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CONHECIMENTO DE MAES SOBRE O CALENDARIO DE VACINACAO E
FATORES QUE LEVAM AO ATRASO VACINAL INFANTIL*

Deyse Rodrigues de Souza Andrade!, Elisiane Lorenzini?, Eveline Franco da Silva?

RESUMO: Esta pesquisa teve como objetivo identificar o conhecimento de maes de criangas com cartdo de vacina em
atraso sobre o calendario basico de vacinagao e possiveis fatores que levam ao ndo cumprimento deste. Trata-se de um estudo
descritivo, com abordagem qualitativa realizado em uma unidade de satde que contempla a Estratégia Satide da Familia do
Sul do Brasil. Participaram 16 maes de criangas com o calendario vacinal em atraso e a coleta de dados ocorreu por meio de
entrevista individual semiestruturada. A partir da analise de contetido tematica, duas categorias emergiram: conhecimento
de mdes sobre vacinagdo e o que leva mdes a ndo cumprir o calendario de vacinagao infantil. Conclui-se que informagdes e
comunicagdo claras entre maes e profissionais sao fundamentais para promover o cumprimento do calendario vacinal na infancia.
DESCRITORES: Satde da crianga; Esquemas de imunizagao; Conhecimento; Enfermagem; Atengdo Primaria a Satde.

CONOCIMIENTO DE MADRES SOBRE EL CALENDARIO DE VACUNACION Y
FACTORES QUE RESULTAN EN RETRASO VACUNAL INFANTIL

RESUMEN: Esta investigacion tuvo como objetivo identificar el conocimiento de madres de nifios con cartilla de vacuna
en retraso sobre el calendario basico de vacunacion y posibles factores que llevan al no cumplimiento de este. Es un estudio
descriptivo, con abordaje cualitativo realizado en una unidad de salud que contempla la Estrategia Salud de la Familia en Sur de
Brasil. Participaron 16 madres de nifios con el calendario vacunal en retraso y los datos fueron obtenidos por medio de entrevista
individual semiestructurada. Del andlisis de contenido tematico, resultaron dos categorias: conocimiento de madres acerca de
vacunaciony lo que lleva madres a no cumplir el calendario de vacunacion infantil. Se concluye que informaciones y comunicacion
claras entre madres y profesionales son fundamentales para promover el cumplimiento del calendario vacunal en la infancia.
DESCRITORES: Salud del nifio; Esquemas de imunizacién; Conocimiento; Enfermeria; Atencién Primaria a la Salud.

MOTHERS’ KNOWLEDGE REGARDING THE VACCINATION PROGRAM AND
FACTORS WHICH LEAD TO DELAYS IN INFANT VACCINATION*

ABSTRACT: This research aimed to identify the knowledge of mothers of children whose vaccination card was not up-to-
date, regarding the basic vaccination program and possible factors which lead to this non-compliance. It is a descriptive study
with a qualitative approach, undertaken in a health center which covers the Family Health Strategy for the South of Brazil. 16
mothers participated, whose children had fallen behind in the vaccination program. Data collection occurred through individual
semi-structured interviews. Based on thematic content analysis, two categories emerged: Mothers’ knowledge regarding
vaccination and What leads mothers not to comply with the child vaccination program. It is concluded that clear information and
communication between mothers and professionals are fundamental for promoting compliance with the child vaccination program.
DESCRIPTORS: Child health; Immunization programs; Knowledge; Nursing; Primary Health Care.

*Elaborado a partir da monografia: Conhecimento ¢ fatores que levam maes a ndo cumprirem o calendario de vacinagdo infantil,
apresentada a Faculdade Nossa Senhora de Fatima em 2012.
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INTRODUCAO

A vacinacao ¢ um meio protetor de grande impor-
tancia para a populagdo®” considerando-se que certifica
protecdo contra enfermidades. Na atualidade, com
resultado da eficacia na prevengao, foram erradicadas
no Brasil a poliomielite e a variola, evidenciando o su-
cesso da vacinacdo e da educacdo em saude®?. Diante
das altas despesas com internagdes e atendimentos
em hospitais para terapia e restauragdo da saude e da
aflicdo e dor a que esta propenso o individuo enfermo,
a vacinagdo ¢ recompensadora para os usuarios do
sistema de satude e seus administradores®”.

