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Resumo

A vacina contra o Papilomavirus Humano — HPV tem como objetivo prevenir, entre outros tipos de canceres, o de colo
de ttero, pois em 99% dos casos hd detecgdo de algum tipo de HPV de alto risco oncogénico. O objetivo do estudo foi
identificar os fatores que interferem na adesdo a vacinacdo contra o HPV, sob a 6tica do profissional de enfermagem
responsdvel pela sala de vacina, em Unidades Bdasicas de Salide no Municipio de Joinville, em 2019. O método
consistiu em desenvolver uma pesquisa descritiva de natureza quali-quantitativa, na qual foi realizada andlise
retrospectiva da série histéria da cobertura vacinal contra o HPV, através dos dados secundarios do Programa Municipal
de Imunizacdo. Foram realizadas entrevistas utilizando um instrumento com perguntas abertas e fechadas, aplicadas no
local de trabalho das participantes. Participaram 12 técnicos de enfermagem responsdveis pela sala de vacina e 12
enfermeiros responsdveis da UBS. Os resultados mostraram que foi notdvel a falta de informagdo e o conhecimento
equivocado da populag@o sobre a vacina anti HPV, o que muitas vezes impede a adesdo a vacina. Concluimos que as
informagdes sobre a importincia da vacina anti HPV, bem como orientacdes aos usudrios do Sistema Unico de Satde
de Joinville, precisam ser continuamente divulgadas. Dessa forma, este estudo pode contribuir para que o enfermeiro
responsdvel pela UBS reflita sobre o desenvolvimento de acdes especificas sobre o tema.

Palavras-chave: Vacina. Adolescentes. Papilomavirus humano. Enfermagem.
Abstract

The vaccine against Human Papillomavirus — HPV aims to prevent, among other cancers, cervical cancer, because in
99% of cases is detected some type of high risk oncogenic HPV. The aim of the study is to identify the factors that
interfere with adherence to HPV vaccination, from the perspective of the nursing professional responsible for the
vaccination room in Basic Health Units in Joinville — SC, in 2019. The method consists of developing a descriptive
research with qualitative-quantitative approach. We performed a retrospective analysis of the history series of HPV
vaccination coverage in a city of SC, through secondary data from Municipal Immunization Program. Interviews were
conducted using an instrument with open and closed questions, applied at the participants workplace. Participated in the
study 12 nursing technicians responsible for the vaccine room and 12 nurses responsible for the UBS. The results
showed that the population's lack of information and misunderstanding about the HPV vaccine was remarkable, which
often prevents adherence to the vaccine. We conclude that the information on the importance of the anti-HPV vaccine,
as well as guidance to users of the Joinville Unified Health System, needs to be continuously disseminated. Thus, this
study can contribute to the nurse responsible for the UBS to reflect on the development of specific actions on the topic.
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Introducao

Em 1973 foi criado o Programa Nacional de
Imunizacdo (PNI) no Brasil, com o propdsito de
coordenar as agles de imunizacdo e apresentou
grande importincia para a satide publica nacional.'
Ao longo do tempo, a vacinacdo foi integrada ao
conjunto de a¢des da ateng¢do primdria em saide, sob
a responsabilidade dos municipios, de acordo com a
Lei n° 6.259/1975, regulamentada pelo Decreto n°
78.231, de 12 de agosto de 1976, em que se
estabelece o dever de todo cidaddo submeter-se a
vacinacdo obrigatéria, bem como dos menores sob
sua responsabilidade.”> Esse direito também &
respaldado a crianca e ao adolescente pelo Estatuto
da Crianca e Adolescente — ECA.’

A Organizacdo Mundial da  Sadde
recomenda, atualmente, 19 vacinas que sdo
disponibilizadas gratuitamente pelo Sistema Unico
de Satde (SUS) brasileiro.* Em 2014 foi incluida no
Calendario Nacional de Vacinacdo, a vacina contra o
Papilomavirus Humano (HPV), em que o Ministério
da Satde oferece a vacina quadrivalente contra o
HPV dos tipos 6, 11, 16 e 18.

O publico-alvo foram meninas de 9 a 14
anos de idade. Em 2017, essa vacina foi ampliada
para meninos de 11 a 14 anos de idade, ja que se
trata de um virus transmitido sexualmente. O
esquema vacinal consiste em aplicar uma primeira
dose entre as idades propostas e a segunda com o
intervalo de seis meses.’

O cancer de colo de qutero, dentre as
neoplasias € o terceiro tipo de cancer que mais
acomete as mulheres. Ainda que seja meta do
Ministério da Sadde reduzir o nimero de casos e de
6bitos por este tipo de cancer, o alcance da cobertura
vacinal do HPV ainda é um desafio para nosso pais.’

