ESQUEMAS
VACINAIS COVID-19,
MINAS GERAIS

ATUALIZACAO - 03/05/2022

CRIANCAS DE 5 ANOS DE IDADE (IMUNOCOMPROMETIDAS
E NAO IMUNOCOMPROMETIDAS)

Vacina contra
a éov|D-'|9 D2 Volume da dose

Comirnaty/Pfizer
PEDIATRICA 8 semanas 0,2 mi

CRIANCAS DE 6 A 11 ANOS DE IDADE IMUNOCOMPROMETIDAS

vgcclzlc‘:vtl:lg:ga D2 Volume da dose

Comirnaty/Pfizer
PEDIATRICA 8 semanas 0,2 ml

CRIANCAS DE 6 A 11 ANOS DE IDADE NAO IMUNOCOMPROMETIDAS

Vacina contra
a COVID-19 Dz Volume da dose

Comirnaty/Pfizer

PEDIATRICA 8 semanas 0,2 ml

Sinovac/Butantan - .
Coronavac 28 dias ( 4 semanas) 0,5 ml

(monodose e multidose)
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ADOLESCENTES DE 12 A 17 ANOS DE IDADE
NAO GESTANTE OU PUERPERA

Vacina contra Esquema D2 Volume
a COVID-19 Primario da dose
3 semanas (21 dias) apés
Dose 1 (D1) e D1 - Conforme Deliberaca
° . gao
Comirnaty/Pfizer Dose 2 (D2) CIB.SUS-MC N° 3632, 0,3 ml
Sinovac/Butantan -
Coronavac (monodose I?)%S;eelz(l()l;)z)e 28 dias ( 4 semanas) 0,5 mi
e multidose)
ADOLESCENTES DE 12 A 17 ANOS DE
IDADE, GESTANTES OU PUERPERAS
Dose Reforco
Vacina contra Esquema D2 adicional
el FESLO (DA) Intervalo | Imunizante
Sinovac/Butantan 4 semanas
Coronavac Dose1(D1) e (28 dias) | Nao indicado | 4 meses | Preferenciaimente
(monodose e Dose 2 (D2) apés D1 ap6s D2 | disponivel utilizar
multidose) Coronavac.
3 semanas
(21 dias)
. . Dose 1(D1) e apos D1 - o 4 meses | Preferenciaimente
= Dose 2 (D2) Conforme | Nacindicado | by | i iar
Del.bera?ao Coronavac.
CIB-SUS-MG
N° 3632.

ADOLESCENTES DE 12 A 17 ANOS IMUNOCOMPROMETIDAS
INCLUINDO GESTANTES OU PUERPERAS IMUNOCOMPROMETIDAS

Vacina contra
a COVID-19

D2

Dose

Adicional (DA)

Dose de reforco

3 semanas (21 dias) apés

4 meses apoés a DA.

A = 8 semanas . .
i Pfi 1- Conforme Deliberagao , Imunizante:
Comirnaty/Pfizer CIB-SUS-MG N° 3632. apos D2 Pfizer
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ACIMA DE 18 ANOS, NAO GESTANTE OU PUERPERA

Reforgo
Vacina contra 2
a COVID-19 D .
Intervalo Imunizante
Sinovac/Butantan -
Coronavac 4 semanas (28 4 meses Astrazeneca, Janssen
(monodose e dlaS) apos D1 apos D2 ou Pfizer
multidose)
8 semanas 4 meses Astrazeneca, Janssen
Astrazeneca apés D1 apés D2 ou Pfizer
3 semanas (21 dias)
apoés DI1- 4
. . Conforme meses Astrazeneca, Janssen
Comirnaty/Pfizer Deliberacio apos D2 ou Pfizer
CIB-SUS-MG N°
3632.
= . 2 meses Astrazeneca, Janssen
Janssen NAO se aplica apés DI ou Pfizer

ACIMA DE 18 ANOS, GESTANTES OU PUERPERAS

Reforgco
Vacina contra
a COVID-19 D2 .
Intervalo Imunizante
Sinovac/Butantan - Preferencialmente Pfizer
Coronavac SisSmanaslies 4 meses se nao disponivel utilizar
(monodose e dias) apés D1 apés D2 .
multidose)
3 semanas
g‘;‘_dc':isr")fz':r‘:‘i 4 meses Preferencialmente Pfizer,
Comirnaty/Pfizer Deliberacdo ap6s D2 se nao g?&c:‘r:‘\’/:‘l: utilizar
CIB-SUS-MG
N° 3632.
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ACIMA DE 18 ANOS NAO GESTANTE OU PUERPERA IMUNOCOMPROMETIDO

