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RESUMO: O estudo aborda a evolugéo
histérica da imunizagdo no Brasil desde
1804, destacando a influéncia das
transformacdes sociais e politicas na
implementacéo da Politica Nacional de
Imunizagbes (PNI). Apresenta a importancia
da equipe de enfermagem na promocao
da saude publica, ressaltando os desafios
enfrentados por esses profissionais.
Destaca a necessidade de garantir a
seguranca das vacinas e promover a
educacgédo permanente para os profissionais
de saude envolvidos na imunizacgéo,
visando melhorar a eficacia e qualidade dos
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servicos prestados. O objetivo é analisar
a trajetoria histérica e as transformagdes
sociais, politicas e econbmicas que
influenciaram a implementacdo do PNI
no Brasil desde sua origem até os dias
atuais. Além disso, visa compreender
0 papel desempenhado pela equipe de
enfermagem na promocéao da salde publica
por meio da administracdo de vacinas e
discutir a importancia das boas praticas
em imunizacdes na garantia da seguranca
e eficacia dos programas de imunizacéo,
bem como a necessidade de educacdo
permanente e capacitacao dos profissionais
de salde envolvidos na area de imunizagao
por meio da analise da produgéo cientifica
disponivel nas bases de dados Scientific
Eletronic Library Online (Scielo), Biblioteca
Virtual em Saude do Ministério da Saude
(BVS), google académico, livros, outras
midias informativas e complementada com
uma busca manual nas listas de referéncias
dos trabalhos selecionados. As politicas de
imunizacao no Brasil evidenciam os avancos
significativos na protecdo da saude coletiva.
A implementagcdo de boas praticas em
vacinacao é crucial para garantir a eficacia
e seguranca do processo, bem como a
educacdo permanente dos profissionais
de saude para promover a qualidade dos
servicos e uma cultura de seguranca na
area de imunizagéo.
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NATIONAL IMMUNIZATION POLICY AND SAFE VACCINATION IN PUBLIC
HEALTH ORGANIZATIONS

ABSTRACT: The study addresses the historical evolution of immunization in Brazil since
1804, highlighting the influence of social and political transformations on the implementation
of the National Immunization Policy (PNI). It presents the importance of the nursing team
in promoting public health, highlighting the challenges faced by these professionals. It
highlights the need to guarantee the safety of vaccines and promote ongoing education
for health professionals involved in immunization, aiming to improve the effectiveness and
quality of the services provided. The objective is to analyze the historical trajectory and
the social, political and economic transformations that influenced the implementation of
the PNI in Brazil from its origins to the present day. Furthermore, it aims to understand the
role played by the nursing team in promoting public health through the administration of
vaccines and discuss the importance of good immunization practices in ensuring the safety
and effectiveness of immunization programs, as well as the need for ongoing education and
training of health professionals involved in the area of immunization through the analysis of
scientific production available in the databases Scientific Electronic Library Online (Scielo),
Virtual Health Library of the Ministry of Health (VHL), Google Scholar, books, other media
informative and complemented with a manual search in the reference lists of selected works.
Immunization policies in Brazil highlight significant advances in protecting collective health.
The implementation of good practices in vaccination is crucial to guarantee the effectiveness
and safety of the process, as well as the ongoing education of health professionals to promote
the quality of services and a culture of safety in the area of immunization.

KEYWORDS: Immunization, National Immunization Policy, Public Health Policies, Continuing
Education, Patient Safety.

INTRODUCAO

Desde os primérdios da imunizagdo no Brasil, datada de 1804 com a introdugéo
da vacina contra a variola trazida com os escravos, a historia da Politica Nacional de
Imunizacdes (PNI) é marcada por uma série de eventos que refletem n&o apenas os
avancgos na ciéncia médica, mas também as transformagdes sociais, politicas e econdmicas
do pais. No século XIX, as condi¢des precarias de vida nas emergentes areas urbanas
favoreceram a propagacéo de doencas epidémicas, impulsionando agdes governamentais
para controlar surtos, como a imunizacdo compulsoria contra a variola. Contudo, essa
imposicéo enfrentou resisténcia popular, ilustrada pelo episodio da Revolta da Vacina em
1904, destacando as complexidades politicas e sociais envolvidas na implementacdo de
politicas de saude publica (Brasil, 2023; Sevcenko, 1993).

Com o avanco da industrializacdo e as mudangas na estrutura social, o século XX

testemunhou uma série de transformagdes no campo da saude publica, culminando na
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criacdo do Programa Nacional de Imunizacbes em 1973. Esse programa, alinhado com
as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) estabelecidas na Constituicdo de 1988,
buscou promover a universalidade e equidade no acesso a saude, integrando a imunizagéo
como parte essencial dos cuidados basicos oferecidos a populag¢do. Ao longo dos anos,
a PNI expandiu seu escopo, incorporando diversas vacinas ao calendario nacional e se
tornando um modelo reconhecido internacionalmente pela sua eficacia e abrangéncia
(Campos; Nascimento; Maranhéo, 2003; Fleury; Ouverney, 2017).

O trabalho na éarea de imunizagbes desempenha um papel fundamental na
promogéo da saude publica, sendo realizado principalmente pela equipe de enfermagem
nas organizac¢des publicas de saude. A equipe, composta geralmente por enfermeiros e
técnicos de enfermagem, que desempenham atividades essenciais na administracdo de
vacinas, monitoramento da situacéo epidemiolégica e educacéo continuada da equipe.
Contudo, os profissionais de enfermagem enfrentam uma série de desafios, incluindo
condi¢bes precarias de trabalho, baixos salarios e discrimina¢do de género, o que contribui
para a feminizacdo da area da saude. A falta de concursos publicos e a crescente influéncia
das Organizagbes Sociais (OSS) no sistema de salde representam obstéaculos adicionais
para a valorizagdo e qualificagdo desses profissionais (Brasil, 2014; Bussinguer et al.,
2021; Machado, 2017).

