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RESUMO 

 

A vacinação é uma das medidas mais eficazes para prevenção de doenças. 
Quando do início das práticas em ambiente hospitalar, o estudante de medicina 
está sujeito a diversas situações de contaminação, tanto pelo contato direto com 
pacientes enfermos, quanto pela inexperiência na realização de procedimentos. 
Dessa forma, este trabalho tem como objetivos fazer um levantamento da 
situação vacinal dos estudantes de medicina da Universidade Federal de 
Campina (UFCG) no período prévio à entrada no ciclo profissional, estratificando-
os por faixa etária, identificando as necessidades vacinais, além de conscientizar 
sobre a importância da vacinação. Trata-se de um estudo transversal quantitativo 
com dados coletados a partir das respostas a um questionário semiestruturado 
dos estudantes do 1º ao 3° período do curso de medicina da Universidade 
Federal de Campina Grande e através da observação do cartão de vacinação 
destes. Verificou-se que do total de entrevistados 90,8% eram vacinados com 
tríplice viral. Com relação a hepatites A e B, 82,8% tinham recebido doses da 
vacina. Quanto a tríplice bacteriana, 48,3% receberam a vacina; 40,2% foram 
vacinados contra o HPV; 36,8% foi o percentual de vacinados para varicela; 
25,3% receberam doses da vacina meningocócica; 13% dos entrevistados não 
tinham cartão de vacina ou não souberam informar sobre a sua situação vacinal. 
O serviço público de saúde foi o lugar mais procurado pelos entrevistados para 
tomar vacina (80,2%). Cabe sugerir que a Universidade formalize a 
recomendação para a importância da atualização da situação vacinal dos futuros 
profissionais de saúde. 

 

Descritores: Vacinação; profissionais de saúde; imunoprevenção. 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

ABSTRACT 

Vaccination is one of the most effective measures for disease prevention. At 
the begging of the practices in the hospital environment, the medical student is 
subject to several situations of contamination, either by direct contact with sick 
patients or by inexperience when performing procedures. Thus, this study aims to 
make a survey of the vaccination situation of medical students at the Federal 
University of Campina (UFCG) in the period prior to entering the professional 
cycle, to identify vaccination needs and raise awareness about the importance of 
vaccination. This is a quantitative cross-sectional study. The data was collected by 
semi-structured questionnaire applied to students of the 1st to 3rd period of 
medical school at the Federal University of Campina Grande (UFCG) and by 
collecting information from the interviewee's vaccination card. For analysis, data 
were stratified by age before statistical analysis. Of the total respondents, 90.8% 
were vaccinated with the Brazilian triple viral vaccine. Regarding hepatitis A and B 
vaccines, 82.8% had received the required dose. Also, 48.3% received the 
vaccine the Brazilian triple bacterial vaccine; 40.2% were vaccinated against HPV; 
36.8% was the percentage of vaccinated for chickenpox; 25.3% received doses of 
meningococcal vaccine; and finally, 13% of respondents did not have a vaccine 
card or were unable to report their vaccination status. The public health service 
was the place most sought by respondents to get vaccinated (80.2%). A formal 
suggestion can be made to the University to reinforce the importance of updating 
the vaccination status of the future health professionals. 

 

Keywords: Vaccination; Health professionals; immunoprevention. 
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1. INTRODUÇÃO 

Diariamente, os profissionais da área de saúde são expostos a inúmeras 

situações de risco biológico, tendo em vista o contato direto com pacientes e/ou 

material contaminado e perfuro cortantes nos mais diversos setores de um 

hospital (REIS et al, 2013; WICKER et al., 2007). 

Além do uso dos equipamentos de proteção individual e do respeito às 

boas práticas em assistência à saúde (Norma regulamentadora n° 32), a 

imunização é parte fundamental no controle de infecção dos trabalhadores da 

área de saúde, uma vez que atua na redução e na prevenção de doenças 

infectocontagiosas, bem como atua na redução do risco de transmissão entre 

pacientes e profissionais e vice-versa (CASTRO et al, 2018; PINTO et al, 2011). 