Em 1973, o Ministério da Satide do Brasil langou o
Programa Nacional de Imunizagdes, que, em dias atu-
ais, alcanga respostas significativas na monitoracao de
enfermidades imunopreveniveis e, em carater preven-
tivo, visa a ofertar vacinas com qualidade a populagao.
Nos ultimos anos, o governo brasileiro tem oferecido
acgoes exclusivas, como o Dia Nacional de Campanha
de Vacinag@o e as praticas de vacinacdo nas Unidades
Basicas de Saude (UBS). Ao encontro dessas propostas,
com propoésito de aumentar as agdes de vacinacio,
a Organizagdo Mundial de Saude criou o Programa
Ampliado de Imunizagdo, cujo objetivo € imunizar
0 maior nimero possivel de pessoas, principalmente
criangas e idosos mais suscetiveis a doengas®?,

Nessa perspectiva, o Sistema Unico de Saude
(SUS) tem aperfeicoado o acesso na Aten¢ao Primaria
a Saude, contribuindo para o Brasil atingir o quarto
objetivo da primeira Meta de Desenvolvimento do Mi-
1énio, que é a reduc@o da mortalidade infantil'?. Neste
contexto, o cumprimento do calendario de vacinagéo
infantil € essencial frete as inimeras enfermidades
imunopreveniveis e contagiosas, constitui-se em um
dos elementos causadores da diminuigao do coeficiente
de mortalidade infantil®>®, A vacinacdo infantil tem
alcangado sucesso em varias nag¢des por intermédio
de grandes coberturas vacinais e importantes pro-
gressos na fiscalizacdo e aniquilagao de doengas?. As
criangas, assim como os idosos, sdo mais propensas a
enfermidades; por esse motivo, a falta de cuidado com
o cumprimento do calendario de vacinacdo da crianca
pode trazer prejuizos que podem se transformar em
grandes problemas de saude publica®.

Devido a insuficientes medidas de saneamento ba-
sico, existe agravo na prevencao de enfermidades, pois
apenas medidas profilaticas, como a propria vacinagao,
poderiam promover uma possibilidade de atenuacdo
de episddios da doenga®. Contudo, vacinar envolve
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uma relagdo entre a populacdo e os trabalhadores de
saude, transcendendo o ato de uma administra¢ao me-
dicamentosa®. Uma vez que a equipe de enfermagem
tem maior contato com o usuario, é de fundamental
importéancia ressaltar que esta equipe tem poder de
intervengao no que diz respeito a educagdo em saude
ao orientar maes e/ou cuidadores para a importancia
da vacinagdo infantil®.

Como vacinador, o profissional de enfermagem tem
a oportunidade de agir como educador no momento da
vacinagao, transmitindo informag¢des fundamentais re-
ferentes a prevengao de doengas, contribuindo para que
as familias percebam o valor da imunizagao, definido
como método capaz de evitar enfermidades!?. Além
disso, para que os responsaveis pelas criangas tenham
conhecimento sobre a importancia da imunizagao, ¢
necessario que o profissional de enfermagem atuante
na sala de vacinagdo esteja atualizado, pois os conhe-
cimentos na area de satide aprimoram-se a cada dia'®.
Entretanto, estudo realizado no interior do Estado de
Sdo Paulo, Brasil, sobre a situa¢do vacinal infantil,
revelou que existem deficiéncias de conhecimento e de
comunicacdo entre os servigos de saude e os usuarios'?,

A motivagado para realizar este estudo advém da
atuacdo das autoras na Atencdo Primaria a Satde
e cujas experiéncias permitiram a proximidade a
tematica e o envolvimento no cuidado as criancas.
Considerando-se que existem ag¢des que auxiliam no
cumprimento do calendario vacinal, a exemplo das
campanhas de vacinagdo e da busca ativa realizada
pelos Agentes Comunitarios de Saude (ACS), neste
contexto emergiram as seguintes questdes de pesqui-
sa: Que conhecimento sobre a imunizagdo infantil os
responsaveis pelas criangas possuem e quais fatores in-
terferem na adesao ao programa de vacinacao infantil?

