Analise da Reatogenicidade de Vacinas: Estudo Quantitativo em
Laboratorio de Diagnostico e Saude
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DIAGNOSTICO E SAUDE

Introducao e Objetivo

A administracao de vacinas pode causar reacoes adversas que podem ser leves a graves. Os ESAVI exigem monitoramento
continuo para garantir a seguranca dos imunobiologicos administrados. Este estudo visa avaliar o indice de reatogenicidade das
principais vacinas administradas pelo Grupo Sabin, identificando os principais fatores que podem desencadear esses eventos.

Materiais e Métodos

Este estudo utilizou uma abordagem descritiva e guantitativa com analise estatistica. Os dados foram coletados de janeiro a
dezembro de 2023 através de questionario enviado por e-mail 24 horas apds a aplicacao da vacina. Nos casos de nao resposta
do questionario eletronico, a coleta dos dados foi realizada por meio de contato telefonico trés dias apds a aplicacao da vacina. A
analise dos dados incluiu medidas de frequéncia absoluta e relativa, expressas como taxas de reatogenicidade. Os resultados
foram organizados em planilhas de Excel e apresentados em tabelas e graficos para facilitar a interpretacao.

Resultados

A analise incluiu 22 vacinas, com destague para a vacina Meningococica B, que apresentou a maior taxa de reatogenicidade,
seguida pela vacina contra Herpes Zoster, com 39% e 38%, respectivamente. No total, 52% dos pacientes relataram algum tipo
de ESAVI. As taxas de reatogenicidade variaram entre 39% e 5%, conforme observado nos dados analisados. Esses resultados
evidenciam a variacao na frequéncia de ESAVI entre as diferentes vacinas estudadas.
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Figura 1 — Taxa de reatogenicidade por tipo de vacina administrada pelo Grupo Sabin de janeiro a dezembro de 2023.

ESAVIs ESPECIFICAS POR TIPO DE VACINA
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Figura 2 — Representatividade das principals reacoes nas 22 vacinas observadas

Discussao e Conclusao

Esses resultados evidenciam a variacao na freqguéncia de ESAVI entre as diferentes vacinas estudadas. A pesquisa destaca a
importancia da vigilancia continua de eventos para monitoramento e confirma a literatura sobre a maior prevaléncia de eventos
leves. Concluimos que o conhecimento desses eventos deve ser uma pratica nos servicos de vacinacao, contribuindo para a
seguranca do paciente guanto ao uso das vacinas.
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