No Brasil, o calendário vacinal é atualizado anualmente pelo Ministério da 

Saúde por meio de informes e notas técnicas. De acordo com o Programa 

Nacional de Imunização (PNI), os indivíduos que compõem a faixa de 20-59, ou 

seja, idade adulta, devem ser imunizados contra hepatite B, sarampo, caxumba, 

rubéola, difteria, tétano e doença meningocócica (BRASIL, 2003, 2019). 

A Sociedade Brasileira de Imunizações (SBIm) recomenda que 

profissionais de saúde sejam vacinados contra hepatites A e B, varicela, influenza 

e doença meningocócica B (SBIm, 2019).  

Dentro dos profissionais da área de saúde, os estudantes desta área 

compõem um grupo de risco em potencial para contaminação quando do início 

das práticas de estágio hospitalar. Além dos fatores inerentes a prática hospitalar, 

soma-se a isto a inexperiência e falta de habilidade na realização de 

procedimentos dentro do hospital. 

Os estudantes de medicina da Faculdade de Medicina da Universidade 

Federal de Campina Grande iniciam as suas práticas hospitalares no quarto 

período, quando começam o ciclo profissional e tem contato direto, durante várias 

horas por dia, com pacientes internados. De tais estudantes, não se exige 
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atualização de cartão de vacinas, sendo, portanto, de auto responsabilidade de 

cada estagiário, estar atento ao calendário de vacinação. 

Considerando a não obrigatoriedade do cartão vacinal atualizado antes do 

início das práticas hospitalares e a existência de potencial risco de contaminação 

por doenças imunopreviníveis no ambiente hospitalar, este trabalho apresenta-se 

como importante instrumento de investigação para o contexto da saúde do 

estudante de medicina da Universidade Federal de Campina Grande no que se 

refere as doenças imunopreviníveis. 
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2 JUSTIFICATIVA 

Sabe-se que a vacinação é uma das principais medidas contra as doenças 

imunopreviníveis. No ambiente hospitalar, diversas situações expõem o 

profissional de saúde a uma gama de doenças. O contato direto com pacientes e 

a realização de procedimentos, colocam o profissional de saúde frente a frente 

com o risco de contaminação. 

Ao iniciarem as suas práticas hospitalares, os estudantes de medicina são 

inseridos em um ambiente novo e com os mesmos riscos inerentes aos 

profissionais de saúde. Ao início do ciclo profissional é esperado que o estudante 

esteja com o cartão vacinal em dia, tendo em vista a chance de contaminação 

pelo contato com pacientes de ambulatórios, enfermarias e pela realização de 

procedimentos. 

Para Castro et al (2018), o conhecimento da situação vacinal do 

profissional de saúde tem a sua importância para orientar a tomada de medidas 

preventivas prévias aos acidentes ocupacionais, além de alertá-lo ao risco 

inerente a sua profissão. 

Nos últimos dois anos, o índice de vacinação tem registrado queda na 

população em geral. Em 2017, a cobertura vacinal ficou abaixo da esperada. Em 

2018, 10 mil casos de sarampo foram registrados no país, fato que não ocorria no 

Brasil há mais de 30 anos (BRASIL, 2019)  

Diante do exposto, observa-se a importância de um estudo sobre a 

situação vacinal de estudantes de medicina no período prévio ao ciclo 

profissional, tendo em vista o reaparecimento de doenças imunopreviníveis antes 

erradicadas e aos dados de literatura que evidenciam a baixa importância dada 

pelos profissionais e estudantes de saúde ao cartão vacinal atualizado. 
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2. OBJETIVOS  

2.1 OBJETIVO GERAL 

Este trabalho tem como objetivo realizar um levantamento sobre a situação 

vacinal dos estudantes de medicina nos períodos prévios da entrada no ciclo 

profissional do Centro de Ciências Biológicas e da Saúde (CCBS) da  

Universidade Federal de Campina Grande. 

2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

Estratificar os estudantes entrevistados por faixa etária e condições 

socioeconômicas; 

Fazer um levantamento sobre as vacinas tomadas dentre os estudantes do 

curso médico. 
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4 REVISAO BIBLIOGRAFICA  

A vacinação é uma das medidas mais importantes de prevenção contra 

doenças, uma vez que tem por objetivo proteger não somente aquele indivíduo 

que recebe a vacina, mas também, tem como objetivo proteger a comunidade na 

qual aquele indivíduo está inserido (OPAS, 2003). 

