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UMA INTERVENCAO EDUCATIVA

APRESENTACAO

O trindbmio aluno, professor e comunidade é uma ferramenta intima e
extremamente interligada ao ensino e educacdo. Uma oportunidade unica ao
docente que ensina, ao estudante que aprende e a comunidade que recebe
esse conhecimento e troca muatua de beneficios.

A observacdo de uma necessidade e consequentemente intervencéo
educativa em uma determinada comunidade é de suma importancia. E foi
exatamente o que se encontrou no tema de imunizacéo, especialmente em
grupos de gestantes e criancas.

Os assuntos abordados permitiram ao mesmo trindmio supracitado um
almejado aprendizado com a transformacdo do constructo em linhas de
raciocinio, capacidade de comunicacéo e de repassar 0 conhecimento.

Tal atuacdo é fundamental ao se entender e agir em situacdo-problema
encontrada na comunidade, faz parte de uma medida satisfatoria que gera
“bons frutos”.

Prof. MSc.Tanise Nazaré Maia Costa
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No Brasil, o Programa Nacional de imunizacdo (PNI) teve como inicio o0 ano de
1973, precedendo a criacdo do sistema unico de satde (SUS) no ano de 1988 (PINTO,
2014). Desde entdo a politica nacional de imunizacdo vem garantindo o0 acesso a
populacdo de maneira gratuita. O historico de campanhas de vacinacdo precede a criacdo
do PNI, tendo como marco inicial as reformas sanitarias viabilizadas por Oswaldo Cruz,
no intuito de reduzir a progressdo da variola na cidade do Rio de Janeiro, a¢bes que
caracterizaram um dos episddios mais relevantes no historico da saide publica a nivel
mundial (BRASIL, 2019).

Em 1975, a Lei numero 6.259/75 foi decretada, estabelecendo o Sistema Nacional
de Vigilancia Epidemioldgica (SNVE) e o PNI (MORAES JC, 2008), que em seu
planejamento inicial tinha como meta dar alicerce, em ambito nacional, as acgdes
referentes a vacinacdo no brasil, que outrora eram executadas de uma maneira
heterogénea, dispersa e sem continuidade por meio de projetos isolados de contencéo de
enfermidades. (TEMPORAO JG, 2003).

Em 2021 o Pais celebra 48 anos do seu programa de imunizacdo, que desde sua
génese foi imprescindivel para a gestdo de doencas imunopreveniveis. Sendo
caracterizado por atuac@es significativas para a satde dos individuos que habitam em
territério nacional. Trabalho evidenciado por: A erradicacdo da variola, ainda a
diminuicdo da ocorréncia da difteria, tétano, coqueluche, casos de tuberculose em
menores de 15 anos, e em tempos mais contemporaneos, as meningites e pneumonias; da
mesma forma com a supressdo da poliomielite, febre amarela urbana, do virus da rubéola
(TEIXEIRA, 2013) e do sarampo pelo periodo de 2016 a 2017, tendo zero casos
registrados no Brasil (COSTA, 2020).

O Programa nacional de imunizagdo progrediu significativamente durante sua
existéncia, sendo as conquistas mais importantes, a adicdo de vacinas ofertadas a
populacdo e a expansdo do publico-alvo que é contemplado pelo PNI. Atualmente o
programa conta com dezenove tipos de vacinas para prevencao de mais de vinte doencas.
O Brasil, segundo os moldes de paises desenvolvidos, conta com um Calendario Nacional
de Vacinacdo (CNV) que abrange diversos individuos, como: Recém-nascidos, criangas,
adolescentes, adultos, idosos, gestantes, povos indigenas e quilombolas (SILVA
JUNIOR, 2013). Os fatos abordados anteriormente tornam perceptivel a evolucdo do
CNV que até 1977 contava com quatro vacinas na rede publica de vacinacdo
(DOMINGUES, 2013).
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Na atualidade, a subita disseminacdo de informaces incorretas do que diz respeito
a eficacia da vacina e seus possiveis efeitos, via midias sociais, se enquadra nos principais
estimuladores para a atual recusa de vacinagdo da populacéo brasileira (SATO, 2018).
Consequéncias como a reemergéncia de doencas erradicadas, o aumento do ndmero de
mortalidade e a baixa imunizacdo populacional se tornam graves problemas a serem
enfrentados, advindos da baixa cobertura vacinal (ROCHEL DE CAMARGO, 2020).

