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ARTIGO DE REVISÃO 

 
RESUMO 

Objetivo: Mapear e analisar a literatura científica sobre a percepção da população 

brasileira em relação à vacinação contra influenza e os fatores associados à hesitação 

vacinal no período de 2020 a 2026. Métodos: Revisão de escopo conduzida conforme o 

framework de Arksey e O’Malley e diretrizes PRISMA-ScR. A busca foi realizada nas bases 

PubMed, Scopus, Web of Science e SciELO. Foram incluídos estudos empíricos e revisões 

analíticas sobre vacinação contra influenza e hesitação vacinal, com foco no Brasil ou 

em contextos comparáveis. Os dados foram analisados por síntese temática. 

Resultados: Foram incluídos 20 estudos, com predominância de delineamentos 

transversais. Os principais fatores associados à hesitação vacinal foram baixa percepção 

de risco da influenza, dúvidas quanto à eficácia da vacina, medo de efeitos adversos e 

barreiras de acesso aos serviços de saúde. Fatores contextuais, como desinformação e 

mudanças no cenário pós-pandemia, também influenciaram a adesão vacinal. 

Conclusão: A hesitação vacinal para influenza no Brasil é multifatorial, envolvendo 

dimensões individuais, estruturais e contextuais. Estratégias que fortaleçam a confiança 

nas vacinas e ampliem o acesso aos serviços de saúde são essenciais para melhorar a 

cobertura vacinal. 

Palavras-chave: Vacinação; Influenza; Hesitação vacinal; Saúde pública; Brasil. 
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ABSTRACT 

Objective: To map and analyze the scientific literature on the Brazilian population’s 
perceptions regarding influenza vaccination and the factors associated with vaccine 

hesitancy from 2020 to 2026. Methods: A scoping review was conducted according to 

the Arksey and O’Malley framework and PRISMA-ScR guidelines. The search was 

performed in the PubMed, Scopus, Web of Science, and SciELO databases. Empirical 

studies and analytical reviews on influenza vaccination and vaccine hesitancy were 

included, focusing on Brazil or comparable contexts. The data were analyzed using 

thematic synthesis. Results: Twenty studies were included, predominantly cross-

sectional designs. The main factors associated with vaccine hesitancy were low 

perceived risk of influenza, doubts regarding vaccine efficacy, fear of adverse effects, 

and barriers to accessing health services. Contextual factors, such as misinformation and 

changes in the post-pandemic landscape, also influenced vaccination uptake. 

Conclusion: Vaccine hesitancy regarding influenza in Brazil is multifactorial, involving 

individual, structural, and contextual dimensions. Strategies that build trust in vaccines 

and expand access to health services are essential for improving vaccination coverage. 

Keywords: Vaccination; Influenza; Vaccine hesitancy; Public health; Brazil. 
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INTRODUÇÃO 

 

A vacinação constitui uma das intervenções mais eficazes em saúde pública para 

a prevenção de doenças infecciosas, contribuindo de forma decisiva para a redução da 

morbimortalidade e para o controle de epidemias em escala global (PEACOCKE et al., 

2021). No contexto das infecções respiratórias, a influenza permanece como um 

importante problema de saúde pública, particularmente entre grupos vulneráveis, como 

idosos, indivíduos com doenças crônicas e populações em situação de maior risco social, 

estando associada a elevadas taxas de hospitalização e complicações sazonais 

(MASTROVITO et al., 2024). 

Apesar da ampla disponibilidade de vacinas e da consolidação de programas 

nacionais de imunização, observa-se, em diferentes contextos, uma redução na adesão 

à vacinação, inclusive para influenza, acompanhada por aumento das desigualdades no 

acesso e na cobertura vacinal (SILVEIRA et al., 2026; MOURA; CORTEZ-ESCALANTE, 

2025). Esse cenário evidencia que a disponibilidade de vacinas, embora necessária, não 

é suficiente para garantir níveis adequados de imunização populacional, sendo 

fundamental compreender os fatores que influenciam a decisão de vacinar. 

