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PREFACIO

As mudancgas na formacdo dos profissionais de satide tém ganhado relevancia no mundo.
No Brasil, o Ministério da Satude através das Residéncias Médicas e Multiprofissionais, assume a
responsabilidade de orientar a formagao desses profissionais para atender as necessidades do Sistema
Unico de Saude (SUS).

No entanto, no inicio da década de 70 apenas o modelo de Pos-graduacdo na modalidade
de Residéncia Médica era regulamentado, e somente ao final da mesma década outras categoriais
profissionais foram incluidas com objetivo de estabelecer um modelo de atengdo integral e no
desenvolvimento do processo de trabalho integrado entre os profissionais da satide. De inicio os
programas eram fortemente atrelados a Estratégia de Satide da Familia (ESF), mas atualmente ganham

espaco também nos servigos hospitalares.

No contexto atual de pandemia causado pelo SARS-CoV-2, vale destacar a contribui¢do dos
profissionais de satide residentes prestando a assisténcia necessaria para reduzir a disseminagao do
virus, recuperar o estado de saude dos pacientes, e consequentemente, evitar que os sistemas de saude

ficassem sobrecarregados.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiagao como forma de incentivo
para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi o
capitulo 7, intitulado “TELESSAUDE COMO FERRAMENTA PARA CAPACITACAO PROFISSIONAL
DURANTE A PANDEMIA DO SARS-COV-2".
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RESUMO: Objetivo: Descrever a experiéncia de académicos de enfermagem na campanha de
vacinagdo contra covid-19 dos profissionais considerados linha de frente, no estado do Amapa,
abordando principios éticos e bioéticos no manejo da vacina. Método: Estudo descritivo, de carater
qualitativo, no formato de relato de experiéncia, a partir da vivéncia de académicos de enfermagem
da Universidade Federal do Amap4, na vacinag¢ao dos profissionais de satde, no periodo de 20 a 22
de janeiro de 2021. Resultados: Observou-se tentativas de profissionais que buscavam prevalecer a
sua posicao funcional, na tentativa de vacinar seus familiares. Mesmo diante das determinacdes da
equipe, a qual estava a frente da vacinagdo, alguns profissionais, mostraram-se incompreensiveis,
quanto ao cumprimento da fila de prioridade, foram observadas diferengas entre os profissionais da
satde e funciondrios de outros servicos do mesmo estabelecimento, visto que, os demais assimilaram
mais facilmente as orientagdes e determinacdes da equipe. Conclusdo: A experiéncia de participar da
vacinagdo contra covid-19 evidenciou implicagdes bioéticas quanto ao principio da Justica e da Nao-
Maleficéncia. Observou-se a imposi¢do de profissionais de saude, no sentido de tentar garantir um
direito, que naquele momento nao estava estabelecido. Neste sentido, vivenciamos o empoderamento
da equipe de enfermagem, que diante do conflito seguiu os principios bioéticos que envolviam a

imunizacao contra covid-19.

PALAVRAS-CHAVE: Saude Coletiva. Etica. Imunizaco.

THE BIOETHICAL COMMITMENT OF NURSING, FACING OF VACCINATION
AGAINST COVID-19 IN THE STATE OF AMAPA.

ABSTRACT: The objective of the research was to describe the experience of nursing students in the
vaccination campaign against covid-19 of the professionals considered frontline workers, in the state
of Amap4, addressing ethical and bioethical principles in the management of the vaccine. Method: a
descriptive, qualitative study, in the form of an experience report, based on the experience of nursing
students at the Federal University of Amapa, in the vaccination of health professionals, from January
20 to 22, 2021. Results: attempts by professionals who sought to prevail their functional position in an
attempt to vaccinate their family members were observed. Even in the face of the determinations of
the team that was in charge of the vaccination, some professionals were incomprehensible regarding
the fulfillment of the priority queue. Differences were observed between health professionals and
employees of other services in the same establishment, since the others more easily assimilated the
team’s guidelines and determinations. Conclusion: The experience of participating in vaccination
against covid-19 showed bioethical implications regarding the principle of Justice and Non-
Maleficence. The imposition of health professionals is emphasized, in the sense of trying to guarantee
a right, which at that time was not established. In this sense, we experience the empowerment of
the nursing team, which in the face of the conflict followed the bioethical principles that involved

immunization against covid-19.