No Brasil, o Ministério da Saúde (MS) oferece inúmeras vacinas 

gratuitamente. Por meio do Plano Nacional de Imunização (PNI), o MS, emite 

anualmente um calendário de vacinas, no qual estão disponíveis informações, 

grupos de risco e vacinas recomendadas para cada faixa etária da população 

(BRASIL, 2003, 2019). 

Dentre os grupos de risco, os profissionais de saúde configuram-se como 

importante grupo para a vacinação (PINTO et al., 2011). Tais profissionais, 

expõem-se diariamente a ambientes, situações, procedimentos e pacientes com 

alguma enfermidade, algumas delas imunopreviníveis (MILANI et al., 2011). 

Além do calendário vacinal anual emitido pelo MS, a Sociedade Brasileira 

de Imunização (SBIm), emite anualmente um informe técnico com as vacinas 

recomendadas para os profissionais da saúde (SBIm, 2019) 

De acordo com a SBIm e como relatado por Filha (2015) os profissionais 

de saúde devem receber imunização para as hepatites A e B devido a exposição 

de sangue, secreções e líquidos corporais; Tríplice viral (sarampo, caxumba e 

rubéola) devido exercer atividades assistencial e ambulatorial; Tríplice bacteriana 

acelular (difteria, tétano e coqueluche) – dTpa, principalmente se esse profissional 

exerce atividades em setores de neonatologia, pediatria e pneumologia; Varicela 

para os profissionais que desconhecem o seu histórico dessa doença e que 

atendem pacientes imunodeprimidos; Influenza pelo alto risco de 

morbimortalidade dos pacientes imunodeprimidos atendidos por profissionais não 

vacinados; Meningocóccica para profissionais que atuam em serviços de 

emergência. 

Conforme a Norma Regulamentadora n° 32 (NR 32), que versa sobre as 

boas práticas em segurança do profissional da saúde, além dos equipamentos de 



14 

 

proteção individual (EPI), a vacinação deve compor o grupo das medidas que 

protegem o trabalhador da saúde. 

Não sendo o bastante, a Portaria de número 597, publicada em 08 de Abril 

de 2004 e que institui o calendário de vacinação em todo o território nacional, em 

seu artigo 5°, inciso 2°, reforçava a obrigatoriedade da vacinação para matrícula, 

inclusive em ambiente universitário. 

Em 2006, a Portaria 597 foi revogada por determinação do MS (Portaria 

GM/MS n° 1602 de 17 de Julho de 2006), decisão esta que, para Léri et al (2017) 

expõem os estudantes da área de saúde a riscos ocupacionais inerentes as suas 

práticas profissionais. 

Em estudo realizado por Pinto et al (2011) no Ceará, constatou-se que dos 

47 profissionais de saúde entrevistados, 48% não tinham esquema vacinal 

completo e 26% sequer tinham cartão de vacina. 

Em outro estudo, com um universo de 327 estudantes de medicina de uma 

universidade em Santa Catarina, Arent et al. (2009) verificou que apenas 1,1% 

dos estudantes entrevistados haviam tomado todas as vacinas recomendadas 

para profissionais de saúde. 

Nos últimos dois anos (2017 e 2018), o índice de vacinação tem registrado 

queda na população em geral. Em 2017, apenas 86% das pessoas receberam a 

dose da Tríplice viral, sendo que era esperada uma cobertura em torno de 95% 

(BRASIL, 2019). 

Neste contexto e a partir da inserção do estudante de medicina no ciclo 

profissional, percebe-se a importância da recomendação de atualização constante 

do cartão de vacinas, uma vez que, segundo Milani e als (2011) os riscos de 

contaminação de profissionais e estudantes dentro do ambiente hospitalar vem 

sendo cada vez mais associados a uma baixa adesão vacinal. 
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5 METODOLOGIA 

5.1 TIPO DE PESQUISA 

Trata-se de um estudo transversal quantitativo com dados coletados a 

partir das respostas a um questionário semiestruturado dos estudantes dos 

períodos iniciais (1° ao 3° período) do curso de medicina do Centro de Ciências 

Biológicas e da Saúde da Universidade Federal de Campina. 

5.2 LOCAL E PERÍODO DA PESQUISA 

A pesquisa foi desenvolvida no Centro de Ciências Biológicas e da Saúde 

(CCBS) da UFCG, no mês de novembro de 2019, após aprovação no Comitê de 

Ética em Pesquisa.   

