra o SARS-CoV-2 associado a um perfil de
reacdes adversas tolerdveis (OLIVEIRA et al., 2022). Com a aprovacgao dos imunizantes para uso em
territério nacional, em dezembro de 2020, foi publicado o Plano Nacional de Operacionalizagdo da
Vacinac¢do contra a COVID-19 (BRASIL, 2020).
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Estudos demonstram matematicamente que a distribui¢do da vacinagdo entre idosos reduz com
maior efeito a mortalidade pela doenca em todos os cendrios (BUBAR ef al., 2021). Sequindo os mes-
mos parametros, o Plano Estadual de Vacinacdo de Alagoas define os individuos com 60 anos ou mais
como grupo prioritario para aplicagdo das doses, objetivando a redugdo da morbimortalidade pela
doenca (ALAGOAS, 2021).

Nesse contexto, a disponibilizagdo de vacinas contra o SARS-CoV-2 apresenta-se como uma es-
peranca no controle da pandemia da COVID-19. O objetivo desse trabalho foi identificar o impacto da
vacinagdo contra o SARS-CoV-2 na taxa de internagdo e de mortalidade pela doenga de pacientes do
grupo prioritario no estado de Alagoas, Brasil, no periodo entre 2021 e 2022.

2 METODOLOGIA

Estudo de carater quantitativo, observacional e retrospectivo, por meio de anélise de dados pu-
blicos secundarios. As informagdes utilizadas foram obtidas dos bancos de dados da Secretaria de
Estado da Saude de Alagoas (SESAU-AL), do Ministério da Satde (MS).

Asvariaveis dependentes sdo: a) taxa de internagao, calculada através da razdo entre a quantidade
de internacdes e total de casos e b) taxa de mortalidade, quantidade de ébitos por 100 mil habitantes.
Os dados foram retirados da SESAU-AL e do MS. Os dados acerca do nlimero de casos acumulados e
de casos novos, assim como 6bito acumulados e 6bitos novos e de hospitalizacdo foram extraidos na
Gltima atualizagdo da base do SESAU-AL, do Painel Covid-19 em Alagoas - plataforma desenvolvida
pela Secretaria de Estado do Planejamento, Gestdo e Patrimdnio (SEPLAG) - que sistematiza os da-
dos oficiais da pandemia no estado. A tltima coleta foi realizada no dia 2 de julho de 2022 e possui
305.806 casos no total. Desses, 41.061 eram idosos.

Avaridvel independente é a quantidade de pessoas vacinadas no grupo prioritario referente aos
pacientes com 60 anos ou mais. Os dados sobre a vacinacao, referentes a distribuigdo e a aplicacdo
de doses dos imunizantes, foram obtidos através dos informes da SESAU-AL e do MS. Os dados epi-
demioldgicos referentes a vacinagdo foram retirados da Gltima atualizagdo da base do MS, realiza-
da em 08 de julho de 2022, e conta com um total de 6.139.348 doses aplicadas no estado, divididas
em 13, 23, 33 423 ¢ 53 dose.

No momento, o esquema até a segunda dose é proposto para toda populagdo imunizavel, a ter-
ceira aplicagdo apenas para 0s maiores de idade e a quarta para grupos prioritarios, no qual estdo
inclusos os idosos. A quinta, por sua vez, se refere as doses extras em pacientes imunossuprimidos.

Como critério de inclusdo, utilizou-se os casos confirmados de COVID-19 em Alagoas pela SE-
SAU-AL e pelo MS. Foram considerados idosos aqueles individuos com 60 anos ou mais. Foram
excluidos da andlise, casos que ndo tiveram o diagndstico confirmado de COVID-19 e que ndo apre-
sentavam idade acima de 60 anos.

Estatisticamente, foram realizadas anélises descritivas para correlacionar o comportamento dos
novos casos, hospitaliza¢des e dbitos por COVID-19 em comparagdo com a campanha de vacinagdo
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contra o SARS-CoV-2 entre a populagdo com 60 anos ou mais. As informagdes foram analisadas no
programa R Statistical 4.0.5.

3 RESULTADOS

Até o dia 6 de julho de 2022, Alagoas acumulou 308.753 casos confirmados do novo coronavirus e
6.972 6bitos pela doenca. Desses, respectivamente, 10,60% e 66,72% tinham 60 anos ou mais. Quan-
to a vacinacgao, até 08 de julho de 2022, o estado aplicou 5.927.331 doses, distribuidas em 5 aplica-
¢des. Entre os idosos, 76,28% estdo com pelo menos duas doses. A Figura 1 sintetiza as informagdes.