KEY-WORDS: Collective Health. Ethic. Immunization.
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INTRODUCAO

No ano de 2020, o Brasil e o mundo passaram a enfrentar um virus novo, conhecido como
SARS-CoV-2, que até fevereiro de 2021 acumulou 9.548.079 milhdes de casos confirmados da doenga,
ceifando vidas, sobrecarregando e evidenciando as fragilidades no sistema de satide (BRASIL, 2021).
De acordo com a Organiza¢ao Pan-Americana da Saude (2020), o uso de medidas restritivas € o
distanciamento fisico, como formas de diminuir a transmissao do virus, podem ser justificadas a luz
dos beneficios para as comunidades, em relacao a satde individual e coletiva, uma vez que a resposta
a uma pandemia ndo pode depender exclusivamente do sistema de saude e dos orgdos de saude

publica que atuam em nome do governo, requer uma resposta completa da sociedade.

Tratando-se de um virus recente, a ciéncia ndo possuia conhecimentos e técnicas adequadas
para o combate a doenca por ele causada, dando inicio aos esforgos cientificos para desenvolver uma
vacina capaz de combater os indices de infec¢do e morte, causados pela COVID-19. Na regido Norte,

o estado do Amapa acumulava, até janeiro de 2021, mais de 76 mil casos da doenca.

Em 2021 o Laboratorio Sinovac teve aprovacdo da primeira vacina capaz de combater o
Covid-19, sendo que no Brasil, em Janeiro iniciou-se a vacinagdo priorizando os profissionais da

saude e idosos com idade entre 80 e 90 anos.

A vacina trouxe a discussao acerca da €tica e bioética entre os profissionais da saude, uma vez
que, o respeito para com as prioridades do plano de vacinagao ¢ primordial, colocando os profissionais

que atuam na linha de frente na atencao a satde, como publico-alvo prioritario a ser imunizado.

Segundo Koerich et al. (2005), a bioética ¢ o estudo sistematico de carater multidisciplinar, da
conduta humana na area das ciéncias da vida e da saude, diante dos valores e principios morais, onde
o comportamento ético em atividades de satide ndo ¢ limitado ao individuo, tendo enfoque, também,
na responsabilidade social e amplia¢do dos direitos da cidadania, uma vez que sem cidadania nao
hé saude. Com isso, Sanches (2020) analisa que em situagdes de emergéncia e de um possivel dano,

deve-se levar em consideracdo a justica e o respeito, diminuindo a busca incessante por vantagens.

Deve-se aplicar os principios de justica e de ndo-maleficéncia, de tal forma que o profissional
se abstenha de qualquer conduta que signifique dano ao cliente, individual ou coletivamente, visando
garantir o cumprimento do plano de vacinacdo (KOERICH, et al. 2005).

A experiéncia de participar como voluntdrio na campanha de vacina¢do no municipio de
Macapa possibilitou observar que a equipe de enfermagem, que estava frente da imunizagdo no
estado do Amapa, necessitava levar consigo o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem
ao exercer seu trabalho, com justica, responsabilidade e honestidade, por sua vez, a virtude adotada
pode ser definida como um “hébito bom”, praticado segundo os principios morais, favoravel ao
desenvolvimento harmonioso, com isso a virtude moral € aquele aspecto moralmente valorizado,

consistindo na disposi¢ao ou no habito de agir de acordo com principios, normas ou ideais morais.
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Sendo, uma qualidade ou exceléncia moral importante para distinguir um profissional com
atributos de carater tidos como indispensaveis para uma adequada atuacdo, especialmente aqueles
que se dedicam a servir na area da saude, dessa maneira a ética em saude pode ser compreendida
como a pratica de virtudes morais ou sabedoria morais para tomar as decisdes corretas ou agir bem
(PETRY, 2021).

Com o objetivo de evitar possiveis comportamentos corruptos durante a vacinacdo, e garantir
que o publico-alvo seja contemplado em sua totalidade. Portanto, este trabalho tem como objetivo:
descrever a experiéncia de académicos de enfermagem na campanha de vacinagao contra covid-19 no

estado do Amapa, abordando principios éticos e bioéticos no manejo da vacina.

METODOLOGIA

Estudo descritivo de carater qualitativo, no formato de relato de experiéncia, vivenciado por
académicos do quinto semestre do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Amapa- UNIFAP, participantes da campanha de vacinagao contra covid-19 do estado do Amapa, no
desenvolvimento das vacinagdes dos profissionais atuantes na linha de frente do combate a pandemia,
no periodo de 20 a 22 de janeiro de 2021, nos centros de covid-19 na capital do estado do Amapa,
Macapa. As observagdes foram desenvolvidas nas salas de vacinas constituidas para a primeira etapa

da imunizagdo dos profissionais da satide que estdo na linha de frente contra a doenga Covid-19.

