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RESUMO

A vacinacdo é uma das principais estratégias de prevengdo de doencgas
infecciosas, desempenhando um papel fundamental no controle da pandemia de
COVID-19. Este estudo teve como objetivo investigar a situagédo vacinal contra a
COVID-19 em estudantes do curso de Biomedicina. Trata-se de um estudo
descritivo, transversal, de abordagem quantitativa, realizado por meio de
questionario eletrénico aplicado a 100 estudantes. Os dados foram analisados por
meio de estatistica descritiva, utilizando frequéncias absolutas e percentuais. Os
resultados demonstraram que a maioria dos participantes apresentou alta adeséao
a vacinagao, com 99% tendo recebido ao menos uma dose e 71% com trés ou
mais doses. No entanto, observou-se menor adesédo as doses de reforgo, com
63% dos estudantes vacinados. A maioria dos estudantes considera a vacina
eficaz e apoia sua obrigatoriedade, embora ainda haja preocupacgdes
relacionadas a possiveis efeitos adversos. As redes sociais destacaram-se como
principal fonte de informagdo, evidenciando a necessidade de estratégias
comunicativas mais eficazes. Conclui-se que, apesar da boa cobertura vacinal
inicial, ainda existem lacunas na continuidade do esquema vacinal, reforcando a
importancia de acdes educativas no ambiente académico para promover maior
conscientizagao e adesao a vacinagao.

Palavras-Chave: Vacinacao; COVID-19; Estudantes; Hesitagdao vacinal; Saude
publica.



ABSTRACT

Vaccination is one of the main strategies for preventing infectious diseases,
playing a fundamental role in controlling the COVID-19 pandemic. This study
aimed to investigate the COVID-19 vaccination status among Biomedicine
students. This is a descriptive, cross-sectional study with a quantitative approach,
conducted through an electronic questionnaire applied to 100 students. Data were
analyzed using descriptive statistics, including absolute and relative frequencies.
The results showed that most participants had high adherence to vaccination, with
99% having received at least one dose and 71% having received three or more
doses. However, lower adherence to booster doses was observed, with 63% of
students vaccinated. Most students consider the vaccine effective and support its
mandatory use, although concerns about possible adverse effects still exist. Social
media stood out as the main source of information, highlighting the need for more
effective communication strategies. It is concluded that, despite good initial
vaccination coverage, there are still gaps in the continuity of the vaccination
schedule, reinforcing the importance of educational actions in the academic
environment to promote greater awareness and adherence to vaccination.

Keywords: Vaccination; COVID-19; Students; Vaccine hesitancy; Public health.
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1 INTRODUGAO

A vacinagdo €& amplamente reconhecida como uma importante medida
preventiva, tanto no ambito individual quanto coletivo, sendo considerada um
investimento em saude devido a sua elevada relacdo custo-beneficio e a sua
comprovada eficacia na prevencao de diversas doencgas (Mizuta et al., 2019). Ao longo
da histodria, as vacinas tém representado um dos maiores avangos na area da saude,
tornando-se também objeto de interesse em estudos epidemiologicos e sociais. Tais
estudos evidenciam o impacto significativo da vacinagdo nas sociedades, ndo apenas
na erradicagcdo e no controle de doencgas, como também na promog¢ao a saude e na
melhoria da qualidade de vida da populacao (Feijo e Safadi, 2006).

No Brasil, o Programa Nacional de Imunizagbes (PNI), criado em 1973,
representa uma das mais importantes estratégias de saude publica do pais, sendo
responsavel por avangos significativos no controle e na erradicagdao de diversas
doencgas evitaveis por meio de vacinagdo, como a poliomielite e a variola. Essa politica
publica garante acesso gratuito as vacinas para toda a populagcido brasileira por meio
das unidades de saude, que contam com profissionais capacitados para a realizagao da
imunizacao (PNI, 2015).

No fim do ano de 2019, houve a notificacdo a Organizagao Mundial de Saude
(OMS) sobre casos de pneumonia de origem desconhecida em territério chinés, na
cidade de Wuhan sendo, logo em seguida identificada como uma doencga infecciosa
causada pelo novo coronavirus € nomeada de COVID-19 (South China Morning Post,
2020). Em 30 de janeiro de 2020 a OMS declarou a situagdo como uma emergéncia de
saude publica, dado o aumento de casos nao apenas na China como também em
outros paises. Em 11 de margco de 2020 foi oficialmente decretado o estado de
pandemia, determinando que todos os paises do mundo adotassem planos de
contingéncia para lidar com a crise (WHO, 2020).

O SARS-Cov-2, agente etiolégico da COVID-19, é um virus pertencente a
familia dos coronavirus, sendo o sétimo descrito com a capacidade de causar doencas
em seres humanos e terceiro a causar uma epidemia. Sao virus de acido ribonucleico

(RNA) de fita simples, com capsula, de forma esférica e que apresentam em sua



12

superficie proteinas de formato espicular, formando uma espécie de coroa. A principal
forma de transmissdo se da através de goticulas originadas a partir da tosse de
pessoas infectadas (Wang, 2020). O quadro clinico dos pacientes infectados pelo
SARS-CoV-2 pode variar amplamente, desde casos graves até assintomaticos. Cerca
de 80% dos casos séo leves a moderados, com cura espontanea, embora a frequéncia
de casos assintomaticos ainda seja incerta (Stumpfe et al., 2020). Os sintomas mais
comuns incluem tosse, febre e fadiga. Além disso, podem ocorrer dispneia, dor de
cabecga, cansago, dor muscular, dor de garganta, congestdo nasal, perda de olfato e
paladar, confusdo, sincope, conjuntivite, olho seco e erupg¢des na pele (Huang et al.,
2020).

Desde o inicio da pandemia, inumeros paises e grandes empresas
farmacéuticas concentraram esforgcos no desenvolvimento e na distribuicdo de vacinas
seguras e eficazes. Esses esforgos visavam tanto acelerar o processo de criagao
quanto garantir a ampla disponibilizagdo das vacinas ao redor do mundo (De Souza;
Buss, 2021). A partir de entdo, houve uma significativa redugao no processo de criagao
de vacinas, sendo estimado de 12 a 18 meses (Silva Filho et al., 2021).

Segundo dados recentes do Ministério da Saude, no que refere-se a vacinagao
contra a COVID-19 na Paraiba, 86,12% da populacao foi vacinada com duas doses da
vacina monovalente, 57,02% foi vacinada com trés doses, enquanto a cobertura vacinal
para quatro doses alcangcou apenas 18,64% dos paraibanos. Considerando a faixa
etaria do publico vacinado, é observado que aproximadamente 88% dos jovens entre
18 e 29 anos receberam duas doses da vacina, numero que cai para 50,8% quando é
observada a cobertura em relacdo a trés doses (Brasil, 2024). Estes numeros
representam uma queda na busca do reforgo vacinal pelo publico jovem, corroborando
com estudos recentes.

