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Ministério da Satude
Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente
Departamento do Programa Nacional de ImunizagGes
Coordenagdo-Geral de Incorporagdo Cientifica e Imunizagdo

NOTA TECNICA N2 31/2026-CGICI/DPNI/SVSA/MS

1. ASSUNTO

1.1. Orientagdes técnicas simplificadas para implementagdo da estratégia de resgate do anticorpo monoclonal nirsevimabe no ambito do Programa
Nacional de Imunizagdes (PNI).

2. CONTEXTUALIZAGAO

2.1. O Ministério da Saude, por meio do Departamento do Programa Nacional de Imunizagdes (DPNI), iniciou, a partir de fevereiro de 2026, a

implementagdo da estratégia de utilizagdo do anticorpo monoclonal nirsevimabe para a prevengdo de infecgBes do trato respiratério inferior causadas pelo Virus
Sincicial Respiratdrio (VSR). A incorporagdo do nirsevimabe amplia a estratégia de protegdo contra o VSR no pais e promove a transigdo progressiva do uso do
palivizumabe para os grupos anteriormente contemplados pelo protocolo vigente.

2.2. A circulagdo do VSR apresenta maior intensidade em determinados meses do ano, entre fevereiro e agosto, periodo considerado de maior
ocorréncia de infecgBes respiratorias associadas a esses virus.

2.3. Nesse contexto, para a estratégia de prote¢do com o nirsevimabe, denomina-se sazonalidade o periodo de maior circulagdo do VSR, entre
fevereiro a agosto, ao qual a crianga estd exposta, conforme descrito a seguir:

e Criangas nascidas entre fevereiro e agosto vivenciam a primeira sazonalidade do VSR no mesmo ano do nascimento e demais sazonalidades nos anos
subsequentes.

e Criangas nascidas entre setembro e janeiro ndo vivenciam a sazonalidade do VSR no ano do nascimento; portanto, a primeira sazonalidade ocorrerd a partir
de fevereiro do ano seguinte.

2.4, A estratégia é destinada a criangas prematuras (< 36 semanas e 6 dias) com idade inferior a 6 meses (5 meses e 29 dias) e criangas com
comorbidades, com idade inferior a 24 meses (até 1 ano, 11 meses e 29 dias), que apresentam maior risco de evolugdo para formas graves da doenga.

3. RECOMENDAGOES

3.1 Considerando o inicio da estratégia do anticorpo monoclonal nirsevimabe, foi estabelecida a estratégia de resgate, com o objetivo de assegurar

protegdo as criangas elegiveis que nasceram antes da implementagdo da nova politica e que, portanto, ndo tiveram oportunidade de receber a profilaxia com o
anticorpo monoclonal.

3.2. A estratégia de resgate é destinada ao publico:

e Criangas Prematuras nascidas com idade gestacional < 36 semanas e 6 dias, que apresentem idade inferior a 6 meses (até 5 meses e 29 dias) no momento da
administragdo, que estejam vivenciando a sua primeira sazonalidade do VSR;

e Criangas com comorbidades, com idade inferior a 24 meses (até 1 ano, 11 meses e 29 dias), que se enquadrem nos critérios de inclusdo descritas no Guia da
Estratégia vigente, e sendo a indicagdo valida até a segunda sazonalidade do VSR.

3.3. A indicagdo deve respeitar os critérios clinicos de inclusdo, a faixa etdria e o periodo sazonal estabelecidos, garantindo que a administragdo ocorra
em conformidade com os parametros técnicos definidos pelo Ministério da Saide, bem como assegurando o registro nominal e oportuno da dose na Rede
Nacional de Dados em Saude (RNDS), para fins de monitoramento e acompanhamento da estratégia.

3.4. Com o objetivo de facilitar a compreensdo da operacionalizagdo da estratégia de resgate do anticorpo monoclonal nirsevimabe, apresentam-se, a
seguir, fluxogramas destinados aos profissionais de saude.

1. ESTRATEGIA DE RESGATE PARA CRIANCAS PREMATURAS (< 36 SEMANAS E 6 DIAS DE IDADE GESTACIONAL)

Criangas prematuras nascidas com
idade gestacional < 36 e 6 dias com
idade inferior a 6 meses (até 5 meses
e 29 dias)

! !

Se peso corporal Se peso corporal
< 5kg 25 kg

! !