A preocupacdo com a falta de adesdo a uma
vacina que pode reduzir significativamente canceres
ocasionados pelo Papilomavirus Humano e a
divulgacdo de movimentos denominados
antivacinagdo, foram fatores que nos motivaram a
pesquisar sobre o tema. Sendo assim, a pergunta
norteadora dessa pesquisa foi: os profissionais de
enfermagem estdo enfrentando dificuldades para
atingir as metas de cobertura vacinal do HPV?
Portanto, este estudo teve o objetivo de identificar os
fatores que interferem na adesdo a vacinagdo contra
o HPV, sob a ética do profissional de enfermagem
responsdvel pela sala de vacina em Unidades
Baésicas de Sadde.

Método
Estudo descritivo com abordagem quali-
quantitativa, a fim de identificar os fatores que

interferem na adesdo a imuniza¢do do HPV, sob a
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otica do profissional de enfermagem. A abordagem
qualitativa foi a Andlise Temdtica de Minayo, a
partir da qual foram identificados os nicleos dos
sentidos com base nas respostas das perguntas
abertas do instrumento de coleta de dados, para
definir as categorias temdticas.”” Nos resultados
foram transcritas duas falas mais relevantes das
participantes,  representativas  das  categorias
tematicas definidas para este estudo. O estudo foi
iniciado apés a aprovacio do Comité de Etica e
Pesquisa — CEP (Parecer de n° 3.330.211).

Foram utilizados dados secunddrios obtidos
no Sistema do Programa Nacional de Imunizacdo do
DATASUS — PNI-Ministério da Saude, referente ao
periodo 2014 a 2018, a fim de construir e analisar a
série historica da vacina contra o HPV, em Joinville.
Os dados foram tabulados em planilhas do Excel
Microsoft® 2016, com a posterior construgdao de
tabelas, organizadas conforme o ano de vacinagdo e
sexo dos adolescentes.

Na abordagem qualitativa foi realizada uma
amostra probabilista simples de 12 salas de vacina,
portanto, 24 participantes, 20% das sessenta
unidades bdsicas de saide — UBS existentes no
municipio. Desses, 12 eram profissionais técnicos
atuantes na sala de vacina no momento da entrevista
e 12 enfermeiros responsdveis pela UBS. A
identificacdo das mesmas se deu com a definicao do
Enfermeiro com a letra E e para os Técnicos de
Enfermagem as letras TE, seguida de ndmero
cardinal, na ordem sequencial da entrega dos
questiondrios. O instrumento utilizado nas
entrevistas foi previamente testado duas vezes, com
o objetivo de ajustar as perguntas. As UBS dos
testes piloto foram excluidas do sorteio. Como
critério de inclusdo, foram considerados os
profissionais atuantes e responsdveis pelas salas de
vacinas. Como critérios de exclusdo, profissionais
com menos de um més de atuagcdo na rede primaria,
afastados ou de férias.

Cabe destacar que foi considerada como
uma limitacdo a sugestdo feita pela Secretaria
Municipal de Saide - SMS, a realizacdo do estudo
em doze UBS previamente definidas, cujos técnicos
de imunizacdo (Enfermeiros e Técnicos de
Enfermagem) tivessem concluido o curso de
Imunizacdo (40 horas). No cruzamento das doze
unidades selecionadas na amostra probabilistica
simples feita pelas pesquisadoras com as doze
unidades sugeridas pelas Secretaria, 70% eram as
mesmas. Assim, definiu-se por coletar os dados nas
unidades propostas pela SMS. Entretanto, foi
constatado durante as entrevistas que somente 50%
dos técnicos de imunizagdo das referidas unidades
tinham, no momento da pesquisa, participado do
curso, ainda que a expectativa da SMS fosse de que
todos os técnicos estivessem capacitados. Pressupde-
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se que os demais profissionais responsaveis pela
vacinacdo tenham sido transferidos para outras
unidades de saudde.

O contato com os profissionais da UBS foi
via telefone, para agendamento das entrevistas que
ocorreu nos meses de julho e agosto de 2019. Estas
foram feitas individualmente, na sala de vacina ou
consultério de enfermagem privativo, seguindo um
roteiro de perguntas abertas e fechadas. O
entrevistado foi informado de que seria utilizado
gravador e que o conteido seria posteriormente
transcrito para melhor aproveitamento das respostas.
Ap6s a breve explicagdo do trabalho, foi entregue o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido —
TCLE, conforme Resolu¢do n° 510/2016.° As
respostas obtidas por gravacdo foram transcritas no
Microsoft® Excel, para processamento e andlise de
dados conforme a andlise temdtica Minayo,
composta por trés etapas: pré-andlise; exploragdo do
material, para identificacdo dos nicleos do sentido;
tratamento dos resultados obtidos e interpretagdo,
para a definigdo das categorias.’

