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1. Vacina adsorvida difteria e

tétano infantil (dupla infantil - DT)

Encefalopatia nos sete dias subsequentes a
administracdo de dose anterior das vacinas
Penta de células inteiras (DTP+Hib+HB), Penta
acelular (DTPa_Hib+VIP) e Hexa acelular
(DTPa+Hib+HB+VIP).

2. Vacina adsorvida difteria, tétano
e pertussis acelular infantil (DTPa),

Penta acelular (DTPa/Hib/VIP) e
Hexa acelular (DTPa/HIB/hb/VIP)

1. Apés os seguintes eventos adversos
graves ocorridos com a aplicacdao da vacina
adsorvida difteria, tétano e pertussis (DTP) ou
com a vacina adsorvida difteria, tétano,
pertussis, hepatite B e Haemophilus influenzae
tipo b (Penta de células inteiras):

a. Convulsao febril ou afebril nas primeiras
72 horas apds a vacina¢do.

b. Episédio hipotonico-hiporresponsiva
(EHH)




nas primeiras 48 horas apds a vacinacéo.

2. Para criancas que apresentem risco
aumentado de desenvolvimento de eventos
graves a vacina adsorvida difteria, tétano e
pertussis (DTP) ou a vacina adsorvida difteria,
tétano e pertissis (DTP) ou a vacina adsorvida
difteria, tétano, pertussis, hepatite B e
Haemophilus influenzae tipo b (Penta de
células inteiras):

a. Doenca convulsiva cronica.

b. Cardiopatias ou pneumopatias croénicas
com risco de descompensac¢dao em vigéncia de
febre.

¢. Doengas neurolégicas cronicas
incapacitantes.

d. Bebés que ainda permane¢am internados
na unidade neonatal por ocasido da idade de
vacinacéao.

e. Bebés prematuros nascidos com menos de
33 semanas (até 32 semanas e 6 dias) ou com
menos de 1.500 dgramas de peso ao
nascimento

3. Preferencialmente, nas seguintes
situacoes de imunodepressao:

a. Pacientes oncoldgicos com doenga em
atividade ou até alta médica.




b. Pacientes com doengas imunomediadas
que necessitem de imunodepressao
terapéutica.

¢. Transplantados de érgdos sélidos (TOS).
d. Transplantados de células-tronco
hematopoéticas (TCTH) .

3. Vacina adsorvida difteria,

tétano e pertussis acelular
adulto (dTpa)

1. Gestantes a partir de 20 semanas de
gestacdo e puérperas até 45 dias.

2. Todos os profissionais de salde,
principalmente os que atuam em
maternidades em unidades de internacao
(UTI/UCI convencional e UCI Canguru) e
aqueles com maior contato com
recém-nascidos (RNs), tais como
fisioterapeutas, estagiirios da area da satde.

3. Transplantados de células
tronco-hematopoiéticas (TCTH).

Para gestantes, puérperas trabalhadores de
saude, essa vacina (dTpa) estara disponivel na
rede de salide. Nos CRIE, podera ser aplicada,
nas indica¢des preconizadas, quando o




o paciente receber outras vacinas especiais.

4.Imunoglobulina humana

antitetanica (IGHAT)

1. Individuos que apresentaram algum tipo
de hipersensibilidade quando da utilizagcdo de
qualquer soro heterdlogo (antitetdnico,
antirrabico, antidiftérico, antiofidico etc.).

2. Individuos imunodeprimidos, nas
indicacdes de imunoprofilaxia contra o tétano,
mesmo que vacinados. Os imunodeprimidos
deverdo receber sempre a IGHAT no lugar do
soro antitetdnico (SAT), em razdao da
meia-vida maior dos anticorpos

3. RN em situac¢des de risco para tétano cujas
maes sejam desconhecidas ou ndo tenham
sido adequadamente vacinadas.

4. RN prematuros com lesdes potencialmente

tetanogénicas, independentemente da histéria
vacinal da mae.




5. Vacina Haemophilus influenza

e tipo b (conjugada) - Hib

1. Nas indica¢des de substituicido de Penta
de células inteiras por DTP acelular + Hib + HB,
quando necessario.

2. Transplantados de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH).

3. Transplantados de érgdos sélidos (TOS).
4. Pessoas vivendo com HIV/aids (PVHA).

5. Pacientes oncoldgicos com doen¢a em
atividade ou até alta médica.

6. Imunodepressio terapéutica.

7. Imunodeficiéncias primarias ou erro inato
da imunidade.

8. Fistula liquérica e derivagdo
ventriculo-peritoneal (DVP).

9. Implante coclear.
10. Hemoglobinopatias.

11. Asplenia anatémica ou funcional e
doencas relacionadas.




Observacdo: Em criancas menores de
7 anos, nas indicacdes de substituicdo
da vacina Penta de células inteiras,
caso ndo estejam disponiveis vacinas
combinadas acelulares contendo Hib.