Diante desses desafios, torna-se evidente a necessidade de valorizar e fortalecer
a enfermagem, especialmente no contexto da imunizacéo. Nesse sentido, os enfermeiros
desempenham um papel crucial como supervisores das equipes de vacinacéo, contribuindo
para a melhoria da qualidade dos servigos oferecidos e enfrentando os desafios decorrentes
da alta demanda e da constante evolugéo da area da saude (Ternopolski; Baratieri; Lenstck,
2015).

A garantia da seguranca e eficacia das vacinas é essencial para o sucesso dos
programas de imunizacdo e para a protecdo da saude publica. As Boas Praticas em
Imunizacbes, que abrangem todas as etapas do processo de vacinacdo, desde o
acolhimento até o descarte e registro, desempenham um papel fundamental nesse
contexto, assegurando que a vacinagdo seja realizada de forma segura e eficaz. No
entanto, os desafios associados a vacinacao segura sao diversos e incluem desde erros na
administracdo até questdes relacionadas a vigilancia de eventos adversos pos-vacinagéo
(Brasil, 2021; SBP, 2021).

A seguranca na utilizagdo dos imunobiol6gicos é uma preocupacéo global, refletida
em iniciativas como o Projeto de Prioridade em Seguranca de Vacinas da Organizagéo
Mundial de Saude e a implementacéo de sistemas de vigilancia de eventos adversos pos-
vacinagdo em diversos paises, incluindo o Brasil. A preveng¢édo de erros de imunizagéo,
que podem ter consequéncias graves para os pacientes e minar a confianca no sistema de
saude, requer uma abordagem sistémica e a promog¢éo de uma cultura de seguranga que

incentive a notificagdo e a aprendizagem continua. Assim, a adocéo e o aprimoramento
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das boas praticas no processo de trabalho para a vacinacao segura sao fundamentais para
garantir a eficacia dos programas de imunizacao e a protecao da saude publica (Braga et
al., 2017; Brito et al., 2014; Waldman et al., 2011).

Nos servicos de imunizagao, a preparagéo e atualizacéo constante dos profissionais
sdo fundamentais para assegurar a eficacia e seguranca das praticas de vacinacdo. A
complexidade crescente do calendéario de vacinagdo, aliada a ocorréncia de erros que
podem comprometer a efetividade dos programas de imunizagéo, evidencia a necessidade
premente de educagdo permanente para as equipes de saude que atuam nessa area. O
investimento em capacitagdo, tanto para os profissionais recém-ingressados quanto para
0s mais experientes, € essencial para garantir a qualidade dos servicos de vacinagéo.
No entanto, é imperativo ampliar e aprimorar esses esforgos, envolvendo ndo apenas o
Ministério da Saude, mas também os estados e municipios, para garantir que todas as
esferas de gestdo do SUS estejam capacitadas para atender as demandas da populagéo.
Além disso, é essencial desenvolver programas de formagéo que incentivem a busca pelo
autodesenvolvimento e utilizem metodologias inovadoras alinhadas com as necessidades
e desafios enfrentados pelos profissionais de saltde no contexto da imunizac¢do (Brito et
al., 2014; Domingues et al., 2020; Rodrigues, Paschoalotto e Bruniera, 2012; Ternopolski;
Baratieri; Lenstck, 2015).

Este estudo tem como objetivo analisar a trajetoria historica e as transformacgdes
sociais, politicas e econémicas que influenciaram a implementag¢édo da PNI no Brasil desde
sua origem até os dias atuais. Além disso, visa compreender o papel desempenhado pela
equipe de enfermagem na promog¢ao da saude publica por meio da administracao de vacinas,
destacando os desafios enfrentados por esses profissionais e as medidas necessarias
para valoriza-los e fortalecé-los. A revisao também se propbe a discutir a importancia
das Boas Praticas em Imunizagbes na garantia da seguranca e eficacia dos programas
de imunizagdo, bem como a necessidade de educacdo permanente e capacitacdo dos
profissionais de salde envolvidos na area de imunizacao para garantir a qualidade dos
servigos prestados e atender as demandas da populacdo de forma eficaz.

METODO

Trata-se de uma revisao literaria narrativa, realizada durante os meses de setembro e
novembro de 2023 que visa analisar a trajetoria historica e as transformagdes sociais, politicas
e econdmicas que influenciaram a implementacéo da Politica Nacional de Imunizagdes (PNI)
no Brasil, compreender o papel desempenhado pela equipe de enfermagem na promocgao da
saude publica por meio da administragéo de vacinas e discutir a importancia das Boas Praticas
em ImunizagGes na garantia da seguranca e eficacia dos programas de imunizagao, bem como
a necessidade de educacgdo permanente e capacitagéo dos profissionais de saude envolvidos
na area de imunizacgao para vacinagao segura.
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A revisdo da literatura narrativa ou tradicional aborda uma tematica de forma
mais aberta, geralmente sem iniciar com uma pergunta especifica bem definida e sem
exigir um protocolo rigido para sua realizacdo. A busca por fontes ndo segue um plano
pré-determinado e muitas vezes € menos abrangente. A selecéo de artigos é feita de
forma arbitraria, o que pode resultar em informagdes sujeitas a viés de selecdo devido a
interferéncia da percepgéo subjetiva do autor (Cordeiro et al., 2007).