Portanto, este estudo teve como objetivo identificar
o conhecimento de mées de criang¢as com cartdo de va-
cina em atraso sobre o calendario basico de vacinagdo
da crianga e conhecer os possiveis fatores que levam ao
nao cumprimento do calendario de vacinacao infantil.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo de abordagem
qualitativa realizado em uma UBS que contempla a
Estratégia Satude da Familia (ESF) de um municipio
do sul do Brasil. Participaram da pesquisa 16 maes
de criangas com atraso no calendario vacinal. Para
selecdo das participantes utilizaram-se os critérios de
inclusdo: fazer parte da populagdo adscrita da UBS e
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ser mae de crian¢a menor de 10 anos com calendario de
imunizagdo em atraso. Os critérios de exclusdo foram:
maes de criangas imunodeprimidas ¢ maes com idade
inferior a 18 anos. Para determinagdo do ntimero de
participantes utilizou-se o critério de saturacdo dos
dados; ou seja, quando as informagdes tornaram-se
repetitivas encerrou-se a coleta das informagdes’?.

A coleta de dados ocorreu durante o més de se-
tembro de 2012, periodo apds a Campanha Nacional
de Imunizagao Infantil, no qual os ACS estavam rea-
lizando busca ativa. Utilizou-se a técnica de entrevista
semiestruturada, um dos principais meios de investi-
gacdo para a coleta de dados que tem enfoque qualita-
tivo!®, As entrevistas foram realizadas nas instala¢des
da UBS, em horarios previamente agendados, sendo
preservada a privacidade, evitando-se interrupgoes.
Antes de iniciar as entrevistas a pesquisadora princi-
pal verificou a carteira de vacinagao infantil, a fim de
certificar-se das vacinas que estavam em atraso. Para
melhor aproveitamento das informagoes, as entrevistas
foram gravadas e transcritas para posterior analise.

O tratamento dos dados ocorreu por meio da téc-
nica de analise de conteudo tematica, obedecendo as
etapas: pré-analise, exploragdo do material, e tratamen-
to, inferéncia e interpretagéo dos resultados obtidos®.
Da analise, emergiram as categorias: conhecimento de
mdes sobre vacinagdo € o que leva mdes a ndo cum-
prirem o calendario de vacinagdo infantil.

A presente pesquisa contemplou a Resolucdo
196/96, foi aprovada pela Secretaria de Saude do re-
ferido municipio e obteve aprovagdo pelo Comité de
Etica da instituigdo de origem do estudo com CAAE:
02779212.4.0000.5523 e parecer de aprovagdo nimero
96.966. Todas as participantes leram e assinaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Para
garantir o anonimato, as participantes foram iden-
tificadas pela letra E (entrevistada) seguida de um
numero, conforme ordem cronolégica da realizagdo
das entrevistas (E1, E2, ..., E16).

RESULTADOS

Na caracterizagdo das participantes da pesquisa
verificou-se que a faixa etaria variou entre 18 € 49 anos,
amaioria das maes era casada ou possuia unido estavel,
ensino fundamental incompleto e estava inserida no
mercado de trabalho, com renda média de R$800,00.
O niimero de filhos das participantes variou entre um
e sete filhos.

Na carteira de vacinagao constavam as seguintes va-

cinas em atraso: triplice viral, pneumococica 10-valente
(conjugada), meningococica, pentavalente, rotavirus,
antipoliomielite (via oral e injetavel), febre amarela (o
municipio pertence a regido endémica da doenca e des-
de 2008 esta vacina € obrigatoria) e triplice bacteriana.

Conhecimento de méaes sobre a vacinac¢ao infantil

Em geral, as participantes da pesquisa demonstra-
ram compreender que a imunizagao configura-se como
uma protec¢do a crianga por prevenir diversas doengas.
Tal conhecimento ¢é representado pelas falas:

Eu sei que é muito importante, para prevengdo de
varias doengas. (E1)

Para o corpo ter uma defesa. (E6)

[...] e prevenir contra as doengas, para elas [as crian-
cas] ficarem imunes as doengas. (E7)

Além disso, algumas das participantes reconhe-
ciam que, na auséncia da vacinacao, as criangas estao
mais vulneraveis a doengas:

Ele [crianca] so vivia doente. E [...] conforme vocés
foram vacinando ele [crianga)] direitinho, [...] ele foi
melhorando. (E9)

A minha outra [filha] de sete anos pegou pneumonia
por falta de uma vacina. (E10)

