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Assunto: Recomendacdes atuais para vacinacao contra a Covid-19 com vacinas de

vetor viral.

1. BENEFICIO ESPERADO DA VACINACAO

E inegavel que as vacinas COVID-19 tiveram grande impacto na reducdo da
morbimortalidade pela doenca tendo evitado centenas de milhares de Obitos e internagdes
no Brasil desde a sua introducdo. De fato, desde o inicio da campanha de vacinagdo em
janeiro de 2021 pode-se observar uma queda importante das internagbes por Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SRAG) e 6bitos por Covid-19 nas diferentes faixas etarias a
medida que se avangou na vacinagao.

Em relagdo a efichcia e efetividade das vacinas Covid-19 em particular para
prevencdo de casos graves e Obitos, foi observada uma queda importante da protegdo com
as diferentes vacinas com o tempo ap0s a vacinagao, principalmente nas faixas etarias de
idosos, sendo esta queda mais proeminente com a variante Omicron.

Ndo obstante a existéncia de evidéncias sélidas em relacdo aos beneficios da
vacinacao e a importancia da administracao das doses de reforco, ha que se considerar que
evolucbes no cenario epidemiologico podem impactar no beneficio esperado com as
diferentes estratégias de vacinacao. Neste contexto, € importante mencionar que parcela
significativa da populacéo j& teve contato prévio com a Covid-19 e que se tém evidéncias na
literatura que a infeccdo prévia aliada a 2 doses de vacina traz elevada protecdo para
formas graves da Covid-19 incluindo para a variante Omicron e as sub variantesBA.1 e
BA.2.

Atualmente o Ministério da Saude vem recomendando a administracdo de uma dose
de reforco na populacéo de 05 a 39 anos de idade e 02 doses de refor¢o na populacdo de

40 anos ou mais e na populacdo de trabalhadores da saude, independentemente da idade.



2. PERFIL DE SEGURANCA DAS VACINAS ASTRAZENEZA E JANSSEN

Apés a vacinagdo em larga escala da populacdo, desde meados de fevereiro de
2021, vérios paises europeus e Australia relataram casos de sindrome de trombose com
trombocitopenia (STT) em pessoas que receberam vacinas que utilizam plataformas de
vetor viral ndo replicante como a vacina Covid-19 recombinante AstraZeneca/Oxford e,
posteriormente nos Estados Unidos (EUA) com a vacina Janssen. Apos este fato, em 17 de
marco de 2021, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) reportou um sinal de seguranca
sobre o imunobiolégico.

Os eventos de STT descritos ocorreram em sua maioria dentro de um periodo de 30
dias apés a vacinacdo (mais comumente entre 4 e 30 dias). A incidéncia de ocorréncia €
bastante variavel entre os diferentes paises, com estimativas entre 0,2 casos por 100 mil
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doses aplicadas até 3,8 casos por 100 mil doses aplicadas. Devido a raridade das

ocorréncias, ainda ndo foi possivel identificar fatores de risco associados a sindrome a

excecdo de um aparente aumento do risco em individuos com idade a baixo de 40 anos
de idade.

3. EVOLUCAO DO PERFIL BENEFICIO VERSUS RISCO

Todas as vacinas COVID-19 tem um bom perfil de seguranga, porém, conforme
exposto acima, ndo se pode descartar a ocorréncia de rarissimos casos de reacdes
adversas graves.

Em um cenario inicial de elevada morbidade e mortalidade da Covid-19 no pais, a
relag@o beneficio versus risco demonstrou-se extremamente favoravel a vacinacao.

Porém, no cenario atual tendo em vista a atual situacédo epidemiolégica da Covid-19,
a elevada cobertura vacinal na populacdo adulta, especialmente referente ao esquema
primario e a disponibilidade de doses de vacina de diferentes produtores, entende-se
pertinente atualizagbes das recomendacfes de vacinagdo para melhor adequacgédo da
relacdo beneficio versus risco face a possibilidade de ocorréncia de rarissimos casos de

reacOes adversas graves de vacinas de vetor viral, conforme descrito anteriormente.

4. RECOMENDAGCOES E CONCLUSOES
Segundo a NOTA TECNICA N° 393/2022-CGPNI/DEIDT/SVS/MS, apds discussdes
realizadas em ambito da Camara Técnica Assessora em Imunizagbes (CTAI) e ainda
levando em conta os seguintes aspectos:
o Considerando que, a despeito do bom perfil de seguranca das vacinas de vetor viral,

estas vacinas foram associadas a ocorréncia de rarissimos casos de eventos



adversos graves, em particular apés a primeira dose e nas faixas etarias mais
jovens.

o Considerando a evolucdo do perfil epidemiolégico da Covid-19 no Brasil, com queda
progressiva nas internacdes entre as sucessivas ondas epidémicas da Covid-19
apoés o inicio da vacinacdo, em particular para as faixas etarias mais jovens.

o Considerando a situagdo atual onde ja foi possivel atingir elevadas coberturas
vacinais, especialmente nos esquemas primarios com 02 doses de vacina nas
diferentes faixas etarias.

o Considerando que a ocorréncia de reacdes adversas graves a vacina, mesmo que
sejam muito raras, podem impactar na confianca da populacdo no Programa

Nacional de Imunizacgoes.

A Coordenacgédo Geral do Programa Nacional de Imunizac¢des atualiza as recomendacgdes de

uso das vacinas de vetor viral (Astrazeneca e Janssen), sendo entao:

As vacinas de vetor viral estdo indicadas para uso na populacdo a partir de 40 anos de
idade e; em pessoas de 18 a 39 anos de idade, devem ser administradas preferencialmente
vacinas Covid-19 da plataforma de RNAm, entretanto, nos locais de dificil acesso ou na
indisponibilidade do imunizante dessa plataforma, poderdo ser utilizadas as vacinas de

vetor viral (Astrazeneca e Janssen).

Para informagdes adicionais, favor contatar a Assessoria Técnica de Doencas
Imunopreveniveis e Vacinag¢do (ATI/GVCDT/SUVISA/SESAU), por meio do telefone:
(82) 3315-7859.




