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RESUMO

A educacdo em salde na pratica da enfermagem em relacdo a imunizacdo necessita ser
fundamentada em conhecimento cientifico. Desta forma, optou-se por realizar uma revisao
integrativa com o objetivo de caracterizar a producdo cientifica no periodo de 2001 a 2011
sobre as acdes de educacdo em saude na pratica da enfermagem em relacdo a imunizacdo.
Para a selecdo dos artigos utilizou-se trés bases de dados, Lilacs, Medline e SciELO, e a
amostra desta revisdo constituiu-se de 13 artigos. Apos andlise dos artigos incluidos na
revisdo, os resultados dos estudos apontaram falhas referentes a imunizacéo, demonstrando a
necessidade de investimentos por parte do Ministério da Saude e do Estado em educacdo em
saude referente a imunizacdo, com foco na capacitacdo da equipe de enfermagem, em especial

dos enfermeiros.

Palavras-chave: educacdo em saude, imunizacdo, cuidar em enfermagem, politica nacional de

imunizacéo.



ABSTRACT

The education in health in the practical one of the nursing in relation to the
immunization needs to be based on scientific knowledge. In such a way, the 2011 were opted
to carrying through a integrativa revision with the objective to characterize the scientific
production in the period of 2001 on the actions of education in health in the practical one of
the nursing in relation to the immunization. For the election of articles one used three
databases, Lilacs, Medline and SciELO, and the sample of this revision consisted of 13
articles. After analysis of enclosed articles in the revision the results of the studies had pointed
referring imperfections to the immunization, demonstrating the necessity of investments on
the part of the State and Health department in education in referring health to the

immunization, with focus in the qualification of the nursing team, in special of the nurses.

Key-words: education in health, immunization, to take care of in nursing, national politics of

immunization.
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1 INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Satde (2003), o Programa Nacional de Imunizacdo (PNI) foi
criado em 1973 a partir de uma proposta basica elaborada por técnicos do Departamento
Nacional de Profilaxia e Controle de Doengas (Ministério da Salde e da Central de
Medicamentos CEME — Presidéncia da Republica) e renomados sanitaristas e infectologistas.
O PNI tornou-se agdo de governo caracterizada pela inclusdo social, na medida em que assiste
todas as pessoas, em todas as partes do pais, sem distincdo de qualquer natureza. O programa
visa contribuir para o controle ou erradicagdo das doencas infecto-contagiosas e
imunopreviniveis, tais como a poliomielite (paralisia infantil), sarampo, difteria, tétano,
coqueluche, tuberculose e outras, mediante a imunizagéo sistematica da populagéo.

Ainda de acordo com o Ministério da Saude (2003), a iniciativa do Ministério da
Saude e a abnegacdo dos funcionarios, sozinhas ndo bastariam para garantir os bons
resultados conquistados desde 1973 pelo PNI. Tanto ou mais decisivas foram a solidariedade
e a cumplicidade de toda a sociedade brasileira. Mé&es e pais, pequenos e grandes
comerciantes, redes de lojas e supermercados, industrias e meios de comunicacdo em geral — a
populacdo inteira do Brasil participa com entusiasmo das campanhas nacionais de vacinacao
e, cada vez mais, se conscientiza de que € importante comparecer regularmente aos postos de
vacinacao.

Neste sentido, o PNI esta totalmente relacionado ao tema educacéo em salde, uma vez
que precisa mobilizar toda a populacdo para o alcance dos objetivos. Segundo Alves (2004-
2005), a educacdo em saude constitui um conjunto de saberes e praticas orientados para a
prevencdo de doencas e promoc¢do da saude. Refere-se a um recurso por meio do qual o
conhecimento cientificamente produzido no campo da saude, intermediado pelos profissionais
de salde, atinge a vida cotidiana das pessoas, uma vez que a compreensao dos condicionantes
do processo saude-doenca oferece subsidios para a ado¢do de novos habitos e condutas de
salde.

No que se refere a imunizacao, a sala de vacinas é um local de educacdo em saude, no
sentido em que todas as pessoas que compdem esta sala, desde profissionais de enfermagem

até usuarios, precisam estar em permanente processo de educacao.

E de responsabilidade da equipe de enfermagem, a capacitagdo do profissional da
sala de vacina no que diz respeito ao acolhimento da crianca desde a vacina a ser
administrada, as suas condicfes de uso (mantidas na temperatura de +2°c a +8°), a
administracdo dessa vacina realizada dentro das normas e técnicas preconizadas pelo
PNI e as orientacBes pertinentes a possiveis contra-indicagdes e reacdes adversas.
(FUNASA apud PEREIRA; BARBOSA, 2007, p. 77).



Pereira; Barbosa (2007) reforcam, afirmando que o cuidado de enfermagem com a
crianca estd diretamente relacionado a prevencdo de doencgas, também, através da
imunizacdo. E para isso, faz-se necessario colocar em préatica o saber-fazer-cuidar da
enfermagem, com os conhecimentos atualizados para uma atencdo segura e de qualidade.

E relevante a atuaco do enfermeiro em todas as acdes de uma sala de vacina, onde é
de sua responsabilidade a conservacgéo das vacinas, manutencdo do estoque, administracdo das
vacinas, capacitacdo do profissional e elaboracdo do arquivo de cartdo espelho, o qual tem o
controle das doses administradas na rotina diaria, garantindo assim a eficicia de uma possivel
busca ativa aos faltosos.

Também é de competéncia do enfermeiro através do seu conhecimento cientifico
capacitar para a vacinacdo e destacar que ndo serdo sO aplicadores de vacinas, mas sim
profissionais conscientes de que estdo cuidando da saude, da sobrevivéncia de milhdes e
milhdes de cidaddos, tendo como competéncia realizar a educacdo em saude continuamente
com 0s usudrios da sala de vacina.

Neste sentido, faz se necessario investimento continuo na educacdo permanente para
estes profissionais. Sabe-se que ha investimento por parte do Ministério da Saude e do Estado,
porém nao se conhece como tem sido estas experiéncias.

No dia a dia das Unidades Basicas de Saude, a realidade parece ndo condizer com o
que se espera. Observa-se que 0s técnicos de enfermagem preocupam-se com a técnica, porém
ndo valorizam a educacdo em salde, o que pode refletir em uma baixa cobertura vacinal na
sociedade, j& que os usuarios ndo vao estar conscientes de seus direitos e deveres. A falha na
educacdo em salde pode ser identificada em varios momentos e circunstancias na sociedade.

Verifica-se que € necessario um investimento na educacdo dos profissionais de salde,
sendo que as iniciativas de capacitacdo continua tém sido caracterizadas pela relacdo com o
processo de trabalho institucional, objetivando a transformacao da prética.

Diante de tal contexto, adota-se como questdo norteadora: Como se caracteriza a
producdo cientifica no periodo 2001 a 2011 sobre as a¢des de educacdo em salde na préatica
da enfermagem em relacdo a imunizacéo?

Espera-se com a presente revisdo integrativa contribuir para a melhoria dos processos de

educacdo em salde em relacdo a imunizacdo, desenvolvidos pela equipe de enfermagem.
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2 OBJETIVO GERAL

e Caracterizar a producdo cientifica no periodo de 2001 a 2011 sobre as acGes de

educacdo em salde na préatica da enfermagem em relagdo a imunizacao.

2.1 Objetivos Especificos

e Caracterizar a literatura quanto a necessidade de educacdo em salde nas salas de
vacinacéo.

e Caracterizar a literatura quanto a educacao popular em relagdo a imunizacao.

e Caracterizar a literatura quanto a educagdo permanente em relacdo a imunizagéo.



11

3 CONTEXTUALIZACAO DO TEMA

A vacinagdo é um recurso preventivo de extrema importancia a toda populagéo
do mundo, que confere além da protecdo individual contra sérias doencas, a protecdo a

comunidade, reduzindo a circulacdo de agentes infecciosos.

O PNI é o ponto alto das acdes de salide publica no Brasil, sendo considerado como
um dos mais completos dentre os paises em desenvolvimento, tendo sido pioneiro na
introducdo da vacina de rotavirus em 2007 e com programacdo para introduzir as
vacinas pneumococica conjugada e meningite meningocécica, sorogrupo C
conjugada, no segundo semestre de 2010. Essa introducéo e a vacinagdo contra a
influenza pandémica HIN1 num mesmo ano demonstram a alta capacidade técnica
do PNI e do Ministério da Salde, inclusive nas questdes de logistica para
imunizagdo. (HOMMA et al, 2011, p. 448).