6. Vacina hepatite A (HA)

Nas seguintes condi¢des, se suscetiveis:

1. Hepatopatias cronicas de qualquer etiologia,
inclusive portadores do virus da hepatite C
(VHC).

2. Portadores cronicos do VHB.

3. Coagulopatias.

4. Pessoas vivendo com HIV/aids (PVHA)

5. Imunodepressao terapéutica ou por doenca
imunodepressora.

6. Doencas de deposito.

7. Fibrose cistica (mucoviscidose).

8. Trissomias.

9. Candidatos a transplante de drgéo sélido,
cadastrados em programas de transplantes.
10. Transplantados de dérgédo sélido (TOS).




11. Transplantados de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH).

12. Doadores de d6rgédo sdlido ou de
células-tronco hematopoiéticas (TCTH),
cadastrados em programas de transplantes.
13. Hemoglobinopatias.

14. Asplenia anatémica ou funcional e
doencas relacionadas.

7. Vacina contra hepatite B

(HB) e imunoglobulina humana
anti-hepatite B (IGHAHB)

» VACINA HB PARA INDIVIDUOS SUSCETIVEIS

Os pacientes suscetiveis ao VHB pertencentes

a grupos especiais devem ser vacinados contra
hepatite b nos Crie, caso ja ndo o tenham sido
em outros servicos, em virtude da vacinac¢ao
uiversal adotado pelo Pais. O manual do CRIE
apresenta as doses e esquemas para 0s pacientes
renais cronicos e hemodialisados e para as
demais condicdes. Como também os esquemas
e doses PVHA em menores de 19 anos e para
maiores de 19 anos.




* IMUNOGLOBULINA HUMANA ANTI-HEPATITE
B PARA INDIVIDUOS SUSCETIVEIS:

1. Prevencdo da infecgdo perinatal pelo virus da
hepatite B.

2. Vitimas de acidentes com material biolégico
positivo ou fortemente suspeito de infec¢cido por
VHB.

3. Comunicantes sexuais de casos agudos de
hepatite B.

4. Vitimas de violéncia sexual.

5. Imunodeprimidos apds exposicao de risco,
mesmo que previamente vacinados.

+ IMUNOPROFILAXIA POS-EXPOSICAO APLICAR
VACINA E IMUNOGLOBULINA, DENTRO DAS
INDICACOES DO MANUAL.

1. Prevencdo da infeccdo perinatal pelo virus
da hepatite B.

2. Vitimas de acodentes com matetrial bilégico
positivo ou fortemente suspeito de infecgao
por VHB.

3. Comunicantes sexuais de casos agudos de
hepatite B.

4. Vitimas de violéncia sexual.

5. Imunodeprimidos apds exposicdo de risco,
mesmo que previamente vacinados.




8. Vacina HPV quadrivalente

(6,11,16 ¢ 18)

1. Na rotina para meninos e meninas de 9 a 14
anos

que tenham indica¢do de vacinagdo nos CRIE e
que ndo sejam imunocomprometidos: usar duas
doses conforme rotina do PNI/MS.

Exemplo: cardiopatas, pneumopatas, portadores
de fistula liquérica, entre outros.

2. Pessoas com imunodeficiéncia primaria ou
erro inato da imunidade, de 9 a 45 anos, ndao
vacinadas ou que receberam esquema incompleto
de vacinagao.

3. Pessoas em uso de drogas imunossupressoras
de 9 a 45 anos.

4. Pessoas vivendo com HIV/aida de 9 a 45 anos
de idade.

5. Transplantados de érgéos sélidos de 9 a 45
anos de idade.

6. Transplantados de células
tronco-hematopoiéticas (tcth): de 9 a 45 anos.

7. Pacientes oncolégicos com doenca em
atividade ou até alta médica: de 9 a 45 anos.

8. Vitimas de violéncia sexual de 9 a 45 anos.

9. Portadores de papilomatose recorrente (PPR).

Observacdo: a vacina HPV4 nao esta
contemplada nas condi¢cdes do CRIE
para pacientes com NIC 1, 2 ou 3.




