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NOTA TECNICA Ne 85/2026-CGICI/DPNI/SVSA/MS

1. ASSUNTO

1.1. Recomendagdes para o planejamento e a operacionalizacdo da vacinagdo contra o sarampo durante a Estratégia de
Multivacinagdo 2026 nos municipios de Sao Paulo, Guarulhos e Sdo Bernardo do Campo (SP), diante da ocorréncia de casos e do risco de
disseminacao do virus.

2. CONTEXTUALIZACAO

2.1. Entre junho e julho de 2026, foram confirmados 14 casos de sarampo, sendo onze em residentes do municipio de Sdo Paulo,
um no municipio de Guarulhos e dois em Sao Bernardo do Campo. A investigacdo epidemioldgica permanece em curso para identificacdo
das fontes de infeccdo e de eventuais vinculos entre os casos.

3. MULTIVACINACAO 2026 E VACINACAO CONTRA O SARAMPO NOS MUNICiPIOS DE SAO PAULO, GUARULHOS E SAO BERNARDO
DO CAMPO
3.1. Durante a Estratégia de Multivacinacdo 2026, o Ministério da Saude recomenda aos municipios classificados como areas de

maior risco para introducdo, circulagdo e transmissao do virus do sarampo a vacinacao indiscriminada da populacdo de 6 meses a
59 anos de idade, independentemente da situagao vacinal anterior, em todas as salas de vacinacdao. A medida tem como objetivo
ampliar a protecao coletiva, reduzir o nimero de pessoas suscetiveis e contribuir para a interrupcao da circulacao do virus.

3.2. De forma complementar, a fim de ampliar o acesso a vacinacao e alcancar populacdes que ndo frequentam regularmente as
unidades de salde, recomenda-se a realizacdao de acoes extramuros nos territérios classificados como prioritarios pelas equipes
locais. A definicao desses territérios deverd ser fundamentada no processo de microplanejamento e considerar a situacdo epidemioldgica,
a ocorréncia de casos, a presenca de bolsées de suscetiveis, a circulagdo de pessoas e o risco de introducao e transmissao do virus do
sarampo.

3.3. Nesse contexto, orienta-se:

3.4. Vacinacao extramuros: intensificar as acdes nos territérios e nos pontos prioritdrios definidos pelo municipio, incluindo
locais de grande circulagdo ou concentracdo de pessoas e areas com maior dificuldade de acesso aos servicos de salude, conforme a
analise da realidade local.

3.5. Para fins desta Nota Técnica, considera-se vacinagao indiscriminada a administracdo da vacina as pessoas pertencentes a
faixa etédria indicada, independentemente da situacao vacinal anterior, observadas as contraindicagdes e precaucdes estabelecidas pelo
Programa Nacional de Imunizagdes.

3.6. Orientacao as equipes de saude: nas salas de vacinagao, sem prejuizo da vacinagao indiscriminada contra o sarampo e
em consonancia com os objetivos da Estratégia de Multivacinacdo, recomenda-se as equipes aproveitar a oportunidade para verificar a
situagdo vacinal das pessoas menores de 15 anos e ofertar as demais vacinas previstas no Calendario Nacional de Vacinagao, conforme a
capacidade operacional e as necessidades identificadas.

3.7. PLANEJAMENTO E PRIORIZACAO TERRITORIAL
3.7.1. Organizacao da vacinacao nas salas de vacina
3.7.1.1. As salas de vacinagdo sdo recomendadas como pontos permanentes de referéncia para a vacinagdo contra o sarampo, de

modo a assegurar acolhimento, triagem, administracdo da vacina, registro e orientacdo a populagdo.

3.7.1.2. Orienta-se que a unidade de salde organize um fluxo capaz de reduzir barreiras de acesso e agilizar o atendimento. Sempre
que possivel, é indicada a separacao das etapas de acolhimento, triagem, vacinagao e registro, com identificacdo clara do percurso do
usuario. Nos periodos de maior procura, sugere-se avaliar o reforco das equipes, a ampliacao do hordrio de funcionamento, a abertura
aos fins de semana e a organizacao de filas ou atendimentos prioritarios, conforme a realidade local.

