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RESUMO

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: Idosos sio mais suscetiveis a
processos infecciosos, e a gripe causada por ]nﬂumza associa-se a gra-
ves complicagbes nesta faixa etdria. A vacinacio tem sido recomen-
dada aos idosos, apesar de sua efetividade ainda ser objeto de estudo.
O objetivo desta pesquisa foi comparar a morbidade e mortalidade
entre idosos vacinados e nao vacinados contra o virus da Influenza.

METODO: Estudo observacional, tipo caso-controle, em que
foram realizadas entrevistas com 133 idosos vacinados e 133 ido-
sos nao vacinados, cadastrados previamente em banco de dados
constituido por idosos residentes em Tubario, SC, no ano de
2010. Além de dados sociodemogréficos, foram coletados dados
sobre sintomas de vias respiratdrias, procura por atendimento
médico e internacoes no periodo em andlise. O desfecho primd-
rio foi morte averiguada no momento da entrevista e os desfechos
secunddrios foram sintomas de acometimento das vias respiraté-
rias, necessidade de atendimento médico e internacio hospitalar.
RESULTADOS: A realizagio da vacina da gripe se mostrou
significativa como protegao contra nfluenza (p = 0,030). Hi-
pertensdo arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus (DM) dis-
lipidemias e infarto agudo do miocirdio (IAM) foram fatores as-
sociados a maior realizacio da vacina (p = 0,028, 0,005, 0,029 ¢
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0,047, respectivamente), ao contrdrio das doencas respiratérias (p
=0,500). Ter tomado vacina contra /nfluenza anteriormente tam-
bém demonstrou ser fator associado positivamente 2 realizacio da
vacina em 2010 (p < 0,001). Nao foram encontradas diferencas
na procura por atendimento médico (p = 0,426), internacio (p =
0,125) e mortalidade (p = 0,500) entre os dois grupos estudados.
CONCLUSAO: Nio foi demonstrada reducio na morbidade e
mortalidade nos idosos vacinados contra Influenza. HAS, DM,
dislipidemias e IAM se mostraram fatores associados a maior taxa
de vacinagio, ao contrédrio das doencas respiratérias. Nao houve
reducio na taxa de internacoes nos grupos estudados.
Descritores: Idoso, /nfluenza humana, Morbidade, Mortalidade,
Vacinagio.

SUMMARY

BACKGROUND AND OBJECTIVES: Elderly people are
more susceptible to infections, and cold caused by Influenza is
associated with serious complications in this age group. Although
the effectiveness of vaccination is still being studied, it has been
recommended for these patients. The purpose of this study was
to compare morbidity and mortality rates in elderly people vacci-
nated and unvaccinated against Influenza.

METHOD: An observational, case-control study, in which in-
terviews were conducted with 133 vaccinated and 133 unvacci-
nated elderly people, previously enrolled in a database consisting
of elderly residents in the city of TubarAo, state of Santa Catarina,
in 2010. In addition to socio-demographic information, data
were collected on respiratory symptoms, seck for medical care,
and hospital admissions during the study period. The primary
outcome was death ascertained at the time of the interview, and
secondary outcomes were the onset of respiratory symptoms,
need for medical care, and hospitalization.

RESULTS: Vaccination was a significant protection against
Influenza (p = 0.030). Hypertension, diabetes mellicus (DM),
dyslipidemia, and acute myocardial infarction (AMI) were asso-
ciated with higher rates of vaccination (p = 0.028, 0.005, 0.029
and 0.047, respectively), in contrast to respiratory symptoms (p
= 0.500). Previous Influenza vaccination also demonstrated to
be positively associated with receiving the vaccine in 2010 (p <
0.0001). There were no differences on the demand for medical
care (p = 0.426), hospital admission (p = 0.125) and mortality
rate (p = 0.500) between the two groups.
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CONCLUSION: No reduction in the morbidity and mortality
rates of vaccinated elderly people against Influenza was demons-
trated. Hypertension, DM, dyslipidemia, and MI showed an as-
sociation with higher vaccination rates, in contrast to respiratory
diseases. There was no reduction in the hospital admission rate
among these groups.

Keywords: Elderly people, Human Influenza, Morbidity, Mor-
tality, Vaccination.

INTRODUCAO

Os paises em desenvolvimento vém apresentando, nas tltimas
décadas, um progressivo declinio nas taxas de mortalidade e, mais
recentemente, de fecundidade. Esses dois fatores associados pro-
movem a base demogréfica para um envelhecimento real dessas
populagbes, como a que se observa atualmente no Brasil e traduz-
-se numa elevagio da expectativa de vida e, por consequéncia,
aumento da populagio idosa'.