5.3 POPULAÇÃO E AMOSTRA 

Todos os estudantes matriculados nos três primeiros períodos (1° a 3° 

período) do curso de medicina do CCBS da Universidade Federal de Campina 

Grande, dos de 135 estudantes matriculados, participaram da pesquisa 100 

estudantes devido aos critérios de exclusão. 

5.4 CRITÉRIOS DE INCLUSÃO E DE EXCLUSÃO 

Foi considerado critério de inclusão todo estudante matriculado no 1°, 2° e 

3° períodos do curso de medicina do CCBS da UFCG, independentemente da 

idade e do sexo. 

Foi considerado critério de exclusão, o estudante que não aceitou participar 

da pesquisa e que não assinou o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

(TCLE) ou os estudantes menores de 18 anos que não foram autorizados pelos 

seus responsáveis, como também os estudantes desblocados (estudante 

matriculado em disciplinas do ciclo básico e do ciclo profissional). 
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5.5 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS E VARIÁVEIS 

Para a coleta dos dados foi aplicado um questionário direcionado ao 

público alvo em sala de aula, com anuência do professor, com esclarecimentos e 

prévia apresentação do projeto. As variáveis da pesquisa foram: a idade, o 

gênero, se possui cartão de vacina, se este está atualizado, se tomou as vacinas 

sugeridas para profissionais de saúde e se conhece a importância de manter o 

cartão de vacina atualizado. 

5.6 PROCESSAMENTO E ANÁLISE DOS DADOS 

Os dados obtidos foram agrupados e organizados em planilhas do Excel 

2013. Posteriormente, os dados foram processados por estatística descritiva 

simples e comparados com a literatura pertinente. 

 

5.7 POSICIONAMENTE ÉTICO 

A pesquisa foi desenvolvida de acordo com a Resolução 466/12, do CNS e 

homologada pelo MS. Desse modo, o material utilizado para coleta dos dados 

preservou a identidade, o anonimato e a confidencialidade do participante. 

Ressalta-se que os participantes assinaram o TCLE, que indicando a sua 

aceitação na pesquisa. O termo foi emitido em duas vias, uma foi entregue ao 

participante e a outra ficou sob a guarda do pesquisador. Pesquisa aprovada pelo 

Comitê de Ética e Pesquisa-CEP ( parecer nº 3.685.234). 

5.8 RISCOS 

A resolução 466/12 homologada pelo Conselho Nacional de Saúde (CNS), 

do MS, refere que qualquer pesquisa realizada com seres humanos apresenta 

risco. Deste modo é primordial que o pesquisador estabeleça medidas de 

prevenção de riscos, que seja ético, que construa um ambiente confortável e 

mantenha a privacidade do participante. Desta forma, em seu inciso II-22 a 

pesquisa pode resultar: danos a dimensão física, psíquica, moral, intelectual, 

social, espiritual ou cultural. Desta maneira, é essencial que o pesquisador 
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estabeleça medidas de prevenção de riscos, que seja ético e favoreça um 

ambiente confortável, mantendo a privacidade do participante. Neste estudo 

preservou-se, acima de qualquer interesse, a identidade do entrevistado e suas 

respostas.  

 

5.9 BENEFÍCIOS 

Em toda e qualquer pesquisa, os benefícios aos participantes devem superar 

os riscos. Nesse contexto, esse estudo resultou em informações sobre a situação 

vacinal dos estudantes de medicina da UFCG, além de ter conscientizado insobre 

a importância da vacinação. Com isso, após o término da pesquisa, novos dados 

foram gerados, e possibilitando que outros estudos possam ser desenvolvidos 

para esse público e sobre essa temática. 
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6 RESULTADOS 

Ocorreu perda de 25,92% da amostra inicial: do total de 135 estudantes, 

participaram da pesquisa 100 estudantes devido aos critérios de exclusão. Uma 

parcela de 57% dos entrevistados era do gênero masculino e 43% do gênero 

feminino. A maioria dos participantes tinha idade entre 20 e 24 anos (54%), 

seguido pela faixa etária entre 15 e 19 anos (32%); a parcela acima de 30 anos 

somou 8% das respostas e os estudantes de 25 a 29 anos corresponderam aos 

restantes 6% da amostra. Com relação a renda, 51% declararam possuir renda 

familiar superior a cinco salários mínimos (SM); 25,5% responderam possuir 

renda de três até quatro SM; e 23,5% disse ter renda de até dois SM. Um total de 

51,5% dos entrevistados se autodeclarou pardo; 46,5% se autodeclarou branco; e 

os 2% restantes se autodeclararam preto, amarelo ou indígena. O período com 

maior participação foi o 2° período com 36% das respostas; seguido pelo 3° 

período com 34% e, por fim, o 1° período com 30%. 