Trabalhos tém indicado que a hesitagao em relacdo a vacinas € maior entre os
jovens. Segundo Paschoalotto e colaboradores (2021), tanto individuos acima de 65
anos quanto aqueles abaixo de 25 anos demonstraram niveis mais altos de hesitagao
vacinal em comparagédo a individuos de outras faixas etarias. Ticona e colaboradores
(2021) associaram a alta taxa de rejei¢cao e incertezas em relagéo a vacinagao entre os

jovens a fatores socioecondmicos e estruturais, especialmente em um estudo



13

conduzido em uma comunidade periférica de Salvador.
Diante disto, considerando a transmissibilidade e letalidade da COVID-19 e a
diversidade de mutagdes do virus, torna-se evidente a importancia em compreender o

fendbmeno da adesao as vacinas entre os jovens.
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2 JUSTIFICATIVA

A vacinagao representa uma das estratégias mais eficazes na prevengao de
doencas infecciosas e de promog¢dao a saude publica. Durante a pandemia de
COVID-19, a imunizacdo desempenhou um papel fundamental na reducdo de casos
graves, hospitalizagdes e obitos, contribuindo assim com o controle da doenga em
diversos paises. Nesse contexto, compreender a adesao a vacinagdo em diferentes
grupos populacionais torna-se essencial a fim de avaliar a efetividade das campanhas
vacinais e identificar possiveis lacunas na cobertura da imunizagao.

Os estudantes da area da saude, incluindo os do curso de Biomedicina,
futuramente atuardo em diferentes setores relacionados a pesquisa, diagndstico e
vigilancia em saude, estando durante o processo de formagao muitas vezes inseridos
em ambientes laboratoriais e hospitalares. E esperado, portanto, que esses estudantes
demonstrem conhecimento sobre a importdncia da vacinagdo. No entanto, fatores
sociais, culturais e informacionais podem influenciar suas percepcbes e
comportamentos em relacdo a imunizagdo, tornando necessaria a investigacdo da
situacao vacinal desse grupo.

Por fim, analisar a situagao vacinal contra a COVID-19 entre estudantes de
Biomedicina torna-se importante para compreender o nivel de adesdo as campanhas
de vacinacao e identificar possiveis fatores associados a hesitagao vacinal. Além disso,
os resultados deste estudo podem contribuir para o desenvolvimento de estratégias
educativas e de conscientizagao no ambiente académico, fortalecendo a promogao da
saude e incentivando a formacdo de profissionais mais conscientes quanto a

importancia da imunizagao.
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3 OBJETIVOS

3. 1. OBJETIVO GERAL

Investigar a situagdo vacinal da COVID-19 entre estudantes do curso de

biomedicina.

3. 2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar o perfil sociodemografico dos estudantes participantes;

e Verificar a cobertura e o esquema vacinal contra COVID-19 entre os estudantes;

e lIdentificar a ocorréncia de efeitos adversos relatados apds a vacinagao contra a
COVID-19.
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4 REFERENCIAL TEORICO

4. 1. INTRODUCAO DA VACINAGAO NO BRASIL

No ano de 1804 ocorre, no Brasil, a introdugdo da vacinagao por iniciativa do
Marqués de Barbacena, marcando um periodo de resisténcia por parte da populagao
frente as campanhas vacinais (Succi, 2018). Somada as precarias condi¢cdes de
saneamento basico existentes no pais na época, essa resisténcia contribuiu para a
ocorréncia de uma grave epidemia de variola em 1904. Esse contexto deu origem a um
dos episddios mais marcantes da histéria da saude publica brasileira, conhecido como
“‘Revolta da Vacina” (Poérto & Ponte, 2003).

Ainda que diante da forte resisténcia da opinido publica, o médico sanitarista e
diretor-geral de Saude Publica do Brasil a época, Oswaldo Cruz, encaminhou ao
Congresso uma proposta de lei reafirmando a obrigatoriedade da vacinac&o. Para
viabilizar as agbes sanitarias, foi organizada uma campanha com estrutura que se
assemelhava a uma operacao militar, a cidade foi dividida em distritos e criou-se uma
policia sanitaria com autoridade para realizar medidas como desinfecgdo de
residéncias, combate a ratos e eliminagao de mosquitos. Nesse contexto, a vacinagao
tornou-se obrigatoria e, em muitos casos, equipes sanitarias entravam nas casas para
imunizar a populagdo, o que gerou grande insatisfacdo. A forma impositiva como a
medida foi conduzida provocou forte rejeicdo popular, especialmente porque muitas
pessoas desconheciam o funcionamento das vacinas e temiam os possiveis efeitos da
aplicacéo de substancias consideradas estranhas ao organismo (Gugel et al., 2021).

No decorrer de todo o século XX, a relagao entre a populagéo brasileira e a
vacinagcdo foi marcada por desconfianca e hostilidade, em grande parte devido a
repressdo do governo, bem como pelas campanhas de vacinagdo, tidas como
invasivas. No entanto, com o passar do tempo, conforme a sociedade passou a
compreender os beneficios da imunizacdo, as campanhas vacinais tornaram-se menos
coercitivas. Tal feito contribuiu para que doencas como a variola e a poliomielite fossem
erradicadas (Galhardi et al., 2020).
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4. 2. PROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZAGCAO (PNI)

Em 1973 foi instituido no Brasil o Programa Nacional de Imunizagdes (PNI),
visando a reducdo da morbimortalidade causada por doengas imunopreveniveis. No
final dos anos 1980, através da criagéo do Sistema Unico de Saude (SUS), a atuacéo e
importancia do PNI foi ampliada, desempenhando um papel crucial na prevencao de
doengas e na promogao a saude. Este programa é reconhecido como uma referéncia
internacional em politicas publicas de saude. Sua regulamentagdo ocorreu em 1975,
por meio da lei Federal n® 6.259 e do Decreto n° 78.321. Com os avangos e resultados
positivos alcangados ao longo do tempo, o Ministério da Saude passou a fortalecer e
ampliar as agdes do PNI, buscando maior integralidade nas estratégias de imunizagao.
Dessa forma, o PNI assumiu a coordenagao das atividades de vacinagao no pais,
estabelecendo diretrizes, acumulando experiéncias e ofertando servicos de saude por
meio da rede publica. Esse processo também contribuiu para integrar as ag¢des de
vigilancia epidemioldgica, ampliando seu potencial de atuacao e fortalecendo ainda
mais o programa (Brasil, 2013).

Ainda que este programa tenha sido implementado com éxito em todo o
territério nacional (Brasil, 2013; Brasil, 2014; Brasil, 2016), os indices de Cobertura
Vacinal (ICV) tém apresentado uma queda gradual desde 2016, um fenbmeno que

também foi relatado em outros paises a partir do mesmo periodo (Ferreira et al., 2018).

