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INSTRUGCAO NORMATIVA DO CALENDARIO NACIONAL DE VACINAGAO 2025

1. Vacina BCG

Indicacao

Prevencdo das formas graves e disseminadas da tuberculose (miliar e meningea). A vacinagao
também é indicada para contatos domiciliares de pacientes com hanseniase, paucibacilares (PB)
ou multibacilares (MB), desde que ndo apresentem sinais e sintomas da doenca. A vacina possui
efeito protetor, reduzindo a morbidade e apresentando, em caso de adoecimento,
manifestagdes clinicas mais leves.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
o Criangas entre 0 e 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade, para prevengao das formas graves
da tuberculose.
o Para protecdo contra hanseniase (item “Recomendacdes da vacina BCG como
imunoprofilaxia contra hanseniase”).

Esguema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema basico (ao nascer): dose Unica, o mais precocemente possivel, de preferéncia ainda na
maternidade.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Criancas ndo vacinadas ao nascer, recomenda-se vacinar na primeira visita ao servico de
saude, até 30 dias, o mais breve possivel. Na rotina das salas de vacina da rede publica, para a
protecdo contra formas graves da tuberculose, a vacina BCG é disponibilizada até os 4 anos, 11
meses e 29 dias de idade.

Dose
Volume da dose:
Laboratério: Serum Institute of India.
o Menores de 1 ano: 0,05 mlL;
o A partirde 1 ano de idade (criancas, adolescentes e adultos): 0,1 mL.
Via de administracgao:
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Local de administragdo:

No braco direito, ao nivel da inserc¢do inferior do musculo deltoide, o que facilita a identificacdo
da cicatriz durante as avalia¢des das atividades de vacinacdo. Quando essa recomendacdo nao
puder ser seguida por questdes anatébmicas, ou em caso de presenca de lesdes ou procedimentos
gue impecam a administragdo no sitio anatomico indicado, deve-se registrar o local alternativo da
administragdao no Cartao de Vacinas e no sistema de informagao.

Precaucdes/OrientacSes

o Recém-nascido a termo ou prematuro com peso inferior a 2.000 gramas, devido a escassez
de tecido cutaneo (paniculo adiposo), adiar a vacinagdo até que atinja esse peso (Manual de
Normas, 2024);

o Em condigdes clinicas como doenga febril aguda grave, infec¢dao de pele generalizada ou
hospitalizados com comprometimento do estado geral, adiar a vacinacdo até a resolucao
do quadro clinico;

o Crianga exposta verticalmente ao HIV deve receber a vacina até os 18 meses de idade. Apds
essa idade e excluida a infeccdo pelo HIV, seguir o Calendario Nacional de Vacinacdao 2025
recomendado pelo PNI. Em caso confirmado de infeccdo pelo HIV/aids, na auséncia de
alteragbes imunoldgicas e de sinais ou sintomas clinicos indicativos de imunodeficiéncia,
recomenda-se a vacina¢dao (Manual de Normas, 2024; Manual CRIE, 2023);

o Crianca em aleitamento materno, cuja mae recebeu tratamento com anticorpo monoclonal
no pds-parto (mas ndo durante a gestacdo), pode receber as vacinas vivas e inativadas do
Calendario Nacional de Vacina¢do (Manual de Normas, 2024);

o A vacina deverd ser adiada até 3 meses apds o tratamento com imunodepressores,
imunomoduladores ou corticosteroides em dose elevada (Manual ESAVI, 2021);

o Pode ser vacinado, o comunicante domiciliar de pacientes transplantados, com
recomendacdo de imunoprofilaxia da hanseniade (Manual CRIE, pag. 65);

o Recém-nascido que realizou triagem para imunodeficiéncias primarias (erros inatos da
imunidade) antes da vacinacao, fica a critério médico a decisdo de adiar a vacinagdo com a
BCG, a fim de aguardar o resultado.

Contraindicagdes

o A partir de 5 anos de idade, nenhuma pessoa deve ser vacinada com BCG, mesmo
profissionais de saude ou grupos com maior vulnerabilidade, exceto contatos domiciliares
de pessoas com hanseniase (ver o item “Recomendacdes da vacina BCG como
imunoprofilaxia de hanseniase”); estes contatos (faixa etdria de 5 anos e mais), no entanto,
estao contraindicados se portadores de HIV, mesmo que assintomaticos e sem sinais de
imunodeficiéncia (ver o item "Recomendacdes da vacina BCG para criancas expostas ao
HIV");

o Pessoa com imunodeficiéncia primdria (erros inatos da imunidade) ou adquirida;

o Paciente em tratamento com corticosteroides em dose elevada (equivalente a dose de
prednisona de 2 mg/kg/dia para criancas até 10 kg ou de 20 mg/dia ou mais, para individuos
acima de 10 kg) por periodo superior a duas semanas;

o Recém-nascido de made que utilizou durante os 2 ultimos trimestres da gestacdo droga
imunomoduladora e imunossupressora que atravessa a barreira placentaria: Anti-TNF
(adalimumabe, infliximabe, etanerecepte, entre outros) por no minimo 6 meses e Anti-CD20
(Rituximab®) por 12 meses, ambos a contar da Ultima dose de medica¢do durante a gestacdo
(Manual ESAVI, 2021);
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o Recém-nascido contato de pessoa com tuberculose pulmonar ou laringea deve ser avaliado
e, caso infectado, a vacina BCG é contraindicada, independentemente da condi¢cdo da
crianga, uma vez que, além de nao oferecer protec¢ao adicional, pode causar eventos
adversos graves, como a "BCG-ite" ou infecgao disseminada por BCG. Neste caso, seguir as
orientagdes do Programa Nacional de Controle da Tuberculose (PNCT), disponivel em:
<https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/t/tuberculose>;

o Pessoa com neoplasias malignas;

o Gravidez.
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Recomendagdes da vacina BCG como imunoprofilaxia de hanseniase

Recomenda-se a imunoprofilaxia com a vacina BCG aos contatos domiciliares de pessoas
acometidas de hanseniase, paucibacilar ou multibacilar, examinados e sem presenca de sinais e
de sintomas da doenca, a partir de 1 ano de idade, ndo vacinados ou que receberam apenas 1
dose da vacina BCG. De acordo com o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas - PCDT da
hanseniase, sdo considerados como contatos domiciliares de pessoas acometidas por hanseniase
toda e qualquer pessoa que resida ou tenha residido, que conviva ou tenha convivido com o
doente de hanseniase, no ambito domiciliar, nos ultimos cinco anos anteriores ao diagndstico da
doenca, podendo ser familiar ou ndo. Em casos de periodos muito curtos de convivéncia
domiciliar, a relevancia da vacinacdo deve ser definida por critério médico. A vacinagao é
realizada de forma seletiva e respeitando o intervalo de 6 meses da dose anterior caso haja.
Considerar a faixa etaria e o histdrico vacinal, observando as precaugdes e as contraindica¢des
da vacina. S3o recomendacdes:
o Para menores de 1 ano de idade:

e Nao vacinado, aproveitar a oportunidade para vacinar, dose Unica. Caso tenha histérico
vacinal, ndo ha recomendacdo de nova dose.

o Para criancas a partir de 1 ano de idade:

¢ Nao vacinado, na incerteza de vacinagao anterior ou sem cicatriz vacinal, administrar
uma dose da vacina;

e Comprovadamente vacinado com uma dose, administrar outra dose da vacina, com
intervalo minimo de 6 meses entre as doses, aplicando mais ou menos 1 cm acima da
cicatriz existente;

e Comprovadamente vacinado com duas doses, ndo administrar nenhuma outra dose da
vacina;

o Para gestante comunicante domiciliar de hanseniase, adiar a dose de BCG para o periodo
pds-parto.

Todo contato de hanseniase deve ser informado de que a vacina BCG, embora tenha um efeito
protetor contra essa doenca, ndo é especifica para a hanseniase. Os contatos de hanseniase que
estejam em tratamento para tuberculose e/ou que, no passado, ja tenham sido casos e tratados para
essa doenca ndo necessitam de imunoprofilaxia com a vacina BCG (Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas da Hanseniase, 2022 <https://www.gov.br/conitec/pt-
br/midias/protocolos/20220712 pcdt _hanseniase.pdf/view>; Manual de Normas, 2024).

Recomendacdes da vacina BCG para criancas expostas ao HIV

o Deve-se administrar ao nascimento ou o mais precocemente possivel;

o A crianga que chegar ao servico até 4 anos, 11 meses e 29 dias, ainda n3do vacinada,
devera receber BCG se estiver assintomatica e sem sinais de imunodepressdo e com
prescricao médica;

o A partir dos 5 anos de idade, pessoa que vive com HIV n3o deve ser vacinada, mesmo
que assintomatica e sem sinais de imunodeficiéncia. GOVERNO DO
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Recomendacdes sobre a administracdao simultanea da vacina BCG com as demais vacinas
A vacina BCG pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do Calendario
Nacional de Vacinacdo, sem necessidade de qualquer intervalo.

Recomendacdes sobre revacinacao com a BCG

A vacina promove uma cicatriz vacinal no local da administracao, resultante da reacdo do
organismo a vacina, a qual pode variar de pessoa para pessoa. As criangas vacinadas na faixa
etaria preconizada que ndo apresentarem essa cicatriz ndo tém recomendacao para revacinacao,
exceto em situacdes excepcionais, quando a dose é considerada invdlida. S3o situacdes
identificadas no ato da vacinacdo, como o uso de vacina vencida e dose subterapéutica
(extravasamento de todo o liquido ou a ndo administracdo da dose completa por problemas na
seringa). Nestas situacdes, deve-se realizar o monitoramento da crianca vacinada por um
periodo de trés meses e, apds este periodo, na auséncia de cicatriz vacinal, recomenda-se a
revacinacdo (CGFAM/DPNI).

Meios de comprovacdo da vacinacdo com a BCG

Registro no Cartdo de Vacinas ou Caderneta de Vacinagdo e/ou identificacdo da cicatriz
vacinal e/ou palpacdo de nédulo no musculo deltoide direito (ou em outro local, em situagdes
excepcionais).

2. Vacina hepatite B (recombinante) - HB

Indicacao

Prevencdo da infeccdo pelo virus da hepatite B e de suas complicagdes, incluindo cirrose e
hepatocarcinoma. Ao conferir protecdo contra o virus da hepatite B, o individuo também é
protegido contra a infeccdo pelo virus da hepatite D, uma vez que este ultimo sé ocorre em
pessoas infectadas pelo virus da hepatite B. A hepatite B é transmitida por via sexual e pelo
contato com sangue e outros fluidos corporais contaminados, quer por via parenteral,
percutanea ou vertical. Dentre essas formas de transmissdo, destaca-se a transmissdo vertical,
gue ocorre da mae para o filho durante a gestacdo ou o parto. Nesse sentido, a vacinacdo do
recém-nascido ainda na maternidade constitui medida essencial de prevengdao, sendo
reconhecida como estratégia prioritdria para a eliminacdo da transmissdo vertical dessas
hepatites virais.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
Vacinac¢do universal, a partir do nascimento.

Esquema de vacinagdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema bdsico (ao nascer): 1 dose, o mais precocemente possivel, na sala de parto ou
preferencialmente, nas primeiras 12 horas, ainda na maternidade.

Obs.: As demais doses para a protecao contra hepatite B serdo feitas com a vacina penta
aos 2, 4 e 6 meses de idade (Topico 3).
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Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Para o recém-nascido

o Nao sendo possivel vacinar ao nascer, preferencialmente nas primeiras 12 horas, administrar
avacinaaté 1 més de vida. Criangas que perderam a oportunidade de receber a vacina nesse
prazo ndo deverdo mais receber essa dose. ATENGCAO: para a prevencdo da infecgdo
perinatal pelo virus da hepatite B em recém-nascidos filhos de maes HbsAg+ e/ou na
auséncia de informagdes sobre o estado imunoldgico da mae. Ver item “Recomendacdes
sobre imunoprofilaxia para recém-nascidos filhos de maes HBsAg positivas como medida de
prevencao da infeccao perinatal pelo virus da hepatite B (transmissdo vertical). ”

Para o lactente

o Caso a crianga ndo tenha recebido a 12 dose até 1 més de vida, agendar o inicio do esquema
contra hepatite B com uso da vacina penta, combinada pentavalente contra difteria,
tétano, pertussis, H. influenzae b e hepatite B, aos 2 meses, 4 meses e 6 meses de idade
(Topico 3).

A partir dos 7 anos de idade

o Sem esquema bdasico completo (3 doses): atualizar a situacdo vacinal, iniciando ou
completando o esquema com a vacina hepatite B monovalente, conforme situagao encontrada,
observando os intervalos de 1 més entre a primeira e a segunda dose e de 6 meses entre a
primeira e a terceira dose (0, 1 e 6 meses). Ndo reiniciar o esquema.

Para gestante em qualquer faixa etdria e idade gestacional

o Caso ndo tenha o esquema bdsico completo contra hepatite B (3 doses), programar a
vacinacdo de modo que a atualizacdo seja preferentemente realizada ainda durante a
gestacdo. E, na impossibilidade, concluir apds o parto, até 45 dias do puerpério. Ndo reiniciar
o esquema. Gestantes expostas ao virus da hepatite B em qualquer trimestre, por relacao
sexual ou acidente com material biolégico, deverdo receber associacdo de vacina e
imunoglobulina anti-hepatite B. Gestante em condigdes clinicas especiais, consultar Manual
do CRIE, 2023.

Quando houver atraso na administragao das doses da vacina hepatite B, recomenda-se utilizar o
esquema acelerado: intervalo minimo de 1 més entre a 12 e a 22 dose, minimo de 2 meses entre a
22 e a 32 dose e minimo de 4 meses entre a 12 e a 32 dose (Manual de Normas, 2024).

Dose

Volume da dose:

Laboratério: I. Butantan/LG Chem.

Recém-nascidos, lactentes e criangas de até 15 anos de idade (Pedidtrica): 0,5 mL.

A partir de 16 anos de idade: 1,0 mL.

Via de administragao:

IM (intramuscular).

Obs.: Excepcionalmente, a vacina pode ser administrada por via SC (subcutanea) em pessoas com
doencas hemorragicas com tendéncia para sangramento grave (ex.: hemofilicos).

Local de administragao:

Menores de 2 anos de idade, administrar preferencialmente no musculo vasto lateral da coxa; a
partir de 2 anos de idade, a administragdo também pode ser realizada na regiao deltoide.

GOVERNO DO

|| MINISTERIO DA
SUSW SAUDE
3:ANOS A [l

GOV.BR/ oeoe
DO LADO DO POVO BRASILEIRO

*Qs casos excepcionais: Referem-se a situagdes gomo viagens programadas e/ou exposi¢do a risco epidemioldgico. Uma vez que ndo
favorecem a resposta imunoldgica, recomenda-se a equipe de vacinagdo analisar o risco-beneficio da antecipagdo.




N

PrecaucGes/Orientacées
o Pessoas com doengas febris agudas, moderadas ou graves, recomenda-se adiar a
vacinacdo até a melhora do quadro;

o A vacina ndo deve ser aplicada na regido glitea, subcutdnea ou intradérmica pela
possibilidade da menor resposta imunoldgica;

o Em pacientes com tendéncias hemorragicas graves, a vacina pode ser administrada por via
SC (subcutanea);

o Para pessoas com condig¢Ges clinicas especiais, tais como renais cronicos, hemodialisados,
pessoas vivendo com HIV/aids, profilaxia e pds-exposi¢cdo ao virus da hepatite B, ver as
recomendag¢des do Manual do CRIE, 2023;

o Esclerose multipla deve ser avaliada para a recomendac¢do de vacinar, considerando que
qualquer estimulo no sistema imunolégico pode desencadear exacerbacdo dos sintomas
(Bula do produto LG Chem. Ltd.).

Contraindicacdes

o Histdria pregressa de reacdo de hipersensibilidade a dose anterior ou a qualquer
componente da formulacdo;

o Purpura trombocitopénica idiopatica apés uma dose anterior.

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina hepatite B com as demais vacinas
A vacina hepatite B pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calenddrio Nacional de Vacinac¢do, sem necessidade de qualquer intervalo.