3.7.1.3. Recomenda-se que as equipes oferecam a vacinagao em todas as oportunidades de contato das pessoas com o servigo de
salide, como consultas, atendimentos de enfermagem, procedimentos e demais pontos de cuidado, sempre que houver indicacdo.

3.7.2. Organizacao da vacinacao extramuros

3.7.2.1. Recomenda-se que o planejamento e a implementagéo das atividades extramuros priorizem os territérios com maior risco de

transmissao e disseminacao do virus do sarampo. Para a definicdo das areas prioritarias, orienta-se considerar a ocorréncia de casos e 0s
locais de exposicao, as coberturas vacinais, a presenca de bolsdes de pessoas suscetiveis, a mobilidade populacional, as barreiras de
acesso aos servigos de saude e a concentracdo de pessoas.

3.7.2.2. Para conferir maior agilidade e padronizacdo as acdes extramuros, recomenda-se a utilizacdo exclusiva da vacina triplice
viral.

4, ESPECIFICACOES TECNICAS DA ESTRATEGIA DE VACINAGCAO

4.1. O quadro 1 detalha os esquemas de administracdo e orientacdes especificas para cada imunobiolégico com o componente

contra o sarampo a ser utilizado.

Quadro 1. Esquema de utilizacdo de imunobioldgicos contendo componente contra o sarampo, com orientacdes especificas quanto ao
seu uso, a faixa etdria indicada e as contraindicacgdes clinicas.

IMUNOBIOLOGICO IDADE INDICADA CUIDADOS DE CONSERVACAO CONTRAINDICAGCAO IMAGEM DO
FRASCO

Triplice viral A partir 6 meses de - Gestantes e

(Bio-Manguinhos) idade Em temperatura entre +2 °C e +8 °C e : Pessoas com
dura no méximo 8 horas apés a abertura imunossupressao
(reconstituicao) do frasco.

Triplice viral A partir de 9 meses de - Criangas com APLV*

(Serum Institute of India idade Em temperatura entre +2 °C e +8 °C e - Gestantes e

LTD) dura no maximo 6 horas apds a abertura . Pessoas com
(reconstituigdo) do frasco. imunossupressao

Fonte: Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Satide e Ambiente, Departamento do Programa Nacional de Imunizagdes, Coordenagao-Geral de Incorporagao



Cientifica e Imunizagao, 2026.

Precaucéo: pessoas com histérico de reagdes anafilaticas, anafilactoides ou outras (por exemplo: urticéria generalizada, edema labial e de orofaringe, dispneia,
hipotens&o ou choque) subsequentes a ingestdo de ovos podem apresentar reagbes de hipersensibilidade subsequentes a vacinagdo. Nesses casos, a vacinagdo deve ser
realizada com precaugao, preferencialmente em ambiente com condi¢des adequadas para o manejo de possiveis reacdes de hipersensibilidade.

*APLV=Alergia a proteina do leite de vaca.

ATENCAO AO VACINADOR
Na vacinacao indiscriminada, recomenda-se a vacinacdo para todas as pessoas de 6 meses a 59 anos, independentemente do histérico
vacinal.
Contudo, antes da aplicacao, orienta-se questionar a pessoa ou seu responsavel sobre o recebimento, nos ultimos 30 dias, da vacina
triplice viral ou de outra vacina de virus vivo atenuado. Caso tenha recebido alguma dessas vacinas, a administragdo deverd ser adiada
até o cumprimento do intervalo recomendado de 30 dias entre as doses.

4.2. COMUNICACAO DE RISCO E MOBILIZACAO SOCIAL

4.2.1. Recomenda-se que as acdes de comunicacdo e mobilizacdo social sejam realizadas de forma integrada, com busca ativa pela
equipe de saude, participagao dos Agentes Comunitarios de Saude e envolvimento de liderangas comunitarias. Para ampliar o alcance das
informacdes e favorecer a adesdo a vacinacao, podem ser utilizados radios locais, carros de som, canais institucionais e parcerias com
organizagdes e servigos do territério.

5. REGISTRO E QUALIDADE DOS DADOS NO SISTEMA DE INFORMAGAO

5.1. As doses deverdo ser registradas no e-SUS APS, SI-PNI ou sistema integrado a RNDS. O profissional responsavel pelo
lancamento no sistema de informacdo deverd preencher corretamente as informacdes obrigatérias, como o Cadastro de Pessoas Fisica
(CPF) ou Cartdo Nacional de Salde (CNS) do vacinado, para garantir a identificagdo individual e a integracéo dos dados com a RNDS. Os
tipos de dose e as estratégias de vacinacdo devem seguir conforme quadro 2.