A problemdtica decorrente do envelhecimento, no que diz respei-
to a sadde, relaciona-se a0 aumento da incidéncia de doencas cro-
nicas ndo transmissiveis, agravada pelo fato de persistirem proble-
mas como desnutricio e doencas infecciosas. Os idosos tendem a
procurar mais os servigos de saide, apresentando taxas de inter-
nagio bem mais elevadas do que as observadas em outros grupos
etdrios, assim como permanéncia hospitalar mais prolongada®.
Dentre as vdrias alteragoes fisioldgicas associadas ao processo de
envelhecimento, destacam-se aquelas referentes ao sistema imuno-
l6gico, suscetibilidade e vulnerabilidade as infec¢des em compa-
ragao com os adultos jovens®. Na populacio acima de 60 anos, as
doengas respiratérias, entre elas a infecgio pelo virus Influenza e
suas complicagbes, constituem importante causa de internagio e
morte nas Gltimas décadas, particularmente entre os mais idosos™“.
A vacinagio contra Influenza tem sido descrita como a medida de
maior efetividade no enfrentamento do problema, sendo indica-
da pela Organizagao Mundial da Satide (OMS) desde 1963°. O
impacto estimado das epidemias anuais de gripe na morbidade e
mortalidade em idosos, ¢ a eficdcia da vacinacio contra Influenza
tem sido a base para a implementagio de programas de 4mbito
nacional de vacinagio contra Influenza em idosos’. No Brasil, a
partir de 1999, o Ministério da Satide (MS) disponibilizou a vaci-
na contra a Influenza para idosos, individuos institucionalizados
e portadores de doencas cronicas’. De acordo com as estatisticas
publicadas, o Brasil tem ultrapassado a meta de 70% de indivi-
duos idosos vacinados, estabelecida pelo MS.

A protegio conferida pela vacinagio contra /nfluenza varia em tor-
no de 75%, sendo seu efeito de curta duragio (menor que um
ano)’. Recentes revisdes sistemdticas apontam para a efetividade
da vacinagio contra as complicagoes decorrentes da /nfluenza em
idosos, tais como a internagao, ocorréncia de pneumonia e outras
doengas respiratérias, complicagoes cardiacas e mortalidade em ge-
ral; entretanto, a estimativa de eficdcia da vacina neste grupo popu-
lacional ainda ¢ incerta®!°. Embora se considere a maior suscetibi-
lidade fisiolégica e imunoldgica do idoso as infeccdes, a vacinagio
contra gripe é descrita como benéfica na prevencio de Influenza
grave, pneumonia e mortes nesse grupo populacional*®, podendo
evitar até 70% dos casos de internagio por pneumonia e para a
forma grave da doenga, complicagoes secunddrias e dbitos'.
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O objetivo deste estudo foi comparar a morbidade e mortalidade
entre idosos vacinados e nio vacinados contra /nfluenza.

METODO

Foi realizado um estudo observacional, tipo caso-controle, nio
pareado, aninhado a um estudo transversal de base populacio-
nal chamado “Estudo da Satde do Idoso de Tubario (ESITU)”
que ¢ uma pesquisa de base populacional feito em parceria com
a Universidade do Sul de Santa Catarina (Unisul) e Prefeitura
Municipal de Tubario (SC), por meio da Secretaria Municipal
de Sadde, que teve por objetivo avaliar a situagio de satide em
relagao as doengas nio transmissiveis e qualidade de vida na faixa
etdria em questao.

Levando-se em conta um beneficio de cerca de 70% de reducio
na incidéncia de internagées por pneumonia e /nfluenza"' (OR
= 2,44 comparando controles com casos), e uma prevaléncia es-
perada de infeccio por Influenza na populagao geral de 15%'2, o
cdlculo da amostra necessdria para realizacio do estudo foi de 266
(133 casos e 133 controles).

Os participantes do estudo foram selecionados do banco de da-
dos do ESITU. Os casos foram sorteados entre todos os idosos
vacinados no banco de dados e os controles foram retirados na
sua totalidade dentre os individuos disponiveis, devido ao peque-
no nimero de sujeitos nio vacinados.

Foram considerados casos os idosos vacinados contra /nfluenza
no ano de 2010 e como controles os individuos nio vacinados.
Foi realizado contato telefénico com os individuos selecionados
para preenchimento do questiondrio elaborado previamente pe-
los pesquisadores.

