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1. Introducéo

O Corona virus (SARS-COV-2), surgiu como uma doenga misteriosa no inicio de
2020, devido a falta de conhecimento das suas caracteristicas patdgenas, apresentava-se
de inicio como um agravamento da condic¢do respiratéria do paciente, porém, apés
estudos de casos, chegou-se a conclusdo de que a covid 19, é na verdade, uma condicao
sistémica, ou seja, afeta o corpo inteiro e ndo um 6érgdo em especifico (LANA, et al.,
2021).

Durante o inicio da pandemia, notou-se que um dos principais fatores que geraram
preocupacdo, sem duvida, foi a sua rapida e constante disseminacdo que resultou em uma
crise no sistema de salde e na economia dos paises atingidos, tendo em vista que 0s
acometidos pela doenca ficam impedidos de exercer suas atividades cotidianas de forma
normal de acordo com o art. 3° da Lei n° 13.979, de 2020,

§ 1° A medida de isolamento somente poderd ser determinada por prescri¢éo
médica ou por recomendacao do agente de vigilancia epidemioldgica, por um
prazo maximo de 14 (quatorze) dias, podendo se estender por até igual periodo,
conforme resultado laboratorial que comprove o risco de transmissao.

§ 2° “A medida de isolamento prescrita por ato médico deverd ser efetuada,
preferencialmente, em domicilio, podendo ser feito em hospitais publicos ou
privados, conforme recomendagdo médica, a depender do estado clinico do
paciente. § 3° A medida de isolamento objetiva a separacdo de pessoas

sintométicas ou assintométicas, em investigacdo clinica e laboratorial, de
maneira a evitar a propagac¢ao da infec¢do e transmissao local”.

Nos primeiros meses de 2020 sabia-se pouco sobre a gravidade e letalidade do
virus, pouca informacdo era divulgada pela china que até entdo era o epicentro da
pandemia, porém ao chegar ao ocidente o virus se revelou mais grave do que era esperado.
A Itélia foi o primeiro epicentro da covid-19 no ocidente, 0 numero de contaminagdes
disparou e durante 0 més de mar¢o de 2020 o mundo se assustou com o total de obitos
que a doenca causou no pais, chegando a quase mil vitimas por dia, foi possivel observar
que o grupo de maior risco de desenvolver sintomas graves e evoluir a ébito eram os
idosos e pessoas com doencas respiratorias, apos a italia os EUA se tornaram o epicentro
da pandemia no mundo, com nimeros ainda mais assustadores no méses de marco e abril
de 2020 chegando a casa de dois mil dbitos diarios (LIMA, ALMEIDA E KFOURI,
2021).



Pessoas infectadas com a covid-19 geralmente apresentam sintomas como:
febre, tosse, perda do olfato, perda de paladar, cansago entre outros sintomas
que sdo considerados 0s mais comuns, porém héa casos que o0s pacientes podem
apresentar dores na garganta, cefaleia, desconfortos, dispneia (BRASIL,
2020).

Diante de todo o cenario pandémico alguns métodos de prevencao contra a
disseminacdo foram criados dentre eles podem ser citados: o distanciamento social,
isolamento (em caso suspeito de contaminacédo), evitar locais fechados, higienizacéo
frequente e correta das m&os, o uso de méascara principalmente em locais publicos (LIMA,
FARIA E KFOURI, 2021).