O sucesso do PNI esta diretamente relacionado ao tema educagdo em saude,
porém verifica-se que ainda existem falhas da equipe de enfermagem referentes ao
processo de educacdo em saude, principalmente nas unidades béasicas de saude (UBS),
nas salas de vacinacdo, o que acaba refletindo em falhas na cobertura vacinal.
Segundo Barbosa et al (2010), o profissional de enfermagem atuante na sala de
vacinacdo tem privilégio de intervir no processo saude-doenca de forma eficiente,
possibilitando ao cidaddo a adogdo de um comportamento saudavel e participativo,
além do acesso consciente a um direito adquirido, contribuindo para um novo fazer da

enfermagem na sala de vacina, baseada no conceito de promocdo a saude.

Tendo em vista essas consideracdes, a sala de vacina das UBS, na qual ocorre a
vacinacdo de rotina, é um local que esta sob responsabilidade do enfermeiro. Dessa
forma, este profissional é responsavel por orientar e prestar assisténcia a clientela em
condigBes seguras, com responsabilidade e respeito; prover o local com materiais e
imunobioldgicos, mantendo as condi¢fes ideais de conservagdo; manter os
equipamentos em bom estado de funcionamento; acompanhar as doses administra-
das em acordo com a meta pré-estabelecida; averiguar os efeitos adversos ocorridos;
fazer a busca ativa daqueles que ndo comparecem ao servico para a vacinagao;
divulgar as vacinas disponiveis; capacitar a equipe; avaliar e acompanhar as
coberturas vacinais; e buscar a atualizagdo do conhecimento técnico-cientifico.
Além dessas atividades deve também ser levado em consideracdo, elementos
multidisciplinares, relacionando experiéncias e valores dos individuos, porém, é
possivel observar na pratica que ha uma énfase no desenvolvimento da técnica pela
técnica e uma relativa falta de interesse pelo desenvolvimento politico-cultural.
(SOUSA ET AL apud OLIVEIRA ET AL, 2010, p. 134).

Neste contexto, a educacdo em salde exerce importante papel, uma vez que o
profissional e o usuério precisam manter uma relacdo baseada na comunicagdo e no
didlogo, permitindo que 0s usuérios sejam co-responsaveis do processo de
construcdo da satde. (ALBUQUERQUE apud OLIVEIRA ET AL, 2010, p. 135).
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Muitas vezes o enfermeiro e os técnicos de enfermagem dedicam um tempo reduzido as
aclbes educativas em saude relacionadas a vacinacdo, o que pode influenciar
negativamente na cobertura vacinal dos usuarios. Segundo Barbosa et al (2004), dentre
0s entraves da vacinacdo, destaca-se a auséncia do enfermeiro na sala de vacinagéo e o
distanciamento cada vez maior dos profissionais com relagdo a um dos seus objetos de
trabalho primordiais, a educacio em saude. E necessario mudancas, com o objetivo de
estabelecer vinculo com os usuérios, buscando a participacdo dos mesmos nos
processos, em busca do desenvolvimento de uma educagdo permanente, uma educagdo
popular, voltadas para a satde da populacéo.

De acordo com Oliveira et al (2011), apesar da potencial contribui¢do das vacinas
a saude publica, o distanciamento dos profissionais da enfermagem ao processo
educativo das maes e usuarios e a presenca reduzida dos enfermeiros na sala de
vacinacdo podem ser considerados um dos entraves em relacdo ao processo de
vacinagdo que acontece nas salas de vacina nas UBS, ja que muitas vezes esses
profissionais mantém a dicotomia entre a pratica de procedimentos técnicos de
enfermagem e a educacdo em salde, as quais deveriam estar integradas durante a
execucdo do processo de imunizagéo.

Dessa forma, tal fato pode conduzir as mées e usuarios ao descumprimento da
vacinacao periodica e evadir o processo de vacinacdo, uma vez que estes tém pouco
entendimento a respeito das reais finalidades desse processo.

Neste contexto, € preciso ressaltar a importancia da educacao problematizadora
em salde, como um processo de comunicacdo e dialogo que pode levar a
conscientizacdo dos seres humanos, conduzindo-os, assim, a agir criticamente na
sociedade em que vivem. Na consecucdo desses objetivos de mudancas da realidade
pautados na educacdo, € necessario, portanto, fornecer subsidios aos profissionais de
enfermagem a buscarem, ndo somente, conhecimentos técnico-cientificos, mas
também conhecimentos interdisciplinares para executar seu trabalho através do
didlogo constante com os usuarios, com vistas a promocdo da saude da populacéo.
(ALVIM E FERREIRA, 2007).

A enfermagem é uma das profissdes mais cuidadoras, todavia alguns membros da

equipe de enfermagem tém uma visdo limitada e limitante do cuidado, o qual muitas vezes é
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visto de maneira compartimentada, normalmente voltado a implementagdo de cuidados

seriados, dentro de uma logica resolutiva. Neste sentido, € importante investimentos focados

em um cuidado intregativo, que ndo se dissocie do educar (FERRAZ ET AL, 2005).

Através do educar potencializamos nossa capacidade de cuidar, e a utilizacdo desta,
nos capacita a intervir de forma construtiva/reflexiva, singular/plural,
dindmica/flexivel, num complexo histérico cultural de relagdes humanas entre
sujeitos, num sistema ciclico de relagdes, em que um aprende com o outro, e este
aprender converge para a transformacdo de ambos, de quem os rodeiam e do meio
no qual estdo inseridos. (KANTORSKI apud FERRAZ ET AL, 2005, p. 608).

Tendo a imunizacdo como foco relacionada a educacdo em salde na préatica da

enfermagem, a educacdo permanente em salde tem um papel relevante, pois através dela

sera possivel capacitar a equipe de enfermagem a exercer suas atividades, principalmente

dentro da sala de vacinas, de forma consciente e buscando sempre exercer a educacdo em

salde com qualidade.

De acordo com Guimarées, Martin e Rabelo (2010), educacdo permanente em saude
é definida como uma estratégia dindmica e eficaz para gerar novos modelos e
processos de trabalho nos estabelecimentos de salide. Tem como objetivo a reflexdo
e intervencdo nos processos de trabalho, na melhoria da qualidade dos servigos e nas
condicBes de trabalho. (MIRANDA apud GUIMARAES, MARTIN E RABELO,
2010, p. 31)

(GUIMARAES, MARTIN E RABELO, 2010, p.31), confirma:

Neste sentido, implementar os processos de educagdo permanente em salde implica
em trabalhar com uma estratégia que inclua o desenvolvimento de processos de
mudanca, em especial, na prética do servico de salde e na instituicdo como um todo.
Por conseguinte, a estratégia de educagdo permanente em salde permite alcancar o
desenvolvimento simultdneo dos recursos humanos e do servigo, quer dizer, do
trabalhador e do trabalho, uma vez que a melhoria das competéncias organizacionais
e prestacOes de servicos dos profissionais permitem melhorar a qualidade da
atencdo, garantindo, portanto, a maior satisfagdo dos usuarios do servico de salde.
Assim, mais que as legitimas aspiracdes individuais, educacdo permanente em saude
é destinada basicamente a satisfazer as necessidades dos processos de trabalho, de
prestacdo, de organizacdo e de producdo de servigos que sdo a razdo de ser dos
estabelecimentos de salde.
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4 PERCURSO METODOLOGICO

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa, que segundo Galvdo (2002) é um dos
recursos da pratica baseada em evidéncias, possibilita a sintese e a analise do conhecimento
cientifico ja produzido sobre o tema investigado, exigindo os mesmos padrfes de rigor e
clareza utilizados nos estudos primarios. Este tipo de revisdo permite analisar estudos com
abordagens metodoldgicas diferentes, mas que contemplam o tema em questao. Os resultados
dos estudos selecionados através desse tipo de revisdo levam a constru¢do de um corpo de
conhecimento necessario para o aperfeicoamento técnico-cientifico da assisténcia prestada.

