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Resumo

Introducdo. O desenvolvimento e o aperfeicoamento dos imunobioldgicos proporcionaram o
fornecimento de numerosas vacinas com uma maior seguranga; porém, a ndo aceitacao do
publico tornou a hesitagdo vacinal um problema em todo o mundo. Estudos apontam a
recomendacdo médica como um dos principais facilitadores para a adesédo a vacinagao.
Objetivo. O objetivo desse artigo é discutir o papel publico do pediatra frente a hesitacdo
vacinal na infancia, debatendo, com base nos pressupostos da Bioética da Intervencao,
suas acdes de promoc¢ao a imunizacdo. Metodologia. A partir de uma pesquisa documental,
o estudo apresenta um panorama histérico acerca do ordenamento juridico brasileiro no
tocante a vacinacgéo infantil e uma sintese dos principais marcos regulatérios e orientadores
da atividade médica no Brasil, associando-0s aos pressupostos bioéticos. A coleta de dados
foi realizada no periodo de junho a setembro de 2022, em formato eletrénico, utilizando os
sites oficiais do governo brasileiro e das entidades de representacdo meédica, bem como os
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bancos de dados MEDLINE/PUBMED e da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), refinada pela
fonte de dados SciELO. O conteudo selecionado foi submetido a analise critica e organizado
em sec¢des. Resultados. A hesitagdo vacinal inclui um conteddo moral devido a existéncia
de conflitos de interesses e valores, que devem ser examinados a luz da bioética. O Estado
brasileiro instituiu o carater obrigatério da vacinacdo infantil amparado pelo principio da
protecdo; entretanto, esse mesmo Estado exerce pouca intervencdo sobre a atuacgdo
médica, que ¢é direcionada pelas recomendacdes oriundas das suas entidades
representativas, que delegam a relacdo médico-paciente o papel de elucidar os entraves
resultantes da implementacdo das politicas publicas de vacinacdo. O pediatra, embasado
nos pressupostos da Bioética da Intervencdo, tem assumido a funcdo de mediador nas
discussbes entre o papel protetor do Estado versus a autonomia do cidadéao.
Consideracgdes Finais. O uso dos principios e pressupostos da bioética trazem reflex6es
acerca dos comportamentos humanos, orientam e respaldam as decisdes do Estado e
auxiliam o pediatra na tomada de decisdo para apaziguar conflitos relacionados a
vacinacdo, em prol do respeito aos interesses e necessidades coletivas, promovendo a
garantia a saude e a dignidade humana.

Palavras-chave: Vacinacéo; Recusa vacinal; Pediatria; Legislacdo; Bioética da Intervencgao.

Abstract

Introduction. The development and improvement of immunobiologicals provided the supply
of numerous vaccines with greater safety; however, public non-acceptance has made
vaccine hesitancy a worldwide problem. Studies point to medical recommendation as one of
the main facilitators for adherence to vaccination. Objective. The purpose of this article is to
discuss the public role of pediatricians in the face of vaccine hesitancy in childhood,
debating, based on the assumptions of Intervention Bioethics, their actions to promote
immunization. Methodology. Based on documentary research, the study presents a
historical overview of the Brazilian legal system with regard to childhood vaccination and a
synthesis of the main regulatory and guiding frameworks for medical activity in Brazil,
associating them with bioethical assumptions. Data collection was carried out from June to
September 2022, in electronic format, using the official websites of the Brazilian government
and medical representation entities, as well as the MEDLINE/PUBMED and Virtual Health
Library (BVS) databases, refined by the SciELO data source. The selected content was
subjected to critical analysis and organized into sections. Results. The vaccine hesitancy
includes a moral content due to the existence of conflicts of interests and values, which must
be examined in the light of bioethics. The Brazilian State instituted the mandatory nature of
childhood vaccination supported by the principle of protection. However, that same State
exerts little intervention on medical action, which is guided by the recommendations coming
from its representative entities, which delegate to the doctor-patient relationship the role of
elucidating the obstacles resulting from the implementation of public vaccination policies. The
pediatrician, based on the assumptions of the Bioethics of Intervention, has assumed the role
of mediator in discussions between the protective role of the State versus the autonomy of
the citizen. Final considerations. The use of the principles and assumptions of bioethics
bring reflections on human behavior, guide and support the decisions of the State and help
pediatricians in decision-making to appease conflicts related to vaccination, in favor of
respect for collective interests and needs, promoting the guarantee of health and human

dignity.
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INTRODUCAO

Os avancos tecnolégicos permitiram o desenvolvimento e o aperfeicoamento dos
imunobioldgicos, o que possibilitou o fornecimento de uma diversidade de vacinas com uma
maior seguranca; porém, a ndo aceitacdo do publico tornou a hesitacdo vacinal um grave
problema de salude em todo o mundo. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) define a
hesitacdo vacinal como um atraso na aceitagdo ou uma recusa a vacina, embora esteja
disponibilizada nos servigos de saude (MCCLURE et al., 2017; DOMEK et al., 2018).