Recomendacdes sobre imunoprofilaxia para recém-nascidos filhos de maes HBsAg positivas
como medida de prevencao da infeccdo perinatal pelo virus da hepatite B (transmissao vertical)
Recomenda-se que, logo apds o nascimento, recém-nascidos filhos de maes HBsAg positivo
devem receber 1 dose de imunoglobulina humana anti-hepatite B e a 12 dose do esquema
vacinal para hepatite B com a vacina monovalente (recombinante), em sitios musculares
distintos. A vacinacdo deve ser administrada preferencialmente na sala de parto ou nas
primeiras 12 horas. Caso ndo seja possivel, vacinar em até 24 horas apds o parto. A vacina
isolada, administrada nas primeiras 12 horas apds o nascimento, é altamente eficaz na prevencgao
da transmissdo vertical do VHB; a adi¢ao da imunoglobulina confere uma protec¢ao adicional. A
imunoglobulina deve ser aplicada no mdximo até 7 dias apds o parto. A avaliacdo da
soroconversao deve ser realizada mediante solicitacdo da dosagem soroldgica de anticorpos
contra o HBsAg, entre 30 e 60 dias apds a Ultima dose do esquema basico. Essa avaliacdo também
¢ indicada para criancas nascidas de mae positiva para o HIV (Manual do CRIE, 2023; Protocolo
Clinico e Diretrizes Terapéuticas de Hepatite B e Coinfecgbes, 2023 <
https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/publicacoes/2023/protocolo-clinico-e-
diretrizes-terapeuticas-de-hepatite-b-e-coinfeccoes-2023 .pdf/view>).

Recomendacdes sobre revacinacdo contra hepatite B

A revacinacdo ndo é indicada de maneira rotineira em pessoas imunocompetentes
previamente vacinadas quando criancas, adolescentes ou adultos. Entretanto, a revacinagao
deverd ser feita quando os titulos de anticorpos anti-HBs forem <10 mUI/mL em individuos
pertencentes aos grupos descritos a seguir:
o Lactentes nascidos de maes HBsAg positivas;
o Pacientes em hemodialise;
o Profissionais de saude;
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o Outros pacientes com condi¢cbes de imunossupressdo (por exemplo, transplantados de
medula dssea, pessoas que vivem com HIV, e pessoas recebendo quimioterapia);
Mais informacgdes, consultar o Manual do CRIE, 2023.
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3. Vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis, Haemophilus influenzae b (conjugada) e
hepatite B (recombinante) — vacina penta

Indicacao

Prevencdo da difteria, tétano, coqueluche, infeccbes pelo H. influenzae tipo b, hepatite B (ao
conferir protecdo contra o virus da hepatite B, o individuo fica também protegido contra a
infeccdo pelo virus da hepatite D) e suas complicacgdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
Criancas entre 2 meses e 6 anos, 11 meses e 29 dias de idade.

Esquema de vacinacdo

( AGENDA OPORTUNA\

Esquema basico: 3 doses, sendo aos 2 meses, 4 meses e 6 meses de idade, com intervalo de 60 dias

entre as doses, minimo de 30 dias (situacdes excepcionais*). A terceira dose ndo devera ser

administrada antes dos 6 meses de idade;

Doses de reforgo: 2 doses, sendo o 12 reforco aos 15 meses e 0 22 reforgo aos 4 anos de idade, com
Qso da vacina DPT (triplice bacteriana) (Topico 13). )

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas
Para criancas que perderam a oportunidade de vacinacdo na agenda oportuna, atualizar a
situacdo vacinal o mais breve possivel, até a idade maxima de recomendacao.

Obs.: A idade minima para inicio de esquema de vacinagdo com a vacina penta é de 6 semanas
(1 més e 15 dias), somente recomendada em casos excepcionais*. A vacina n3do deve ser
administrada antes desta idade e nem apds os 6 anos, 11 meses e 29 dias. Esta vacina é
contraindicada para criancas a partir de 7 anos de idade.

RecomendacGes para atualizacdo do esquema vacinal em atraso:

o Menores de 7 anos de idade, recomenda-se atualizar a situacdo vacinal seguindo o esquema
de 3 doses, com intervalos de 60 dias, minimo de 30 dias (situacGes excepcionais*), sempre
considerando o histérico vacinal anterior. Garantir o intervalo minimo de 4 meses entre a 12
e a 32 dose, considerando o componente hepatite B presente na vacina. A 32 dose ndo deverd
ser administrada antes dos 6 meses de idade;

o A partir de 7 anos de idade, recomenda-se atualizar a situagdo vacinal com uso da vacina
dupla adulto - dT e vacina hepatite B monovalente (Tépicos 17 e 2).

Dose
Volume da dose:

Laboratério: Serum Institute of India.

Dose: 0,5 mL.
Laboratdrio: Panacea Biotec.
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Via de administracgao:

IM (intramuscular).

Obs.: Excepcionalmente, a vacina pode ser administrada por via SC (subcutanea) em pessoas com
doencgas hemorragicas com tendéncia para sangramento grave (ex.: hemofilicos).

Local de administracao:

Vasto lateral da coxa.

PrecaucGes/Orientacdes

o Pessoas com doengas febris agudas, moderadas ou graves, recomenda-se adiar a vacinacao
até a melhora do quadro;

o Criangas com condig6es clinicas especiais, incluindo aquelas com risco aumentado ou que
tenham desenvolvido eventos adversos graves a vacina contendo o componente pertussis de
células inteiras, podem dispor de vacinas especiais (Ver Manual do CRIE, 2023);

o Criangas nascidas com menos de 1.000 gramas podem apresentar mais episoédios de apneia
quando vacinadas com vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis (DTP), mas isso
acontece com menor frequéncia com a administracdo de vacina com o componente
pertussis acelular (DTPa). O uso simultaneo de multiplas doses injetaveis também pode
associar-se a apneia, devendo-se dar preferéncia a administracdo de menor nimero de
injecoes em cada visita (Manual do CRIE, 2023);

o Criangas que tenham histéria pessoal e/ou familiar de convulsdo, bem como aquelas com
histérico de choro intenso incontrolavel ou febre maior que 39,5°C apds dose anterior da
vacina penta, DTP ou DTPa, recomenda-se administracdo de antitérmico/analgésico no
momento da vacinag¢ao, com intervalos regulares nas 24—-48 horas seguintes.

Contraindicaces

o Pessoas com historia pregressa de rea¢do de hipersensibilidade a dose anterior ou a
gualquer componente da formulagao;

o Faixa etdria a partir de 7 anos de idade;

o A vacina penta e a DTP estdo contraindicadas para criancas que apresentarem quadro
neurolégico em atividade ou quando, apds dose anterior, a crianca registrar qualquer das
seguintes manifestagdes: convulsdo nas primeiras 72 horas apds a administracdo da vacina,
episédio hipoténico-hiporresponsivo nas primeiras 48 horas apds a administracdo da vacina
e encefalopatia aguda grave depois de 7 dias da administracdo de dose anterior da vacina
(Manual de Normas, pag 185, 187).

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina penta com as demais vacinas
A vacina penta pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calendario Nacional de Vacinagdo 2025, sem necessidade de qualquer intervalo entre as vacinas.

Recomendacdes de imunoprofilaxia como medida de controle da difteria e coqueluche

Recomenda-se para os contatos proximos e prolongados de casos suspeitos ou
confirmados de difteria e de coqueluche, menores de 7 anos de idade, sem esquema bdsico
completo, atualizar a situacdo vacinal, seguindo as orientacdes dos Tépicos 3 e 13, das vacinas
penta e DTP. Na indisponibilidade da vacina DTP, administrar a vacina penta como dose de
reforco. Observar, também, as recomendacdes a partir de 7 anos de idade, com a vacina dT e
dTpa (Ver Tépico 17 e 20).
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Recomendacdes sobre adiamento da vacinacdo contra a coqueluche

Considerando que o periodo médio de incubacdo da coqueluche varia entre 5 e 10 dias,
podendo alcancar até 21 dias, recomenda-se que nos casos de coqueluche ou individuos que
tiveram contato com casos confirmados da doenga e que sejam elegiveis para vacinagao
recebam a vacina com um intervalo minimo de 15 dias apds a conclusdo da antibioticoterapia ou
da quimioprofilaxia pds-exposicdo. Nos casos em contato que apresentem sinais e sintomas
classicos de coqueluche, tornando-se suspeitos da doenca, a vacinacao devera ser postergada
até a obtencdo do resultado laboratorial ou finalizacdo da investigacdo clinica. Caso a suspeita
seja descartada ou confirmada, a vacinacdo poderd ser administrada conforme as
recomendacdes  vigentes (Nota Técnica N2  165/2025-DPNI/SVSA/MS, em <
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/notas-tecnicas/2025/nota-
tecnica-conjunta-no-165-2025-dpni-svsa-ms.pdf>).

4. Vacinainativada poliomielite 1,2 e 3 -VIP

Indicacao
Prevencdo de infeccdo causada pelo poliovirus dos tipos 1, 2 e 3 (poliomielite ou paralisia
infantil) e suas complicagdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
Criangas entre 2 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade.

Esguema de vacinacdo

Esquema basico: 3 doses, aos 2 meses, 4 meses e 6 meses de idade, com intervalo de 60 dias
entre as doses, minimo de 30 dias (em situacGes de excepcionalidade™*).
Dose de reforgo: 1 dose de reforco aos 15 meses de idade.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Em caso de criancas sem esquema basico completo (3 doses), atualizar o mais breve até os 4
anos, 11 meses e 29 dias de idade, observando intervalo de 60 dias entre as doses, minimo de 30
dias (em situacOes excepcionais*) e 1 dose de reforco observando intervalo minimo de 6 meses
apos a 32 dose do esquema basico. Nos primeiros 6 meses de idade, o intervalo minimo de 30
dias sé é recomendado se o individuo estiver sob risco de exposicdo a circulacao viral (ex.:
viajantes para regides endémicas ou em situacdo de surto).

Dose
Volume da dose:
Laboratério: Bio Manguinhos/Sanofi Pasteur.
Dose: 0,5 mL.
Via de administragao:
IM (intramuscular).
Obs.: A via SC (subcutanea) também pode ser usada, em situa¢des especiais, como nos casos de
discrasias sanguineas.
Local de administragao:
No vasto lateral da coxa.
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Precaucbes/Orientacbes
Pessoas com doencgas febris agudas, moderadas ou graves, recomenda-se adiar a vacinacao
até a melhora do quadro.
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Contraindicacdes
A vacina é contraindicada para pessoas com histéria pregressa
de reacgao de hipersensibilidade a dose anterior ou a qualquer componente da formulacao.

Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina polio inativada com as demais vacinas
A vacina polio inativada pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calendario Nacional de Vacinacdo 2025, sem necessidade de qualquer intervalo.

Recomendacdes sobre a vacinacao do viajante internacional

A VIP estd indicada para viajantes internacionais a partir de cinco anos de idade, caso sejam
oriundos ou se desloquem para areas com recomendacdo de vacinagao contra a poliomielite. As
areas com recomendacdo para vacinacdo podem ser consultadas no link:
<https://polioeradication.org/about-polio/where-we-work/>.

5. Vacina rotavirus humano G1 P [8] (atenuada) — VRH

Indicacao
Prevencdo de doencas diarreicas agudas pelo rotavirus sorotipos G1. A vacina oferece
protecdo cruzada contra outros sorotipos de rotavirus que ndo sejam G1 (G2, G3, G4 e G9).

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

Criancas, na faixa etaria até 23 meses e 29 dias de idade. A faixa etdria para cada dose é
limitada e deve ser observada com muita atencdo, a fim de ndo se perder a oportunidade da
vacinagao e protegao.

Esguema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema basico: 2 doses, aos 2 meses e 4 meses de idade, observando o intervalo de 60 dias, minimo
de 30 dias (em situacGes excepcionais™*)

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas
Criangas com esquema em atraso devem atualizar a situacdo vacinal o mais breve possivel,
observando com atencao os limites de idade para a 12 e 22 dose (Quadro 1).

Quadro 1. Limites etdrios para a administra¢do da vacina rotavirus humano G1 P [8]
Vacina rotavirus humano G1 P [8]

Primeira dose a partir de 1 més e 15 dias até 11 meses e 29 dias de idade
Segunda dose a partir de 3 meses e 15 dias até 23 meses e 29 dias de idade

Intervalo minimo de 30 dias entre as doses
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ATENCAO: Caso a 12 dose n3o seja realizada dentro do intervalo preconizado (1 més e 15 dias a 11
meses e 29 dias de idade), a crianca perdera a oportunidade da 12 e da 22 dose, portanto da sua
protegdo contra o rotavirus humano e suas consequencias

Dose

Volume de dose:

Laboratdrio: Bio-Manguinhos/GSK.

Dose: 1,5 mL.

Via de administragdo:

Via oral.

Local de aplicacao:

Cavidade oral. Administrar todo o conteudo da bisnaga.

Precaucbes/Orientacbes

o Criangas com quadro agudo de gastroenterite (vOmitos, diarreia e febre), adiar a vacinagao
até a resolugdo do quadro;

o Utilizacdo de sonda para alimentagdo por diagndstico clinico que ndo contraindica a
vacinacdo, avaliar a capacidade de degluticdo e, se possivel, administrar pausadamente
pequenas quantidades da vacina, aguardando a degluticio. Se ndo for possivel a
administra¢do por via oral, a sonda de alimentacao pode ser utilizada;

o Caso a crianga regurgite, cuspa ou vomite apos a vacinagdo, nao repetir a dose;

o Imunodepressao, avaliar e vacinar mediante prescricio médica;

o Criangas expostas ao HIV podem receber vacina oral de rotavirus humano, desde que nao
haja sinais clinicos ou laboratoriais de imunodepressao;

o Criangas nascidas de maes que utilizaram imunomoduladores e/ou imunobioldgicos
durante os dois ultimos trimestres da gestacdo ndo estdo contraindicadas;

o Avacinando é contraindicada para os conviventes domiciliares de pacientes transplantados
(Manual do CRIE, 2023, pag. 65).

Contraindicaces

o Histérico de intussuscep¢do ou malformacdao congénita ndo corrigida do trato
gastrointestinal (como diverticulo de Meckel) que predisponha a intussuscepc¢ao;

o Imunodepressao grave ou na vigéncia do uso de corticosteroides em doses
imunossupressoras (prednisona > 2 mg/kg/dia) por duas semanas ou mais, ou dose
equivalente para outros corticosteroides ou quimioterdpicos (Manual ESAVI, 2021);

o Criancas fora da faixa etaria preconizada;

o Pessoas com histdria pregressa de reagdo de hipersensibilidade a dose anterior ou a
qualquer componente da formulagdo. Estes casos devem ser avaliados pela equipe do
servico de saude.

Recomendacgdes sobre administracao simultanea da vacina rotavirus humano com as demais
vacinas

A vacina rotavirus humano pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas
do Calendario Nacional de Vacinacao, sem necessidade de qualquer intervalo.

GOVERNO DO

|| MINISTERIO DA
SUSW SAUDE
3:ANOS A [l

GOV.BR/ oeoe
DO LADO DO POVO BRASILEIRO

*Qs casos excepcionais: Referem-se a situagdes gomo viagens programadas e/ou exposi¢do a risco epidemioldgico. Uma vez que ndo
favorecem a resposta imunoldgica, recomenda-se a equipe de vacinagdo analisar o risco-beneficio da antecipagdo.




N

12

6. Vacina pneumocdcica 10-valente (conjugada) - VPC 10

Indicacdo

Prevencdo de infec¢es invasivas graves causadas por 10 sorotipos (1, 4, 5, 6B, 7F, 9V, 14,
18C, 19F) e protec¢ao cruzada contra infec¢Ges pelo sorotipo 19A do S. pneumoniae, tais como
otite média aguda (OMA), pneumonia, meningite, bacteremia e sepse.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

Criancgas entre 2 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade.
Esquema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA

Esquema basico: 2 doses, aos 2 meses e 4 meses de idade, observando o intervalo de 60 dias (minimo
de 30 dias, em situacdes excepcionais*) entre as doses.

Dose de reforgo: 1 dose de reforco aos 12 meses de idade, preferentemente, observando o intervalo
minimo de 60 dias apds a 22 dose do esquema basico.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Criangas com esquema em atraso, atualizar o mais breve possivel, até 4 anos, 11 meses e
29 dias de idade. Orientacdes para atualizagao:
o Criangas entre 5 meses e 10 meses de idade sem esquema basico completo:

Se historico vacinal de 1 dose, administrar 1 dose.