Nesse sentido, a hesitação vacinal tem sido reconhecida como um dos principais 

desafios contemporâneos para os programas de imunização. Definida como o atraso na 

aceitação ou a recusa da vacinação apesar da disponibilidade dos serviços, a hesitação 

vacinal é um fenômeno complexo e multifatorial, que envolve dimensões cognitivas, 

emocionais, sociais e estruturais (JOSHI et al., 2021; ODUWOLE et al., 2022). Estudos 

indicam que a hesitação não se restringe à recusa explícita, mas inclui comportamentos 

intermediários, como dúvidas, adiamentos e aceitação seletiva de vacinas. 

No caso específico da influenza, a hesitação vacinal apresenta características 

particulares. A doença é frequentemente percebida como de menor gravidade em 

comparação a outras infecções, o que pode reduzir a percepção de risco e, 

consequentemente, a motivação para a vacinação, especialmente entre indivíduos fora 

dos grupos prioritários (ZHANG et al., 2025). Além disso, fatores como a necessidade de 

vacinação anual, dúvidas quanto à eficácia e preocupações com eventos adversos 

podem influenciar negativamente a adesão (MASTROVITO et al., 2024). 

Outro elemento central refere-se ao papel da confiança nas vacinas e nas 
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instituições de saúde. Evidências apontam que a confiança constitui um dos principais 

determinantes da decisão vacinal, sendo fortemente impactada pelo ambiente 

informacional e pela circulação de desinformação, especialmente em contextos digitais 

(KISA; KISA, 2024). A disseminação de informações incorretas ou conflitantes pode 

comprometer a percepção de segurança e eficácia das vacinas, contribuindo para o 

aumento da hesitação. 

Adicionalmente, fatores estruturais, como desigualdades socioeconômicas, 

barreiras de acesso aos serviços de saúde e organização das campanhas de vacinação, 

desempenham papel fundamental na cobertura vacinal. Estudos demonstram que 

limitações logísticas e desigualdades territoriais podem restringir a adesão à vacinação, 

independentemente das atitudes individuais (WARIRI et al., 2022; LUN et al., 2022). 

Dessa forma, a compreensão da hesitação vacinal requer uma abordagem integrada, 

que considere tanto determinantes individuais quanto contextuais. 

Embora o tema tenha ganhado relevância crescente na literatura internacional, 

ainda são limitados os estudos que abordam de forma específica a hesitação vacinal em 

relação à influenza no contexto brasileiro, especialmente considerando a interação 

entre fatores comportamentais e estruturais. Diante disso, torna-se fundamental 

mapear e sistematizar as evidências disponíveis sobre o tema. 

Assim, o presente estudo tem como objetivo analisar a literatura científica sobre 

os fatores associados à hesitação vacinal em relação à influenza, com ênfase no contexto 

brasileiro, buscando contribuir para a compreensão do fenômeno e subsidiar estratégias 

mais eficazes de promoção da vacinação. 

 

METODOLOGIA 

 

Trata-se de uma revisão de escopo conduzida com base no referencial 

metodológico proposto por Arksey e O’Malley (2005), posteriormente aprimorado por 

Levac et al. (2010), e reportada conforme as diretrizes do Preferred Reporting Items for 

Systematic Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) 

(TRICCO et al., 2018). Esse tipo de revisão é indicado para mapear evidências em áreas 

caracterizadas por heterogeneidade conceitual e metodológica. 

A questão de pesquisa foi estruturada com base no modelo PCC (População, 
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Conceito e Contexto), considerando como população a população brasileira, como 

conceito a hesitação vacinal e os fatores associados à vacinação contra influenza, e como 

contexto o Brasil no período de 2020 a 2026. A pergunta norteadora foi: quais fatores 

estão associados à hesitação vacinal em relação à vacina contra influenza no Brasil? 

A busca bibliográfica foi realizada nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, 

Web of Science e SciELO, abrangendo o período de janeiro de 2020 a março de 2026. 

Foram utilizados descritores controlados e termos livres em português e inglês, 

combinados por operadores booleanos, incluindo “influenza vaccine”, “vaccine 

hesitancy”, “vaccination uptake” e “Brazil”. As estratégias de busca foram adaptadas às 

especificidades de cada base de dados e complementadas por busca manual nas listas 

de referências dos estudos incluídos. 

A busca resultou em 860 registros, dos quais 210 duplicatas foram removidas. 

