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Ministério da Saude
Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a COVID-19
Gabinete

NOTA TECNICA N2 8/2022-SECOVID/GAB/SECOVID/MS

1. ASSUNTO

1.1. Trata-se de recomendacdo para administracdo do esquema primario e dose de reforgo de
vacinas contra a COVID-19 em pessoas imunocomprometidas a partir de 12 anos de idade.

2. ANALISE

1. Inicialmente, destaca-se que esta Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a COVID-19
(SECOVID), instituida por meio do Decreto n? 10.697, de 10 de maio de 2021, tem como objetivo exercer
a funcdo de representante do Ministério da Salde na coordenacdao das medidas a serem executadas
durante a emergéncia de saude publica de importancia nacional decorrente do coronavirus, nos termos
do disposto no § 12 do art. 10 do Decreto n? 7.616, de 17 de novembro de 2011.

2. As vacinas de mRNA, BNT162b2 (Pfizer — BioNTech) e mRNA-1273 (Moderna),
demonstraram taxas de eficacia de 95% e 94,1%, respectivamente, em seus ensaios clinicos iniciais, e
para a vacina BNT162b2, observou-se uma efetividade reduzida (84%) 4 meses apds a segunda dose.
Doses de reforco sdo necessarias em decorréncia da reducdo na resposta imune observada em varios
estudos.

3. Na populagao geral, dados preliminares de ensaios clinicos com a vacina CoronaVac, houve
a demonstracdo da amplificacdo da resposta imune apds a terceira dose, elevando a patamares
superiores ao observado quando da aplicagdo da segunda dose, tanto em adultos de 18 a 59 anos quanto
acima de 60 anos. Observou-se, ainda, melhor resposta nos esquemas apods intervalo aumentado para
terceira dose (cerca de 6 meses apds a vacinacdo inicial). Ndo foram identificados eventos adversos
graves atribuiveis a vacinagao.

4, Nesse sentido, as atualizagBes cientificas, no momento, reforcam a capacidade das
diferentes vacinas COVID-19 em induzir boa resposta imunolégica, bem como de amplificar a resposta
imune com dose de reforco ao esquema de vacinag¢do primario na populagdo geral.

5. A adoc¢do de esquemas especificos e reforcos diferenciados tem se tornando uma boa
estratégia para garantir maior protecao aos imunossuprimidos em diversos paises.

3. CONCLUSAO

3.1. O avango da vacinagdao contra a COVID-19 no Brasil permitiu a redugao consideravel de
casos graves e 6bitos pela COVID-19. A medida que a campanha de vacinagdo é ampliada para diferentes
faixas etarias, mudancas nas estratégias e esquemas vacinais sdo necessarios a fim de obtermos os
melhores resultados de efetividade contra a doenca incluindo as populacdes especiais.

3.2 Considerando a possibilidade de amplificagdo da resposta imune com doses adicionais de
vacinas COVID-19;

3.3. Considerando o preocupante cendrio epidemioldgico da pandemia da COVID-19, em varios
continentes que apresentam aumento de casos e obitos, relacionados principalmente a baixa cobertura e
protecdo vacinal;
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3.4.

Considerando o surgimento da variante Omicron (B.1.1.529), e o predominio em varios

continentes, incluindo o Brasil;

3.5.

Considerando a necessidade de adequacdo do esquema vacinal nos imunocomprometidos

devido a reducdo da efetividade das vacinas COVID-19 e consequentemente maior risco de adoecimento
e complicacdes da doenca.

3.6.

O Ministério da Saude, recomenda a administracdo das vacinas contra a covid-19 em

imunocomprometidos a seguir:

3.7.

Uma dose de reforgo da vacina Covid-19 para todos os individuos imunocomprometidos a partir de
18 anos de idade que receberam trés doses no esquema primario (duas doses e uma dose
adicional OU D3), que devera ser administrada a partir de 4 meses. Esta recomendacdo é vélida
para o esquema primario com os imunizantes Astrazeneca, Coronavac e Pfizer. E recomendado uma
dose de reforco com os seguintes imunizantes: Astrazeneca, Janssen ou Pfizer.

Pessoas imunocomprometidas a partir de 18 anos que receberam no esquema primario a vacina
Janssen (DU), deverdo receber uma segunda dose de Janssen com intervalo de 8 semanas apds a
DU. Uma dose de reforco estda recomendada a partir de 4 meses da segunda dose com os
imunizantes: Astrazeneca, Janssen ou Pfizer

Gestantes e puérperas (até 45 dias pds-parto) a partir de 18 anos imunocomprometidas poderdo
receber uma dose de reforco com o imunizante Pfizer, a partir de 4 meses do esquema primario. A
vacina CoronaVac podera ser considerada como dose de reforco para gestantes na impossibilidade
do uso da vacina Pfizer.