4. 3. COVID-19: UMA VISAO GERAL

4. 3. 1. Introdugao ao SARS-CoV-2

Os coronavirus sdo um conjunto de virus que pertencem a familia
Coronaviridae, reconhecidos pela comunidade cientifica ha mais de cinquenta anos.
Esse grupo inclui sete espécies de virus que causam infecgées no ser humano, sendo
trés delas consideradas de alto risco: SARS-CoV, SARS-CoV-2 e MERS-CoV. A
descricdo taxondémica desse grupo, identificado como virus de RNA, foi realizada

inicialmente em 1965, recebendo esse nome por conta de sua forma que lembra uma
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coroa solar (Lima, 2020).

A infecgao por COVID-19 causa sintomas como tosse, falta de ar e febre, além
de ter um impacto significativo no sistema respiratorio dos pacientes sintomaticos,
levando a descamagé&o dos pneumdocitos e a inflamagéo intersticial (Xu et al., 2020). A
principal via de propagacao é através de goticulas respiratérias e, uma particularidade
em relagdo a de outras sindromes respiratérias, € que pacientes assintomaticos, que
representam a maioria dos casos, possuem altas taxas de transmissao (Zou et al.,
2020).

4. 3. 2. Pandemia de COVID-19

No decorrer do século XXI, os coronavirus foram responsaveis por surtos
epidemiologicos em varias regides do mundo. Em 2002, surgiram os primeiros casos de
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS), quando cidades chinesas enfrentaram
uma epidemia de SARS-CoV, que afetou tanto morcegos quanto humanos (Song et al.,
2005). Em 2012, cepas do MERS-CoV, causadoras da Sindrome Respiratéria do
Oriente Médio, infectaram humanos, morcegos e camelos (Corman et al., 2014).

Na mesma década, em 2019, tendo como epicentro a cidade chinesa de
Wuhan, foi identificada uma epidemia de SARS-CoV-2 (Cruz; Lima; Pereira, 2021). Em
11 de margo de 2020, a OMS declarou oficialmente a pandemia de COVID-19, o que
levou 0 mundo, em meio a uma crise sanitaria, a estabelecer medidas de urgéncia a fim
de promover a criagdo de vacinas de maneira mais rapida, além de desenvolver
métodos diagndsticos (Oliveira et al., 2021). De acordo com a OMS, a COVID-19
resultou em mais de 6 milhdes de mortes e cerca de 766 milhdes de casos confirmados
desde o inicio da pandemia (Agéncia Lusa, 2023).

A OMS recomendou varias medidas preventivas para que a disseminag¢ao do
virus fosse contida, auxiliando no combate a pandemia. Estudos indicaram que o uso
de mascaras faciais ajudou a interromper a propagacao de particulas expelidas pela
tosse e espirro de pessoas infectadas, o que levou a sua adogdo como uma medida
profilatica mundial (Sande et al. 2008). Além disso, praticas como a higienizagdo das

maos com agua e sabao, o uso de alcool em gel, evitar tocar os olhos, nariz e boca, e
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adotar etiquetas respiratérias ao tossir e espirrar, como cobrir-se com o cotovelo
flexionado ou usar lengo de papel, foram recomendadas para reduzir a dispersao de
goticulas no ar (Organization, 2020). Alguns paises também implementaram politicas de
distanciamento social, que ajudaram a reduzir a propagagdo do patdégeno, embora
essas medidas tenham contribuido para a queda nas taxas de vacinacao infantil em
certos locais, devido a hesitagdo dos pais em expor seus filhos ao risco de contagio
pela COVID-19 (Bramer et al., 2020).

4. 3. 3. Desenvolvimento de vacinas contra COVID-19

O SARS-CoV-2 teve seu genoma sequenciado em tempo recorde em razao de
uma colaboragao global, e isto permitiu o rapido desenvolvimento das vacinas (Oliveira
et al., 2021). No entanto, o desenvolvimento propriamente dito, a produ¢cdo em larga
escala e a logistica de distribuicdo em um cenario de crise sanitaria global
representaram um grande desafio (Karpinski et al., 2021).

Diversas estratégias foram adotadas na criagdo das vacinas, resultando em
opg¢des como vacinas inativadas, vacinas atenuadas, vacinas de subunidades e vacinas
de particulas semelhantes ao virus (Silva & Almeida, 2021). A maioria das vacinas foi
desenvolvida por meio de inativagdo e atenuagdo, com as vacinas atenuadas
apresentando maior grau de imunogenicidade. Isso se deve ao fato de utilizarem o virus
Vivo, 0 que proporciona ao paciente uma resposta imunoldgica mais proxima da natural,
treinando o sistema imunolégico para combater a versdo selvagem do virus (Dai & Gao,
2020).

4. 3. 4. Desafios em relagao as vacinas contra COVID-19

Ainda que, de acordo com estudos, a origem do virus esteja relacionada a uma
zoonose, tendo como principais vetores morcegos e pangolins, inicialmente sua origem
ainda era desconhecida. Isso gerou especulagdes populares sobre a possibilidade de o
virus ter sido manipulado em laboratorio (Andersen et al., 2020). Também, a

desinformacéo sobre as vacinas, especialmente no que diz respeito aos seus efeitos
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adversos, tem contribuido de forma crucial para a hesitagédo vacinal observada ao longo
dos anos (Succi, 2018).

O evento da recusa vacinal tem sido observado ao longo de toda a histéria da
vacinagdo. Embora o discurso em torno desse tema ndo tenha mudado
significativamente nos ultimos dois séculos, a sua capacidade de disseminagao
aumentou consideravelmente (Dubé; Vivion; MacDonald, 2015). Pesquisas da ultima
década ja indicavam que as principais razées para a hesitagao vacinal incluem duvidas
sobre a eficacia das vacinas, questionamentos acerca dos interesses comerciais das
industrias farmacéuticas e o medo dos efeitos colaterais sobre o sistema imunoldgico
(Larson et al., 2014). Sugere-se que esse fendmeno esteja relacionado ao declinio na
incidéncia de doencgas na sociedade, resultado das proprias campanhas de vacinagéo,
0 que gera uma sensagao paradoxal em que as pessoas passam a se preocupar mais
com os possiveis efeitos adversos das vacinas do que propriamente com as doencas
que elas previnem (Dubé et al., 2015).

Em 5 de maio de 2023, a OMS declarou o fim da pandemia de COVID-19, com
aproximadamente 13,5 bilhdes de doses de vacinas administradas até novembro de
2023 (World Health Organization - WHO, 2023). Esse marco representa uma vitoria
significativa contra as campanhas negacionistas, no entanto, durante os periodos mais
criticos da pandemia, a disseminagdo desses conteudos, especialmente na internet,

impactou diretamente a adesao as vacinas (Anjos et al., 2021).