Após a triagem de títulos e resumos (n = 650), 560 estudos foram excluídos por não 

atenderem aos critérios de elegibilidade. Noventa artigos foram selecionados para 

leitura na íntegra, dos quais 70 foram excluídos por ausência de dados relevantes, 

inadequação ao escopo ou não atendimento aos critérios estabelecidos. Ao final, 20 

estudos compuseram o corpus de análise. 

Foram incluídos estudos empíricos e revisões analíticas que abordassem 

vacinação contra influenza, hesitação vacinal ou determinantes da vacinação, com foco 

no Brasil ou em contextos comparáveis. Estudos metodológicos e referências 

conceituais clássicas foram mantidos independentemente do período. Foram excluídos 

editoriais, comentários e estudos sem contribuição analítica relevante. O processo de 

seleção foi conduzido em duas etapas, triagem de títulos e resumos e leitura na íntegra, 

por revisores independentes, com resolução de divergências por consenso. O fluxo de 

seleção dos estudos foi organizado conforme as recomendações do PRISMA-ScR (Figura 

1). 
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Figura 1. Fluxograma PRISMA-ScR do processo de seleção dos estudos. 

 

Fonte: elaborada pelos autores (2026). 

 

A extração dos dados foi realizada por meio de instrumento padronizado, 

incluindo informações sobre autoria, ano de publicação, contexto, delineamento 

metodológico, população e principais achados. Os estudos foram organizados em três 

dimensões analíticas: (i) evidências sobre vacinação contra influenza; (ii) hesitação 

vacinal e fatores psicossociais; e (iii) determinantes estruturais. 

A análise dos dados foi conduzida por meio de síntese temática de caráter 

interpretativo, envolvendo leitura aprofundada, codificação dos achados e 

agrupamento em categorias analíticas. Os resultados foram apresentados de forma 

descritiva, com ênfase na identificação de padrões e lacunas na literatura. Por fim, não 

foi realizada avaliação formal da qualidade metodológica dos estudos incluídos, em 

consonância com o caráter exploratório das revisões de escopo. 

 

RESULTADOS  

 

Caracterização geral dos estudos 
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Foram incluídos 20 estudos no corpus final desta revisão, abrangendo 

predominantemente revisões sistemáticas, revisões de escopo e meta-análises, além de 

alguns estudos focados em intervenções para aumento da cobertura vacinal. A maioria 

dos estudos foi publicada entre 2021 e 2026, refletindo o crescimento recente do 

interesse científico na hesitação vacinal, especialmente no contexto pós-pandemia. 

Os estudos apresentaram diversidade geográfica e populacional, incluindo 

populações gerais, profissionais de saúde, gestantes, crianças e migrantes. Observou-se 

predominância de investigações internacionais, com foco em determinantes 

comportamentais, sociais e estruturais da vacinação. 

Os estudos foram organizados em três eixos analíticos: 

(i) vacinação contra influenza; 

(ii) hesitação vacinal e determinantes psicossociais; 

(iii) fatores estruturais e intervenções. 

A caracterização detalhada dos estudos incluídos encontra-se apresentada na 

Tabela 1. 

 

Tabela 1 - Caracterização detalhada dos estudos incluídos no corpus analítico. 

Autor/Ano Tipo de estudo População Foco Principais achados 

Schmid et al. (2017) 
Revisão 

sistemática 
Geral Influenza 

Barreiras cognitivas 

e confiança 

Han et al. (2024) 
Revisão 

sistemática 
Crianças Influenza 

Decisão parental 

relevante 

Zhang et al. (2025) Scoping review Idosos Influenza 
Fatores sociais 

influenciam 

Maltezou et al. 

(2026) 

Revisão 

sistemática 
Gestantes Influenza 

Confiança em 

profissionais 

Odziemczyk-

Stawarz et al. 

(2025) 

Revisão Geral Influenza 
Influência 

sociocultural 

Joshi et al. (2021) Scoping review Global HV Confiança central 

Lun et al. (2022) Scoping review Global HV Fatores sociais 

Ismail et al. (2022) Scoping review Vulneráveis HV Acesso e confiança 

Kisa & Kisa (2024) Scoping review Global HV Desinformação 

Rahbeni et al. 