Resultados

Os resultados deste estudo apresentam uma
série historica da cobertura vacinal contra o HPV e
descri¢do dos fatores que interferem na adesdo a
imunizagdo do HPV sob a 6tica do profissional de

enfermagem, assim como as categorias de andlise
tematica identificadas nos nicleos dos sentidos das
perguntas abertas do instrumento de coleta de dados.

Cobertura Vacinal

Foram realizados os cdalculos de cobertura
vacinal da vacina contra o HPV de meninas e
meninos no periodo de 2014 a 2018, em um
municipio de SC. Conforme estabelecido pelo PNI,
esse cdlculo consiste no nimero total de doses
aplicadas da vacina em determinado local e periodo,
dividido pela populagcdo na idade alvo, no mesmo
local e periodo, multiplicado por 100.*

A tabela 1 apresenta a cobertura vacinal
acumulada da vacina HPV quadrivalente, método de
célculo adotado no ano de 2016, pelo PNI que
considera as meninas ja vacinadas em anos
anteriores que ainda fazem parte do publico-alvo.
Em razdao de o Ministério da Saude preconizar o
registro do célculo de cobertura vacinal contra o
HPV para a faixa etdria de 14 anos em ambos o0s
sexos a partir de 2017, as informacdes nessa idade
nio estavam disponiveis. Apds o recebimento das

duas doses da vacina, os adolescentes sdo
considerados protegidos contra o HPV, ndo
necessitando, assim, vacinarem-s€ Nnos anos
subsequentes.

Tabela 1- Propor¢do da Cobertura vacinal contra o HPV (dose 1 e dose 2) do publico feminino no periodo de

2014 a 2018, no Municipio de Joinville-SC

2014 2015 2016 2017 2018
BEEREND gy D2 DI D2 DI D2 DI D2 DI D2
9 anos* - - 8773 3487 6026 231 8098 31,05 7253 3368
10 anos - - 6559 41,51 1398 2338 2146 3033 826 29,67
11anos 110,85 7020 3796 4588 905 19,63 13,15 1346 562 132
12 anos 8827 69,69 3587 7,05 1409 1147 1149 329 82
13anos 113,59 120,17 256 813 966 1028 263 555
14 anos** - - - - - -
C‘fﬁflt;ra 10424 8669 63,76 3953 18,58 17.67 27,34 1932 1847 18,06

Fonte: SI-PNI/SMS Joinvilleg; * 9 anos a partir de 2015; ** 14 anos a partir de 2017

Identificou-se maior cobertura em meninas
de 13 anos, tanto na primeira dose com 113,59%
como na segunda dose com @ 120,17%,
respectivamente. Percebeu-se que na primeira dose
todas as idades publico-alvo no periodo alcangaram
ou superaram a meta de 80% estabelecida pelo PNI,’
entretanto tiveram uma baixa na segunda dose.
Apenas em meninas de 13 anos ocorreu um aumento
de 6,58% da primeira para segunda dose naquele
mesmo ano. No ano de 2015, ndo houve registros de
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primeira dose em adolescentes de 12 anos de idade,
e das adolescentes de 13 anos nao foi obtido registro
da D1 e D2. Nesse ano, com a ampliacdo do
publico-alvo para meninas de 9 a 13 anos, foi
observado maior cobertura na primeira dose com
meninas de 9 anos e uma baixa na segunda dose.
Essa situacdo se repetiu nos anos de 2016 a 2018.

A cobertura vacinal nas meninas de 10 a 13
anos aumentou da primeira para segunda dose nos
anos de 2016 a 2018, o que levou a pensar que essas
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meninas tenham realizado a segunda dose em idade
diferente da primeira. Porém, isso ndo influenciou
no quadro geral, que terminou em baixa da primeira
para segunda dose. Notou-se ainda que no periodo
de 2016 a 2018, adolescentes de 13 anos

apresentaram o menor alcance de cobertura vacinal
tanto na primeira como na segunda dose.

Em 2017, ocorreu a inclusido dos meninos
com 11 a 14 anos como publico-alvo da vacina. A
Tabela 2 apresenta a cobertura vacinal nesse
publico-alvo nos anos de 2017 e 2018.

Tabela 2- Proporcao da cobertura vacinal contra o HPV (dose 1 e dose 2) do publico masculino
no periodo de 2017 e 2018, no Municipio de Joinville-SC

2017 2018
Idade alvo D1 D2 D1 D2
11 anos 66,44 0,49 53,91 19,35
12 anos 82,56 13,04 13,82 42.8
13 anos 62,63 20,29 7,47 29,57
14 anos
C‘K’ﬁﬂg‘im 42,61 6,85 15,20 18,58

Fonte: SI-PNI/SMS Joinville’

Foi observado que em 2017 os meninos de
12 anos obtiveram maior alcance de cobertura
vacinal, com 82,56% na primeira dose € 0 menor
alcance foi em meninos de 11 anos na segunda dose,
atingindo apenas 0,49%. A maior cobertura vacinal
em 2018 foi de 53,91% na primeira dose, em
meninos com idade de 11 anos e a menor de 7,47%

de cobertura nos meninos de 13 anos de idade na
primeira dose da vacina. De forma geral, o referido
ano apresentou um aumento da primeira para
segunda dose, passando de 15,28% para 18,58% de
cobertura. A Figura 1 compara as coberturas
vacinais entre meninas e meninos nos periodos
analisados.

