Ministério da Saude
Secretaria de Vigilancia em Salde e Ambiente
Departamento do Programa Nacional de Imuniza¢des
Coordenacao-Geral de Incorporacao Cientifica e Imunizacao

NOTA TECNICA N¢ 52/2026-CGICI/DPNI/SVSA/MS

1. ASSUNTO

1.1. Esta Nota Técnica apresenta as diretrizes para o uso da vacina pneumocécica conjugada 20-
valente (VPC20) em estratégias especiais no Sistema Unico de Saude (SUS), no d&mbito daRede de
Imunobiolégicos para Pessoas com Situacoes Especiais (RIE), bem como orientacbes para a
transicao dos esquemas previamente utilizados com vacinas pneumocécicas conjugadas (VPC10 e VPC13) e
polissacaridica (VPP23), no contexto do Programa Nacional de Imunizacdes (PNI).

2. CONTEXTUALIZAGAO

2.1. As doencas pneumocécicas invasivas representam importante causa de morbimortalidade,
especialmente entre criancas, idosos e pessoas com condicoes clinicas especiais. A ampliacdo da
cobertura sorotipica das vacinas pneumocdcicas constitui estratégia fundamental para reducao de formas
graves, hospitalizacbes e dbitos.

2.2. A introducao da VPC20 no SUS representa um avanco significativo, uma vez que esta vacina
amplia a protecao contra um maior nimero de sorotipos de Streptococcus pneumoniae, em comparacdo as
vacinas anteriormente utilizadas.

2.3. No contexto da Rede de Imunobioldgicos para Pessoas com Situacoes Especiais (RIE), a
incorporacao da VPC20 fortalece a estratégia de protecdo de grupos com maior vulnerabilidade clinica,
garantindo maior efetividade das acdes de imunizacao.

3. JUSTIFICATIVA
3.1. Atualizacdo dos esquemas vacinais pneumocdécicos com a introducao da VPC20 em estratégias
especiais visa:

e Ampliar a protecao contra sorotipos adicionais associados a doenca invasiva;

e Simplificar esquemas vacinais em determinados grupos;

e Reduzir a necessidade de multiplas vacinas pneumocdcicas;

e Otimizar a resposta imunolégica em individuos com condicdes clinicas especiais;

e Promover maior eficiéncia operacional no SUS.

3.2. A definicdo de diretrizes claras para a transicdo entre esquemas é essencial para garantir a
continuidade do cuidado e evitar falhas na imunizacao.

4. ESQUEMAS VACINAIS COM A VPC20 EM ESTRATEGIAS ESPECIAIS (RIE)
4.1. A VPC20 estd indicada em estratégias especiais a partir de 2 meses de idade para individuos nao
previamente vacinados com vacinas pneumocdcicas, conforme esquemas abaixo:

¢ 2 a 6 meses: esquema primario de 3 doses + 1 reforco (12-15 meses);

e 7 a ll meses: 2 doses + 1 reforco;

e 12 a 59 meses: 2 doses;

e = 5 anos (incluindo adultos): dose Unica (exceto situagdes especificas como Transplante
de Células-Tronco Hematopoéticas [TCTH] e terapia CART-cell [CAR-T]).



Quadro 1. Esquema vacinais com VPC20 em estratégias especiais (RIE), para criancas, adolescentes e
adultos, nao vacinados anteriormente com vacinas pneumocdcicas.

Faixa etaria de inicio Esquema Primario/Intervalo entre doses Reforco com VPC20
2 a 6 meses 3 doses (0/2/4 meses) Uma dose 12 a 15 meses de idade
7 a 11 meses 2 doses (0/2 meses) Uma dose de 12 a 15 meses de idade
12 a 59 meses 2 doses (0/2 meses) —

A partir de 5 anos, inclusive

Dose Unica para todas as categorias, exceto TCTH e CART
adultos

Fonte: DPNI/SVSA/MS.

5. PROCESSO DE TRANSICAO DOS ESQUEMAS VACINAIS EM ESTRATEGIAS ESPECIAIS (RIE)
5.1. Para criancas previamente vacinadas com VPC10
5.1.1. Para criancas até 4 anos de vida, com vacinacao incompleta para VPC10, isto &, que receberam

uma ou mais doses da VPC10, completar o esquema de vacinacao com a VPC20, conforme esquema de
transicdo indicado no Quadro 2, de acordo com as indicacoes clinicas de 12 a 21 apresentadas abaixo nesta
nota técnica.

5.1.2. Criancas que estejam dentro das indicacdes de 1 a 11 (abaixo) e que tenham recebido a VPC10,
podem complementar com a VPC20, desde que atinjam o esquema minimo de duas doses da VPC20 no
primeiro ano de vida e um reforco no segundo ano de vida (esquema 2+1). Aquelas com idade entre 1 e 4
anos com esquema completo com VPC10 ou com trés doses no primeiro ano de vida, mas sem reforco aos 12
meses, devem receber duas doses da VPC20, com intervalo de 8 semanas entre as doses.