Foram incluidos na pesquisa os individuos com 60 anos ou mais,
residentes na cidade de Tubaro, que aceitaram participar da pes-
quisa e que estavam presentes no domicilio em alguma das trés
tentativas de contato telefénico para a coleta das varidveis com-
plementares deste estudo, nao encontradas no banco de dados
do ESITU. Foram excluidos pacientes sem contato telefonico no
banco de dados.

Os dados de interesse compreenderam informacoes sobre ter
sido submetido & vacinagio contra /nfluenza em 2010, ndme-
ro de vacinagdes anteriores, idade, sexo, nimero de pessoas que
convivem na casa, diagnéstico de hipertensio arterial sistémica
(HAS), dislipidemia, problemas respiratérios prévios, diabetes
mellitus (DM), doencas cardiacas e doencas neuroldgicas. Foram
registrados os seguintes eventos a partir de 22 de maio de 2010:
ndmero de vezes que apresentou sintomas da /nfluenza nos ulti-
mos meses, nimero de vezes que precisou ir ao posto de satide ou
pronto-atendimento hospitalar (emergéncia), nimero de vezes
que precisou ser internado, motivo de internagao, ébito e causa
do ébito (se detectado no contato telefénico que o individuo em
questao faleceu neste periodo).

HAS, hipercolesterolemia, problemas respiratérios prévios,
DM, doengas cardiacas e doencas neurolégicas foram defi-
nidas por diagnéstico médico prévio e/ou uso de tratamento
farmacolégico.

Os dados coletados foram digitalizados no programa Epidata 3.1
(EpiData Association, Odense, Denmark) e sua andlise, realizada
através do programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS
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for Windows v 14; Chicago, IL, USA). Os dados foram apresen-
tados utilizando-se a epidemiologia descritiva, sendo as varidveis
qualitativas expressas em nimeros absolutos e proporcoes e as
quantitativas em medidas de tendéncia central e dispersao. As
diferencas dos desfechos analisados foram aferidas pelo teste de
Qui-quadrado ou Exato de Fisher, para as varidveis nominais. Foi
empregado teste # de Student para a comparagio das varidveis
continuas, com intervalo de confianca de 95%.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Uni-
versidade do Sul de Santa Catarina sob registro 09.345.4.01.111
em 31 de julho de 2009.

RESULTADOS

No presente estudo foram aplicados 266 questiondrios por meio
de entrevista, sendo 133 casos e 133 controles. A média de idade
dos participantes foi de 67,9 + 6,9 anos ¢ 57,9% eram mulheres.
Em média, havia 2,8 + 1,4 moradores por residéncia. Nao houve
diferenca entre os grupos com relagio  idade, sexo e nimero de
moradores no domicilio.

A vacina da gripe se mostrou fator de protecio contra a nfluen-
za, pois entre os idosos que afirmaram ter apresentado episddios
compativeis com gripe no ultimo ano, 40,5% eram vacinados,
enquanto 59,5% eram nao vacinados (p = 0,030) (Tabela 1).

Os pacientes que tomaram vacina da gripe em 2010 tiveram
chance 64% menor de apresentar mais de um episédio compati-
vel com gripe em comparagio com os que nao tomaram a vacina
(OR =0,36; 1C95%: 0,16 a 0,80; p = 0,0053).

Entretanto, quando avaliados individualmente, os sintomas da
Influenza niao mostraram diferencas significativas entre os indi-
viduos dos dois grupos que afirmaram ter gripe no tltimo ano
(Tabela 1).

HAS (p = 0,028), DM (0,005), dislipidemias (0,029) e infarto
agudo do miocdrdio (IAM) (p = 0,047) se mostraram fatores as-
sociados a realizacao da vacina, ao contrdrio das doencas respira-
térias. Doengas neuroldgicas, insuficiéncia cardfaca congestiva e
IAM também nio foram significativos (Tabela 2).

Ter tomado a vacina em anos anteriores apresentou associagio
com a revacinagio feita em 2010 (p < 0,0001) (Tabela 1).

A procura por atendimento médico ocorreu em 90,8% dos casos
e 89,3% dos controles, mostrando-se semelhante nos dois gru-
pos. As consultas por motivo respiratdrio representaram 15% das
consultas dos idosos vacinados e 12,8% das consultas dos nao

Tabela 1 - Episédios compativeis com gripe e sintomas respiratorios en-
contrados nos individuos vacinados e nao vacinados contra Influenza em
Tubarao — SC (2010).