(2024) 
Umbrella review Global HV 

Determinantes 

múltiplos 

Maamor et al. Meta-análise Crianças HV Fatores familiares 
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Autor/Ano Tipo de estudo População Foco Principais achados 

(2024) 

Gorin (2025) Revisão Global HV Fenômeno dinâmico 

Peacocke et al. 

(2021) 
Scoping review Global Estrutural Desigualdades 

Wariri et al. (2022) Scoping review LMICs Estrutural Acesso 

Tankwanchi et al. 

(2022) 
Revisão Migrantes Estrutural Barreiras múltiplas 

Khuu et al. (2025) Revisão Migrantes Estrutural Fatores culturais 

Kafadar et al. 

(2024) 

Revisão 

sistemática 
Global Intervenção Comunicação eficaz 

De Koning et al. 

(2024) 

Revisão 

sistemática 
Profissionais Intervenção 

Estratégias 

institucionais 

Pennisi et al. (2026) 
Revisão 

sistemática 
Global Intervenção 

Abordagens 

integradas 

Locatelli et al. 

(2025) 
Meta-análise Profissionais Intervenção Baixa adesão 

Legenda: HV refere-se à Hesitação Vacinal; LMICs refere-se à “Low- and Middle-Income 

Countries” cujo significado é “Países de Baixa e Média Renda”. 
Fonte: elaborada pelos autores (2026). 

 

Dos 20 estudos incluídos, cinco abordaram especificamente vacinação contra 

influenza, seis investigaram determinantes psicossociais da hesitação vacinal, quatro 

enfocaram determinantes estruturais e cinco avaliaram intervenções destinadas ao 

aumento da cobertura vacinal. 

 

Evidências sobre vacinação contra influenza 

Os estudos específicos sobre influenza indicam que a adesão vacinal é 

fortemente influenciada por fatores relacionados à percepção de risco, confiança e 

recomendações institucionais. A revisão de Schmid et al. (2017) demonstra que 

barreiras cognitivas e atitudinais desempenham papel central na decisão vacinal. 

Estudos mais recentes reforçam que a adesão varia conforme o grupo 

populacional. Entre crianças, fatores relacionados à decisão parental, incluindo 

confiança e percepção de segurança, são determinantes importantes (HAN et al., 2024). 

Em idosos, fatores comportamentais e sociais, como normas sociais e influência 

comunitária, também desempenham papel relevante (ZHANG et al., 2025). 

No contexto da gestação, a vacinação contra influenza é influenciada 



Determinantes da hesitação vacinal contra influenza: evidências aplicáveis ao contexto 
brasileiro 

OLIVEIRA et. al. 2026 

Periódicos Brasil. Pesquisa Científica 

Volume 5, Issue 5 (2026), Page 91-107. 

 

 

 

principalmente pela confiança em profissionais de saúde e pela percepção de segurança 

para o feto (MALTEZOU et al., 2026). Além disso, fatores socioculturais, incluindo 

crenças e valores, afetam a adesão à vacinação em diferentes contextos (ODZIEMCZYK-

STAWARZ et al., 2025). 

 

Hesitação vacinal: dimensões psicossociais 

A hesitação vacinal foi descrita como um fenômeno multifatorial, influenciado 

por dimensões cognitivas, emocionais e sociais. Estudos indicam que a confiança nas 

vacinas, nas instituições e nos profissionais de saúde constitui um dos principais 

determinantes da aceitação vacinal (JOSHI et al., 2021). 

A disseminação de desinformação e a exposição a conteúdos contraditórios 

emergem como fatores críticos na ampliação da hesitação vacinal (KISA; KISA, 2024). 

Revisões amplas mostram que a hesitação está associada a fatores como medo de 

eventos adversos, percepção de baixa eficácia e experiências negativas com serviços de 

saúde (LUN et al., 2022; ISMAIL et al., 2022). 

Além disso, análises mais abrangentes indicam que a hesitação vacinal é 

influenciada por fatores sociodemográficos e culturais, incluindo educação, renda e 

contexto social (RAHBENI et al., 2024; MAAMOR et al., 2024). O fenômeno também se 

manifesta de forma dinâmica, variando ao longo do tempo e em resposta a eventos 

sociais e sanitários (GORIN, 2024). 