Para a elaboracdo da presente revisdo integrativa as seguintes etapas foram
percorridas, conforme autor acima citado: selecdo das questdes tematicas e objetivos;
estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo dos trabalhos (amostra); interpretacao

dos resultados e apresentacéo da reviséo.

Para nortear a revisao integrativa, formulou-se a seguinte questdo: como se caracteriza
a producdo cientifica no periodo de 2001 a 2011 sobre as agdes de educacdo em saude na

pratica de enfermagem em relacdo a imunizagdo?

Para a selecdo das publicacbes foram utilizadas trés bases de dados: MEDLINE
(Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem On-line), SciELO (Scientific Electronic
Library Online) e LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude).

Os critérios de inclusdo dos artigos definidos para a presente revisdo integrativa foram:
artigos publicados em portugués e que estivessem disponiveis na integra nas bases de dados
selecionadas, com os respectivos resumos, no periodo compreendido entre 2001-2011; artigos
que abordassem os temas educagdo em salde e imunizagéo.

Os descritores utilizados na revisdo integrativa foram educacdo em salde, cuidar em
enfermagem, imunizacdo, politica nacional de imunizacdo. A busca foi realizada pelo acesso
on-line e utilizando os critérios de inclusdo, a amostra final desta revisdo integrativa foi

constituida de 13 artigos, conforme quadro 1.
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QUADRO 1
Populacédo e amostra do estudo
FONTE ESTRATEGIAS DE POPULACAO AMOSTRA
BUSCA
LILACS Educacao em Saude e 69 7

Imunizagdo  (descritor
de assunto); Educacao
em Saude e Politica
Nacional de Imunizagéo
(descritor de assunto);
Educacao em Saude e
Cuidar em Enfermagem
(descritor de assunto);
Imunizacao e Politica
Nacional de Imunizacéo
(descritor de assunto).

SCIELO Imunizacdo e Politica 19 6
Nacional de Imunizacao
(palavras chave);
Educacao em Saude e
Imunizagdo  (palavras
chave); Educacao em
saude e Cuidar em
Enfermagem (palavras
chave); Educacdo em
Saude e Politica
Nacional de Imunizacdo
(palavras chave).

MEDLINE Educacao em Saude e 2 0
Cuidar em Enfermagem
(descritor de assunto);
Educacao em Saude e
Imunizacao; (descritor
de assunto); Educacao
em Saude e Politica
Nacional de Imunizagio
(descritor de assunto);
Imunizacao e Politica
Nacional de Imunizacao
(descritor de assunto).

TOTAL 90 13

Para a coleta de dados dos artigos que foram incluidos na revisao integrativa, foram
elaborados instrumentos de coletas de dados, contemplando os seguintes itens: literatura,
profissdo, qualificacdo dos autores e area de atuacdo (quadro 2) e literatura, fonte em que o
artigo foi retirado, ano de publicacdo, tipo de publicacdo e tipo de estudo dos artigos
encontrados (quadro 3).

Para a analise e posterior sintese dos artigos que atenderam aos critérios de inclusdo

foram utilizados quadros sindpticos (quadros 4, 5 e 6) especialmente construidos para as
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finalidades, contemplando os seguintes aspectos, considerados pertinentes: literatura estudada
e resultados encontrados.

A apresentacdo dos resultados e discussdo dos dados obtidos foi feita de forma
descritiva, possibilitando ao leitor a avaliacdo da aplicabilidade da reviséo integrativa
elaborada, alcancando o objetivo, ou seja, provocar a conscientizacdo a respeito da
importancia das agdes de educacdo em saude na pratica da enfermagem em relacdo a

imunizagéo.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a leitura dos artigos, procedeu-se a coleta de dados, cujos resultados e discussdes
serdo expostos a seguir
5.1 Caracteristicas dos autores e das publicacdes

Na presente revisdo integrativa, analisou-se treze artigos que atenderam aos critérios
de inclusdo previamente estabelecidos e, a seguir serd apresentado um estudo geral dos artigos
avaliados.

Dentre os artigos incluidos na revisdo integrativa, cinco sdo de autoria de enfermeiras,
um foi regido por enfermeira e discente de curso superior de enfermagem, um é de autoria de
enfermeiros e médico e em seis ndo foi possivel identificar a categoria profissional de seus
autores (quadro 2). Constata-se, portanto o predominio da categoria enfermeiros, uma vez que
0 tema em estudo esta diretamente relacionado a enfermagem.

QUADRO 2
Caracteristicas dos autores das publicagdes

LITERATURA PROFISSAO | QUALIFICACAO AREA DE ATUACAO
1. ARAUJO, Telma | 3 Enfermeiras | 1 Mestre 1 Doutoranda de Escola de Enfermagem
Maria Evangelista de; 2 Doutoras 2 Professora Adjunta de Escola de
PAZ, Elizabete Pimenta Enfermagem

Araljo; GRIEP, Rosane
Harter (2006).

2. MALLET, Ana Paula; | 3 Enfermeiras | 1 Graduada 1 Docente de Curso Superior de
DALL’AGNOL, Clarice 1 Doutora Enfermagem/Coordenadora de Grupos
Maria; SOUZA, Dirciara 1 Mestre de Estudos de Urgéncias e Emergéncias
Barafiano (2010). 1 Docente de Curso Superior de

Enfermagem/Coordenadora do Programa
de Pds- Graduacdo/Coordenadora do
Nlcleo de Estudos sobre Gestdo em
Enfermagem

1 Doutoranda do Programa de Poés-
Graduacdo em Enfermagem

3. SANTOS, Paula | Nao N&o identificado 2 Departamento de Enfermagem em
Raquel dos et al (2011). identificado Saude Publica/Faculdade de
Enfermagem

1 Corpo de Bombeiros
1 Departamento de Engenharia Sanitaria
e Meio Ambiente/Faculdade de

Engenharia
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4. OLIVEIRA, Michelle | Nao Né&o identificado 6 Faculdade de Enfermagem
Dias da Silva et al | identificado 3 Instituto de Patologia Tropical e Satde
(2007). Publica
5. CHEHUEN NETO, | Néo N&o identificado Universidade Federal de Juiz de Fora
José Antbnio et al | identificado
(2010).
6. ALVIM, Neide | 2 Enfermeiras | 2 Doutoras 1 Professora Adjunta do Departamento
ﬁ‘gg;gﬁg A MZ:::?QEI(;Z de Enfermagem Fundamental/
Assuncéo (2007). Coordenadora Geral de Pds-Graduagéao e
Pesquisa
1  Professora  Titular/Pesquisadora/
Coordenadora Adjunta de Curso de
Doutorado
7. OLIVEIRA, Vanessa | 3 Enfermeiros | 1 Graduada 1 Terapia Intensiva Neonatal
Gomes de et al (2010). 1 Discente do | 1  Estudante  de | 1 Bolsista de Iniciagdo Cientifica
Curso Superior | Graduagdo 1 Professor Adjunto de Universidade
de 1 Doutora Federal

Enfermagem 1 Estudante  de | 1 Bolsista CAPES

Mestrado em Enferm

agem
8.  SANTOS, Pamera | Nédo Nao identificado Nao identificado
Cristal Fontes; | identificado
BOHLAND, Anna
Klara; PAIXAO,
Antdnio Carvalho
(2009).
9. DALL’AGNOL, | 4 Enfermeiros | 1 Doutora 1 Docente de Enfermagem de
Clarice Maria et al |1 Médico | 1 Mestre Universidade/Coordenadora do Nucleo
(2007). Sanitarista 1 Graduada de Estudos sobre Gestdo em

1 Doutorando em | Enfermagem

Educacéo 2 Membro do NEGE

1 Diretor Adjunto da ANVISA/MS

10. ROCHA, Cristina | Nédo N&o identificado Coordenadora de Vigilancia a Saude
Maria Vieira da (2003). identificado Secretaria Estadual de Saude de Alagoas

11. FERRAZ, Fabiane et

5 Enfermeiros

2 Doutoras

1 Mestranda do Curso Po6s-Graduagao
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al (2005). 2 Mestres em Enfermagem
1 Graduada 1 Professora Assistente do Departamento

de Saude de Universidade/Doutoranda
em Filosofia
1 Professor Assistente do Departamento
de Enfermagem de Universidade
1 Professora Titular do Departamento de
Enfermagem de Universidade
1 Professora Adjunto do Departamento
de Enfermagem de
Universidade/Coordenadora de Grupo de
Pesquisa

12. GUIMARAES, | 3 Enfermeiras | 3 Graduadas 1 Docente de Curso Superior de

Eliane Marina Palhares; Enfermagem

MARTIN, Sandra g

Haueisen; RABELDO, 1 Enfermeira Assistencial de CTI

Flavia Cristina Paolinelli Peditrico e Neonatal

(2010).
1 Enfermeira de Hospital

13. ABRAHAO, Ana | Ndo N&o identificado N&o identificado

Lucia; FREITAS, Carla identificado

Sueli  Fernandes  de

(2009).

