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Appendix 2. Portuguese translation of manuscript summary
Resumo
Antecedentes

Embora vérios estudos tenham relatado atenuagdo do quadro gripal em pessoas que contraem a doenga
apos vacinagdo contra a influenza, tais resultados tém sido inconsistentes e t€ém sido constatados
predominantemente em adultos nos EUA. O presente estudo teve como objetivo avaliar a gravidade da
gripe, estratificada por status vacinal, em uma ampla gama de grupos-alvo da vacina¢do contra a
influenza em varios paises da América do Sul.

Métodos

Foram analisados dados de quatro paises sul-americanos (Argentina, Brasil, Chile e Paraguai) que
participam da REVELAC-i (Rede para a Avalia¢do da Efetividade da Vacina na América Latina e no
Caribe — Influenza), uma rede multicéntrica de avaliagdo da efetividade vacinal com delineamento caso-
controle com teste negativo, que inclui 41 hospitais sentinela. Individuos hospitalizados em um desses
centros com sindrome respiratoria aguda grave foram submetidos a reagdo em cadeia da polimerase em
tempo real (RT-PCR) para detec¢ao do virus influenza e foram incluidos na analise se houvesse
informagdes completas sobre seu status vacinal e o desfecho de sua estadia hospitalar. Regressao logistica
multivariavel — ponderada pela probabilidade inversa de vacinagdo e ajustada para uso de antiviral,
duracdo da doenga antes da internagdo e semana civil — foi realizada para calcular a razdo de chances
(odds ratio) ajustada (aOR) de internacdo em unidade de terapia intensiva (UTI) e morte intra-hospitalar
(bem como combinagdes destes desfechos) em pacientes positivos para influenza, estratificados por status
vacinal, de trés grupos-alvo da vacina¢do: criangas pequenas (6-24 meses), adultos (18-64 anos) com
comorbidades preexistentes e pessoas idosas (>65 anos). Foram utilizadas curvas de sobrevida para
comparar o tempo de internagdo hospitalar em cada grupo alvo por status vacinal.

Achados

Foram incluidos neste estudo 2747 pacientes hospitalizados entre 1° de janeiro de 2013 e 8 de dezembro
de 2019 com infecgdo pelo virus influenza confirmada por PCR: 649 criangas (70 [10,8%] com esquema
vacinal completo, 193 [29,7%] parcialmente vacinadas), das quais 87 (13,4%) foram internadas em UTI e
12 (1,8%) morreram no hospital; 520 adultos com comorbidades preexistentes (118 [22,7%] vacinados),
dos quais 139 (26,7%) foram internados em UTI e 55 (10,6%) morreram no hospital; e 1578 idosos (609
[38,6%] vacinados), dos quais 271 (17,2%) foram internados em UTI e 220 (13,9%) morreram no
hospital. A alta hospitalar ocorreu mais cedo em criangas parcialmente vacinadas (razao de risco [hazard
ratio] ajustada 1,14 [1C95% 1,01-1,29]), criangas com esquema vacinal completo (1,24 [1,04-1,47]) ¢
adultos vacinados com comorbidades preexistentes (1,78 [1,18-2,69]), em comparagdo com nao
vacinados das mesmas faixas etarias, mas ndo em pessoas idosas vacinadas (0,82 [0,65-1,04]). Em
comparagdo com individuos ndo vacinados, foi constatada uma menor probabilidade de internacdo em
UTI para criangas parcialmente vacinadas (aOR 0,64 [IC95% 0,44-0,92]) e criangas com esquema vacinal
completo (0,52 [0,28-0,98]), mas ndo em adultos com comorbidades (1,25 [0,93-1,67]) ou pessoas idosas
(0,88 [0,72-1,08]). A probabilidade de morte intra-hospitalar foi menor (0,62 [0,50-0,78]) em pessoas
idosas vacinadas do que em ndo vacinados, independentemente de internacdo em UTI, mas ndo houve
diferenga significante nesse desfecho em criangas parcialmente vacinadas (1,35 [0,57-3,20]) ou com
esquema vacinal completo (0,88 [0,16-4,82]), tampouco em adultos com comorbidades (1,09 [0,73-
1,63]), em comparagdo com os respectivos grupos de pacientes ndo vacinados.



Interpretacio

A vacinagao contra a influenza foi associada a atenuacdo da doenga em pacientes hospitalizados com
influenza, embora os resultados tenham diferido por grupo alvo da vacinagdo. Esses achados podem
indicar que a atenuagdo da gravidade da doenga pode ser especifica para certos grupos-alvo, temporadas
ou ambientes.