A metodologia abordada, baseou-se nas agdes precisas e pontuais com a tematica e dividimos
em quatro momentos principais: o primeiro momento ocorreu quando as académicas se apresentaram
como voluntarias para compor a equipe de vacinag¢ao na coordenagao de imunobiologicos da capital
do Estado do Amapa. No segundo momento, houve a divisdo em equipes, coordenada por uma
enfermeira residente em Saude Coletiva da Universidade Federal do Amapa-Unifap, e seguidamente
essas equipes foram designadas para cada posto de vacinagdo de Covid-19, pulverizados por bairro da
cidade. A a¢do, ocorria oito horas por dia com intervalo até meia hora para o almogo. Durante a agao,
houve registros de doses e frascos utilizados durante a campanha para prestar contas com o Ministério
da Saude. Destacamos que o grupo prioritario para ter acesso a vacina, foram os profissionais

considerados linha de frente para Covid-19.

Em terceiro momento, para viabilizar o estudo e compartilhar informagdes sobre a acao,
criou-se um grupo online de whatsApp, e, na oportunidade, foram feitos varios esclarecimentos sobre
a vacina, organizac¢ao dos registros que o Ministério da Satde exigia, assim como, notas técnicas

esclarecedoras.

Para finalizar a experiéncia, ao término do nosso periodo as enfermeiras responsaveis,
certificaram nossas acdes, contribuindo para nosso aprendizado e habilidades como futuros

profissionais.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

O processo para inicio da vacinacdo em Macapa, capital do estado do Amapa, ocorreu no dia
20 de janeiro de 2021. Os critérios de elegibilidade para os primeiros profissionais vacinados, foram:
presenca na lista de funcionarios enviada pelos diretores das Unidades de Satude, apresentacao de
documento com foto no ato da vacinacao, cartdo do SUS, nao ter recebido outras vacinas ha menos
de 15 dias, auséncia de sequelas pds-covid ndo controladas e ndo ter sido acometido recentemente

pelo virus.

Na manha do primeiro dia de vacinagdo contra covid-19 no Amap4a, recebemos a visita da
Secretaria Municipal de Satide de Macapa, para ratificar a responsabilidade da equipe na campanha de
imunizacao, alertando contra as possiveis tentativas de fraude na fila de vacina¢do. Adicionalmente, a
Secretaria refor¢ou a importancia do correto preenchimento de todos os documentos a serem enviados
para o Ministério da Satide. Também recebemos a visita de um representante da Superintendéncia de
Vigilancia em Saude — SVS/AP, cumprindo a fiscalizagdo e orientagdo das equipes, garantindo a

transparéncia nesse momento.

Adiante, no decorrer da vacinagdo, com a equipe de enfermagem bem orientada e preparada
para atuar na imunizagdo dos profissionais contemplados, surgiram dois tipos de eventos adversos:
profissionais que ndo poderiam receber o imunizante naquele momento, e tentativas de persuasao

para com a equipe, em vacinar pessoas excluidas da primeira etapa de vacinagao.

Entre aqueles que ndo puderam obter a primeira dose imediatamente, foi identificado
profissionais manifestando hipertensdo pds-covid nao controlada, esses compreenderam as
recomendacoes repassadas pela equipe de enfermagem. Também identificamos profissionais de saude
com infec¢do recente pelo virus, cujo a orientagdo foi para que a vacina nao fosse aplicada, esses
apresentaram resisténcia inicial em compreender os motivos da equipe em nao os vacinar, mas em um

segundo momento, apds duvidas sanadas aceitaram as determinacoes.

No segundo grupo de eventos adversos, foi observado pela equipe de enfermagem, conduta
antiética por parte dos funciondrios das unidades, que por diversas vezes propuseram que o imunizante
fosse injetado em seu familiar. Utilizando da insisténcia e a realizagdo de favores como moeda de
troca, causando constrangimento nos profissionais e pondo em risco o ambiente de trabalho destes,

além de prolongar o exercicio da vacinacdo tentando convencer a equipe a ceder aos pedidos.

Moura et al (2020), assim como Jesus et al (2016), discutem acerca da bioética na vacinacao,
destacando os principios da autonomia e da ndo-maleficéncia, porém, abordando-os em casos da
recusa de vacinas pelo movimento anti, visto que, doencas ja erradicadas podem retornar, causando
maleficios ao bem estar individual e coletivo. O que difere deste estudo, que ndo destaca a recusa dos
profissionais pelo imunizante, o entrave deu-se pelas tentativas frustradas em inserir pessoas fora do

grupo prioritario, levantando os principios bioéticos em questao.
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Pressupondo que a equipe responsavel vacinasse pessoas excluidas da primeira fase de
vacinagdo, com a limitagdo das doses e insumos, essa a¢do poderia prolongar a espera para outras
pessoas que em breve iriam ser atendidas, causando prejuizos a uns em detrimento de outros, ferindo
entdo o principio da ndo-maleficéncia. Além de comprometer o principio da justi¢a, por parte dos

profissionais e da equipe.