Relatos Clinicos Casos Controles Valor de p
Gripe 32 (40,5) 47 (59,5) 0,030
Tosse 31 (23,3) 40 (30,1) 0,212
Dor de garganta 18 (13,5) 24 (18,0) 0,313
Febre 17 (12,8) 19 (14,3) 0,429
Calafrios 13 (9,8) 15 (11,3) 0,689
Mialgia 27 (20,3) 31 (23,3) 0,553
Cefaleia 22 (16,5) 32 (24,1) 0,127
Dispneia 18 (13,5) 12 (9,0) 0,245
Vacinas anteriores 83 (63,8) 53 (40,5) < 0,001
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Tabela 2 — Comorbidades presentes comparando entre os idosos vacina-
dos e nio vacinados contra Influenza em Tubario (SC) (2010)

Comorbidades Casos Controles Valor de p
n (%) n (%)
IAM 17 (12,8) 8 (6,1) 0,047
ICC 24 (18,0) 18 (13,6) 0,365
Doengas respiratdrias 15 (11,3) 16 (12,0) 0,848
Doengas neuroldgicas 18 (13,5) 12 (9,0) 0,245
Dislipidemia 65 (48,9) 44 (33,1) 0,029
HAS 95 (71,4) 75 (56,4) 0,028
DM 41(30,8) 22 (16,5) 0,005

IAM = infarto agudo do miocdrdio; ICC = insuficiéncia cardiaca congestiva; HAS
= hipertensio arterial sistémica; DM = diabetes mellitus.

vacinados. Outros motivos para consulta médica também nao se
mostraram significativos. Entretanto, quando o ntimero médio
de consultas médicas foi avaliado, na sua totalidade, houve di-
ferenca estatisticamente significativa, 2,4 + 1,4 entre os idosos
vacinados versus 1,9 + 1,3 entre os nio vacinados (p = 0,005).
Dentre os casos, 21,5% dos individuos foram internados no ulti-
mo ano. Destes, 14,3% por motivo respiratdrio. J4 entre os con-
troles, a internagio esteve presente em 15,3% dos idosos, ¢ em
15% destes por quadro respiratério.

Dentre os sujeitos da pesquisa foram constatados apenas trés 6bi-
tos entre os casos (2,3%) e dois entre os controles (1,5%), no
periodo estudado (p = 0,500).

DISCUSSAO

Os idosos vacinados se mostraram menos propensos a ter episé-
dios compativeis com gripe, porém, quando os apresentaram, a
sua intensidade foi igual nos dois grupos, ji que nao houve dife-
renga significativa nos sinais e sintomas de Influenza. HAS, IAM,
dislipidemias e DM se mostraram fatores associados a maior
realizacio da vacina, assim como vacinagio prévia. Nao foram
encontradas diferengas em procura por atendimento médico, in-
ternagoes e Gbitos entre os dois grupos estudados.

Em Sio Paulo (2001)", houve redu¢io no nimero de episédios
compativeis com gripe em idosos vacinados em relagio aos nio
vacinados, corroborando os resultados encontrados no presente
estudo. Em estudo realizado na Holanda, Govaert e col.' de-
monstraram que a vacinagio pode reduzir pela metade a Influen-
za clinica e sorolégica em idosos vivendo na comunidade. Outros
autores também encontraram diminui¢io na incidéncia de gripe
e suas complicagoes em individuos vacinados'".

Os pacientes que tomaram vacina tiveram uma chance menor de
apresentar mais de um episédio de gripe ao ano, comparados aos
que nio tomaram a vacina. Outro estudo demonstrou que 42%
dos vacinados e 36,5% dos nao vacinados apresentaram entre um
e dois resfriados no ano. Quando analisado um maior ndmero
de episédios de gripe no ano (trés vezes ou mais), os vacinados
apresentaram 10,7% versus 5,8% dos nao vacinados'®.

Os sintomas de /nfluenza se mostraram semelhantes nos dois gru-
pos estudados. Outros estudos também encontraram a presenga

desses sintomas em individuos vacinados'®"’

, ja que a vacinagao
oferece protegao parcial, decrescente com a idade e apenas contra

os virus que fazem parte da composi¢io da vacina e outros virus
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respiratdrios ou bactérias podem provocar essa mesma sintoma-
tologia®'®. Além disso, pode ter ocorrido uma distor¢ao na per-
cepgao de gripe entre individuos vacinados.

