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SAUDE )
GABINETE DO SECRETARIO

Resolucao SS - 49, de 06 de junho de 2016

Dispde sobre a “Norma Técnica do Programa Estadual de Imunizagao do Estado de Sao Paulo” e dé outras
providéncias.

O Secretario de Estado da Satude, considerando:

v

v

O Programa Nacional de Imuniza¢des (PNI) que define as vacinagdes, incluindo as de carater
obrigatorio;

A Portaria n° 1.378, de 09 de julho de 2013, que regulamenta as responsabilidades e define diretrizes
para execugao e financiamento das agdes de Vigilancia em Saude pela Unido, Estados, Distrito Federal
e Municipios, relativos ao Sistema Nacional de Vigilancia em Satde e Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria;

A introducao da vacina Papilomavirus Humano — HPV para adolescentes do sexo feminino em 2014;
A introducdo da vacina hepatite A pelo Ministério da Satde, por meio do Programa Nacional de
Imunizagdes, a partir de julho de 2014;

A recomendagdo de vacinar criangas de seis meses a menores de cinco anos nas campanhas Nacionais
de Vacinagao contra Influenza;

A Nota Informativa n® 102, de 26-08-2014, da Coordenacdo Geral do Programa Nacional de
Imunizagao sobre a utilizagdo de inica dose de refor¢o da vacina contra Febre Amarela;

A Nota Informativa n° 149, de 20-10-2015, da Coordenacdo Geral do Programa Nacional de
Imunizagdo sobre as mudancas no calendério nacional de vacinagdo para o ano 2016;

As recomendagdes do Centro de Vigilancia Epidemiologica “Prof. Alexandre Vranjac”, do Instituto
Pasteur ¢ da Comissao Permanente de Assessoramento em Imunizacdes - CPAI

Resolve:

Artigo 1° - Aprovar a Norma Técnica do Programa Estadual de Imunizagdes, que passa a

integrar a presente resolucdo;

Paragrafo Unico — A Norma Técnica do Programa Estadual de Imunizagdo encontra-se

disponivel na integra no site: www.cve.saude.sp.gov.br.

Artigo 2° - Fica expressamente revogada a Resolucdo SS 77, de 31-07-2008, e suas

disposic¢des decorrentes;

Artigo 3° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacio.
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NORMA TECNICA
PROGRAMA DE IMUNIZACAO DO ESTADO DE SAO PAULO
INTRODUCAO

Sdo enfoques essenciais no ambito da atencdo a saude: promocdo através de medidas socio-
educacionais; protecdo por meio de imunizagdes e protecao a respeito do alcoolismo, do tabagismo, da
toxicomania, das doencas transmissiveis e dos acidentes, entre outros males motivadores de danos;
diagnostico e tratamento adequados; cuidados em relagdo as sequelas e apoio a reabilitacdo profissional.

O valor de imunizagdes extremamente prestimosas no contexto da saude publica estad claramente
confirmado por multiplos resultados obtidos com respaldo cientificos, coeréncia, sobretudo pela cooperacao
epidemioldgica, disponibilidade de satisfatoria estrutura operacional e cuidadosa programacao. Esta Norma
possibilita utilizagdes apropriadas para que tais €xitos acontecam.

Na prevencdo de doengas infecciosas vacinas propiciam, reconhecidamente, amplos beneficios.
Representam exemplos destas conquistas a erradicagdo da variola no mundo e o controle da poliomielite.

No Brasil, o Ministério da Satide mantém o Programa Nacional de Imuniza¢des — PNI, para prevencao
de importantes doengas transmissiveis: tuberculose, hepatite B, difteria, coqueluche, tétano, poliomielite,
sarampo, caxumba, rubéola, infeccdes pelo Haemophilus influenzae tipo b, rotavirus, meningococo,
pneumococo, virus do papiloma humano (HPV), varicela, hepatite A e em algumas regides, a febre amarela.
As orientagdes preconizadas pelo PNI devem ser de conhecimento geral das institui¢cdes de saude publicas ou
privadas e da populacdo usuaria. Para que essas orientacdes atinjam o objetivo final de diminuir a
morbimortalidade causada pelas doengas preveniveis, sdo estabelecidas normas especificas, baseadas em
comportamento epidemioldgico, em novos conhecimentos técnico-cientificos e nas informagdes a respeito da
experiéncia pratica acumulada.

As explicacdes e, principalmente, o calendario vacinal, contidos neste documento, aplicam-se as
condi¢des operacionais atuais no Estado de Sdo Paulo.

Na Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo, as atividades relacionadas a imunizagdo sao gerenciadas
pela Divisdo de Imunizag¢do do Centro de Vigilancia Epidemiologica “Professor Alexandre Vranjac” — CVE,
com o apoio do Fundo Especial de Satde para Imunizagdo em Massa e Controle de Doengas — FESIMA e
coordenacao regional dos Grupos de Vigilancia Epidemiologica — GVE. As secretarias Municipais de Saude
sdo responsaveis pelo planejamento, organizacdo, supervisdo e execucdao das acdes, com a participagdo
complementar do setor privado. Instituigdes produtoras de imunizantes e laboratdrios de referéncia interagem
com o sistema.

Coube a Comissao Permanente de Assessoramento em Imunizagdes — CPAI, grupo técnico-cientifico da
Secretaria de Estado da Saude, e ao CVE, o preparo destas informagdes, com o proposito de respaldar as
atividades do Programa Estadual de Imunizagdes.

CONSIDERACOES GERAIS

A pratica de vacinagdo envolve diversos aspectos cientificos e técnico operacionais que dizem respeito
aos agentes imunizantes e a pessoa a ser imunizada. Para tanto, € necessario que a equipe de vacinagdo esteja
ciente desses aspectos, para que possa assumir decisdes em situagdes diferentes das previstas na presente
Norma Técnica.