A busca foi realizada nas bases de dados como Scientific Eletronic Library Online
(Scielo), Biblioteca Virtual em Saude do Ministério da Saude (BVS), google académico,
livros, sites do ministério da saude para verificacdo de normativos e legislativos, outras
midias informativas, e complementada com uma busca manual nas listas de referéncias
dos trabalhos selecionados. As palavras-chave utilizadas foram “Imunizagao”, “Politica
Nacional de Imunizagdes”, “Politicas Publicas em Saude”, “Educagdo Continuada”,
“Seguranca do Paciente”.

Considerando as teméticas relacionadas ao estudo, os resultados foram divididos
em quatro secdes. Na primeira apresenta-se a Breve historia da Politica Nacional de
Imunizag6es. Na segunda secéo o trabalho na area de imunizagdes. Na terceira, as boas
praticas no processo de trabalho para a vacinacao segura e, por fim, na quarta secéo a
educacao permanente das equipes de vacinacdo nas organizagdes publicas de salde.

Foram incluidos no estudo artigos originais, de revisao e literatura cinzenta no idioma
portugués. A selecéo dos artigos e documentos abrangeu o periodo de 1986 a 2023. Foram
excluidos os artigos que nao foram de interesse ao assunto da pesquisa

RESULTADOS E DISCUSSAO

Breve histéria da politica nacional de imunizacoes

No inicio do século XIX, em 1804, por iniciativa do Bardo de Barbacena, foram
enviados escravos a Lisboa para serem imunizados com a primeira vacina criada em 1798
pelo médico e naturalista franco-inglés Edward Jenner. Assim, a vacina contra a variola
chegou ao Brasil através dos escravos, que ao retornarem, continuava-se a vacinagao
de braco a brago. Ainda no mesmo ano ficou estabelecida a imunizacdo compulsoéria das
criangas contra a variola (Brasil, 2023).

Naquele tempo, a sociedade passava por uma transformacéo profunda uma vez que
a revolugao industrial, iniciada em 1837, levou as pessoas a migrarem de suas pequenas
comunidades rurais para os centros urbanos em formacédo, a medida que as industrias se
desenvolviam. Essa migragdo em massa resultou em condi¢des propicias para o surgimento
de surtos de doencas epidémicas, devido as aglomeracdes, falta de saneamento bésico,
ma qualidade das moradias e proliferagdo de doencas transmitidas por agua contaminada
e falta de higiene. O Brasil enfrentou surtos de doengas infectocontagiosas durante a
segunda metade do século XIX (Brasil, 2023).
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A industrializacéo teve efeitos significativos nas condi¢cdes socioecondmicas da
recém-formada nagéo, gerando contradi¢des em relagdo as ideias igualitérias. Isso levou
ao surgimento de movimentos sociais que buscavam garantir uma condicédo de cidadania
que lhes era negada na pratica. Durante o século XIX, esses movimentos sociais, através
de protestos, lutas e mobilizagéo politica, foram fundamentais para consolidar a cidadania
e desenvolver sistemas de protecdo social em resposta as precarias condigbes de
sobrevivéncia enfrentadas pela populacéo. A ampliagdo da comunidade politica possibilitou
a luta por agdes coletivas e concretas na garantia de direitos para os excluidos (Fleury;
Ouverney, 2017).

A constituicdo de uma sociedade predominantemente urbana e burguesa, no inicio
da fase republicana no Brasil, resultado das mudangas econémicas trazidas pela Revolugéao
Cientifico-Tecnolégica, por volta de 1870, foi acompanhada por movimentos convulsivos
e crises traumaticas, que resultaram no sacrificio dos grupos populares. A Revolta da
Vacina, insurrei¢gdo ocorrida em 1904 no Rio de Janeiro, entdo capital federal, aconteceu
num momento decisivo de transformacéo da sociedade. Seu pretexto foi a campanha de
vacinagdo em massa obrigatoria contra a variola, imposta pelo governo (Sevcenko, 1993).

Nessa perspectiva, a revolta teria sido motivada pelos opositores do regime, que
aproveitaram a indignacdo popular como uma oportunidade para derrubar o governo.
Os opositores ndao se opunham a vacina em si, mas as condi¢cbes e a obrigatoriedade
da lei. A falta de preparacéo da populacdo e a insensibilidade politica e tecnocrética na
regulamentacao da lei foram fatores determinantes para a revolta e posterior revogacao
da lei da vacina obrigatéria. O episédio da Revolta da Vacina representa um conjunto de
elementos significativos relacionados ao complexo fenémeno da vacina e sua utilizagéo na
sociedade. Além disso, outros fatores contribuiram para o surgimento da revolta, como a
prepoténcia das autoridades e os conflitos entre diferentes visdes de mundo (Pérto; Ponte,
2003; Sevcenko, 1993).

A maior epidemia de poliomielite registrada até entdo no pais ocorreu no Rio de
Janeiro, em 1953. Em 1971, devido aos surtos recorrentes da poliomielite em varias partes
do pais, o Ministério da Saude criou o Plano Nacional de Controle da Poliomielite, a primeira
tentativa organizada de controlar a doenc¢a no Brasil. Um projeto-piloto foi implantado no
estado do Espirito Santo, incluindo um estudo para avaliar a resposta a vacina e introduzir
campanhas estaduais realizadas em um Unico dia (Campos; Nascimento; Maranh&o, 2003).

Nos anos 1970, houve uma série de mudangas e confrontos no campo da saude que
tiveram um impacto significativo no sistema de saude brasileiro. Foi um periodo em que
surgiram propostas para racionalizar o sistema de saude, planejar politicas publicas, buscar
a universaliza¢do dos cuidados em saude e estabelecer um novo movimento chamado de
movimento sanitario brasileiro. Esse momento foi marcado por trés aspectos principais: o
fortalecimento das praticas médicas como forma de capitalizar a saude, a modernizag¢édo das
instituicbes de saude com programas de cobertura ampliada, como o Programa Nacional
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de Imunizagbes (PNI), e o surgimento de um pensamento critico que questionava essas
abordagens. A concepcéo, estruturacdo e desenvolvimento do PNI foram influenciadas
pelas forcas e projetos que estavam em conflito nesse contexto. Foi uma vitéria para
uma determinada concepcdo de salde publica e uma abordagem especifica para lidar
com situacdes sanitérias, seguindo a tradicao estabelecida por Oswaldo Cruz. Desde as
intervengdes implementadas por Oswaldo Cruz no inicio do século XX, a estratégia de
campanhas sempre foi utilizada como um instrumento para controlar doencas em larga
escala (Temporéao, 2003).