No Brasil, o Programa Nacional de ImunizacGes (PNI) foi instituido em 1973, por
determinacdo do Ministério da Saude (MS), com o objetivo de coordenar e promover acdes
de imunizacado, que eram descontinuas e possuiam uma area de cobertura reduzida. O PNI
€ a principal ferramenta para o alcance de resultados vacinais, atuando por meio de
planejamento coordenado, treinamento, implantacdo de infraestrutura e acdes logisticas.
(BRASIL, 2015).

A confianga social nos programas de vacinacdo é de suma importancia para a
manutencdo de altas coberturas vacinais numa politica de imunizacdo coletiva. No entanto,
atrasos na implementacao de campanhas de vacinacdo e a propria recusa em aderir as
vacinas contribuem para o declinio das taxas de imunizagcao em varios paises, o que resulta
no aumento de surtos de doencas outrora consideradas sob controle (JACKSON et al.,
2020).

Dados do Sistema DATASUS revelaram uma reducdo na taxa de cobertura vacinal
na infancia em todas as cinco regides brasileiras nos ultimos seis anos, fechando 2020 com
0 menor registro das Ultimas décadas (66,61%), sendo as menores taxas de cobertura
encontradas nas regides Norte e Nordeste (63,84% e 66,28%, respectivamente) (DATASUS,
2022).

O relatorio “Confianca na ciéncia em tempos de pandemia” produzido pelo Instituto
Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Comunica¢éo Publica de Ciéncia e Tecnologia (INCT-
CPCT) apresentou o perfil das atitudes da populacao brasileira quanto a vacinagéo: cerca
de 86,7% dos entrevistados consideraram as vacinas importantes para a protecdo a saude
publica, sendo percebidas como seguras por 75,7%, e necessarias por 69,6%. Entretanto, a
pesquisa captou que 46,4% dos participantes consideraram os efeitos colaterais produzidos
pelas vacinas como um risco para a saude, e para 40% dos entrevistados, as empresas

farmacéuticas esconderiam os perigos das vacinas (INCT-CPCT, 2023).
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Diante desse cenario e considerando que o médico pediatra € ator de maxima
relevancia para o esclarecimento e a disseminacao de informacdes corretas e claras acerca
da importancia da vacinacao infantil, quais s&o os instrumentos que lhe sdo disponibilizados
atualmente pelo Estado para fins de vencer o problema da hesitacdo vacinal?

O questionamento se faz relevante, pois estudos apontam a recomendacdo médica
como um dos principais facilitadores para a adesdo a vacinacdo, sendo um fator
determinante para sua aceitacdo (DOMINGUES et al., 2020). Nesse sentido, o pediatra se
destaca como importante agente modificador da hesitacao vacinal.

Muitos paises estdo buscando a adesdo a vacinagdo através do fortalecimento das
leis de vacinagdo compulséria, restringindo as circunstancias em que os pais podem recusar
vacinar seus filhos, tornando dificeis as isen¢cbes por motivos filosoficos ou religiosos,
incluindo a condicionalidade da frequéncia escolar somente as criancas devidamente
vacinadas, o que levantou preocupacdes sobre as restricdes a liberdade individual e ao
controle parental sobre a criagéo dos filhos (DOMINGUES et al., 2020).

Existe, portanto, um notorio conflito ético entre o interesse individual e o coletivo. O
desafio atual € o encontro do equilibrio entre o uso de ac¢bes coercitivas e abordagens
persuasivas (LESSA; SCHRAMM, 2015), e nesse aspecto as ferramentas da bioética da
intervencdo tornam-se relevantes para analisar criticamente esses conflitos, fornecendo
argumentos para orientar a tomada de deciséo.

Sendo assim, o estudo traz um panorama normativo do ordenamento juridico
brasileiro no tocante ao PNI e a vacinacao na infancia, bem como sobre a atividade médica
pediatrica relacionada a esta tematica. O artigo objetiva debater criticamente a atuacéo
desse profissional médico diante das adversidades desta nova realidade, com base na
Bioética da Intervencdo, enfatizando quais acdes de promogdo a imunizagdo encontram
respaldo juridico e normativo, contribuindo assim para melhor orientar as praticas médicas e

reforcar o papel do pediatra no tocante a vacinacdo na infancia.

METODOLOGIA

O presente estudo se caracteriza em uma pesquisa documental, com abordagem
qualitativa, onde foram analisados no arcabouco juridico brasileiro: a Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil de 1988, Lei n° 6.259, de 30 de outubro de 1975 (cria o PNI),
Decreto n° 78.231, de 12 de agosto de 1976 (regulamenta o PNI), Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA), Nota técnica n° 02/2022 do Conselho Nacional dos Procuradores
Gerais, decisdo proferida pelo Supremo Tribunal Federal (STF) acerca das jurisprudéncias
sobre vacinacao obrigatéria; os principais marcos regulatorios e orientadores da atividade
médica pediatrica no Brasil: Codigo de Etica Médica, Manual de Orientacdes da Sociedade

Brasileira de Pediatria, Tratado de Pediatria da Sociedade Brasileira de Pediatria,

ISSN: 2446-6778 — REINPEC - Paginas 44



Documento Cientifico da Sociedade de Pediatria de S&o Paulo; e a Declaragdo Universal
sobre Bioética e Direitos Humanos. A pesquisa bibliografica acerca dos principios e
pressupostos bioéticos completaram o arcabougo teorico.