O enfraquecimento acerca da confiabilidade vacinal se origina em mudltiplas
causas, como na desarticulacio do Sistema Unico de Satde (SUS), no que tange o
incentivo e promocdo a salde, assim como nos aspectos socio-culturais brasileiros
(SATO, 2018). Entretanto, a vacinagdo se mantém persistentemente benéfica e eficaz,
tendo em vista seus nitidos triunfos na reducdo da mortalidade e promogéo da qualidade
do bem-estar social (FEIJO, 2006).
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No funcionamento da Unidade Basica de Saude (UBS), a vacinacdo € parte
essencial do servico oferecido a populacao, sendo muitas vezes uma porta de entrada para
maiores atendimentos que melhoram a qualidade de vida individual e coletiva como um

todo.

Tratando-se de atencdo basica em saude, a prevencdo deve ser considerada
prioridade, e em diversas situacdes a vacina é o principal, ou até mesmo o Gnico meio de
combater doencas e infec¢des, que caso ocorram, parte significativa da populagdo pode

colapsar o sistema de salde e originar enorme gasto de recursos humanos e financeiros.

No ano de 2019, o Brasil teve o registro de 18.203 novos casos de sarampo; em
sua maioria nos estados de S&o Paulo, Paran, Rio de Janeiro, Pernambuco, Santa
Catarina, Minas Gerais e Para (BRASIL, 2019). J4 em 2020, observou-se a regido norte
como epicentro dos casos incidentes, com cerca de 65% em relacdo ao total de casos do

pais até agosto do ano em questdo (BRASIL,2020).

Dessa forma, as a¢des de vacinacgao sdo coordenadas pelo Programa Nacional de
Imunizagdes (PNI) da Secretaria de Vigilancia em Salde do Ministério da Saude, com
objetivo de erradicar e controlar as doengas imunopreveniveis no territorio brasileiro, tais

como variola, hepatite, caxumba, sarampo, tuberculose, rubéola e entre outros.

Cumprindo o cronograma de vacinacdo do PNI, a maior parte do fluxo de usuérios
destinados a vacinacdo na UBS Tenoné chega a unidade com data marcada para receber
a dose necessaria, principalmente quando esses usuarios sao criangas e gestantes. Outra
parcela da populacdo é orientada quanto a vacinacdo por meio de busca ativa realizada
pelos Agentes Comunitarios de Saude (ACSs), durante o cadastramento das familias e o
acompanhamento da populagéo.

Ha ainda um contingente populacional que chega a unidade por livre demanda,
esses sdo principalmente adultos em idade produtiva que buscam a imunizagdo contra
tétano, hepatite B e HIN1.

Durante a experiéncia de acompanhamento na UBS do Tenoné Il, foi possivel
perceber a importancia de uma boa infraestrutura na sala de vacinagdo, com recursos
condizentes para administracdo, principalmente para o adequado armazenamento dos
imunizantes. Somado a isso, uma equipe de salde capacitada é essencial para a orientacao
aos usuarios e a administracdo das vacinas.

SUMARIO Tanise Nazaré Maia Costa (Organizadora)




A COBERTURA VACINAL NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE:

UMA INTERVENCAO EDUCATIVA 15

Na UBS do Tenoné Il foi observado um alinhamento da equipe de saide quanto
a orientacdo populacional, mas ainda ha recursos materiais insuficientes que obrigam
parte dos usuérios a buscar a vacinagdo em outras unidades préximas, como no bairro

Maguari.