A bem-sucedida Campanha de Erradicacdo da Variola (CEV) fortaleceu a ideia
daqueles que defendiam a necessidade de investir mais no controle de doencas infecciosas
preveniveis por imuniza¢do. Entre 1973 e 1980, varias iniciativas foram implementadas,
construindo uma base técnica, politica e institucional que se tornaria uma ferramenta
importante do Estado para controlar efetivamente algumas doengas no pais. A conclusao
do programa de erradica¢do da variola em 1973, certificado pela Organizagdo Mundial
de Saude (OMS), foi um marco nesse processo. Apds o término da campanha, muitos
profissionais capacitados se envolveram em outras atividades relacionadas ao controle de
doencas evitaveis por imunizacdo. No entanto, havia preocupagdes sobre a capacidade
das estruturas formais do sistema de saude em manter a vacinagédo sistemética contra
a variola devido uma incapacidade crénica da rede de servicos de saude em controlar
essas doencas, que ia além das metodologias de organizacao e estruturagdo dos servicos
de saude e envolvia ideias sobre como os servicos de saude deveriam ser organizados
para atender integralmente e inclusivamente a sociedade. A utilizacdo dessas ferramentas,
juntamente com as tecnologias médicas e sanitarias, foi fundamental para promover uma
consciéncia sanitaria especifica, fortalecendo a ideia de democratizacdo no acesso e a
viséo da vacina como um bem publico universal e equitativo. (Temporao, 2003)

Em 1973, o PNI foi implementado, incorporando o controle da poliomielite e
introduzindo a estratégia de multivacinacao, com destaque para a vacina do sarampo. As
campanhas de vacinacdo em larga escala para erradicar a variola no periodo de 1966
a 1973, que vacinou mais de 80 milhbes de pessoas, estabeleceu os alicerces sociais
e politicos para o desenvolvimento de uma cultura de imunizacao no pais, contrastando
com a ocorréncia anterior de episédios de intensa resisténcia popular a vacinagdo como
ocorreu na Revolta da Vacina. A implementa¢do do PNI se deu no d&mbito do Programa
de Erradicacdo da Variola da OMS, década em que a variola foi declarada erradicada.
As vacinas e as campanhas de vacinacdo contra a febre amarela e BCG também foram
importantes nesse processo (Campos; Nascimento; Maranhdo, 2003; Hochman, 2011;
Possas et al., 2020).

O PNI fazia parte do Plano Decenal de Salde para as Américas, discutido em 1972,
no Chile, e tinha como objetivo reduzir a morbidade e mortalidade por doencgas evitaveis por

imunizacdo. Em 1974, a estratégia de campanha foi abandonada, priorizando a vacinacao
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de rotina pela rede bésica de saude. Houve uma mudanga na gestdo do Ministério da
Saude, com a influéncia de técnicos de Sdo Paulo que defendiam a atuacao dos centros
de saude, agbes de rotina e educagéo sanitaria. A mudanca de estratégia teve perdas
e ganhos: houve uma redugé@o na cobertura vacinal devido a falta de servigos de saude
suficientes, mas houve melhorias na normalizagéo técnica da vacinagao, conservagao das
vacinas e vigilancia epidemiologica (Campos; Nascimento; Maranhao, 2003).

Em 1975, foi regulamentado o PNI pela Lei Federal n° 6.259, de 30 de outubro de
1975, e pelo Decreto n® 78.321, de 12 de agosto de 1976, que instituiu o Sistema Nacional de
Vigilancia Epidemiolégica (SNVE), em que foram estabelecidas atividades de vigilancia em
nivel nacional, incluindo normas técnicas para confirmacéo clinica e laboratorial dos casos
e investigacdo epidemiologica. O PNI passou a ser responsavel por organizar a politica
nacional de vacinac¢ao no Brasil, com o objetivo de controlar, eliminar ou erradicar doencgas
preveniveis por imunizacado. As diretrizes e responsabilidades para a execugéo das acoes
de vigilancia em salde, incluindo a vacinagéo, sdo compartilhadas entre a Unido, estados,
Distrito Federal e municipios, sendo pactuadas na Comissao Intergestores Tripartite (CIT) e
na Comisséo Intergestores Bipartite (CIB) (Brasil, 2014; Campos; Nascimento; Maranhé&o,
2003).

A Politica Nacional de Imunizac¢des do Brasil tornou-se uma referéncia global em
vacinacao devido a inclusédo de varias vacinas em seu calendario basico, disponiveis de
forma universal pelo Sistema Unico de Satde (SUS). O sucesso dessa politica é atribuido,
em parte, ao fato de o PNI seguir os principios fundamentais do SUS, como a universalidade e
equidade no atendimento, além do principio organizativo de descentralizag¢ao, estabelecidos
pela Lei Organica da Saude (Lei n° 8.080 de 1990) e da Constituicao Federal de 1988 que
incluiu a satde como parte da seguridade social, avan¢gando em relagéo as formulagdes
legais anteriores, ao garantir um conjunto de direitos sociais. Ela estabeleceu um modelo
integrado de acdes do governo e da sociedade para assegurar direito a saude. Esse novo
padréo constitucional se caracteriza pela universalidade na cobertura, reconhecimento dos
direitos sociais e afirmacéo do dever do Estado. A constru¢do do SUS trouxe oportunidades
antes impensaveis para descentralizar as ag¢des de vacinagdo para 0s municipios e
integra-las a Estratégia Saude da Familia, ampliando o acesso, garantindo continuidade e
estabilidade no programa de imunizagéo (Brasil, 2013; Fleury; Ouverney, 2017).