 

Determinantes estruturais da vacinação 

Os resultados evidenciam que fatores estruturais desempenham papel central 

na adesão vacinal. Barreiras relacionadas ao acesso aos serviços de saúde, 

disponibilidade de vacinas e organização dos sistemas de imunização influenciam 

diretamente a cobertura vacinal (WARIRI et al., 2022). 

Desigualdades globais no acesso às vacinas também foram amplamente 

documentadas, com impacto significativo em países de baixa e média renda (PEACOCKE 

et al., 2021). Populações vulneráveis, como migrantes, enfrentam barreiras adicionais 

relacionadas à acessibilidade, linguagem e confiança institucional (TANKWANCHI et al., 

2022; KHUU et al., 2025). 

Esses achados indicam que a hesitação vacinal não pode ser compreendida 
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isoladamente de seu contexto estrutural, sendo frequentemente amplificada por 

desigualdades sociais. 

 

Intervenções para aumento da cobertura vacinal 

Os estudos também analisaram estratégias para redução da hesitação vacinal e 

aumento da cobertura. Intervenções baseadas em comunicação, educação em saúde e 

engajamento comunitário mostraram efeitos positivos na adesão vacinal (PENNISI et al., 

2026; KAFADAR et al., 2024). 

Além disso, estratégias voltadas à organização dos serviços de saúde, incluindo 

facilitação do acesso e campanhas direcionadas, demonstraram impacto significativo na 

cobertura vacinal (DE KONING et al., 2024). Intervenções específicas para profissionais 

de saúde também foram destacadas como relevantes, dado seu papel na recomendação 

da vacinação (LOCATELLI et al., 2025). 

 

Síntese integrada dos achados 

A análise integrada dos estudos evidencia que a hesitação vacinal em relação à 

influenza resulta da interação entre fatores individuais, sociais e estruturais. A decisão 

vacinal é influenciada simultaneamente por percepção de risco, confiança, acesso e 

contexto sociocultural. 

Os achados reforçam a necessidade de abordagens integradas, que combinem 

estratégias comportamentais e estruturais, para aumentar a cobertura vacinal e reduzir 

a hesitação (JOSHI et al., 2021; PEACOCKE et al., 2021). 

 

DISCUSSÃO 

 

Os achados desta revisão de escopo indicam que a hesitação vacinal em relação 

à influenza deve ser compreendida como um fenômeno complexo, dinâmico e 

multinível, que emerge da interação entre fatores individuais, socioculturais e 

estruturais. Essa perspectiva amplia abordagens reducionistas centradas 

exclusivamente em atitudes individuais, evidenciando a necessidade de modelos 

analíticos integradores que articulem diferentes dimensões da decisão vacinal. 

No nível individual, a percepção de risco e as crenças sobre eficácia e segurança 
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vacinal configuram determinantes centrais da adesão. A literatura mostra que a 

influenza é frequentemente percebida como uma doença de baixa gravidade, o que 

contribui para níveis elevados de complacência e reduz a motivação para a vacinação 

(SCHMID et al., 2017; ZHANG et al., 2025). Esse padrão sugere que a hesitação vacinal, 

no caso da influenza, não se estrutura predominantemente em torno da recusa ativa, 

mas sim de uma forma mais difusa de desengajamento, caracterizada por baixa 

prioridade atribuída à vacinação. 

No contexto brasileiro, essa dinâmica assume relevância particular em razão da 

redução progressiva das coberturas vacinais observada na última década. Embora o 

Programa Nacional de Imunizações (PNI) permaneça como uma das iniciativas de saúde 

pública mais abrangentes do mundo, estudos recentes demonstram declínio na adesão 

a diferentes imunobiológicos, incluindo a vacina contra influenza, especialmente após o 

período pandêmico. Esse cenário sugere que a hesitação vacinal não deve ser 

compreendida apenas como resultado de percepções individuais, mas também como 

reflexo de transformações sociais, políticas e informacionais que influenciam a 

confiança da população nos programas de imunização (MOURA; CORTEZ-ESCALANTE, 

2025; SILVEIRA et al., 2026). 