Se sem historico vacinal, administrar 2 doses. Considerar o intervalo de 60 dias,
minimo de 30 dias (em situacdes excepcionais*) entre as doses. Administrar 1 dose
de reforgo aos 12 meses de idade, preferentemente. Considerar o intervalo de 60
dias apds a 22 dose do esquema bdsico. Nao sendo possivel, o reforco pode ser
administrado até os 4 anos, 11 meses e 29 dias.

o Crianca aos 11 meses de idade sem esquema bdasico completo:

Se historico vacinal de 1 dose, administrar 1 dose.

Se sem histdrico vacinal, administrar 1 dose. Considerar o intervalo de 60 dias,
minimo de 30 dias (em situacdo excepcional*) entre as doses. Administrar 1 dose de
reforgo, o mais precoce possivel, considerando o intervalo de 60 dias apds a 22 dose
do esquema basico. Ndo sendo possivel, o reforco pode ser administrado até os 4
anos, 11 meses e 29 dias.

o Crianca entre 12 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade:

Se com esquema bdsico completo (2 doses), administrar 1 dose de reforgo,
considerando o intervalo de 60 dias apds a 22 dose do esquema basico. Ndo sendo
possivel, o reforco pode ser administrado até os 4 anos, 11 meses e 29 dias.

Se com histdrico de apenas 1 dose vacinal do esquema basico, administrar 1 dose
de reforgo, considerando o intervalo de 60 dias apds a ultima dose do esquema
basico. Nao sendo possivel, o reforgo pode ser administrado até os 4 anos, 11 meses
e 29 dias.

Se sem histdrico de doses, administrar dose Unica.

o Crianca entre 2 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade, com indicac¢3o clinica especial,
esquema de 3 doses e refor¢o, conforme as recomendacg6es do Manual do CRIE, 2023.

GOVERNO DO

GOV.BR/

0eoo

*Qs casos excepcionais: Referem-se a situagdes gomo viagens programadas e/ou exposi¢do a risco epidemioldgico. Uma vez que ndo
favorecem a resposta imunoldgica, recomenda-se a equipe de vacinagdo analisar o risco-beneficio da antecipagdo.

|| MINISTERIO DA
§U5“ SAUDE
3:ANOS A [l

DO LADO DO POVO BRASILEIRO



N

Dose

Volume da dose:

Laboratério: Bio-Manguinhos/GSK.

Dose: 0,5 mL.

Via de administragao:

IM (intramuscular).

Local de administragao:

Preferentemente no vasto lateral da coxa.

13

Precaucdes/Orientacdes

o Pessoas com doengas febris agudas, moderadas ou graves, recomenda-se adiar a vacinacao
até a melhora do quadro;

o Considerar o risco potencial de apneia e a necessidade de monitoramento respiratério ao
administrar o esquema bdsico em bebés muito prematuros, particularmente aqueles com
histérico prévio de imaturidade respiratdria (<28 semanas de gestacdo), e avaliar com a
equipe de saude o risco-beneficio e o melhor momento de vacinar;

o Na falta do produto, criancas que iniciaram o esquema vacinal com a vacina pneumocdcica
10-valente (conjugada) podem completar com a vacina 13-valente ou vice-versa, nao
perdendo assim a oportunidade de vacinacao.

Contraindicagdes
A vacina é contraindicada para pessoas com histéria pregressa de reagdo de
hipersensibilidade a dose anterior ou a qualquer componente da formulagao.

Recomendagdes sobre administracao simultanea da vacina pneumocdcica 10-v com as demais
vacinas

A vacina pneumocdcica 10-v pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas
do Calendario Nacional de Vacinagdo 2025, sem necessidade de qualquer intervalo.

7. Vacina adsorvida meningocdcica C (conjugada) - Men C

Indicacdo
Prevencdo de doengas meningocdcicas invasivas causadas pela N. meningitidis do
sorogrupo C e suas complicacdes, tais como a meningite e a meningococcemia.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
Criancas entre 3 meses (idade minima 2 meses) e 11 meses e 29 dias de idade.

Esquema de vacinacdo

rAGENDA OPORTUNA \
Esquema basico: 2 doses, aos 3 meses e aos 5 meses de idade, com intervalo de 60 dias entre as doses,
minimo de 30 dias (em situacdo excepcional*);
Dose de reforgo: 1 dose aos 12 meses, preferencialmente, com uso da vacina meningocécica ACWY
(conjugada), observando o intervalo de 60 dias apds a 22 dose do esquema bdsico com a vacina
\meningocécica C (conjugada), podendo ser administrada até 4 anos, 11 meses e 29 dias (Tdpico 19). J
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Atualizacdo do Cartdo de Vacinas
Criangas com esquema em atraso, atualizar o mais breve possivel, até 4 anos, 11 meses

e 29 dias de idade. Orientacdes para atualizacao:
o Criangas entre 6 meses e 10 meses de idade sem esquema basico completo:

Se historico de 1 dose, administrar 1 dose da vacina menC;

Se sem histdrico vacinal, administrar 2 doses da vacina mencC;

Considerar o intervalo de 60 dias, minimo de 30 dias (em situacdes excepcionais*) entre as

doses;

Administrar 1 dose de refor¢o aos 12 meses de idade, preferentemente, com a vacina
menACWY (Tdpico 19). Considerar o intervalo de 60 dias apds a 22 dose do esquema bdsico.
N3o sendo possivel, o reforco pode ser administrado até os 4 anos, 11 meses e 29 dias.

o Crianga aos 11 meses de idade sem esquema basico completo:
Se historico de 1 dose, administrar 1 dose de vacina menC;
Se sem histdrico vacinal, administrar 1 dose de vacina menC;
Considerar o intervalo de 60 dias, minimo de 30 dias (em situacdo excepcional®*) entre as
doses;
Administrar 1 dose de refor¢o com a vacina menACWY (Tdépico 19). Considerar o intervalo
de 60 dias apds a 22 dose do esquema basico;

o Criangas com indicagao clinica especial, seguir recomendagées do Manual do CRIE, 2023.

Dose

Volume da dose:

Laboratdrio: FUNED/GSK.

Dose: 0,5 mL.

Via de administracgao:

IM (intramuscular).

Local da administragdo:

Preferentemente no vasto lateral da coxa.

PrecaucGes/Orientacdes

o Pessoas com doengas febris agudas, moderadas ou graves, recomenda-se adiar a vacinacao
até a melhora do quadro;

o Devem ser considerados o risco potencial de apneia e a necessidade de monitoramento
respiratorio durante 48h a 72h quando se administra a série primdaria com a vacina menC a
recém-nascidos muito prematuros com <28 semanas de gestacdo. Como o beneficio da
vacinacdo é elevado nesse grupo de lactentes, a vacinacdo ndo deve ser suspensa ou
postergada (Manual ESAVI, 2021);

o Pessoas com condigdes clinicas especiais, ver recomendacdes do Manual do CRIE, 2023.

Contraindicagdes

o Pessoas com histéria pregressa de rea¢dao de hipersensibilidade a dose anterior ou a
qgualquer componente da formulagao;

o Para menores de 2 meses de idade.

Recomendac¢des sobre administracdo simultanea da vacina meningocdcica C com as demais
vacinas

A vacina meningocodcica C pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas
do Calendario Nacional de Vacinacdo, sem necessidade de qualquer intervalo.
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8. Vacina influenza trivalente (fragmentada, inativada) - gripe

Indicacao

Prevencdo de infec¢des pelo virus influenza (Myxovirus influenzae), doengas do trato
respiratorio e suas complicacdes, tais como pneumonias virais e bacterianas. A vacina influenza
tem reduzido hospitalizagdes e mortes por pneumonia em idosos e criancas.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
o Criancas entre 6 meses e 5 anos, 11 meses e 29 dias de idade; gestantes e idosos a partir de
60 anos de idade.

Esquema de vacinacao

/ AGENDA OPORTUNA \
Doses anuais:

o Criangas
Ao receber a vacina pela primeira vez (primovacinac¢do), recomenda-se 2 doses, com intervalo de
30 dias entre as doses. Para aquelas que receberam em anos anteriores pelo menos 1 dose,
recomenda-se dose Unica nos anos subsequentes;

o Gestantes
A cada gestacdo, 1 dose por temporada. Caso ndo tenha sido possivel vacinar durante a gestacao,
administrar no pds-parto até 45 dias. Gestantes e puérperas compdem grupo de risco para casos
graves de influenza, sendo prioritarias a vacinacao;

o ldosos
A partir de 60 anos de idade, 1 dose anual a cada temporada.

A composicdo vacinal é atualizada anualmente sob recomendacdo da Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) para o hemisfério sul, tendo em vista a protecao da populagdo contra as mais recentes
cepas do virus influenza circulantes a cada temporada. Para isto, a OMS estuda regularmente as
cepas virais através de analise de dados sobre a vigilancia global da influenza.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Pessoas com recomendacdo para vacinacao influenza na rotina que n3o receberam as
suas doses, recomenda-se atualizar seus esquemas vacinais ainda durante a temporada para fins
de maior protecao durante a sazonalidade viral. A vacina estd disponivel durante todo o ano nas
salas de vacina da rede publica e, de modo especial e oportuno, na temporada de gripe.

Dose

Volume da dose:

Laboratério: . Butantan.

6 meses a 2 anos de idade: 0,25 mL.

3 anos a 8 anos, 11 meses e 29 dias de idade: 0,5 mL.

A partir de 9 anos de idade e adultos: 0,5 mL.

Via de administragao:

IM (intramuscular) ou via SC (subcutanea).

Local de administragdo:

Preferentemente, na regido do vasto lateral da coxa, para criancas até 2 anos de idade. A partir

desta idade, regidao deltoide.
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Precaucdes/Orientacdes

O Pessoas com doengas febris agudas, moderadas ou graves e/ou caso confirmado de covid-
19 (RT-PCR e TR-Ag), adiar a vacinagdo até a melhora do quadro;

O Histérico de alergia a proteina do ovo (ovoalbumina), evidéncias demonstram boa
tolerancia a vacina influenza. Em pessoas que, apds ingestdao de ovo, apresentaram apenas
urticdria, administrar a vacina influenza sem necessidade de cuidados especiais. A reagao
anafilatica é rara;

o Em pessoas que, apos ingestdo de ovo, apresentaram outros sinais, mais graves, de
anafilaxia (angioedema, desconforto respiratoério, vomitos repetidos), administrar a vacina
influenza em ambiente adequado para tratar manifestacGes alérgicas graves (atendimento
de urgéncia e emergéncia) e, preferencialmente, sob supervisdao médica;
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o Em pessoas que receberam anteriormente uma dose de vacina influenza e, até 42 dias,
desenvolveram sindrome de Guillain-Barré (SGB), administrar a vacina influenza apods
avaliacdo médica criteriosa quanto a relacdo de risco-beneficio da nova dose;

o Osindividuos que convivem com imunodeprimidos (familiares, pessoas de convivio préximo
e profissionais de saude) sdo fontes involuntarias de germes patogénicos, muitas vezes
imunopreveniveis. Portanto, é importante a vacinagao para diminuir os riscos de transmissao
de doencas. Recomenda-se, além das vacinas de rotina, também a influenza. (Manual do
CRIE, 2023).

Contraindicagdes
o Criangas menores de 6 meses de idade;
o Pessoas com histdria de anafilaxia grave apds doses anteriores. Encaminhar para avaliagdo
especializada caso a caso, considerando o risco-beneficio de acordo com a situacdo
epidemioldgica.

Recomendacdes sobre administracdo simultinea da vacina influenza trivalente inativada com as
demais vacinas

A vacina influenza pode ser administrada na mesma ocasidao de outras vacinas do
Calenddrio Nacional de Vacinagao, 2025.

Recomendacdo de vacinacdo para grupos especiais

A vacina é recomendada, também, em estratégia anual de vacinacdo. Compdem os grupos
prioritarios da Estratégia de Vacinacdo contra a Influenza: Puérperas até 45 dias pds-parto, povos
indigenas, quilombolas, pessoas em situacdo de rua, trabalhadores da salude, professores de
ensino bdasico e superior, profissionais das Forcas de Seguranca e Salvamento, profissionais das
Forcas Armadas, pessoas com deficiéncia permanente, caminhoneiros, trabalhadores de
transporte coletivo rodovidrio para passageiros urbanos e de longo curso, trabalhadores
portudrios, dos correios, populacao privada de liberdade e funcionarios do sistema de privacdo
de liberdade, adolescentes e jovens de 12 a 21 anos de idade sob medidas socioeducativas,
pessoas com doencas cronicas ndo transmissiveis e outras condi¢des clinicas especiais
independentemente da idade. Mais informagdes: Nota Técnica N2 23/2025
CGICI/DPNI/SVSA/MS<https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-
conteudo/publicacoes/notas-tecnicas/2025/nota-tecnhica-no-23-2025-cgici-dpni-svsa-ms.pdf>;
Estratégia de Vacinacdo contra Influenza, 2025 CGICI/DPNI/SVSA/MS
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/influenza/estrategia-
de-vacinacao-contra-a-influenza-na-regiao-nordeste-centro-oeste-sul-e-sudeste-2025

Estratégia de vacinacdo contra a influenza na regido Norte: 2025 CGICI/DPNI/SVSA/MS
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/influenza/estrategia-
de-vacinacao-contra-a-influenza-na-regiao-norte- GOVERNO DO
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2025.pdf#:~:text=A%20vacina%C3%A7%C3%A30%20contra%20influenza%20na,Vacina%20Influ
enza%20Trivalente).

9. Vacina covid-19

Indicacdo
A vacina é indicada para a prevencdao das formas graves e Obitos por covid-19,
infeccdo causada pelo coronavirus SARS-CoV-2.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

o Criancas entre 6 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade;
o} Gestantes;
o Pessoas a partir de 60 anos de idade.

Esqguema de vacinacao

Esquema basico

o Criangas entre 6 meses e 4 anos 11 meses e 29 dias:

e Vacina Pfizer (Comirnaty): Administrar 3 doses, aos 6, 7 e 9 meses de idade, com intervalo de 4
semanas entre a 12 e a 22 dose e 8 semanas entre a 22 e a 32 dose (tampa cor vinho);

e Vacina Moderna (Spikevax): Administrar 2 doses, aos 6 e 7 meses de idade, com intervalo de 4
semanas entre as doses.

o Criangas imunocomprometidas, esquema vacinal de 3 doses (aos 6, 7 e 9 meses), independente do
imunizante recebido, com o intervalo minimo recomendado de 4 semanas entrea 12 e 22 dose e 8
semanas entre a 22 e 32 dose.

Doses periddicas

Recomenda-se, independentemente da quantidade de doses prévias recebidas, aos grupos:

o Pessoas a partir de 60 anos de idade: 2 doses com intervalo de 6 meses;

o Gestantes: 1 dose a cada gestacdo, em qualquer idade, em qualquer fase gestacional, com intervalo
minimo de 6 meses apods a Ultima dose recebida;

o Imunocomprometidos: 2 doses com intervalo de 6 meses entre as doses.

Recomendacdes para criancas imunocomprometidas apds a conclusdo do esquema basico:
2 doses periddicas, com um intervalo minimo de 6 meses entre as doses, a partir de 6 meses
da ultima dose recebida.

Recomendacbes para criancas com comorbidades, indigenas, quilombolas e ribeirinhas, apds a
conclusdo do esquema basico:
1 dose periddica ao ano, com intervalo minimo de 6 meses da Ultima dose recebida.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Crianga com esquema de 2 doses (aos 6 e 7 meses de idade) com a vacina Spikevax
(Moderna) ou de 3 doses (aos 6, 7 e 9 meses de idade) com a vacina Comirnaty® (Pfizer). Caso
ndo tenha iniciado e/ou completado o esquema bdasico até os 9 meses de idade, podera ser
administrada até 4 anos, 11 meses e 29 dias, conforme historico vacinal, respeitando o intervalo
minimo recomendado (4 semanas entre a 12 e 22 dose e 8 semanas entre a 22 e 32 dose).
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Produtos disponiveis:
o Vacina covid-19-RNAm, Pfizer (Comirnaty), para a faixa etaria a partir de 6 meses de idade;
o Vacina covid-19-RNAm, Moderna (Spikevax), para a faixa etaria a partir de 6 meses de idade.