Apesar da relevancia da imunizacéo, principalmente a infantil, diversos estudos tém
mostrado reducdo nas taxas de cobertura vacinal em todo o mundo. No Brasil, essa queda
nas coberturas vacinais comegou a ser observada em 2016 e se agravou a partir de 2020
devido a pandemia de covid-19. Os dados durante a pandemia mostraram uma expressiva
queda nos indices de cobertura vacinal, homogeneidade e taxas de abandono, voltando
a patamares semelhantes ao observado no triénio 1983 a 1985. Esse cenario aumenta o
risco de reintroducdo de doencgas ja controladas ou eliminadas no pais, como a rubéola
e meningite, além da importagdo de casos de poliomielite. E importante ressaltar que os
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Ultimos casos de poliomielite no Brasil ocorreram em 1989 e o pais foi certificado como area
livre de circulagdo do Poliovirus Selvagem em 1994, juntamente com os demais paises das
Américas (Teixeira; Silva; Braz; 2022).

Atualmente, os programas de imunizacdo comecaram a se recuperar das
interrupcbes das acdes ocasionadas pela pandemia de covid-19, entretanto ha ainda
milhdes de criancas em risco de doengas fatais devido a queda nas coberturas vacinais
nos ultimos anos. Para enfrentar esses desafios e lacunas, a OMS, UNICEF (Fundo de
Emergéncia Internacional das Na¢des Unidas para a Infancia), GAVI (Alianca para Vacinas)
€ outros parceiros langcaram a Agenda de Imunizagdo 2030 (A12023), uma nova estratégia
global que busca melhorar o acesso e a aceitagéo da vacinacao, gerando impacto por meio
de programas de imunizacdes mais fortes. A vacinagéo em criangcas desempenha um papel
crucial no cumprimento dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), juntamente
com as questdes inacabadas dos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM), pois
busca a redugé@o do adoecimento e morte nessa faixa etaria. A Agenda Vacinas do ODS 3
tem como meta garantir uma vida saudavel e bem-estar para todas as pessoas, em todas
as idades, por meio da cobertura universal de vacinas inovadoras (ONU, 2023; Possas et
al., 2020)

Finalmente, é fundamental resgatar os valores da importéncia da vacinagéo para a
populagéo, que foram a base da construcéo da histéria de sucesso do PNI e preservar as
conquistas alcancadas até hoje. No entanto, € necessario enfrentar o desafio de equilibrar
abordagens coercitivas e abordagens persuasivas, pois a vacinagcdo € um fenébmeno
complexo, envolvendo crengas, concepgdes politicas, cientificas e culturais diversas. Além
de ser um ato biomédico, a vacinagédo também esta relacionada a questdes socioculturais,
morais e historicas, com representacdes antagdnicas sobre direitos coletivos e individuais,
relagbes entre Estado, sociedade, individuos, empresas e paises, direito a informacéo,
ética, vida e morte. A utilizagdo das vacinas é influenciada por interesses geopoliticos e
macroecondmicos, podendo estar associada a conflitos entre nagdes e ao bioterrorismo.
Portanto, compreender as implicagcdes da vacinacéo requer aten¢do a uma ampla gama de
fatores, como a vacina em si, 0 contexto em que é utilizada, as estratégias de vacinagéo,
0s grupos populacionais envolvidos e 0s meios de comunicagéo adotados. (Domingues,
2020; Porto; Ponte, 2003).

O trabalho na area de imunizagdes

As atividades da sala de vacinagdo nas organizagbes publicas de salde sdo
desenvolvidas pela equipe de enfermagem, sendo geralmente composta por um enfermeiro
e um técnico de enfermagem. E recomendada a presenca de dois vacinadores por turno de
trabalho, mas o tamanho da equipe varia de acordo com o tamanho do servico de saude e
a populacéo atendida em sua area de responsabilidade (Brasil, 2014).
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A equipe de vacinagdo também desempenha um papel importante na analise
da situagdo epidemiolégica do territério em que o servigo esté localizado. Isso ajuda a
estabelecer prioridades, alocar recursos e fornecer orientagdes programaticas, quando
necessario. O enfermeiro tem a responsabilidade de supervisionar e monitorar as atividades
realizadas na sala de vacinagéo, além de promover a educacao continua da equipe (Brasil,
2014).

Os profissionais de enfermagem frequentemente trabalham em condi¢cbes precarias,
com salarios baixos e uma intensa divisdo social e técnica do trabalho. Além disso, eles
enfrentam discriminacdo e preconceito relacionados a sua raga/cor, género, onde ha
predominéncia das mulheres, o que leva a feminizacdo da area da salde e até mesmo
peso corporal (Bussinguer et al., 2021; Machado, 2017).

Resultados da pesquisa “Perfil da Enfermagem no Brasil”, considerada a maior
pesquisa ja realizada na América Latina em relagéo ao numero de profissionais envolvidos,
revelam uma realidade preocupante da profissdo. Os principais aspectos abordados
incluem as condi¢cbes socioeconémicas dos trabalhadores, a formacgédo profissional, o
acesso a informacdes, o mercado de trabalho e as condi¢cbes de trabalho desse segmento.
Vale ressaltar que a enfermagem representa mais de 50% da forga de trabalho na area da
saude (Machado, 2012; Machado, 2017).