Contudo, embora associassem que a vacina confere
protecdo imunologica a crianga, algumas participan-
tes referiram ndo saber ou lembrar quais doencgas sdo
prevenidas pela vacinagao:

Eu sei, ¢ para ndo dar doenga, so isso. [Qual doenca]
ndo sei mesmo. (E13)

Atéja ouvifalar, mais agora, de cabega, ndo lembro. (ES)
Acho que para combater algumas doengas. (E9)

O que leva mies a nio cumprirem o calendario de
vacinacio infantil

Na analise dos dados verificou-se que algumas
participantes referiram que a realizag@o das vacinas,
de acordo com o calendario vacinal, era prejudicada
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por impossibilidades de comparecer ao servigo de
saude em razdo do horario de trabalho, ou devido as
condi¢des de satide das maes, conforme ¢é representado
nas falas:

E porque eu estou trabalhando, né? [..] Hoje que eu
peguei folga. (E10)

E porque eu tenho aquela fibromialgia, quando ataca
Jjando posso subir, baixa a imunidade, fica tudo errado.
Eles [filhos] me ajudam porque eu ja ndo posso sair
de casa, né!? (E13)

Outras participantes referiram que a acessibilidade
a unidade de saude, especialmente em dias chuvosos,
dificulta o cumprimento do calendario, conforme ¢é
representado nos depoimentos:

A subida que me judia um pouco, porque ela [crianga]
esta pesadinha e eu moro la embaixo [...] se esta o tem-
po bom eu sempre venho. E longe, mas eu venho igual
[...]. O que complica um pouco é dia de chuva. (E15)

E que eu moro I embaixo [..]. E s6 porque é longe
mesmo. (E16)

Entre os motivos que as participantes referiram
influenciar no atraso do calendario vacinal destaca-se a
falta dos imunobiolégicos na unidade de saude. Entao,
de acordo com alguns relatos, o que levou ao atraso da
vacinagao infantil foi:

A demora de chegada da vacina [na UBS]. (ES)
A vacina estava em falta, por isso [...] atrasou. (E8)

Contudo, destaca-se que as informagdes recebidas
pelos profissionais de saide também tém importante
influéncia no cumprimento do calendario de vacinagéo
infantil. Embora todas as participantes tenham compa-
recido a unidade de saude por solicitagdes da equipe
multiprofissional, algumas referiram que o atraso no
calendario vacinal ocorreu devido a indicagdo médica:

A doutora disse que ela era muito nova [para realizar
a vacina da febre amarela]. Fla [médica] disse que é
bom ela [criancga] fazer a partir de dois anos. (E6)

Por pedido da pediatra, porque ela me indicou fazer
a varicela que tem junto a triviral. Ja liguei para va-
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rias clinicas privadas e ndo estou encontrando essa
varicela junto com a triviral. (E12)

DISCUSSAO

Nos resultados deste estudo, observa-se que as
participantes apresentavam baixo grau de instrug@o,
o que favorece a deficiéncia no aprendizado e, conse-
quentemente, no conhecimento, podendo contribuir
para o ndo cumprimento da agenda vacinal. Estudos
recentes afirmam que pessoas com menor nivel de
instrugdo escolar t€ém dificuldade na compreensao das
informagdes recebidas!?. Além disso, ha evidéncias
de que os pais que possuem melhor conhecimento das
etapas de evolucdo da crianca executam as praticas de
cuidado ao filho com maior eficiéncia e eficacia; por
conseguinte, o crescimento ¢ desenvolvimento infantil
sdo influenciados positivamente!?.

Por outro lado, as participantes verbalizaram ter
algum conhecimento sobre a vacinagdo infantil, dei-
xando claro que o objetivo da imunizagao € a prevengao
de doengas. Além disso, reconheceram que a auséncia
da vacinagdo confere a vulnerabilidade a doengas, a
exemplo da pneumonia. Contudo, verificou-se que
algumas maes possuiam conhecimento insuficiente,
pois ndo sabiam quais doengas sdo passiveis de pre-
vengdo. Isso vai ao encontro de estudos que revelam
que o saber das maes sobre o processo de vacinacdo é
insuficiente e interfere no desenvolvimento da crianga,
pois muitas vezes justifica o descaso no cumprimento
do calendario de vacinagao infantil, comprometendo
a saude da crian¢a, no contexto da saude ptblica®-!).

