
_Resumo

A diabetes é uma doença crónica com elevada prevalência em Por tugal. 

Nos doentes com diabetes ex iste um r isco de compl icações pós-infeção 

de gr ipe, pelo que a vacina contra a gr ipe é recomendada desde 2001. 

Foi objet ivo desde estudo descrever a evolução da tendência da cober tu-

ra da vacina no grupo de pessoas com diabetes em 1998/99-2017/18. 

Foram anal isados os dados recolh idos no âmbito do Painel ECOS (Em 

Casa Observamos Saúde) entre 1999 a 2018. Para cada época em anál i-

se fo i est imada a taxa de cober tura pela vacina antigr ipal e o respetivo 

inter valo de conf iança a 95%. As est imativas foram obtidas com base 

numa amostragem complexa, recorrendo a pesos amostra is de modo 

a obter est imativas representat ivas para Por tugal continenta l. Para anal i-

sar a evolução da cober tura da vacina antigr ipal na população diabética 

fo i ut i l izada uma anál ise de meta-regressão. Os resultados indicam uma 

tendência crescente da cober tura da vacina antigr ipal na população 

em estudo, de 22,5% em 1998/99 a 63,6% em 2017/18. Esta tendência 

crescente fo i estat ist icamente s igni f icat iva. A contínua monitor ização da 

cober tura da vacina contra a gr ipe, com recurso a um instrumento de 

observação estável, permite detetar a l terações na evolução deste indica-

dor. Esta valência, poderá ser út i l na aval iação de inter venções em saúde 

públ ica, assim como na promoção da vacinação contra a gr ipe.

_Abstract

Diabetes is a chronic disease with high prevalence in Por tugal. Diabetic 

have a high-r isk of inf luenza compl icat ions and year ly inf luenza vaccina-

t ion is highly recommended since 2001. Based on inf luenza vaccine cov-

erage monitor ing data, this study aimed to quanti f y the ef fect of f ree of 

charge vaccine introduction for diabetics on inf luenza vaccine coverage 

trends. Data col lected by the ECOS Panel (At Home We Look Health) sur-

vey from 1999 to 2018 were analysed. For each season, the inf luenza vac-

cine coverage and respective 95% conf idence interval were est imated. 

Since the ECOS was based on complex sampl ing design, in order to have 

representat ive results at mainland Por tugal leve l, sample weights were 

used in data analysis. To analyse the evolut ion of inf luenza vaccine cov-

erage a meta-regression was used. The results indicate an increasing 

trend for inf luenza vaccinat ion among the study populat ion, f rom 22.5% in 

1998/99 to 63.6% in 2015/16. This increase was stat ist ical ly s igni f icant. 

Continuous monitor ing of inf luenza vaccine coverage using a stable ob-

servat ion instrument al lows the detection of changes in the evolut ion of 

this indicator. This capacity could be useful in evaluat ing publ ic health in-

terventions promoting inf luenza vaccination.

_Introdução

A diabetes é uma doença crónica com elevada prevalência em 

Portugal (1). Estimativas de um estudo de base populacional 

(PREVADIAB) indicam que em 2009 a prevalência era de 11,7% 

na população com 20 a 79 anos (2). Em 2015, dados do Inqué-

rito Nacional de Saúde com Exame Físico (INSEF), indicavam 

que na população com 25 a 74 anos, a prevalência de diabe-

tes era de 9,8% (3). A tendência crescente da incidência reve-

la o elevado risco desta doença (4), tendo-se estimado que 

em 2017 a incidência de diabetes mell itus tipo 2 na população 

portuguesa com 25 ou mais anos de idade era de 700,9 casos 

por 105 (5). Dada a elevada morbilidade e mortalidade associa-

da a diabetes, o programa nacional para a diabetes é um dos 

12 programas prioritários do nosso país, tendo como objetivos 

reduzir a incidência da doença; aumentar o diagnóstico preco-

ce e reduzir a mortalidade prematura associada à diabetes (6). 

A diabetes é ainda um fator de risco para hospitalização, cui-

dados intensivos e mortalidade pós-infeção por gripe (7). De 

acordo com uma revisão sistemática e meta-análise, ter dia-

betes aumenta o risco de hospitalização pós infeção por gripe 

em 137% e o risco de internamento em cuidados intensivos 

ou morte em 23% (7). Assim, para este grupo de indivíduos, a 

vacinação anual contra a gripe é recomendada (8), tendo sido 

estabelecido como meta de vacinação a cobertura de 75% (9). 

Em Portugal, desde 2001 que este grupo de indivíduos pas-

sou a fazer parte do grupo alvo da vacina contra a gripe (10). 

Desde a época 2017/18, a vacina contra a gripe passou a ser 

disponibil izada de forma gratuita aos doentes com diabetes 

no Serviço Nacional de Saúde (11). Esta estratégia pretendia 

aumentar a cobertura da vacina neste grupo populacional e 

consequentemente reduzir a morbil idade associada a gripe. 
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_Doenças Não Transmissíveis



Tabela 1: Estimativas de cobertura da vacina antigripal sazonal 
entre 1998/99 e 2017/18 para a população diabética 
residente em Portugal Continental.

Desde a época 1998/99 o DEP-INSA desenvolve anualmente 

um estudo transversal de prevalência para estimar a cober-

tura da vacina contra a gripe na população residente em Por-

tugal. A monitorização anual da cobertura da vacina contra 

gripe, principalmente nos grupos populacionais para quais a 

vacina é recomendada, permite avaliar a evolução deste indi-

cador para informar os decisores sobre o impacto das estra-

tégias da vacinação adotadas a nível populacional.

_Objetivos

Descrever a evolução temporal da cobertura da vacina contra 

a gripe na população portuguesa com diabetes em 1998/99 a 

2017/18. 