104,24

18,58 17,67

27,34

pm Meninas

m Meninos

19,32 18,47 15 50 18,06 18,58

6,85

Figura 1- Proporcao da cobertura vacinal contra o HPV entre meninas e meninos no periodo de 2014 a 2018,

no Municipio de Joinville-SC

A vacina contra o HPV em meninas iniciou
em 2014, ultrapassando a meta esperada na primeira
dose com 104,24% e também na segunda dose com
86,69% de cobertura vacinal. Em 2015, a idade para
vacinacdo das meninas foi definida no grupo de 9 a
14 anos de idade. Observou-se uma reducdo da
cobertura, tanto da primeira como na segunda dose
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no ano de 2015, com uma diferenga de 50% do total
de doses aplicadas. No ano seguinte, em que apenas
as meninas receberam a vacina, a cobertura tanto na
primeira quanto na segunda dose estiveram
proximas a 20%. Ja a cobertura vacinal nos meninos
foi de 42,61% na primeira dose e de 6,85% na
segunda dose, respectivamente. Na comparagcdo da
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cobertura entre os sexos, foi verificado que esta foi
maior nos meninos na primeira dose, invertendo na

Caracteristicas dos participantes

Foram realizadas, individualmente, 24
entrevistas com profissionais de enfermagem sendo

segunda dose onde a cobertura foi maior nas
meninas.

12 enfermeiros e 12 técnicos de enfermagem (Tabela
3) atuantes nas salas de vacina.

Tabela 3- Caracterizag@o dos participantes do estudo atuantes na Aten¢ao
Bésica, no Municipio de Joinville-SC, em 2019

Caracteristicas Categoria Profissional
Enfermeiro (a) Técnico (a) de
enfermagem
Faixa etaria
Menos de 30 anos 2 2
Entre 30 - 39 anos 6 3
Entre 40 - 49 anos 3 6
Igual ou superior a 50 anos 1 1
Sexo
Feminino 10 8
Masculino 2
Grau de escolaridade
Nivel técnico - 12
Superior completo 2 2
Superior incompleto 0 2
Especializac¢do 9 0
Mestrado 1 0
Curso imunizacao (40h) 5 7
Menos de 3 anos 1 1
Entre 3 — 5 anos 0 0
Mais de 5 anos 4 6
Tempo na Atenciao Basica / Atuagiao na sala de vacina
Menos de 5 anos 7 5
Entre 5 — 10 anos 1 2
Entre 11 — 19 anos 3 5
Mais de 20 anos 1 0
Observa-se que a maioria dos participantes Percepcoes dos profissionais sobre o

foi mulheres com idade entre 30 e 49 anos. Dez
enfermeiros com curso de pds-graduacdo
(Especializacio ou Mestrado), mas apenas cinco
realizaram o curso de 40 horas sobre imunizagio.
Em relacdo aos 12 técnicos de enfermagem, sete
responderam que concluiram o curso de imunizacao,
sendo que quase todos ha mais de cinco anos.
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conhecimento dos pais/responsaveis e do
publico-alvo sobre a vacinacao contra o HPV

Quanto a necessidade da vacinagdo contra o
HPV, dez participantes relataram que perceberam
pouca preocupagdo dos pais ou responsdveis, por
esses ndo compreenderem a importincia da vacina e
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sua prote¢do. Muitas vezes, a exigéncia da escola
com o esquema vacinal completo para efetuar a
matricula tem importante papel na adesdo a
vacinac¢do, mas por mera obrigatoriedade.

Doze participantes relataram perceber maior
adesdo do publico feminino a vacina, porém, de
modo geral esse publico procurava mais o servico de
saude do que o publico masculino.

As participantes declararam que os
responsdveis pelos meninos geralmente eram menos
preocupados com a protecdo oferecida pela vacina
HPV por ndo possuirem conhecimento sobre a
disponibilidade da vacina para meninos e
adolescentes ou ndo terem reconhecimento sobre a
sua necessidade. Entretanto, quando tiveram
conhecimento a respeito da mesma ficaram menos
resistentes a adesdo do que os pais e/ou responsiveis
de meninas.

Em relacdo as percepgdes sobre o publico-
alvo ter conhecimento da necessidade da vacina
contra o HPV, majoritariamente as participantes
declararam terem percebido pouco conhecimento ou
ndo souberam responder a essa pergunta. Relataram
que por se tratar de um publico mais jovem, esses
demonstraram ter pouco ou nenhuma informagao
sobre o assunto. Para as entrevistadas tal situac@o
estava atrelada a opinido e as orientacdes dadas
pelos pais aos seus filhos adolescentes.