REFERENCIAS
BRASIL, Semanas Epidemiologicas. Epidemioldgico 17. Boletim Epidemiologico, v. 50,
n. 17, 2019.

BRASIL, Semanas Epidemiologicas. Epidemioldgico 34. Boletim Epidemiologico, v. 51,
n. 34, 2020.
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Desde o inicio da graduacdo, nosso grupo de alunos frequenta a Unidade Bésica
de Saude do Tenoné, como prética do Mddulo de Interagdo em Saude na Comunidade
(MISC). Nestes dois anos de acompanhamento da populagéo adscrita nesta localidade,
ainda ndo havia sido realizada nenhuma atividade voltada para analise do calendario
vacinal infantil e de gestantes. Somado a isso, percebemos que o fluxo deste publico era
evidente naquela unidade. Esses fatores, inicialmente, suscitaram o interesse pelo tema.
A partir de entdo, reflexdes surgiram a respeito da equiparacédo entre oferta e demanda do
servico, bem como da dimensdo dos esclarecimentos e orientacbes que até entdo
pudessem estar sendo direcionadas aos pacientes a respeito da relevancia da manutencéo

do calendério vacinal atualizado e das possiveis reacdes adversas das vacinas.

Em relacdo a escolha do publico das gestantes, é importante frisar que a vacinagdo
materna representa um instrumento no ambito da saude materna e infantil, para as
variadas condigdes infecciosas. Com isso, ha o reconhecimento da capacidade da mae
transferir anticorpos através da placenta, promovendo protecdo aos recém-nascidos antes
que sejam vacinados. As estratégias de progresso da anuéncia a imunizacgéo pela gestante,
as quais visam captar altas taxas de cobertura vacinal, sdo fundamentais para o
entendimento da salde publica com a consequente diminui¢do da morbimortalidade de
gestantes e recém-nascidos. Portanto, este tema deve ser abordado nas consultas de pré-
natal e de rotina para que a maternidade esteja de acordo com a confiabilidade da
imunizacdo. (MARTINS et al, 2020)

Outrossim, o reconhecimento das mudangas no panorama das vacinagdes, em
ambito nacional. corroboraram para evidéncia da relevancia desta tematica. A principio,
é possivel destacar, por exemplo, os dados apresentados pela Sociedade Brasileira de
ImunizacBes (SBI) atraves do Sistema de Informagdo do Programa Nacional de
Imunizagdes (SIPNI), que sinaliza a redugéo dos percentuais de vacinagao de criangas de
1 ano e menores de 1 ano de idade no periodo de 2012 a 2016 (CRUZ, 2017). Além disso,
as informagdes com teor de ideais “Antivacina” que atualmente sdo mais facilmente
divulgadas através dos meios de comunicacéo e midias sociais, constituem um potencial
meio de persuasdo do corpo social, o que ndo somente corrobora para acarretar
inseguranca e incerteza da populagdo em relagcdo aos imunobiolégicos, mas também, pode
prejudicar a adesdo dos pacientes aos programas desenvolvidos (LEVI, 2018; MELLO,
C., GERVITZ, 2020).
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Mediante esse cenario, uma vez na condicdo de académicos, € primordial
contribuir na divulgagdo de um fluxo de informagGes devidamente qualificadas e com
comprovacao cientifica. Apesar dessa intervencdo poder ser feita através do uso de
ferramentas tecnoldgicas, o diadlogo direto com a populacdo, ou seja, a modalidade
presencial, favorece um contato mais direto com os usuarios, e por isso, foi adotada pelo
Nosso grupo.