Dose
Volume da dose:
o Vacina Covid-19-RNAm, Pfizer (Comirnaty)
e 6 mesesadanos, 11 meses e 29 dias de idade: dose de 0,2 ml (frasco-ampola tampa
cor vinho/diluir);
e 5anosallanos, 11 meses e 29 dias de idade: dose de 0,3 ml (frasco-ampola tampa
cor azul/n3o diluir);
e 12 anos de idade e mais: dose de 0,3 ml (frasco-ampola tampa cor cinza/nao diluir).
o Vacina Covid-19-RNAm, Moderna (Spikevax)
e 6 mesesallanos, 11 meses e 29 dias de idade: dose de 0,25 ml;
e 12 anos, 11 meses e 29 dias de idade e mais: dose 0,5 ml.
Via de administragao:
IM (intramuscular).
Local de administragao:
o Em criangas menores de 2 anos de idade, no vasto lateral da coxa;
o A partir de 2 anos de idade, no deltoide.

PrecaucGes/Orientacdes
Pacientes com febre, doenga aguda e inicio agudo de doengas cronicas, adiar a vacinacao
até a resolucdo do quadro clinico.

Contraindicagdes

Histéria de reacao de hipersensibilidade grave a quaisquer componentes das vacinas
contraindica a vacina¢ao. Caso ocorra anafilaxia apds a vacinagao contra a covid-19, as doses
subsequentes para aquela vacina ndao devem ser administradas.

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina COVID-19 com as demais vacinas

As vacinas COVID-19 podem ser administradas simultaneamente ou a qualguer momento
antes ou depois de outras vacinas para adultos, adolescentes e criancas, incluindo vacinas
atenuadas e inativadas, excetuando-se a vacina contra a Mpox. Quando administradas
simultaneamente, as vacinas devem ser injetadas em locais separados, preferencialmente em
extremidades diferentes. Mais informacdes: <https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-
de-a-a-z/c/covid-19/publicacoes-tecnicas/guias-e-planos/estrategia-de-vacinacao-contra-a-
covid-19-2024-2a-edicao>.

Recomendacdo de vacinacdo para grupos especiais

A vacina é recomendada, também, em estratégia anual de vacinacdo para grupos especiais.
Sao eles: pessoas vivendo em instituicbes de longa permanéncia, pessoas
imunocomprometidas, indigenas vivendo em terra indigena, indigenas vivendo fora da terra
indigena, ribeirinhos, quilombolas, puérperas (se ndo vacinadas durante a gestacdo),
trabalhadores da saude, pessoas com deficiéncia permanente, pessoas com comorbidades,

pessoas privadas de liberdade, funciondrios do sistema de privacdio de liberdade,
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adolescentes e jovens cumprindo medidas socioeducativas, pessoas em situacdo de rua
e trabalhadores dos correios.
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Para mais informagdes acessar os links: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-
a-a-z/c/covid-19/esquemas-vacinais/esquema-vacinal-covid-19 e https://www.gov.br/saude/pt-
br/centrais-de-conteudo/publicacoes/guias-e-manuais/2024/guia-rapido-de-vacinacao-contra-a-
covid-19.pdf.

10. Vacina febre amarela (atenuada) - VFA

Indicacdo
Prevencdo da febre amarela, doenca causada por um virus da familia Flaviviridae, género
Flavivirus, e suas complicacdes. A vacina é recomendada para todo o pais.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

Para a faixa etdaria entre 9 meses e 59 anos, 11 meses e 29 dias de idade. Em caso excepcional,
de transmissao ativa da doenca com alto risco epidemiolégico, caso ndo seja possivel o afastamento
da drea derisco, a vacina pode ser administrada em criancas entre 6 e 8 meses de idade, gestantes
e em individuos com 60 anos ou mais, mediante avaliacdo pela equipe de saude local.

Esquema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema basico: 1 dose aos 9 meses de idade;
Dose de reforco: 1 dose de reforco aos 4 anos de idade.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Para pessoas sem histdrico vacinal completo, recomenda-se atualizar a situagdo vacinal, conforme
guadro abaixo (Quadro 2), em todo o pais.

Quadro 2. Recomendacodes para a vacinacdo contra afebre amarela
RECOMENDACf)ES DE VACINACAO FEBRE AMARELA, CONFORME FAIXA ETARIA E HISTORICO VACINAL

Faixa Etaria Historico Vacinal Recomendacgio
1 dose aos 9 meses de idade

9 meses a 4 anos, 1 dose de reforgo aos 4 anos de idade

11 meses e 29 dias Observar o intervalo minimo de 30 dias entre as
doses

Histdrico vacinal de 2 doses
da vacina antes dos 5 anos Esquema completo, ndo necessita mais doses
de idade

Historico vacinal de 1 dose da

A partir de 5 anos vacina antes dos 5 anos de

1 dose de reforgo, observando o intervalo

de idade . minimo de 30 dias entre as doses
idade
Histdrico vacinal de 1 dose
recebida a partir de 5 anos Esquema completo, ndo necessita mais doses
de idade
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RECOMENDAGOES DE VACINACAO FEBRE AMARELA, CONFORME FAIXA ETARIA E HISTORICO VACINAL

Faixa Etaria Historico Vacinal

Entre 5anose 59

) Sem histdrico vacinal
anos de idade

Pessoas vacinadas
apenas com dose -
fracionada (2018)*

Vacinagdo em
criangasentre6e8 -
meses de idade
(excecdo)

Sem histérico vacinal
anterior

Pessoas a partir de

60 anos
(avaliagdo caso a
caso)
Com histdrico vacinal
anterior
GOV.BR/ vlclal

Recomendacao
1 dose

1 dose de refor¢o com a vacina em dose padrao,
caso seja residente ou va se deslocar para areas
com circulacdo viral comprovada

Avaliar risco-beneficio.

E considerada dose zero, ndo vélida para a
rotina.

E prevista para casos excepcionais, 0s
residentes ou que se deslocardo para drea com
circulacao confirmada do virus e mediante
avaliagdo do risco-beneficio antes da
vacinagdo. E necessdrio vacinar 10 dias antes
do deslocamento, tempo necessario para a
soroconversao (prote¢do). Atentar para a
necessidade de posterior administracdo do
esquema bdsico preconizado:

e 1dose aos9 meses de idade;

e 1dose de reforco aos 4 anos de idade;
Observar o intervalo minimo de 30 dias entre
as doses.

Apenas estd recomendada a vacinagao nesta
faixa etaria para os casos sem histodrico
vacinal e que forem se deslocar para area
com transmissao ativa da doenga, com pelo
menos 10 dias de antecedéncia, e os que
residem nesses locais. Deve ser precedida
por avaliagdo caso a caso pela equipe de
saude local (Estratégia de Saude da Familia,
equipe de vacinagdo, médico do cidaddo ou
outro profissional de saude), considerando o
risco de exposicdo ao virus da febre amarela
e as condi¢Ges clinicas de cada individuo,
com atengdo as contraindica¢des previstas na
Nota Técnica 39/2025 —
CGICI/DPNI/SVSA/MS.

J Se 1 dose a partir dos 5 anos -
Considerar vacinado;

. Se 1 dose antes dos 5 anos - Administrar
1 dose;

. Se 2 doses antes dos 5 anos - Considerar
vacinado; e

. Em caso de historico de dose fracionada,
seguir recomendacgdo acima®.
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Faixa Etdria Histdrico Vacinal Recomendacao
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A vacinagdo contra a febre amarela para
gestantes somente se considera na
impossibilidade de adiamento, em caso de
residente ou viajante para area de risco
epidemioldgico e mediante avaliagdo do
servigo de saude sobre o risco-beneficio da
vacinagao.

Neste contexto, recomenda-se 1 dose para
aquelas sem comprovagdo vacinal, para as
vacinadas antes dos 5 anos de idade e para
as que receberam apenas dose fracionada
(em 2018). Em caso de viajantes, considera-
se 10 dias o prazo minimo para a vacinagao
antes da viagem, tendo em vista o tempo
necessario a soroconversao.

Sem esquema vacinal
Gestantes completo, na impossibilidade
(excegdo) de adiamento e conforme
histérico vacinal

Obs.: Lembrar que ha outras medidas de prevencado e cuidado ndo menos importantes que devem
ser utilizadas. Ver mais informacg&es no link:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia pratico arboviroses urbanas 2ed.pdf

Fonte: CGICI/DPNI/SVSA/MS.

Dose

Volume da dose:

Laboratério: Bio-Manguinhos.

A partir de 9 meses de idade: 0,5 mL.

Para a faixa etdria entre 6 meses e 8 meses de idade, em caso de vacinagdo por exposi¢ao a risco,
adose recomendada é0,5 mL(Quadro 2).

Via de administrac¢ao:

Exclusivamente por via SC (subcutanea).

Local de administragao:

Preferentemente, na regido deltoide.

Precaucbes/Orientacdes

o Para a populagdo idosa a partir de 60 anos de idade, ndo vacinada, residentes ou que
irdo se deslocar para areas com transmissao ativa da doenca, em contextos de surto, alto
risco epidemiolégico e emergéncia em saude publica, o DPNI recomenda a vacinagdo
contra a febre amarela mediante a avaliacdo de risco associado a comorbidades, a
presenca de condicdes autoimunes ou de imunossupressao e ao uso de medicamentos
que contraindiguem a aplicacdo da vacina (Ver Nota Técnica N2 39/2025 -
CGICI/DPNI/SVSA/MS, disponivel em https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-
conteudo/publicacoes/notas-tecnicas/2025/nota-tecnica-no-39-2025-cgici-dpni-svsa-
ms.pdf/view); gestantes e criangas entre 6 e 8 meses e 29 dias de idade, diante das
mesmas condi¢cdes de risco epidemiolégico, recomenda-se a vacinacdao mediante
avaliacdo da situacdo vacinal (gestantes) e do risco-beneficio (gestantes e criancas); para
esses grupos populacionais, a vacinacdo deve ser avaliada em caso de impossibilidade
para o adiamento; considerar outras medidas de prevenc¢ao e cuidado, ndo menos
importantes, que devem ser utilizadas sempre, principalmente quando a vacina ndo pode
ser recomendada (Quadro 2).
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o Pacientes com historico de hipersensibilidade ao ovo de galinha ou gelatina, vacinar
somente apods avaliagdo médica e, nestes casos, a vacinagao deve ser feita em ambiente
hospitalar;

o Pacientes HIV positivo somente deverao ser vacinados mediante avaliagdo médica sobre
carga viral, CD4 e assintomatico;

o Transplantados de medula dssea devem ser avaliados segundo risco epidemioldgico,
apos prazo minimo de 24 meses;

o Pessoas com histdrico familiar proximo (pais, irmaos, filhos) de ocorréncia de evento
ESAVI (Evento Supostamente Atribuivel a Vacinacdo ou Imunizacdo) devem ser avaliadas
pelo médico assistente sobre o risco-beneficio da vacinagao;

o Nutrizes ou lactantes amamentando criangas abaixo dos 6 meses de idade a vacinacdo
deve ser evitada ou postergada até a crianca completar 6 meses de idade; na
impossibilidade de adiamento da vacinagdo, suspender a amamentac¢ao por 10 dias apds
a vacinagao;

o Os niveis de linfécitos T CD4+ no sangue serdo utilizados como parametro imunolégico
para a tomada de decisdo. Caso nao haja alteracdo na contagem dos linfocitos T CD4+,
proceder a vacinagdo. Para as alteracdes moderadas, considerar o risco-beneficio da
vacinacdo. A vacina esta contraindicada para pessoas com alteracdo imunoldgica grave
(Quadro 3);

o Criangas, adolescentes e adultos vivendo com HIV/aids, sem alterages imunoldgicas e
sem sinais ou sintomas clinicos indicativos de imunodeficiéncia, recomenda-se vacinar
0 mais precocemente possivel;

o Pacientes sintomaticos ou com indicadores laboratoriais de imunodeficiéncia grave, se
possivel, deve-se adiar a administracdo da vacina até que um grau satisfatério de
reconstrucdo imune seja obtido com o uso de terapia antirretroviral;

o Para algumas condi¢cdes especiais, nas quais a vacina febre amarela pode ser
administrada, vide o Quadro 4.

Quadro 3. Categorias imunoldgicas conforme percentual de CD4 e idade

ALTERACAO CONTAGEM DE LT CD4+ EM CELULAS POR MM3
IMUNOLOGICA Idade < 12 meses Idade 1 a 5 anos Idade 6 a 12 anos Apartirde 13 anos
AUSENTE >1.500 (>34%) >1.000 (>30%) >500 (=26%) > 350

750-1.499 (26% a 500-999 (22% a 200-499 (14% a Entre 200 e
MODERADA 33%) 29%) 25%) 350
GRAVE <750 (<26%) <500 (<22%) <200 (<14%) <200

Fonte: Manual dos Centros de Referéncia para Imunobioldgicos Especiais (CRIE) 62 edi¢do/ 2023.

Quadro 4. SituacOes especiais nas quais a vacina febre amarela pode ser administrada
CONDICAO CLINICA USO DA VACINA

Sem hidroxiureia —vacinar

DOENCA FALCIFORME Em uso de hidroxiureia — vacinar se neutréfilos
>1.500 células/mm3

Vacinar em qualquer periodo gestacional, se alto risco
de exposicdo ao virus da febre amarela

LACTANTES (SE AMAMENTANDO CRIANCA <6 Vacinar, se alto risco de exposi¢do ao virus da febre

GESTANTES

MESES amarela, e suspender o aleitamento materno por 10
DE IDADE) dias apds a vacinacao
Fonte: Manual dos Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais (CRIE) 62 edi¢do/ 2023. GOVERNO DO
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A febre amarela é endémica em algumas areas no pais e em outras regidoes do mundo, com locais
de epizootia confirmada, de circulacdo viral, onde ha alto risco de exposicao ao virus. Observa-se
gue, por se tratar de uma doenca hemorragica viral aguda de grande gravidade e letal, a vacinacao
é medida muito importante para sua prevencdo. Com isto, a andlise das condicdes listadas acima
nos itens “Precaucdes/Orientacdes” e “Contraindicacdes” deve ser conduzida caso a caso com
apoio do médico assistente, de modo que a recomendacdo de vacinar seja bem avaliada e o mais
segura possivel, bem como de n3o vacinar. E importante lembrar a todos os envolvidos que existem
outras medidas ndo menos importantes de prevencao e controle da febre amarela e estas devem
ser orientadas incessantemente, de modo especial para aqueles suscetiveis que ndao poderao
receber a vacina. Ndo existe um tratamento especifico no combate a febre amarela, por isso, a
prevencdo é extremamente importante.

Contraindicacdes:

o Criangas menores de 6 meses de idade (risco de meningoencefalite);

o Pessoa com neoplasia maligna;

o Transplante de 6rgaos sélidos;

o Imunodeficiéncia primaria (erros inatos da imunidade) ou secundaria por doenca
(Neoplasias, AIDS e infec¢do pelo HIV com comprometimento da imunidade);

o Individuos com histdria de reagao anafilatica grave relacionada a substancias presentes
na vacina. O servico de saude deve analisar o risco-beneficio da vacinagdo em caso de
situagdes de elevado risco epidemiolégico;

o Histdria pregressa de doengas do timo (miastenia gravis, timoma, casos de auséncia de
timo ou remocdo cirurgica);

o Pacientes com doenga falciforme em uso de hidroxiureia e contagem de neutroéfilos
menor de 1500 células/mm?;

o Pacientes recebendo corticosterdides em doses imunossupressoras (prednisona 2mg/kg
por dia nas criancgas até 10 kg ou 20 mg por dia em adultos, por mais de 14 dias);

o Pacientes em tratamento com imunobioldgicos (Infliximabe, Etarnecepte, Golimumabe,
Certolizumabe, Batacept, Belimumabe, Ustequinumabe, Canaquinumabe, Tocilizumabe,
Rituximabe, inibidores de CCR5 como Maraviroc), em pacientes que interromperam o uso
dessa medicacdo é necessaria avaliagdo médica para se definir o intervalo para vacinacao,
conforme Manual dos Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais (CRIE), 62
edicdo-2023;

o Doencas reumatoldgicas, neoplasias malignas, transplantados de 6rgao sdlidos e
transplantados de células-tronco hematopoiéticas.