Na percepcdo dos 24 entrevistados sobre o
conhecimento da populacio em relacio a
importdncia da vacina contra o HPV para a
prevencdo do cancer do colo do ttero, vulva, vagina,
regido anal, pénis e orofaringe, 17 participantes
declararam que a populacdo ndo estava ciente da
prevencdo dos varios canceres que a vacina do HPV
pode prevenir. O motivo estava relacionado com a
falta de orientacdo completa e correta sobre a
vacina; pouca divulgacdo nos meios de
comunicagdo, 0 que consequentemente leva a ndo
compreensdo da importancia e ao desconhecimento
da amplitude de prevencao de cinceres que a vacina
oferece. Em adicdo, o entrevistado E12 apontou que
devido as influéncias sofridas por meios de
comunicacdo virtual ou até mesmo de lideres
religiosos, existe muita resisténcia dos pais e/ou
responsaveis no didlogo sobre o tema:

“Assim, as orientagdes sdo dadas, eles
recebem as orientagdes, s6 que o que
acontece € que muita  gente,
principalmente por influéncia do pastor,
da igreja, do vizinho, ndo quer entender,
por mais que a gente explique que nio
tem a ver com relacdo sexual, que as
meninas precisam fazer essa vacina,
porque ela demora algum tempo para
dar a imunidade completa, entdo, la
quando for comecar a manter relagcdo
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sexual, essa imunidade j estd completa.
Eles ndo conseguem entender ou ndo
querem. Muitas... a maioria das maes
que se negam, fecham os ouvidos e nem
querem saber.”

O trabalho de orientagdo e esclarecimento de
davidas € de responsabilidade de profissionais de
saude capacitados e ndo de informagdes incorretas e
equivocadas,  provenientes da midia ndo
especializada ou de pessoas que ndao dominam o
assunto. A tarefa de desenvolver atividades de
promocdo da sadde e orientacdo a populagdo ¢é
destinada, principalmente, ao nivel da atengdo
primdria. Na fala de E10, foi percebido que a
profissional reconheceu que a responsabilidade de
informar a populagdo sobre a vacina ¢é de
competéncia da Rede de Atencdo Bdsica e talvez
haja falha nesse processo de orientagdo:

“Acredito que ainda falta mais
orientacdo a essa populacdio e mais
conhecimento em relagdo a isso.

Acredito que a gente estd falhando em
relacdo a esse ponto. Acredito que
poderia ter mais educacdo em saude,
mais orientacdes acerca disso, porque
muitos ndo sabem para que serve, qual é
a importancia... até porque foi uma
vacina implantada recente e ndo € uma
vacina de mais tempo como as outras
que ja vem do calendédrio mais antigo.
Entdo, muitos pais e mides ndo sabem
para que serve, entdo, acredito que falta
mais orienta¢do.”

Acesso aos Servicos de Satde

No que se refere a localizacio da UBS,
especificamente no acesso dos adolescentes para
serem vacinados contra o HPV, apenas E9 afirmou
haver dificuldade:

“Um pouco, o bairro € muito grande, a
unidade fica mais ou menos no centro
dessa drea, tem regido que fica a 6 km
daqui, entdo dificulta um pouco a vinda
deles para cd, algumas pessoas tém
dificuldade pela distancia”.

Os demais participantes relataram que a
localizagdo da UBS nido dificulta o acesso dos
adolescentes para receberem a vacina contra o HPV.
Assim, acreditou-se que, em questdo de localizacdo,
a rede de vacinagdo de Joinville atendia as
necessidades da populacao.

Quanto ao horario de atendimento da UBS
como fator que dificulta a imunizagdo contra o HPV,
apenas trés dos 24 participantes responderam que
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sim, pelo atendimento na UBS se dar em horario
comercial. Outro fator, foi que os adolescentes
necessitavam estar acompanhados dos pais ou
responsdveis que, muitas vezes, estavam em hordrio
de trabalho.

Fatores que interferem na adesao a vacina
contra o HPV

Sobre o significado de adesdo a vacinagao,
seis enfermeiros conceituaram o termo como “seguir
o calenddrio/esquema vacinal proposto pelo
Ministério da Saude Brasileiro”. Percebeu-se que
grande parte dos técnicos de enfermagem conceituou
adesdo a vacinacdo como aderir/receber e aceitar as
vacinas. Na adesdo da vacina contra o HPV, em
geral, os participantes declararam que houve uma
mudancga positiva no comportamento da populagio
Joinvilense, quando comparado ao inicio da
introducdo da vacina. Entretanto, apesar dessa
melhora na adesdo e aceitagdo, ainda foi percebida
uma forte resisténcia a vacinacdo, como relata a
participante TE17:

“Sim, hoje em dia tem muito mais
procura do que quando comecou,
quando comecou até tinha um monte de
tabu. Os pais ndo queriam fazer porque
era para botar o virus nas criangas, tinha
um monte de histéria. Hoje em dia,
como virou rotina, ndo é mais opgao,
ndo ¢é mais campanha, porque
antigamente a campanha vocé€ podia
fazer ou ndo, as rotinas sio obrigadas a
fazer, entdo, ¢ muito mais tranquilo.
Mas, ainda assim, no meio, a gente acha
algumas resisténcias, mas a gente tem
que convencer.