Consequentemente, € possivel abordar, por fim, outra teméatica de grande
relevancia: a integridade da relacdo médico-paciente. Esta, por sua vez, proporciona
tempo e espaco para ocorra didlogo com usuarios, e facilita a compreenséo sobre as acoes
que possuem carater de promogdo de saude. O profissional torna-se também capaz de
reconhecer as demandas especificas daquela populacdo, para que o repasse de
conhecimento seja contextualizado, e as informac@es repassadas, de fato esclarecedoras.
Esse pressuposto precisa ser trabalhado desde o inicio da formacéo profissional, de modo
que ndo se desenvolvam apenas “Palestras” com um interlocutor e um ouvinte, onde este
recebe passivamente todas as informagcdes. E necessario fornecer subsidios para que os
individuos trabalhem seu senso critico e apliqguem em sua realidade. (ALVES; AERTS,
2011).

Através do didlogo com os usuarios, ficou evidente que estes compreendiam,
ainda que de forma sucinta, a relevancia da atualizagdo do calendério vacinal. No entanto,
houve duvidas pontuais a respeito dos possiveis efeitos adversos gerados pelos
imunobioldgicos, assim como da dinamica em situagdes especificas como o que fazer em
caso de atraso das doses.

Todos esses fatores, em conjunto, favoreceram para que a Unidade de Saude do
Tenoné se consolidasse como um cenario favoravel para o desenvolvimento da atividade

e abordagem da tematica.
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OBJETIVOS GERAIS

Avaliar se o calendario vacinal das gestantes, recém-nascidos e crian¢as em
idade pré-escolar tomando por base e espelho da populacdo adscrita e atendida na
Unidade de Saude da Familia 2 do Tenoné por meio de uma acao dindmica, visando a
atualizacao das vacinas perante o conhecimento das mées e pais sobre a importancia,

cuidados e os principais efeitos colaterais.
OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Demonstrar graficamente os nameros de gestantes, recém-nascidos e
criancas em idade pré-escolar vacinadas no bairro.

2. Questionar a populacao-alvo sobre a magnitude e cuidados que devem ser
tomados antes e depois da vacinagao.

3. Esclarecer duvidas e desmistificar ideias incertas a acerca da atividade
realizada em relacdo ao tema.

4. Incentivar a realizacdo e atualizacdo do calendario vacinal como

relevantes para prevencdo e conhecimento sobre esse direito social.

METODOLOGIA EMPREGADA
PROJETO ESPECIFICO

A atencdo primaria a salde (APS) € a porta de entrada dos servicos de saide no
Brasil. Por meio da Estratégia Salde da Familia (ESF), é possivel acompanhar a
populacdo em uma area delimitada e prestar assisténcia por meio de agdes voltadas para

a promocdo e prevencdo de salde.

A tematica sobre a cobertura vacinal foi idealizada para o projeto, apds
constatagdo de haver uma necessidade de comunicar a respeito do assunto a comunidade

em questdo e informar de forma mais ludica.

Com o intuito de intervir na comunidade e promover melhoria na salude de
gravidas e criancas assistidas pela unidade, a turma medicina no 5° semestre do Centro
Universitario do Estado do Para desenvolveu um questionario, que sera explicitado
adiante, utilizando a plataforma Google Forms para levantamento desses usuarios da
Unidade Basica de Saude do bairro Tenoné 11 acerca do tema.
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O instrumento consistiu-se por trés partes. A primeira etapa era com relacdo ao
Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) para descrigdo da pesquisa e orientar
0 participante, a segunda era destinada a crianca, registrando as respostas do responsavel
sobre as vacinas realizadas e se houveram reacGes adversas e a terceira etapa estava

destinada para gestantes.

Considerando-se os dados obtidos, o projeto de intervengdo consistiu em uma
dindmica com perguntas e respostas (mitos e verdades) para o publico-alvo com objetivo
de informar a comunidade sobre cuidados, prevencdes, possiveis sintomas e a
importancia da vacinagdo para as criancgas e para a popula¢do como um todo.

Tal dindmica foi bastante prazerosa contando com a participacdo dos pacientes
que ocupavam a sala de espera, que demonstraram interesse, sendo possivel sanar muitas

dividas e crendices.