Donalisio e col."” e Francisco e col.?’, em estudos realizados em
2006, demonstraram maior taxa de vacinagdo entre os hiperten-
sos, em consondncia com o presente estudo. Nao conseguiram de-
monstrar; entretanto, que DM e doenca cardiaca fossem fatores
associados a realizacio da vacina, ao contrdrio do presente estudo,
no qual a vacinagio ocorreu mais em portadores de DM, IAM e
dislipidemias. Outros estudos, porém, apresentaram DM?>'® e do-
engas cardfacas®' como fatores para maior realizagio da vacina con-
tra Influenza. Uma hipétese para explicar a maior taxa de vacinagio
nesses idosos seria a maior proximidade destes pacientes portadores
de doencas nio transmissiveis com o sistema de saide de aten-
¢ao primdria, fazendo que eles recebam maiores informagoes sobre
imunoprofilaxia e mais estimulados a realizd-la*".

As doengas respiratérias, por outro lado, por apresentarem um
tratamento mais complexo, que muitas vezes demanda atengio
secunddria, paradoxalmente nio foram fatores de protecio para
a realizagio da vacina. Moura e Silva®? demonstraram que profis-
sionais de satide pouco indicam a vacina, mesmo para pacientes
com indicagio clinica para realizd-la. Talvez por isso, nenhum
estudo encontrou relagio estatisticamente significativa entre a va-
cina¢do e doengas pulmonares cronicas pré-existentes.

No presente estudo foi encontrada uma associagao entre a reali-
zagao de vacinas em anos anteriores como fator de protecio para
a realizacao da vacina em 2010. Outro estudo realizado em Tuba-
rio (SC)'® mostrou que 85% da populagio idosa que se vacinou
em 2008 jd haviam sido vacinadas anteriormente, demonstrando
que ap6s o primeiro contato com a vacina muitos idosos superam
seus temores em relacdo a ela®.

A procura por atendimento médico, inclusive por quadros res-
piratdrios, foi semelhante entre os grupos estudados. Os idosos
vacinados, entretanto, referiram ter realizado um maior niimero
de consultas. Uma hipdtese para explicar esse fato seria de que os
vacinados tém maior contato com o sistema de satde e, possi-
velmente, maior preocupacio com seu estado de satde, j4 que a
prevaléncia de doencas nio transmissiveis ¢ maior nesse grupo, o
que revela uma preocupagio com o autocuidado.

Indicadores de morbidade vém sendo utilizados na avaliacio
indireta da infec¢io por /nfluenza na comunidade. Para Franca
e col.?, a frequéncia de internagdes é uma estimativa mais pro-
xima da morbidade devido & /nfluenza do que as medidas de
mortalidade!”.

A taxa de internagio de idosos vacinados por quadro respiratdrio
ficou em 14,3%, percentual préximo ao encontrado por Fran-
cisco e col.?, que foi de 10% a 11%. Neste estudo, a taxa de
hospitalizacdo dos idosos nao vacinados se mostrou semelhante
a dos vacinados, assim como encontrado em Sio Paulo (2001)'.
Estudo conduzido em Fortaleza (CE)* também nio conseguiu
demonstrar a queda de internagées por qualquer motivo em de-
corréncia de quadro respiratdrio entre os idosos vacinados. Shapi-
ro e col.?®, por outro lado, demonstraram diminuigao substancial
na hospitalizacao “por qualquer razio” entre idosos de alto risco
vacinados contra gripe.

Virios autores demonstraram a vacinagio contra /nfluenza como

fator de protegao na diminui¢io da mortalidade!''**2, inclusi-
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ve por processos respiratérios’. O presente estudo nao conseguiu
mostrar diferenca significativa entre os dois grupos estudados,
possivelmente pelo pequeno niimero de 6bitos entre os idosos
entrevistados, pelo tempo insuficiente de acompanhamento e
pelo delineamento do estudo que, sabidamente, pode induzir a
um viés de sobrevivéncia.

CONCLUSAO

Apesar dos idosos vacinados terem apresentado um nimero me-
nor de episédios relatados de gripe, as taxas de internagio e de
mortalidade se mostraram semelhantes nos dois grupos, o que
talvez demonstre que o nimero de casos confirmados de gripe
por Influenza seja pequeno, nio trazendo impacto sobre esta po-
pula¢io, além de ampla cobertura vacinal.

Por ser um estudo de caso controle, pode ter sido afetado o efeito
da vacina para avaliar morbidade e mortalidade. Sugere-se a rea-
lizagdo de um ensaio clinico randomizado ou coorze prospectiva
para demonstrar esta possivel reducdo. Além disso, o estudo en-
controu como limitacio a dificuldade de lembranca dos idosos ao
responder o questiondrio.
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