A coleta de dados foi realizada no periodo de junho a setembro de 2022, em formato
eletrénico, utilizando os sites oficiais do governo brasileiro e das entidades de representagéo
médica, bem como os bancos de dados MEDLINE/PUBMED e da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), refinada pela fonte de dados SciELO.

O conteldo selecionado foi submetido a andlise critica e organizado em secdes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A hesitagdo vacinal inclui um conteudo moral devido a existéncia de conflitos de
interesses e valores, que devem ser examinados a luz da Bioética, definida por Neves
(1996, p.10) como: “expressdo de um novo saber que articula a ética, a reflexdo sobre os
valores humanos, com a biologia, a ciéncia dos seres vivos.”

Por ser intrinsecamente transdisciplinar, a Bioética tem suas bases tedricas bem
demarcadas e possui um aspecto juridico-normativo, com documentos de ordem nacional e
internacional, bem como um aspecto institucional, com a existéncia de comissfes e comités
préprios que constantemente analisam casos concretos para estabelecer protocolos e
recomendacdes com apoio tedrico e juridico (ALBUQUERQUE, 2016).

O presente estudo foi organizado em duas se¢des: na primeira € apresentado um
breve histérico sobre como se deu a implementacdo da vacinacao, em especial a vacinacao
infantil, como politica publica no Brasil, principalmente no que diz respeito as normas de
implementacdo e operacionalizagdo da politica, sendo realizado um debate acerca da
legitimidade do uso do principio da protecdo para justificar as acbes e politicas publicas
estatais.

A segunda secao traz uma visdo acerca dos marcos regulatérios e orientadores que
norteiam a atividade médica no Brasil, bem como os fundamentos teéricos da Bioética da
Intervencao para fundamentar a andlise critica das condi¢gfes atuais do PNI e da atuacao do

pediatra frente & hesitagdo vacinal na infancia e em relagdo a autonomia do paciente.

1. As acdes do Estado para a efetivacdo da politica publica de vacinag¢ao infantil no
Brasil

O Programa Nacional de Imunizacdes (PNI) prioriza, entre outros, a promocdo da
saude e a protecdo e prevencdo de agravos as criancas e adolescentes no Brasil, por meio
da institucionalizacdo de acdes e programas com a finalidade de se obter o controle de

doencas. Mas nao se restringe ao publico infantil; atualmente, o calendario nacional de
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vacinacao contempla 19 vacinas que sdo disponibilizadas de forma gratuita a todos os
cidadaos que habitam o territrio nacional (XAVIER et al., 2022).

Historicamente, a percepcdo da importancia epidemiologica do poder publico no
enfrentamento de doengas de carater endémico ou epidémico fez com que o ordenamento
juridico brasileiro se valesse de medidas compulsérias de vacinagdo como instrumentos
para a realizacdo do dever estatal de protecdo a salde publica, estabelecendo uma
autoridade sanitaria no Brasil e a formacdo de uma cultura de imunizacéo (LIMA, 2021).

Segundo Pontes e Schramm (2004), no ambito da salde publica, no qual os
problemas ocorrem em contextos coletivos, o principio da prote¢do, entendido como uma
especificacdo do principio da responsabilidade social seria 0 mais adequado para subsidiar
as acbes do Estado que assume obriga¢des sanitarias para com as populagdes. O principio
da protecdo € um resgate do papel protetor do Estado cujo fundamento moral da
sustentacdo e legitimidade a sua atuagdo em prol do bem-estar coletivo.

A partir da compreensdo desse principio serdo analisados o0s ordenamentos
juridicos, os programas e as politicas publicas promovidas pelo Estado brasileiro no tocante
ao tema vacinacdo em criangcas e adolescentes, pois através destes ha o controle de
doencgas imunopreveniveis, atuando ndo sé no ambito individual, mas também no ambito
coletivo, que mediante a imunizagdo em massa, realiza o controle de epidemias, garantindo
assim, os direitos sociais das populacdes.

De acordo com Barbieri et al. (2017), a pratica da vacinagdo em massa fundamenta-
se na chamada imunidade de rebanho, através da qual individuos imunes vacinados
protegem indiretamente os néo vacinados, podendo ocasionar a elimina¢éo da circulacdo do
agente infeccioso e promover a prote¢cdo da coletividade, incluindo a dos individuos
vulneraveis que possuam alguma contraindicagdo a vacina. Conforme esses autores, a
legitimacéao cientifico-tecnolégica da imunidade de rebanho contribuiu para a normatizacéo
sobre a vacinacdo em diversos paises do mundo.

Portanto, a vacinacédo constitui uma medida sanitaria importante para a prevencéao de
doengas e preservacdo da vida, e no caso de criancas e adolescentes a garantia desse
direito passa pela tutela da familia que tem o dever de zelar pela promoc¢édo de sua saude
(XAVIER et al., 2022).