Essa interpretação é reforçada por evidências em diferentes grupos 

populacionais. Entre crianças, a decisão vacinal depende fortemente de fatores 

parentais, especialmente confiança e percepção de segurança (HAN et al., 2024). Em 

gestantes, a confiança em profissionais de saúde emerge como elemento decisivo, 

refletindo a centralidade da mediação profissional na construção da decisão vacinal 

(MALTEZOU et al., 2026). Já entre profissionais de saúde, observa-se uma aparente 

contradição: embora possuam maior acesso à informação, persistem dúvidas sobre 

eficácia e preocupações com eventos adversos, o que indica que conhecimento técnico 

não elimina necessariamente a hesitação (LOCATELLI et al., 2025). 

No plano psicossocial, a confiança nas instituições e nas vacinas se destaca como 

eixo estruturante da adesão vacinal. A literatura evidencia que a confiança atua não 

apenas como um fator isolado, mas como um mediador que modula a interpretação de 

informações, a percepção de risco e a resposta a intervenções em saúde (JOSHI et al., 

2021). Nesse contexto, a disseminação de desinformação emerge como um elemento 

desestabilizador, capaz de fragilizar a confiança e amplificar a incerteza, especialmente 
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em ambientes digitais caracterizados por alta circulação de conteúdos não verificados 

(KISA; KISA, 2024). 

A influência do ambiente informacional tornou-se particularmente evidente no 

Brasil durante e após a pandemia de COVID-19. A ampla circulação de conteúdos falsos 

ou distorcidos em redes sociais e aplicativos de mensagens contribuiu para o 

fortalecimento de narrativas antivacinais e para o aumento da desconfiança em relação 

às instituições de saúde. Nesse contexto, a desinformação atua não apenas como fator 

isolado de hesitação, mas como elemento capaz de amplificar vulnerabilidades 

previamente existentes, interferindo na percepção de risco, na credibilidade das 

recomendações técnicas e na aceitação de campanhas de vacinação. 

Além disso, a hesitação vacinal apresenta forte dependência do contexto 

sociocultural. Fatores como normas sociais, valores culturais e experiências coletivas 

influenciam a construção de atitudes em relação à vacinação (ODZIEMCZYK-STAWARZ 

et al., 2025). A literatura sugere que a decisão vacinal é socialmente situada, sendo 

moldada por redes de interação e por dinâmicas comunitárias, o que limita a eficácia de 

abordagens exclusivamente individualizadas. 

No nível estrutural, os achados desta revisão reforçam que a hesitação vacinal 

não pode ser dissociada das condições materiais e organizacionais que condicionam o 

acesso à vacinação. Barreiras logísticas, desigualdades territoriais e limitações na oferta 

de serviços influenciam diretamente a cobertura vacinal, independentemente das 

atitudes individuais (WARIRI et al., 2022). Nesse sentido, a distinção entre hesitação e 

acesso torna-se analiticamente relevante, uma vez que comportamentos interpretados 

como hesitação podem, na realidade, refletir restrições estruturais. 

As desigualdades no acesso à vacinação são particularmente evidentes em 

populações vulneráveis, como migrantes, que enfrentam barreiras adicionais 

relacionadas a idioma, status legal e confiança institucional (TANKWANCHI et al., 2022; 

KHUU et al., 2025). Esses achados indicam que a hesitação vacinal pode ser, em parte, 

uma expressão de exclusão social, sendo amplificada por contextos de marginalização. 

Outro aspecto relevante refere-se à interação entre determinantes individuais e 

estruturais. A literatura mostra que intervenções focadas exclusivamente em mudança 

de comportamento tendem a ter impacto limitado quando não acompanhadas de 

melhorias no acesso e na organização dos serviços (PEACOCKE et al., 2021). Da mesma 
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forma, intervenções estruturais podem falhar se não abordarem dimensões de 

confiança e percepção de risco. Essa interdependência reforça a necessidade de 

abordagens integradas. 

No que se refere às intervenções, os estudos analisados indicam que estratégias 

multicomponentes são mais eficazes na redução da hesitação vacinal. Intervenções 

baseadas em comunicação, educação em saúde e engajamento comunitário 

demonstram potencial para aumentar a adesão, especialmente quando adaptadas ao 

contexto sociocultural das populações-alvo (KAFADAR et al., 2024; PENNISI et al., 2026). 