Quadro 2. Regras de entrada das doses administradas nos sistemas de informacao.
. Nome Comum . . - i " " Descricao Sigla
codigo . . do Sigla do. o Cédigo . Estratégia Codigo Descusay Sigla Falx'a Aprazamento Préxima Préxima Puérpera
Imunobiolégico - Imunobiolégico Estratégia Dose Dose Dose Etaria
Imunobioldégico Dose Dose
vacina triplice Campanha
24 viral SCR 5 indiscriminada 8 Dose D = 6M SIM
vacina triplice
24 viral SCR 1 Rotina 1 12 Dose D1 = 1A 30 dias 22 Dose D2 SIM
vacina triplice
24 viral SCR 1 Rotina 2 22 Dose D2 = 1A SIM

As regras de entrada de dados de vacinagao para sistemas de informag&o constam no seguinte link:

https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/regras-para-registros-vacinais.

Atencgéao: a vacina triplice viral ndo estd recomendada para gestantes.
5.2. A variavel estratégia de vacinacao deve ser preenchida corretamente conforme orientacdo do quadro 2, com orientacdes
acerca das regras de entrada das doses administradas nos sistemas de informacgdo. Reforca-se que a estratégia “Bloqueio” deve ser
utilizada quando a dose for aplicada em resposta ao contato de casos suspeitos ou confirmados, dentro de até 72 horas apds a exposicao
com o caso.

5.3. Quando o sistema local nao estiver integrado a RNDS ou ndo permitir o registro adequado, a digitacdo no SI-PNI deveréd ser
utilizada como contingéncia.

5.4. MONITORAMENTO DOS DADOS DE VACINACAO

5.4.1. Recomenda-se o uso continuo dos painéis de doses aplicadas por ocorréncia (Quadro 3), disponiveis por UF, municipio e
estabelecimento de salde, como ferramenta estratégica para acompanhamento da execucdo da estratégia e identificacdo oportuna de
cenarios que demandem intensificacdo das acdes.

5.4.2. Os painéis de monitoramento de doses aplicadas por ocorréncia devem ser utilizados como apoio a gestédo e ao planejamento

local, permitindo visualizar o desempenho da estratégia em diferentes niveis de anélise e apoiar a tomada de decisdo em tempo
oportuno.

Quadro 3. Painéis de monitoramento das doses aplicadas. LocalizaSUS, 2026.

PAINEL ACESSO

Doses Link:

aplicadas https://infoms.saude.gov.br/extensions/SEIDIGI_DEMAS_VACINACAO_CALENDARIO_NACIONAL_OCORRENCIA/SEIDIGI_DEMAS_VACINACAO_CALENDARIO_NACIONAL_OCORRENCIA.html
Doses Link:

aplicadas por https://infoms.saude.gov.br/extensions/SEIDIGI_DEMAS_VACINACAO_CALENDARIO_NACIONAL_CNES_OCORRENCIA/SEIDIGI_DEMAS_VACINACAO_CALENDARIO_NACIONAL_CNES_OCORRENCIA.html

estabelecimento

de salde
Fonte: Ministério da Salude, Secretaria de Vigilancia em Saide e Ambiente, Departamento do Programa Nacional de Imunizagdes, Coordenagao-Geral de
Incorporagao Cientifica e Imunizagao, 2026.

6. CONCLUSAO

6.1. A adocdo da estratégia de vacinacao indiscriminada fundamenta-se na necessidade de uma resposta rdpida diante da

ocorréncia de casos e do elevado potencial de disseminacdo do sarampo. A vacinagdo indiscriminada, de carater temporario e
direcionado, busca ampliar rapidamente a protecao da populacdo, reduzir o nimero de pessoas suscetiveis e interromper as cadeias de
transmissdo. Por essa razdo, nas faixas etarias e nos territérios definidos pela estratégia, poderd ser administrada uma dose da vacina
triplice viral mesmo em pessoas com esquema vacinal completo, desde que respeitado o intervalo minimo de 30 dias apds a Ultima dose.
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