Nota-se que os casos de covid-19 foram controlados apenas com medidas radicais
de isolamento nunca vistas no século XXI, essas medidas causaram um grande impacto
na economia dos principais paises afetados. Como nenhum medicamento se mostrou
eficaz para o combate ou prevencdo do virus no primeiro ano de pandemia, 0
desenvolvimento de vacinas se tornou a maior esperanga para vencer a pandemia no ano
de 2020 (VILELA FILHO, et al., 2022). A vacinagdo contra a covid-19 foi apresentada
como uma acdo adicional de resposta ao virus, que foi considerada uma acdo de
emergéncia de satde publica de importancia internacional (SAUDE, 2021). Tem como
papel principal a inducdo de criagdo de anticorpos no sistema imunolégico, reducdo da
possibilidade de infeccdo, e em caso de infec¢do proporciona uma redugdo dos danos
causados a salde do acometido, diminuindo a possibilidade de evolucdo a 6bito
(FLEURY E FAVA, 2022). Levando em consideracdo o0 desconhecimento da
funcionalidade do SARS- COV-2, hd um nivel considerado de rejeicdo as vacinas por
parte da populacdo, isso se da notoriamente devido a disseminacéo de noticias que fazem
com que as pessoas se recusem a tomar as vacinas ofertadas para imunizacdo (BEE et al,
2022). As informaces sdo geralmente disseminadas em midias sociais, mas que ndo tem
confiabilidade, se tornando pseudoinformacdes, também conhecidas como fake news, que
variam desde medidas de prevencdo, a progndéstico da doenca, que sdo compartilhadas
simultaneamente de uma pessoa pra outra e assim sucessivamente, e em questdo de
segundos ja atinge a grande massa populacional. Porém as pseudoinformacdes sdo
divergentes das mesmas publicadas por 6rgdos da salde autorizados, prejudicando a
prépria populacdo (LIMA, FARIA E KFOURI, 2021).

2. Materiais e métodos

Foi utilizado como método de pesquisa, levantamento bibliografico exploratério,
buscando assuntos pertinentes, veridicos e atualizados, através de livros, artigos, revistas
e periodicos digitais, publicados com embasamento cientifico e seguro aos quais abordam
0 tema proposto. O material utilizado foi coletado nas plataformas Scielo, PUBMED,
Google Académico e Ministério da Saude. Os fatores de inclusdo abrangeram tematica
semelhante, método de pesquisa adotado com o mesmo tema, e critérios de exclusdo
foram textos que apenas citassem brevemente a tematica.

3. Resultados e Discussdes
As vacinas contra a COVID-19 tém demonstrado eficacia notavel na prevengéo
de casos sintomaticos da doenca. Estudos clinicos e dados do mundo real tém



consistentemente mostrado que a maioria das vacinas, incluindo aquelas desenvolvidas
pelas empresas Pfizer-BioNTech, Moderna, Johnson & Johnson e AstraZeneca, reduz
significativamente a probabilidade de individuos vacinados desenvolverem sintomas da
COVID-19 (CASTRO, 2021).

Além de prevenir casos sintomaticos, as vacinas tém demonstrado uma eficacia
notavel na prevencao de casos graves da COVID-19 e hospitalizagdes. Isso € critico para
reduzir a sobrecarga nos sistemas de saude e salvar vidas. Embora as vacinas tenham sido
desenvolvidas inicialmente com foco na protecdo individual, também tém demonstrado a
capacidade de reduzir a transmissdo do virus. Isso contribui para a formacgédo de uma
barreira coletiva contra a disseminagdo do SARS-CoV-2 (LIMA, FARIA E KFOURI,
2021)..

A capacidade das vacinas em manter sua eficacia contra as variantes do virus tem
sido objeto de investigacdo continua. Embora algumas variantes possam diminuir
ligeiramente a eficacia das vacinas, essas ainda oferecem uma protecdo solida contra
casos graves e hospitalizaces relacionadas a essas variantes. A medida que a vacinago
em massa avanca, a eficacia das vacinas desempenha um papel fundamental na
construcdo da imunidade de rebanho, na qual a maioria da populagdo adquire protecédo
contra a doenca, protegendo também aqueles que ndo podem ser vacinados (GAO et
al.,2020).

E fundamental destacar que as agéncias regulatorias em todo 0 mundo monitoram
constantemente a seguranca das vacinas e ajustam as recomendagdes com base em novos
dados e eventos adversos raros. A relacdo beneficio-risco continua sendo positiva, pois
0S riscos associados a vacinacao sdo, em sua maioria, excepcionalmente baixos em
comparagdo com 0s riscos significativamente maiores associados a infec¢do por COVID-
19, especialmente para grupos de maior idade e comorbidades. A deciséo de ser vacinado
deve ser baseada em informagdes atualizadas e uma discusséo aberta com profissionais
de saude para determinar a abordagem mais apropriada para cada individuo. Os riscos
associados a vacinacao contraa COVID-19 sdo um tépico importante a ser abordado para
uma compreensdo completa da estratégia de imunizacdo (LURIE, et al., 2020).