O trabalho realizado tratou-se de um projeto de intervencdo. As atividades
desenvolvidas, dessa forma, néo tiveram fins lucrativos uma vez que constituem uma

estratégia que visa trazer beneficios para a comunidade.

Tal projeto de intervencdo desenvolvido ndo contou com nenhuma forma de
pagamento pelas atividades desenvolvidas, pois fez parte de uma estratégia de saude
desenvolvida pelos estudantes de medicina e relacionado ao Médulo de Interagdo em
Saude na Comunidade.
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Para quantificar a analise dos dados obtidos nas entrevistas foi utilizado um
formulério, disponibilizado em anexo, para a padronizacdo das categorias e serem

pesquisadas.

Precipuamente, foram entrevistados 55 moradores, sendo 47 criancas, com seus
respectivos responsaveis, e 8 gestantes. Em relacdo as criangas, as idades estdo entre 10
dias e 8 anos; e as gestantes, as idades gestacionais estdo compreendidas entre 31 e 39
semanas, das quais 100% apresentaram calendario vacinal atualizado (GRAFICO 1), ja

as criancas 21,3% possuem algum atraso vacinal (GRAFICO 2).

A CARTEIRA DE VACINAGCAO DA CRIANGCA ESTA

ATUALIZADA?
NAO
21%

SIM
79%

GRAFICO 1 - Porcentagem de criancas com o calendario vacinal atualizado.

= SIM = NAO
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A CARTEIRA DE VACINAGAO DA GESTANTE ESTA
ATUALIZADA?

NAO
0%

SIM
100%

= SIM = NAO

GRAFICO 2 - Porcentagem de gestantes com o calendario vacinal atualizado.

A respeito do motivo do atraso na carteira de vacinacgao, 5 entrevistados relataram
falta de vacina da unidade, 1 justificou o atraso pela ocorréncia da pandemia do
coronavirus e 2 ndo puderam comparecer no dia marcado anteriormente da vacinacéo.

Outro aspecto abordado foi a necessidade de realizar vacinagéo fora do bairro do
Tenone, e nesse quesito 46,8% das criangas precisaram ser levadas a outra Unidade de
Saude (GRAFICO 3), e entre as gestantes, essa taxa alcangou o valor de 50% (GRAFICO
4). Nesse sentindo, 47% do publico infantil entrevistado e 100% das gravidas que
precisaram sair do bairro, receberam vacina em outra unidade de saude na UBS do

Maguari.
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A CRIANCA PRECISOU RECEBER VACINA FORA DO
TENONE?

NAO
47%
SIM
53%

= SIM = NAO

GRAFICO 3 - Relagdo de criancas que por algum motivo necessitaram receber
vacina em outro bairro.

A GESTANTE PRECISOU RECEBER VACINA FORA DO
TENONE?

SIM
50%

SIM aNAO = =

GRAFICO 4 - Relagio de gestantes que por algum motivo necessitaram receber
vacina em outro bairro.

Somado a isso, foi questionado sobre o conhecimento da importancia da

vacinacdo. Em relacdo a vacinacdo dos bebés, 93,3% dos responsaveis afirmaram
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conhecer a necessidade (GRAFICO 6), entretanto 25,5% n&o soube dizer o que pode
acontecer caso a crianca ndo seja vacinada (GRAFICO 5). Ja entre as gestantes, 50% n&o
conhece a importancia da vacinagdo durante a gestacdo e ndo soube dizer o que pode

acontecer na falta da vacinacdo (GRAFICO 7).

SABE DIZER O QUE PODE ACONTECER SE A CRIANCA
NAO RECEBER A VACINA

NAO
26%

SIM
74%

SIM = NAO = =

GRAFICO 5 - Quantificacdo do conhecimento dos responsaveis acerca dos riscos
pela auséncia da vacinagdo em criangas.

CONHECE A IMPORTANCIA DA VACINACAO PARA A
CRIANCA?