Tabela 1 Distribuição da frequência por sexo, faixa etária e período dos 
entrevistados, em Campina Grande, 2019. 

 

Características  N = 100 % 

Sexo 

• Feminino   43 

• Masculino                                              57  

Faixa Etária 

• Até 19 anos                                             32 

• 20 aos 24 anos                                           54 

• 25 aos 29 anos                                                6  

• Acima de 30 anos                                           8 

Período 

• 1° período                                         30 

• 2° período                                         36 

• 3° período                                          34 
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Tabela 2 Distribuição da frequência por cor e por renda dos entrevistados, em 
Campina Grande, 2019. 

 

Características  N = 100 % 

Cor autorreferida 

• Branco 46,5 

• Pardo 

• Preto, indígena e amarelo 

51,5 

2 

Renda familiar mensal 

• Abaixo de um salário mínimo  8,2 

• Um salário mínimo 5,1 

• Dois salários mínimos 10,2 

• Três salários mínimos  14,3 

• Quatro salários mínimos 11,2 

• Acima de cinco salários mínimos 51 

Fonte: Dados da pesquisa, 2019. 

No que se refere a vacinação, do total de entrevistados 90,8% tinha sido 

vacinado contra tríplice viral. Com relação a hepatites A e B, 82,8% tinham 

recebido doses da vacina. Sobre a tríplice bacteriana, 48,3% receberam a vacina; 

40,2% foram vacinados contra o HPV; 36,8% foi o percentual de vacinados para 

varicela; 25,3% receberam doses da vacina meningocócica; 13% dos 

entrevistados não tinham cartão de vacina ou não souberam informar sobre a sua 

situação vacinal. O serviço público de saúde foi o lugar mais procurado pelos 

entrevistados para tomar vacina (80,2%). Por fim, 100% dos estudantes 

concordaram com a prática de vacinação e reconheceram a importância de 

manter o cartão vacinal atualizado. 
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7 DISCUSSÃO 

Observou-se uma adesão de aproximadamente 75% dos estudantes 

matriculados nos três períodos iniciais do curso de medicina do Centro de 

Ciências Biológicas e da Saúde da Universidade Federal de Campina Grande. Em 

um estudo realizado em uma faculdade de medicina do sudeste do país, Cabrera 

et al. (2011) observou que 74,4% dos estudantes entrevistados participaram da 

pesquisa. Esse percentual é compatível com o percentual encontrado em nosso 

estudo.  

Em um inquérito vacinal realizado por Oliveira et al. (2013) entre 

estudantes da área da saúde de uma universidade pública federal de Minas 

Gerais, constatou-se que a maioria dos entrevistados eram do gênero feminino e 

tinha menos de 25 anos de idade. Nosso estudo entrevistou apenas estudantes 

do curso de medicina, no qual foi encontrado que grande parte dos participantes 

tinha também menos de 25 anos, com a diferença de que a maioria era do gênero 

masculino. 

Gráfico 1: Análise comparativa de participação e gênero dos entrevistados, 
Campina Grande, 2019. 
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Dentre os entrevistados do nesta pesquisa apenas 13% não souberam 

informar sobre a situação vacinal. Número menor que o encontrado por Oliveira et 

al. (2013) cujo estudo envolveu estudantes dos curso de saúde em geral onde 

29,7% a desconheciam. Em um estudo transversal realizado no interior de Santa 

Catarina, que objetivou investigar a situação vacinal dos estudantes em uma 

faculdade de medicina, Arent et al. (2007) encontrou que até 85,6% dos 

estudantes desconheciam tal situação em relação ao pneumococo e 43,7% a 

desconheciam em relação a Hepatite B. Não sendo possível afirmar que esses 

dados  divergem do resultado encontrado em nosso estudo, visto que os nossos 

participantes desconheciam totalmente a situação vacinal.   

