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Resumo

Introdugdo: A imunizagdo ¢ uma medida de prevengédo e controle para determinadas doengas, e em condigdes normais,
as células do corpo humano sfo capazes de responder a inimeros estimulos infecciosos ou antigénicos, além da
vacinacao. Objetivo: descrever os aspectos particulares da imuniza¢do em pacientes em tratamento oncologico.
Metodologia: Estudo do tipo revisdo integrativa. A analise foi realizada ap6s aplicagdo dos critérios de inclusao e
exclusao, e construido um banco de dados contemplando os itens titulo, ano de publicacdo, periddico, qualis CAPES,
delineamento do estudo, cenarios e pais. Resultados: Foram 24 artigos analisados, 58,3% sem classificag@o de qualis, e
nos demais, frequéncia de qualis em A2 (60,0%). O delineamento do estudo concentrou 54,1% no nivel 02 de evidéncia
cientifica. As vacinas descritas nos estudos foram em um total de 11, com destaque para a Influenza com ocorréncia de
83,3%. Para a soroconversdo, o resultado positivo apresentou-se em 31,9% (15/47). Consideragdes Finais: Conclui-se
que as produgdes sdo concentradas em alto nivel de evidéncia cientifica, denotando experimentos para aplicacdo de
vacinas atenuadas em pacientes imunocomprometidos por neoplasia maligna.

Palavras-chave: Imunizagdo; Neoplasia; Quimioterapia; Enfermagem; Saiade pablica.

Abstract

Introduction: Immunization is a measure of prevention and control for certain diseases, and under normal conditions,
the cells of the human body are able to respond to numerous infectious or antigenic stimuli, in addition to vaccination.
Obijective: to describe the particular aspects of immunization in patients undergoing cancer treatment. Methodology:
Integrative review study. The analysis was carried out after applying the inclusion and exclusion criteria, and a database
was built covering the items title, year of publication, periodical, CAPES qualis, study design, scenarios and country.
Results: 24 articles were analyzed, 58.3% without qualification classification, and in the others, frequency of
qualifications in A2 (60.0%). The study design concentrated 54.1% at level 02 of scientific evidence. The vaccines
described in the studies were a total of 11, with emphasis on Influenza with an occurrence of 83.3%. For seroconversion,
the positive result was 31.9% (15/47). Final Considerations: It is concluded that the productions are concentrated in a
high level of scientific evidence, denoting experiments for the application of attenuated vaccines in patients
immunocompromised by malignant neoplasms.

Keywords: Immunization; Neoplasia; Chemotherapy; Nursing; Public health.
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Resumen

Introduccion: La inmunizacién es una medida de prevencion y control de determinadas enfermedades y, en condiciones
normales, las células del cuerpo humano son capaces de responder a numerosos estimulos infecciosos o antigénicos,
ademas de la vacunacion. Objetivo: describir los aspectos particulares de la inmunizacién en pacientes sometidos a
tratamiento oncolégico. Metodologia: Estudio de revision integradora. El analisis se realiz6 luego de aplicar los criterios
de inclusién y exclusién, y se construy6é una base de datos con el titulo de los items, afio de publicacién, revista,
calificacion CAPES, disefio del estudio, escenarios y pais. Resultados: se analizaron 24 articulos, 58,3% sin
clasificacion de calificacién, y en los demas, frecuencia de calificaciones en A2 (60,0%). El disefio del estudio concentro
el 54,1% en el nivel 02 de evidencia cientifica. Las vacunas descritas en los estudios fueron un total de 11, con énfasis
en Influenza con una ocurrencia del 83,3%. Para la seroconversion, el resultado positivo fue del 31,9% (15/47).
Consideraciones finales: Se concluye que las producciones se concentran en un alto nivel de evidencia cientifica,
denotando experimentos para la aplicacion de vacunas atenuadas en pacientes inmunodeprimidos por neoplasias
malignas.

Palabras clave: Inmunizacién; Neoplasia; Quimioterapia; Enfermeria; Salud puablica.

1. Introducgéo

A imunizacdo é uma medida de prevencao e controle para determinadas doencas, proporcionando & prevengao de riscos
e agravos a populacdo. Esta acdo pode ser proporcionada por meio de imunizagdo ativa ou passiva (Brasil, 2014).

A imunizagédo passiva € indicada para individuos, ndo imunes, que se tornam expostos a uma doenca infecciosa, € a
imunizacdo ativa ndo esté disponivel, estd contraindicada ou ainda ndo tenha sido administrada antes da exposi¢do. Para esta
imunidade passiva, soros e imunoglobulinas sdo administrados (Tavares et al., 2005). Na imunizacdo ativa, além de se adquirir
pela doenca, a outra forma € a vacinagao, que é realizada por meio da administragcdo do imunobiolégico que vai confeccionar ao
individuo a prote¢do imunolégica de uma doenca infecciosa especifica (Brasil, 2014).