Quanto ao tipo de publicacdo utilizada no estudo, 100% séo artigos e quanto ao tipo de

estudo dos artigos avaliados, evidenciou-se na amostra: um estudo integrativo, trés estudos

descritivos, trés estudos qualitativos, um estudo observacional transversal, quatro estudos

descritivos exploratérios quantitativos e um estudo transversal (quadro 3).

QUADRO 3
Caracteristicas das publicacbes
FONTE ANO DE TIPO DE TIPO DE ESTUDO
LITERATURA PUBLICACAO | PUBLICACAO
1. ARAUJO, Telma
Maria Evangelista de;
PAZ, Elizabete SciELO 2006 Artigo Estudo descritivo
Pimenta Aralijo;
GRIEP, Rosane Harter
(2006).
2. MALLET, Ana
Paula, SciELO 2010 Artigo Estudo ualitativo
DALL’AGNOL, g q
Clarice Maria; exploratorio-descritivo
SOUZA, Dirciara
Barafiano (2010).
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3. SANTOS, Paula
Raquel dos et al
(2011).

SciELO

2011

Artigo

Estudo descritivo

exploratdrio quantitativo

4, OLIVEIRA,
Michelle Dias da Silva
et al (2007).

SciELO

2007

Artigo

Estudo qualitativo

5. CHEHUEN NETO,
José Antbnio et al
(2010).

SciELO

2010

Artigo

Estudo observacional

transversal

6. ALVIM, Neide
Aparecida  Titonelli;
FERREIRA, Marcia
de Assuncéo (2007).

SciELO

2007

Artigo

Estudo descritivo

7. OLIVEIRA,
Vanessa Gomes de et
al (2010).

LILACS

2010

Artigo

Estudo exploratdrio-
descritivo com abordagem

guantitativa.

8. SANTOS, Pamera
Cristal Fontes;
BOHLAND, Anna
Klara; PAIXAO,
Antdnio Carvalho
(2009).

LILACS

2009

Artigo

Estudo Transversal

9. DALL’AGNOL,
Clarice Maria et al
(2007).

LILACS

2007

Artigo

Estudo Exploratério

Descritivo

10. ROCHA, Cristina
Maria  Vieira da
(2003).

LILACS

2003

Artigo

Estudo Descritivo

11. FERRAZ, Fabiane
et al (2005).

LILACS

2005

Artigo

Estudo Integrativo

12. GUIMARAES,
Eliane Marina
Palhares; MARTIN,
Sandra Haueisen;
RABELO, Flavia
Cristina Paolinelli
(2010).

LILACS

2010

Artigo

Estudo Qualitativo

13. ABRAHAO, Ana
Ldcia; FREITAS,
Carla Sueli Fernandes
de (2009).

LILACS

2009

Artigo

Estudo Qualitativo
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5.2 Caracterizacdo da literatura no periodo de 2001 a 2011 sobre as a¢des de educacao
em saude na préatica da enfermagem em relagdo a imunizagéo

Através da andlise dos 13 artigos selecionados para o estudo, foram identificadas trés
categorias: necessidade de educagdo em salude nas salas de vacinagdo, educagdo popular e
educagdo permanente (quadros 4, 5 e 6). As discussdes dos artigos serdo tratadas de acordo

com os quadros estabelecidos.

QUADRO 4
Caracterizacao da literatura quanto a necessidade de educacdo em salde nas salas de
vacinagao
Literatura Resultados

) Constatou-se que os profissionais de salde nao estdo
(ARAUJO, Telma Maria Evangelista de; PAZ,|adequadamente  vacinados,  reforgando  a
Elizabete Pimenta Araljo; GRIEP, Rosane Harter necessidade da implantagdo de uma politica
(2006). sistematica de imunizacéo para eles, tendo como
base as normas preconizadas pelo PNI.

Constatou-se uma baixa aceitacdo da vacina
(OLIVEIRA, Michelle Dias da Silva et al (2007). |contra Hepatite B em adolescentes e evidenciam
a necessidade de programas de educacdo em
salde para sensibilizacdo desse grupo em
relacdo a vacinacao, e reforcam a importancia de
estratégias de imunizacdo na escola para o
cumprimento do esquema completo da vacina
contra o virus da Hepatite B nesta populacdo-
alvo.

A maioria das médes (88,4%) conhece a
(OLIVEIRA, Vanessa Gomes de et al (2010). importancia de vacinar a criangas, embora nao
saibam quais as vacinas estdo sendo dadas e para
quais doencas sdo destinadas. A maioria dos
profissionais prioriza mais a técnica do que a
atividade educativa. Percebe-se, portanto, que ha
lacunas no saber das mdes/cuidadores e nas
acOes de enfermagem que visem um trabalho
promocional na sala de vacinacgéo.

Verificou-se 73,1% de adequacdo vacinal. A
(SANTOS, Pamera Cristal Fontes; BOHLAND, Vacina que apresentou a menor adequa(;éo_ foi a
Anna Klara; PAIXAO, Antonio Carvalho (2009). DPT/Te”avaIenEe (79,1%). D fas 130 C.r |an(§as

com inadequacdo no calendario de vacinacao,
em apenas 11, a causa foi uma verdadeira
contra-indicacdo, sendo a OPV da amostra de
25,2%. A condicdo de imunizacdo apontou
diferencas significativas para idade da crianca,
localidade de residéncia e escolaridade materna.
Dentre as causas para a ndo vacinagao, destacou-
se a atitude da populacdo (47,9%), seguida da
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atitude do pessoal de satde (31,9%). Concluiu-
se que as OPV, na amostra estudada, indicam a
necessidade de implantacdo de um servigo de
imunizacdo no hospital, além de ac¢Ges junto aos
servicos de atengdo primaria a satde, no sentido
de implementar a vigilancia a salde da crianca,
especialmente apds a hospitalizacdo. Além disto,
promover ac¢oes de educacdo permanente para 0S
profissionais de saude (do hospital e da atencéo
priméaria), e de educacdo popular em salde,
prioritariamente, nos municipios do interior do
estado.

Os resultados apontaram predominio de usuarios
(DALL’AGNOL, Clarice Maria et al (2007). da sala de vacinas, em busca especifica da
vacinacdo, ja cientes da obrigatoriedade do
procedimento. Ha predominio do sexo
masculino, em viagem a turismo ou a trabalho,
que recebeu informacbes em agéncias de
turismo. Quanto a qualidade das informacGes
recebidas, as opinides mostraram-se divergentes
com relacdo a necessidade de vacinagéo e troca
do CIV. Constatou-se pouca visibilidade publica
do 6rgéo regulador, bem como a necessidade de
desenvolver atividades educativas e informativas
que ampliem a integracdo dos niveis de atencéo
municipal, estadual e federal para o controle
efetivo dos viajantes.

O estudo realizado por Araujo, Paz e Griep (2006) teve como objetivo avaliar a
cobertura vacinal dos alunos de um Curso de Especializacdo em Saldde da Familia do Piaui e
permitiu verificar que o risco de contrair infec¢bes por doencas imunopreveniveis entre 0s
profissionais de saude é significativo, em face da incompletude dos seus esquemas de
vacinacdo, apontando ainda que, mesmo apds o ingresso no mercado de trabalho, esses
profissionais continuam sem a necessaria protecdo. O estudo demonstrou que poucos alunos
tém a consciéncia de que podem constituir-se em agentes transmissores de doencas e, por
conseguinte, podem levar os usuarios a condicdo de expostos. Os riscos de contrair e
transmitir infeccdo por doencas imunopreveniveis, entre os profissionais da area de salde
comecam ainda nas atividades académicas, nao sendo adequado aguardar-se 0 ingresso na
vida profissional para iniciar a vacinacdo. E importante a compreensio de que ndo é

suficiente uma simples orientacdo dos estudantes e profissionais sobre a necessidade da
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imunizacdo, devendo ser implantado um programa mais agressivo de exigéncia de
cumprimento do esquema vacinal, para obtencéo de coberturas mais adequadas.