Além disso, a atuação de profissionais de saúde como agentes de recomendação 

qualificada se mostra fundamental, destacando a importância de fortalecer a confiança 

nesse grupo. 

Apesar dessas evidências, observa-se uma lacuna importante na literatura no 

que se refere à avaliação de longo prazo das intervenções. A maioria dos estudos 

concentra-se em efeitos imediatos ou de curto prazo, o que limita a compreensão sobre 

a sustentabilidade das estratégias adotadas. Essa lacuna aponta para a necessidade de 

investigações futuras que avaliem impactos duradouros e contextuais. 

Do ponto de vista das políticas públicas, os resultados desta revisão reforçam a 

necessidade de fortalecimento das estratégias de comunicação em saúde e da vigilância 

das coberturas vacinais em âmbito local. A experiência brasileira demonstra que 

campanhas amplamente divulgadas, associadas à atuação da atenção primária à saúde 

e à recomendação ativa por profissionais de saúde, apresentam potencial para ampliar 

a adesão vacinal. Contudo, a persistência de desigualdades regionais e socioeconômicas 

indica que estratégias universalizadas podem não ser suficientes para responder às 

especificidades de grupos populacionais mais vulneráveis, exigindo abordagens 

territorialmente adaptadas e culturalmente sensíveis. 

Esta revisão apresenta algumas limitações que devem ser consideradas. A 

inclusão de estudos com diferentes delineamentos e contextos pode introduzir 

heterogeneidade na análise, dificultando comparações diretas. Além disso, parte das 

evidências deriva de estudos sobre hesitação vacinal em geral, e não exclusivamente 

sobre influenza, o que pode limitar a especificidade dos achados. No entanto, essa 

abordagem é consistente com o objetivo de revisões de escopo, que buscam mapear o 

campo e identificar padrões e lacunas. 
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Em síntese, os achados desta revisão indicam que a hesitação vacinal em relação 

à influenza não pode ser atribuída a um único fator, mas resulta da interação complexa 

entre percepção de risco, confiança, contexto sociocultural e condições estruturais. 

Estratégias eficazes para aumentar a cobertura vacinal devem, portanto, adotar 

abordagens integradas, que articulem intervenções comportamentais, fortalecimento 

institucional e ampliação do acesso aos serviços de saúde. 

 

CONCLUSÃO 

 

A presente revisão de escopo evidenciou que a hesitação vacinal em relação à 

influenza no Brasil é um fenômeno complexo, resultante da interação entre fatores 

individuais, relacionais e estruturais. Os achados indicam que a redução recente da 

cobertura vacinal não pode ser atribuída a uma única causa, mas reflete a convergência 

de elementos como diminuição da confiança institucional, baixa percepção de risco da 

doença e persistência de desigualdades no acesso aos serviços de saúde. 

A análise reforça que a hesitação vacinal não deve ser confundida com baixa 

cobertura, sendo essencial distinguir entre barreiras de natureza comportamental e 

limitações estruturais. Essa distinção tem implicações diretas para o planejamento de 

políticas públicas, uma vez que intervenções centradas exclusivamente na mudança de 

comportamento tendem a ser insuficientes quando não acompanhadas de estratégias 

que ampliem o acesso e reduzam desigualdades. 

Do ponto de vista prático, os resultados sugerem que o enfrentamento da 

hesitação vacinal exige abordagens integradas e multiníveis, que combinem 

fortalecimento da confiança nas instituições, qualificação da comunicação em saúde e 

reorganização dos serviços de vacinação. Estratégias sensíveis ao contexto sociocultural 

e direcionadas a grupos específicos mostram-se particularmente relevantes para 

aumentar a efetividade das ações. 

Por fim, destaca-se a necessidade de ampliação da produção científica nacional 

sobre hesitação vacinal específica para influenza, especialmente por meio de estudos 

que explorem dimensões subjetivas, como percepções, crenças e experiências 

individuais. O avanço nesse campo é fundamental para subsidiar políticas mais eficazes 

e sustentáveis, capazes de responder aos desafios contemporâneos da imunização no 
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Brasil. 
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