O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI) fundamenta-se no controle, erradicacdo ou eliminacdo de doencas
imunopreveniveis. Criado em 1973, o seu conhecimento é de nivel internacional por manter qualidade em suas agdes e
conguistas, como a erradicagdo da poliomielite, a eliminacdo da circula¢do do virus autdctone da rubéola, além da variola, e
outras tantas doengas imunopreveniveis que ja ndo mais circulam em territério nacional (Silva Junior, 2013).

Em condig¢Bes normais, as células do corpo humano sdo capazes de responder a inimeros estimulos infecciosos ou
antigénicos recebidos por um tipo de agravo a saide, ou mesmo a vacinagdo. Um paciente neoplasico tem a alteragdo desse
evento, ou seja, como consequencia sua imunidade fica comprometida perdendo algumas de suas defesas adquiridas, pelo fato
de existir uma doenca e pelo tratamento imunossupressor, 0 que resulta em uma resposta imune reduzida apds a vacinagdo. Esta
populacéo se denomina imunocomprometidos ou imunodeprimidos (Brasil, 2014).

O Centro de Referéncia para Imunobiol6gicos Especiais (CRIE) sdo unidades que atendem grupos de pacientes que se
encaixam na categoria de imunizacdo a individuos em situagdes especiais necessitando de imunobioldgico especifico, e dentre
eles se encontram 0s imunocomprometidos ou imunodeprimidos, por exemplo os com neoplasia maligna (Brasil, 2014).

O risco de um paciente com cancer desenvolver infecgdes € alto, podendo ocasionar em hospitalizagdo, interrupgao da
quimioterapia, pneumonias ou até a morte. Um das infeccBes de maior ocorréncia nestes pacientes € por influenza, o que
configura incidéncia de 03 a 05 vezes maior do que na populagdo geral. Assim, a imunizacao nestes pacientes tem como objetivo
fornecer protecgdo contra infeccdes imunopreveniveis, diminuindo a quantidade de pacientes vulneraveis (Sanada et al., 2016).

A imunizacdo de individuos imunodeprimidos devido ao cancer ou a imunodepressdo terapéutica, deve ser levado em
conta ndo sé o paciente neoplasico, como também as pessoas de sua convivéncia. Por isso que a vacinagdo nesse caso tem que
ser avaliada em um contexto amplo, incluindo o médico oncologista do paciente e os profissionais do CRIE, que irdo avaliar o
tratamento imunossupressor balizado a vacinacéo (Brasil, 2014).

Durante o periodo de tratamento quimioterapico, o paciente imunodeprimido passa por duas fases. Na fase mais intensa,
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a vacinacdo mais eficaz sdo contra Hepatite A e B. Na fase menos intensa, as vacinagdes com toxdide, subunidades proteicas
ou antigenos bacterianos sdo mais efetivas. Além da varicela, a administracdo de vacinas de virus vivos atenuados ndo é
recomendada durante esta fase (Cesaro et al., 2014).

Ap0s o tratamento, 0s niveis séricos de anticorpos se tornam insuficientes, e a recomendacédo € que haja avaliacdo do
caso, e orientag8o para renovagdo de vacinas antes aplicadas, sejam elas em esquema completo ou doses de reforgo. Uma vez
que a recuperagdo imunologica é completada, geralmente ap6s 6 meses, a resposta ao reforco ou vacinagdo é geralmente boa e
permite que os pacientes sejam protegidos e também contribuir para a imunidade de rebanho (Cesaro et al., 2014).

Este cuidado de vacinacdo deste publico se da por meio de avaliacdo de cada caso, pelo oncologista e pelo enfermeiro
da sala de vacinas, localde atuacéo no processo salde e doenca, oferecendo prevencao de doencgas imunopreveniveis aos usuarios,
sejam eles vacinas de rotina, ou aqueles em situacfes especiais encaminhados ao servico de imunizacdo (Queiroz et al., 2009).

Sendo assim, a equipe de enfermagem tem total importancia na prestacdo do cuidado em imunizagdo dos pacientes
oncolodgicos, sendo tanto por administrar a vacina, como agente orientador e promotor de conhecimento sobre os
imunobioldgicos que sdo especificos para pacientes neoplésicos (Queiroz et al., 2009 & Oliveira et al., 2010).