Ao serem questionadas sobre a ocorréncia
de pais e/ou responsdveis ndo permitirem a
vacinagdo contra o HPV, 22 dos entrevistados
responderam que sim. Para 11 participantes, o
motivo da recusa foi a preocupacio das familias em
estimular precocemente a iniciagdo sexual das
meninas ou por acharem que a vacina era
desnecessdria para a faixa etdria das filhas, j4 que
nessa idade, geralmente, ndo tinham uma vida sexual
ativa.

Esse fator da sexualidade também foi
relacionado com uma questdo religiosa, em que 0s
pais e/ou responsdveis além de acreditarem que a
vacina poderia incentivar as relacdes sexuais, devido
a forte influéncia feita por determinado lider
religioso, alegaram que ndo havia a necessidade da
vacina contra o HPV, pois seus filhos ndo teriam
contato com o virus, como apontado no relato de
E12:

Rev Cién Satde

38

“Claro, os motivos s@o principalmente
em relacdo a isso - "Meu filho / minha
filha ainda ndo mantém relacdo, entdo,
ndo precisa". Mas, af a gente orienta e
diz que ndao € assim. Que a vacina
precisa ser dada agora para proteger 14
no futuro e af eles acabam dizendo que
foi por influéncia da igreja, de um
vizinho que tem maior influéncia na
vida da pessoa, normalmente é o pastor
ou pastora’.

Para as entrevistadas, esses fatos
disseminam na populacdo o medo de efeitos
colaterais e possiveis reacdes adversas. TEI16
também destacou esse fator de forma negativa:

“[...] As fake news também eu acho que
interferem muito [...] Existe muita coisa
nas redes sociais, coisas negativas em
relagdo a vacina que eles vém com essas
duvidas. Comentarios como "Ah, a
vacina do HPV mata, porque morreu
ndo sei onde alguém..." Teve uma
noticia rodando no Facebook, que
morreu alguém depois de tomar vacina,
que houve aquele problema
neurolégico... Entdo, eles perguntam,
porque essas sdao as duvidas que eles
ttm. Na verdade, eles ndo querem
vacinar os filhos pelo medo, né, que,
talvez, isso seja verdade”.

As alteragdes no calenddrio vacinal também
acabaram por dificultar a vacinagdo, pois foi
ampliada a faixa etdria das meninas e,
posteriormente, foram incluidos os meninos, o que
dificultou a compreensdo de qual era o ptiblico com
direito a vacina.

Os fatores que interferiram de maneira
positiva na adesdo a vacinagdo, sob a percepcdo dos
profissionais de enfermagem também sdo oriundos
da informacdo, nesse caso, relacionados a orientagao
fornecida na UBS. A abordagem do profissional na
sala de vacina, especificamente sobre a prevengao
que a vacina oferece, forneceu confianca e
esclareceu as duvidas; também interferiu de maneira
positiva na adesdo a vacina do HPV. As parcerias
com as escolas também foram citadas pelas
entrevistadas de forma positiva, como o
desenvolvimento de educagdo em saide pelo
Programa Satde na Escola (PSE) e a necessidade de
apresentacdo da declaracdo de vacina no ato da
matricula.
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Estratégias para adesdo a vacina contra o
HPV

No que diz respeito as medidas e estratégias
adotadas pela UBS na vacinagdo contra o HPV,
metade dos participantes (12) informaram que
realizavam mensalmente busca ativa de faltosos a
vacinacdo como estratégia para alcancar a meta da
cobertura. A orientacio sobre a importdncia da
vacina em questdo realizada nos atendimentos dos
demais servigos da unidade como, por exemplo,
consultas de enfermagem ou consultas médicas e
durante a aplica¢do de outras vacinas, por meio da
verificacdo da carteira vacinal, foi citada como uma
estratégia por oito participantes.

Onze  participantes  mencionaram  a
divulgacdo de informagdes e orientacdes a respeito
da vacina como ferramenta para alcangar o publico-
alvo e seus responsdveis. E2 declara:

“Informacgdo nas escolas, nas empresas,
para ndo atingir somente as criangas,
pois o0s pais sdo0 0s responsdveis.
Quando vacinar uma crianga menor,
orientar, se hd algum adolescente em
casa. Acho que essa orientagdo deve ser
feita tanto individual como em grupo”.