O desenvolvimento da profissdo de enfermagem ainda perpassa por fragilidades
nos vinculos empregaticios. A falta de concursos publicos € um dos fatores que dificultam a
entrada no mercado de trabalho para esses profissionais. Isso esta relacionado ao modelo
econdmico e social atual no Brasil, onde a gestéo de pessoas no Sistema Unico de Satde
(SUS) passou por mudancas significativas em busca de eficiéncia. A partir da década de
1990, surgiram as Organizag¢des Sociais (OSS) como parte do projeto do governo federal
de transferir a gestao publica da saude para a iniciativa privada. Embora formalmente nao
se apresentem como interesses privados, essas organiza¢des representam os interesses
privados na saude. Elas assumem a gestao do trabalho no SUS, resultando em falta de
protecdo social para os profissionais de enfermagem. E importante que compreenda-se
os reais interesses por tras dessa transferéncia e as consequéncias desse modelo, além
de refletir sobre o pensamento neoliberal que influencia as politicas publicas no Brasil. O
crescimento das OSS esta ligado ao ideal privatista de reducéo do Estado e transferéncia
de atribuicdes e recursos para o mercado (Bussinguer et al., 2021).

Os aspectos historicos, politicos, sociais e econémicos que afetam a formacao
e a divisédo social e técnica do trabalho na enfermagem devem ser discutidos porque é
importante entender que ndo ha interesse, nem na esfera publica nem na privada, em
transformar a enfermagem em uma categoria Unica. Para o poder econdmico dominante
na area da saude, ndo é vantajoso substituir os técnicos e/ou auxiliares de enfermagem
por enfermeiros, pois isso aumentaria os custos das instituicbes sem necessariamente

melhorar a qualidade do trabalho. Esse fato reflete a divisédo social e técnica do trabalho
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na enfermagem, onde as tarefas manuais sdo atribuidas aos auxiliares e/ou técnicos
sob supervisdo dos enfermeiros. Ja os enfermeiros historicamente se colocaram como
responsaveis pelas atividades intelectuais, o que pode afasta-los do seu objeto de cuidado,
ou seja, o usuario do servigo (Bussinguer et al., 2021).

Avalorizagédo e a qualificagédo do trabalho da enfermagem tem uma longa caminhada
a ser percorrida no Brasil. A profisséo foi regulamentada com a Lei do Exercicio Profissional
da Enfermagem n° 7.498/86, mas ainda ha muito que avancar (Brasil, 1986).

A partir de todos os desafios do trabalho na area de imunizagdes, o Brasil, em
2018, aderiu a campanha global Nursing Now, que procura fortalecer a educagéo e o
desenvolvimento dos profissionais da area de enfermagem. A enfermagem é responsavel
por metade da forga de trabalho em saude e os enfermeiros sé@o vistos como os principais
coordenadores de equipes de saude em diferentes niveis de atengédo a satde (Cassiani;
Lira Neto, 2018).

O relatério Triple Impact of Nursing destacou a importancia da enfermagem diante
das mudancgas demograficas e epidemiolégicas globais, recomendando que governos e
agéncias internacionais aumentem o perfil da profisséo, tornando-a central nas politicas
de saude. A OMS também enfatizou a necessidade de investir em politicas que valorizem
o papel da enfermagem, dada a falta de profissionais, baixos salérios, desigualdade de
género e falta de lideranca. Desde 2013, a Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS)
tem destacado a importancia dos enfermeiros no primeiro nivel de atencao a saude, como
profissionais de pratica avancada (Cassiani; Lira Neto, 2018).

Nesse contexto, é relevante destacar a presenca e atuagédo do profissional
enfermeiro, responsavel tanto tecnicamente quanto administrativamente pela vacinagéao.
Como supervisor da equipe técnica das salas de vacinas nas Unidades de Saude, esse
profissional € crucial para aprimorar a qualidade do servico prestado. Além disso, cabe
ressaltar que os profissionais da vacinagéo enfrentam diversos problemas ao realizar suas
atividades, principalmente devido a alta demanda de usuarios, deficiéncia de recursos
financeiros e a rapida evolugéo dos conhecimentos na area da salde, que inclui novas

formas de atendimento e novos imunobiol6gicos (Ternopolski; Baratieri; Lenstck, 2015).

Boas praticas no processo de trabalho para a vacinacéo segura

As Boas Préaticas em Imunizagdes existem para garantir a qualidade e a seguranca
de todo o processo de vacinagéo e sao divididas em etapas: Acolhimento, Triagem, Cadeia
de Frio, Preparo, Administracdo, Descarte, Registro e Orientagédo. Respeitando todas essas
etapas, a vacinagao sera realizada de forma segura e eficaz (SBP, 2021).

A vacinagédo segura é um dos maiores desafios das organizacbes de saude e
engloba toda a politica, agbes e procedimentos em saude publica que visam reduzir os
riscos de propagacao de doencgas e maximizar a efetividade das vacinas (Brasil, 2021).
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O impacto da introducdo da vacinagcdo em programas de salude é percebido
pelo custo-efetividade e seu monitoramento e avaliacdo se dao desde a producédo até a
seguranca da administracdo na populacéo, por meio do aumento da cobertura vacinal,
equidade de acesso, 0 que desencadeia o sucesso e a credibilidade dos programas de
imunizacao, ja que problemas associados a segurancga das vacinas, hesitagéo vacinal e a
falta de vacinacao simultdnea impactam negativamente nas coberturas vacinais e reducéo
da efetividade (Domingues et al.,2020; Ternopolski; Baratieri; Lenstck, 2015; Waldman et
al., 2011).