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina febre amarela com as demais vacinas

A vacina febre amarela pode ser administrada, simultaneamente, com a maioria das vacinas
do Calendario Nacional de Vacinacdo 2025, entretanto, é importante observar as seguintes
situacdes, descritas no Quadro 5:
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Quadro 5. Esquema vacinal com doses simultaneas das vacinas febre amarela e triplice viral (SCR),
tetraviral (SCRV) e/ou varicela

ESQUEMA VACINAL COM DOSES SIMULTANEAS

24

Imunizante Idade Orientagdes

Nao se recomenda administrar
simultaneamente as vacinas.
Observar o intervalo de 30 dias entre
as doses (minimo de 15 dias,
excepcionalmente*)

Menores de 2 Em emergéncia epidemioldgica, com

anos de idade acirculagdo concomitante dos virus
da febre amarela e sarampo,
caxumba e/ou rubéola, administrar
as duas vacinas simultaneamente,
sem intervalo minimo entre as

FEBRE AMARELA doses, considerando a relagdo risco-

beneficio

Triplice viral
(SCR)ou
Tetraviral
(SCRV)

As vacinas podem ser administradas
A partirde 2 simultaneamente, ou observar o
anos de idade e intervalo de 30 dias entre as doses
adultos em (minimo de 15 dias,
gualquer idade excepcionalmente*)

As vacinas podem ser administradas
simultaneamente, ou observar o
intervalo de 30 dias entre as doses
(minimo de 15 dias,
excepcionalmente*)

Em qualquer
idade, conforme
recomendado

Varicela

Fonte: Manual de Normas e Procedimentos para Vacinacgdo, 22 ed., Ano 2024. CGICI/DPNI, 2025.

As doses da vacina febre amarela administradas simultaneamente com outras vacinas serdo validas para
fins de cobertura vacinal, ndo havendo indicagao de revacinagdo, dando-se continuidade ao esquema vacinal
preconizado.

11. Vacina sarampo, caxumba e rubéola (atenuada) - triplice viral - SCR

Indicacdo
Prevencdo do sarampo, caxumba, rubéola, sindrome da rubéola congénita e suas
complicagdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
o) A partir dos 12 meses até 59 anos de idade;
o) Trabalhadores de satide, conforme situacdo vacinal, qualquer faixa etaria.**

GOVERNO DO

|| MINISTERIO DA
§U5“ SAUDE
3:ANOS A [l

GOV.BR/ oeoe
DO LADO DO POVO BRASILEIRO

*Qs casos excepcionais: Referem-se a situagdes gomo viagens programadas e/ou exposi¢do a risco epidemioldgico. Uma vez que ndo
favorecem a resposta imunoldgica, recomenda-se a equipe de vacinagdo analisar o risco-beneficio da antecipagdo.




N

25

Esquema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema basico: 2 doses, aos 12 meses de idade e aos 15 meses.

Recomenda-se que a 22 dose aos 15 meses, sera realizada com uma dose da vacina triplice
viral + varicela monovalente (administracdo simultancia, em sitios distintos).

Na indisponibilidade da vacina triplice viral, a vacina tetraviral podera ser utilizada a partir de 12 meses.
Caso a crianca realize a D1 e D2 com a vacina tetraviral, este esquema devera ser considerado completo
contra sarampo, caxumba, rubéola e varicela.

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina varicela com as demais vacinas

A vacina varicela pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calendario Nacional de Vacinacdo 2025. Caso a vacina varicela ndo seja administrada
simultaneamente com a vacina triplice viral ou a vacina febre amarela, considere o intervalo
minimo de 30 dias entre as doses (minimo de 15 dias, excepcionalmente).

Ver orientagdes para alérgicos a lactoalbumina no item Contraindicag¢oes.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

(, )

**Trabalhadores de saude: Atualizar a situagdo vacinal, principalmente aqueles em contato com
imunodeprimidos e os que atuam na drea de pediatria. S3o recomendadas 2 doses,
independentemente da idade e conforme histdrico vacinal, observando o intervalo minimo de 30
dias entre as doses. Na faixa etdria de 60 anos e mais, sem histdrico vacinal, recomenda-se avaliagcdo
prévia do risco-beneficio, considerando as condi¢des clinicas de cada individuo e atencdo as

\contraindicagﬁes previstas. j

Para toda a populagdo, a vacina triplice viral (SCR) esta disponivel nas salas de vacina da rede
publica para a faixa etaria entre 12 meses e 59 anos de idade. Recomenda-se vacinar o mais
breve possivel:

o Pessoas na faixa etdria entre 12 meses e 29 anos de idade n3o vacinadas ou com esquema
incompleto: iniciar ou completar o esquema de 2 doses, conforme situagdao vacinal
encontrada, considerando o intervalo de 30 dias entre as doses, minimo de 15 dias
(excepcionalmente*). Considerar vacinada a pessoa que comprovar 2 doses de vacina triplice
viral.

o Pessoas na faixa etaria entre 30 e 59 anos de idade nao vacinadas: 1 dose. Considerar
vacinada a pessoa que comprovar 1 dose de vacina triplice viral.

Dose

Volume da dose:

Laboratodrio: Bio-Manguinhos.
e Dose: 0,5 mL.

Laboratorio: Serum Institute of India.
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e Dose: 0,5 mL.
Via de administragao:
Via SC (subcutanea).
Local de administragao:
Preferentemente, na regiao do deltoide.
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Precaucdes/Orientacdes:

o Mulheres em idade fértil devem evitar a gravidez até pelo menos um més apds a
vacinagao;

o Pessoas que recebem a vacina triplice viral devem aguardar quatro semanas apds a
vacinac¢do para doarem sangue ou 6rgaos. Orienta-se proceder a doagao de sangue antes
da vacinagao;

o A vacinagdo de pessoas com suspeita de sarampo, caxumba ou rubéola deve ser adiada
até a resolucdo do quadro clinico;

Doenga febril aguda grave, adiar a vacinagao;
Deve ser administrada com cautela em individuos com histérico pessoal ou familiar de
doencas alérgicas ou convulsoes;

o Pessoas vivendo com HIV/aids, recomenda-se usar a vacina triplice viral (sarampo,
rubéola e caxumba) conforme o grau de imunodepressao;

o Em individuos que receberam imunoglobulinas humanas ou transfusao de sangue, a
vacinacdo deve ser adiada por pelo menos 3 meses, ja que existe a probabilidade de falha
vacinal devido a anticorpos passivamente adquiridos contra caxumba, sarampo e rubéola.
Apds o uso da vacina aguardar duas semanas para receber a imunoglobulina;

o Os individuos que convivem com imunodeprimidos (familiares, pessoas de convivio
proximo e profissionais de saude) sdo fontes involuntdrias de germes patogénicos, muitas
vezes imunopreveniveis. Portanto, é importante a vacinacdo para diminuir os riscos de
transmissao de doencas. Ver em Manual do CRIE, 2023;

o Avaliar recomendagao para vacinagao de pessoa com doengas autoimunes.

Contraindicacdes

o Pessoas com histdria pregressa de reacao de hipersensibilidade a dose anterior ou a
qgualquer componente da formulagao;

o Gestantes e criangas abaixo dos 6 meses (até 5 meses e 29 dias) de idade, mesmo em
situacOes de surto de sarampo, caxumba ou rubéola. A gestante ndo deve ser vacinada
para evitar a associacdo entre a vacinacdo e possiveis complicacdes na gestacdo. Na
vacinacdo inadvertida da gestante, ndo estd indicada a interrupcdo da gravidez. Essas
gestantes deverdo ser acompanhadas no pré-natal para identificar possiveis
intercorréncias. Vale ressaltar que, até o momento, os estudos de acompanhamento de
vacinacdo inadvertida em gestantes n3dao demonstraram risco aumentado de
complicagdes, a contraindicacdo é precaugdo por se tratar de vacinas contendo virus vivo
atenuado;

o Imunodeficiéncia clinica ou laboratorial grave (primdria ou adquirida) recomenda-se
avaliacdo pelo servico de saude quanto ao risco-beneficio;

o Pessoas com histdria de alergia a proteina do leite de vaca (lactoalbumina) ndo devem
receber a vacina triplice viral do laboratério Serum Institute of India Ltda., devem
receber vacinas que ndo contenham lactoalbumina em sua composicdo. Na
indisponibilidade de uma vacina triplice viral isenta de proteinas do leite, recomenda-se

a utilizacdo da vacina tetraviral (sem proteinas do leite) tanto para a 12 quanto para a 22
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dose, garantindo assim, a oportunidade de vacinacdo de criancas alérgicas ao leite (Nota
Técnica N249/2025, em https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-
conteudo/publicacoes/notas-tecnicas/2025/nota-tecnica-no-49-2025-dpni-svsa-ms.pdf).
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Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina triplice viral (SCR) com as demais
vacinas (Ver Tépico 10. Quadro 5).

Recomendacdes sobre bloqueio vacinal frente a casos suspeitos ou confirmados de sarampo,
caxumba ou rubéola:

Vacinacdo seletiva de contatos de casos suspeitos ou confirmados de sarampo ou rubéola,
mediante avaliacdao do Cartdo de Vacinas de todos os contatos a partir dos 6 meses de idade,
atualizando a situagdo vacinal conforme o Calenddrio Nacional de Vacinacdo e seguindo
orientac¢des desta Instru¢dao Normativa. Em situacao epidemioldgica de risco para o sarampo ou
a rubéola, a vacinagdo de criangas entre 6 e 11 meses de idade pode ser temporariamente
indicada. Esta dose é considerada dose zero. A dose zero nao é considerada vdlida para cobertura
vacinal de rotina. Apds a administracdo desta dose, mantém-se a agenda de vacinag¢do da criancga
conforme esquema primario do Calenddrio Nacional de Vacinagdo, 2025. Também, em condi¢Ges
excepcionais, apenas em casos de bloqueios, ou seja, contato de caso suspeito ou positivo para
sarampo, a vacinagao de idosos a partir de 60 anos de idade, pode ser indicada e deve ser
precedida por avaliagdo caso a caso pela equipe de saude local ou seu médico assistente,
considerando o risco de exposi¢cdao ao virus.

Durante as a¢oes de bloqueio

Caso o comunicante tenha recebido alguma dose da vacina triplice viral (SCR) ou tetraviral (SCRV) ha
menos de 30 dias, ndo havera necessidade de receber a vacina durante o bloqueio.

Para os comunicantes com esquema completo da vacina triplice viral (SCR) e/ou tetraviral (SCRV), ndo
necessitardo ser vacinados no bloqueio.

12. Vacina sarampo, rubéola, caxumba e varicela (atenuada) — tetraviral - SCRV

Indicacdo
Prevencdo contra sarampo, caxumba, rubéola, sindrome da rubéola congénita, varicela e

suas complicacdes.
Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

o Aos 15 meses de idade, em casos de indisponibilidade da vacina triplice viral e/ou vacina
varicela monovalente, a vacina tetraviral poderd ser utilizada.
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AGENDA OPORTUNA
Esquema basico: As vacinas triplice viral + varicela monovalente sdo administradas
concomitantemente aos 15 meses, ambas subcutaneas, em sitios distintos. Em caso de
indisponibilidade, administrar 1 dose da vacina tetraviral (SCRV).

Na insdisponibilidade da vacina triplice viral e/ou vacina varicela monovalente, a vacina
tetraviral podera ser administrada a partir de 12 meses. Caso a crianca realize a D1 e D2 com
a vacina tetraviral, este esquema devera ser considerado completo contra sarampo, caxumba,
rubéola e varicela.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

o Criancas nao vacinadas oportunamente aos 15 meses de idade, poderdo ser vacinadas
até 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade, em caso do uso da tetraviral. Observar o
intervalo de 30 dias entre as doses, minimo de 15 dias, excepcionalmente*.

o A partir de 5 anos de idade, a atualizacdo deve ser realizada com uso das vacinas triplice
viral e varicela monovalente, conforme histérico vacinal, inclusive em campanhas. Ver
mais orientacdes no item “Atualizacdo do Cartdo de Vacinas”, nos Tépicos 11 e 15.

o A vacina tetraviral sera utilizada a partir de 12 meses de idade, em caso de
indisponibilidade da vacinas triplice viral e varicela monovalente. Observar as indicagdes
desta Instrugdo Normativa.

Dose
Volume da dose:
Laboratdrio: Bio-Manguinhos/GSK.
e Dose: 0,5 mL.
Via de administragao:
SC (subcutanea).
Local de administragao:
Preferentemente, na regido do musculo deltoide ou na drea anterolateral maior da coxa.

Precaucdes/Orientacdes

o ATENCAO: Os salicilatos (AAS) devem ser evitados por 6 semanas ap6s a administragdo
da vacina com componente varicela, devido ao risco de desenvolver Sindrome de Reye;

o Os individuos que convivem com imunodeprimidos, familiares ou profissionais de salde,
sdo fontes involuntarias de germes patogénicos, muitas vezes imunopreveniveis. Devem,

portanto, ser vacinados convenientemente para diminuir os riscos de transmissao de
doencas (Ver em Manual do CRIE, 2023).

Contraindicacdes
o Avacina tetraviral (SCRV) é contraindicada para gestantes;

o Pessoas com historia pregressa de reacdao de hipersensibilidade a dose anterior ou a
qgualquer componente da formulagdo;

o E contraindicada para individuos com grave imunodeficiéncia humoral ou celular
(primaria ou adquirida).
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Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina tetraviral (SCRV) com as demais
vacinas (Ver Tépico 10. Quadro 5).

Recomendacdes sobre vacinacdo, frente a casos suspeitos ou confirmados de sarampo,
caxumba, rubéola ou varicela (Ver Tépico 11 e 15).

13. Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis - DTP

Indicacao
Prevengao da difteria, tétano, coqueluche e suas complicagdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
Criancas a partir de 1 ano até os 6 anos, 11 meses e 29 dias de idade.

Esqguema de vacinacao

4 )

Doses de reforgo: 2 doses com a vacina DTP, a 12 dose de reforco aos 15 meses de idade e a 22 dose
aos 4 anos de idade. A vacina DTP é recomendada para reforco, apds esquema bdsico completo de 3
doses com a vacina penta (Tépico 3);

Em sequéncia, a cada 10 anos apds a 22 dose de refor¢o com a DTP, recomenda-se 1 dose de refor¢o
com a vacina dT (dupla adulto - difteria e tétano), devendo ser antecipada para um intervalo de 5

Qas em caso de exposic¢do a risco de difteria ou tétano (Tépico 17). /

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

As doses de reforco podem ser administradas até os 6 anos, 11 meses e 29 dias de idade com
a vacina DTP, observando o intervalo minimo de 6 meses apds a Ultima dose do esquema basico
(32 dose da vacina penta) e 6 meses entre as 2 doses de reforgo.

Crianca com 6 anos de idade, sem as doses de reforgo, administrar a 12 dose de refor¢o o
mais breve possivel antes dos 7 anos de idade. Na impossibilidade de fazer a 22 dose de reforco
antes dos 7 anos de idade, tendo em vista a necessidade do intervalo minimo de 6 meses entre
as doses de reforco, agendar 1 dose da vacina dT (Tépico 19) para 10 anos apds esse 12 reforco.
Neste caso, estas criancas ficam liberadas da 22 dose de reforco com a vacina DTP, haja vista
terem perdido a oportunidade de receber a vacina no intervalo de tempo recomendado (antes
de completar 7 anos de idade).

Dose
Volume de dose:
Laboratério: Serum Institute of India.
e Dose: 0,5 mL.
Via de administragao:
IM (intramuscular).
Obs.: Excepcionalmente, a vacina pode ser administrada por via SC (subcutanea) em pessoas com
doengas hemorragicas com tendéncia para sangramento grave (ex.: hemofilicos). COVERNG DO
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Local de administragao:
Em criancas menores de 2 anos de idade, no vasto lateral da coxa; a partir de 2 anos de idade, no
musculo deltoide.
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PrecaucGes/Orientacdes

o Pessoas com doengas febris agudas, moderadas ou graves, recomenda-se adiar a
vacinagao até a melhora do quadro;

o Para casos que apresentam condigdes clinicas especiais, incluindo as criangas com risco
aumentado ou que tenham desenvolvido evento ESAVI apds utilizagcdo de vacinas contendo
componente pertussis de células inteiras, estdo disponiveis vacinas especiais (Manual do
CRIE, 2023; Portaria GM/MS N2 6623, de 14.02.2025).

