Ministério da Saude
Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a COVID-19
Gabinete

NOTA TECNICA N2 35/2022-SECOVID/GAB/SECOVID/MS

1. ASSUNTO

1.1 AtualizagGes sobre doses de reforgo de vacinas contra a Covid-19 em adolescentes de 12 a 17 anos
de idade.

2. INTRODUCAO

2.1. A Campanha Nacional de Vacinagdo contra a Covid-19 iniciou-se em 18 de janeiro de 2021. Naquele

momento, devido a ndo disponibilidade de doses de imunizantes no mercado mundial para o atendimento
simultaneo de toda a populagdo vacinavel, no objetivo de viabilizar o uso das vacinas disponiveis, o Plano Nacional
de Operacionalizacdo da Vacinagdo contra a Covid-19 (PNO) elencou grupos prioritarios para o inicio da vacinacgao.

Com a disponibilidade de novos imunizantes e devido a mudanc¢a no cendrio epidemioldgico, novas estratégias

foram incorporadas ao Plano incluindo a recomendagio para vacinacdo dos adolescentes de 12 a 17 anos?.

2.2. O PNO recomendou a imunizacdo de adolescentes, priorizando o grupo com deficiéncia
permanente, comorbidades e os privados de liberdade, e apds a conclusdo dos grupos prioritarios a vacinagdo foi
recomendada amplamente para esta faixa etdria. O esquema primdario recomendado atualmente para os
adolescentes ndo imunocomprometidos, contempla os imunizantes Pfizer ou Coronavac, em duas doses, (D1 e D2).
Para os imunocomprometidos desta faixa etdria, a vacina Pfizer deve ser utilizada exclusivamente.

2.3. Devido a redugdo da resposta imune as vacinas observadas em alguns estudos e a circulagdo de
novas variantes em um cenario onde ainda ndo atingimos coberturas vacinais 6timas, o reforco ao esquema
primario de vacinacdo se tornou necessdrio. Com o avanco da vacinagdo para toda a populacdo no Brasil, foi
possivel recomendar doses de reforgo, inicialmente para grupos prioritarios, e neste momento para todas as
pessoas com 18 anos ou mais.

2.4. Estudos demonstram que a imunogenicidade de doses homadlogas ou heterdlogas de reforco com
as vacinas testadas é superior ao controle (individuos que ndo receberam doses de reforco) independentemente
de qual vacina utilizada no esquema primario. Todas as vacinas que aumentaram a imunidade o fizeram em idosos
e pessoas mais jovens; no entanto, foram marcantes as diferengas na resposta entre refor¢o com vacina de mRNA,
dado que corrobora o observado em outros estudos. A decisdo para escolha do imunizante mais adequado para o
reforco, deve ser baseada em critérios imunoldgicos, eventos adversos, disponibilidade do imunizante e cendrio

epidemioldgico 2.
2.5. Ap0ds a observagdo de seguranca de paises que recomendaram a dose de reforco das vacinas contra
a Covid-19 para adolescentes de 12 a 17 anos e diante do cendrio epidemiolégico ainda incerto em relagdo aos

casos de Covid-19 bem como evidéncias demonstrando reduc¢do da resposta protetora do esquema de 2 doses
para a variante Omicrom nesta populacdo, ha de se considerar a recomendacdo da dose reforco para este grupo no

pai53'4.
3. CONCLUSAO
3.1. No atual momento, enfatiza-se a importancia da vacinacdo completa em toda a populagdo e

mudangas nas estratégias de vacinagdo para pessoas com 12 a 17 anos de idade devem ser consideradas. Uma vez
gue existe uma tendéncia a reducdo da efetividade das vacinas contra a covid-19 com o passar do tempo, deve-se
utilizar os imunizantes disponiveis no pais para garantir doses de refor¢o para todos os individuos elegiveis.



3.2. Considerando a seguranca, eficacia, disponibilidade de vacinas e cenario epidemioldgico, o
Ministério da Salde, através do PNO, atualizara as suas estratégias de imunizacdo contra a covid-19
recomendando doses de reforco com o imunizante Pfizer na populacdo de 12 a 17 anos de idade no Brasil.

3.3. O Ministério da Saude, opta por adotar a administragdo, a partir do 27 de maio de 2022, de:
¢ Uma dose de reforco da vacina Covid-19 para todos os individuos com 12 a 17 anos de idade, que devera ser
administrada a partir de 4 meses apds a Ultima dose do esquema vacinal primario.

e O imunizante recomendado para a dose de reforco dos adolescentes com 12 a 17 anos deve ser da
plataforma de RNA mensageiro (Pfizer), independente do imunizante aplicado no esquema primario.

e De maneira alternativa, se houver indisponibilidade da vacina Pfizer por motivos logisticos ou de acesso, a
vacina inativada Coronavac podera ser utilizada como dose de reforgo.

e Adolescentes gestantes ou puérperas no momento da vacinagdo, devem receber como dose de reforco o
imunizante Pfizer. Alternativamente, se houver indisponibilidade da vacina Pfizer por motivos logisticos ou
de acesso, a vacina inativada Coronavac podera ser utilizada para este fim.

e A nomenclatura REF (refor¢o) deve ser utilizada no registro para a dose de refor¢o de adolescentes.

Tabela 1. Esquema de vacinacdo para Adolescentes de 12 a 17 anos de idade

Adolescentes de 12 a 17 anos, ndo gestantes ou puérperas

VACINA Esquema Primario Intervalo Dose {;d;;lonal Reforco (REF)
g P
Pfizer Dose 1(D1) e Dose 2(D2) SeMANAS | Nfoindicado | *MeSeS@POsDZ
apos D1 Pfizer
4 Se ndo disponivel,
CoronaVac Dose 1(D1) e Dose 2(D2) semanas Mao indicado © nao disponive
apos D1 utilizar CoronaVac

Adolescentes de 12 a 17 anos gestantes ou puérperas

Dose adicional

VACINA Esquema Primario Intervalo (DA) Reforgo (REF)
8 .
Pizer Dose 1(D1) e Dose 2(D2) SEMANES | Nioindicado | *MesesaposD2
apos D1 Pfizer
4 Se ndo disponivel,
CoronaVac Dose 1(D1) e Dose 2(D2) serﬂnanas Nao indicado eﬁam isponive
apos D1 utilizar CoronaVac

4.3. O PNO ¢ dinamico, evolutivo e adaptavel a evolu¢cdo do conhecimento cientifico, a situacdo epidemiologica, e a
disponibilidade das vacinas contra a Covid-19 no Brasil.
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