Por meio do Programa Sadde na Escola foi
possivel colocar em pritica a educagcdo em saide
para desenvolver palestras e atividades escolares que
abordem para as criangas e adolescentes a
importancia da prevencdo fornecida pela vacina
contra o HPV. Relataram que sdo realizadas
palestras sobre imunizacdo no contexto geral e nao
especifica para essa vacina.

Acreditou-se que diante do cendrio
percebido, ainda havia muitos receios com a vacina
em questdo. A populacdo possuia muitas ddvidas
quanto a eficdcia e o propdsito da imunizagdo, sendo
necessdria a realizacdo de atividades e palestras
especificas e direcionadas & vacina contra o HPV,
nas escolas, em um trabalho integrado saide e
educacio.

Discussao

A cobertura vacinal contra HPV em
Joinville busca cumprir o cronograma vacinal
instituido pelo Ministério da Satide para a reducdo
da morbimortalidade do cancer de colo de ttero. De
acordo com o Ministério da Saude, a estratégia de
vacinacdo nas escolas, adotada para a introducdo da
vacina no Brasil foi um fator determinante para o
alcance da cobertura na primeira dose, atingindo
108,73% do publico-alvo. Porém, na segunda dose
houve menor participacdo das instituicdes de ensino
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e, consequentemente, com reducdo na adesdo a
vacina, de 64,77% da cobertura vacinal.'

O estudo de Moura et al.'' sobre cobertura
vacinal contra o HPV no Brasil mostrou nas trés
diferentes andlises por coortes em meninas de 14
anos (coorte I) que a cobertura foi de 133%; nas
meninas de 15 anos (coorte II) foi de 107,9% e nas
meninas de 16 anos (coorte 3) esta caiu para 96,8%,
mas todas com alcance da cobertura preconizada de
80%, segundo Ministério da Satde.'” Quando as
autoras analisaram a cobertura por microrregides do
Paifs o mesmo padrdo de cobertura foi observado: na
coorte I: a cobertura foi de 98%, na coorte II 95% e
na coorte III de 92,5% ''.

Em relagdo a andlise da segunda dose da
vacina no Brasil, os resultados de coberturas
encontrados no mesmo estudo foram muitos
inferiores a meta preconizada. Na coorte I, a
cobertura foi de 75,6%, com aumento na coorte 11
para 79,7% e com diminui¢do na coorte 3 para
65,9%. As microrregides com menor cobertura, na
segunda dose foram no estado do Amazonas e Par4,
assim como no Distrito Federal ''.

No que concerne as percepcoes dos
profissionais sobre o conhecimento dos pais ou
responsdveis e do publico-alvo sobre a vacinagdo
contra o HPV, Soares e Erguelles'” declararam que a
falta de conhecimento dos pais sobre o HPV de
maneira geral, se torna um empecilho na adesdo e
conhecimento sobre a importancia da imunizagdo
contra essa infeccdo, tanto para meninas quanto
meninos. Para os referidos autores, a imunizac¢io do
publico juvenil € um desafio, tanto em nivel
individual como social e familiar. Por esse motivo,
as acdes de desenvolvimento de protecdo especifica
devem ser planejadas e bem direcionadas a esse
publico, que raramente demostra interesse ou sequer
recebe assisténcia a saide de rotina. Para Osis et
al,” a baixa proporc¢io de pessoas com informacdes
adequadas sobre o virus e suas consequéncias,
reforca a importincia da adog¢do de medidas
interventivas para informar adequadamente a
populacio sobre o HPV, segundo as medidas
preventivas propostas pelo SUS. Entretanto, essa
acdo deverd ser adequada aos diferentes estratos
sociais para que possam compreendé-las.'”

O acesso aos servicos de satide difere entre
regides e municipios brasileiros. Duarte et al."
encontraram uma situagdo diferente em estudo
realizado nas Microrregides de Saude da Regido
Ampliada Oeste de Minas Gerais, onde os aspectos
relacionados a  localizagdo  geogrifica e
compromissos laborais foram apontados como
fatores que dificultam o acesso a vacinacio, o que
diverge dos resultados deste estudo.

Em relacdo aos fatores que interferem na
adesdao a vacina contra o HPV, o Ministério da
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Satide’ declara que os receios das familias em
vacinar meninas e adolescentes, devido ao
pensamento de que a vacina poderia alterar o
comportamento sexual das jovens foi percebido
desde a implantacdo da vacina HPV. Tal situacio
demonstra a falta de conhecimento sobre o objetivo
de protecdo ao longo da vida que a vacinacdo contra
o HPV propde. A vacina ndo ¢é terapéutica, &
preventiva, por esse motivo, o ideal € que seja
aplicada na pré-adolescéncia e adolescéncia’.