NAO
7%

SIM
93%

= SIM = NAO

GRAFICO 6 - Porcentagem de responsaveis com informacdes sobre a importancia
da vacinacao.
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VOCE SABE QUAL A IMPORTANCIA DA VACINAGAO NA
GRAVIDEZ?

NAO
50%

SIM
50%

= SIM = NAO

GRAFICO 7 - Quantificagdo do conhecimento das gestantes acerca dos riscos pela
auséncia da vacinacao.

Outro aspecto abordado no questionario foi a ocorréncia de reacdo adversa pés-
vacina: entre as gestantes, nenhuma relatou qualquer reacdo, porém entre as criangas
63,8% apresentou efeitos (GRAFICO 8), sendo febre o mais comum, principalmente apos
a administracéo da pentavalente, atingindo um valor de 70% dos casos.

A CRIANGA JA APRESENTOU ALGUMA REAGAO ADVERSA?

NAO
35%

SIM
65%

= SIM = NAO

GRAFICO 8 - Porcentagem de criancas que manifestaram reacdo adversa.
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Acerca das informacGes sobre cuidados antes e apds a vacinacao, 23,9% dos
responsaveis relatou desconhecimento (GRAFICO 9), e 50% das gestantes afirma ter
recebido orientacdes na Unidade de Satide (GRAFICO 10).

O RESPONSAVEL RECEBEU ORIENTAGOES?

= SIM = NAO

GRAFICO 9 - Relacdo de responsaveis informados sobre os cuidados com a
vacinagao.

A GESTANTE RECEBEU ORIENTACAO SOBRE A
VACINAGCAO?

NAO
50%

= SIM = NAO

GRAFICO 10 - Relag&o de gestantes informadas sobre os cuidados com a vacinag&o.
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Nesse sentido, a intervencdo realizada foi de suma importancia para sanar o
desconhecimento evidenciado por essa populagdo. Também foi realizada uma dindmica
com os usudrios no dia da apresentacéo, apresentado a relacéo das vacinas fornecidas com
os sintomas das enfermidades protegidas e possiveis consequéncias, proporcionando
maior conhecimento e melhora da adeséo.
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Durante a intervencdo, foram registradas algumas fotografias (que fazem parte do
arquivo pessoal da equipe), demonstrando visualmente todo o processo de intera¢do aluno
x comunidade. Tratou-se do momento da atividade ludica de “mitos e verdades” a respeito
do tema vacinacdo. Tal ato foi com objetivo de ter uma reproducéo fiel mais proxima da
realidade do evento, ndo significando apenas retratar, mas sinalizando a ferramenta da
recordagédo do momento.
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Para o curso de Medicina, é necessaria uma matriz curricular com a Interacdo em
Salde na Comunidade que consiste na realizagdo de atividades referentes as préticas
médicas e de educacdo em salde nas Unidades Basicas de Salde (UBS) e suas respectivas
areas de abrangéncia. Estas atividades geralmente, sdo desenvolvidas desde o 1° semestre
ao 8° semestre do curso, permitindo assim, que ao longo de 4 anos, os discentes ndo
somente consolidem conhecimentos referentes a relacdo médico-paciente e atendimentos

ambulatoriais, mas que também criem vinculos com a comunidade.

Ao final de periodo, como parte do processo avaliativo, € necessario que os alunos
desenvolvam um Projeto de Intervencdo em Saude na Comunidade, desenvolvido a partir
de determinada situacdo-problema analisada na area de realizacdo das atividades. Trata-
se de um documento, que justifica a acdo desenvolvida, e descreve o método de

intervencdo, os respectivos resultados e a relevancia ou beneficios para a populacéo.