AGENTES IMUNIZANTES

Natureza - A vacina ¢ produto farmacéutico que contém um ou mais agentes imunizantes (vacina
monovalente ou combinada) em diversas formas bioldgicas, quais sejam: bactérias ou virus vivos atenuados;
virus inativados e bactérias mortas; componentes purificados e/ou modificados dos agentes causadores das
doencas contra as quais a vacina ¢ dirigida.

Composicao - O produto final elaborado pode conter, além do agente imunizante, proteinas ou outros
componentes originados dos meios de cultura ou da cultura de células utilizados no processo de producao da
vacina, bem como outros componentes, como liquido de suspensdo, conservantes, antibioticos e outras
substancias especificadas a seguir.

Liquido de suspensio - E constituido geralmente por 4gua destilada ou solugdo salina fisiologica.

Conservantes e antibioticos - Representados por pequenas quantidades de substancias necessarias para
evitar o crescimento de contaminantes (bactérias, fungos), como mercuriais (timerosal) e antibidticos
(neomicina). S0 mais utilizados em frascos de multidoses.
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Estabilizantes - S3o substincias que auxiliam a proteger as vacinas de condi¢des adversas, como
congelamento, calor, alteragdes do pH (tampdes) e para obtencao de isotonicidade (Cloreto de Sédio - NaCl).
Também sao utilizados para formar volume, quando a vacina contém quantidades minimas de imunogenos
como, por exemplo, a vacina Haemophilus influenzae b (conjugada), que contém apenas 10 microgramas do
antigeno polissacaride purificado poliribosil ribitol fosfato - PRP. Os estabilizantes mais utilizados sdo
acglcares (sacarose e lactose), proteinas derivadas de animais (gelatina porcina ou bovina) ou de humanos
(soroalbumina humana), tampdes (fosfato) e sais (NaCl). As proteinas de alto peso molecular, como gelatina
parcialmente hidrolisada, apresentam maior risco de desencadear reagdes de hipersensibilidade.

Adjuvantes - S3o substancias que aumentam a resposta imune de vacinas que cont€ém microorganismos
inativados ou seus componentes (como, por exemplo, os toxdides tetanico e diftérico). Nao sao utilizados em
vacinas que contém microorganismos vivos. Os sais de aluminio sdo os adjuvantes mais utilizados para
vacinas destinadas a uso humano e podem ser utilizados de forma isolada (hidréxido de aluminio, fosfato de
aluminio, sulfato potassico de aluminio) ou mista. Os adjuvantes podem causar eventos adversos locais, como
formagao de granuloma.

Manifestagdes alérgicas podem ocorrer se a pessoa vacinada for sensivel a um ou mais dos componentes
das vacinas.

Origem dos produtos - Laboratorios nacionais e internacionais fornecem as vacinas para o pais.
Embora a maioria dos produtos seja obtida a partir de cepas iniciais padronizadas, provenientes de institui¢des
de referéncia da Organizacdo Mundial da Saude - OMS, e os meios ou células de cultura também estejam
padronizados, existem particularidades no processo de producao de cada laboratorio, ou mesmo substancias
quimicas acessorias (adjuvantes, conservantes, estabilizantes ou outras), que podem ser diferentes. Estes
fatores eventualmente contribuem para que as vacinas variem discretamente no seu aspecto (presenga de
floculacdo) ou coloragdo (exemplo: vacina sarampo, caxumba, rubéola — a vacina triplice viral - que, apos
reconstituicdo, por vezes apresenta-se com tonalidades que vao do roéseo ao amarelo).

Controle de qualidade - Realizado pelo laboratdrio produtor, deve obedecer a critérios padronizados
estabelecidos pela OMS. Os lotes vacinais utilizados nas unidades publicas, apds aprovagao nos testes de
controle do laboratorio produtor, sdo submetidos a analise pelo Instituto Nacional de Controle de Qualidade
em Saude - INCQS, do Ministério da Satde. Depois, a vacina ¢ liberada para uso, garantindo a segurancga, a
poténcia adequada e a estabilidade do produto final.

Conservacao - Todos os agentes imunizantes devem ser mantidos em temperatura adequada, de acordo
com as especificagdes do seu produtor. Como se verd nos capitulos correspondentes, as vacinas,
imunoglobulinas e soros que fazem parte desta Norma devem ser conservados em temperatura entre +2°C e
+8°C. Alguns produtos ndo podem ser submetidos a temperaturas que levem ao congelamento. Por isso, por
precaucao, a Divisdo de Imunizacdo do Centro de Vigilancia Epidemioldgica “Prof. Alexandre Vranjac”
recomenda que nas Unidades de Satde os equipamentos para conserva¢do de imunobioldgicos sejam
mantidos, preferencialmente, em temperatura entre +4°C e +8°C, principalmente nas regides mais frias do
Estado.

Utiliza¢ao de frascos multidoses - Os frascos multidoses uma vez abertos, desde que mantidos em
temperatura adequada (entre +2°C e +8°C) e adotados cuidados que evitem sua contaminagdo, t€m prazos de
utilizacao especificos que devem ser observados. O anexo I contém informagdes sobre os produtos disponiveis
na rede publica.

PESSOA A SER IMUNIZADA

O programa de imunizagdo visa, em primeira instancia, a ampla extensdo da cobertura vacinal, para
alcancar adequado grau de protecdo imunitaria da populagdo contra as doengas transmissiveis por ele
abrangidas. Entretanto, observa-se, com frequéncia, a ocorréncia de contra indicagdes desnecessarias,
baseadas em conjecturas tedricas ou em conceitos desatualizados, com perda da oportunidade do encontro do
individuo com o servigo de satide e consequente comprometimento da cobertura vacinal.