Dose adicional (DA) DR (Dose de Reforcgo)
Vacina contra D2
a covip-19 Intervalo Imunizante Intervalo Imunizante
Sinovac/Butantan - si / 1 - Cor
Coronavac 4 semanas (28 8 semanas (monodose OU multidose) - 4 meses AstraZeneca, Janssen
(monodose e dias) apés D1 apés D2 Mesmo i te do apos dose ou Pfizer
multidose) primario. adicional
4 meses
8 semanas 8 semanas Astr - ph AstraZeneca, Janssen
Astrazeneca ; = o apés dose :
d . Pf
apés D1 apés D2 o esquema primario adicional ou Pfizer
3 semanas
[()1':1 dclii)f:rr?; 8 semanas Comirnaty/Pfizer - Mesmo aICESS AstraZeneca, Janssen
Comirnaty/Pfizer Deliberacdo apé6s D2 imunizante do esquema primario. aa':’?zig::f ou Pfizer
CIB-SUS-MG
N° 3632.
Janssen
DR (Dose de Reforco)
Dose Unica (DVU) D2 Dose adicional (DA)
Intervalo Imunizante
Janssen Astraz
Nio Mesmo imunizante do esquema 4 meses Jsa:; s::‘:c: !
Janssen TR primario 8 semanas ap6s DU apés DA Pfizer

ACIMA DE 18 ANOS GESTANTES OU PUERPERAS IMUNOCOMPROMETIDOS

. D3 (Dose adicional) Reforco
Vacina contra
a COVID-19 D2 . .
Intervalo Imunizante Intervalo Imunizante
. Sinovac/Butantan
Sinovac/Butantan - - Coronavac 4 meses Preferencialmente
Coronavac 4d§eman§s (0218 8 semanas I(tq:’°"°<)‘°s$e apés DA Pfizer, se ndo
4 multidose) - Mesmo H i HAE
(monodose e ias) apos apos D2 e e (dose d-szr:zl:al:atlchzar
multidose) esquema primario. adicional) *
3 semanas
(21 dias) apés . . 4 meses Preferencialmente
. . D1 - Conforme 8 semanas | Comiraty/Pfizer- ap6s DA pfizer, se no
Comirnaty/Pfizer Deliberacio aP6S D2 | doeenuems primirio. (dose disponivel utilizar
CIB-SUS-MG adicional) Coronavac.
N° 3632.
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ESQUEMA DE VACINAGCAO PARA INDIVIDUOS A PARTIR
DE 60 ANOS E MAIS DE IDADE*

Dose de Reforco (DR) 2° Dose de Reforco (DR)
Vacina contra Esquema D2
a COVID-19 Primario . .
Intervalo | Imunizante | Intervalo | Imunizante
Sinovac/Butantan - 4
Coronavac Dose .I (Dll, e 4&;:'3;2?5 4 meses AstraZeneca, apg;eds:sse Pfizer ou Janssen
(monodose e Dose 2 (D2) ap6s DI apés D2 Ja';sfsi::r“ reforco (DR) |  ouAstrazencca
multidose)
Dose 1 (D'I) e 8 semanas 4 meses e a4P2;eds:Sse Pfizer ou Janssen
Astrazencca | Bee2 (D | apesDI | swesbz | PRI |reforsoom | T
3 semanas (21
dias) apés D1 - AstraZeneca 4 meses
. o Dose 1 (D]) e Conforme 4 meses ! apos dose Pfizer ou Janssen
Comlrnaty/Pflzel" Dose 2 (Dz) Delibera?ao apés D2 Janpsfsi::rou reforgo (DR) ou Astrazeneca
CIB-SUS-MG
N° 3632
~ . 2 AstraZeneca, 4 "neses izer ou Janssen
Janssen Dose (D) N3o se aplica a:\:ss B | Janssenou’ | apésdose | Pfizeroudansse
Pfizer reforco (DR)

ATENCAO: Os esquemas de vacinacdo podem ser modificados conforme a evolucdo do conhecimento
cientifico e a situagcdo epidemioldgica da COVID-19 no Brasil.

- Deliberag&o CIB-SUS/MG N° 3.632, de 19 de novembro de 2021 - Aprova a aplica¢do da dose de reforco da
vacina contra a COVID-19 para pessoas acima de 18 anos de idade e a redugao do intervalo entre as doses
da vacina contra a COVID-19 no Estado de Minas Gerais.Disponivel em
http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/download/deliberacao-cib-sus-mg-no-3-632-19-11-2021-aprova-
a-aplicacao-da-dose-de-reforco-da-vacina-contra-a-covid-19/?wpdmd|=9773

- Deliberacdo CIB-SUS/MG N° 3.808, de 29 de abril de 2022 - Aprova a aplicacdo da segunda dose de
refor¢co de vacinas contra a Covid-19 para pessoas com 60 anos ou mais no Estado de Minas Gerais.
Disponivel em
http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/download/deliberacao-no-3-808-de-29-04-2022-aprova-a-aplic
acao-da-segunda-dose-de-reforco-de-vacinas-contra-a-covid-19/?wpdmd|=10475
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