_Métodos

O estudo da evolução temporal da cober tura da vacina an-

tigr ipal na população com diabetes residente em Por tugal 

continental, foi real izado com base em dados recolhidos no 

âmbito do Painel ECOS (Em Casa Observamos Saúde) entre 

1999 a 2018 (12). 

O painel ECOS é uma amostra aleatória de aproximadamente 

1000 Unidades de Alojamento (UA), contactáveis por telefone 

f ixo e/ou móvel, estratif icada por região NUTS (Nomenclatura 

das Unidades Territoriais para Fins Estatísticos) II com aloca-

ção homogénea. Em cada época a recolha dos dados foi efe-

tuada através da aplicação de um questionário estruturado. 

Em cada UA foi inquirido um elemento com 18 ou mais anos 

de idade que prestou informação sobre si próprio e sobre os 

restantes elementos do seu agregado familiar. Foram consi-

derados todos os indivíduos com um diagnóstico de diabetes 

autoreportado.

Para cada época em análise foi estimada a cobertura de 

vacina antigripal e o respetivo intervalo de confiança a 95%. 

As estimativas foram obtidas com base na amostragem com-

plexa recorrendo a pesos amostrais de modo a obter estima-

tivas representativas a nível de Portugal continental.

A analise da evolução da taxa de cobertura pela vacina antigri-

pal na população diabética foram utilizadas técnicas de meta-

regressão. Como variável dependente foi utilizado o logit da 

cobertura vacinal em cada época                                  , e 

como variável independente a época de vacinação (entre a 

época 1998/99 e a época 2017/18) de forma a medir a ten-

dência 

_Resultados

Os resultados indicam que desde 1998/99 existe uma ten-

dência crescente da cobertura da população diabética pela 

vacina antigripal em Portugal. Em 1998/99 a cobertura da 

vacina antigripal foi de 22,5% (Tabela 1). Na época 2016/17, 

antes de introdução de gratuitidade da vacina antigripal 

para a população diabética, a cobertura atingiu um valor de 

55,9%. Coincidentemente com a introdução da gratuitidade 

da vacina na época 2017/18 o valor de cobertura aumentou 

para 63,6%. Os resultados do modelo (Figura 1) indicam que 

houve um aumento anual da cobertura da vacina antigripal, 

com signif icado estatístico, de 7.0%, [4.7, 9.4] por ano.
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(logit(CV ) = ln
                             

1-cv�  cv  �)

logit(CV ) = β0 + β1 época.     

Época n VAG IC95%
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2009/2010

2010/2011

2011/2012

2012/2013

2013/2014
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2016/2017

2017/2018

92

157

175

154

153

214

227

151

153

150

185

196

183

184

181

179

195

157

278

22,5

29,6

31,6

34,5

39,6

27,0

30,3

34,5

44,2

41,0

41,9

42,3

37,5

43,6

42,3

45,0

40,0

55,9

63,6

(18,5; 28,7 )

(18,2; 40,9)

(19,0; 44,2)

(26,1; 43,0)

(30,7; 49,3)

(21,2; 33,7 )

(24,3; 37,0)

(27,1; 42,8)

(36,0; 52,8)

(32,9; 49,7 )

(32,8; 51,5)

(33,5;51,6)

(27,9; 48,2)

(30,4;57.8) 

(31,7; 53,8) 

(31,9; 58,8)

(29,9; 50,9)

(45.5; 65.8) 

(55.5;71.0)
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Figura 1: Variação da cobertura de VAG em escala logit e estimativa da tendência anual 
obtida por meta-regressão em 1998/99 − 2017/18 para a população diabética 
residente em Portugal Continental.

_Discussão

A monitorização da cobertura da vacina antigripal indicou uma 

tendência positiva e crescente da cobertura da vacina nos 

doentes com diabetes. Em parte, estes resultados podem de-

ver-se à gestão próxima da doença; com grande acompanha-

mento dos profissionais de saúde em cuidados primários e das 

ações de vigilância e participação em programas de prevenção 

da doença e promoção da saúde preconizadas pelo programa 

nacional de diabetes (6). Contudo, outros fatores poderão con-

correr para este efeito, nomeadamente o reforço da divulgação 

das campanhas de vacinação pelo que é necessário prosse-

guir com a monitorização da cobertura da vacina. 

De referir ainda que os dados disponíveis mais recentes, indi-

cam que a cobertura da vacina antigripal na população com 

diabetes foi de aproximadamente 64%. Este valor é mais ele-

vado do que a cobertura na população com uma doença cró-

nica (diabetes incluída), de 41,0% (10) estimada para 2017/18. 

Este resultado está alinhado com um estudo sobre fatores 

associados a vacinação antigripal anual e regular, que iden-

tif icou que na população portuguesa, a cobertura da vacina 

antigripal era mais elevada em doentes com diabetes e que 

estava signif icativamente associada a vacinação anual e re-

petida contra gripe (13). A elevada cobertura da vacina anti-

gripal nos diabéticos é também observada em outros países, 

tendo-se estimado que em 2015, em Espanha a mesma era 

de 65% (14) em 2010 e de 62% nos EUA (15).

_Conclusão

A monitor ização da evolução da cober tura da vacina antigr i-

pal indicou uma tendência crescente e positiva da toma da 

vacina na população por tuguesa com diabetes. A contínua 

monitor ização deste indicador de saúde, permitirá não só 

observar tendências como permitirá quantif icar o efeito da 

introdução da gratuitidade da vacina antigr ipal na cober tura 

vacinal de doentes de r isco.
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Legenda: o tamanho dos c í rcu los é inversamente proporc ional a var iância das est imativas da 
cober tura de vacina em cada a época.
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