0 estado iniciou a aplicagdo da terceira dose entre idosos em 01 de outubro de 2021, sendo libe-
rada para adultos e adolescentes apenas em 22 de dezembro e 30 de maio de 2022, respectivamente.
Até o momento, a aplicacdo do reforco em pessoas menores de 12 anos ndo foi liberada para todo
o0 publico. A quarta dose, por sua vez, esta limitada para grupos prioritérios e adultos, iniciada, em
ordem, dia 30 de marco de 2022 e 20 de junho de 2022.

Figura 1 - Doses de imunizantes contra o SARS-CoV-2 aplicadas por faixa etéria em Alagoas entre
janeiro de 2021 e julho 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa.
A Figura 2 exibe a taxa de casos novos confirmados junto a vacinagdo da populagdo com 60 anos

ou mais no estado. No inicio de janeiro de 2021 é observado um predominio de novos casos, o qual
aparenta ter sido reduzido ap6s a implementagéo da campanha de vacinagéo, em 19 de janeiro de 2021.
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Figura 2 - Casos confirmados de COVID-19 e Vacinagdo contra o SARS-CoV-2 em Alagoas em indivi-

duos com 60 anos ou mais entre janeiro de 2021 e julho 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa.

Apés a intensificacdo na vacinacdo da populagdo idosa houve uma estagnagdo na quantidade de
€asos novos no grupo-alvo, o que é visualizado a partir de abril de 2021. Apesar das variagdes na quan-
tidade de imunizacdo no segundo semestre de 2021, ndo houve aumento significativo de novos casos
no periodo. Os dados demonstram uma redugdo de 7,8% no nimero de casos didrios apés um ano,
quando comparamos janeiro de 2021 e julho de 2022. No entanto, apesar de uma menor velocidade
de contdgio, ressalta-se que Alagoas quase duplicou (93,59%) o niimero de casos acumulados entre
os individuos com 60 anos ou mais, nesse mesmo periodo, saltando de 17.275 infectados para 33.444.

Todavia, um ponto a ser melhor observado é o novo padrao de comportamento da doenga apés o dia 12
de janeiro de 2022, indicado com o tracejado nas figuras. A data se refere & entrada da variante Omicron no
estado. No que se refere as internacdes de infectados com 60 anos ou mais, os dados também obedecem ao
mesmo padrdo demonstrado anteriormente. Na Figura 3 é visto uma maior taxa de hospitalizagdo nos inter-
valos de tempo onde a vacinagdo foi mais incipiente, como nos meses de janeiro, fevereiro e marco de 2021.

Figura 3 - Casos hospitalizados por COVID-19 e Vacinagdo contra o SARS-CoV-2 em Alagoas em indi-
viduos com 60 anos ou mais entre janeiro de 2021 e julho 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa.
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Contudo, a necessidade de internagdo, que estava em tendéncia de alta, parece ter sido retardada
a partir de abril do mesmo ano.

P6de ser observado que a incidéncia de hospitalizacdo se manteve em platé mesmo nos meses
em que houve reducdo na quantidade de aplicagdo de vacinas em idosos. Ao fim de um ano e meio
de vacinacao, os dados demonstram uma reducdo de 57,14% de internagdes entre janeiro de 2021
e julho de 2022. Entretanto, apesar da redugdo percentual, vale ressaltar que o ndmero acumulado
aumentou 161,74%, saltando de 1.064 internagdes para 2.785.

A Figura 4 compara a taxa de 6bitos por COVID-19 entre os pacientes na faixa etaria de 60 anos ou
mais com a vacinagdo contra o SARS-CoV-2 em Alagoas. Visualiza-se uma tendéncia de alta de 6bitos
no inicio de 2021 que aparenta ser controlada com o inicio da campanha de vacinagao.

Figura &4 - Obitos confirmados por COVID-19 e Vacinacdo contra o SARS-CoV-2 em Alagoas em
individuos com 60 anos ou mais entre janeiro de 2021 e julho 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa.

Fica exposto que ap6s a intensificagdo da imunizagédo em abril de 2021 a ocorréncia de 6bitos foi
contida, permanecendo sem aumentos significativos até as Gltimas andlises, apesar do aumento no
registro de novos casos. Do mesmo modo, é possivel observar que, ainda quando houve variagdes na
aplicagdo de novas doses, os 6bitos ndo acompanharam a alta de novos casos.

Na andlise temporal, decorrido um ano e meio, o estado zerou os 6bitos didrios de idosos em julho
de 2022. No entanto, os 6bitos acumulados dessa faixa etaria duplicaram (101%) no mesmo perfodo,
totalizando 4.200 registros. Por fim, a Figura 5 condensa as informacdes descritas e permite a compa-
ragdo entre casos confirmados, hospitalizagdes e 6bitos por COVID-19 no estado entre os idosos junto
ao avanco da vacinagao entre o grupo.
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Figura 5 - Casos confirmados, hospitalizagdes e 6bitos por COVID-19 e vacinacao contra SARS-CoV-2
em Alagoas em individuos idosos entre 2021 e 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa.