Com relação a vacinação para tríplice viral, o percentual encontrado foi de 

90,8%. Esse valor é próximo do valor encontrado no estudo de Cabrera et al. 

(2011), onde foi encontrado um percentual que variou de 88% para o gênero 

feminino e 78,9% para o gênero masculino.  

Para as hepatites virais, Oliveira et al. (2013) observou que 51,2% dos 

estudantes tinham tomado as três doses da vacina contra hepatite B. No estudo 

de Arent et al. (2007), os percentuais de vacinação para hepatites A e B foram de 

10,5% e de 53,8%, respectivamente. No nosso estudo consideramos doses 

incompletas ou que ainda estavam dentro do prazo estipulado para tomada 

completa das doses, sendo nesse caso, encontrado um percentual de 82,8% de 

vacinados. 

Com relação a tríplice bacteriana (coqueluche, difteria e tétano), nosso 

estudo mostrou que 48,3% dos entrevistados receberam doses da vacina. No 

estudo de Arent et al. (2007), perguntou-se se o entrevistado havia tomado o 

reforço da tríplice bacteriana, ou seja, a dupla bacteriana. Nesse estudo foi 

observado que 51,3% e 33,6% dos estudantes haviam sido vacinados para tétano 

e difteria, respectivamente. O inquérito realizado não questionou se o estudante 

havia tomado pelo menos uma dose dessa vacina na vida (seja na infância ou 

vida adulta). 

Para a vacinação contra varicela, encontrou-se que 36,8% dos estudantes 

de medicina do CCBS – UFCG haviam sido vacinados. Esse valor é superior aos 
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valores encontrados em outros estudos. No estudo de Arent et al. (2007) foi 

constatado que 15,2% dos estudantes receberam vacina para varicela. Já entre 

os entrevistados de Cabrera et al. (2013), apenas 4,3% tinham sido vacinados. 

Nosso estudo questionou ainda qual a porcentagem de estudantes que 

haviam tomado as vacinas meningocócicas, encontrando o percentual de 25,3%. 

A vacina meningocócica pode ser oferecida para adolescentes e adultos jovens, 

porém não está disponível no SUS.  

Outro questionamento foi com relação a vacinação contra o HPV. 

Encontramos que 36,8% dos participantes haviam sido vacinados. A vacina 

contra o HPV está disponível pelo SUS para mulheres de 9 a 14 anos e para 

meninos de 11 a 13 anos. Dentro da faixa etária dos estudantes deste estudo, é 

possível que esse valor de 36,8% corresponda a respostas de alunas do gênero 

feminino. 
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8 CONCLUSÃO 

O estudo sobre a situação vacinal dos estudantes de medicina do Centro 

de Ciências Biológicas e da Saúde da Universidade Federal de Campina Grande 

no período prévio a entrada no ciclo profissional expõe questões relevantes e que 

estão frequentemente associadas a desatualização do cartão vacinal: o risco 

latente de infecção por agentes imunopreviníveis, a fraca adesão as campanhas 

vacinais e o retorno de agentes infecciosos antes ditos erradicados.  

A comparação de outros estudos, o estudo realizado entre os estudantes 

de medicina do CCBS/UFCG não revelou níveis agravantes de baixa adesão aos 

programas de imunização. Pelo contrário, foram observados níveis iguais ou 

superiores aos esperados para a faixa etária dos entrevistados. Apesar de não 

existir uma recomendação formal do Centro de Ciências Biológicas e da Saúde e 

nem do Hospital Universitário em sugerir uma permanente atualização do cartão 

de vacina dos estudantes que iniciam as suas práticas de estágio hospitalar e em 

unidades básicas de saúde, constatou-se que apenas 13% dos entrevistados não 

sabiam informar sobre a sua situação vacinal ou não possuíam cartão de vacina.  

Nesse contexto, novos estudos de natureza socioeconômica e de hábitos 

de vida e saúde dos estudantes são necessários para a dinâmica por trás do que 

leva o jovem profissional de saúde a deixar de se vacinar. Cabe sugerir que a 

Universidade formalize a recomendação para a importância da atualização da 

situação vacinal dos futuros profissionais de saúde. 
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