Contraindicacoes gerais

As vacinas ndo devem ser administradas a pessoas que apresentem reacdes de carater anafildtico a
qualquer um de seus componentes ou a dose anterior

As vacinas de bactérias atenuadas ou virus vivo atenuado, em principio, ndo devem ser administradas
em:
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Gestantes (salvo situagdes de alto risco de exposicdo a algumas doengas virais imunopreveniveis
como, por exemplo, febre amarela). Ressalta-se que, mesmo em paises onde o abortamento por
possivel infeccdo do feto conta com respaldo legal, a vacinagdo inadvertida durante a gravidez com
vacinas atenuadas ndo constitui indicacdo para a sua interrup¢ao.

Pessoas que apresentam imunodeficiéncia congénita ou adquirida, como portadores de neoplasias
malignas, submetidos a transplantes de medula ou outros 6rgdos, infectados pelo HIV ou que estdo em
tratamento com corticosteroides em dose alta (equivalente a prednisona na dose de 2 mg/kg/dia ou
mais, para criangas, ou de 20 mg/dia ou mais, para adultos, por mais de duas semanas) ou sdo
submetidas a outras terapéuticas imunodepressoras (quimioterapia antineopldsica, radioterapia etc.).
Como existem diversos tipos e graus de comprometimento da resposta imunoldgica ha recomendagdes
especificas para cada uma dessas condigdes. Recomendamos consultar o Manual dos Centros de
Referéncia para Imunobiologicos Especiais, Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para manejo
da infec¢do pelo HIV em criancas e adolescentes, Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
manejo da infeccdo HIV em adultos disponivel em www.saude.gov.br (Anexo IV).

Situacdes em que se recomenda o adiamento da vacinacio

Até trés meses ap0Os o tratamento com imunodepressores ou com corticosteréides em dose alta. Esta
recomendacao ¢ valida inclusive para vacinas de componentes e de organismos mortos ou inativados,
pela possivel inadequacdo da resposta.

Administragdo de imunoglobulina ou de sangue e derivados, devido & possibilidade de que os
anticorpos presentes nesses produtos neutralizem o virus vacinal. Esta recomendagdo ¢ valida para as
vacinas sarampo, caxumba, rubéola e varicela. As vacinas caxumba, rubéola e varicela ndo devem ser
administradas nas duas semanas que antecedem ou até trés meses apds o uso de imunoglobulina ou de
sangue e derivados. Quanto a vacina sarampo, a interferéncia com a resposta sorologica pode ser mais
prolongada (ver Anexo II).

Durante a evolucao de doencgas agudas febris graves, sobretudo para que seus sinais e sintomas nao
sejam atribuidos ou confundidos com possiveis efeitos adversos das vacinas.

Contraindicagoes especificas e situacoes em que se recomenda o adiamento de determinada vacinacao

Estdo referidas nos capitulos correspondentes.
Na ocorréncia de purpura trombocitopénica associada temporalmente a administragdo de vacinas, o caso

sera analisado individualmente quanto a indicacdo de eventuais doses subsequentes.
Falsas contra indicacoes a vacinacao

Afecgdes comuns, como doencas infecciosas ou alérgicas do trato respiratdrio superior com tosse e/ou
coriza; diarreia leve ou moderada; doencas da pele (lesdes impetiginosas esparsas; escabiose).

Historia e/ou diagndstico clinico pregressos da doenca no que diz respeito aplicacdo da respectiva
vacina.

Desnutricao.

Uso de qualquer tipo de antimicrobiano.

Vacinacao contra a raiva.

Doenga neurologica estavel (exemplo: convulsdo controlada) ou pregressa com sequela presente.
Antecedente familiar de convulsdo.

Tratamento sist€émico com corticosteroides nas seguintes situagdes: curta duracdo (inferior a duas
semanas) independentemente da dose; doses baixas ou moderadas, independentemente do tempo;
Secretzria de Estado da Sadde de 530 Paule 4

Centro de Documentagao
ctd@saude.sp.gov.br




tratamento prolongado, em dias alternados, com corticosteroides de acao curta; doses de manutencao
fisioldgica.

+ Alergias (exceto as de carater anafilatico) relacionadas com os componentes das vacinas.
+ Reacgdo cutanea ao timerosal

* Prematuridade ou baixo peso ao nascimento. Nestes casos ndo se deve adiar o inicio da vacinagdo
(excegao: vacinas BCG e hepatite B - ver capitulos correspondentes).

+ Internacdo hospitalar. Esta ¢ uma otima oportunidade para atualizar o esquema de vacinacdes, desde
que nao haja contra indicagdo formal. Indicagdo da vacina poliomielite atenuada (oral), doses de rotina
ou campanhas, devem ser avaliadas cuidadosamente.

ASSOCIACAO DE VACINAS

A administracdo de varios agentes imunizantes em um mesmo atendimento ¢ conduta indicada e
econdmica que, além de facilitar a operacionalizacdo do esquema, permite, num reduzido nimero de contatos
da pessoa com o servigo de saude, imunizar contra um maior nimero de doencas. No caso das vacinas
utilizadas no Programa, as associa¢des possiveis ndo aumentam a ocorréncia de evento adverso, nao
comprometem o poder imunogénico que cada agente possui quando administrado individualmente e nem
sobrecarrega o sistema imunologico. A associacdo de vacinas pode ser:

Vacina¢ao combinada - quando dois ou mais agentes imunizantes sdo administrados em uma mesma
preparacdo (exemplos: vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis - DTP e vacina sarampo, caxumba,
rubéola).

Vacinacio simultinea - quando vérias vacinas sdo administradas em diferentes locais ou por diferentes
vias. Assim, em um mesmo atendimento podem ser aplicadas simultaneamente as vacinas BCG
(intradérmica), vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis, hepatite B, haemophilus influenza b - pentavalente
(intramuscular), poliomielite atenuada (oral) e vacina sarampo, caxumba, rubéola (subcutanea).