Quadro 2. Esquema recomendado para transicao de vacina VPC10 para VPC20 em estratégias especiais
(RIE), para criancas até 4 anos, conforme nuimero de doses de VPC10 previamente recebidas, de acordo com
as indicacoes clinicas de 12 a 21.

Esquema primdrio de transicao

Reforco Dose adicional
Idade/meses VPC10 / VPC20
D1 D2 D3 R1 15 a 59 meses
2 meses VPC10 VPC20 VPC20 VPC20 —
4 meses VPC10 VPC10 VPC20 VPC20 —
6 meses VPC10 VPC10 VPC10 VPC20 VPC20 (intervalo de 8
semanas)
12 meses a 4 anos VPC10 VPC10 VPC10 VPC10 _VPC20 duas doses
(intervalo de 8 semanas)
Fonte: DPNI/SVSA/MS.
5.2. Para criancas previamente vacinadas com VPC13
5.2.1. Para criancas até 4 anos de vida, com vacinacdo incompleta para VPC13, isto é, que receberam

uma ou mais doses da VPC13, completar o esquema de vacinacdao com a VPC20, conforme esquema de
transicdo indicado no Quadro 03, de acordo com as indicagoes clinicas de 1 a 11.




Quadro 3. Esquema recomendado para transicdao de vacina VPC13 para VPC20 em estratégias especiais
(RIE), para criancas até 4 anos, conforme numero de doses de VPC13 previamente recebidas, de acordo
com as indicacoes clinicas de 1 a 11.

Esquema primadrio de transicao

Reforco Dose adicional
e e VPC13 / VPC20
D1 D2 D3 R1 15 a 59 meses
2 meses VPC13 VPC20 VPC20 VPC20 —
4 meses VPC13 VPC13 VPC20 VPC20 —
6 meses VPC13 VPC13 VPC13 VPC20 —
12 meses a 4 anos VPC13 VPC13 VPC13 VPC13 VPC20
Fonte: DPNI/SVSA/MS.
5.3. Outras situacoes para vacinados previamente em estratégias especiais (RIE)
5.3.1. Para criancas e adultos, dentro das indicacbes desta nota técnica, que receberam duas doses da
VPP23, sao considerados vacinados e ndo recebem dose adicional de VPC20.
5.3.2. Criancas e adultos, dentro das indicacbes desta nota técnica, com esquema completo com a

VPC10 ou 13, sem VPP23, devem receber uma dose da VPC20, com intervalo de pelo menos oito semanas
apos a ultima dose de qualquer vacina pneumocdécica conjugada. Nessa situacdo, ndo hd necessidade de
doses adicionais de vacinas pneumocdcicas.

5.3.3. Criancas e adultos, dentro das indicacdes deste manual, com apenas uma dose da VPP23
podem receber uma dose da VPC20, respeitando o intervalo minimo de um ano da VPP23 e de oito semanas
ap6s a ultima dose de uma vacina conjugada. Nessa situacdo, nao ha necessidade de doses adicionais de
vacinas pneumocdcicas.

A ALERTA

Iniciar a administracdo da VPC20 somente apds o esgotamento dos estoques da VPC13 e VPP23.
Lembrar que individuos vacinados com a VPC20 nao deverao receber mais a VPP23.

" IMPORTANTE

Transplantados de células-tronco hematopoiéticas (TCTH) vacinados anteriormente ao transplante devem ser
considerados como nao vacinados.

Para criancas, a partir de 12 meses de idade, e adultos submetidos a TCTH, o esquema é de trés doses com intervalo
de 2 meses.

ATENCAO!!!
A VACINACAO DE ROTINA SERA REGULAMENTADA ATRAVES DE INFORME TECNICO ESPECIFICO.

6. INDICACAO DA VPC20 NA RIE

6.1. A vacina VPC20 estd indicada para individuos com condicdes clinicas especiais, incluindo:
. Pessoas vivendo com HIV/aids.

. Pacientes oncoldgicos com doenca em atividade ou até alta médica.

. Transplantados de 6rgdos solidos.

. Transplantados de células-tronco hematopoiéticas (TCTH).

. Terapia CART-cell (receptor de antigeno quimérico da célula T).
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. Asplenia anatdmica ou funcional e doencgas relacionadas.
7. Imunodeficiéncias primarias ou erro inato da imunidade.

8.Fibrose cistica (mucoviscidose).