9. Imunoglobulina humana

antirrabica (IGHAR)

1. Pessoas que tem contato frequente com
equideaos ou que tenham feito uso prévio de soro
heterdlogo, preferencialemnte utilizar
imunoglobulida humana.

2. Individuoas que apresentaram algum tipo de
hipersensibilidade a qualquer soro heterdlogo.

3. Individuoas imunocomprometidos, nas
indica¢gdes de imunoprofilaxia contra raiva,
mesmo que vacinados, nas situacdes de
pods-exposicdo da risco, conforme descrito
no Guia de Vigilancia em Saude do Ministério
da Saude.




10. Vacina influenza inativada

(INF) - “Vacina contra gripe”

1. Pessoas vivendo com HIV/aids.

2. Transplantados de 6rgados sdlidos (TOS)
3. Transplantados de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH).

4. Doadores de érgaos sélidos e de
células-tronco hematopoiéticas (TCTH)
devidamente cadastrados nos programas
de doacio.

5. Imunodeficiéncias primarias ou erro inato
da imunidade.

6. Pacientes oncolégicos com doenga em
atividade ou até alta médica

7. Pessoas em uso de drogas
imunossupressoras.

8. Comunicantes domiciliares de
imunodeprimidos.

9. Trabalhadores de salide.

10. Cardiopatias cronicas.

11. Pneumopatias cronicas.

12. Asplenia anatémica ou funcional e doencas
relacionadas.

13. Diabetes.

14. Fibrose cistica.

15. Trissomias.




16. Implante de coclear.

17. Doencas heurolégicas crdnicas
incapacitantes.

18. Usudrios cronicos de acido acetilsalicilico.
19. Nefropatia crénica/sindrome nefrética.
20.Asma.

21. Hepatopatias cronicas.

22. Obesidade grau lll.

23. Fistula liquérica e derivacdo
ventriculo-peritoneal (DVP).

11. Vacina meningocécica C
conjugada (Meningo C) e

vacina meningocécica ACWY
conjugada (MenACWY)

Vacina MenC

1. Pessoas em uso de drogas
imunossupressotras.

2. Paciente oncolégico com doen¢a em
atividade ou até alta médica.

3. Fistula liquérica e derivagcdo
ventriculo-peritoneal (DVP)

Implante coclear.

Triossomias.

Doencas de depésito.

Hepatopatia cronica.

Doenc¢a neuroldgica incapacitante.

© N ;A




Vacina MenACWY

1. Asplenia anatdmica e funcional, doenca
falciforme e talassemias.

2. Deficiéncia de complemento e fracdes.
3. Terapia com inibidor de complemento.

4. Pessoas vivendo com HIV/aids (PVHA)

5. Imunodeficiéncias primarias ou erro inato
da imunidade.

6. Transplante de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH).

7. Transplante de 6rgaos sélidos (TOS).

8. Microbiologista rotineiramente exposto a
isolamento de Neisseria meningitidis.

12. Vacina pneumocécica

polissacaridica (VPP23) e
conjugada (VPC10 E VPC13)

A vacina VPC13 seguida da vacina VPP 23
esta indicada nas seguintes condicdes:

1. Pessoas vivendo com HIV/aids (PVHA).
2. Pacientes oncoldgicos com doenca em
atividade ou até alta médica.

3. Transplantados de érgdos sélidos (TOS).
4. Transplantados de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH).




5. Asplenia anatomica ou funcional e
doeng¢as relacionadas.

6. Imunodeficiéncias primarias ou erro inato
da imunidade.

7. Fibrose cistica (mucoviscidose).

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

A vacina VPC10 seguida da vacina VPP 23
esta indicada para criancas até 59 meses de
idade nas condi¢cbes enumeradas a seguir. A
vacina VPP 23 esta indicada para criancas a
partir de 2 anos de idade, adolescentes e
adultos, segundo as situa¢des de risco
enumeradas abaixo:

9. Imunodeficiéncia devido a
imunodepressao terapéutica.

10. Implante coclear.

11. Nefropatias
crdnicas/hemodiilise/sindrome nefrética.
12. Pneumopatias cronicas, exceto asma
intermitente ou persistente leve.

13. Asma persistente moderada ou grave.
14. Cardiopatias crdnicas.

15. Hepatopatias crdnicas.

16. Doencas neurolégicas cronicas
incapacitantes.

17. Trissomias.

18. Diabetes.

19. Doengas de depdsito.




Observacdo: nos casos de esplenectomia
eletiva, a vacina deve ser aplicada pelo
menos duas semanas antes da cirurgia.
Em casos de quimioterapia (QT), a
vacina deve ser aplicada
preferencialmente 15 dias antes do

inicio da QT.