Quando nao for possivel a administracdo simultanea de vacinas em um mesmo atendimento pode ser
necessario respeitar intervalos basicos entre as aplicagoes.

Secretaria de Estado da Sadde de S3o Paule 5
Centro de Documentagao
ctd@saude.sp.mov.br




INTERVALOS BASICOS ENTRE DOSES DE VACINAS

Tipo de antigeno Intervalos entre as doses
- e o Nenhum,
Mao vive —MEo vivo. dode dmiinistrad I Hierdal
adem ser administradas com qualouer intervalo entre as
daoses,
Virus vivo atenuado — Nao vivo. HETU. . .
Bodam ser administradas com qualguer intervalc entre as
dosas,
Wacinz zarampa, caxumbe, rubeola OU
vACing sard mpo, casumba, rubeols, varcela
lateruada) e
vacina febre amarela (stenuaca).*
4 semanas
Vacing sarampe, caxumbe, rubidola e vaeina
Yirus v vo atenuado — Virus vivo atenuado. varicela {ateniuzda).
Wacina tebre amarela (atenuada) & vacina
varicela {atenuzda).
2 semanas Wacina Poliomiclite 1 e 3 (atenuada) e
vacina rotawirus humana
Menhum Wacing poliomielite 1 e 3 atenuada e
imteryzlo demais vacinas otenuadas

*Emcrlongss < 2 onas 5535 vaanss ndo dever seraalicodos simultaneaments nG onima vocnapdo, pelo passibiidade de intecfardacio
nareEposte imun olidgice a estes ogentes, exceto em situocdes de risoo epinemioidgico.

SITUACOES ESPECIAIS
Surtos ou epidemias

Na vigéncia de surto ou epidemia de doencas abrangidas pelo Programa podem ser desencadeadas
medidas de controle, tais como vacinacdo em massa da populagdo alvo (exemplos: Estado, Municipio,
Bairros, Creches) e que ndo precisam estar implicitas na Norma de Vacinagdo (exemplos: extensdo da faixa
etaria, doses de refor¢o e outras).
Campanha e/ou intensificacio de vacinac¢io

Sao estratégias que visam o controle de doengas de maneira intensiva ou a extensao da cobertura vacinal
para complementacdo do servigo de rotina. Na campanha e na intensifica¢do, as orienta¢des para execucdo de
vacinacdao sao adequadas a estratégia em questdo e também nao necessitam estar prescritas na Norma de
Vacinagao.
Vacinacao do escolar/estudante

A frequéncia a escola permite a atualizacdo do esquema vacinal de criangas, adolescentes e adultos.
Neste sentido, 0o momento do ingresso representa uma oportunidade estratégica para essa atualizacao.

Infeccao pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) e sindrome da imunodeficiéncia adquirida
(Aids)

Atengdo especial deve ser dada as vacinas com microorganismos vivos. Criangas infectadas,
reconhecidas por meio de provas sorologicas positivas, ou doentes com Aids tém contra indicacdo para a
vacina BCG. A vacina rotavirus humano pode ser administrada em criangas expostas a transmissao vertical do
HIV e as infectadas assintomaticas, respeitando-se a faixa etaria recomendada para a primeira e segunda
doses. A vacina sarampo, caxumba, rubéola (atenuada) ndo deve ser administrada em criangas com
sintomatologia grave (categoria C) ou imunodepressdo grave (categoria imunoldgica 3); caso ja tenham
recebido duas doses, ndo ha necessidade de dose adicional. A vacina varicela (atenuada) deve ser considerada
em criangas infectadas com auséncia de imunossupressdo grave (categoria C). A vacina febre amarela
(atenuada) pode ser indicada levando-se em conta a avaliagdo clinico imunologica do paciente e a situagao
epidemioldgica local. Recomenda-se preferencialmente a utilizacdo da vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada).

EVENTOS ADVERSOS POS-IMUNIZACAO
As vacinas sdo constituidas por diversos componentes bioldgicos e quimicos que, ainda hoje, apesar de
aprimorados processos de produgdo e purificacdo, podem produzir efeitos indesejaveis. A incidéncia desses
eventos varia conforme caracteristicas do produto, da pessoa a ser vacinada e do modo de administragao.
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Algumas manifestacdes sdo esperadas apds o emprego de determinadas vacinas. Em geral, essas reacdes sao
benignas e tém evolugdo autolimitada (exemplo: febre apds vacinagao contra o sarampo, dor e edema em local
da aplicacdo de vacina injetavel). Raramente, porém, podem ocorrer formas mais graves, levando a
comprometimento temporario ou permanente, de funcdo local, neurologica ou sistémica, capaz de motivar
sequelas e até mesmo Obito. Convém referir que nem sempre os mecanismos fisiopatoldgicos de tais
acontecimentos sao conhecidos. Havendo associagdo temporal entre a aplicacdo da vacina e a ocorréncia de
determinadas manifestagdes, considera-se possivel a existéncia de vinculo causal entre esses dois fatos. Cabe
lembrar, no entanto, que esta associagdo pode decorrer apenas de uma coincidéncia.

O sistema de investigacdo de eventos adversos pos-imunizac¢io

Desde 1984 esta instituido, no Estado de Sao Paulo, um sistema de investigagao de eventos adversos
p6s-imunizagdo (conhecido, anteriormente, como Sistema de Investigacdo de Casos de Complicacdo Vacinal)
coordenado pelo CVE.