Antes da redemocratizacdo, em 1973, através da Portaria do Ministério da Saude n°
311, de 9 de novembro, foi instituido o Programa Nacional de Imunizagfes (PNI), abrindo
uma nova etapa na historia das politicas de satde publica no campo da prevencao no Brasil.
A Lei n° 6.259, de 30 de outubro de 1975 (BRASIL, 1975), regulamentada por meio do
Decreto n°® 78.231, de 12 de agosto de 1976 (BRASIL, 1976), dispde sobre a organizacao

das acbGes de Vigilancia Epidemioldgica, sobre o Programa Nacional de Imunizaces,
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estabelece normas relativas a notificacdo compulséria de doencas, e da outras providéncias
(BRASIL, 2013).

Através destes instrumentos legais, o Ministério da Salde tornou-se responsavel
pela elaboracdo do Programa Nacional de Imunizagfes, que define as vacinagdes, inclusive
as de carater obrigatério, que serdo praticadas de modo sistematico e gratuito pelos érgaos
e entidades publicas, bem como pelas entidades privadas, subvencionadas pelos Governos
Federal, Estaduais e Municipais, em todo o territério nacional (BRASIL, 2013).

Com a institucionalizacdo do PNI, deixou-se de elaborar politicas publicas de saude
gue objetivam apenas o controle de doengas especificas, para entdo prevenir, eliminar e
erradicar as doencas imunopreveniveis, sem desconsiderar as desigualdades regionais e
sociais brasileiras, implementando estratégias para supri-las em prol do alcance de indices
homogéneos de vacinacao suficientes para que, de fato, seja alcancada a reducdo de sua
morbimortalidade (BRASIL, 2003).

Quando se analisa o historico de vacinacao no Brasil, verifica-se que o pais iniciou a
politica de vacinagao muito antes de 1973, como por exemplo, a vacinagao truculenta contra
a variola em 1904 a erradicagdo da febre amarela urbana em 1942 (BRASIL, 2003). As
inlmeras campanhas que antecederam o PNI serviram de base para a sua implementacao
e melhoria, e também fazem parte do histérico de sucesso do pais em relagéo a politica de
vacinacdo em massa, demonstrando o percurso que a populagdo brasileira percorreu em
relagcdo ao conhecimento sobre a necessidade de vacina¢ao (BRASIL, 2013).

Desde sua implementagcdo o PNI tem passado por aprimoramentos e, dentre estes, a
mais significativa que auxiliou no fortalecimento do Programa e em seu reconhecimento
internacional foi a prioridade que o Estado conferiu a politica de descentralizagdo. Por meio
desta, h4 uma verticalizacdo normativa, porém uma horizontalidade na execugdo, pois
enquanto o Ministério da Saude normatiza, coordena e supervisiona, definindo as vacinas
gue serdo aplicadas e realizando o seu fornecimento, os Estados e, principalmente, os
Municipios executam as ac¢des de vacinac¢do, programando e implementando a logistica e o
apoio técnico necessarios (BRASIL, 2003).

Assim, conseguiu-se nas primeiras trés décadas de programa a expansdo de
campanhas e postos de vacinacao, a erradicacdo da variola, a eliminacao da poliomielite e o
controle de doencas como sarampo, tuberculose, difteria, tétano e coqueluche (BRASIL,
2003).

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (Constituicdo Federal-CF),
promulgada em 1988, ja trazia em seu texto a preocupagdo com a protecao aos direitos e
garantias fundamentais das criancas e adolescentes:

Art. 227. E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca, ao
adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, a salde, a
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alimentagdo, a educagdo, ao lazer, a profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao
respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria, além de coloca-los a
salvo de toda forma de negligéncia, discriminagdo, exploracdo, violéncia, crueldade
e opressao (BRASIL, 1988, p.133).

A CF/88, conhecida como Constituicdo Cidada, que elencou a dignidade da pessoa
humana como fundamento da Republica Federativa, normatiza o direito a salde como
direito fundamental social, dispondo que a universalidade de cobertura e atendimento deve
ser principio observado pelo Poder Publico na organizagdo da seguridade social (BRASIL,
1988).

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), instituido pela Lei n. 8.069 de 13 de
julho de 1990, é o principal instrumento normativo do Brasil sobre os direitos da crianca e do
adolescente, que passaram a ser vistos como verdadeiros sujeitos de direito apdés a sua
implementacdo, sendo-lhes assegurada a protecdo integral, e também reafirmada a
responsabilidade da familia, da sociedade e do Estado em garantir as condi¢Bes para o seu
pleno desenvolvimento, colocando-os a salvo de toda forma de discriminacao, exploracéo e
violéncia (BRASIL, 2022).