Uma das razdes que podem explicar a deficiente cobertura vacinal dos profissionais de
salde poderia ser o fato de que as recomendacdes técnicas, quando existentes, estdo dispersas
em varios documentos diferentes, o que tem dificultado o acesso a informacéo.
Considerando-se os aspectos relatados, 0 momento ideal para a vacinacao dos profissionais de
salde é antes mesmo de concluir a graduacdo, mais especificamente antes de ingressar nos
estagios, levando-se em conta que o treinando apresenta um risco ainda maior de
contaminagéo que o profissional experiente. Desse modo, faz-se necessario a implantagéo de
uma politica sistematica de imunizacdo, com determinagdo de um calendario basico no ambito
nacional, para os estudantes e profissionais de saude, como também campanhas educacionais
sobre as doencas imunopreveniveis, 0 que por certo vira contribuir para a melhoria da
cobertura vacinal desses profissionais.

Oliveira et al (2007) realizaram um estudo com o objetivo de analisar fatores
associados a ndo aceitagdo da vacina contra Hepatite B em adolescentes escolares de baixa
renda. O estudo ocorreu com adolescentes de Goiania, matriculados nas duas maiores escolas
publicas da regido do estudo, previamente identificados como suscetiveis ao virus da Hepatite
B. Os adolescentes foram entrevistados e a vacina contra a hepatite foi oferecida. Somente
64% dos adolescentes aceitaram a primeira dose da vacina. Por outro lado, 93,3% receberam
0 esquema completo. Verificou-se que fatores escolares exerceram um papel na aceitacao da
vacina, uma vez que a escola do turno noturno foram independentemente associados a nao
adesdo a vacina. Os achados do estudo ratificam a baixa aceitacdo da vacina contra hepatite B
em adolescentes e evidenciam a necessidade de programas de educacdo em saude para
sensibilizacao desse grupo em relacéo a vacinacao, e reforcam a importancia de estratégias de
imunizacdo na escola para o cumprimento do esquema completo da vacina contra o virus da
Hepatite B nesta populacdo-alvo.

O estudo realizado por Oliveira et al (2010) teve como objetivo identificar as acdes de
enfermagem na sala de vacina e descrever o conhecimento das maes/cuidadores. A populacéo foi
composta por maes e/ou cuidadores e profissionais de enfermagem, ocorreu em duas Unidades de
Salde da Familia, na Zona Oeste de Natal/RN. O estudo mostrou que 88,4% das mées conhecem a
importancia de vacinar as criancas, embora ndo saibam quais as vacinas estdo sendo dadas e para quais

doencgas sdo destinadas. A maioria dos profissionais prioriza mais a técnica do que a atividade

educativa. Percebe-se, portanto, que h& lacunas no saber das maes/cuidadores e nas agbes de
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enfermagem que visem um trabalho promocional na sala de vacinagdo, verificando-se pouco
envolvimento do enfermeiro nesse processo, principalmente na area de educagdo em saude.

Santos, Bohland e Paix&o (2009) realizaram um estudo com o objetivo de descrever a
situacdo vacinal em criancas até 12 anos, atendidas em um hospital publico de referéncia
estadual de Aracaju (Sergipe), segundo caracteristicas epidemioldgicas, bem como determinar
as principais causas e a taxa de oportunidade perdidas de vacinacdo (OPV). Foram
entrevistados os responsaveis pelas 484 criancas, que apresentaram o cartdo de vacinagdo no
momento da entrevista. Os dados foram obtidos a partir das entrevistas, do cartdo, e das
informacdes do prontuario médico. Verificou-se 73,1% de adequacdo vacinal. A vacina que
apresentou a menor adequacdo foi a DPT/Tetravalente (79,1%). Das 130 crian¢as com
inadequagdo no calendério de vacinacdo, em apenas 11, a causa foi uma verdadeira contra-
indicacdo, sendo a OPV da amostra de 25,2%. A condicdo de imunizacdo apontou diferencas
significativas para idade da crianca, localidade de residéncia e escolaridade materna. Dentre
as causas para a ndo vacinacdo, destacou-se a atitude da populacdo (47,9%), seguida da
atitude do pessoal de saude (31,9%). Concluiu-se que as OPV, na amostra estudada, indicam a
necessidade de implantacdo de um servi¢co de imunizacao no hospital, além de acdes junto aos
servicos de atencdo primaria a saude, no sentido de implementar a vigilancia a satde da
crianca, especialmente apos a hospitalizacdo. Além disto, promover acfes de educacédo
permanente para os profissionais de satde (do hospital e da atencdo primaria), e de educagédo
popular em saude, prioritariamente, nos municipios do interior do estado.

O estudo realizado por Dall’Agnol et al (2007) teve como objetivo avaliar o
(des)conhecimento dos viajantes sobre vacinacdo contra febre amarela e exigéncia do
Certificado Internacional de Vacinacdo (CIV), bem como sobre o 6rgdo regulador dessas
praticas. Os resultados apontaram predominio de usuarios da sala de vacinas, em busca
especifica da vacinacdo, ja cientes da obrigatoriedade do procedimento. Quanto a qualidade
das informacdes recebidas, as opinides mostraram-se divergentes com relacdo a necessidade
de vacinacdo e troca do CIV. Constatou-se pouca visibilidade pablica do 6rgdo regulador,
bem como a necessidade de desenvolver atividades educativas e informativas que ampliem a
integracdo dos niveis de atencdo municipal, estadual e federal para o efetivo controle sanitario
de viajantes.

De acordo com o estudo dos artigos e com os resultados encontrados, citados no
quadro 4 é possivel constatar a necessidade de uma educacdo em salde efetiva nas salas de
vacinacdo, uma vez que estdo ocorrendo falhas significativas da equipe de enfermagem

responsavel pela imunizacdo nos postos de saude, refletindo nos resultados expostos pelos
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artigos. E necessario um envolvimento maior do enfermeiro na area de educacio em satde,
uma vez que ele é o responsavel pela capacitacdo da equipe de enfermagem.

Os grupos alvos dos estudos foram distintos, sendo que Araujo, Paz e Griep (2006),
trabalharam com alunos de um curso de Especializacdo em Saude, Oliveira et al (2007),
pesquisaram adolescentes escolares de baixa renda, Oliveira et al (2010), trabalharam com
mées/cuidadores e Dall’Agnol et al (2007) com viajantes. Mesmo com esta diversificacdo de
grupos, os resultados em ambos demonstram que a falha ndo estd apenas relacionada a um
grupo especifico e sim de forma global, sendo necessario investimentos urgentes na educacao
em saude em diversos campos, mas principalmente nas salas de vacinacao, ja que é o local de
referéncia para a imunizagdo. Ao se trabalhar a equipe de enfermagem que atua neste
ambiente, serd possivel alcangcar melhores resultados relacionados a imunizacdo em diversas
areas, incluindo as citadas pelos autores anteriormente.

Em contrapartida € fundamental e necessario a promocdo de acBes de educacéo
permanente para os profissionais de saide como um todo e de educagédo popular em saude, de
forma a reverter situacfes como as que foram expostas nos artigos em estudo.

QUADRO 5
Caracterizacdo da literatura quanto a educacéo popular em relacdo a imunizacao

Literatura Resultados
A experiéncia possibilitou a instalacdo da sala
(SANTOS, Paula Raquel dos et al (2011). de vacina no CST/DIREH, realizacio de

campanhas nas unidades, realizacdo de acdes de
imunizacdo especificas para trabalhadores e de
grupos operativos e palestras voltadas a
educacdo em saude.

| Verificou-se o inicio de uma organizacdo de
I(\I;I/IAL.LSEOT’ Ana Paula; DALL’AGNOL, Clarice | hraticas de enfermagem voltadas para a salde

aria; SOUZA, Dirciara Barafiano (2010). dos viajantes, indo além do enfoque na febre
amarela. Falhas nas orientacGes para aquisicao
do Certificado Internacional de Vacinagdo ainda
ocorrem e faltam materiais informativos.
Aponta-se a necessidade de ampliar as
discussdes sobre a salde dos viajantes para uma
revisdo das estratégias de organizacdo desse
cuidado e encaminhamentos para a construcdo
de uma politica especifica.