4. 4. IMPORTANCIA DAS VACINAS PARA ESTUDANTES E PROFISSIONAIS
DA SAUDE

4. 4. 1. Papel das vacinas na Saude Publica

Atualmente, grande parte da sociedade n&o possui conhecimento acerca das
varias doengas que, no passado, causaram a morte de milhdes de pessoas e que
desapareceram gragas ao surgimento das vacinas. A imunizagdo em massa é crucial,
pois ao vacinar a populacao, a disseminagao dessas doencgas se torna cada vez mais

controlada (Fiocruz, 2018). A vacinagcao € importante ndo apenas para a protegao
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individual, mas também a fim de prevenir a propagagao generalizada de doengas que
podem ser fatais ou causar sequelas, afetando, assim, a qualidade de vida e a saude

da populagdo como um todo (Aps et al., 2018).

4. 4. 2. Impacto da vacinagao na formagao de estudantes da saude

As atividades académicas desenvolvidas pelos estudantes de graduacédo da
area da saude sao similares aquelas que sao realizadas pelos profissionais de saude
(Oliveira et al., 2013). Desde os periodos iniciais da formagéo, os estudantes iniciam
atividades de pesquisa e extensao, bem como atividades tedrico-praticas, ou seja, de
estagio nos periodos seguintes, estando, assim, em contato com a comunidade e/ou
possiveis patdégenos.

Portanto, a importancia da imunizacdo é evidente, conforme estabelecido pela
Norma Regulamentadora - NR 32 (2008), que visa implementar medidas de protegéo a
saude dos trabalhadores dos servigos de saude, incluindo a vacinagao. Nesse contexto,
€ fundamental verificar a situagdo vacinal dos estudantes para avaliar o estado de
saude em relagdo a imunizagdo e planejar a¢des voltadas para a regularizagdo do

status vacinal.
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5 METODOLOGIA

5. 1. DELINEAMENTO DO ESTUDO E COLETA DE DADOS

Trata-se de um estudo do tipo descritivo, por objetivar a descricdo das
caracteristicas de um grupo e o estabelecimento de relagdes entre variaveis, utilizando
uma técnica padronizada para coleta de dados (Gil, 2002). Apresenta abordagem
quantitativa, na qual as informag¢des sao traduzidas em dados, que foram analisados e
classificados por meio de técnicas estatisticas. Além disso, caracteriza-se como um
estudo transversal, realizado em um determinado momento, com o objetivo de
investigar comportamentos ou caracteristicas de uma populagao (Rodrigues, 2007).

A coleta de dados foi realizada em fevereiro de 2025, por meio de um
questionario eletrénico aplicado a uma amostra representativa dos estudantes. O
instrumento de coleta consistiu em um formulario elaborado na plataforma Google
Forms, contendo questbes relacionadas aos dados sociodemograficos, ao histérico
vacinal contra a COVID-19 e a hesitagao vacinal. O questionario foi estruturado em
blocos tematicos, nos quais foram avaliados diferentes dominios. As questdes
referentes aos dados sociodemograficos e ao histérico vacinal foram elaboradas pela
autora da pesquisa, enquanto os itens relacionados a hesitagdo vacinal foram
adaptados do instrumento proposto por Blue & Valley (2002), traduzido para o
portugués e validado por Neves et al. (2020) o qual objetiva avaliar os preditores de
aceitacdo da vacina da influenza em adultos no Brasil. O formulario foi encaminhado
aos participantes por e-mail e divulgado através de mensagens no aplicativo WhatsApp.

Foram incluidos no estudo todos os estudantes que declararam estar
matriculados regularmente no curso de Biomedicina da Universidade Federal da
Paraiba e que assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) no ato

de preenchimento do questionario.

5.2. LOCAL DO ESTUDO

O estudo foi realizado de forma on-line, utilizando questionario eletrénico
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elaborado na plataforma Google Forms, aplicado a estudantes do curso de Biomedicina
da Universidade Federal da Paraiba, Campus I, localizado na cidade de Jodo Pessoa -
PB.

5. 3. POPULACAO DO ESTUDO

A populacado do estudo foi composta por estudantes do curso de Biomedicina
da Universidade Federal da Paraiba (UFPB), regularmente matriculados do primeiro ao
nono periodo, os quais foram contactados via e-mail encaminhado pela Coordenagao
do curso. Posteriormente, o link de acesso ao formulario foi enviado individualmente
aos discentes via aplicativo de mensagens WhatsApp, com o objetivo de ampliar a
adesao ao estudo. A amostra foi composta por 100 estudantes, dentre um total de 218
alunos regularmente matriculados no curso durante o periodo da coleta dos dados.
Esse quantitativo foi obtido por meio de consulta aos alunos ativos no curso através do
sistema SIGAA da UFPB.

5. 4. ANALISE DOS DADOS

Apods a coleta, os dados obtidos foram organizados em uma planilha eletrénica
utilizando o programa Microsoft® Excel. Em seguida, realizou-se a analise descritiva
através do calculo de frequéncias absolutas e relativas, permitindo a caracterizacéo da
situacdo vacinal dos estudantes participantes, bem como a descricdo do perfil

sociodemograficos do grupo.

5.5. ASPECTOS ETICOS

O presente estudo foi conduzido em conformidade com os principios éticos que
regem pesquisas envolvendo seres humanos. O projeto intitulado “Situagao Vacinal da
COVID-19 em Estudantes de Biomedicina da Universidade Federal da Paraiba” foi
submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da
Saude da Universidade Federal da Paraiba (CEP/CCS/UFPB), sob o parecer n°
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7.297.131 e CAAE n° 84482624.8.0000.5188. Previamente, o projeto também foi
analisado e aprovado pelo Departamento de Enfermagem em Saude Coletiva do
referido centro, sob a coordenacdo da professora Dra. Edilene Araujo Monteiro,
conforme a Certiddo n° 44/2024, emitida em 30 de outubro de 2024.

A pesquisa atendeu as diretrizes estabelecidas pelas Resolugdes n° 466/2012 e
n°® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude, assegurando os principios de autonomia,
confidencialidade, anonimato e voluntariedade dos participantes. Os dados foram
coletados por meio de questionario eletrénico, sendo assegurado que as informagdes

obtidas fossem utilizadas exclusivamente para fins cientificos.
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Os resultados indicaram que a maioria dos estudantes de Biomedicina da

UFPB encontrava-se vacinado contra a COVID-19 e apresentou percepgao positiva

quanto a eficacia da vacina. Contudo, observou-se a necessidade de fortalecer a

comunicacao sobre o tema, especialmente no que diz respeito aos efeitos adversos e

a importancia das doses de reforgo.

Quanto ao perfil sociodemografico, a maioria dos respondentes era do sexo

feminino (72%), com idade entre 18 e 23 anos (76%). A religido predominante foi a

catdlica (39%), seguida pela evangélica (27%) e agnodstica (8%).

Tabela 1. Caracterizagdo sociodemografica dos participantes do estudo. Joao Pessoa, PB, Brasil,

2025 (n=100).