Vale mencionar que a pesquisa de Lima; Almeida; Kfouri (2021), traz alguns questionamentos
sobre aspectos éticos relacionados a pesquisa clinica. Devemos considerar as seguintes situagdes
na pandemia. O tempo de observacdo e acompanhamento no estudo pode ser reduzido? Exposi¢ao
voluntaria ao virus ap6s administracao da vacina ¢ aceitdvel? Flexibilizar o padrao de licenciamento

apresenta algum risco?

Lima; Almeida; Kfouri (2021) destacam que sdo muitos os desafios cientificos, éticos e
politicos a serem superados. Ainda ndo sabemos se havera de fato uma vacina bem-sucedida contra o
SARS-CoV-2, mas podemos ter certeza de que os esforgos envolvendo a sua formulacao e producao
sdao sem precedentes. Guimaraes (2020), diz que o enfrentamento deve ser organizado a partir de
acoOes articuladas nas multiplas dimensdes apontadas. O resultado dessa assertiva ¢ que uma ou
mais vacinas serao importantissimas para contribuir para enfrentar a COVID 19, mas ¢ muito pouco

provavel que possam sozinhas resolver o problema em sua totalidade.

Para Domingues (2021), um dos principais desafios das agdes de vacinagdo serdo as poucas
parcerias que o Ministério da Satde (MS) financiou, sendo estas, parcerias da Fiocruz, o que mostra
que, com exce¢do das vacinas de Oxford e Covax, inicialmente apenas a dose fornecida a Fiocruz
contratada pela Covax fard parte da estratégia de vacinagdo do Plano Nacional de Imunizacao (PNI),
esse sera o primeiro desafio da campanha de vacinagdo, pois 0 MS s6 comprara vacinas da Oxford e

Covax.

De acordo com Lima; Almeida; Kfouri (2021) a comunicagdo adequada com a populacao,
informando os reais beneficios de uma vacina, suas limitagdes e a importancia da prote¢do individual
e coletiva serd uma grande dificuldade a ser enfrentada, em fun¢ao de questdes geopoliticas envolvidas

€m nosso pais.

Guimaraes (2020) afirma que serd necessario também superar os movimentos ideologicos
multinacionais anti vacinas, a onda atual desse movimento vem crescendo em todo o mundo, em
particular nos paises do hemisfério norte. No Brasil, muito em fun¢do dos bons servigos prestados
pelo PNI/SUS, os movimentos anti vacinas ndo prosperaram como aconteceu na América do Norte e

na Europa, entretanto, esta vivo.

Assim como, em outros estados brasileiros, a vacinag@o contra covid-19 no Amapa, iniciou a
partir dos profissionais atuantes na linha de frente do combate ao virus, nos chamados “centros covid”.
As equipes de vacinagdo, no primeiro momento eram seletas e limitadas, cada grupo era formado
por um(a) enfermeiro(a) residente, académicos de enfermagem e um(a) técnico de enfermagem. O
processo para vacinagdo contra covid-19, segue um protocolo rigido de identifica¢do, os cuidados

para evitar fraudes nas filas de imunizagdo sdo intensos.
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CONCLUSAO

Com esta analise, conclui-se que o compromisso €tico deve ser respeitado, pautado nos
principios basicos da ndo maleficéncia, beneficéncia, autonomia e justica. Ao ferir estes principios, o
prejuizo nao deve ser pensado como individual e sim coletivo, visto que uma parcela do grupo entao

atendido acaba por nao usufruir do direito a vacinagao prioritaria.

O individuo que viola a ordem da vacinacdo pode sofrer penalidades no ambito civil,
administrativo e criminal, por esse motivo, o profissional de satide ndo deve se omitir e aceitar a
situacdo referida, estando pautado por leis penais e civis ja existentes. A impessoalidade deve orientar

a atuacdo dos profissionais atuantes na vacinagao.

Diante da experiéncia como agente responsavel pela imunizagdo contraa COVID-19 no Estado
do Amapa, evidenciou-se a coacdo e pressao psicoldgica que o profissional de saude recebe quando
relacionado a individuos nao beneficiados pelo grupo prioritario da vacinagdo, cabe ao profissional
exercer seu papel na organizagdo e manutencao do servico de satude, visando os principios €ticos e

bioéticos do exercicio da sua fungao.
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