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RESUMO

A populacdo indigena infantil é especialmente mais vulneravel aos baixos indices de vacinagdo devido a causa
multifatoriais, dentre elas o dificultoso acesso a servicos de satde essenciais e escasso conhecimento sobre o
tema. Objetivou-se analisar o conhecimento de uma populagao indigena sobre a imunizagao infantil. Trata-se
de uma pesquisa exploratdria, transversal e com abordagem quantitativa, desenvolvida no municipio de
Caucaia em uma Unidade de Atencdo Primaria a Sadde Indigena, que atende a etnia Tapeba. A amostra foi
composta por representantes legais de 121 criangas, que constituem 100% dos individuos entre zero e cinco
anos da aldeia de Jandaiguaba. Apenas 1,65% participantes apresentaram indice de conhecimento adequado,
45,83% tiveram seu conhecimento avaliado em regular e, por fim, 53,33% em inadequado. Dentre os
entrevistados 43,8% declararam ter recebido alguma informacao sobre a imunizagdo, a maioria transmitida
por profissionais de enfermagem. Conclui-se portanto, que a amostra apresentou déficit de conhecimentos
acerca do processo de imunizacdo. Ressalta-se que mais estudos devem ser realizados para investigar se este
problema esta restrito a comunidade sob andlise ou é comum aos povos indigenas.
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INTRODUCAO
A imunizagdo ocasiona protecdo individual e coletiva (BRASIL, 2021). Mesmo com a existéncia do Programa

Nacional de Imunizagdes, que objetiva, principalmente, controlar doengas imunopreveniveis por meio de
amplas coberturas vacinais todos os anos muitas criancas deixam de ser vacinadas pelos mais diferentes
fatores, que abrangem desde da cultura e status financeiro, até crencgas e baixo nivel de conhecimento sobre
as vacinas (SANTOS, 2011).

A populagdo indigena infantil é especialmente mais vulneravel devido a causa multifatoriais, dentre elas o
dificultoso acesso a servigos de saude essenciais. Tal fator interfere diretamente nas taxas de vacinagao, as
quais tendem a serem baixas, provocando assim o surgimento de afeccdes graves e aumento da
morbimortalidade em criancas (BADANTA et al., 2020).

O nivel de conhecimento pode também influenciar a adesao as vacinas e o padrao do autocuidado da
populagao indigena, mediante o menor acesso as informacdes de satide dos responsaveis pelas criancas
menores de cinco anos, o que pode prejudicar a cobertura vacinal das mesmas. Com a pandemia provocada
pelo novo coronavirus houve maior foco na COVID- 19, com redugao das informacdes sobre imunizagao
infantil e queda dos indices vacinais, prejudicando as metas estabelecidas pelo ministério da satde e estas
nao foram alcangadas no ano de 2020 (BRASIL, 2021).

OBJETIVOS
Geral: Analisar o conhecimento de uma populacdo indigena sobre a imunizagdo infantil.

METODOLOGIA

Tratou-se de uma pesquisa exploratéria, transversal e com abordagem quantitativa. De acordo com GIL
(2017), tematicas pouco estudadas ou que nao se ajustam a regras generalistas, podem ser melhor
explanadas por meio deste percurso metodolégico.

O presente estudo foi desenvolvido na Unidade de Atencdo Priméria a Saude Indigena, inserida na aldeia
Jandaiguaba, em Caucaia, localizada a aproximadamente 15 km da capital do Estado do Ceara (Fortaleza). A
escolha do municipio se deu em razao da maior concentracao de indigenas aldeados do Ceara, sendo
considerado o maior polo indigena estadual. Nesta unidade sdo atendidas 439 familias, que contém 121
criancas com idade de 0 a 5 anos. Logo, a amostra foi composta por representantes legais destas 121
criangas. Optou-se por esta faixa etéria, considerando a maior densidade de vacinas indicadas pelo Programa
Nacional de Imunizacdes (PNI) neste periodo da vida.

Foram elencados como critérios de elegibilidade: ser indigena, residir no municipio de Caucaia, ser
cadastrado junto ao DSEI-CE, ser pai, mae ou responsavel legal de criancas em idade de zero a cinco anos
adscrita na atencédo priméaria de saude (APS) indigena, comparecer a APS de saude indigena em atendimento
habitual. Ja o critério de exclusao foi: ter limitagdes cognitivas, visuais ou auditivas impeditoras do
fornecimento de respostas para a pesquisa.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista individual com aplicacdo de um formulério do tipo
Conhecimento, Atitudes e Praticas (CAP), para este resumo considerou-se somente a secdo “Conhecimento”
do instrumento. Os dados foram organizados no Microsoft Office Excel e analisados no Software Statistical
Package for Social Science for Windows (SPSS), em que procederam-se calculos de frequéncia, porcentagem,
média, mediana, moda.. Na andlise, atribuiu-se pontuacdo um para cada questionamento corretamente
respondido e zero para as incorretas.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade da Integracgdo Internacional da
Lusofonia Afro-Brasileira (n2:56448022.2.0000.5576). Respeitou-se também a resolugdo n® 466, de 12 de
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dezembro de 2012, sobre pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012). Ademais, foi autorizada por
lideres da comunidade indigena e os participantes foram orientados e foram instruidos a assinar o Termo de

Conhecimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS E DISCUSSAO
No presente estudo todos os participantes (N:121) pertenciam a etnia indigena Tapeba, e eram do sexo
feminino, apesar da pesquisa ndo restringir a participagao responsaveis homens. Verificou-se, com relacao a
idade das criancgas, que 16,5% apresentavam idade entre dois meses e um ano; 17,4% tinham idade maior
que um ano e até dois anos; 15,7% tinham idade maior que dois anos e até trés anos; 19,8% apresentavam
idade superior a trés anos e até quatro anos; enquanto 30% tinham mais que quatro anos e até 5 anos e 12
meses.
A tabela um sintetiza os resultados referente ao conhecimento dos responsaveis, destacou-se em italico e com
asterisco as respostas compreendidas como corretas.