Categoria Subcategoria Frequéncia Porcentagem
Género Feminino 72 2%
Masculino 26 26%
N&o-binario/prefere n&o informar 2 2%
Idade 18-20 anos 30 30%
21-23 anos 46 46%
24+ anos 24 24%
Religiao Catdlica 39 39%
Evangélica 27 27%
Agnostica 8 8%
Outras/Nenhuma 26 26%

A maioria dos estudantes (99%) recebeu pelo menos uma dose da vacina

contra a COVID-19, sendo que 71% haviam recebido trés ou mais doses. A vacina mais

frequentemente administrada foi a Pfizer (80%), seguida pela CoronaVac (40%).

Observou-se ainda que aproximadamente 60% dos estudantes receberam a dose de

reforgo.

Tabela 2. Distribuicdo dos estudantes segundo a situagao vacinal contra a COVID-19. Joao

Pessoa, PB, Brasil, 2025 (n=100).
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Categoria Subcategoria Frequéncia Porcentagem
Tomou alguma dose? Sim 99 99%
Nao 1 1%
Numero de doses 1 dose 1 1%
2 doses 28 28%
3 ou mais doses 71 71%
Dose de reforco Sim 63 63%
Nao 37 37%
Tipos de vacina Pfizer 80 80%
CoronaVac 40 40%
AstraZeneca 30 30%
Janssen 15 15%

Entre os estudantes que relataram eventos adversos (52%), os mais
frequentes foram dor no local da aplicagado (70%), febre (50%) e fadiga (40%).
Apenas 10% desses estudantes procuraram atendimento médico em decorréncia

desses eventos.

Tabela 3. Classificagdo dos eventos adversos segundo os estudantes. Joao Pessoa, PB, Brasil,
2025 (n=100).

Efeito Colateral Frequéncia Porcentagem
Dor no local da aplicagao 70 70%
Febre 50 50%
Fadiga 40 40%
Dor de cabeca 20 20%
Nausea 10 10%
Outros 5 5%

A maioria dos estudantes (99%) considera a vacina eficaz, e 87% acreditam
que a vacinagcdo deve ser obrigatdria. O principal motivo para se vacinar foi a
protecdo pessoal (69%), seguida pela protegdo da comunidade (23%). Além disso,
3% declararam outros motivos, como pertencer a um grupo de risco (2%) e ainda nao

terem se vacinado (1%).
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Tabela 4. Distribuicao dos estudantes segundo percepgao e conhecimento sobre a vacina contra a

COVID-19. Joao Pessoa, PB, Brasil, 2025 (n=100).

Categoria Subcategoria Frequéncia Porcentagem
Eficacia da Vacina Consideram eficaz 99 99%
Nao consideram eficaz 1 1%
Obrigatoriedade A favor da obrigatoriedade 87 87%
Contra a obrigatoriedade 7 7%
Indecisdo 6 6%
Principal Motivo Protegéo pessoal 69 69%
Protecdo da comunidade 23 23%
Recomendacgao de profissionais 5 5%
Outros 3 3%

As redes sociais representam a principal fonte de informagao sobre vacinas

(32%), seguida pela universidade (24%). Os profissionais de saude e a midia

tradicional também contribuem para a disseminagao de informagbes, embora em

propor¢cdes menores (21% e 22%, respectivamente). Apenas um participante (1%)

declarou outras fontes de informacao, incluindo internet, artigos e jornais.

Tabela 5. Distribuigao dos estudantes segundo as fontes de informacao sobre vacinas contra a

COVID-19. Joao Pessoa, PB, Brasil, 2025 (n=100).

Fonte de Informacgéao Frequéncia Porcentagem
Redes sociais 32 32%
Universidade 24 24%
Midia tradicional (TV, radio) 22 22%
Profissionais de saude 21 21%
Outros 1 1%

A maioria dos estudantes (94%) acredita que a convivéncia com muitas

pessoas aumenta o risco de contrair COVID-19, e 49% percebem possuir alta

probabilidade de adquirir a doencga. Ainda assim, 93% consideram que a vacinagao é

de facil acesso e nao compromete suas atividades diarias. Além disso, 17%
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demonstraram preocupagao em relagao a possiveis eventos adversos a vacina.

Tabela 6. Classificagdao dos estudantes segundo percep¢ao de risco e atitudes comportamentais

referentes a vacinagao contra a COVID-19. Joao Pessoa, PB, Brasil, 2025 (n=100).

Categoria Frequéncia Porcentagem

Risco de contagio
Concordo 94 94%
Discordo 6 6%

Chance de pegar COVID-19
Concordo 49 49%
Discordo 51 51%

Dificuldade para vacinar-se

Concordo 7 7%
Discordo 93 93%

Preocupagdes com reagoes adversas

Concordo 17 17%
Discordo 83 83%

A maioria dos estudantes (72%) relata manter uma alimentacéo balanceada,
e 85% pesquisam informagdes sobre saude de forma regular. Além disso, mais da

metade (68%) realiza exames preventivos periodicamente.

Tabela 7. Distribuicao dos estudantes segundo comportamentos relacionados a saude. Joao
Pessoa, PB, Brasil, 2025 (n=100).

Categoria Subcategoria Frequéncia Porcentagem
Alimentagao balanceada Sim 72 72%
Nao 28 28%
Pesquisa sobre saude Sim 85 85%
Nao 15 15%
Exames preventivos Sim 68 68%

N&o 32 32%
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Diante dos dados obtidos, observa-se que a maioria dos participantes recebeu
0 esquema vacinal completo contra a COVID-19, o que pode refletir maior
conscientizagao sobre a importancia da imunizagéo entre estudantes da area da saude,
conforme relatado por De-Melo-Filho et al. (2025), que avaliaram a situagéo vacinal de
estudantes de enfermagem de forma semelhante ao presente estudo.

Andrade (2021) conduziu um estudo com 230 estudantes universitarios
venezuelanos, no qual observou que niveis mais elevados de religiosidade estavam
associados a maiores indices de hesitagdo vacinal. Esses achados divergem dos
resultados do presente estudo, em que os participantes, mesmo declarando uma
religido, demonstraram compreender a importancia da vacinagao e sua eficacia.

Andrade (2021) conduziu um estudo com 230 estudantes universitarios
venezuelanos, no qual observou que niveis mais elevados de religiosidade estavam
associados a maiores indices de hesitacdo vacinal. Esses achados divergem dos
resultados do presente estudo, em que os participantes, mesmo declarando uma
religido, demonstraram compreender a importancia da vacinagao e sua eficacia.

Em um estudo realizado por Molinari et al. (2025) com estudantes do curso de
medicina, observou-se que os eventos adversos mais frequentemente relatados apds a
vacinagado foram dor no local da aplicagéo, fadiga e febre, em concordancia com os
dados obtidos nesta pesquisa.