A partir da Figura 5a constata-se que a quantidade de casos diarios confirmados de infeccéo por
SARS-CoV-2 foi o que mais variou durante o periodo analisado, enquanto as hospitaliza¢des e os
6bitos se comportaram de forma semelhante, sofrendo poucas variagdes ao longo do tempo e do
andamento da campanha de vacinagdo, visualizada na Figura 5b.

Em relagdo aos casos novos, foi observado pico de registros diarios apés a entrada da Omicron no
estado. Apesar desse aumento, a quantidade de hospitalizagdes e 6bitos permanece quase inaltera-
da, sugerindo um fator protetor de gravidade pelas vacinas.

4 DISCUSSAD

Apesar do Brasil historicamente possuir um dos maiores e mais completos programas de vacina-
¢do do mundo, o Programa Nacional de Imunizacdes (PNI), desde o inicio da pandemia uma sequén-
cia de erros operacionais e ideolégicos culminaram na perda de eficiéncia e eficacia da campanha
de vacinagdo contra a COVID-19. Entre eles, é possivel destacar as crises diplomaticas com os paises
produtores de insumos - como India e China - a demora na aquisicdo dos imunizantes e a desorgani-
zacdo na definicdo das estratégias operacionais (MACIEL et al., 2022).

Nesse contexto, mesmo apds a criagdo das vacinas contra o SARS-CoV-2, o processo foi marcado
pela escassez de insumos e produgdo em escala insuficiente, bem como pela demora no processo
de aquisi¢do e distribuicdo dos imunizantes. Como alternativa, os governos estabeleceram grupos
prioritarios, levando em consideracdo o grau de exposi¢do ao virus e chances de complicacdes e mor-
talidade pela doenga. Diante disso, o Ministério da Salde brasileiro determinou, através do PNI, os
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profissionais de satde e as pessoas com 60 anos ou mais como integrantes dessa categoria (LANA et
al.,, 2021; SOUZA; BUSS, 2021).

Apesar da aprovacdo das agéncias de salde, o rapido desenvolvimento do imunizante junto a
infodemia de informagdes falsas tornou parte da populacdo relutante na aceitagio (ARAUJO et al.,
2021; WAGNER et al., 2022). A hesitagdo é definida como o atraso na aceitacao, relutancia ou recusa
da vacinacao e foi considerada pela Organizacdo Mundial da Satide (OMS), em 2019, como uma das
principais ameacas a satde global (SOARES et al., 2021). Alguns trabalhos descrevem como as prin-
cipais influéncias para esse fenémeno o nivel de escolaridade, a vulnerabilidade social e 0 acesso a
informacao (CARDOSO et al., 2022).

A falta de confianca e a desorganizacdo nas decisdes do governo também parece ser um fator
relevante na anélise (SOARES et al., 2021). E a primeira vez na histéria do PNI que um plano de
vacinagao ndo é precedido por uma campanha de informacdo (MACIEL et al., 2022). Fato preocu-
pante, pois o sucesso da campanha de vacinacéo depende, invariavelmente, do grau de aceitagdo
populacional (WAGNER et al., 2022).

Quando comparado a populacdo estimada para cada faixa etéria, é possivel perceber que a cober-
tura vacinal de idosos com quatro doses ou mais (25%) é mais de 1.000 vezes a propor¢do entre os
mais jovens (0,023%) (DATASUS, 2022). Acredita-se que a principal explicacdo para isso se deve ao
fato do inicio imediato da vacinagdo dessa parcela da populacéo.

Pesquisas demonstram que a imunizagdo precoce de idosos esta alinhada com as organizagdes
de salde de diversos paises, como China, Italia, Catar, Bélgica e Reino Unido (KANG; JUNG, 2020).
Um dos objetivos da vacinagdo é o controle da transmissdo comunitaria da doenga objetivando a
maior reducdo da morbimortalidade possivel (LANA et al., 2021; SENHORAS, 2021; SILVA FILHO et
al., 2021). Nesse sentido, os idosos, por evoluirem com mais complicagdes e 6bitos, apresentam-se
como prioridade na ordem de imunizacdo (WAGNER et al., 2022).

Os achados corroboram com os resultados de outras pesquisas, as quais demonstram que a va-
cinagdo de apenas uma parte da populagdo ndo garante a protegdo prevista pelos imunizantes. Pelo
contrario, estudos apontam que popula¢des subvacinadas funcionam como um potencial para a
emergéncia de novas variantes (WAGNER et al., 2022).