O ECA traz em seu Titulo Il - Dos Direitos Fundamentais, Capitulo I1-Do Direito a Vida
e a Salde, o Art. 14 §1°- “E obrigatdria a vacinacdo das criancas nos casos recomendados
pelas autoridades sanitarias” (BRASIL, 2022, p.19); e em seu Titulo VII-Dos Crimes e Das
Infragcdes Administrativas, Capitulo lI-Das Infracdes Administrativas, a previsdo de sanc¢des
em casos de descumprimento, conforme disposto:

Art. 249 - Descumprir, dolosa ou culposamente, os deveres inerentes ao poder
familiar ou decorrente de tutela ou guarda, bem assim determinagdo da autoridade
judiciaria ou Conselho Tutelar, cabendo como pena - multa de trés a vinte salarios
de referéncia, aplicando-se o dobro em caso de reincidéncia (BRASIL, 2022, p.132).

Apesar do histérico de sucesso do PNI, na ultima década verificou-se no pais a
presenca de um problema de ordem global que se tornou um componente de impacto
adverso as politicas publicas de controle e eliminacdo de doencas: a hesitacdo vacinal.
Estudos apontam que a partir de 2016, as coberturas vacinais comecaram a declinar, e em
2018 e 2019 surgiram epidemias de sarampo (doencga até entéo considerada controlada) em
varios estados do pais, sendo uma consequéncia imediata da diminuicdo na taxa de
cobertura da vacina triplice viral (SATO, 2020).

Reafirmando o disposto em toda a legislacgdo mencionada acima, o Supremo
Tribunal Federal determinou como tema de repercusséo geral a vacinagao obrigatoria de
menores de idade. Em processo no qual pais veganos se negavam a vacinar os seus filhos,
0 Tribunal de Justica de Sao Paulo determinou em primeiro grau a obrigatoriedade da
vacinacao e o caso chegou ao Supremo, o qual julgou a constitucionalidade do tema em

sede de repercussao geral, definindo que:
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E constitucional a obrigatoriedade de imunizacdo por meio de vacina que,
registrada em orgdo de vigilancia sanitaria, (i) tenha sido incluida no Programa
Nacional de Imunizagdes, ou (ii) tenha sua aplicacdo obrigatdria determinada em lei
ou (iii) seja objeto de determinagdo da Unido, Estado, Distrito Federal ou
Municipio, com base em consenso médico-cientifico. Em tais casos, ndo se
caracteriza violagdo a liberdade de consciéncia e de convicgao filoséfica dos pais ou
responsaveis, nem tampouco ao poder familiar (STF, 2020, p.2).

A deciséo ja vem sendo seguida por diversos tribunais estaduais do pais, no sentido
de obrigar os pais a cumprirem a obrigatoriedade prevista legalmente. Portanto, pode-se
dizer que a obrigatoriedade da vacinacéo infantil € tida pelo Estado como prioridade no
ambito dos trés poderes: no legislativo com a criacdo normativa e regulamentadora, no
judiciario com o reforco da constitucionalidade da obrigatoriedade vacinal prevista na
legislacdo federal, e no &mbito do executivo, com a implementacdo do PNI e com todas as
outras medidas tomadas para tentar driblar a hesita¢éo vacinal, como a condicionalidade da
vacinacdo em dia como requisito para a continuidade da participacdo no Programa Bolsa
Familia (SILVA et. al., 2020).

Em janeiro de 2022, no contexto da pandemia causada pelo novo coronavirus,
promotores de justica vinculados ao Ministério Publico de diferentes estados brasileiros,
baseados em prerrogativas legais (Arts. 6° e 227 da CF; Arts. 4°, 5° e 14° do ECA),
instauraram acfes para assegurar a vacinacdo, em carater obrigatorio, de criancas e
adolescentes contra a COVID-19, uma vez que sua aprovacao e uso encontrava-se indicada
pelas autoridades sanitarias brasileiras (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA),
através da Resolucdo n. 4.678, o que gerou uma série de manifestacdes contrarias e a favor
em toda sociedade, acirrando o debate sobre a autonomia dos pais na criagéo de seus filhos
(CNPG, 2022).

Sobre a matéria de inconstitucionalidade do Estado Brasileiro tornar obrigatéria,
especificamente, a vacinacdo contra a COVID-19, o Plenario do Supremo Tribunal Federal
(STF) havia decidido em dezembro de 2020, pela constitucionalidade do Estado em
determinar aos cidaddos que se submetam, compulsoriamente, a vacinagdo contra a
COVID-19, prevista na Lei 13.979/2020. De acordo com a decisdo, a vacinagdo contra a
COVID-19 néo é obrigatéria, pois ndo se usa de forca ou ameaca de sanc¢do criminal,
entretanto € compulséria, pois o Estado pode impor aos cidadaos que recusem a vacinagao
as medidas restritivas previstas em lei - multa, impedimento de frequentar determinados
lugares e de fazer matricula em escola (XAVIER et al., 2022).