_ o _ Reflexdo acerca da educagdo popular em saude
I\(/Ig'r-c\_/a' '(\j/lé Z:;dﬁ 'g‘ga;%:(;‘;a Titonelli; FERREIRA, | no contexto do educar-cuidar da enfermeira, em
' unggo (2007). uma perspectiva critica e problematizadora. A
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pessoa tem a oportunidade de pontuar e refletir
sobre o0s proprios veiculos da educagdo em
salde. Percebe-se que sem uma acdo coletiva da
enfermeira, compartilhada com o saber popular
no espaco educativo em salde, o conhecimento
cientifico seguird anacrénico, desvinculado do
mundo pratico.

(ROCHA, Cristina Maria Vieira da (2003).

Vérias estratégias foram utilizadas para
convocar pais e responsaveis por criancas
menores de cinco para as campanhas de
vacinagdo. Foi criada uma marca que
simbolizava, inicialmente, 0 compromisso com
a erradicacdo da poliomielite e, posteriormente,
com todas as vacinas previstas para 0 primeiro
ano de vida. Foi 0 marco da comunicacdo que
buscava dar unidade a esse processo sem perder
as caracteristicas mais localizadas. O Zé
Gotinha ¢, até hoje, simbolo de vacina. Para
além da polémica sobre se campanha educa ou
deseduca, fica o saldo positivo de uma
experiéncia e a certeza de que é preciso buscar
0S motivos, continuar pesquisando,
identificando metodologias e técnicas de maior
aproximacdo com a populacdo para que ela
perceba a oferta de servigos e acdes de saude
como direito de cidadania.

(FERRAZ, Fabiane et al (2005).

O processo dialégico entre o sujeito cuidador e
sujeito-cidaddo do cuidado deve ocorrer numa
perspectiva problematizadora, contextualizada e
transversalizada entre 0s dois mundos
conceituais que envolvem a relacdo do ser
humano. Para o profissional exercer o cuidar e 0
educar, ele precisa usar um “passaporte” que o
conduza a diferentes “escalas” de saberes de
forma criativa, estética, ética, politica e técnica.
Na qual o educar potencializa a capacidade do
cuidar e a utilizacdo deste, 0 capacita para
intervir  de  forma  construtiva/reflexiva,
singular/plural, dindmica/flexivel, num
determinado contexto historico cultural de
relacGes entre 0s sujeitos.

(ABRAHAO, Ana Lucia; FREITAS, Carla Sueli
Fernandes de (2009).

Estratégias usadas na construcdo e manutencao
de um grupo educativo na atencdo basica.
Identificou-se que a combinacgdo das tecnologias
do cuidar sdo empregadas para além do cunho
educativo, buscando a ampliacdo da
mobilizacdo  de  subjetividades e de
potencialidades no viver.
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O estudo realizado por Santos et al (2011), teve como objetivo discorrer sobre a
implantagdo do Projeto Acles Integradas de Enfermagem em Vigilancia da Saude do
trabalhador na Fundagdo Oswaldo Cruz, campus Manguinhos, Rio de Janeiro. No periodo do
projeto foram aplicadas 12.904 doses de vacinas variadas em uma populagéo de trabalhadores
de atividades e faixas etérias diversificadas. A experiéncia possibilitou a instalacdo da sala de
vacina no CST/DIREH, realizacdo de campanhas nas unidades, realizacdo de acOes de
imunizacdo especificas para trabalhadores e de grupos operativos e palestras voltadas a
educacdo em saude. A experiéncia em campanhas de imunizacdo do trabalhador revelou que o
planejamento técnico da acdo em salde deve considerar a adesdo por parte dos trabalhadores,
com esclarecimentos que resultem no minimo esforco e maximo alcance, com definicdo dos
trabalhadores pablico-alvo e das vacinas especificas aos riscos biolégicos imunopreveniveis.

As palestras e 0s grupos operativos permitiram o fornecimento de informagdes
técnicas sobre cada vacina, suas possiveis reacdes adversas/notificagdo e as condutas a serem
adotadas pela epidemiologia e vigilancia em saude; promoveram a educagdo em saude com
orientacdes especificas e propiciaram a formacdo de multiplicadores. Os grupos operativos
minimizaram o0s impactos do processo de imunizacdo, conferindo ao trabalhador
conhecimentos sobre as reacGes em seu organismo, e asseguraram o Seu retorno, permitindo o
fechamento das doses subsequentes, com finalizacdo do esquema vacinal e estudo de
soroconversao e niveis de titulacdo de anticorpos que tornam o trabalhador imune. As acdes
programaticas em saude com carater de prevencdo e protecdo requerem planejamento com
integracdo sistémica organizacional, demandando inter-relacbes subjetivas que envolvem a
cultura organizacional e os processos de trabalho em salde. Tal proposicdo exige
replanejamento continuado com redefinicdes de cronogramas e continua avaliacdo. Para a
execucdo das acbes do programa de imunizacdo focadas na atencdo a salde do trabalhador,
foram fundamentais a organizacdo, a implantacdo e a manutencdo da sala de imunizacéao
dentro do campus, eximindo a necessidade do encaminhamento a unidades de referéncia do
SUS. A gestdo de campanhas de imunizacdo nos postos e unidades de trabalho também
garantiu o sucesso do processo de imunizacdo; ja a sua reducdo comprometeu o processo do
esquema vacinal.

O fomento de acBes integradas entre ensino, pesquisa e extensdo universitaria,
colaborando com a formacéo de recursos humanos técnicos e gerando conhecimento, permitiu
acbes em vérias frentes de atividades. A preceptoria € o desenvolvimento académico
profissional em imunizagdo favoreceram a interacdo das areas de conhecimento da

enfermagem do trabalho, segurangca do trabalho, imunizacdo ocupacional e salde do
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trabalhador, além de permitir um novo fazer em salde e trabalho. Assim, ofereceram ao
trabalhador e ao aluno espagos de configuracdo e colaboragdo em ensino-pesquisa e servico
para 0s campos da educacdo em saude e da educacdo e formacgdo de trabalhadores em salde
com o olhar para a saude do trabalhador. O articular da integracdo da equipe de trabalho em
salde do trabalhador prima pela interdisciplinaridade nas acdes de vigilancia em saude, na
integracdo metodoldgica e reconstrucdo em salde coletiva, configurando-se como uma prética
educativa de promocdo da saude, cujas bases centram-se no aprendizado mutuo e no inovar
dos modos de se desenvolverem metodologias e teorias que se integrem ao SUS.

Mallet, Dall’Agnol e Souza (2010) realizaram um estudo com o objetivo de investigar
as praticas de enfermagem para a orientacdo a salde dos viajantes, tendo-se coletado dados
junto a profissionais de enfermagem que atuavam no setor de imunizacdo de trés Unidades
Basicas de Saude em Porto Alegre, Rio Grande do Sul. Os resultados sinalizam o inicio de
uma organizagdo das préaticas de enfermagem voltadas para a saude dos viajantes, indo alem
do enfoque na febre amarela. Falhas nas orientacdes para aquisicdo do Certificado
Internacional de Vacinagdo ainda ocorrem e faltam materiais informativos. Aponta-se a
necessidade de ampliar as discussfes sobre a saude dos viajantes para uma revisao das
estratégias de organizacdo desse cuidado e encaminhamentos para a construcdo de uma
politica especifica.

O estudo realizado por Alvim e Ferreira (2007) teve como objetivo refletir acerca da
educacdo popular em saude no contexto do educar-cuidar da enfermeira, em uma perspectiva
critica e problematizadora. Abordou principios da pratica educativo-dialdgica aplicada a
pedagogia da saide com base na filosofia freireana, trazendo subsidios a possibilidade de
transformacéo da pratica da enfermeira nesse campo. As idéias freireanas, aplicadas a pratica
educativa da enfermeira, possibilitam pela critica e reflexdo, a transformacdo de saberes
dentro de um grupo que ndo tem o conhecimento advindo da ciéncia, a0 mesmo tempo em
que também apropria do conhecimento que vem do universo do senso comum. Nessa
perspectiva, a pessoa tem a oportunidade de pontuar e refletir sobre os proprios veiculos da
educacdo em salde. Chama a atencdo para o fato de que, sem uma acdo coletiva da
enfermeira, compartilhada com o saber popular no espaco educativo em salde, o
conhecimento cientifico seguird anacrénico, desvinculado do mundo pratico.