Tabela 1 - Respostas ao Questionario conhecimentos, atitudes e praticas (CAP), secao de

conhecimentos.

Alternativas

Frequéncia de Respostas

1. O que é a vacina?

Substancias bioldgicas introduzidas nos corpos das pessoas a fim tratar uma doenca especifica. 28 (23,1%)

Substancias bioldgicas introduzidas nos corpos das pessoas a fim de diminuir a imunidade do corpo e causar
doencas. 26 (21,5%)

*Substdncias biolégicas introduzidas nos corpos das pessoas a fim de protegé-las (prevencdo) de doengas.
62 (51,2%)

Nao sei. 5 (4,1%)

2. O que pode acontecer se vocé nao vacinar as criancas na data aprazada do cartao?

Nada acontece. 9 (7,4%)

*As criangas tornam-se mais vulnerdveis ao surgimento de doencas, inclusive na sua forma mais grave. 75
(62%)

As criancas ndo sofrem prejuizo nenhum e nem aumentam as chances de adoecimento. 17 (14%)

Nao sei. 20 (16,5%)

3. Quais os beneficios das Vacinas?
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Cura doencas na sua forma mais grave. 36 (29,8%)

*Fortalece o sistema imunoldgico e induz a produgdo de anticorpos, evitando a manifestagdo mais grave de
determinadas doengas. 65 (53,7%)

Faz com que a crianga nunca adoeca. 15 (12,4%)

Nao sei. 5 (4,1%)

4. As vacinas sao importantes?

*Sim, porque elas favorecem o sistema imunoldgico através da producgdo de anticorpos. 113 (93,4%)

Nao, porque eles nao executam qualquer fungao no organismo. 0 (0%)

Ndo, porque elas causam reagoes. 4 (3,3%)

Nao sei 4 (3,3%)

5. Com que idade deve-se vacinar o bebé pela primeira vez?

Nao informado 4 (3,3%)

*Assim que o bebé nascer. 60 (49,6%)

Quando o bebé completar 01 més. 24 (19,8%)

Quando o bebé completar 02 meses. 26 (21,5%)

Naosei. 7 (5,8%)

6. Quais as reacoes mais comuns que podem ocorrer apos a vacinacao?

Nao informado. 14 (11,6%)

A crianca pode ficar indisposta, apenas. 79 (65,3%)

*Febre e dor local e reagées locais, dentre outros. 19 (15,7%)
Vomitos, dor e irritacdo, apenas. 8 (6,6%)

Nao sei. 1 (0,8%)
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7. Quais os principais cuidados apds a vacinacao?

Nao é necessario ter nenhum cuidado especifico. 13 (10,7%)

Fazer massagens no local da aplicacao da vacina para aliviar a dor e o desconforto. 50 (41,3%)

*Monitorar a crianga, realizar compressa gelada no local, utilizar meios fisicos como: compressas e aplicar
remédio para febre 50 (41,3%)
se a crianga apresentar temperatura acima de 37,8%c.

Nao sei. 8 (6,6%)

8. Se houver atraso na vacinacao das criancas, o que fazer?

Nao é necessario ter nenhum cuidado especifico. 9 (7,4%)

* Deve-se procurar o servigco de satide e vacinar a crianga tdo logo seja possivel. 81 (66,9%)

Deixar para vacinar a crianga no més seguinte junto com as demais vacinas. 24 (19,8%)

Nao sei. 7 (5,8%)

9. Caso o bebe cuspa ou vomite alguma das vacinas dadas por via oral (contra Poliomielite e

Rotavirus) o que fazer?

Deve-se oferecer uma nova dose para a crianca imediatamente. 56 (46,3%)

* Ndo é recomendado e nem é preciso repetir a dose. 18 (14,9%)

Depende de qual foi a vacina. 27 (22,3%)

Néo sei. 20 (16,5%)

10. Vocé recebeu orientacoes sobre o esquema vacinal do seu filho?

*Sim. 53 (43,8%)
Nao. 33 (27,3%)
Nunca. 2 (1,7%)

Nao lembro. 33 (27,3%)
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10.1 Se sim na questao anterior, qual profissional orientou sobre o esquema vacinal?

Nao informado. 1 (0,8%)

Enfermeiro. 15 (12,4%)

Médico. 6 (5%)

Técnico de enfermagem. 18 (14,9%)
Agente de Saude Indigena. 16 (13,2%)
Néo se aplica. 65 (53,7%)

Fonte: Autores, 2022.

Somente dois (1,65%) participantes apresentaram indice de conhecimento adequado, enquanto cinquenta e
cinco (45,83%) tiveram seu conhecimento avaliado em regular e, por fim, sessenta e quatro (53,33%) em
inadequado. Tendo em vista os resultados supode-se que pode haver associagdo entre o conhecimento,

alfabetizacdo e idade do cuidador.

CONCLUSOES

Conclui-se que ha precariedade em relagdo ao conhecimento sobre vacinagdo, no grupo analisado, logo,
supoe-se que este fato possa influenciar na adesao as medidas profilaticas e, consequentemente no alcance
das metas vacinais. Salienta-se ainda o fato de doencas imunopreveniveis ainda constituem a causa de morte
prevalente em comunidades indigenas.

Ademais, tais achados propéem uma reflexdo, pois ao passo que 53,33% individuos do grupo mostraram ter
conhecimento inadequado observa-se no movimento indigena uma luta crescente para levar insumos

educacionais e profilaticos aos povos originarios do Brasil.
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