Entretanto, acredita-se que o fato de as partici-
pantes apresentarem baixo grau de instru¢do ndo € o
suficiente para justificar a ndo adesdo ao programa de
vacina¢ao infantil. Podem existir outros obstaculos que
contribuem para o atraso, como dificuldades dos profis-
sionais ao transmitirem as informagdes sobre a agenda
vacinal aos pais ou responsaveis pela crianca. Além
disso, nessa transmissdo de informac&o e em atividades
de educacdo em satde, os profissionais devem observar
o envolvimento dos cuidadores. Um ensaio clinico ran-
domizado realizado com 366 maes de recém-nascidos
de uma populacdo de baixa escolaridade do Paquistao,
sobre o conhecimento materno acerca da DTP-3 (va-
cina contra tétano, difteria e coqueluche) e hepatite B,
comprovou que uma simples intervengdo educacional,
por meio de mensagens ilustrativas, resultou signifi-
cativamente na adesdo ao programa de vacinagao!®.

Os resultados de um estudo, realizado no nordeste
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brasileiro com profissionais de enfermagem que atuam
em salas de vacina, demonstrou que eles também pos-
suiam conhecimento insuficiente, resultando em preju-
izo nas informagdes prestadas aos pais e cuidadores?.
A vacinagdo € um importante ato de prevengao, e nessa
oportunidade ¢ possivel orientar os responsaveis pela
crianga; porém, existem pesquisas evidenciando que
quando os cuidadores ndo compreendem a importancia
do cumprimento da agenda vacinal, ha baixa adesdo a
vacinagdo(>!19),

Conforme os dados obtidos, as participantes ti-
nham compreensdo da importancia do cumprimento
da agenda vacinal; porém, algumas mencionaram im-
pedimentos que levaram a ndo vacinarem as criangas
na data previamente agendada, a exemplo dos dias
chuvosos, da jornada de trabalho e da falta de vacina na
UBS. Esses achados reafirmam dados de outro estudo
que evidenciou que os responsaveis pelas criancas tém
diversos compromissos, especialmente a jornada de
trabalho, que acabam acarretando em obstaculo para
recordar do calendario de vacinagdo infantil®b,

Com respaldo legal, especialmente do Estatuto da
Crianca ¢ do Adolescente, o Programa Nacional de
Imunizagdo, com carater preventivo, busca atingir o
maior numero possivel de criangas e adolescentes. Em-
bora a UBS de realizacéo do estudo contemple a ESF,
onde é realizada a busca ativa pelos ACS e se configura
em vantagem para a populacao adscrita e profissionais
de saude, alguns participantes relataram que o atraso
na vacinagao ocorreu devido a falta de imunobiolégico
na unidade; fato esse que interferiu na adesido ao pro-
grama de vacinagdo. Isso vai ao encontro de outra pes-
quisa sobre cumprimento do calendario de vacinacéo
infantil que destacou a falta de vacina na UBS como
argumento mencionado pelos cuidadores/responsaveis
para o adiamento e/ou perda de vacinas do calendario
basico®. Além disso, estudo evidenciou que cada
oportunidade em que alguém busca atendimento na
UBS pararealizagdo da vacinagdo, e por algum motivo
ndo a realiza, determina dano a cobertura vacinal®.

A despeito da importante melhoria do acesso aos
servicos de saude no Brasil, o que tem favorecido para
a reducdo de enfermidades infecciosas e contagiosas
que podem ser evitadas através da imuniza¢do?, neste
estudo houve relatos de dificuldade de acesso, ocasio-
nando o impedimento para que a agenda vacinal fosse
cumprida. Contudo, estudo sobre cobertura vacinal
¢ mortalidade infantil evidenciou disposi¢do para a
queda da mortalidade infantil em consequéncia da im-
plantacdo de programas de satide propensos a garantir

equidade, universalidade e igualdade no acesso®?.