Rocha (2003) realizou um estudo com o objetivo de discorrer sobre o tema
comunicacdo social e vacinacdo. As campanhas de imunizacdo vém passando, ao longo dos
anos, por um processo de aperfeicoamento, especialmente com o advento dos dias nacionais

de vacinagdo contra a poliomielite, realizados a partir de 1980. H& uma preocupagdo com o
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resultado do esforgo em convocar pais e responsaveis por criangas menores de cinco anos.
Vérias estratégias sdo utilizadas. Foi criada uma marca que simbolizava, inicialmente, o
compromisso com a erradicacdo da poliomielite e, posteriormente, com todas as vacinas
previstas para o primeiro ano de vida. Foi 0 marco da comunicagdo que buscava dar unidade a
esse processo sem perder as caracteristicas mais localizadas. O Zé Gotinha é, até hoje,
simbolo de vacina. Para além da polémica sobre se campanha educa ou deseduca, fica o saldo
positivo de uma experiéncia e a certeza de que é preciso buscar os motivos, continuar
pesquisando, identificando metodologias e técnicas de maior aproximagdo com a populacao
para que ela perceba a oferta de servicos e acBes de salde como direito de cidadania.

A populacéo brasileira continua a dar credibilidade aos chamamentos anuais para a
vacinacdo contra a poliomielite e para outras vacinas. Também se mobiliza para o
enfrentamento de outras situagdes, como o combate ao cdlera, ao vetor da dengue etc. A
rotina dos servicos de saude, seja para vacinagdo, seja para outras medidas (pre-natal,
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, tratamento da tuberculose ou
hanseniase), ainda deixa a desejar em termos de respostas da populacéo. E preciso buscar os
motivos, pesquisar metodologias e técnicas de maior aproximacéo com a populacéo, para que
ela sinta estas ofertas como direitos de cidadania.

O estudo realizado por Ferraz et al (2005) teve como objetivo discorrer sobre o tema
cuidar e o educar em enfermagem, elucidando que o processo dialégico entre o sujeito
cuidador e sujeito-cidaddo do cuidado deve ocorrer numa perspectiva problematizadora,
contextualizada e transversalizada entre os dois mundos conceituais que envolvem a relagédo
do ser humano. Mostra ainda, que para o profissional exercer o
cuidar e o educar, ele precisa usar um “passaporte” que o conduza a diferentes “escalas” de
saberes de forma criativa, estética, ética, politica e técnica. Na qual o educar potencializa a
capacidade do cuidar e a utilizacdo deste, o capacita para intervir de forma
construtiva/reflexiva, singular/plural, dindmica/flexivel, num determinado contexto historico
cultural de relacdes entre 0s sujeitos.

Busca-se uma educacdo em que o sujeito-cidaddo do cuidado e o cuidador possam
estar incluidos dentro de um determinado contexto situacional, no qual sua cultura e
conhecimentos sejam utilizados para alicercar uma pratica educativa, visando a reflexdo e a
conscientizacdo necessaria em que 0s mesmos possam cuidar/cuidando-se, promovendo desta
forma uma educacdo transformadora. Logo, isto vem ao encontro do pensamento de que 0S
saberes ndo podem ser simplesmente transferidos, mas instigados aos educandos, neste caso,

0S sujeitos-cidaddos do cuidado, a serem sujeitos reais na ‘constru¢do e¢ da reconstrugdo’
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juntamente com o educador, este aqui entendido como sujeito cuidador, estando ambos
inseridos no processo de cuidar e educar em saude.

Abrah&o e Freitas (2009) realizaram um estudo com o objetivo de trazer ao debate as
estratégias usadas na construgcdo e manutencdo de um grupo educativo na atencdo bésica. O
incentivo a formagdo de grupos de educacdo em salde, no interior dos programas do
Ministério da Salde, vem ganhando destaque nos ultimos anos como um dos elementos
capazes de mobilizar a populacdo para a reducdo dos riscos relacionados as doencas,
principalmente na atencdo basica. As atividades de grupo tém por objetivo buscar adesdo ao
tratamento proposto pelos diferentes programas, e na prevencdo de risco e no controle de
doencas. As acdes pretendidas para 0s grupos, na maioria das vezes, circulam pelo campo da
educacdo em salde, com uma forte base na informacdo e esclarecimento da doenca ou o
agravo foco do programa. Foi identificado que a combinagdo das tecnologias do cuidar é
empregada para aléem do cunho educativo, buscando a ampliagdo da mobilizacdo de
subjetividades e de potencialidades no viver. A enfermagem, como profissdo do campo da
saude, tem o trabalho com grupos como uma acdo usual. O enfermeiro, em seu processo de
trabalho, desenvolve agdes em grupo, iniciando com as atividades educativas no interior da
equipe de enfermagem, ampliando para a familia do usuario etc. Atividades em que o grupo é
encarado como estratégia pedagogica e de troca de saberes.

Operando a combinacdo do uso das tecnologias do cuidar para além do cunho
educativo, 0 espago torna-se propicio para novos agenciamentos no agirem salde que
ultrapassam a linha estruturada na doenca e avancam na constru¢do de outras linhas do
cuidado. Entretanto, a renovacdo do que é proposto passa a ser trabalhada sob uma dinamica
acentuada de alteridade, mas € importante deixar claro que esta opcéo de trabalho ndo é
suficiente para impedir a criagdo de linhas pouco flexiveis que tém origem na propria
condicdo social que por vezes constitui territorio de dificil circulacdo. Nestes casos €
necessaria a construcdo coletiva de novos agenciamentos que provém na grande maioria dos
casos da experiéncia partilhada no grupo. Este modo de acdo grupal incentiva a reivindicacao
social e a luta por melhores condi¢cdes de vida e de saude. Elementos sempre presentes na
dinamica daquela grupalidade. Enfim, o grupo educativo concorre para o0 debate de outras
formas de lidar e conviver com a doenca, um espaco de construcdo coletiva e singular de
cuidar na vida.

De acordo com o estudo dos artigos e com os resultados encontrados, citados no
quadro 5 verifica-se que para uma educagdo popular efetiva na area da satde é imprescindivel

ser inovador nas acgdes educativas colocadas em pratica no dia a dia. Os artigos se
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assemelham no sentido em que ou j& se trabalha a educacdo popular de forma criativa e
transformadora ou pretende-se trabalhar para o desenvolvimento dessa educacgdo popular.

Mallet, Dall’Agnol e Souza (2010) apontaram a necessidade de ampliar as discussdes
sobre a saude dos viajantes para uma revisdo das estratégias de organizacdo desse cuidado e
encaminhamentos para a construcdo de uma politica especifica. Neste aspecto os demais
autores estudados contribuem e muito no sentido de que para o alcance de uma prética
transformadora € necessario um compartilhamento de agdes coletivas com o saber popular no
espaco educativo em salde. A cultura e conhecimentos do individuo devem ser utilizados
para alicercar uma préatica educativa, visando a reflexdo e a conscientizacdo necessarias para
uma educacéo transformadora.

Quadro 6
Caracterizacao da literatura quanto a educacédo permanente em relagdo a imunizacao

Literatura Resultados

- Abordou-se as mudancgas organizacionais e,
(GUIMARAES,  Eliane  Marina  Palhares; | congeqijentemente, na educagéo, decorrentes da
gﬂrﬁﬁgg'géoﬁﬂgﬂza(zg'f&é'sen’ RABELO, Flavia incorporagdo  tecnolégica.  Destacou-se  a
necessidade de adocdo de novos modelos
pedagdgicos no intuito de (re) construir o
conhecimento. Discutiu-se a educacdo em
enfermagem fazendo uma descricdo da situacao
atual e apontando algumas perspectivas para a
capacitacdo profissional em servico, entendida
como uma decisdo politica e institucional, na
busca de novos modos de ensinar, aprender,
assistir e cuidar. E feita uma consideracao sobre
educagdo permanente
em salde e na enfermagem, pontuando alguns
novos desafios. A reflexdo permite reafirmar a
necessidade de atualizacdo dos profissionais no
que diz respeito a utilizacdo de tecnologias que
possam responder a demanda social de acesso e
alcance das oportunidades de capacitacao
desenvolvidas nos locais de trabalho.