Em 1992 o Ministério da Satde (MS) estrutura o Sistema de Vigilancia de Eventos Adversos Pos-
Vacinagao (VEAPV). No ano de 1998 ¢ publicada a 1* edigdo do Manual de VEAPV e em 2000 o
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude — DATASUS desenvolve o Sistema de Informacio
de Eventos Adversos Pos Vacinagao (SI-EAPV). O EAPV passa a ser agravo de notificacdo compulsoria em
2005. Entre 2011 a 2015 ocorre a migracdo para um sistema online de notificagdo dos EAPV permitindo
registro e analise em tempo real.

Os eventos pds vacinais graves, locais ou sistémicos, seguem fluxo de notificacdo rapida, através de
ficha especifica, para a vigilancia em saide municipal correspondente. Orientagdes detalhadas encontram-se
no Manual de Vigilancia Epidemiologica de Eventos Adversos Pos-vacinagdo do Ministério da Saude
(disponivel em www.saude.gov.br).
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CALENDARIO DE VACINACAQ PARA O ESTADO DE SAQ PAULD - 2016

IDADE VACINAS
A PAATIE DO NASCIMENTD BOG )

HEFATITE B”

vip!
2 MESES PEMTAVALEMTE (DTP + Hic+Heoat oz B

RoTavinus*
PNEJMOCACICS 10 VALEMTE

3 MESES MENINGOCOCICA C
wIp
4 MESES FEMTAWALEMTE (DTP + Hit+Hepat < B

RO awiRUS”
PMEIMDCOCICA 10 VALEMTE

5 MESES MENINGOCAOCICA C
& MESES T
PEMTAVALENTE (DTR + Hlb+Hepat tc B)
9 MESES FEERE AMARELA ™
SAHAMPL - CAXUMLA - RULLOLS -:'_-iL' R:I
13 MESES MENINGOCACICA C
PHEUMDCOCICA 10 WALEMTE
v Fl;h’
ol
15NESED HEPATITE A
TETRAVIRAL
oTP
4 ANDS VOPRR
FEBRE AMAHRELA"
AMUALMENTE IMFLUEMZA™

1-Cosoavoing BOG ndg tenha sido gorinistronn A matermidads, anaicir 90 prdmeing Wit oo servico de sodde.

2 - A vacing hepatite B geve ser administriode prefere noigimente nas primeinas 12 hs de vida, ainda na metsrnidede. Casa
noa tenha sido adminisirada no motermidede, oplizar no primeira visita go servizo de saide. Se o primeiro wisita ocorrer
apds a 69 serma g de vida odministear o vacing pentovalente (OTP-Hib-HEL

3 - Vioing inetivada poliomizlite,

4 -A 12 dose do vacing rotavivus Seve ser aplicads gos 2 meses de idade, Mdode milnirms porg @ cdministrecds desta dose
de 2 més e 15 dios e a fdade maximo € de 3 meses e 15 gios.

5-A 22 gaze do vocing ratovirus Jave ser oplicoda oos 4 meses da faade, A idode minimo para 2 odministrogfo desta dose &
de 3 meses e 15dios 2 Jidode mokima e de Fmeses e 29 dios.

& - Parg ogueles gue residem o wajom peid regioes snde iouwver indicogfo, Oz seordo core a sitooedo epide rmioldgica

7 Vocing oral saliomiolita

&- A vocing DTP (difterin, tétono e pertussis, 54 pode seradministrode em crigngas oté 8 anes, 11 meses e 29 digs, 4 partir
dos 7 gnos de fdede wiizar o vecina JT dupls tipr odulto)

9. Avooing betrawiral devecs ser aaministrada porg SRRCas Gue jo receberom wuima dose 08 sorompa-caxumbo-rutealo.
10- Dispanivel na rede publica durante os periodos de campan i

BLG = vacina contra tuberculose

VIP - vacina poliomielite 1, 2 e 3 {inativada]

VOPb - vacing poliomielite 1 e 3 [atenuada)

DTP - vacina adsorvida difteria, tétano e partussis (triplice bacterlanaj
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ESQUEMA DE PRIMOVACINACAQ PARA CRIANCAS (COM SETE ANQS OU MAIS) E

ADOLESCENTES!
INTERVALD ENTRE &S DOSES VACINA ESCLEMA
PRIVEIRA WISTA B DOSE LM CA
~EPATITE 3 PRIMEIRA DOSE
dr? PRIMEIRA DOSE
VIP PRINIEIRA DOSE
Spy PRIMEIRA DOSE
SARAMPO, CAXLIES, RUBEOLS - SCR PRIMEIRA DOSE
2 MESES APDS FEPATITE 3° SEGLINDY DOSE
A PAIMEIRA \ISITA dr SEGLINDN DOSE
WP SEGLUNDH DOSE
SARANMPO, CAXLIES, RUBEOLA - SCR SEGLINN DOSE
EPYS SEGLINDW DOSE
4-6 WIESES APGS ~EPATITE &7 TERCEIEA DOSE
PRIVIEIRA VISTA dr TERCEIRA DISE
WP TEALCEIRA DOSE
FERHE ANMAHELS* COSE M L1al
A CACA L0 AMOS POR TOOA & VDA dr? REFORGO
HEF RGO WNICO AR08 10 ANDS LBR- AMARELA® HEF DL

1 - Adolescéncia - perode entre 10 0 19 cnos de idede. Cose g pessoo apresente docemeniaoia com esTuems de
vacinacGo Incompleto, 8 suficients compleiar a esquema iniciada.