Desse modo, visando a imunizagdo de pacientes neoplasicos em situacdo de imunodepressao, este estudo tem como
objeto a imunizacdo de pacientes neoplasicos em tratamento quimioterapico. Para operacionalizar a pesquisa, tragou-se o

objetivo: descrever os aspectos particulares da imunizagdo em pacientes em tratamento oncoldgico.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura que consiste em um método com etapas de pesquisa pré-definidas
rigorosamente. A revisdo integrativa proporciona uma sintese de conhecimento e a incorporagdo da aplicabilidade de resultados
de estudos significativos na pratica (Souza et al., 2009).

A revisdo integrativa contém um processo de elaboragdo constituido por seis etapas que nortearam esse trabalho, a
saber: identificacdo do tema e da questdo de pesquisa; estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo; identificacdo dos
estudos pré-selecionados e selecionados; categorizagdo dos estudos selecionados; andlise e interpretagdo dos resultados e
apresentacgdo da revisdo/sintese do conhecimento (Souza et al., 2009).

Com o intuito de guiar a pesquisa, foi formulada a seguinte questdo de pesquisa: Quais vacinas sao aplicadas e testadas
em pacientes oncoldgicos e quais taxas de soroconversao? A sele¢do dos artigos foi realizada no periodo de margo a abril de
2018, por meio do portal regional da BVS.

Através de consultas no DeCS, foram extraidos os descritores em portugués e seus respectivos sinénimos submetidos a
pesquisa para identificacdo de seus entretermos. O processo de busca foi direcionado pelos descritores neoplasia, imunizacéo e
vacinas. Para o descritor Neoplasia, os sin6nimos foram Cancer/tumor/neoplasias/tumores/tumores malignos/neoplasia
benigna/neoplasia maligna/ malignidade/cancro (tumor maligno). Para o descritor Imuniza¢do foram utilizados Estimulacéo
imunolégica/imunoestimulacdo/sensibilizagdo imunolégica/variolacdo/imunizagdes, e para Vacinas, Vacina.

No momento do cruzamento feito entre os descritores e 0s sindnimos acima, foi utilizada a I6gica booleana com o uso
dos operadores AND e OR. Todos os descritores e seus respectivos sinbnimos foram cruzados com um total de 04 cruzamentos.
Foram adotados como critério de inclusao artigos disponiveis na integra indexados nas bases de dados LILACS e MEDLINE,
publicados nos ultimos 05 anos, nos idiomas portugués e inglés. Foram excluidos artigos que ndo respondiam a pergunta de
pesquisa e artigos duplicados (Stillwell et al., 2010).

O cruzamento foi feito com os descritores e seus respectivos sindbnimos. Para o primeiro cruzamento, neoplasia OR

(sinbnimos) AND imunizag¢do OR (sin6nimos) AND vacinas OR (sindnimos), totalizou 1.603 artigos encontrados. Para o
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segundo cruzamento, neoplasia OR (sindnimos) AND imunizacdo OR (sindnimos), totalizou 2.758 artigos. O terceiro
cruzamento foi feito pelos descritores neoplasia OR (sindnimos) AND vacinas OR (sindnimos), totalizando 5.329 artigos. Por
fim, o quarto cruzamento, imunizagdo OR (sindnimos) AND vacinas OR (sinbnimos), totalizando 5.188 artigos.

Apo6s a leitura dos titulos e resumos, os estudos selecionados foram analisados buscando identificar se 0s mesmos
contemplavam a questdo norteadora deste estudo. O processo de amostragem resultou em um total de 24 artigos.

A fim de viabilizar as publicacdes selecionadas para a analise, foi realizado um banco de dados elaborado pela
pesquisadora, contemplando itens como: titulo, ano de publicagao, periddico, qualis CAPES, delineamento do estudo, cenarios

e pais.

3. Resultados e Discussao
As publicacdes sob a temética de imunizacdo em pacientes neoplésicos, segundo esta pesquisa, apresentaram
descobertas em seu perfil, mas também nos resultados de orienta¢des sobre a vacinagdo a este grupo, e potencial efetividade

desta agdo de prevengéo.

3.1 Perfil das publicacGes sobre imunizagdo em pacientes Oncolégicos
Nesta sec¢éo, o objetivo foi descrever o perfil das publicagdes encontradas na busca realizada na BVS sobre imunizacéo
em pacientes oncoldgicos. Foram encontrados 24 artigos, que foram organizados no Quadro 1, onde cada artigo recebeu um

nUmero arabico para que fosse mais bem identificado no estudo.

Quadro 1. Distribuicdo dos artigos selecionados para a revisdo integrativa. Rio de Janeiro. Brasil, 2018.