O Estado e o Ministério Publico, conscientes do papel estratégico que ocupam na
promocao e defesa dos direitos das criancas e adolescentes (papel protetor do Estado)
reafirmam seu compromisso em desenvolver politicas capazes de contribuir para a
construcdo de um Brasil sem violages de direitos e onde a infancia e adolescéncia sejam

dignas, saudaveis e protegidas.
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No tocante a imunizacdo, compreende-se que a atuacao do Estado fica amparada
pelo principio da protecéo, integrante da teoria da Bioética da Protecdo. Mas, nédo se pode
esquecer que em se tratando de gestdo publica, a aplicagéo do principio da prote¢cdo pode
ocasionar no risco de reacender o paternalismo, quando se reduz o destinatério da acdo a
um papel de subordinacdo e ndo de reciprocidade, sem que este assuma uma
responsabilidade sobre sua prépria acéo, ferindo seu principio de autonomia.

Dai o dilema ético, pois para além das necessidades basicas de acesso a saude,
componentes socioculturais interferem nas decisdes quanto a adesdao ou nao aos
programas de imunizacdo. Logo, a populagdo deve ser esclarecida sobre a importancia de
tais medidas protetoras para que estas ndo sejam vistas como arbitrarias, tornando-as

assim, ineficazes.

2. A Bioética e a Bioética da Intervencdo como fundamentos para a acdo médica

O respeito a autonomia é um dos preceitos da Bioética e é um dos alicerces da agéo
médica. E nesse principio que reside a defesa do direito do paciente ou de seu responséavel
legal em decidir livre e conscientemente sobre sua submisséo aos procedimentos indicados
pela equipe médica. O Cédigo de Etica Médica contém as normas que devem ser seguidas
pelos médicos no exercicio de sua profissao, inclusive nas atividades relativas a ensino,
pesquisa e administracdo de servicos de saude, bem como em quaisquer outras que
utilizem o conhecimento advindo do estudo da medicina (CODIGO DE ETICA MEDICA,
2019).

Em alguns paises, o Estado regula o exercicio profissional da medicina, atuando
desde sua formacéo, certificacdo de competéncia ou autorizacdo de praticas de trabalho,
controle de estoque e formacdo para as especialidades. No Brasil, no entanto, ndo ha
tradicdo de regulagdo pelo Estado do exercicio profissional médico, cujas normas sao
regulamentadas pelas entidades de classe (RODRIGUES, et al., 2013).

De acordo com o Tépico Il do Capitulo I-Principios Fundamentais, do Cddigo de
Etica Médica (2019, p.17): “O alvo de toda atencdo do médico é a satde do ser humano, em
beneficio do qual deverd agir com o maximo de zelo e o melhor de sua capacidade
profissional". Para Barros Junior (2019) esse dispositivo privilegia o principio da
beneficéncia, que requer uma atitude de acdo, ou seja, fazer o que € melhor para o
paciente, ndo s6 do ponto de vista técnico-assistencial, mas também do ponto de vista ético,
utilizando todos os conhecimentos e habilidades profissionais a servico do paciente,
considerando a redugdo dos riscos (o0 que inclui prevenir ou remover o dano, ou o risco ao
dano) e a maxima otimizacao dos beneficios do procedimento proposto. Assim, cabe ao
médico a responsabilidade por zelar pelo bem-estar e pela integridade do paciente que

esteja sob seus cuidados profissionais.
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A autonomia do paciente encontra-se referida no Capitulo V-Relagdo com pacientes
e familiares - Art. 31 do Codigo de Etica Médica (2019, p.29), que determina que é vedado
ao médico: "Desrespeitar o direito do paciente ou de seu representante legal de decidir
livremente sobre a execucgdo de préaticas diagnosticas ou terapéuticas, salvo em caso de
iminente risco de morte". J& no Art. 32, afirma que é vedado ao médico: "Deixar de usar
todos os meios disponiveis de promoc¢ao de salde e de prevencdo, diagndstico e tratamento
de doencas, cientificamente reconhecidos e a seu alcance, em favor do paciente” (CODIGO
DE ETICA MEDICA, 2019, p.29).

Ainda sobre o Art. 32 do Codigo de Etica Médica, Barros Junior (2019, p.430) traz a
seguinte ressalva:

(...) € dever do médico utilizar todos os meios disponiveis de promocdo e
prevencdao em prol de seus assistidos individuais ou coletivos, inclusive utilizando-
se de denuncias as autoridades publicas (Ministério Publico, Policia, etc.) e
Conselhos de Medicina quando entender pertinente.

Esse aparente conflito de regras éticas pode ser resolvido pela compreensao de que
ao médico cabe respeitar 0 paciente ou seu responsavel legal na decisdo de ndo aceitar
determinadas praticas em salde, salvo nos casos de comprovada iminéncia de morte ou
situacdes que possam representar maleficios para o doente (TRATADO DE PEDIATRIA,
2010).

Por conseguinte, nas situa¢cdes em que ndo se apliquem as excecdes previstas pela
grave ameaca a integridade do paciente ou pela comprovada iminéncia de morte, como ha
urgéncia e na emergéncia, deve-se, apés o devido esclarecimento, respeitar as decisdes
autbnomas, sob risco de, assim ndo o fazendo, configurarem-se o0s delitos de
constrangimento ilegal (Codigo Penal, art. 146, caput) pela adogcdo de procedimentos
diagndsticos e terapéuticos sem o consentimento do paciente ou de seu representante legal,
ressalvada a intervencao justificada por iminente perigo de vida (Cédigo Penal, art. 146,
paragrafo 3, inciso |) (TRATADO DE PEDIATRIA, 2010).