Pelo pressuposto desse papel de intervencao, verificou-se que a abrangéncia da
cobertura vacinal ficou comprometida no Estado do Pard. Essa observacdo deu-se
especialmente pela anélise de 3 pontos especificos : A principio, pelos novos surtos de
doencas que até entdo encontravam-se erradicadas, como o0 Sarampo;
Concomitantemente, a vigéncia das "Fake News" que ao disseminarem informacdes
inveridicas nas redes e midias sociais favorecem o movimento "Antivacina"; e por fim, a
visivel contribuicdo da Pandemia do Novo Corona Virus (SARS-Cov2) na reducédo do
fluxo de usuarios na rotina das UBS para procedimentos de pequena complexidade como

a atualizacdo do calendario vacinal infantil e de gestantes.

Devido a isso, sentiu-se a necessidade de reconhecer o grau de instrucdo da
populacdo-alvo sobre os cuidados pré e pds vacinagdo, e concomitantemente

desmistificar concepgdes errdneas a respeito do tema e esclarecer possiveis duvidas.

No dia 02 de dezembro de 2020, na sala de espera da UBS do Tenoné, foi realizado
uma dinamica de interagcdo com a comunidade. Os discentes se apresentaram e solicitaram
0 aval dos presentes para participarem da dindmica. Em seguida, foi explicado de forma
sucinta o tema a respeito e como seria realizada a atividade - Mitos e Verdades Sobre a
Vacinagdo de Gestantes e Criancas. Foram também distribuidas placas que continham
escritas as palavras "SIM" e "NAO" para gestantes presentes e para 0s pais ou
responsaveis das criangas que, naquele dia, aguardavam para se vacinar.
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Dessa forma, cada um dos alunos do grupo, um por vez, enunciou determinada
suposicao a respeito do tema, sinalizavam aos pacientes para que levantassem a placa
referente a resposta que acreditavam ser pertinente, e ao final desse processo, explicavam
se a colocacdo feita era verdadeira ou falsa, sempre em linguagem clara e acessivel e
relacionando com situac@es do dia a dia para melhor compreensdo dos participantes.

A experiéncia mostrou-se enriquecedora tanto para os espectadores quanto para
os locutores, pois a principio, foi possivel desmistificar ideias errébneas que eles possuiam,
que se permanentes, poderiam impactar negativamente no processo de adesdo desses
pacientes ao calendario vacinal, uma vez que poderiam fazer com que adiassem a data

das vacinas que deveriam ser feitas, por exemplo.

Além disso, pela perspectiva dos discentes, também foi possivel que através do
estudo prévio amplidssemos nossos conhecimentos, sedimentando informacdes
aprendidas naquele semestre, bem como criou-se um ambiente propicio para trabalhar a
capacidade de comunicacao e repasse de informacdo ao publico leigo, elemento de grande

relevancia na pratica médica.
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Com o resultado do questionario, foi possivel observar que Fake News,
movimentos antivacina ou crencgas culturais tiveram pouca influéncia na comunidade em
questdo; o principal entrave a fim de manter o calendério vacinal atualizado foi a
necessidade de se deslocar para outros bairros, duvidas sobre sua importancia da
imunizacdo em gestantes ou ainda o ndo recebimento de orientacBes adequadas sobre.

Dessa forma, a intervencdo foi de suma importancia para reforcar o conhecimento
da comunidade adstrita pela UBS Tenoné 11, além de conversar e sanar duvidas por meio
de dinamicas ludicas com abordagem mais direcionada para o publico-alvo, permitindo

nivel de entendimento adequado sobre a imunizacdo.

Nesse sentido, agdes como essa sao imprescindiveis para permitir novos projetos
que complementam e reforcam estratégias ja existentes do Ministério da Satude, buscando
efetivar cada vez mais vacinacgdes, sensibilizacdo e, também, parcerias da sociedade

cientifica, com professores e académicos de medicina.
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APENDICE

FORMULARIO - VACINACAO
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Todas as informacGes a seguir referem-se a pesquisa a ser realizada, que visa
avaliar o grau de conhecimento da populacao acerca da vacinagdo. O presente estudo
serd significativo na busca, averiguacao e reforco do conhecimento sobre tal tematica

pelos alunos da area da satde bem como por profissionais ligados a area.