Contraindicagdes

o Pessoas com histéria pregressa de rea¢do de hipersensibilidade a dose anterior ou a
qualquer componente da formulagao;

o Faixa etdria a partir de 7 anos de idade;

o A vacina penta e a DTP estdo contraindicadas para criangas que apresentarem quadro
neurolégico em atividade ou quando, apds dose anterior, a crianca registrar qualquer das
seguintes manifestagGes: convulsdo nas primeiras 72 horas apds a administracdo da vacina,
episddio hipotonico-hiporresponsivo nas primeiras 48 horas apds a administracdo da vacina
e encefalopatia aguda grave depois de 7 dias da administracdo de dose anterior da vacina
(Manual de Normas, pag 185, 187).

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina DTP com as demais vacinas
A vacina DTP pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do Calendario
Nacional de Vacinagdo 2025, sem necessidade de qualquer intervalo entre as vacinas.

Recomendacbes de imunoprofilaxia como medida de controle da difteria e coqueluche (Ver
Tépico 3).

14. Vacina hepatite A (inativada)

Indicacao
Prevencdo de infeccdo pelo virus da hepatite A e suas complicagdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
Aos 15 meses de idade até 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade.

Esquema de vacinagdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema bdasico: 1 dose aos 15 meses de idade.
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Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Recomenda-se administrar 1 dose o mais breve possivel nas criancas que tenham perdido a
oportunidade de se vacinar aos 15 meses de idade. A vacina estd disponivel nas salas de vacina
da rede publica até a idade de 4 anos, 11 meses e 29 dias de idade.
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Dose
Volume da dose:
Laboratdrio: I. Butantan/MSD.
¢ Dose Pediatrica 12 meses a 17 anos: 0,5 mL.
Laboratdrio: GSK.
e Dose Pediatrica 1 a 18 anos: 0,5 mL;
e Dose Adulto a partir de 19 anos: 1,0 mL.
Laboratério: Sinovac Biotech.
e Dose Pediatrica entre 1 ano e 16 anos de idade: 0,5 mL;
e Dose Adulto maior de 16 anos de idade: 1,0 mL.
Via de administragao:
IM (intramuscular).
Obs.: Podera ser administrada SC (subcutanea) em casos com indicagdo clinica, como as
discrasias sanguineas.
Local de administragao:
Regido anterolateral da coxa.

Precaucdes/Orientacdes

A resposta imunoldgica esperada pode ndo ser obtida se a vacina adsorvida hepatite A
(inativada) for administrada a individuos com neoplasias, individuos sob tratamento
imunossupressor ou com alguma forma de imunocomprometimento.

Contraindicacdes
o A vacina é contraindicada para pessoas com histdoria pregressa de reagdao de
hipersensibilidade a dose anterior ou a qualquer componente da formulacgao;
o Menores de 12 meses de idade.

Recomendacdes sobre administracdo simultanea da vacina hepatite A com as demais vacinas
A vacina hepatite A pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calendario Nacional de Vacinagdo, sem necessidade de qualquer intervalo.

15. Vacina varicela monovalente (atenuada)

Indicacao
Prevencdo da varicela e suas complicacdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

o Populagdo em geral: A partir dos 15 meses, conforme a agenda oportuna, sem
historico pregresso da doenca, até os 6 anos, 11 meses e 29 dias de idade.

o Povos indigenas: A vacina esta indicada para toda a populagao indigena a partir
de 15 meses de idade, conforme a agenda oportuna, sem histérico pregresso da
doenca e seguindo as recomendacdes desta Instrucdo Normativa; para esse
grupo nao ha limite de idade.
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o Trabalhadores de satide, sem histdria pregressa da doenca, conforme histérico
vacinal e independente da idade.

Esquema de vacinacao

Esquema basico: 2 doses de vacina com componente varicela, logo na primeira infancia.
e 12 dose: aos 15 meses de idade, com uso da vacina varicela monovalente.
e 22dose: aos 4 anos de idade, com uso da vacina varicela monovalente.

Em situagOes de indisponibilidade da vacina varicela monovalente, a vacina tetraviral podera
ser utilizada, conforme orienta¢des desta instrucdo normativa, ver Tépico 12.

Dose
Volume da dose:
Laboratério: I. Butantan/GSK.

e A partir de 9 meses de idade: 0,5 mL.
Laboratério: I.Butantan/MSD.

e Apartirde 12 meses de idade: 0,5 mL
Laboratério: Green Cross Biopharma Corp.

e 12 mesesal2anosdeidade: 0,5 mL.
Laboratério: SK Bioscience Co. Ltd.

e 12 meses a2 anos de idade: 0,5 mL.
Laboratdrio: Sinovac.

e 12 meses de idade: 0,5 mL.
Via de administragdo:
SC (subcutanea).

Local de administragao:
Regido do musculo deltoide.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

/Trabalhadores de saude em servico: recomendadas 2 doses, independente da idade e conforme\
histdrico vacinal.

e Atualizar a situagdo vacinal com uso da vacina varicela monovalente, em trabalhadores
sem histérico ou na duvida de histdria pregressa da doenga. Principalmente aqueles em
contato com pacientes imunodeprimidos e da drea de pediatria;

e A partir de 60 anos de idade, suscetiveis, a vacinacdo deve ser precedida por avaliacdo do
risco-beneficio caso a caso, considerando-se as condig¢des clinicas de cada individuo e

\ atencdo as contraindicac®es previstas. j

o Populagdo em geral (exceto povos indigenas): Para criancas ndo vacinadas na faixa etaria
recomendada, conforme a agenda oportuna, recomenda-se atualizar a situa¢do vacinal o
mais breve possivel, até 6 anos 11 meses e 29 dias, desde que sem histoérico pregresso

GOVERNO DO

GOV.BR/

|| MINISTERIO DA
§U5“ SAUDE
5:AN0s A |

DO LADO DO POVO BRASILEIRO
*Qs casos excepcionais: Referem-se a situagdes gomo viagens programadas e/ou exposi¢do a risco epidemioldgico. Uma vez que ndo
favorecem a resposta imunoldgica, recomenda-se a equipe de vacinagdo analisar o risco-beneficio da antecipagdo.

0eoo




33

da doenga. S3o recomendadas 2 doses de vacina contra varicela, de acordo com o
histérico vacinal e respeitando o intervalo entre as doses.;

o Povos indigenas: sdo recomendadas 2 doses de vacina com componente varicela, sendo
aos 15 meses a vacina tetraviral (SCRV) e aos 4 anos a vacina varicela monovalente. Em
casos de atraso vacinal recomenda-se atualizar a situacdo vacinal o mais precoce possivel
com o imunizante disponivel, avaliando o histérico vacinal, intervalos entre as doses e a
auséncia de histérico pregresso da doenca. Para esse grupo ndo ha limite de idade para o
resgate vacinal;

o Intervalos recomendados para vacinagdo contra varicela (2 doses): Criancas entre 1 e 12
anos de idade considerar intervalo de 3 meses entre as doses; criangas na faixa etdria de
13 anos de idade ou mais, intervalo de 8 semanas (excepcionalmente* 4 semanas entre as
doses) (Manual do CRIE, 2023, pag 145; Bulas dos produtos).

PROTECAO: Os niveis de protecdo sdo significantemente mais elevados com 2 doses da vacina.
Inclusive, individuos maiores de 13 anos de idade, desde os estudos pré-licenciamento da vacina, tém
apresentado taxas de soroconversao a 1 dose da vacina inferiores as observadas em criancas, variando
de 72% a 94%. Com a administracao da 22 dose, com intervalo de 4 a 8 semanas em relagao a primeira
dose, essas taxas se elevam para 94% a 99% (Manual do CRIE, 2023, pag 144).

Precaucdes/Orientacdes

o Mulheres em idade fértil devem evitar a gravidez por pelo menos 1 més apds
a vacinacgao;

o Nos préximos 45 dias apds a aplicagao da vacina varicela, nao utilizar medicamentos
contendo acido acetilsalicilico (AAS);

o Administracdo recente de sangue, plasma ou imunoglobulina, recomenda-se intervalo
minimo entre a administracdo desses produtos e a vacina. Consultar o Manual do CRIE,
2023, tabela 5, pag 37;

o Garantir intervalo de 3 a 6 meses apds a suspensdao de terapia imunodepressora
(variando de acordo com a medicacdo utilizada) e 1 més em caso de corticoterapia
(Manual do CRIE; Manual ESAVI, 2023)

o Os individuos que convivem com imunodeprimidos (familiares, pessoas de convivio
proximo e profissionais de saude) sdo fontes involuntarias de germes patogénicos, muitas
vezes imunopreveniveis. Portanto, é importante a vacinag¢ao para diminuir os riscos de
transmissdao de doencas. Recomenda-se, além das vacinas de rotina para a faixa etdria,
também a varicela (Manual de Normas, 2024; Manual do CRIE, 2023).

Contraindicagdes

o Gestantes. Em caso de gestantes vacinadas inadvertidamente com a vacina varicela, nao
interromper a gravidez. Essas gestantes deverdo ser acompanhadas pelo servico de saude
no periodo pds-vacinal, no pré-natal e apds o parto, visando a Vigilancia de Eventos
Supostamente Atribuiveis a Vacinacdo ou Imunizacao (ESAVI). A contraindicacdo se deve
a um risco tedrico relativo ao uso de vacinas compostas de agentes vivos atenuados;

o Criangas menores de 9 meses de idade;

o Pessoas imunodeprimidas (exceto nos casos previstos nas indicacdes) (Ver Manual do
CRIE, 2023);

o Pessoas com histéria pregressa de reagdo de hipersensibilidade a dose anterior ou a
qualquer componente da formulagdo.
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Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina varicela com as demais vacinas

A vacina varicela pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calenddrio Nacional de Vacinagdo 2025. Caso a vacina varicela ndo seja administrada
simultaneamente com a vacina triplice viral ou a vacina febre amarela, considere o intervalo
minimo de 30 dias entre as doses (minimo de 15 dias, excepcionalmente).

Recomendacgdes de vacinacdo em situacdes de surto de varicela em creche, em ambiente
hospitalar e em areas indigenas

Adotar a seguinte conduta para os contatos de casos de varicela, sem histdrico vacinal ou

na duvida de histdria pregressa da doencga, considerando as vacinas disponiveis nas salas de
vacina do SUS:

o Em criangas contactantes menores de 9 meses de idade, gestantes e pessoas
imunodeprimidas, recomenda-se administrar a imunoglobulina humana antivaricela até
96 horas (4 dias) apds o contato com o caso;

o Criangas contactantes a partir de 9 meses até 11 meses e 29 dias, recomenda-se

administrar dose zero da vacina varicela monovalente (atenuada). Em caso de
indisponibilidade de vacinas com indicacao para a faixa etdria, devera ser administrada
imunoglobulina humana antivaricela zéster, observando o prazo de até 96 horas (4 dias)
apods o contato com o caso;
o Criancgas contactantes entre 12 meses e 14 meses de idade, com historico anterior
da vacina triplice viral, recomenda-se antecipar a dose da vacina tetraviral ou triplice
viral + varicela monovalente, respeitando o intervalo preconizado (30 dias,
excepcionalmente 15 dias*). E agendar as proximas doses na agenda oportuna do
Calendario Nacional de Vacinagdo para a faixa etaria;

o Criancas contactantes entre 15 meses e menores de 7 anos de idade, sem dose anterior
da vacina varicela, atualizar a situacdo vacinal conforme as indicacées do Calendario
Nacional de Vacinacao para a faixa etdria;

o Pessoas a partir de 7 anos de idade n3do vacinadas contra varicela, administrar 12 dose
da vacina varicela. Agendar a 22 dose observando intervalo conforme faixa etaria (3
meses entre as doses, se até 12 anos de idade; 8 semanas, minimo de 4 semanas,
excepcionalmente*, se na faixa etaria de 13 anos de idade e mais);

o Trabalhadores da saude na pds-exposicdo, se indica a vacinacdo o mais precocemente
possivel, no maximo em até 120 horas apds a exposi¢ao (Manual do CRIE, 2023, pag 52).

Para atendimento as situagdes acima citadas frente a um surto, observar as faixas etarias indicadas
das vacinas disponiveis na rede, conforme bula de cada laboratdrio produtor.

Os surtos de varicela registrados em outros ambientes poderao ser atendidos, a depender da
situacdo epidemioldgica e avaliacdo de risco realizada pelas trés esferas de gestdo do SUS,
conforme autonomia de cada ente federativo.

16. Vacina pneumocdcica 23 valente (polissacaridica) - pneumo 23v

Indicacao

Prevencdo de infeccOes graves causadas pelos 23 sorotipos do Streptococcus pneumoniae
gue compdem o produto e suas complicacdes, uma das principais causas de morte no mundo e
uma das principais causas de pneumonia, meningite, otite média e bacteremia.
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Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
o Populagao em geral (exceto povos indigenas): Vacinar todas as pessoas a partir de 60
anos de idade que ndo foram vacinadas e que vivem acamadas e/ou institucionalizadas
(como em casas geriatricas, hospitais, unidades de acolhimento/instituicbes de longa
permanéncia/casas de repouso);
o Somente povos indigenas: Vacinar todas as pessoas a partir de 5 anos de idade, sem
comprovacao vacinal com vacinas pneumocdcicas conjugadas.
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Esquema de vacinacao

AGENDA OPORTUNA
Esquema bdasico: 2 doses, com intervalo minimo de 5 anos entre as doses.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Em caso de histérico vacinal de 1 dose, deve-se administrar mais 1 dose, respeitando-se o
intervalo minimo de 5 anos entre as doses. Caso ndo possua histérico vacinal, administrar 2 doses,
com atenc¢do ao intervalo minimo. Caso ja tenha histérico de 2 doses, considera-se vacinado em
qgualquer idade, ndo havendo indicacdo de uma terceira dose.

Dose
Volume da dose:
Laboratorio: MSD.
e Dose: 0,5 mL.
Via de administragdo:
IM (intramuscular).
Obs.: Excepcionalmente, via SC (subcutdnea), em casos de doencas hemorragicas.
Local de administragao:
Preferentemente, no musculo deltoide ou na por¢ao anterolateral da coxa.

PrecaucGes/Orientacdes
Pessoas com condi¢des clinicas especiais, ver mais informagdes sobre outras indicagdes no
Manual do CRIE, 2023.

Contraindicacdes
o Avacina pneumo23 é contraindicada para criancas menores de 2 anos de idade;
o Pessoas com histéria pregressa de reagao de hipersensibilidade a dose anterior ou a
gualquer componente da formulagdo.

Recomendacdes sobre administracao simultanea da vacina pneumocdcica 23-v com as demais
vacinas

A vacina pneumocécica 23-valente (polissacaridica) pode ser administrada simultaneamente
com as demais vacinas do Calendario Nacional de Vacinagao 2025, sem necessidade de qualquer
intervalo.
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17. Vacina adsorvida difteria e tétano adulto — dT (dupla adulto)

Indicacao
Prevencdo de difteria e tétano e suas complicagdes.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
A partir de 7 anos de idade.
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Avacina dT (dupla adulto) é indicada a partir de 7 anos de idade, para atualiza¢cdo do esquema bdsico
contra difteria e tétano e para doses de reforcos. O esquema basico deve ser composto por 3 doses

de vacinas contendo os toxoides diftérico e tetanico.

Esquema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA
Dose de reforgo: 1 dose de refor¢o a cada 10 anos apds a ultima dose de vacina com componente
toxoide diftérico e tetanico, em pessoas com esquema bdsico completo (3 doses). Em casos de

exposicao arisco de difteria ou tétano, o reforco deve ser antecipado para 5 anos.

Observar recomenda¢des da vacina dTpa para gestantes, profissionais de salude em
qgualquer area de atuacao, parteiras tradicionais e estagiarios da area da saude que atuem em
maternidades e em unidades de interna¢do neonatal (UTI/UCI Convencional / UCI Canguru)

atendendo recém-nascidos (Tépico 20).