Atencao: a VPP23 nao esta disponivel

nos Crie para investiga¢ao diagnéstica
de imunodeficiéncias.

13. Vacina poliomielite

1, 2 e 3 inativada (VIP)

1. Criangas imunodeprimidas com deficiéncia
imunoldégica congénita ou adquirida ndo
vacinadas ou que receberam esquema incompleto
de vacinacado contra poliomielite.

2. Criangas que estejam em contato domiciliar
ou hospitalar com pessoa imunodeprimida.

3. Transplantados de érgdos sélidos ou de
células-tronco hematopoiéticas (TCTH).




4. Criang¢as com histéria de paralisia flacida
associada a vacina, apds dose anterior de vacina
oral poliomielite (VOP).

Observacdo: adultos imunodeprimidos,
se houver indicagdo da vacinagao contra
a poliomielite, de acordo com normal do
DPNI.

14. Vacina contra varicela

(VZ) e imunoglobulina humana
antivaricela-zoster (IGHAVZ)

Vacinac¢do pré-exposicdo em suscetiveis:

1. Pessoas imunocompetentes de grupos especiais
de risco (profissionais de salide, cuidadores e
familiares), suscetiveis a doenc¢a, que estejam em
convivio domiciliar ou hospitalar com pacientes
imunodeprimidos.

2. Criancas a partir de 9 meses de idade
imunocompetentes e suscetiveis a doenga, nho
momento da interna¢dao, em que haja caso de
varicela.

3. Candidatos a transplante de érgaos sélidos,
suscetiveis a doenc¢a, até pelo menos quatro
semanas antes do procedimento, desde que ndo
estejam imunodeprimidos.

4. Pacientes com nefropatias crdnicas.

5. Pacientes com sindrome nefrética.




6. Doadores de é6rgaos solidos e de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH).

7. Transplantados de células-tronco
hematopoiéticas (TCTH): para pacientes
transplantados ha 24 meses ou mais, sendo
contraindicadas quando houver doen¢a enxerto
versus hospedeiro.

8. PVHA suscetiveis a varicela, a depender da
condi¢do imunoldgica (LT CD4+)

9. Pacientes com deficiéncia isolada de imunidade
humoral (com imunidade celular preservada).
10. Pacientes com doenc¢as dermatolégicas
graves, tais como: ictiose, epidermdlise bolhosa,
psoriase, dermatite atdépica grave e outras
assemelhadas.

11. Individuos em uso crdnico de acido
acetilsalicilico (suspender uso por seis semanas
apos a vacinac¢ao).

12. Individuos com asplenia anatédmica ou
funcional e doengas relacionadas.

13. Pacientes com trissomias.

Vacina pés-exposi¢cio

A vacina é indicada para controle de surto em
ambiente hospitalar, creches e escolas que
atendam criang¢as menores de 7 anos, para os
comunicantes suscetiveis imunocompetentes, a
partir de 9 meses de idade, até 120 horas (5 dias)
apds o contato.

Imunoglobulina pés-exposi¢io

Deve ser utilizada até 96 horas apés o contato,
desde que atendidas as trés condi¢des seguintes:
suscetibilidade, contato significativo e condic¢do
especial de risco, conforme definidas abaixo:




2. Deve ter havido contato significativo com o
virus varicela-zéster (VVZ):

a. Contato domiciliar continuo: permanéncia junto
com o doente durante pelo menos uma hora em
ambiente fechado.

b. Contato hospitalar: pessoas internadas no
mesmo quarto do doente ou que tenham mantido
com ele contato direto prolongado, de pelo
menos uma hora.

3. O suscetivel deve ser pessoa com risco especial
de desenvolver varicela grave:

a. Criancas ou adultos imunodeprimidos.

b. Menores de 9 meses em contato hospitalar com
VVZ.

¢. Gestantes.

d. RN de mies has quais o inicio da varicela
ocorreu nos cinco lltimos dias de gestacdo ou até
48 horas depois do parto.

e. RN prematuros, com 28 ou mais semanas de
gestacao, cuja mae nunca teve varicela.

f. RN prematuros, com menos de 28 semanas de
gestacao (ou com menos de 1.000 g ao
nascimento), independentemente de histéria
materna de varicela.