Beltrao et al. (2024) indicam resultados positivos no que diz respeito a
seguranga e a cobertura vacinal entre estudantes de uma instituicdo de ensino superior.
Observa-se, no entanto, que a adesdo as vacinas esta diretamente relacionada a
fatores sociais e tecnoldgicos, evidenciando a necessidade da manutengédo e ampliagéo
de campanhas de vacinacdo e da divulgacdo de informagdes em meios de
comunicacao, a fim de favorecer a atualizagdo do esquema vacinal entre os estudantes.

Desta forma, torna-se extremamente importante o estabelecimento de
estratégias comunicativas eficientes que evidenciem a importancia da vacinagao. Nesse
sentido, destaca-se a relevancia da articulacao entre diferentes setores da sociedade,
especialmente os setores social e politico, com o objetivo de desenvolver agdes
capazes de combater o movimento antivacina e a disseminagédo das fake news. Tais

medidas sdo essenciais para reduzir a hesitagao vacinal e garantir a adesdo a esse
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importante mecanismo de protegéo coletiva (Domingues, 2021).

7 CONCLUSAO

Diante dos resultados obtidos, observa-se que a vacinagao contra a COVID-19
entre os estudantes de Biomedicina apresenta, de modo geral, uma boa adesao inicial,
evidenciando a compreensao desse grupo sobre a importdncia da imunizagao.
Entretanto, foram identificadas lacunas relacionadas a continuidade do esquema
vacinal, especialmente quanto a menor adeséo as doses de reforco, além da influéncia
de fatores individuais no processo decisorio relacionado a vacinacao.

Verifica-se que, mesmo entre estudantes da area da saude, a hesitagao vacinal

ainda esta presente, sendo influenciada pelo acesso a informagdo, percepgoes
pessoais e receios relacionados a possiveis eventos adversos. Esses achados reforcam
a necessidade de fortalecimento de agbes educativas e estratégias de comunicagéo no
ambiente académico, com vistas a ampliar a conscientizagao e favorecer maior adesao
as campanhas de vacinagao.
Dessa forma, conclui-se que a investigacdo da situagdo vacinal desse publico é
fundamental ndo apenas para avaliar a cobertura vacinal, mas também para subsidiar
estratégias que contribuam para a formacdo de profissionais mais conscientes e
comprometidos com a promog¢ao a saude. Espera-se que este estudo possa colaborar
para o desenvolvimento de agdes visando o incentivo a imunizagéo, tanto no contexto
universitario quanto na sociedade, fortalecendo o papel da vacinacdo como uma das
principais estratégias de protegao coletiva em saude publica.

Como limitagdes deste trabalho, por se tratar de uma pesquisa com
delineamento transversal, ndo € possivel estabelecer relacbes de causa e efeito entre
as variaveis analisadas. Além disso, a coleta de dados por meio de questionario
eletrébnico pode estar sujeita a vieses, como respostas incompletas e interpretagao
subjetiva das perguntas. Outro ponto a ser destacado ¢é a utilizacdo de informacdes que
podem estar sujeitas a falhas de memoria ou respostas socialmente desejaveis. Por fim,
por se tratar de um estudo realizado em uma unica instituicdo de ensino, os resultados

nao podem ser generalizados para todos os estudantes de Biomedicina ou para outras
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populacdes, sendo necessarios novos estudos para ampliar e aprofundar a

compreensao sobre a tematica.
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APENDICE |

Questionario de Dados Sociodemograficos, Dados Vacinais da COVID-19 e Dados
Sobre Hesitagao em Relagao as Vacinas Contra COVID-19:

Dados Sociodemograficos

1. Qual sua idade?

2. Qual o seu género?
Feminino
Masculino

Prefiro ndo informar

()

()

() Nao-binario
()

() Outro:

3. Qual sua cidade de origem?

4. Qual sua religiao?

5. Vocé é um estudante regularmente matriculado no curso de Biomedicina da
UFPB?

( )Sim
( ) Nao

6. Em qual periodo do curso de biomedicina vocé esta matriculado?

AN AN AN AN AN AN AN NS
~—

N

Esta inserido em campo com atividades teorico-praticas (atividades de estagio)?

() Sim
( )Nao

Dados vacinais da COVID-19

Status vacinal



1. Vocé ja tomou alguma dose da vacina contra a COVID-197?

() Sim
( )Nao

2. Quantas doses da vacina contra a COVID-19 vocé tomou?

( )1 dose
( )2 doses
() 3 oumais

3. Vocé tomou a dose de reforgo?

( )Sim
( ) Nao

4. Qual(is) vacina(s) vocé tomou?

() Pfizer

() CoronaVac
() AstraZeneca
( ) Janssen

() Outra:

Percepc¢ao e conhecimento
5. Vocé considera a vacina contra a COVID-19 eficaz na prevencao da doenga?

() Sim
() Nao
() Nao sei

6. Qual é a sua principal fonte de informacao sobre vacinas?

() Midia (radio, TV, etc.)
() Profissionais de saude
() Universidade

() Redes sociais

() Outros:

8. Vocé acredita que a vacinagao deve ser obrigatoria?
Sim
Nao

Indeciso

()
()
()

Comportamento e motivagoes
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9. Qual foi a principal razdo para vocé se vacinar?

() Protegao pessoal

() Protegao da comunidade

() Exigéncia da universidade

() Recomendacao de profissionais de saude
() Outros:

10.  Se vocé nao se vacinou ou nao tomou todas as doses recomendadas, qual foi o
principal motivo?

() Medo de efeitos colaterais
() Falta de confianca na vacina
( ) Falta de tempo

() Motivos religiosos

() Outros:

Experiéncia pessoal
11.  Vocé teve efeitos colaterais apos a vacinagao?

( )Sim
( ) Nao

12.  Se sim, quais foram os efeitos colaterais que vocé apresentou?

() Febre

() Dor no local da aplicacéo
( ) Fadiga

() Outros:

13.  Procurou um servigo de saude apds a ocorréncia dos efeitos colaterais?

()Sim
( ) Nao

14.  Se sim, sabe informar se o profissional de saude responsavel pelo atendimento
realizou a notificagao do ocorrido?

() Sim, foi realizada a notificagéo
() Nao sei informar
Dados sobre hesitagdao em relagao as vacinas contra COVID-19

Suscetibilidade

1. Conviver com muitas pessoas todo dia aumenta minhas chances de pegar
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COVID-19.