A expectativa em relagédo a seguranca das vacinas é alta, pois elas sdo amplamente
utilizadas em pessoas saudaveis. No entanto, assim como outros produtos farmacéuticos,
as vacinas néo estdo isentas de riscos, o que torna a seguranca delas um requisito
fundamental para garantir uma adesao alta aos programas de imunizagcdo. Ao contrério
de outros medicamentos que possuem varias op¢des terapéuticas alternativas, as vacinas
tém poucas op¢des disponiveis e embora ndo haja estimativas precisas de risco, os dados
da literatura indicam que as vacinas apresentam vantagens significativas em termos de
seguranca quando comparadas a outros medicamentos (Waldman et al, 2011).

Por ser altamente relevante para a saude publica e estar diretamente ligada
a manutencdo de altos indices de cobertura vacinal, a seguranca na utilizacdo dos
imunobiolégicos tem levado muitos paises a desenvolverem e fortalecerem sistemas de
vigilancia de eventos adversos pds-vacinacdo. Desde 1998, o Brasil implementou esse
Sistema passivo em ambito nacional, com o objetivo de coletar informacdes que auxiliem
na avaliacdo continua da segurangca na administracdo de imunobiolégicos, bem como
informar a populacdo sobre reacdes adversas e contraindicagbes. Embora a vigilancia de
eventos adversos pés-vacinacdo seja uma ferramenta relativamente recente e ndo seja
ainda adotada em muitos paises, seu propésito, estratégias e adaptacao as particularidades
dos sistemas de saude nacionais ainda s&o pouco conhecidos (Brasil, 2021; Ternopolski;
Baratieri; Lenstck, 2015; Waldman et al, 2011).

Devido a importéncia da seguranca dos imunobioldgicos para a saude publica, o
Departamento de Vacinas e Produtos Bioldgicos da OMS iniciou o Projeto de Prioridade
em Seguranca de Vacinas em 1999. Em 2003, um sistema abrangente foi estabelecido
para garantir a seguranca das vacinas utilizadas nos programas nacionais de imunizagéo
(Waldman et al, 2011).

Em muitos paises, a maioria dos eventos adversos pos-vacinagéo ocorre devido a
erros de imunizagdo. Nessa situacdo, é importante descartar esses erros como primeira
etapa da investigacdo. Um evento adverso resultante de um erro na imunizagdo pode ser
um incidente isolado ou um conjunto de eventos (cluster) associados a vacinag¢édo. Dentre
as causas dos eventos adversos, destacam-se os erros de técnicas na administragdo dos
imunobiolégicos, que sé@o evitdveis. Esses erros podem ter impactos negativos, como

protecdo imunolbgica inadequada dos vacinados, prejuizos, custos, inconveniéncias

As ciéncias sociais aplicadas: Questdes sociais em foco Capitulo 17

220



e reducdo da confianca no sistema de saude. Essas falhas na vacinagdo podem ser:
armazenamento e transporte inadequados, preparo incorreto, administragcdo incorreta,
indicagéo incorreta, dentre outras (Ternopolski; Baratieri; Lenstck, 2015; Waldman et al,
2011).

Os erros de imunizag@o sdo problemas sérios de saude publica, que conforme
explicitado podem ser evitados. Uma abordagem sistémica desses erros pode revelar
falhas no processo e permitir a implementagéo de melhorias para reduzir sua ocorréncia.
Um erro de imunizacao é definido como um evento evitavel que resulta em uso inadequado
de imunobiolégicos ou pode causar danos graves ao paciente, até mesmo fatais,
enquanto o produto esta sob o controle de profissionais de saude. Esses erros podem
estar relacionados a diferentes aspectos, como pratica profissional, incluindo prescrigéo,
rotulagem, distribuicdo, administracdo, educacdo, monitoramento, dentre outros (Brasil,
2021; Brito et al., 2014).

Uma boa parte dos profissionais de salde tem receio de relatar erros ocorridos
na assisténcia devido ao medo de represalias e punicdes. No entanto, € fundamental
desenvolver uma cultura de seguranca em que os profissionais se sintam confortaveis para
relatar as ocorréncias, sabendo que essas notificagcbes serao utilizadas para garantir um
sistema de vacinacao mais qualificado e seguro. Isso podera resultar em um aumento no
namero de notificagcbes e maior transparéncia nos relatos, permitindo a identificagéo das
possiveis causas das ocorréncias e direcionando medidas para melhoria dos processos de
trabalho (Braga et al., 2017).

Diante do exposto, para aumentar as boas praticas na vacinag¢ao, recomenda-se a
adocéao de intervengdes que sejam capazes de garantir a utilizacdo dos imunobiolégicos
de acordo com as orientagdes especificas, como indicac¢des, contraindica¢des, dosagens
e condigcbes de armazenamento descritas na bula. Além disso, faz-se necessaria a
implementacado de protocolos com instru¢des claras sobre as situagdes a serem evitadas
e as normas a serem seguidas. E fundamental que sejam fornecidos materiais consultivos
atualizados aos profissionais de saude, a garantia de educagé@o continuada sobre novas
vacinas incluidas no calendario e campanhas, a promoc¢do de discussbes abertas e
transparentes sobre erros de imunizagdo e a utilizacdo de estratégias para evitar trocas
dos imunobiolégicos (Braga et al., 2017).

E importante ainda destacar que as investigagdes sobre a seguranga do paciente
devem ser utilizadas para embasar as decisdes e intervencdes da gestéo, visando aprimorar
a qualidade do cuidado. As ac¢des implementadas, como a adocao das boas praticas em
vacinacao, devem gerar resultados significativos na redugéo dos riscos envolvidos (Brito
et al.,, 2014).
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Educacao permanente das equipes de vacinacao nas organizac6es publicas
de saude

O contexto dos servigos de imunizagao requer que os profissionais estejam atentos,
tenham discernimento e empatia no atendimento ao publico. Além da hesitacéo vacinal em
relacdo a vacinacgédo, a falta de simultaneidade na administragc@o das vacinas e os erros
de imunizagdo podem estar relacionados com a falta de qualificagcdo dos profissionais de
saude que trabalham nas organizag¢des publicas de saude. O calendério de vacinagéo do
PNI tornou-se mais complexo nos Ultimos anos, exigindo que os profissionais tenham um
amplo conhecimento dos esquemas de vacinacao e sua atualizacdo, especialmente para
criangcas que chegam aos servicos em atraso vacinal (Brito et al., 2014; Domingues et al.,
2020).