Administrar nirsevimabe Administrar nirsevimabe
dose de 0,5 ml dose de 1,0 ml
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Fonte: Brasil, MS. Estratégia de imunizagdo contra o virus sincicial respiratério para criangas prematuras e com comorbidades. anticorpo monoclonal

2. ESTRATEGIA DE RESGATE PARA CRIANGAS COM COMORBIDADES* COM IDADE INFERIOR A 24 MESES (ATE 1 ANO, 11 MESES E 29 DIAS)

Crianga vivendo na sua Crianca vivendo na sua
12 Sazonalidade® do VSR 2% Sazonalidade' do VSR
Se peso corporal Se peso corporal Administrar nirsevimabe
< Skg 25 kg dose de 2,0ml
1 1 (duas aplicagdes de 1ml)
Administrar nirsevimabe Administrar nirsevimabe
dose de 0,5 ml dose de 1,0 ml

*Doenga pulmonar crénica da prematuridade, doenca cardiaca congénita com repercussdo hemodindmica, imunocomprometidos graves (inato ou adquirido), fibrose cistica, doengas neuromusculares graves, Sindrome de Down
e anomalias congénitas das vias aéreas. 1 — Sazonalidade: fevereiro a agosto. Fonte: Brasil, MS. Estratégia de imunizagdo contra o virus sincicial respiratorio para criangas prematuras e com comorbidades. anticorpo monoclonal

3. ESTRATEGIA PARA TRANSICAO USO DO PALIVIZUMABE PARA NIRSEVIMABE

Criangas prematuras nascidas com idade
gestacional < 28 semanas (até 28 semanas e 6 dias)
com idade inferior a 1 ano (até 11 meses e 29 dias)

|

Nasceu durante sazonalidade
do VSR do ano 2025

!

Aplicar palivizumabe na
sazonalidade 2026 (se
continuar com as
recomendagoes de uso)
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Criangas com comorbidades <24 meses (até 1 ano, 11 meses e 29 dias)

Comorbidade diagnosticada na Comorbidade diagnosticada fora da
sazonalidade' do ano anterior sazonalidade' do ano anterior
D;?ﬁﬁ;g:“;.’ﬂ:g;:a da :?;g:;gﬂnggmﬁgozgrg:s Doenga pulmonar cronica da prematuridade, doenca
Emnm ulmonzlar Ioﬂ doen cistica doei:] s ! cardiaca congénita com repercussao hemodinamica,
Cop ' @ ' 6a imunocomprometidos graves (inato ou adquirido), fibrose
cardiaca congénita com neuromusculares graves, L )

i s . . cistica, doengas neuromusculares graves, Sindrome de
repercussao hemodindmica Sindrome de Down, anomalias Down, anomalias congénitas das vias aéreas
demonstrada (Publico do congénitas das vias aéreas. ' )
palivizumabe).

Tem estoque . . .
. Aplicar nirsevimabe na

i de palizumabe )
S e Nao sazonalidade de 2026
Aplicar Aplicar
palizumabe nirsevimabe

1 - Sazonalidade: fevereiro a agosto. Fonte: Brasil, MS. Estratégia de imunizagdo contra o virus sincicial respiratdrio para criangas prematuras e com comorbidades. anticorpo monoclonal

4. CONCLUSAO

4.1. Diante do exposto, a estratégia de resgate do anticorpo monoclonal nirsevimabe garante protegdo as criangas elegiveis que nasceram antes do
inicio da implementagdo da estratégia nacional de prevenc¢do das infecgdes pelo VSR, assegurando equidade no acesso a profilaxia. A efetividade da agdo
depende da identificagdo oportuna do publico-alvo, da aplicagdo conforme os critérios clinicos, etarios e de sazonalidade estabelecidos, bem como da defini¢do
adequada da dose segundo o peso corporal. Esses elementos sdo determinantes para ampliar o impacto da estratégia na redugdo das formas graves da doenga.

4.2. Ressalta-se a necessidade de organizagdo dos fluxos assistenciais, integragdo entre as esferas de gestdo e registro nominal e oportuno das doses na
Rede Nacional de Dados em Salude (RNDS), garantindo monitoramento qualificado e acompanhamento sistematico da estratégia no dmbito do Programa
Nacional de Imunizagdes.

4.3. Permanecemos a disposigdo para prestar quaisquer esclarecimentos complementares que se fizerem necessarios.
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De acordo,

Seil Documento assinado eletronicamente por Eder Gatti Fernandes, Diretor(a) do Departamento do Programa Nacional de Imunizagdes, em 16/03/2026, as 19:06,
. @ conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de

assinatura

eletrénica Margo de 2017.

Seil Documento assinado eletronicamente por Ana Catarina de Melo Araujo, Coordenador(a)-Geral de Incorporagao Cientifica e Imunizagdo, em 17/03/2026, as
o E 09:00, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900

assinatura

eletrdnica de 31 de Margo de 2017.

S

SEiI Documento assinado eletronicamente por Maridngela Batista Galvdo Sim3o, Secretario(a) de Vigildncia em Satde e Ambiente, em 18/03/2026, as 10:24,
- @ conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de

assinatura

eletronica Margo de 2017.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
W= acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 0054079819 e o cédigo CRC C245BAEO.
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