() Concordo
() Discordo

2. Eu tenho grande chance de pegar COVID-19.

() Concordo
() Discordo

3. Eu acho que minha chance de pegar COVID-19 no futuro préoximo € grande.

() Concordo
() Discordo

Barreiras
4, Vacinar-me contra COVID-19 nao é facil para mim

() Concordo
() Discordo

5. Para me vacinar contra COVID-19, eu precisaria abrir m&o de muitas coisas

() Concordo
() Discordo

6. Vacinar-me contra COVID-19 dispenderia muito do meu tempo

() Concordo
() Discordo

7. Vacinar-me contra COVID-19 interfere nas minhas atividades diarias

() Concordo
() Discordo

8. Existem muitos riscos associados a vacina da COVID-19

() Concordo
() Discordo

9. Fico preocupado em ter uma reacéo a vacina da COVID-19

() Concordo
() Discordo

10. Pessoas muitas vezes ficam doentes ao se vacinarem contra COVID-19
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() Concordo
() Discordo

Estimulos para agao
11.  Eu decidi me vacinar contra COVID-19 quando vi um anuncio da campanha

() Concordo
() Discordo

12. Eu me vacinei contra COVID-19 porque um amigo ou familiar me disse que era
importante

() Concordo
() Discordo

13.  Eu me vacinei contra COVID-19 porque um profissional de saude me
recomendou

() Concordo
() Discordo

14.  Eu me vacinei contra COVID-19 apéds ouvir informagdes sobre os beneficios da
vacina nos meios de comunicagao

() Concordo
() Discordo

Motivacao
15.  Eutenho muito a ganhar ao me vacinar contra COVID-19

() Concordo
() Discordo

16. Eu tenho uma alimentacéo balanceada

() Concordo
() Discordo

17.  Eu pesquiso novas informagdes relacionadas com a minha saude

() Concordo
() Discordo

18.  Eufago exames preventivos periddicos além de ir ao médico quando necessario

() Concordo
() Discordo
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UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM EM SAUDE COLETIVA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Prezado(a) PARTICIPANTE DE PESQUISA,

A pesquisadora Profa. Dra. Edilene Araujo Monteiro convida vocé a
participar da pesquisa intitulada “SITUAGAO VACINAL DA COVID-19 EM
ESTUDANTES DO CURSO DE BIOMEDICINA DA UNIVERSIDADE FEDERAL
DA PARAIBA”. Para tanto, vocé precisara concordar com o TCLE que visa
assegurar a protegao, a autonomia e o respeito aos participantes de pesquisa em
todas as suas dimensdes: fisica, psiquica, moral, intelectual, social, cultural e/ou
espiritual — e que a estruturacao, o conteudo e forma de obtencao dele observam
as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos
preconizadas pela Resolugao 466/2012 e/ou Resolugao 510/2016, do Conselho
Nacional de Saude e Ministério da Saude.

Sua decisao de participar neste estudo deve ser voluntaria e que ela néao
resultara em nenhum custo ou 6nus financeiro para vocé (ou para o0 seu
empregador, quando for este o caso) e que vocé nao sofrera nenhum tipo de
prejuizo ou puni¢gado caso decida nao participar desta pesquisa. Todos os dados e
informacdes fornecidos por vocé serdo tratados de forma andnimal/sigilosa, nao

permitindo a sua identificagao.

Objetivo da Pesquisa
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Investigar a situagdo vacinal da COVID-19 em estudantes do curso de
biomedicina da UFPB.

Metodologia

O estudo é do tipo descritivo, com abordagem quantitativa e transversal,
buscando descrever caracteristicas de um grupo e correlacionar variaveis. A coleta
de dados sera feita por meio de um questionario eletrdnico no Google Forms,
aplicado aos estudantes de Biomedicina da UFPB. O questionario inclui perguntas
sobre dados sociodemograficos, dados vacinais da COVID-19 e hesitagao vacinal,
sendo parte adaptada de um instrumento validado. A analise dos dados sera
realizada utilizando o Microsoft Excel e o software SPSS, a fim de gerar tabelas,
graficos e correlagdes estatisticas.

O risco desta pesquisa refere-se a possibilidade de que os participantes
sintam-se cansados ao responder o questionario. Demais riscos nao se aplicam, uma
vez que nao ocorrera contato entre pesquisadora e participantes, por tratar-se de um

formulario on-line.

Beneficios ao(a) Participante da Pesquisa

Os resultados da presente pesquisa irdo trazer conhecimento acerca dos
perfis sociodemografico e vacinal, no que refere-se a vacinagéo contra COVID-19,
do corpo discente do curso de Biomedicina da Universidade Federal da Paraiba. O
estudo podera, ainda, contribuir para o aumento da conscientizagdo sobre a
importancia da vacinagao e atualizagdo da vacina contra COVID-19 entre este

grupo, bem como ampliar a discussao sobre a tematica entre outros publicos.

Informacgao de Contato do Responsavel Principal e de Demais Membros da

Equipe de Pesquisa
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Edilene Araujo Monteiro (Responsavel Principal pela Pesquisa)
Docente do Departamento de Enfermagem em Saude

Coletiva da UFPB E-mail:
edilene.monteiro@academico.ufpb.br

Telefone: +55 (21) 3216-7229

Endereco e Informagdes de Contato da Universidade Federal da Paraiba
(UFPB)

Universidade Federal da Paraiba (UFPB)

Campus | - Cidade Universitaria - Jodo Pessoa - PB - Brasil.
CEP: 58051-900 Telefone: +55 (83) 3216-7200

Homepage: https://www.ufpb.br/

Comité de Etica em Pesquisa (CEP)

Centro de Ciéncias da Saude (1° andar) da Universidade
Federal da Paraiba Campus | — Cidade Universitaria / CEP:
58.051-900 — Joao Pessoa-PB Telefone: +55 (83) 3216-7791

E-mail: comitedeetica@ccs.ufpb.br

Horario de Funcionamento: das 07h as 12h e das 13h as 16h. Homepage:

http://www.ccs.ufpb.br/eticaccsufpb

CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Ao concordar ao final deste documento, VOCE, de forma voluntaria, na
qualidade de PARTICIPANTE da pesquisa, expressa o seu consentimento livre
e esclarecido para participar deste estudo e declara que esta suficientemente
informado(a), de maneira clara e objetiva, acerca da presente investigagéo. E

recebera uma copia, via e-mail, deste Termo de Consentimento Livre e


mailto:edilene.monteiro@academico.ufpb.br
https://www.ufpb.br/
mailto:comitedeetica@ccs.ufpb.br
http://www.ccs.ufpb.br/eticaccsufpb

Esclarecido (TCLE), assinado pelo(a) Pesquisador(a) Responsavel.

Jodo Pessoa-PB, 2024.