N° | Titulo Ano Periddico Qualis CAPES
Enfermagem
1 Protection against vaccine preventable diseases in children 2016 Pediatric Blood & -
treated for acute lymphoblastic leukemia. Cancer
2 Immunogenicity and safety of high-dose trivalent inactivated 2016 Vaccine A2

influenza vaccine compared to standard-dose vaccine in
children and young adults with cancer or HIV infection

3 Cellular and humoral influenza-specific immune response upon | 2016 Vaccine A2
vaccination in patients with common variable
immunodeficiency and unclassified antibody deficiency

4 A prospective study on the efficacy of two-dose influenza 2016 Japanese Journal of -
vaccinations in cancer patients receiving chemotherapy Clinical Oncology
5 Vaccination of chemotherapy patients—effect of guideline 2016 Supportive Care in A2
implementation Cancer
6 A Population-Based, Nationwide Cross-Sectional Study on 2015 Revista Internacional | B1
Influenza Vaccination Status among Cancer Survivors in Korea de Pesquisa
Ambiental e Saude
Publica
7 Failure of a Single Varicella VVaccination to Protect Children 2015 The Pediatric -
with Cancer From Life-Threatening Breakthrough Varicella Infectious Disease
Journal
8 Quality Improvement Initiative to Increase Influenza 2015 American Academy -
Vaccination in Pediatric Cancer Patients of Pediatrics
9 Influenza Vaccination and Associated Factors among Korean Journal Korean -

Cancer Survivors: A Cross-Sectional Analysis of the Fourth & | 2014 Medicine Science
Fifth Korea National Health and Nutrition Examination
Surveys
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10 | Influenza Vaccination Coverage Among Adult Survivors of 2014 American journal of -
Pediatric Cancer Preventive Medicine

11 | Guidelines on Vaccinations in PaediatricHaematology and 2014 BioMed Research A2
Oncology Patients International

12 | Vaccination for seasonal influenza in patients with cancer: 2014 Annals of Oncology -
recommendations of the Italian Society of Medical Oncology
(AIOM)

13 | Factors associated with influenza vaccination among adult 2014 Clinical Microbiology | -
cancer patients: a case-control study and Infection Journal

14 | Influenza vaccination in children being treated with 2013 Cochrane Database -
chemotherapy for cancer Syst Rev.

15 | Protecting Pediatric Oncology Patients from Influenza 2013 The Oncologist -

16 | Influenza vaccination among cancer survivors: disparities in 2013 Journal of Cancer -
prevalence between blacks and whites Survivorship

17 | Influenza Vaccination in Patients With Cancer: Factors 2015 Infection Control & -
Associated With Vaccination Practices for Patients and Their Hospital
Household Members Epidemiology

18 | Influenza vaccination in adult patients with solid tumours 2017 European Journal of Al
treated with chemotherapy Cancer

19 | Varicella vaccination in pediatric oncology patients without 2016 Journal of Clinical A2
interruption of chemotherapy. Virology

20 | Improved immunogenicity of high-dose influenza vaccine 2016 Vaccine A2
compared to standard-dose influenza vaccine in adult oncology
patients younger than 65 years receiving chemotherapy: A pilot
randomized clinical trial

21 | Hepatitis B Virus Seroprevalence Among Children with 2015 Pediatric Blood & -
Cancer in Sudan Cancer

22 | Immunogenicity and clinical effectiveness of the trivalent 2016 Cancer Medicine -
inactivated influenza vaccine in immunocompromised children
undergoing treatment for cancer

23 | Influenza Vaccines in Immunosuppressed Adults with Cancer 2014 Clinical Journal of Al

Oncology Nursing

24 | Immunization practices in acute lymphocytic leukemia and Human Vaccines & Bl
post-hematopoietic stem cell transplant in Canadian Pediatric 2016 Immunotherapeutics
Hematology/Oncology centers

Fonte: Autores.

Mediante os dados coletados e apresentados no Quadro 1, as categorias elencadas foram ano, periédico e qualis. Os
artigos encontrados, segundo critérios de inclusdo no estudo, compreenderam entre os anos de 2013 e 2017, com 12,5% (03) em
2013; 25,0% (06) em 2014, 20,8% (05) em 2015, 37,5% (09) em 2016 e 4,2% (01) em 2017.Isso pode indicar que este tema teve
crescente publicacdo durante o decorrer desses anos e, portanto, acredita-se que surgiram interesses para tematica entre 0s
pesquisadores de saide. No entanto, em 2017com percentual de 4,2% de publicacdo, leva a inferir que, ou a dire¢do da publicagdo
dos artigos sobre o tema ainda ndo foram aceitos para publicacdo ou o se tornou de menor importancia para os profissionais de
salde.