2 Avacing BOG & ingitedn para pessoas até 15 ancs de idads,

3 - Cozo o odolescente tenho recehido 3 0w mois doses dos vacings OTE 0T, 4T, aplicor uma dase de reforco, se
decarridas 18 oaos do oitima aose,

4 - Vacing paninmavirns hamana &, 11, 16, 18 (recombinaate) parm menings a parric de 9 anas até 1.3 aont ae faade
5 - Ointervala minimo satre o primeirg € @ segunde dose do vocing Aepatite & € de 4 semonas.
& Qintervala minimo Stre © primeird & @ segunda dase Jo vooing pagilemayinus humaona ¢ ag 5 meses

7 Ointervalo para o terceirn dose do vooing hepatite B pode ser ds dois meses qoos o segundn, desde que o intervalo
de tempa decornido do primeira dose sefg. Na minime, de quatra meses.
& Foro agusiles gue residem oo vigjiam para regidss ands hauver indicdcdo, ae acarda com o 5ituagda eplidemicldgica.

9 No prafiiorla do tétana opds alguns tlpes de forlmentas, dove se reduzir osto atersals para 5 anos,

BCG — vacina contra tuberculose

dT = vacina adsorvida difteria e tétano [dupla tipo adulta)

VIP - vaclna pollomiczlite 1, 2 ¢ 3 (inativacda)

HPY —vacina papilomavirus humano &, 11, 16 & 18 [recombinante)
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ESQUEMA DE VACINAGAQ PARA ADLULTOS ENTRE 20 - 59 ANOS!

INTERWALD ENTRE A5 DOSES VACINA ESCHLIEMA
PRIM O A IS TA dre PRIMZIRA DOSE
HEPATITE B PR MEIRA DOSE
SARMMPO, CAXUMEND, RJBEDLA - SCR? DOSE M Ch
I MESES APES dr SCGLINDE DOEL
A PRIMEIRS VISITA HEPATITE B SEGUNDA DOSE
FE3RE AMARFL A MOISE | WICIAL

dr “ERCEIRA JOSE
&b MILSLS APOS HEPATITE B LRELIRA HISL
FRIN EIRA VISITR
RLFCRCO UMICO APGS 10 ANOS FESRE AMARELS RLFI0
A CADA LD ANDS OR TODA A VIDA dr’ REFACD

1. {aso o pessog asresente documentacdo com ssauwema de wicineodo Incompleto, £ suficiente completar o esquemsa

Iniciada

2 - Cose o adulic tenka recebido 3 ou mals doses das vacings OTE O, )T, aplicar wme dose de refarga, se decorridas 10

ahas do difme dasc.

3 - Porg petscas nascinas opos 1360 @ muhieres no puarperia, Coso o vacing ndo ténho sigo aoministrads no puerpano,

adrrindstra la ra primolra visite 0o sordpe do2 saddo,

4 - Dintervale minliro antic @ pamelno © o segundo dose 0o vaoing hopatitc B 6 do 4 semanas.

5. Poro cgueles gue residem ow wWoyom sara regides onde hawver indlcecdo, de ocordo com o situagfo epideminlogica.

G- O inlervole pore o lercere dose o vocr bepe!ile B pode ser de dois mmeses opos o segund, desde gue o iolesvalo

de tempa decarrido da primeirn dose sefa, no minima de guatr meses,

7 - N profifaxia do (Etano apds alguns Hoos de ferlmentos, dgve-se reduzlr este lnfarvaia porg 5 onos.

dT = vacina adsorvida difteria e tétano {(dupla tipo adulto)

Centro de Documentagao
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ESQUEMA DE VACINACAQ PARA ADULTOS COM 60 ANOS OU MAIS DE IDADE!

INTERYALD ENTRE AS DOSES VACINA ESQUEMA

ARIMFIRA WISITA drt FRIMEIRA DIOSE
FEBRE AMIARELY FRIMEIRA DIOSE
HERATITE 2 FRIMEIAA DIDSE

2 WESES APCIS dT SEGUANDA DD5E

A PRIMEIRA WISITA HEPATITE B' SEGUMDA FISE
ar TERCEIRA DOSE

A-G MESES APDS HEPATITZ B* TERCEIRA DOSE

PRIMEIRA VISITA

ANUALMENTE INFLUEWESE

FEFORCO UINICO AROS 10 ANOS FFRARF ARSARFL A REFORGE

A CADR 10 ANCS POR TODWM & W1DA a7 REFORCO

1. Cuso o pessoa ppresente documen tocdo com esguems de vaonoodo incampleto, & suficlente completor o esguermin
nicimaio

2 - Caso o adulto tenha recebido 2 ou mais dases qas vocings DTR DT, at, aplicar uma aaze de refarca, se ascorridas 10
anos do witima dose,

J - Farg agueles gue residsm oo vidam pora regides orae howver indicocdo, de acorde com o situacde epidermioldgica.
Avoliar a risco-beneficie da vacinoplie levando em conta 0 Nsco dT G0EREE € BF Bventns agversos nesn faikg eTaria cu
decorrents de camorbidodes.

4. 0 intensalo minime eatrs o sinmeicn @ o segunan dase ag vacing hepotita B £ de 4 semanas,

5 - O intervalo pare a feFceira dose do vaoima heaciite B pode serde dois meses apds a sequnda, desde que o fatervma
de tempo decorrida do primeino dose seid, 0o minime. 08 Juatre meses.

& - Disponive! o rede punlice durante os perodos de componho

7 - Mo profilaxic do tEtano qpos olguas tincs e ferimentas, deve-se reduzir este intarvalo parg 5 onos,

Mota: & vacina pneumocacica 23-valertz esta disponivel aara aguelzs que vivern am instituictes fechadas como: casas

geriatricas, hospitais, asilos, casas de repouso.

dT - vacina adsorvida difteria e tétano (dupla tipe adulto)
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ESQUEMA DE VACINACAQ PARA GESTANTE E PUERPERA!