9. Fistula liquérica e derivacao ventriculo peritoneal (DVP).



10. Imunodeficiéncia devido a imunodepressdo terapéutica.

11. Implante coclear.

12. Nefropatias crénicas/hemodidlise/sindrome nefrética.

13. Pneumopatias cronicas, exceto asma intermitente ou persistente leve.
14. Asma persistente moderada ou grave.

15. Cardiopatias crénicas.

16. Hepatopatias cronicas.

17. Doencas neuroldgicas cronicas incapacitantes.

18. Trissomias.

19. Diabetes.

20. Doengas de depdbsito.

21. Prematuros (< ou = 36 semanas e seis dias) até 23 meses de idade.

7. REGISTRO NOS SISTEMAS DE INFORMACAO EM ESTRATEGIAS ESPECIAIS (RIE)
7.1. As doses aplicadas da VPC20 deverao ser registradas nos seguintes sistemas de informacao:

e Sistema de Informacao do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-PNI).

e e-SUS APS PEC - Prontudrio Eletrénico do Cidadao.

e Sistemas de informacdo préprios e terceiros integrados a Rede Nacional de Dados em Saude
(RNDS).

7.2. Os sistemas de informacao devem estar integrados a Rede Nacional de Dados em
Saude (RNDS), considerando o modelo informacional do Registro de Imunobiolégico
Administrado em Rotina (RIA-R 2.0), para todas as doses aplicadas.

7.3. O registro devera ser nominal e dar-se-a com a apresentagao do Cadastro de Pessoa Fisica
(CPF) ou Cartdo Nacional de Saude (CNS) do cidaddo que procurar os estabelecimentos de salde para
receber a vacinacao.

7.4. As regras de registro de doses aplicadas da vacina VPC20 encontra-se no quadro 4.

Quadro 4. Padronizacao de cdédigos, doses e intervalos para registro da VPC20 no ambito das
Estratégias Especiais (RIE)

Nome Conumdo Sigla do

Cédigo - Cadigo . - o . . - Intervalo minimo
Imunobioligico Img;?;?hk:gco Estrategia Estrategia  Cddigo Dose Descricdo Dose Sigla Dose Faba Etaria gt et

107 vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 1 1*Dose D1 z22Ma<5A 30 dias
107 vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 2 2*Dose D2 z4Ma<5A 60 dias
107 vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 3 3*Dose D3 z2BMa<5A 30 dias
107 vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 9 Unica DU = 5A < 60A
107 vacina reumo 20 VPC20 2 Exrd 32 fDose DIREV  =12M 30 dias
107  vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 33 ZR;?:C?EMQ DREV  214M 60 dias
107  vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 34 g;?;szacéo DIREV  216M 60 dias
107 vacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 37 Dose Adicional DA =216Ma < 5A
107 wacina pneumo 20 VPC20 2 Especial 38 Reforco REF 212Ma <5A

7.5. Os registros em Estratégias Especiais exigem obrigatoriamente os campos motivo de

indicacao (CID) e especialidade (profissional prescritor).

7.6. As regras de entrada de dados para os sistemas de informacao estao disponiveis para consulta

na pagina do Programa Nacional de Imunizacées (PNI) no seguinte link: https://www.gov.br/saude/pt-
br/composicao/svsa/pni/regras-para-registros-vacinais.

7.7. Os sistemas de informacdo préprios ou terceiros que registram vacinas devem estar integrados
ao Cadastro do Sistema Unico de Saude (CADSUS), (https://servicos-datasus.saude.gov.br/), por meio do card
CNS Cartao Nacional de Saude para consulta e verificacdo das informacdes do Cartdao Nacional de Saude
(CNS) dos cidadaos.

7.8. A disseminacdo das informacdes de vacinacdo serd disponibilizada por meio de painéis de
informacdo, no seguinte link de acesso: (https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/svsa/pni) (Dados e Painéis
de Vacinacao). As informacdes devem ser acompanhadas diariamente, com o objetivo de monitorar
oportunamente o avanco da vacinacao, bem como auxiliar na correcao de possiveis erros de registro. No
caso de deteccao de inconsisténcias relativas as informacdes apresentadas nos painéis de informacao,
estas serdo analisadas e tratadas pelos setores técnicos responsaveis pelos processos de coleta,
consolidacao, processamento e disponibilizacdo dos dados vacinais, o que envolve, no ambito do Ministério
da Salde, a Secretaria de Vigilancia em Salde e Ambiente - SVSA, a Secretaria de Atencdo Primaria a


https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/svsa/pni/regras-para-registros-vacinais
https://servicos-datasus.saude.gov.br/),%20por
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/svsa/pni

Salde - SAPS e a Secretaria de Informacgdo e Salde Digital - SEIDIGI.

8. CONSIDERACOES FINAIS

8.1. A introducao da VPC20 no SUS representa um importante avanco na politica de imunizacao,
ampliando a protecao contra doenca pneumocdcica e simplificando esquemas vacinais.

8.2. A adequada implementacao depende da organizacao dos servicos, da qualificacdao das equipes
e da correta aplicacao das diretrizes de transicao, garantindo seguranca, efetividade e equidade no acesso.

8.3. A integracdo entre os diferentes pontos da rede de atencao a saude e daRIE é fundamental
para assegurar que os individuos elegiveis recebam o imunobioldgico de forma oportuna e adequada.

8.4. Para informacdes adicionais, favor contatar a equipe técnica da CGICI pelo telefone: (61) 3315-
5915.
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