A pesquisa se baseia em um questionario com determinadas perguntas sobre o
tema. Os autores deixam claro que as informagdes coletadas serdo utilizadas somente
para a atual pesquisa e que ndo havera conclus@es precipitadas em relacao a elas. Nao

havera divulgacdo de nenhum dado que possa identificar o participante.

Ademais, os protocolos serdo arquivados em local seguro e de acesso exclusivo
dos pesquisadores e destruidos apds terminada a pesquisa. Nao havera coleta de material
bioldgico. Assume-se que nesta pesquisa ha possibilidade de um eventual extravio ou
perda dos dados coletados pelos pesquisadores e, consequentemente, exposi¢cao de
informaces dos participantes.

Além disso, é previsivel haver certo constrangimento dos pesquisados por
compartilhar informagdes pessoais e quebrar sua confidencialidade. Em virtude disso,
a fim de garantir o sigilo, assegura-se que tais dados serdo manipulados com zelo, de
acordo com aspectos éticos, assim como armazenados em computador protegido por

senha de uso exclusivo dos pesquisadores.

Sendo assim, admitem-se riscos para 0s pesquisadores e para a comunidade
cientifica, com a divulgacdo de dados que ndo condizem com a realidade. Em vista
disso, certifica-se de que tal risco podera ser minimizado sustentando-se o cuidado no
momento da coleta de informagdes, durante a analise dos dados e na reavaliagdo dos

resultados para diminuir as chances de transmissdo de informag&o equivocada.

No que tange aos beneficios do estudo, o conhecimento procedente deste podera
beneficiar a comunidade cientifica, sobretudo em estratégias relativas ao ensino e
cuidado em saude. Além disso, o produto desta podera servir de embasamento teérico
para futuros trabalhos, os quais poderdo obter mais resultados na area e, assim, gerar

repercussdes relevantes para a comunidade cientifica.
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DECLARACAO DO PARTICIPANTE DA PESQUISA

Declaro que compreendi as informagdes sobre o estudo em questédo e concordo

voluntariamente em participar.

1. lIdade
2. Sexo
Vacinacao Infantil

1 Quantas vacinas o bebé ja tomou?
BCG

Hepatite B

Penta 1

VIP 1

Rotavirus
Pneumocdcica 10 1°
Penta 2

VIP 2

Rotavirus 2
Pneumocdcica 2
Meningocdcica 2
Penta 3

VIP 3

Febre amarela 1
Triplice 1
Pneumocacica reforgo
Meningocdcica reforgo
VOP

Hepatite A

DTP 1

Tetra viral

A caderneta esta atualizada?

Se estiver desatualizada, qual o motivo?

Precisou fazer vacinacao fora do Tenoné?

Se sim, onde?

Vocé sabe quais sdo os cuidados pds vacina?

Vocé recebeu orientacao sobre os cuidados antes e depois da vacinagédo?
O bebé teve alguma reacdo pos vacina?

Se sim, qual vacina?

10 Vocé sabe qual a importancia de vacinar o bebé?

11 Vocé sabe 0 que pode acontecer se 0 bebé ndo tomar a vacina?

© 00 N O O A WO DN

Vacinacao na gestante
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1 Idade gestacional
2 O calendério vacinal esta atualizado?
3 Quais vacinas vocé ja tomou?

© 00 N O o1 b~

Hepatite B 1
Hepatite B 2
Hepatite B 3
Hepatite B reforco
Influenza

DTp1

DTp 2

DTpa reforgo
Febre amarela

Se esté desatualizada, por qual motivo?

Precisou fazer vacinacao fora do bairro Tenoné?

Se sim, onde fez vacinagao?

Vocé teve reacdo pds vacina?

Se sim, qual vacina teve reacéo?

Vocé recebeu orientacdo sobre cuidados antes e depois da vacinagéo?

10 Vocé sabe a importancia da vacinagéo na gravidez?
11 Vocé sabe 0 que pode acontecer se ndo tomar vacina?
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