Assinatura, por extenso, do(a) Participante da Pesquisa

Assinatura, por extenso, do(a) Pesquisador(a) Responsavel pela pesquisa

PARA ACEITAR PARTICIPAR DA PESQUISA, FAVOR MARCAR O CAMPO
ABAIXO “SIM, LI O TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE) E ACEITO PARTICIPAR DA PESQUISA”.
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ANEXO I - Parecer do Comité de Etica em Pesquisa

CENTRO DE CIENCIAS DA
SAUDE DA UNIVERSIDADE g%{mfftﬂ
FEDERAL DA PARAIBA - asl
CCS/UFPB

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Situagcdo Vacinal da COVID-19 em Estudantes de Biomedicina da Universidade
Federal da Paraiba

Pesquisador: Edilene Araujo Monteiro

Area Tematica:

Versédo: 2

CAAE: 84482624.8.0000.5188

Instituigao Proponente: Centro De Ciéncias da Salde
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 7.297.131

Apresentacéo do Projeto:

Trata-se da segunda versdo de Protocolo de Pesquisa de Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) da aluna
Paloma Maria da Silva Candido, sob a orientagdo da Prof®. Dr?. Edilene Araujo Monteiro, do Departamento
de Enfermagem em Saude Coletiva, do curso de Biomedicina, do Centro de Ciéncias da Saude (CCS), da
Universidade Federal da Paraiba (UFPB). O presente estudo objetiva investigar a situacado vacinal contra a
COVID-19 entre estudantes de Biomedicina da Universidade Federal da Paraiba (UFPB), explorando
possiveis fatores relacionados a hesitagao vacinal. Trata-se de uma pesquisa descritiva com abordagem
quantitativa e delineamento transversal. A coleta de dados sera realizada por meio de um questionario
eletrénico, abrangendo dados sociodemograficos, informagdes vacinais da COVID-19 e questdes sobre
hesitacéo vacinal. Participardo do estudo alunos regularmente matriculados no curso de Biomedicina da
UFPB. A analise estatistica sera conduzida utilizando os softwares Microsoft Excel e SPSS, com o objetivo
de identificar correlagdes entre variaveis e compreender os fatores determinantes da hesitagdo vacinal entre
os estudantes. Pretende-se observar uma alta adeséo inicial a vacinagao, porém uma queda consideravel
na busca por doses de reforgo, em concordancia com trabalhos que evidenciam a hesitagdo vacinal como
mais frequente entre individuos abaixo de 25 anos. Conclui-se que & crucial desenvolver estratégias
direcionadas a aumentar a adesdo ao reforgo vacinal nessa populagdo jovem.

Endereco: Campus |/ Prédio do CCS UFPB - 1° Andar

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 58.051-900
UF: PB Municipio: JOAO PESSOA
Telefone: (83)3216-7791 Fax: (83)3216-7791 E-mail: comitedeetica@ccs.ufpb.br
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CENTRO DE CIENCIAS DA
SAUDE DA UNIVERSIDADE gwﬂlﬁ
FEDERAL DA PARAIBA -
CCS/UFPB

Continuagdo do Parecer: 7.297.131

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primario:
Investigar a situagdo vacinal da COVID-19 em estudantes do curso de biomedicina da UFPB.

Objetivo Secundario:

- Descrever o perfil sociodemografico dos estudantes participantes do estudo; Verificar os dados da vacina
contra COVID-19 dos estudantes participantes;

- Correlacionar adesao as vacinas com outras variaveis;

- Identificar os principais efeitos colaterais relatados.

Avaliacédo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

O risco desta pesquisa refere-se a possibilidade de que os participantes sintam-se cansados ao responder o
questionario. Demais riscos ndo se aplicam, uma vez que nio ocorrera contato entre pesquisadora e
participantes, por tratar-se de um formulario on-line.

Beneficios:

Os resultados da presente pesquisa irdo trazer conhecimento acerca do perfil sociodemografico e vacinal,
no que refere-se a vacinagdo contra COVID-19, do corpo discente do curso de biomedicina da Universidade
Federal da Paraiba. O estudo podera, ainda, contribuir para sensibilizar os estudantes quanto a importancia
da vacinacgio e atualizagao do cartdo de vacina contra COVID-19, bem como ampliar a discussao sobre a
tematica entre outros publicos.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
O projeto apresenta relevancia académica, cientifica e social por tratar de tematica importante. As etapas do
estudo estdo suficientemente detalhadas em seus aspectos metodolégicos, éticos e conceituais.

Consideragbes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
A pesquisadora apresentou todos os termos considerados obrigatorios.

Recomendacoes:
Vide campo de conclusdes ou pendéncias e lista de inadequacdes.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:
Considerando que o protocolo de pesquisa se encontra adequadamente instruido e que

Enderego: Campus |/ Prédio do CCS UFPB - 1° Andar

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 58.051-900
UF: PB Municipio: JOAQ PESSOA
Telefone: (83)3216-7791 Fax: (83)3216-7791 E-mail: comitedeetica@ccs.ufpb br
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CENTRO DE CIENCIAS DA
SAUDE DA UNIVERSIDADE
FEDERAL DA PARAIBA -

CCS/UFPB

Continuagéo do Parecer: 7.297.131

QBran

mo

apresenta viabilidade ética e metodolégica, estando em consonancia com as diretrizes das Resolugdes

466/2012 e 510/2016 do CNS/MS, somos favoraveis ao desenvolvimento da investigagido. Ndo ha obices

éticos.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Certifico que o Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Salde da Universidade Federal da

Paraiba ; CEP/CCS aprovou a execugdo do referido projeto de pesquisa. Outrossim, informo que a

autorizacdo para posterior publicagio fica condicionada a submissdo do Relatério Final na Plataforma Brasil,

via Notificagdo, para fins de aprecia¢do e aprovacdo por este egrégio Comité.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 26/11/2024 Aceito
do Projeto ROJETO_2437459.pdf 20:03:32
Outros Carta_de_Anuencia.pdf 26/11/2024 | Edilene Araujo Aceito
20:01:54 | Monteiro

Qutros CERTIDAO.pdf 05/11/2024 |Edilene Aradjo Aceito
17:55:11 | Monteiro

Cronograma CRONOGRAMA . pdf 05/11/2024 |Edilene Aradjo Aceito
17:48:41 | Monteiro

Orcamento ORCAMENTO.pdf 05/11/2024 | Edilene Araujo Aceito
17:48:28 | Monteiro

TCLE / Termos de |TCLE_PROJETO .pdf 05/11/2024 |Edilene Aradjo Aceito

Assentimento / 17:44:13 | Monteiro

Justificativa de

Auséncia

Declaracdo de TERMO_DE_COMPROMISSO_E_RES | 05/11/2024 |Edilene Araujo Aceito

Pesquisadores PONSABILIDADE_DO_PESQUISADOR 17:42:09 [Monteiro

assinado.pdf

Projeto Detalhado / |Projeto_de_Pesquisa_Detalhado.pdf 05/11/2024 |Edilene Araudjo Aceito

Brochura 17:41:16 | Monteiro

Investigador

Folha de Rosto EDILENE_ARAUJO_assinado.pdf 05/11/2024 |Edilene Aradjo Aceito
17:36:25 | Monteiro

Situagdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagdao da CONEP:

Enderego:

Bairro: Cidade Universitaria
Municipio:

UF: PB

Telefone: (83)3216-7791

Campus | / Prédio do CCS UFPB - 1° Andar

CEP: 58.051-900
JOAO PESSOA

Fax: (83)3216-7791 E-mail:

comitedeetica@ccs.ufpb.br
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Continuagdo do Parecer: 7.297.131
Nao

JOAO PESSOA, 16 de Dezembro de 2024

Assinado por:
Eliane Marques Duarte de Sousa
(Coordenador(a))
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