Isso porque, o gap de imunizagdo favorece o aparecimento de mutagdes, as quais, podem fugir o
espectro para qual a vacina foi inicialmente desenvolvida. Fato evidenciado pela variante Omicron
que atualmente possui cinco linhagens diferente detectadas e é tida como a maior em poder de trans-
missibilidade e de escapar da acdo das vacinas atuais (FAN et al., 2022). Dessa forma, 0 aumento do
nlimero de novos casos a partir da entrada da variante no estado, indicada em tracejado nas figuras,
é esperado e estd em consonancia com o relatado em outros estudos (TIAN et al., 2022).

A partir de setembro de 2021, Alagoas comegou a aplicar a terceira dose em idosos. Estudos de-
mostram que individuos com trés doses tém maior titulagdo de anticorpos quando comparado aque-
les com apenas duas aplicacdes. Isso permite uma neutralizagdo cruzada contra a nova variante, de
forma que, apesar das vacinas terem sido confeccionadas contra cepas iniciais, quando reaplicada,
mantém sua atividade de forma satisfatéria (YU et al., 2022). Essa informacao parece explicar o pa-
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drdo observado na Figura 3, no qual apesar do aumento de casos no periodo, a necessidade de servigo
hospitalar se manteve mais baixa.

Os resultados estdo em consonancia estudos recentes, os quais relatam que pessoas que recebe-
ram doses de reforco tiveram uma mortalidade menor quando comparadas aquelas com esquema va-
cinal incompleto (ARBEL et al., 2021). Em outras palavras, apesar do adoecimento, as complicacdes
em decorréncia do SARS-CoV-2, mantiveram-se diminuidas.

Sugere-se que a principal causa dos registros de ébitos de pessoas com 60 anos ou mais é a pré-
pria condigdo inerente ao processo de envelhecimento fisioldgico, o qual costuma vir acompanhado
de doencas crénicas e alteracdes de respostas imunes (DESSIE; ZEWOTIR, 2021). Estudos apontam
que o risco de complicacdes e 6bitos pela COVID-19 aumenta com a idade (KANG; JUNG, 2020).

Vale ressaltar, ainda, que a redugdo na taxa de infecgdo deve ser considerada em comparacao as proje-
¢Oes para periodos em que nado havia vacina. Diversos estudos projetavam uma curva de crescimento ex-
ponencial de casos quando as vacinas ainda ndo eram uma realidade (FIGUEIREDO et al,, 2020; MELO et
al., 2020; SILVA, F.C. et al., 2021). Ao contrario do que se observa nos resultados atuais, onde a taxa de in-
feccao cresce de maneira mais lenta, o que torna os resultados mais significativos (MATHIEU et al., 2020).

Apesar dos achados sugestivos de um efeito protetor das vacinas, é preciso considerar que mesmo
com a alta porcentagem de idosos imunizados, o atraso no inicio da vacinagao e a lentidao da cam-
panha, pode ter culminado em uma baixa cobertura da populagdo total, evidenciada, em especial,
entre as faixas etdrias mais jovens (COSTA et al., 2021). Por tratar de uma doenca infectocontagiosa, é
esperado um impacto nos casos e 6bitos por COVID-19 mesmo em pessoas vacinadas, como no grupo
analisado ao longo do trabalho. Estudos demonstram que, mesmo em paises com boa cobertura va-
cinal, o surgimento de novas variantes esté associado a um aumento de casos (MACIEL et al., 2022).

Nesse sentido, reflete-se sobre as repercussées da auséncia de planejamento governamental agil
e eficiente que corresponda as necessidades sanitdrias e sociais. Fica exposto que sem uma distribui-
¢do equitativa das vacinas e alcance de metas de cobertura vacinal, sofrimentos e mortes evitaveis
tenderdo a permanecer como realidade.

5 CONCLUSAD

Diante dos resultados deste estudo, foi possivel descrever o padrao vacinal por faixa etéria e o im-
pacto no curso da doencga entre os idosos no estado de Alagoas. Houve uma redugdo de novos casos,
hospitalizagdes e 6bitos pela COVID-19. O registro de casos diarios foi o que mais variou ao longo do
periodo, enquanto que as internagdes e a mortalidade se mantiveram sem mudancas significativas.
Os achados sugerem um provavel fator protetor para gravidade proporcionado pelos imunizantes en-
tre os vacinados, mesmo contra novas variantes.

Além disso, a taxa de incidéncia da doenga e de vacinagdo variam de uma forma inversa. Deste
modo, durante os periodos mais intensos da campanha, menor o registro de casos diarios. Nesse sen-
tido, se tratar de uma doenga com influéncia e impacto coletivo forte é preciso refletir sobre efetivida-
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de das a¢Bes em grande escala, para além de uma parcela social, a fim de proporcionar um controle
eficiente da pandemia da COVID-19.
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