De acordo com alguns depoimentos, nesta pesquisa
ha informagdes contraditorias as recomendagdes do
Ministério da Saude, no que diz respeito ao cumpri-
mento do calendario vacinal, pois estas indicaram que
0 atraso ocorreu por orientacao médica. As vacinas ndo
devem ser administradas somente se a crianga tiver
imunodeficiéncia congénita ou adquirida, se for aco-
metida por neoplasia maligna, se estiver em tratamento
com corticosteroides em esquemas imunodepressores,
ou submetida a outras terapéuticas imunodepressoras,
a exemplo da quimioterapia antineoplasica e radiote-
rapia®. Porém, nenhuma participante referiu essas
contraindicagdes. Dados divulgados em estudo enco-
mendado pela Organizagdo Mundial de Satde apontam
para a atitude e conhecimento dos responsaveis como
fatores que levam a baixa captacdo vacinal e a ndo va-
cinacdo de criangas!®. Portanto, acredita-se que os pro-
fissionais de saude, sobretudo os enfermeiros, devam
direcionar suas agoes de satide na promogao da vacina-
¢do infantil para a educagdo em saude dos responsaveis
pela crianga, de forma que possa ser disseminado o co-
nhecimento sobre a importancia do calendario vacinal.

Estudo sobre o fazer da enfermagem e saber dos
responsaveis, no que se refere a vacinagao, indicou que
na ESF o profissional de enfermagem ¢ quem consegue,
em razdo de sua atuacio, ter maior vinculo com os usu-
arios dos servigos de saude. Evidenciando, dessa forma,
grande responsabilidade desses profissionais no que diz
respeito a imunizagdo®. Nesse sentido, o profissional
de enfermagem que atua em salas de vacinacdo tem
o privilégio de intervir no processo saude/doenga de
forma eficiente, pois pode contribuir para que os usu-
arios desse servigo adotem comportamento saudavel e
participativo, além do acesso consciente a um direito
adquirido, fundamentado na promocgdo da saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo investigou o conhecimento de maes a
respeito da imunizacdo infantil e os fatores que levam
ao ndo cumprimento do calendario de vacinagdo da
crianga; entre esses, destacam-se impossibilidades de
comparecer ao servico de saide em razdo do horario de
trabalho, ou devido as condigdes de saude das maes das
criangas; acessibilidade ao servico de saude, especial-
mente em dias chuvosos e na ocasido da falta dos imu-
nobiologicos na unidade de satde; e indicagao médica.

Embora o foco da pesquisa tenha sido o conhe-
cimento sobre a imunizagdo infantil que possuem as
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maes de criangas com a agenda vacinal em atraso,
acredita-se que este estudo contribui para uma reflexdo
sobre a atuacdo do profissional de enfermagem em sala
de vacinacao, pois a atuagdo desse profissional exige a
prestacdo de um cuidado que contemple a educagido em
saude. Além disso, € possivel compreender que existe
importante influéncia da comunicagao entre profissio-
nais de satde e usuarios dos servicos no processo de
transmissdo de conhecimento acerca da vacinagdo e
cumprimento do calendario vacinal. Assim, para que os
responsaveis pelas criangas tenham conhecimento da
importancia vacinal, ¢ imprescindivel o entendimento
das informagdes prestadas pelos profissionais de enfer-
magem e que estes estejam envolvidos com as familias
que atendem, buscando facilitar a comunicagdo para
que os usuarios ndo se sintam constrangidos ao fazerem
questionamentos quando surgem casos de duvidas.

A partir disso, acredita-se na importancia de
investir na atuacdo do enfermeiro na imunizagao
infantil; sobretudo, no que se diz respeito a educagdo
em saude e a comunicacgdo entre equipe de saude e
usuarios dos servigos sobre a importancia da vacinagao.
Ressalta-se que, para ampliagdo do conhecimento dos
responsaveis pela crianga, € necessaria uma abordagem
multiprofissional, através da qual todos os profissionais
utilizem a mesma linguagem, a fim de que ndo surjam
informacdes contraditorias, confundindo quem busca
a prevengdo por meio da vacinagao.

Esta pesquisa ndo apresentou limitagdes que com-
prometessem os resultados, no entanto, os resultados
apresentados referem-se a apenas uma UBS que con-
templa a ESF, que conta com a atuagao de ACS na busca
ativa de criancas com atraso na agenda de vacinagao.
Sugere-se que mais estudos sejam desenvolvidos so-
bre esta mesma tematica, em diversos cenarios € com
diferentes métodos de pesquisa.
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