Com relacéo aos periddicos, se faz evidente o destaque das produgdes serem em revistas especificas da tematica,
principalmente — Vacinag&o e Oncologia. Foram 16,7% (04) publica¢cdes em revistas sob o tema Vacina, e 37,5% (09) em revistas
de Oncologia. O destaque dos resultados nesta pesquisa se da na Unica publicacdo na area da Enfermagem — Clinical Journal of
Oncology Nursing, o que pode indicar possivel tema emergente nesta area de conhecimento (Lisy, 2014).

O item qualis apresentado no Quadro 1, foi preenchido por meio de classificacdo realizada na plataforma Sucupira do

portal de identificagcdo “Qualis Capes” no CNPq. As revistas foram registradas no campo “titulo”, e marcando o item “area de
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avaliagdo” com Enfermagem. O objetivo foi verificar a repercussdo e representacdo destes periddicos nesta area de
conhecimento. Dos 24 artigos, a 58,3% (14 artigos) ndo apresentaram classificacdo qualis. Dos 41,7% (10 artigos),20% (02)
foram classificados como Al; 60% (06) classificados como A2, e 20% (02), classificados com qualis B1. No universo de 10
publicacdes com qualis, 80,0% apresentaram qualis na estratificacdo A (Al ou A2), o que configura que este tema tem publicacdo
em periddicos relevantes. Ademais, ha de se destacar que a Unica revista de enfermagem nos resultados desta pesquisa com
publicacdo obteve qualis A1 na Enfermagem, corroborando com as demais avalia¢fes das revistas.

Outro aspecto observado sobre as publicagcbes com a tematica imunizacdo em pacientes neoplasicos pesquisadas neste
estudo foram o pais e cenério de desenvolvimento da pesquisa, bem como o nivel de evidéncia. Destaca-se que, para o nivel de
evidéncia, os artigos foram classificados considerando um sistema de classificacdo composto por sete niveis: 1 - revisdes
sistematicas ou metanalise de relevantes ensaios clinicos; 2 - evidéncias de pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado
bem delineado; 3 - ensaios clinicos bem delineados sem randomizacéo; 4 - estudos de coorte e de caso-controle bem delineados;
5 - revisdo sistemética de estudos descritivos e qualitativos; 6 - evidéncias derivadas de um Unico estudo descritivo ou qualitativo;
7 - opinido de autoridades ou comités de especialistas incluindo interpretacdes de informagdes ndo baseadas em pesquisas (Souza
et al., 2009).

Quadro 2. Distribuicéo dos artigos por cendrio e evidéncia de estudo. Rio de Janeiro, Brasil, 2018.

N° | Delineamento do estudo/ nivel de evidéncia | Cenario Pais
1 Ensaio clinico randomizado. Saint-Justine Pediatric Care Center Canada
2 Ensaio clinico randomizado. St. Jude Children’s Research Hospital (SJCRH) EUA
3 Ensaio clinico sem randomizacéao Institute of Medical Immunology at the Charité | EUA

Universitatsmedizin Berlin

4 Ensaio clinico sem randomizagdo Kobe University Hospital and Hyogo Prefectural AWAJI | Japédo
Medical
Centre
5 Ensaio clinico sem randomizacéo St. Jude Children’s Research Hospital (SJCRH) EUA
6 Ensaio clinico sem randomizacéo Korea National Health and Nutrition Examination Survey | Korea
7 Ensaio clinico randomizado. Albany Medical Center, no Departamento de Saide e no | EUA

Hospital Infantil da Universidade de lowa

8 Ensaio clinico sem randomizacao oncology inpatient unit and EUA
outpatient clinic sites at the
Children’s Hospital of Philadelphia

(CHOP)
9 Transversal Korea National Health and Nutrition Examination Korea
10 | Transversal Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco | EUA

Comportamental de 2009

11 | Validade Associacdo Italiana de Oncologia Pediatrica de | Italia
Hematologia (AIEOP)

12 | Revisdo Sistematica Sociedade Italiana de Virologia e da Autoridade Sanitaria | Italia
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Italiana

13 | Caso-controle prontuarios dos pacientes e validados através de | Israel
entrevistas pessoais

14 | Revisdo sistemética (CENTRAL), MEDLINE, EMBASE, (ICAAC), (IDSA)r | EUA
(MASCC) (SIOP)

15 | Revisdo sistemética PubMed, Cochrane EUA

16 | Ecolégico Sistema de Vigilancia de Fator de Risco Comportamental | EUA
de 2009

17 | Ensaio clinico sem randomizagéo Laboratério Universitario EUA

18 | Ensaio clinico sem randomizagao Institute for Public Health and the Environment Holanda

19 | Coorte Academic Medical Center Holanda

20 | Ensaio clinico sem randomizacéo Rochester General Hospital (RGH) em Rochester, NY EUA

21 | Ensaio clinico randomizado Radioisotope Center in Khartoum Sudao

22 | Ensaio clinico randomizado Departamento de Hematologia Clinica e Oncologia, | Austrélia
Hospital Princesa Margaret para Criangas (PMH

23 | Revisdo Sistemética CENTRAL. MEDLINE, LILACS. ICAAC, ECCMID, | EUA
IDSA, ASH, ASBMT, EBMT e ASCO

24 | Descritivo Qualitativa Canadian Pediatric Hematology/ Canada
Oncology centers.