No contexto da pandemia da COVID-19, uma série de vacinas foram
desenvolvidas e autorizadas para uso em todo o mundo. Entre elas, destacam-se a Pfizer-
BioNTech e a Moderna, ambas utilizando a tecnologia de RNA mensageiro (MRNA) e
demonstrando alta eficacia na prevencao de casos sintomaticos e graves da doenca. Além
disso, as vacinas Johnson & Johnson (Janssen) e AstraZeneca, que empregam vetores
virais, provaram-se eficazes na prevencdo de casos graves e hospitalizagOes
(KRAMMER, 2020).

Outras vacinas, como a CoronaVac da Sinovac e a vacina Sinopharm, utilizam o
método de virus inativado e mostraram-se eficazes na prevencéo de casos sintomaticos.
A Sputnik V, que emprega dois adenovirus diferentes como vetores, também demonstrou
eficacia na prevencédo de casos sintomaticos e graves. Além dessas, outras vacinas, como
a Covaxin da Bharat Biotech, a Nuvaxovid da Novavax e muitas outras, estdo sendo
distribuidas globalmente (LIMA, ALMEIDA E KFOURI, 2021).

Cada uma dessas vacinas tem suas proprias caracteristicas em relacdo a
tecnologia, eficacia e protocolo de administragcdo, o que contribui para a diversidade de



estratégias de vacinacdo utilizadas em todo o mundo. E importante ressaltar que a
pesquisa e o desenvolvimento de novas vacinas continuam sendo uma &rea ativa, com o
objetivo de melhorar ainda mais a eficcia, a seguranca e a acessibilidade das opgdes
disponiveis para a imunizacdo da populagdo contra a COVID-19 (FLEURY E FAVA,
2022).

A maioria dos riscos associados a vacinacao se relaciona com efeitos colaterais
comuns e leves, que incluem dor no local da injecéo, febre baixa, fadiga, dores musculares
e dores de cabeca. Esses sintomas sdo transitorios e costumam desaparecer em alguns
dias. A seguranca das vacinas contra a COVID-19 é uma prioridade maxima. Efeitos
colaterais comuns, como dor no local da aplicacéo, febre baixa e fadiga, sdo geralmente
de curta duracdo e leves. Esses efeitos colaterais sdo consistentes com a resposta
imunoldgica esperada apés a vacinagdo (GAO et al.,2020).

Eventos adversos graves sdo excepcionalmente raros. Houve relatos isolados de
reacOes alérgicas graves, principalmente associados as vacinas de mRNA, mas esses
eventos representam uma pequena fracdo das doses administradas. O risco de eventos
adversos deve ser ponderado em relacdo aos beneficios substanciais da vacinacdo na
prevencdo de doencas graves e mortes (ESCOBAR, MOLINA-CRUZ, BARILLAS-
MURY, 2020)

Além disso, é importante abordar a questdo dos eventos tromboembolicos
associados a vacina AstraZeneca. Embora extremamente raros, esses eventos levaram a
suspensdo temporaria da vacina em algumas regides. No entanto, as agéncias regulatorias
reiteraram que os beneficios da vacinacdo superam amplamente o0s riscos e que medidas
de gerenciamento de risco estdo em vigor para monitorar e mitigar esses eventos raros
(LIMA, ALMEIDA E KFOURI, 2021)..

Embora as vacinas tenham sido desenvolvidas inicialmente com foco na protecéo
individual, também tém demonstrado a capacidade de reduzir a transmissdo do virus. 1sso
contribui para a formacao de uma barreira coletiva contra a disseminacéo do SARS-CoV-
2 (GUIMARAES, 2020).

4. Considerac0es finais

Em concluséo, as vacinas contra a COVID-19 tém provado ser uma ferramenta
altamente eficaz na luta contra a pandemia. Elas ndo apenas protegem individuos
vacinados, mas também contribuem para a seguranca e satde publica global, reduzindo a
disseminacéo do virus e minimizando o impacto da doenga em nivel populacional. A
vacinacdo continua sendo uma estratégia crucial para superar esta crise de saude global e
voltar a normalidade.
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