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) a recomendacdo médica tem um
papel fundamental na adesdo das pessoas a vacinacgao, existindo uma relagéo direta entre o
nivel de confianca nesses profissionais e uma melhor percepcdo sobre a seguranca das
vacinas. Dai a importancia de uma adequada formacado técnico-profissional e do uso de
abordagens criativas, com embasamento cientifico para desenvolver comunicacdo sobre a
vacinagéo (SBP, 2021).

Para Barbieri et al. (2017) na pratica profissional dos médicos e de outros
profissionais da saude, atribui-se ao ato de ndo vacinar as criangas, hos casos que nao se
encaixam nas contraindicaces formais de ordem técnica, o juizo de valor de negligéncia
parental ou omissdo do cuidar. A ndo vacinagdo passa a ser compreendida legal e

tecnicamente como uma recusa de um procedimento comprovadamente benéfico a crianca.
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Conforme documento cientifico emitido pela Sociedade de Pediatria de S&o Paulo
(SPSP, 2021) a vacinacéao vai além do direito individual, € um direito coletivo, uma vez que
atinge a sociedade como um todo. E nenhum direito individual pode se sobrepor ao direito
coletivo. O desrespeito as vacinas previstas no PNI constitui-se, portanto, num ato contra a
saude publica. Quando os pais, que devem defender os interesses dos seus filhos e tem a
obrigacdo de protegé-los, se recusam a vacina-los, a sociedade deve intervir e, apos
esgotadas as tentativas de convencimento, o Estado, por meio da Justica, pode multa-los,
processa-los por negligéncia e maus tratos ou ainda, temporariamente ou
permanentemente, retirar-lhes o poder familiar.

Nas situagbes que envolvam violagdes aos direitos das criangas e adolescentes, o
médico ndo pode ser conivente e silenciar, devendo, amparado pela responsabilizacdo
social imposta pela CF/88 e pelo Art. 245 do ECA, comunicar ao Conselho Tutelar,
Ministério Publico e/ou a autoridade competente 0s casos suspeitos ou confirmados de
maus tratos contra a crianca e ao adolescente de que tenha conhecimento (SPSP, 2021).

Apos 50 anos de PNI a sociedade convive atualmente com uma quebra de confianga
em relacdo as vacinas. A hesitacdo vacinal faz com que a politica publica de vacinacdo
precise ser novamente analisada, estudada e atualizada em suas novas fragilidades,
através de um olhar analitico e propositivo. Diante isso, a Bioética da Intervencdo, como
corrente da bioética latino-americana, mostra-se como teoria adequada a critica e andlise da
hesitacdo vacinal. Nas palavras de seu criador, Volnei Garrafa:

A Bioética de Intervengao defende como moralmente justificdvel, entre outros
aspectos: a) no campo publico e coletivo: a priorizacdo de politicas e tomadas de
decisdo que privilegiem o maior numero de pessoas, pelo maior espago de tempo e
que resultem nas melhores consequéncias, mesmo que em prejuizo de certas
situagdes individuais, com exce¢Bes pontuais a serem discutidas; b) no campo
privado e individual: a busca de solugBes vidveis e praticas para conflitos
identificados com o préprio contexto onde os mesmos acontecem. (GARRAFA,
2005, p.130-131).

Para Gustin et al. (2020), a Bioética da Intervencdo é uma ética aplicada que almeja
a conquista da igualdade social por meio da conjugacdo de compromisso e responsabilidade
da populacdo como um todo. Na vacinacdo infantil, hA um importante dilema ético que
envolve a protecdo coletiva e a protecdo individual da crianca, além do entendimento sobre
a posicéo de vulnerabilidade tanto das criancas como dos pais, familiares e tutores.

Barbieri et al. (2017) apontam que parte da populagdo que opta por ndo vacinar seus
filhos, assim o faz ndo por desconhecimento das implicacdes civeis e penais previstas em
lei, mas sim, por se sentirem vulneraveis em relacdo aos reais efeitos da vacinacdo dos
menores, ou devido a aplicacdo simultédnea de vacinas.

Os motivos que levam a hesitagdo vacinal sdo diversos, indo desde o

desconhecimento das doencas, devido a diminui¢cdo de sua circulagdo, capaz de fazer com
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gue parte da populacdo ndo acredite mais na necessidade da vacinacdo, passando pelo
medo de efeitos adversos a vacinagdo ou o receio na aplicacdo simultinea das doses, 0s
guais sdo aumentados por um terceiro motivo, que sdo as fake news, que acabam
confundindo a populacéo; chegando também a existirem problemas de logistica estatal na
irregularidade de fornecimento, na falta de capacitagéo de profissionais e na necessidade de
ampliacdo do horario de vacinagdo (DOMINGUES et. al., 2020).