Fonte: Autores.

No Quadro 2 verifica-se que, dentre os 24 artigos, nenhum artigo foi classificado como nivel de evidéncia 1 ou 7. Dentre
os classificados, 20,8% (05) foram classificados como nivel de evidéncia 2, 33,3% (08) sdo classificados como nivel de evidéncia
3, 8,4% (02) sdo classificados como nivel de evidéncia 4, 16,7% (04) sdo classificados como nivel de evidéncia 5, 20,8% (05)
sdo classificados como nivel de evidéncia 6. Destarte, as publicagfes neste quesito de analise também corroboram com a
qualidade dos produtos cientificos, entendendo que 54,1% dos artigos foram classificados com nivel de evidéncia alto para as
publicacdes

No entanto, apesar do artigo publicado na revista da area da Enfermagem ter apresentado qualis de qualidade, na
categoria de nivel de evidéncia ficou classificado como5, que pode ser inferido pela baixa publicagdo sobre a temética, ou pela
metodologia aplicada, ou mesmo pelo parco investimento em pesquisas sobre imunizacao pela area.

Foram identificados também os paises nos quais as pesquisas foram realizadas, e eles classificados segundo o indice de
desenvolvimento humano, o potencial de desenvolvimento e subdesenvolvimento destas nagdes. Foram 91,7% (22) de cenarios
em paises desenvolvidos, 4,2% (01) em paises em desenvolvimento, e 4,2% (01) em paises subdesenvolvidos o que se direciona
a inferéncia de pesquisas de ponta em sua qualidade balizada ao investimento em ciéncia préprio dos paises desenvolvidos.

Sendo assim, entende-se que as publicagfes sobre imunizacdo de pacientes neoplasicos sdo produtos de pesquisas
desenvolvidas em paises desenvolvidos, com potente investimento em producdo de ciéncia e conhecimento, com evidéncia alta
e concentrada em produtos da area da Medicina, onde a Enfermagem é quase que imperceptivel em sua representacdo, mesmo

sendo tematica de sua prética nas salas de vacina e consultérios de imunizacéo.
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3.2 Vacinas e taxas de soroconversdo em pacientes neoplasicos imunizados
Apesar de entender que a imunizacao é uma agéo de prevencdo de agravos, uma pratica estabelecida nas salas de vacinas
e exercida pela equipe de enfermagem, com publicacdes por pesquisadores fora desta area, ha de se compreender a efetividade

destas vacinas aos pacientes neoplasicos.

Quadro 3. Resultados de Pesquisa dos Artigos da Revisdo Integrativa, Brasil, 2018.

Soroconversao sem

N° | Vacina Indicacdes . 5
interrupcéo da QT
Tétano, difteria, poliomielite 3 e Apos a quimioterapia, menos de 50% dos NA
do
caxumba pacientes foram soroprotegidos
1 ] ] Ap0s a quimioterapia a taxa de protecdo y
TT, DT, poliol, sarampo e rubéola i Né&o
aumentou 90% apds a segunda dose
varicela-zdster e pélio 3 Permaneceu abaixo dos limiares de prote¢éo Néo

Dose padrédo:40% apos a dose 1 e 20% apos a
. o dose 2 de soroconverséo .
2 Influenza - trivalente inativada ] ) Sim
Alta dose: 54% ap0s a dose 1 e 38% apds a dose

2 de soroconversao

Tiveram frequéncias similares de células T
3 Influenza sazonal sem adjuvante produtoras de IFN-y, TNF-a e IL-2 CD40L (+) Sim

como o grupo controle

Na segunda dose a proporg¢do daqueles com

titulos de protecédo contra as cepas individuais )
4 Influenza - Duas doses Sim
aumentou em 10% (H1N1), 8% (H3N2) e 3%

(B) em comparagdo com a primeira dose

o i Indicada para antes do inicio da quimioterapia ou 3
Pneumocdcica conjugada ] Nao
depois do tratamento

) L Indicada ao paciente oncologico (indicado duas .
5 Influenza - trivalente inativada Sim
doses para uma melhor taxa)

) Contra indicada durante a QT. Indicada antes de
Varicela (VZV) Néo
comecar o tratamento

6 Influenza - -

Uma crianga com apenas uma dose administrada
) antes do tratamento quimioterapico, tem a 3
7 Varicela L ) o Né&o
mesma classificacdo que um imunossuprimido

nao imunizado.