Pessoas imunocomprometidas entre 12 e 17 anos de idade deverao receber trés doses no
esquema primario (duas doses e uma dose adicional OU D3) e uma dose de reforco que devera ser
administrada a partir de 4 meses da terceira dose. Adolescentes imunocomprometidos deverao
receber obrigatoriamente o imunizante Pfizer.

Gestantes e puérperas (até 45 dias pds-parto) entre 12 e 17 anos imunocomprometidas poderdo
receber uma dose de reforco com o imunizante Pfizer, a partir de 4 meses do esquema primario.

Gestantes e puérperas (até 45 dias pds-parto) imunocomprometidas que receberam vacinas de
vetor viral antes da gestacao, deverao realizar a dose de refor¢o utilizando o imunizante Pfizer.

De acordo com a 122 edicdo do PNO, entende-se por pessoas com alto grau de

imunossupressao (imunocomprometidos):

| - Imunodeficiéncia primaria grave.

Il - Quimioterapia para cancer.

Il - Transplantados de érgao sélido ou de células tronco hematopoiéticas
(TCTH) uso de drogas imunossupressoras.

IV - Pessoas vivendo com HIV/AIDS.

V - Uso de corticdides em doses >20 mg/dia de prednisona, ou equivalente,
por 214 dias.

VI - Uso de drogas modificadoras da resposta imune (vide tabela 1).

VIl - Auto inflamatdrias, doencas intestinais inflamatdrias.

VIII - Pacientes em hemodiilise.

IX - Pacientes com doencas imunomediadas inflamatdrias cronicas.
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3.8. Todos os atos vacinais devem ser registados, no momento da vacinag¢do, no sistema. O
registro no sistema para dose de reforco deve ser realizado como Dose de Refor¢o para todos os

SEI/MS - 0025165329 - Nota Técnica

individuos.

3.9.

Tabela 1. Esquema de vacinagdo para imunocomprometidos, ndo gestantes ou puérperas, a partir

de 18 anos de idade

Segue abaixo, o resumo dos esquemas de vacinacao recomendados nesta nota:

A partir de 18 anos, imunocomprometidos, ndo gestantes ou puérperas

D1

D2

D3 (Dose adicional)

Reforco [DR)

Intervalo

Imunizante

Intervalo

Imunizant
esg

CoronaVac

4 semanas apds
D1

A partir de 8 semanas
apos D2

AstraZeneca

8 semanas apds
D1

A partir de 8 semanas
apods D2

Pfizer

& semanas apos
D1

A partir de 8 semanas
apos D2

Mesmo
imunizante
do esquema

primario

A partir de 4

meses apods a

dose adicional
ou D3

Astrafenec
a, lanssen
e Pfizer

Janssen

DU

Reforgo (DR)

Dose adicional

Reforgo (DR)

Janssen

Dose de Reforgo
(DR) & semanas
apos DU

Mio recomendada

A partir de 4
meses apos a
DR, considerar
outra dose de

AstraZenec
a, lanssen
e Pfizer

reforco

Tabela 2. Esquema de vacinagdo para gestantes ou puérperas imunocomprometidas, a partir de 18
anos de idade

A partir de 18 anos, gestantes e puérperas imunocomprometidas
D3 [Dose adicional) Reforco [DR)
Intervalo Intervalo

A partir de 8§ A partir de 4
semanas apds D2 meses apos a
A partir de 8 dose adicional
semanas apds D2 ou D3

D1 D2 .
Imunizante

Preferencialmente
Pfizer, se ndo
disponivel utilizar
CoronaVac

Imunizante
Mesmo
imunizante do
esguema
primario

CoronaVac 28 dias apds D1

& Semanas

Pfizer .
apos D1

Tabela 3. Esquema de vacinagdo para adolescentes de 12 a 17 anos imunocomprometidos

Adolescentes de 12 a 17 anos imunocomprometidos (incluindo gestantes e puérperas
imunocomprometidas)

D1 D2 D3 (Dose adicional) Reforgo (DR)

A partir de 4 meses apos a

Pfi
1zer dose adicional ou D3

8 semanas apds D1 2 semanas apos D2

3.10. O PNO é dinamico, evolutivo e adaptavel a evolucao do conhecimento cientifico, a situacdo
epidemioldgica, e a disponibilidade das vacinas contra a COVID-19 no Brasil.

DANILO DE SOUZA VASCONCELOS
Diretor de Programa da Secretaria Extraordindria de Enfrentamento a Covid-19
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ROSANA LEITE DE MELO
Secretdria Extraordindaria de Enfrentamento a Covid-19
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