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

o Pessoas a partir de 7 anos de idade sem esquema basico completo contra difteria e
tétano (3 doses de vacina contendo os componentes toxoide diftérico e tetanico):
recomenda-se iniciar ou completar as 3 doses com a dT, conforme situac¢do vacinal, com
intervalo de 60 dias entre as doses (minimo de 30 dias em situacbes especiais). Em
sequéncia, aplicar 1 dose de dT a cada 10 anos, podendo ser antecipada para 5 anos em

caso de exposicao a risco de difteria ou tétano.

o Profissionais de saide de qualquer area de atuacdo, parteiras tradicionais e estagiarios da
area da saude que atuem em maternidades e em unidades de internacdo neonatal
(UTI/UCI Convencional / UCI Canguru) com atendimento a recém-nascidos: ver

recomendacdes para dTpa no Tdpico 20;
o Gestantes: ver recomendacdes do Tépico 20.

Dose
Volume da dose:
Laboratério: Serum Institute of India.
e Dose: 0,5 mL.
Laboratodrio: Biopharma.
e Dose: 0,5 mL.
Via de administragao:
IM (intramuscular).
Local de administragao:
Preferencialmente, na regido do musculo deltoide.
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PrecaucGes/Orientacdes
o Na ocorréncia de uma reacdo local grave compativel com reagao tipo Arthus (rea¢do de
hipersensibilidade do tipo Ill), é importante observar o intervalo de 10 anos apds a
aplicacdo da ultima dose da vacina para se fazer a dose de reforgo;
o Doengas agudas febris, moderadas ou graves, recomendam adiar a vacinacdo até a
resolucdo do quadro clinico.

Contraindicagdes
o Histéria pregressa de reagao de hipersensibilidade a dose anterior ou a qualquer
componente da formulagao;
o Reagdes neuroldgicas, como neuropatia do plexo braquial;
o Recomenda-se uma avaliagdo criteriosa do risco-beneficio da vacina para pessoas com
historico de sindrome de Guillain Barré (SGB).

Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina dT com as demais vacinas

A vacina dT pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do Calendario
Nacional de Vacinagao 2025, sem necessidade de qualquer intervalo.

18. Vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante) — vacina HPV4

Indicacao

Prevencdo contra infeccdo pelos tipos 6, 11, 16 e 18 (recombinante) do papilomavirus
humano (HPV) e suas complica¢Oes, tais como verrugas genitais, papilomatose de laringe,
canceres do colo do Utero, vulva, vagina, anus, pénis, boca e orofaringe.

Idade para vacinacdo/grupo recomendado
9 anos até 14 anos, 11 meses, 29 dias de idade.

A vacina estd, também, disponivel para grupos prioritarios especiais, com vacinacao seletiva. Ver o
item Recomendacdes para a vacinacdo de grupos prioritarios para HPV em estratégia nacional.

Esquema de vacinacdo

AGENDA OPORTUNA
Esquema bdsico: 1 dose para meninas e meninos ndo vacinados, na faixa etaria entre 9 anos e 14
anos, 11 meses e 29 dias de idade.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas

Para os adolescentes sem histdrico vacinal contra HPV, na faixa etaria de 15 a 19 anos, 11
meses e 29 dias recomenda-se a realizacdo de estratégia de resgate conforme a organizacao do
estado, para a vacina¢do de uma Unica dose da vacina HPV4.

Dose

Volume da dose:

Laboratério: Butantan/MSD.
e Dose: 0,5 mL.
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Via de administragdo:

IM (intramuscular).

Local de administragdo:

Preferencialmente, na regido do musculo deltoide da parte superior do braco ou na regido
anterolateral superior da coxa.

Precaucbes/Orientacdes
Mulheres que estao amamentando podem ser vacinadas com a vacina HPV4.

Contraindicacdes

o Avacina é contraindicada na gestagao. Caso a mulher engravide apds ter tomado a vacina
HPV4 ou receba a vacina inadvertidamente durante a gravidez, nenhuma intervengao
adicional é necessaria, somente o acompanhamento do pré-natal. Em situacdo em que a
gestante pertenca ao grupo prioritario para HPV e tiver prescricdo de doses adicionais
deverd suspender a dose subsequente e completar o esquema vacinal no pés-parto;

o Hipersensibilidade aos principios ativos ou a qualquer dos excipientes da vacina. As
pessoas que desenvolvem sintomas indicativos de hipersensibilidade apds receber uma
dose da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante) ndo devem receber
outras doses.

Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina HPV4 com as demais vacinas

A vacina HPV pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do
Calendario Nacional de Vacinagdo 2025, sem necessidade de qualquer intervalo.

Recomendacdes para a vacinacao de grupos prioritarios para HPV em estratégia nacional

Recomenda-se a vacina¢ao de grupos prioritarios que possuem histdrico vacinal, mediante

prescricao médica, conforme os esquemas:

¢ Imunodeprimidos na faixa etdria entre 9 e 45 anos de idade (imunodeficiéncia primaria
ou erro inato da imunidade, uso de drogas imunossupressoras, HIV/aids, transplantes de
orgdos solidos e de medula éssea e pacientes oncoldgicos): administrar 3 doses da vacina,
com intervalo de 2 meses entre a primeira e segunda dose e 6 meses entre a primeira e
terceira dose;

o Pessoas com Papilomatose Respiratoria Recorrente (PRR) - CID 10 (B97.7): recomenda-
se a vacinacdo a partir de dois anos de idade, esquema de 3 doses, com intervalo de 2
meses entre a primeira e segunda dose e 6 meses entre a primeira e terceira dose (0-2
meses-6 meses). A administracdo da vacina HPV como tratamento adjuvante da PRR
poderd ser administrada em quaisquer salas de vacinacdo do SUS (RIE* - postos de
vacinacdo, Servico de Atendimento/SAE, Centro de Testagem e Aconselhamento),
realizada mediante apresentacdo de prescricdo médica e, para os menores de 18 anos,
documento com consentimento/autorizacdo dos pais ou responsaveis;

o Pessoas de 15 a 45 anos, usuarias de Profilaxia Pré-Exposi¢do (PrEP) ao HIV/Aids — CID
10 (220.6): recomenda-se administrar 3 doses da vacina HPV4 com intervalo de 2 meses
entre a primeira e segunda dose e 6 meses entre a primeira e terceira dose (0-2 meses-6
meses). O usuario de PrEP poderd se vacinar contra o HPV em qualquer sala de vacina da
rede publica de saude (RIE* - postos de vacinagdo, Servico de Atendimento/SAE, Centro
de Testagem e Aconselhamento), mediante quaisquer comprovacoes de que realiza PrEP
(formulario de prescricdo do imunizante, prescricdo de PrEP, cartdo de seguimento,
medicamento, etc.).
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Especificidades no acesso poderdo ser pactuados localmente (Bipartite). Como sugestao
aos prescritores, pode-se utilizar o formulario de “Prescricdo de imunizantes”, disponivel
em: <https://azt.aids.gov.br/documentos/lista_doc.php>.

Pessoas vitimas de abuso sexual (homens e mulheres), na faixa etdria de 9 a 45 anos de
idade, recomenda-se a vacinagdo conforme a faixa etaria:

e Faixa etaria entre 9 anos e 14 anos, 11 meses e 29 dias, 2 doses com intervalo de
6 meses entre as doses (0-6 meses);

e Faixa etaria entre 15 e 45 anos de idade, 3 doses com intervalo de 2 meses entre a
primeira e a segunda dose e de 6 meses entre a primeira e a terceira dose (0 -2
meses- 6 meses).

Recomendacdes para o atendimento ao grupo “vitimas de abuso sexual”
Na condi¢do do servigo do primeiro atendimento:

e Caso o servigo disponha de sala de vacinagdao e a vitima de abuso sexual nao
possua histdérico vacinal, ou apresente esquema contra o HPV, recomenda-se a
atualiza¢do imediata da situacdo vacinal;

e Caso o servigo nao disponha de sala de vacinagao e a vitima de abuso sexual nao
possua historico vacinal, ou apresente esquema contra o HPV, recomenda-se
encaminha-la a unidade de salde mais perto da sua residéncia, para atualizacao
da situacdo vacinal, sinalizando o CID 10 (T74.2), a fim de que o servico de Atengdo
Primdria a Saude (APS) identifique a estratégia e consiga fazer o registro da dose
de forma adequada;

No contexto da saude indigena, na condicdo do servico do primeiro
atendimento:

e Caso o servigo disponha de sala de vacinagdao e a vitima de abuso sexual nao
possua histdrico vacinal, ou apresente esquema contra o HPV, recomenda-se
gue se atualize a situacdo vacinal imediatamente;

e Caso o servigo nao disponha de sala de vacinagao e a vitima de abuso sexual nao
possua histérico vacinal, ou apresente esquema contra o HPV, recomenda-se
gue as equipes dos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIl) organizem a
logistica e a disponibilizacdo da vacina em tempo oportuno as vitimas de abuso
sexual nos povos indigenas, de acordo com a realidade local, registrando
criteriosamente a dose aplicada da vacina em um dos sistemas de informacdo do
Ministério da Saude ou nos sistemas préprios integrados com a Rede Nacional de
Dados em Saude (RNDS), com a indicacdo do CID 10 (T742). Estes procedimentos
sdo fundamentais para os servicos de vigilancia epidemiolédgica e imunizacgGes,
como também para o acolhimento e atendimento efetivo de cada caso, em causa
gue exige providéncia oportuna.

19. Vacina meningocécica ACWY (conjugada) — MenACWY

Indicacdao
Prevencdo de doenca meningocdcica invasiva causada por Neisseria meningitidis dos

sorogrupos A, C, W-135e'Y.
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Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado
o Crianca aos 12 meses, preferencialmente, podendo ser administrada até os 4 anos, 11
meses e 29 dias;
o Adolescente entre 11 anos e 14 anos de idade.

Esquema de vacinacao

( AGENDA OPORTUNA \

Crianca
Dose de reforgo:

1 dose aos 12 meses, preferencialmente, observando o intervalo minimo de 60 dias apds a segunda dose
do esquema basico com a vacina meningocécica C (conjugada), podendo ser administrada até os 4 anos,
\ 11 meses e 29 dias. J

AGENDA OPORTUNA
Adolescente

Dose ou reforco (conforme situagdo vacinal encontrada):
1 dose entre 11 anos e 14 anos de idade.

Dose
Volume da dose:
Laboratdrio: Bio-Manguinhos/GSK.
e Dose: 0,5 mL.
Laboratdrio: FUNED/GSK.
e Dose:0,5mL.
Laboratério: Pfizer.
e Dose: 0,5mL.
Laboratério: Sanofi Medley.
e Dose: 0,5mL.
Via de administragdo:
IM (intramuscular).
Local de administragdo:
Preferencialmente, na regido anterolateral da coxa ou na regido do musculo deltoide, a ser
definido conforme avaliagdo sobre o desenvolvimento da massa muscular.

Atualizacdo do Cartdo de Vacinas
Crianca entre 12 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias:

J Com esquema bdsico completo e sem a dose de reforgo, administrar o reforco;
J Com apenas 1 dose, administrar 1 dose de reforco;
J Sem comprovacgao vacinal, administrar dose Unica.

Os casos sem histdria vacinal, recomenda-se manter a vacinacdo em dia, vacinando
precocemente contra agentes infecciosos com potencial de gravidade e de sequelas.
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PrecaucGes/Orientacdes

o Avacina deve ser adiada em criancas e adolescentes que estejam com doencas agudas febris
moderadas ou graves;

o A vacina ndo esta recomendada para gestantes ou lactantes sem orientacdo médica; no
entanto, diante do risco de contrair a doenca, a relagdo risco-beneficio deve ser avaliada.

Contraindicacdes
Pessoas com histéria pregressa de reagao de hipersensibilidade a dose anterior ou
a qualguer componente da formulagao.

Recomendacdes sobre administracdo da vacina meningocdcica ACWY com as demais vacinas

A vacina pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do Calendario
Nacional de Vacinagdo 2025, sem necessidade de qualquer intervalo.

Recomendacdes sobre imunoprofilaxia com a vacina_ meningocdcica ACWY como medida de
controle da doenca meningocdcica invasiva

A vacinacado de bloqueio estd indicada nas situacdes em que haja a caracterizacdo de um surto
de doenca meningocécica, para o qual seja conhecido o sorogrupo responsavel por meio de
confirmagdo laboratorial especifica (cultura e/ou PCR). A vacinacdo somente sera utilizada a
partir de decisdo conjunta entre as trés esferas de governo. A estratégia de vacina¢do (campanha
indiscriminada ou seletiva) serda definida considerando a analise epidemioldgica, as
caracteristicas da populacdo e a drea geografica de ocorréncia dos casos. As vacinas
meningocdcicas C e ACWY nado estdo indicadas para gestantes. No entanto, diante do risco de
contrair a doenca, a relagdo beneficio-risco deve ser avaliada.

20. Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis acelular (triplice bacteriana acelular) -
dTpa

Indicacdo

Prevencdo de difteria, tétano, coqueluche e suas complica¢des. Importante estratégia de
prevencao da coqueluche em recém-nascidos, por meio da vacinac¢ao de grupos que atuam na
assisténcia a gestante e ao recém-nascido. A coqueluche é uma doenca de grande importancia
para a saude publica, de modo mais especial para os lactentes menores de 1 ano de idade,
considerado grupo etario com maior morbimortalidade pela doenca.

Idade para vacinacdo e/ou grupo recomendado

o Gestantes a partir da 202 semana de gestacao;

o Puérperas, até 45 dias pds-parto (caso a vacina ndo tenha sido administrada durante a
gestacdo);

o Profissionais de salide (atuantes em quaisquer areas);

o Parteiras tradicionais e estagiarios da drea da saude que atuam em maternidades e em
unidades de internacdo neonatal (UTI/UCI convencional e UCI Canguru) atendendo
recém-nascidos.
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Esquema de vacinacdo

/ AGENDA OPORTUNA

Gestante: 1 dose da vacina dTpa a partir da 202 semana de gestacdo, em cada gravidez,
considerando o intervalo recomendado entre doses de vacinas contendo toxoide diftérico e tetanico.
Esta dose ird compor o esquema bdsico, caso a gestante ainda ndo tenha seu esquema bdsico
completo, ou ser um reforgo, caso ja tenha histérico vacinal de esquema completo;

Profissionais de salide, parterias tradicionais e estagiarios: 1 dose de dTpa, considerando o
Qrvalo recomendado entre doses de vacinas contendo toxoide diftérico e tetanico. /
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Atualizacdo do Cart3do de Vacinas

Profissionais de saude, parterias tradicionais e estagiarios: 1 dose de dTpa, a compor o esquema
basico, caso ndo tenha esquema bdsico completo, ou ser reforco, caso ja tenha histdrico vacinal de
esquema completo.