Um estudo revelou que os procedimentos inadequados na vacinagdo foram
frequentemente realizados por profissionais com mais tempo de formacgéo e capacitacéo
prévia. A falta de atencéo ou distracao estdo frequentemente ligadas com a ocorréncia
de erros. Segundo o estudo de Rodrigues, Paschoalotto e Bruniera (2012), ha um maior
nuamero de erros cometidos por profissionais experientes que estdo convencidos de que
suas decisdes e condutas sdo as mais corretas, mesmo quando estdo equivocadas. E
comum que os funcionarios novos sejam encaminhados para capacitagbes, enquanto os
funcionarios mais antigos ndo recebem a mesma prioridade em programas de atualizagao de
conhecimentos. Além disso, ndo ha um controle ou exigéncia para que os profissionais com
mais tempo de servigo participem de atualizagdes necessarias para o seu conhecimento
e habilidades. Assim sendo, é importante a qualificagdo continua dos novos e antigos
funcionarios (Brito et al., 2014).

Com o proposito de qualificar as equipes de vacinagéo, o PNI tem investido na oferta
de cursos a distancia, buscando ampliar a abrangéncia dessa rede. Em 2021, teve inicio o
Projeto ImunizaSUS, parceria a Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude
com o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), cujo foco
é o fortalecimento das agdes de imunizagéo nos territérios municipais e enfrentamento
as baixas coberturas vacinais. O Projeto foi estruturado em trés pilares: Educacéo,
Comunicacao e Pesquisa, sendo que na esfera educacional foram ofertadas capacitagoes
certificadas de aperfeicoamento profissional com carga horéaria de 180 horas e de extenséao
com 80 horas. Nestas duas ofertas educacionais foram capacitados aproximadamente 25
mil profissionais de saude de todo o pais (Domingues et al., 2020; CONASEMS, 2023).

No entanto, & essencial expandir ainda mais a formagédo e qualificagdo dos
profissionais de satde que atuam nas salas de vacinagao, e essa responsabilidade deve
ser compartilhada entre Ministério da Saude, estados e municipios, pois séo essas esferas
de gestao do SUS que tém o dever de manter sua rede de atenc¢do a saude preparada para
atender a populagéo (Domingues et al., 2020).
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Ha a necessidade de construgdo e implementacao de programas de formacéo e
qualificacdo em imunizagbes quanto as normas e procedimentos oferecidos pelo PNI.
Esses programas devem ser motivadores, incentivando os profissionais a buscar o
autodesenvolvimento e crescimento. Além disso, é importante enfatizar a importancia de
uma educacgdo permanente que esteja alinhada com as tendéncias e avangos na area
da salde. Essa educacgéao precisa ir além do método tradicional, utilizando metodologias
diferenciadas que atendam as necessidades dos trabalhadores (Brito et al., 2014;
Ternopolski; Baratieri; Lenstck, 2015).

Com base no exposto, destaca-se a relevancia da Educacéo Permanente em Salde
como uma estratégia fundamental para promover a formacao, qualificagéo e aprimoramento
dos profissionais de saude no ambito do SUS, pois ela busca transformar o modelo de
atencéo, fortalecendo a promog¢éo da saude e a prevencgéo das doencgas. Nesse contexto,
ressalta-se que é fundamental qualificar a equipe de enfermagem em relacdo a imunizacéo,
uma vez que eles sdo responséaveis pelo seu manejo e administragcdo. Além disso, é
necessario salientar que trabalhar com imunobiolégicos requer conhecimento técnico
especifico para garantir a qualidade dos servi¢os e o controle de doencas imunopreveniveis
(Ternopolski; Baratieri; Lenstck, 2015).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A histéria da Politica Nacional de Imunizagbes no Brasil mostra a importancia
das vacinas na protecdo da coletividade através da salde publica. Desde a introducéo
da vacina contra a variola no século XIX até a implementacdo do Programa Nacional de
Imunizag6es (PNI) em 1973, houve avancos significativos na promocéo da imunizagdo em
larga escala. A superagé@o de desafios e a consolidacéo de estratégias eficazes, como a
campanha de erradicacdo da variola e eliminagao da poliomielite, demonstram o impacto
positivo das politicas de imunizagdo na saude da populagdo. O PNI, regulamentado em
1975, representa um marco na historia da satde publica brasileira, estabelecendo as bases
para a vacinacao sistemética e a promogao de uma cultura de imunizagdo no pais.

O trabalho na area de imunizacdes demanda a implementacao de boas praticas
para garantir a eficacia e seguranga do processo. Isso inclui o correto armazenamento,
conservagao e manuseio das vacinas, a administracdo conforme as diretrizes técnicas e a
importancia de uma vigilancia ativa de eventos adversos pés-vacinais.

Além disso, a educagdo permanente € essencial para atualizagdo continua dos
profissionais de saude, promovendo a incorporacdo de novas evidéncias cientificas,
o aprimoramento das habilidades técnicas e a sensibilizacdo dos profissionais sobre a
importancia da imunizagéo. A qualificag@o constante contribui para a melhoria da qualidade
dos servigos de imunizacgdo e para a promocao de uma cultura de seguranga e exceléncia
na area.
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