8 Influenza - -

9 Influenza - -

10 Influenza - -

11 Influenza - Sim



http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i1.11516

Research, Society and Development, v. 10, n. 1, e10210111516, 2021

(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i1.11516

Suspender quimioterapia para uma melhor taxa

Sarampo e caxumba Né&o
de soroconversao
Varicela (VZV) Contra indicado durante a quimioterapia Né&o
Resposta de anticorpos potencialmente sub-
Poliomielite, coqueluche, tétano, Otima, resultando em eficécia reduzida em
difteria, hepatite, Pneumococo e comparagdo com uma crianga saudavel. Né&o
meningococo Recomendado a vacina ap6s 6 meses sem a
quimioterapia.
Alcanca o nivel de corte para soroprotecao.
12 | Influenza Infelizmente, esse ndo é o caso em pacientes Sim
tratados com rituximabe.
13 | Influenza - Sim
Gera uma resposta imune contra a influenza (ndo
14 | Influenza esta claro se esta resposta imune os protege da Sim
infecco por influenza ou de suas complicagdes)
Estudos tém implicado protocolos baseados em
rituximab como associados a respostas vacinais
prejudicadas; caso contrario, protocolos
especificos ndo parecem afetar as respostas da
15 | Influenza Sim
vacina. Pacientes com tumores s6lidos, como foi
visto em criangas, parecem ter respostas
ligeiramente melhores do que aqueles com
neoplasias hematoldgicas
16 | Influenza - -
17 | Influenza - -
Pacientes com tumores sélidos montaram
resposta imunoldgica(soroprote¢do) semelhante
18 | Influenza ao individuo saudavel. A melhor protegéo é Sim
identificada a vacinacdo antes do inicio da
quimioterapia.
Em paciente oncolégico pediatrico 1gG negativo
a imunidade adaptativa foi induzida apesar da
19 | Varicela soroconversao incompleta. (vacinar na fase Sim
inicial do tratamento). A soroconverséo foi de
70% ap0s 2 vacinagdes.
A vacina trivalente com alta dose de influenza
pode ser administrada com seguranca a pacientes
20 | Influenza Sim

que recebem quimioterapia com

imunogenicidade e soroconversdo melhoradas



http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i1.11516

Research, Society and Development, v. 10, n. 1, e10210111516, 2021
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i1.11516

em comparacdo com a vacina de dose padréo

) Apresentou alta taxa de soroprevaléncia em )
21 | Hepatite B ) ) ) B Sim
criancas com neoplasias malignas no Sudao.

As taxas de soroprotecdo e soroconversao foram
55 e 43% para 0 H3N2, 61 e 43% para o HIN1, e
. 41 e 33% para a cepa B, respectivamente. A .
22 | Influenza trivalente L i Sim
soroconversdo foi significativamente mais
provavel em criangas com doenca sélida em

comparagao com neoplasias hematolégicas

23 Influenza - -

DTaP, hepatite B, conjugado ) o i o ]
) . Reimunizacdo ap6s a quimioterapia (Para
meningocoécico (MenC-C ou MenC- ) ) -

] pacientes com leucemia - 11a)
ACWY) e varicela.

24 | Influenza trivalente inativada e vacina o )
) . ) Recomendada durante a quimioterapia de
meningocdcica conjugada (MenC 3 . . -

manutencdo (Para pacientes com leucemia-lla).
sorogrupo C e MenC-ACWY)

Influenza Unica vacina recomendada fase intensiva da QT Sim

Fonte: Autores.

O Quadro 3 destaca a ocorréncia de 11 vacinas diferentes, repetidas nos estudos, exceto as vacinas contra rubéola e
coqueluche. Destas 11 vacinas, estdo descritas aquelas que foram testadas em pacientes oncoldgicos e também aquelas que foram
estudadas por diferentes érgéos e associagoes.

Em um universo de 24 artigos, 83,3% destes incluiram a vacina contra influenza, este que foi um dos destaque da
andlise, por ser uma vacina com maior taxa de soroconversdo para pacientes oncoldgicos sem que haja a interrupcao da
quimioterapia e por ser indicada pelos profissionais de sadde, promovendo o cuidado e prevencdo de doengas que possam
diminuir ou anular a efetividade de cura do cancer.

Vale destacar que a maior parte dos estudos revisados foi com testes de vacinas em pacientes na fase inicial do
tratamento, e para as vacinas indicadas para este grupo, é importante que haja um acompanhamento da equipe de assisténcia ao
paciente oncologico.