INTERVALD ENTRE AS DOSES VaCINA ESOLIEMA
PRIVIEIRA WISTS oT? PRIVICIR& DO5E
HEEAITTE B “RIME B, D0SE
2 MASSES APCS oT SEGLINDA DOSE
A PRIMEIRS Y 5ITS HEPATITE B* SEGUMNDA COSE
CTp’ TERCEIRA DOSE
4-6 VESES APDS HEPATITE 3£ TERCEIRA DOSE
PRIVIEIRA WISITA
ER CLUALCUES FASE Ca GETM;E-:& INFLUEMZA® Ukl DCSE
FLERFERICH INFLUEMZA" LR 12005t
SaRAMPO, CAXLUMBA, R LBEQLAA FASF VIMICA

1 - Laso o passor apresenits documentaqds com Ssquems de vacinggdo incomplsta, & suficients completor o esgusma
friclizdo.

2 - Caso g gestante ou pudrpers ternha recethda fres ou mors ooses das vooings OTR OT, aT, amicor ume dase de refortocom
avacing dToa,

I-Dnntervala mivime ealve g primaira @ 7 seguida dose da vasing Repabite D8 de 30 tainta) dios.

4 - Avecing dTpa deve ser odministrods preferenciofmente entre 0 277 € 369 58mnne 5 000 gestasdo. Gestontes oom inicia
de esquema de vacinagdn fardio devem receher 0 dTpe na primeina au sequado visita, 52 necessdnn, complementoodo o
esquamo comar,

50 interveic porn o terceirs doze da vacing hepatite O pode ser de Jois messs gpos of S8qunan, aesde que a infervmo oe
tempo decornide da primeirg dose 58/a, ne minimo, 48 Juatre meses,

0= Digpamved na cede pubioco durante pedodos de corpanhe.

7-Administrar coso a vacing ndo tenna sido geiicods duramte g gestario.

& - Caso a voordg ado fonha sioo oplicads g materigads, administeor na primelrg @sito ag sereies de sadde. ODservora
necessidode oe agendor o segundo dose poro pudrperos adolescenies

dT = vacina adsorvida difteria e tétano [dupla tipo adulta)
dTPa - vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis acelular [triplice acelular do adulta)
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ANEXO |
RECOMENDACOES PARA UTILIZACAO DE FRASCOS MULTIDOSES'

VIA OF LTILIZACAD PGS
VALCINAS APRESENTACRO BPLICAGHD | ABERTURA DO FRASCOY
ACG Ampnla cam linfilizada e diluents n G harms
VOFDh Bisnaga ou frasco com selu@o Cral 50U 7 dias™
5 - 15 dias 0Ll
dT Frasco ampola com suspensao pronta para vso 1 4 sermanas™
u) [ Frasea ampola com suspensio pronta para use I 15 cias OU
A sermanas
FEERE APMARELA Frasco ampda liolilizado e diluenle 5L B hosras
HEPATITE & * Frasen ampola eom SUSpensis pronta pRra Uso m 10 dlas D,LJ.I 15 dins DL 4
semaas’
s 7 dias Gl
INFLUEMZA, Frasco ampola com suspensdo pronta para uso [} 1 sernanas™t
TETRAVIRAL Fraseo ampola liofilizado e diluente 5C E heras
TRIFLICE WIRAL Frasco armpola liafilizado e diluente 5C & OU 8 horas”
YIP Frasco ampola com suspensds pronta para uso I 7 dias’
Soros ¢ Imunoglobulinas ;l‘:::s:mnah ou armpola com suspensSo pranta i Uso imodiats

10 — Intradérmlea: IM — Intramuscular; 8C - subcutines

1 - 2r frascos multidoser uma vez abertos, desde que mantidos em terperature aoeguaae fentre+ 2° e +850) e adotodas
cuidados gue euilern sug cornarmipagido, m pragzos oy obizooio especiioos que devem ser observados. A8 goreseniopies
AAONODOSES, opas cherturg das froscas, f8m usa JELNATO.

A= St o sadangos de e cor a5 nsorariring produrores, CONPIRRAAR SEMBRE (1LIF ROUVER RECERIMENTO F
LN OEOLOGICDS,

F Efmproscindivel ool o frasio o dola de aborluro,

4~ A dependeraalabarotorie produtor

L - M5 frascas mnmianses, wma ver ohertos, nodem ter udlizadns are o finon da prara des validoge Qe vaciog, desde que
ENides 2 Temeera g FaeQunds (enire «d ¢ #8500 g paotodos cuidedos Gue switam sug con frminacda, A fim de ewiar
o iraneeng i de frasees oleries por fongos poriodos, o Bheisde do dmunizacSo/CVE recormendy gec os frasoes eloerios e
nido utifizados ot guetre semanas seiom desprezados,

6 Holgharatinios peoduiores que cenamemdom o ulilizooTo aos frizscas, uwme ver ahertos, ote a jfingl dn erazo de vaiidode.
Nesta situocio Lhlizora recomendcydc oo item 5.

F-Qvodime fofe, ola el mo possivel, @ sort antinrdfuco 0 o0 imumeafeioing Bumena andirrablc, dewe seriafitrodo
oo reQide o fenimento; S8 nSressono, por exenpio. em cosos a¢ Ferinenlos extenios of miailicies, il coim sorg
Jisiafdpica para peemitic g infiitragio ge toda dren iesianaag. se o lesdo for peguena, infilirar a maiar valbne possie! ¢
ol o restente por Wi INEFArESCIE, i Lmn ao anlls aplinagdes, respeitandc o walume rmdximg perg coda grupn
muscuiorn, podende serutiiizods o regida oluteo.

