NOVAS RECOMENDAGOES PARA A VACINA FEBRE AMARELA

Consuelo Oliveira — Representante SBIm no Para

Juarez Cunha - Diretor SBim Nacional

A febre amarela continua sendo um importante problemas de saude
publica particularmente nos 13 paises das Américas com areas endémicas.
Nos ultimos trinta anos a atividade do virus da febre amarela se encontra
restrita a area enzodtica compreendida por Bolivia, Brasil, Coldmbia, Equador,

Guiana Francesa, Panama, Peru, Suriname, Trinidad e Tobago e Venezuela.

A principal estratégia de prevengao é a vacinagao e até 2012 todos os paises
das Américas com as areas enzooticas haviam incorporado a vacina nos
programas nacionais de imunizagdo, com a Argentina, Brasil e o Panama

recomendando somente em areas de risco potencial.

A Organizagdo Mundial da Saude apds reunidao do Grupo Técnico
Assessor (TAG) em julho de 2013 que revisou o documento normativo vigente
desde de 2003, com énfase para a necessidade de dose de reforco a cada 10
anos; a seguranca da vacina em individuos maiores de 60 anos, pessoas
infectadas pelo virus HIV ou com outras condigdes de imunodepresséo,
mulheres gravidas e nutrizes; estabeleceu varias recomendacgdes, com
destaque para que uma dose Unica da vacina febre amarela, seja considerada

suficiente para protecéo por toda a vida.

O Regulamento Sanitario Internacional foi alterado em maio de 2014,
estendendo a validade do certificado internacional de vacinagdo contra febre
amarela dos atuais 10 anos para toda a vida do vacinado. Esta nova
regulamentacao tera forga legal a partir de junho de 2016. Até |4, sugerimos,
para os viajantes checarem se o local a ser visitado ja esta praticando a nova
regra. A seqguir 0s links da OMS sobre a regra:
http://www.who.int/ith/updates/20140605/en/ e lista das solicitagdes por paises

atualizada em 2014: http://www.who.int/ith/ITH country list.pdf.



http://www.who.int/ith/updates/20140605/en/
http://www.who.int/ith/ITH_country_list.pdf?ua=1&ua=1

O Ministério da Saude do Brasil analisando as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a duracdo da imunidade conferida pela vacina febre amarela,
a situacao atual da febre amarela no Brasil, e com base no parecer do Comité
Técnico Assessor do Programa Nacional de Imunizagdes, estabeleceu novas
recomendagdes sobre a vacina Febre Amarela que ja estdo inseridas nos
Calendarios de Vacinacao da SBIm. A tabela abaixo, extraida da Nota Técnica
no. 102 do Ministério da Saude resume as recomendagdes atualmente vigentes

no Pais
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Quadro: OrientagGes para a vacinagdo contra febre amarela para residentes em area com recomendacgdo
da vacina ou viajantes para essa area.

Indicagdo Esquema
Criangas de 9 meses até 4 anos 11 meses e Administrar 1dose aos 9 meses de idade e 1 dose de reforgo
29 dias de idade. ao0s 4 anos de idade, com intervalo minimo de 30 dias entre
as doses.
Pessoas a partir de 5 anos de idade, Administrar uma tunica dose de reforco, com intervalo
que receberam uma dose da vacina minimo de 30 dias entre as doses.

antes de completar 5 anos de idade.

Pessoas a partir de 5 anos de idade,
que nunca foram vacinadas ou sem Administrar a primeira dose da vacina e 1dose de reforco,
comprovante de vacinagio. 10 anos apds a administracdo dessa dose.

Pessoas a partir dos 5 anos de idade

que receberam 2 doses da vacina. Considerar vacinado. Nao administrar nenhuma dose.
Pessoas com 60 anos e mais, que O médico devera avaliar o beneficio/risco da vacinacdo,
nunca foram vacinadas ou sem levando em conta o risco da doenga e o risco de eventos

comprovante de vacinagdo. adversos nessa faixa etdria e/ou decorrentes de comorbidades.
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Gestantes, independentemente
do estado vacinal.

A vacinagio esta contraindicada. Na impossibilidade de adiar a vacinagao,
como em situagdes de emergéncia epidemiologica, vigéncia de surtos, epidemias
ou viagem para area de risco de contrair a doenga, o médico devera avaliar o

beneficio/risco da vacinagdo.

Mulheres amamentando
criangas com até 6 meses de
idade, independentemente do
estado vacinal.

A vacinacdo nio esta indicada, devendo ser adiada até a crianga completar 6
meses de idade. Na impossibilidade de adiar a vacinag@o, como em situagdes de
emergéncia epidemiolodgica, vigéncia de surtos, epidemias ou viagem para area
de risco de contrair a doenga, o médico devera avaliar o beneficio/risco da
vacinagdo. Em caso de mulheres que estejam amamentando e receberam a
vacina, o aleitamento materno deve ser suspenso preferencialmente por 28 dias

apods a vacinagdo (com um minimo de 15 dias).

Viagens internacionais: seguir as recomendagdes do Regulamento Sanitario

Internacional (RSI).

Viajantes
Viagens para areas com recomendag@o de vacina, no Brasil: vacinar, de acordo
com as normas do PNI, pelo menos 10 dias antes da viagem, no caso de
primovacinagdo. O prazo de 10 dias ndo se aplica no caso de revacinagao.
ADAPTADO:

NOTA TECNICA INFORMATIVA N. 102 CGPNI/DEVIT/SVS/MS 26/08/14

GRUPO TECNICO ASESOR (GTA) SOBRE ENFERMEDADES
PREVENIBLES POR VACUNACION - julho 2013

OMS: www.who.int/ith/updates/20140605/en/ e
www.who.int/ith/ITH_country_list.pdf. Acesso em 28/01/2015.