Profissionais e estagiarios da satude e parteiras tradicionais:

Os profissionais de saude sdo todos aqueles que atuam em servigos de saude, abrangendo
diversas categorias de nivel superior, como médicos, enfermeiros, fisioterapeutas e
farmacéuticos, além de técnicos, auxiliares e agentes comunitdrios de saude. Os estagiarios da
area da saude referem-se aqueles que atuam em maternidades e em unidades de internacdo
neonatal (UTI/UCI Convencional e UCI Canguru), prestando assisténcia a recém-nascidos. As
parteiras tradicionais sao aquelas que prestam assisténcia ao parto domiciliar, baseando-se em
saberes e praticas tradicionais, e sdo reconhecidas pela comunidade como parteiras.

o Com esquema bdasico completo: administrar 1 dose da dTpa (mesmo que tenha
recebido 1 dose com os componentes diftérico e tetanico ha menos de dez anos).
Observar o intervalo recomendado entre doses de vacinas contendo componentes
toxoide diftérico e tetanico. Em sequéncia, 1 dose de dTpa a cada 10 anos,
antecipada para 5 anos em caso de exposicdo a risco de difteria ou tétano.

o Sem esquema basico completo (menos de 3 doses de vacina contendo
componentes toxoide diftérico e tetanico): Administrar 1 dose de dTpa e
completar o esquema com 1 ou 2 doses de dT (dupla adulto), conforme histérico
vacinal, de forma a totalizar 3 doses contendo os componentes toxoide diftérico e
tetanico sendo uma com o componente pertussis, com intervalo recomendado de
60 dias entre as doses, minimo de 30 dias (excepcionalmente*). Em sequéncia,
apos a 32 dose, 1 dose de dTpa a cada 10 anos, antecipada para 5 anos em caso
de exposicao a risco de difteria ou tétano (Tépico 17).

o As profissionais de saude, estagiarias e parteiras tradicionais que estiveram
gestantes nos ultimos 10 anos e tomaram a vacina dTpa durante a gestagao, s6
irdo tomar novamente apds 10 anos para reforco, antecipada para 5 anos em caso
de exposicdo a risco de difteria ou tétano, ou caso tenham novas gesta¢des (uma
dose de dTpa a cada gravidez a partir da 202 semana de gestacdo).
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Gestantes:
Recomenda-se analisa
r o Cartao de Vacinas na primeira consulta pré-natal, ja iniciando sua atualizacdo em caso de atraso
de esquema e agendando as demais vacinas importantes na gestacdo. Recomendacdes para
atualizacdo da situacdo vacinal contra difteria, tétano e coqueluche:
o Sem esquema basico completo (menos de 3 doses de vacina contendo componentes
toxoide diftérico e tetanico):
- Sem historico vacinal, administrar 3 doses de vacinas contendo toxoide diftérico
e tetanico, observando intervalo de 60 dias entre as doses e minimo de 30 dias
(em situacGes especiais), sendo:
e 2 dosesdedT;
e 1 dose dedTpa, a partir da 202 semana de gestacao.
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Caso a gestante chegue ao servico a partir da 202 semana, recomenda-se administrar a dTpa
como a 12 dose, completando, em sequéncia, o esquema com a vacina dT, preferencialmente,
ainda durante a gestacdo. Ndo sendo possivel, agendar para o puerpério até 45 dias.

- Com histdrico de 1 dose, administrar 2 doses de vacina contendo toxoide
diftérico e tetanico, observando intervalo de 60 dias entre as doses e minimo de
30 dias (em situacgdes especiais*), sendo:

e 1 dosededT;

e 1 dose de dTpa, a partir da 202 semana de gestacao.
Caso a gestante chegue ao servico a partir da 202 semana, recomenda-se
administrar dTpa, completando, em sequéncia, o esquema com a vacina dT,
preferencialmente, ainda durante a gestacdo. Ndo sendo possivel, agendar para o
puerpério até 45 dias.

- Com histoérico de 2 doses de vacina, administrar 1 dose de dTpa, a partir da 202
semana de gestacao, observando intervalo de 60 dias entre as doses e minimo de
30 dias (em situacOes especiais™*)

Recomenda-se vacinar preferencialmente durante o periodo gestacional. Nao
atrasar esta dose vacinal. No entanto, ndo sendo possivel, agendar para o
puerpério até 45 dias.

o Com esquema basico completo contra difteria e tétano: administrar uma dose de
dTpa a partir da 202 semana de gestacdao, a cada gravidez, preferencialmente
durante o periodo gestacional. Caso ndo seja possivel, agendar para o pds-parto
até 45 dias.

Dose
Volume da dose:
Laboratério: I. Butantan/GSK.
e Dose: 0,5 mL.
Via de administracgao:
IM (intramuscular).
Local de administragdo:
Preferencialmente, na regido do musculo deltoide.
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Precaucdes/Orientacdes

o A infeccdo por Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) n3ao é considerada
contraindicacdo a vacinacdo contra difteria, tétano e coqueluche, no entanto, em
pacientes imunodeprimidos, pode ndo ocorrer a resposta imunoldgica esperada;

o A resposta imunoldgica a vacina pode ser alterada se o paciente estiver sob tratamento
imunossupressor;

o Em pessoa com histdrico de relagdao temporal das condigdes abaixo com uso de vacina
que contém pertussis, deve-se avaliar cuidadosamente a administracdo de doses
adicionais de vacina com esse componente: temperatura 240°C no periodo de 48 horas
apos a vacinacdo e que ndo tenha outra causa identificdvel; colapso ou estado
semelhante a choque (episddio hipotonico-hiporresponsivo) no periodo de 48 horas apds
a vacinacdo; choro persistente e inconsolavel com durag¢do =3 horas no periodo de 48
horas apds a vacinacdo; e convulsdes com ou sem febre no periodo de trés dias apds a
vacinagao;
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Contraindicagdes

o Pessoas com histdria pregressa de choque anafilatico provocado por aplicacdo das
vacinas penta, DTP, DT, dT, DTPa, dTpa, penta acelular ou hexa acelular ou a qualquer
componente da formulacdo. Estes casos devem ser avaliados pela equipe do servico de
saude;

o Histdria pregressa de encefalopatia instalada no periodo de até 7 dias depois da
aplicagdo das vacinas penta, DTP, DTPa, dTpa, penta acelular ou hexa acelular, devendo
0 esquema continuar com a vacina contra difteria e tétano. Estes casos devem ser
avaliados pela equipe do servico de saude (Manual do CRIE, pag 88).

Recomendacdes sobre administracdo simultdnea da vacina dTpa com as demais vacinas

A vacina dTpa pode ser administrada simultaneamente com as demais vacinas do Calendario
Nacional de Vacinagao 2025, sem necessidade de qualquer intervalo.

InformagOes Gerais

Imunizaces em condicdes especiais

O Ministério da Saude disponibiliza produtos imunobioldgicos para situacdes especiais,
alguns ndo contemplados na rotina do Calendario Nacional de Vacinagcdo 2025. S3o destinados a
pessoas que demandam avaliacdo clinica individualizada. Estes produtos sdo encontrados nas
salas de vacinas que compdem a Rede de Imunobiolégicos para Pessoas com Situagdes Clinicas
Especiais - RIE (Portaria GM/MS N2 6.623, de 14 de fevereiro de 2025, DOU n.° 35, de
19.02.2025). Mais informacdes no Manual do CRIE, 2023.

Outras estratégias de vacinacao

Alguns imunobiolégicos sdo disponibilizados em acbes especificas de vacina¢do do Programa
Nacional de Imunizag¢Ges, direcionadas a grupos vulneraveis a determinadas situacdes de risco,
com o objetivo de controlar a morbimortalidade por doengas imunopreveniveis. Entre essas
estratégias, destacam-se as campanhas de vacina¢ao contra o SARS-CoV-2, contra a influenza,
contra o papilomavirus humano e a multivacinagao.
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Vacinacdo de pessoas com auséncia de membros

Criancas com malformacdes congénitas de membros devem receber suas vacinas em um
membro nao afetado, se possivel. Podem receber vacinas na area ventroglitea, por exemplo. Para
a aplicagdo de vacinas em pessoas com auséncia dos membros, a exemplo da Sindrome Tetra-
amelia, recomenda-se avaliacdo caso a caso pela equipe de salde para definicdo do melhor local,
respeitando-se, criteriosamente, a via de administra¢do preconizada para cada vacina, utilizando
sitios diferentes para cada produto e drea livre de lesdes cutaneas. No momento da aplicacdo da
vacina, quando o local padrdo ndo é vidvel, outras op¢cdes podem ser usadas. Registrar no cartao
de vacina o local da aplicagao.
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Sugestoes alternativas de locais para administragao (Quadro 6):

Via ID

(qualquer regido do corpo desde que
pobre em pelos, com pouca vascularizagdo
superficial e facil acesso)

e regido deltdide;
e regido interna do antebraco;
e parte superior das costas, abaixo da escapula.

e regido do deltdide;

® parte superior e posterior do braco;

e parte superior externa da coxa e face
Via SC anterolateral da coxa;

e abdome, guardada a distancia de 3 centimetros

do umbigo;

e regido escapular.

e regido ventroglutea;

e regido dorsoglutea;

e vasto lateral da coxa;

e regido deltoide.

Via IM

Obs.: Dorsogluteo ou quadrante externo superior do gluteo podem induzir uma resposta
imune abaixo do ideal. Deltoide é recomendado para vacinacdo intramuscular em criangas
maiores de 12 meses de idade, adolescentes e adultos; criangas mais velhas e adultos também
podem receber vacinas na regido anterolateral da coxa, no entanto, recomenda-se usar apenas
vacina menos reatogénica neste musculo para diminuir a probabilidade de reacdes no local da
injecdo. Fontes:https://immunisationhandbook.health.gov.au/contents/vaccination-
procedures/administration-of-vaccines e
<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/curso atualizacao sala vacinacao monitor.pdf>

Criancas com membros imobilizados com gesso

Pode-se programar a vacinacao para quando o gesso estd sendo trocado. O musculo deltdide
pode ser uma via alternativa de vacinagao para criangas engessadas, com atengao para evitar o
nervo radial, localizado superficialmente préximo ao deltdide em criangas < 12 meses de idade.
Fonte:<https://immunisationhandbook.health.gov.au/contents/vaccination-
procedures/administration-of-vaccines>
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Viagens internacionais

Aos viajantes internacionais, recomenda-se atencdo, com antecedéncia, as vacinas exigidas e
as recomendadas para a regido de destino. Informar-se no site OMS para Viajantes
<https://www.who.int/travel-advice/vaccines> ou junto aos respectivos consulados. Para a
viagem, o Ministério da Saude recomenda garantir a atualizacdo do seu Cartdo de Vacinas, de
acordo com o Calendario Nacional de Vacinagao vigente, e porta-lo junto aos documentos pessoais
de identificacdo e o Certificado Internacional de Vacina¢do ou Profilaxia CIVP. Para emissdo do
Certificado Internacional de Vacinagdo ou Profilaxia, acessar os links: <https://www.gov.br/pt-
br/servicos/obter-o-certificado-internacional-de-vacinacao-e-profilaxia> ou Meu SUS Digital <
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/seidigi/meususdigital>
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Intervalos recomendados entre doses de vacinas com antigenos diferentes (Quadro 7)

Vacinas inativadas com vacinas
inativadas ou vacinas inativadas
com vacinas atenuadas

Nenhum intervalo. Podem ser administradas simultaneamente ou
com qualquer intervalo entre elas

Triplice viral (SCR) ou tetraviral
(SCRV) e febre amarela (em 30 dias
menores de 2 anos)

Vaci q ) Varicela, febre amarela, triplice
acinas atenuadas comvacinas ;) (SCR), tetraviral (SCRV), a Simultanea ou 30 dias

atenuadas . .
partir de 2 anos de idade
Vacinas orais atenuadas e Podem ser administradas
demais vacinas atenuadas ou simultaneamente ou com
inativadas injetaveis gualquer intervalo entre elas

Fonte: Manual de Normas e Procedimentos para Vacinagdo, 22 Ed., 2024, pag 95. Adaptado CDC.

Vacinas atenuadas orais, por desencadearem diferente processo imunolégico (mucosa), ndo
interferem na resposta a vacina injetdvel. Podem ser administradas simultaneamente ou em
gualguer momento antes ou depois de outra vacina injetavel.

Como regra geral, todas as vacinas recomendadas rotineiramente podem ser aplicadas no mesmo
dia, com duas excecOes: A vacina triplice viral ou a tetraviral, em menores de 2 anos de idade, ndo
deve ser aplicada simultaneamente com a vacina febre amarela em situa¢Ges de rotina. A vacina
pneumocdcica 13-valente (conjugada) (VPC13), quando disponivel, e a vacina pneumocdcica 23-
valente (polissacaridica) (VPP23) ndo devem ser aplicadas simultaneamente e devem ser utilizadas
com no minimo 8 semanas de intervalo entre elas. A vacina VPC13 deve ser aplicada primeiro. Caso
a VPP23 tenha sido administrada primeiramente, o intervalo minimo para a administracao de VPC13
é de 1 ano (Manual de Normas e Procedimentos para Vacinagdo, 22 Ed., 2024).
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Intervalos sugeridos entre a administracdo de imunoglobulinas e vacinas virais vivas atenuadas
injetaveis (Quadro 8)
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Imunoglobulinas humanas especificas* administradas por via IM

Imunobioldgicos Intervalo (meses)
Imunoglobulina humana antitetanica 3
Imunoglobulina humana anti-hepatite B 3
Imunoglobulina humana antirrdbica 4
Imunoglobulina humana antivaricela 5

Fonte: Manual de Normas e Procedimentos para Vacinagdo, 22 Ed., 2024, pag 96. Modificado de American Academy
of Pediatrics, 2018. Modificado de Gastariaduy et al., 2018.

* As imunoglobulinas especificas (soros homélogos) produzem uma imunidade passiva contra alguns patégenos
por tempo determinado.

Intervalos sugeridos entre a administracdo de sangue e hemoderivados e vacinas virais vivas
atenuadas injetaveis (Quadro 9)

Soros e hemoderivados

Produtos Dose habitual Intervalo (meses)
Hemdcias lavadas 10 mL/kg (quase sem IgG) 0
Concentrado de hemaécias 10 mL/kg (20-60 mg de IgG/kg) 5
Sangue total 10 mL/kg (80-100 mg de 1gG/kg 6
Plasma ou plaquetas 10 mL/kg (160 mg de 1gG/kg) 7
Imunoglobulina intravenosa (reposi¢ao) 300 a 400 de 1gG/kg 8
Imunoglobulina intravenosa (terapéutica) 1.000 mg de IgG/kg 10
Imunoglobulina intravenosa (terapéutica) 1.600 a 2.000 mg de IgG/kg 11
Imunoglobulina intramuscular (profilatica) 0,5 mL/kg peso 6

Fonte: Manual de Normas e Procedimentos para Vacinagdo, 22 Ed., 2024, pag 96. Modificado de American Academy
of Pediatrics, 2018. Modificado de Gastafiaduy et al., 2018.

Intervalos sugeridos em casos de wuso de medicamentos que podem causar
imunocomprometimento (Quadro 10)

Intervalo para

Farmaco Dose imunossupressora s
vacinacdo

Corticoides >2 mg/kg/dia ou 220 mg/dia por mais de duas semanas
(Prednisona ou 1 més
equivalente)
Metotrexato 0,4 mg/kg/semana ou >20 mg/dia 1 a3 meses

0,25-0,5 mg/kg/dia; >20 mg/dia Quando niveis séricos
Leflunomida estiverem abaixo de

0,02 mg/I

Sulfasalazina e - Nenhum

hidroxicloroquina
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Micofenolato de 3 g/dia

. 3 meses
mofetila
Azatioprina 1-3 mg/kg/dia 3 meses
Ciclofosfamida 0,5-2,0 mg/kg/dia 3 meses
Ciclosporina >2,5 mg/kg/dia 3 meses
Tacolimus 0,1 a0,2 mg/kg/dia 3 meses

- 1 kg/di

6 /> me/kg/dia 3 meses

mercaptopurina

Anticitocinas e inibidores da coestimulacdo do linfécito = 3 meses, minimo de 5

. T (infliximabe, etanercept, adalimumabe, tocilizumabe, meias-vidas ou o que
Medicamentos

o entre outros) for menor
bioldgicos . . .
Depletores de linfécitos B (rituximabe, belimumabe, 6 meses
epratuzumabe, entre outros)
Sintéticos-alvo - A
i Inibidores da JAK (tofacitinibe) 2 semanas
especificos
Fonte: Manual de Normas e Procedimentos para Vacinagdo, 22 Ed., 2024, extraido de (Sdo Paulo, 2021), adaptado
2022.
Notas:

1.Vacinar preferencialmente antes da imunossupressdo. Vacinas inativadas dever ser
administradas pelo menos 14 dias antes do inicio da terapia imunossupressora e vacinas
atenuadas idealmente 4 semanas. Na impossibilidade de aguardar, manter o intervalo minimo
de 2 semanas.

2.Bebés de mulheres que utilizaram biolégicos durante a gestacdo: vacinas vivas atenuadas
podem ser aplicadas apds 6 a 8 meses de idade.

Atualizada, em 19 de novembro de 2025, pela Coordenacdo-Geral de Incorporacdo Cientifica
e Imunizagdo (CGICI) / Departamento do Programa Nacional de Imuniza¢des (DPNI) / Secretaria
de Vigilancia em Saude e Ambiente (SVSA) / Ministério da Saude. Em caso de duvidas, favor
entrar em contato pelo telefone (61) 3315-3460, pelo endereco eletrénico: cgici@saude.gov.br
ou pela Ouvidoria 136.
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