Entre os motivos elencados acima, os trés primeiros dizem respeito a violacdo a
correta informacéo, ou seja, ao principio bioético do Consentimento. Por esse principio,
conforme a Declaracao Universal sobre Bioética e Direitos Humanos (UNESCO, 2006), o
consentimento s6 pode ser considerado apropriado e livre, quando oriundo de uma
informacdo adequada. E essa informacdo adequada também precisa estar vinculada a
aplicacdo do principio bioético do respeito a vulnerabilidade humana e integridade individual,
pois, somente por esse principio € que se consegue determinar que haja a diminuicdo da
assimetria de poder entre o que informa e o que recebe, recolocando o individuo que recebe
a informacédo e ira decidir sobre ela na posicdo de verdadeira autonomia, outro principio
bioético, fugindo-se assim do paternalismo.

Conforme leciona Vasconcelos e Garrafa (2017) a informacdo adequada é aquela
que esclarece, empodera e liberta o paciente pela via do saber e deve estar sempre em
conformidade com o contexto no qual o individuo encontra-se inserido. Desse modo
somente o consentimento oriundo de informacdo adequada, sendo esta a que respeita a
vulnerabilidade e integridade do individuo, é capaz de efetivar a autonomia do paciente.

Ja os demais podem ser vinculados ao principio bioético da responsabilidade social e
da saude, pois, conforme esse principio, 0 governo deve visar a promoc¢ao da saude e o
consequente desenvolvimento social, ao considerar que o alto padrédo de saude é direito
fundamental dos individuos de modo a ser necessario o “acesso a cuidados de saude de
gualidade e a medicamentos essenciais, incluindo especialmente aqueles para a saude de
mulheres e criangas, uma vez que a saude é essencial a vida em si e deve ser considerada
como um bem social e humano” (UNESCO, 2006, p.8).

A vacinagcdo compulséria estd ligada ao principio da Justica, que enfatiza a
distribuicdo dos beneficios e dos riscos de forma igual para todos. A presenca de doencas
de alta contagiosidade e de elevada morbimortalidade torna a vacinacdo compulséria ndo sé
eticamente justificavel, como até mesmo indispensavel (SPSP, 2021).

Sobre essa questdo Cardin e Nery (2019, p.233) argumentam:

(...) a vacinagdo corresponde a uma responsabilidade ética e solidaria daqueles que
aderem ao programa, pois, tem como objetivo ndo sé a protecdo individual como
também a protecgdo coletiva. Assim, a escolha pela adesdo a vacinagdo ndo é
apenas o cumprimento de uma regra legal, econOmica e epidemioldgica, mas
também um respeito a principios como o da solidariedade, da responsabilidade e
da justica social.
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Os pressupostos da Bioética da Intervencao legitimam a pertinéncia da intervencao
ética e politica no ambito da vacina¢éo na infancia, embasando as acdes de intervencao no
sentido de harmonizar a realidade a partir de parametros de equidade, inclusdo social e
justica.

Para a SBP o0 papel do pediatra vai além da prescricdo de vacinas e da repreenséo
ao comportamento dos pais. Cabe ao pediatra, ouvir e entender suas preocupacdes e dar a
eles respostas simples e seguras que demonstrem a importancia, os beneficios e a
seguranca de vacinar seus filhos. Na ocasidao da consulta médica o reforco a educacdo em
saude constitui-se uma alternativa adequada e oportuna para esclarecer as duvidas acerca
da eficacia, seguranca, e dos possiveis eventos adversos associados as vacinas,
empoderando o sujeito para que este tome decisdes de forma consciente.

Portanto, cabe ao pediatra o papel de moderador/orientador: intervir junto ao Estado
qgquando necesséario, cumprindo seu papel de proteger a integridade de criancas e
adolescentes, mas também o de utilizar de todo o poder de persuaséo, estando preparado
para responder as angustias, duvidas e ansiedade das familias, orientando-os e

promovendo bons habitos de saude, de educacgao sanitaria e de vacinacgao.

CONSIDERACOES FINAIS

Na relacdo médico-paciente deve prevalecer a confian¢ca, a boa comunicagéo e o
respeito muatuo, considerando os aspectos culturais, legais e morais envolvidos. Temas
como vacinagdo, que envolve o conflito de interesses, pde em xeque a capacidade do
profissional de salde de intermediar e articular medidas persuasivas de convencimento e
nesse caso, o bem-estar coletivo se imp6e sobre o direito a autonomia individual, sendo por
vezes necessarias medidas intervencionistas, baseadas na Bioética da Intervencéo.

Frente & hesitacdo vacinal na infancia, o pediatra tem o dever de orientar a familia,
esclarecer sobre a seguranca e eficacia das vacinas, dissipar davidas e intervir, se
necessario, informando as autoridades quaisquer violagBes a integridade de criancas e
adolescentes.

A Bioética é uma disciplina critica e normativa que direciona as reflexées acerca dos
comportamentos humanos de modo a auxiliar no encontro das melhores respostas acerca
dos dilemas éticos. O uso dos principios e pressupostos bioéticos orientam e respaldam as
decisbes em prol do respeito aos interesses e necessidades coletivas promovendo a

garantia a saude e a dignidade humana.
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