Sabe- se que as vacinas de virus vivos sdo contraindicadas em pacientes imunodeprimidos, no entanto, foi identificado
em um artigo a soroconversdo da vacina de virus vivo contra varicela em pacientes oncoldgicos, sem interrupcao da
quimioterapia. Outro ponto de destaque sdo 0s que artigos deixaram em aberto esta questdo para outras pesquisas. Trés artigos
relataram que tumores sélidos apresentam melhor soroconverséo quando comparado ao cancer hematoldgico.

Ressalta-se também a identificacdo nos estudos revisados que as vacinas contra influenza, sdo efetivas na acdo de
imunoprevencdo dos individuos que se encontram em tratamento, com destaques para hepatite B e varicela, esta Ultima ndo
protocolada nas orientagdes que regulamentam as atividades nos servicos de salde da atencdo primaria em salde.

Em relagdo a anélise de soroconversdo houve artigos que ndo indicaram a taxa de soroconversao, com o percentual de
37,5 % dos artigos, com indicagdo da cobertura vacinal em pacientes oncolégicos com vacinas que poderiam ser administradas.
Dois artigos apresentaram a ineficacia da imunizacao para pacientes que fazem uso do quimioterapico rituximabe, nos quais uma

resposta imune fica debilitada por esta associado a deplecdo persistente de células B de memoria, como foi 0 caso da vacina
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influenza. A resposta positiva para soroconversdo foi apresentada 15 vezes, com a resposta “SIM” no quadro 3, 13 para a
influenza, 1 para varicela e 1 para hepatite B.

A analise mostrou que a administracdo de algumas vacinas é indicada apds o término do tratamento quimioterapico, o
que gera boa taxa de soroconversao e ndo prejudica a sadde do paciente. O distanciamento para as vacinas sdo de 03 a 12 meses,
depois de interrompido a quimioterapia. As vacinas sdo: DT, poliomielite, caxumba, Sarampo, rubéola, pneumocécica
conjugada, Varicela (VZV), coqueluche, hepatite B conjugado meningocdcico (MenC-C ou MenC-ACWY).

Para os pacientes tratados com leucemia linfoblastica aguda, LLA, as vacinas destacadas nos estudos foram: Influenza
trivalente inativada e vacina meningocdcica conjugada (MenC sorogrupo C e MenC-ACWY) com recomendacdo durante o

tratamento de manutencdo, mas abre espaco para maiores estudos que levaram a efetividade ou ndo desta vacinagdo.

4. Consideracdes Finais

A enfermagem tem um papel importante na imunizagdo, participando no processo de educa¢do e informagdo em salde,
mas também como cuidado em imunizagdo, e este estudo denota que o pouco interesse pelo tema, ou o ndo reconhecimento da
importancia da vacinagdo no paciente oncoldgico como objeto de trabalho da enfermagem proporciona publicagéo cientifica da
pratica desta area por outras afins. Durante a anélise identificou-se que apenas um artigo publicado por uma revista da &rea.

Na otica da qualidade definida pela CAPES de producgdes da area da Enfermagem, os produtos, em sua maioria, ndo
foram classificados, e ao se relacionar com a especialidade das revistas, a Enfermagem aparece 01 vez na publicacdo da Revista
Clinical Journal of Oncology Nursing. Entender onde estéo estas publicacGes e seus resultados, demonstram, mais uma vez, o
papel do enfermeiro sendo conduzido pela produgdo do conhecimento realizado por outras areas'®

Além disso, os estudos mostraram interven¢des em imunizagao que estdo em voga no cuidado ao paciente neoplasico
em tratamento quimioterapico, tais como a vacinagdo da influenza. Por outro lado, vacinas que nédo estdo estabelecidas em
orientagcBes ministeriais, como a varicela, triplice viral, foram testadas como meio de vacinagdo anterior ao tratamento, que
demonstrou perda de efetividade na soroconverséo. J4 esta vacinacgéo na fase inicial da quimioterapia, a resposta chegou a niveis
de 70% de soroconversdo.

Conclui-se, entdo, que este estudo é de importante repercussdo, pois traga em uma Unica pesquisa o perfil das
publicagdes sobre os pontos de interface de imunizacdo em pacientes neoplasicos em tratamento quimioterapico nas plataformas
de buscas de publicagBes cientificas, mas também alerta sobre a prética da enfermagem em imuniza¢do como processo de
construcdo do conhecimento por outras areas, com reflexos na conducéo profissional. E por fim, demarca-se a necessidade novos
estudos sobre a tematica, especialmente oriundos da Enfermagem, com testes e analises de dados colhidos nos campos de atuagao

profissional.
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