BCG — vacina contra tuberculose

dT - vacina adsorvida difteria e tétano adulto [dupla tipo adulto)

DTP —vacina adsorvida d ifteria, tétane e pertussis [triplice bacteriana)
Tetraviral - vacina sarampo, caxumba, rubesla e varicela [atenuada)
Teiplice viral —wacina sarampo, caxumba e rubéola (atenuadal

VIP — vacina poliomiclite 1, 2 e 3 |imativada)

VOPb - vacina poliomielite 1 e 3 {atenuada)

Secretaria de Estado da Sadde de S3o Paule
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ANEXO 1l
Intervalos sugeridos entre a administragdo de imunoglobulinas
e vacinas cantra sarampo monovalente ou comhbinada

INDICAGAD DOSE INTERVALD
Via U el mg de lgfkg (meses)*
Tétana (IGHAT) b 230U w10 3
e h 0,02 ol fkg-1,0birl kg 3,310 4
(lgH)
ﬁrﬂﬂjﬁg;a S FEpSHISE M 0,08 mlfl 10 3
Frofilaxia da Raiva {IGI AR} Ik 20 Ulkg 22 4
E:;.l:i:;}u iy warricha & TR LSk {m,‘.m:;:;_llej 3040 g
Profilaxia da varicela {IlgH) EWv - LW 4
Profilaxia do Sarampa {IgH)
Dicie padrio Ik 0,25 m fke 40 4
Imur cdeprirmido I w5 il fkg E:{4] B

Profilaxin gl WSB 15 mﬂ."'kﬂ
[palivizumakbe = ant corpo Ik - fern
mcnoclanal®®)
Transfusio de sangue

Hemaclas lavadas £V 1 fkg LGesprezivel LBIT

Papia des bereacias Ev inm kg 2050 L)

Sangus tolal F 10 fkg R0-100 B
Plasma ou ploguelas EW 12 mlflg 160 7
?;t;:;ﬁ;?:i:;maa {laH) BN . SDD=100 B
FTI [[pH} Fy =2 LMy =
FTI [ = LWMy 10
PTl =u Dagnga de Kawasaki OV - 1G00- 2000 11
Profilaxin Bolulismm Fy 1,45 mlfkg 75 [

Fueniles Srowsizan Sesxierny of Pedialnics, Red Buok: 2005 Beponl ol Cie Somenilles oo oleccioe. Diseases, 330" od, Flk Groe Willige, 11

Amearicin &cpcerrny of Padiatr o, 3015, p i3

EY - andowvencso; IgH - munoglcbuling hurrana, IGHAT, |g antl-tetdnicz ! I intramuscalan IGHHE, g ardbhepadte B IGHAR, 13 20t rdbica:
IGHYZ, |z anti-vz ricela-adster; FTI, plrpura trombocitopénica imune; YW4A- wirus sindical respirsoéric

= Estes: inmralbos dovern prover um terpo suficen® para a diminuicio dos andozracs pessivo: om todas 85 pessoas o permit - uma
resaosta adeguada & vacing contrz o sarampo. O3 medice: nio deven assumir gue as pessods estio tofalmen protegidz:s contra o
sarampo ¢ rante extes imervalos, Doses adicions = ¢ | oude varing contra o sars mpo podern sarindicacas 5 205 exposicHo a0 sararpe

“* gaticonacs manozlonais coms o palivizurrabe nie interferem com a resposmimurs 85 vacinas,
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ANEXO Il

Centros de Referéncia para Imunobiolagicos Especiais — CRIE

Exstado de S3o Paulo

CRIE

ENDERECO

TELEFOMES

CRIE HC FMLUSP

Hospital dzs Clinicas
Faculdade de Medlelna da
Universidade de 53oc Pau o

&v. Dr. Endias de Carvalho AgLiar 155 42 Andzr Blace
B,

CapitalfsP - CE= 05403-000.

Horario de fur cionzmento:

sepunda a sexta-feira

07h30r-in 4s 15h30,

A prar Lin das L6100 atendimente no planlds Jda Clinica
de Moléstias Infecriosas - |

[11] 2661 £392

Plantio b
[11) 2661-5135 e 2661-6113

CRIE UMIFESF
Universidace Feceral de Sdc
Paulia

Rua Borpes Lagoa 770 Vila Clemantino
CapitalfsP - CE= 04038001,

Heordrio de Tur cions menlo:

sepunda a sexia fzira

(&ha0 as 16h00.

{11) 5576-1923

Firais de sermsnzs v feriados o
alendimento € realizzdo pe o
Pronto Socorro

CRIE EMILIO RIBAS
Institute ce Intectologia
E-niliv Ribas SES-5P

P Or Arnaldo, 265 | Térreo - Ambulatdrio. Capitzl-SP
CEP Q124E-300

Hordrio de fur cion: menloz

s2gunda a sexza tzira

O&hCd s 17han.

{11! 3396-1298

Firais de semznz w leriados o
atendimento & realizzdo pe o
Pronto Sacorro

CRIE ABC
Hnapital Fstaduzl Marin
Covas!3ES-5F

CRIE SANTOS HGA
lospital Guilherme Alvaro
SES-&D

CRIE UMICAMP
Universidade Estadual dz
Campginas

Rua Or. Henrigque Calderazzo 322, 32 andar, Paralso =
Santo AndreSSP — CEP 0919015,

Horario de fur cions menta:

aegurda a sexta trira

(ke 5 1Rk

Rua Dsvalde Cruz 197 Barro Bogueirdn

Fantos) SFCLP 12045-504.

Horario de tur cionamenta:

segunda a sexta frira

0R00 85 12h00 & 13000 a5 17h00.

Kua vital Grasil 251, Campus Unversitanc Zetering
Vaz.

Campinas § 5M CEP: 13063 588,

Hordric de furcionzmento:

segunda £ sexta-feira

08k 30rin as 17hJ0,

|111) 2829-2165

Plantéa: [11) 2H249-41 77
113) 3202-1322

119] 352 1-7 103

Plentdio Infectolagia:
[19] 3521-7915

CRIE HC RIBEIRAQ PRETO
Hospital dzs Clinicas
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