Oitenta e nove alunos (65,4%) referiram estar
(CHEHUEN NETO, José Anténio et al (2010). com o cartdo vacinal atualizado. Noventa e sete
alunos (71,3%) receberam o0 esquema da
hepatite B, e 99 (72,8%) o do tétano. Oitenta e
seis 86 alunos (63,2%) declararam ter recebido
orientacdo sobre imunizacdo durante o curso.
Setenta e trés alunos (53,7%) ja foram expostos
a material potencialmente contaminado em suas
atividades académicas, e 97 deles(71,3%) usam
equipamentos de protecdo individual (EPI)
nestas. ldentificamos falhas na imunizagao
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(hepatite B e tétano), expondo os discentes a
riscos desnecessarios. A orientacdo relativa a
imunizagdo se mostrou insuficiente. A
significativa taxa de exposicdo a risco biolégico
e o insatisfatorio uso de EPIs verificados
demandam maior atengdo, a fim de prevenir
acidentes.

O estudo realizado por Guimardes, Martin e Rabelo (2010), teve como objetivo
apresentar algumas perspectivas e tendéncias da educacdo em saude e na enfermagem, com
énfase em educacdo permanente. Analisou-se a importancia dos avangos tecnolégicos e sua
incorporagdo no processo de ensinar e de aprender. Foi abordado inicialmente as mudangas
organizacionais e, conseqlientemente, na educacgdo, decorrentes da incorporacdo tecnologica.
Destacou-se a necessidade de adocdo de novos modelos pedagdgicos no intuito de
(re)construir o conhecimento. Discutiu-se a educagdo em enfermagem fazendo uma descricéo
da situacdo atual e apontou-se algumas perspectivas para a capacitacdo profissional em
servico, entendida como uma decisdo politica e institucional, na busca de novos modos de
ensinar, aprender, assistir e cuidar. Foi feita uma consideracdo sobre educacdo permanente em
saude e na enfermagem, pontuando alguns novos desafios. A reflexdo permitiu reafirmar a
necessidade de atualizacdo dos profissionais no que diz respeito a utilizacdo de tecnologias
que possam responder a demanda social de acesso e alcance das oportunidades de capacitacao
desenvolvidas nos locais de trabalho.

Implementar os processos de educacdo permanente em salde implica em trabalhar
com uma estratégia que inclua o desenvolvimento de processos de mudanca, em especial, na
pratica do servico de salde e na instituicdo como um todo. Por conseguinte, a estratégia de
educacdo permanente em saude permite alcancar o desenvolvimento simultaneo dos recursos
humanos e do servico, quer dizer, do trabalhador e do trabalho, uma vez que a melhoria das
competéncias organizacionais e prestacdes de servicos dos profissionais permitem melhorar a
qualidade da atencdo, garantindo, portanto, a maior satisfacdo dos usuarios do servico de
salde. Assim, mais que as legitimas aspiracdes individuais, educacdo permanente em salde €
destinada basicamente a satisfazer as necessidades dos processos de trabalho, de prestacéo, de
organizacdo e de producdo de servicos que sao a razdo de ser dos estabelecimentos de saude.
Para a concretizacdo dos processos de educacdo permanente sdo requeridos meétodos e
técnicas que avangam no sentido da adocdo de uma atitude facilitadora por parte do tutor e na

co-responsabilidade do aluno na producdo do conhecimento, facilitadas pelo uso de
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tecnologias como mediadoras do processo de educacdo, tal qual, empregadas nas experiéncias
de educacéo a distancia.

O estudo realizado por Chehuen Neto et al (2010), teve como objetivo avaliar a
situacdo vacinal dos discentes da Faculdade de Medicina UFJF-MG e permitiu constatar que
65,4% dos alunos referiram estar com o cartdo vacinal atualizado, 71,3% receberam o
esquema da hepatite B, e 72,8% o0 do tétano; 63,2% dos alunos declararam ter recebido
orientacdo sobre imunizacdo durante o curso, 53,7% ja foram expostos a material
potencialmente contaminado em suas atividades académicas, e 71,3% usam equipamentos de
protecdo individual (EPI) nestas. Foi identificado falhas na imunizacgdo (hepatite B e tétano),
expondo os discentes a riscos desnecessarios. A orientagdo relativa a imunizagdo se mostrou
insuficiente.

A significativa taxa de exposicdo a risco biologico e o insatisfatério uso de EPI
verificados demandam maior atencdo, a fim de prevenir acidentes. Os profissionais da area
de salde estdo expostos a varios tipos de riscos ocupacionais, sendo o de maior impacto o
risco biologico, devido o contato direto com material organico potencialmente contaminado.
Neste sentido, a manutencdo da situacao vacinal atualizada € uma das ferramentas que devem
ser empregadas neste contexto, além da adocdo de medidas universais de biosseguranca,
sendo a educacdo fundamental neste processo. As instituicdes de ensino superior deveriam
preparar 0 aluno de forma sistematizada e mais eficaz quanto a medidas de promocdo da
salde e prevencao de agravos, viabilizando o contato do estudantes com matérias pertinentes
ao tema, além de fomentar politicas para implantacdo de programas sistematicos de
imunizacdo para seus estudantes.

De acordo com o estudo dos artigos e com os resultados encontrados, citados no
quadro 6 percebe-se que a educacdo permanente € um desafio na area da salde e precisa ser
trabalhada continuamente. O processo de educacdo permanente precisa estar alinhado ao
desenvolvimento de mudancas, de modo que as pessoas envolvidas, tanto profissionais,
guanto usudarios tenham essa consciéncia e estejam abertos a novidades e transformacdes, em
prol de uma assisténcia mais qualificada.

Através dos estudos de Guimaraes, Martin e Rabelo (2010) e Chehuen Neto et al
(2010), percebe-se que a educacdo permanente € uma tendéncia da educacdo em salde rumo
ao desenvolvimento e aprimoramento da mesma. Portanto quanto mais cedo um profissional
da area da salde tiver essa consciéncia e trabalhar em prol, melhor tendera a ser o seu
desempenho profissional, ndo tendo que ser obrigado a assimilar as mudangas sem um

entendimento prévio.
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6 CONCLUSAO

Considera-se que o0s objetivos foram cumpridos em relacdo a caracterizagdo da
producdo cientifica no periodo de 2001 a 2011 sobre as a¢Bes de educacdo em salde na
pratica da enfermagem em relagdo a imunizacéo.

A presente revisdo integrativa demonstrou que as acGes de educacdo em salde na
pratica da enfermagem em relacdo a imunizacdo precisam de um investimento por parte do
Ministério da Salde e do Estado, uma vez que, através dos estudos dos artigos foram
constatadas falhas referentes a imunizacdo diretamente relacionadas ao papel desempenhado
pela equipe de enfermagem nas Unidades Béasicas de Saude, nas salas de vacinagao.

Neste sentido, o enfermeiro tem um papel relevante, ja que ele é responsavel pela
capacitacdo da equipe de enfermagem e precisa conscientizar a equipe a desenvolver préaticas
educativas na execugdo de suas tarefas, visando um atendimento qualificado a populagéo.

O estudo demonstrou a necessidade do desenvolvimento de campanhas educacionais
mais eficazes, revisdo da politica de imunizacdo relacionada ao desenvolvimento de
programas de educacdo em saude, com foco na sensibilizacdo do publico alvo, trazendo o
mesmo a participar ativamente do processo. E em relacdo a equipe, necessita de investimento
focado principalmente no enfermeiro, conscientizando-o a incentivar e capacitar sua equipe
para a educacdo em salde em suas atividades diarias.

Percebe-se, portanto, que quando ocorrem falhas na educacdo em salde na prética da
enfermagem em relacdo a imunizagdo dentro de uma sala de vacinacdo, o resultado negativo é
apurado de diversas maneiras, sendo comprovado através dos artigos estudados. Assim sendo,
0 passo inicial, conforme abordado anteriormente refere-se a mudancas urgentes e necessarias
na atencdo primaria a saude, junto a equipe de enfermagem, com o desenvolvimento de uma
educacdo permanente com estes profissionais, de modo a alcancar uma educacdo popular com

reflexos positivos relacionados a imunizacao.
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