O denominado “movimento antivacinagdo”
e as fake news que, atualmente, devido a divulgacao
de noticias sem embasamento cientifico, estdo
causando grande impacto negativo na satde publica
e interfirindo fortemente na adesdo a vacina contra o
HPV.* Tal situacio dissemina na populagdo, o medo
de efeitos colaterais e possiveis reacdes adversas.
Noticias divulgadas na internet durante o trabalho de
vacinacdo em ambiente escolar, relataram que
algumas meninas apresentaram sincope, tonturas e
queixas neuroldgicas como, dificuldade para
movimentar as pernas. Entretanto, apds a realiza¢do
de exames de imagem e laboratoriais, concluiu-se
que o ocorrido se deu devido a ansiedade e medo
exacerbado, denominado reacdo psicogénica e nao
aos componentes da vacina, porém a divulgacdo
intensa e sem fundamento se tornou um desafio
importante na adesdo 2 vacina.’

As medidas e estratégias adotadas pela UBS
na vacinacio contra o HPV, como retrata Soares e
Erguelles,"” atividades como campanhas vacinais,
orientacdo de equipes de saide no ambiente escolar
e vacinag¢do em escolas, sdo meios de parcerias que
podem ser adequados para a adesdo vacinal.
Todavia, essas a¢des dependem da interag@o entre os
profissionais da satide e os da educacdo. Sob a dtica
dos participantes desta pesquisa, o vinculo entre
escola e Atencdo Bdsica de Satide demonstrou ser
uma estratégia que pode melhorar a adesdo a vacina
contra o HPV. Articular as acdes da rede ptiblica de
Satide com as acdes da rede publica de Educacdo
Bésica, através do Programa Saide na Escola, é um
dos desafios dos profissionais das equipes de Sauide
da Familia."”

Para o Ministério da Sadde,'® os meios
escolares e académicos s3o  considerados
fundamentais para a realizacdo de acgdes de
promocdo da sadde que precisam incorporar a
proteciao especifica, com a importancia das vacinas.

De acordo com Carvalho,"” hd necessidade
de serem realizadas diversas medidas para auxiliar
0s pais e responsaveis a compreenderem 0s riscos e
beneficios da vacina contra o HPV, para que possam
propagar informagdes advindas de fontes seguras e
corretas, pois as redes sociais dos pais funcionam
como uma importante fonte de informacdo sobre a
vacina e, muitas vezes, recebem maior credibilidade
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do que noticias divulgadas em outros meios de
comunicacdo. Embora o conhecimento tenha sido
citado como fundamental para adesdo da vacina no
presente estudo, segundo a percepcdo dos
profissionais atuantes na enfermagem, muitos pais
ou responsdveis e o préprio publico alvo da vacina
contra o HPV nfdo tinham tal conhecimento, e
mesmo diante desse cendrio a maioria das UBS ndo
realizava acdes educativas especificas sobre o tema.
Também foi possivel identificar os fatores
que interferem na adesdo a vacinagdo contra o HPV
sob a dtica dos profissionais entrevistados: para pais
e responsdveis a vacina contra o HPV € um estimulo
a relacdes sexuais precoces, associado as questdes
religiosas; a divulgacdo de fake news; educagdo em
saude com palestras especificas sobre o tema; busca
ativa de faltosos; vinculo entre UBS e escolas, entre
outros. Nota-se que todos os fatores apresentados se
resumem ao conhecimento da populacdo referente a
vacina. Nesse sentido, foi preciso entender que a
vacina em questdo € considerada recente na rede
publica e passou por muitas mudangas em seu
esquema desde sua introducdo, o que gerou
dificuldades no entendimento da populagao.

Conclusoes

A diminui¢do no nimero de adolescentes
vacinados observada ano a ano para os dois sexos,
agravada pelo baixo percentual de busca pela
segunda dose da vacina, reduzird a protecio vacinal,
comprometendo os objetivos governamentais quanto
a prevengdo dos cinceres que tém o HPV como fator
de risco ou adjuvante.

As campanhas, quer as nacionais, quer as
regionais tém sido ineficazes na promocdo do
conhecimento para os adolescentes assim como para
seus pais ou responsaveis.

O enfermeiro possui o conhecimento
direcionado a parte técnica e burocritica da
imunizac¢do, enquanto os técnicos de enfermagem
sao os profissionais que estdo diariamente na sala de
vacina, percebendo e vivenciando a pritica da
imunizagdo. Dessa forma sdo fundamentais no
fornecimento de informagdes para a gestdo
municipal e orientacdes corretas sobre a vacina
contra o HPV, para melhorar a compreensdo e a
adesdo da populagdo-alvo e seus responsdveis, tanto
através de campanhas de esclarecimento nos meios
de comunicagdo e também no meio escolar enquanto
profissionais de saide das UBS.
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