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Governo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Satde

Subsecretaria de Vigilancia e Atengdo Primaria a Satide

OFICIO CIRCULAR SES/SUBVAPS SEI N° 129 Rio de Janeiro, 23 de setembro de 2021.
Aos (as) Senhores (as) Secretarios (as) Municipais de Saude

Assunto: Esclarecimentos sobre a distribuicao de Vacinas Pfizer — Segundas Doses (D2) e Doses de
Reforgo/Adicionais (DR/DA), conforme recomendagao da CGPNI/MS, de ampliagdo da oferta do imunobioldgico
no Estado do Rio de Janeiro.

Prezados (as) Secretarios (as),

Considerando a continuidade da realizagdo da Campanha de Vacinagdo contra a Covid-19 no
Estado do Rio de Janeiro, conforme o previsto na Medida Provisoria (MP) n® 1.026, de 6 de janeiro de 2021;

Considerando a necessidade de garantir a uniformidade da vacinacdo contra COVID-19 no
ambito do Estado do Rio de Janeiro, de forma a proteger a populagdo de maior risco de adoecimento ¢ maior
risco de evolugdo para formas graves;

Considerando que as vacinas vém sendo disponibilizadas de forma gradativa pelo Programa
Nacional de Imunizacao do Ministério da Satude, em fungdo da escassez de doses;

Considerando a necessidade de garantir a vacinagdo do publico alvo prioritario definido pelo
Ministério da Satde na sua integralidade;

Considerando a publicacdo da Nota Técnica n° 651/2021-CGPNI/DEIDT/SVS/MS, que trata
das orientacdes referentes a suspensdo temporaria da vacinagdo contra a covid-19 com a vacina
AstraZeneca/Oxford/Fiocruz em gestantes e puérperas; mterrupcdo da vacinagdo contra a covid-19 em
gestantes e puérperas sem comorbidades e continuidade da vacinagdo contra a covid-19 em gestantes e
puérperas com comorbidades;

Considerando a recomendacdo do Mimistério de ampliagdo da oferta da Vacina
Pfizer/Comirnaty, no Estado do Rio de Janeiro, para que haja disponibilidade de doses para o grupo de
gestantes e puérperas com comorbidades, diante da twregularidade de distribuicdo da vacina
Coronavac/Butantan e da suspensdo de uso da vacina Astrazeneca/Fiocruz nesse grupo;

Considerando a Deliberacao Conjunta ad Referendum CIB-RJ n° 07, de 01 de julho de 2021,
que pactua a terceira edigdo do Calendario Unico de Vacinagdo da Secretaria de Estado de Saude, para as
acoes de imunizagao da campanha de vacinagao contra a COVID-19 em todo o Estado do Rio de Janeiro.

Estamos realizando nesta data, 23/09/2021, a distribuicao de forma proporcional e igualitaria,
até¢ as Centrais de Rede de Frio de 86 municipios do ERJ, para a continuidade das Ag¢gdes de Vacimagdo
contra a COVID-19. Os municipios de Itaborai, Marica, Niter6i, Rio de Janeiro, Sdo Gongalo e Volta
Redonda retirardo os volumes de doses diretamente na CGA.

Receberdo um total de 676.260 doses de Vacina Pfizer/Comirnaty, sendo:

(1) 541.710 segundas doses (D2), para utilizagdo na continuidade das agdes de imunizagdo
conforme as recomendacdes da terceira edicio do Calendario Unico de Vacinagio do ERJ, incluindo a
vacinacao de adolescentes com base na Deliberacdo Conjunta Ad referendum CIB-RJ N° 12/2021 e na
repescagem de usuarios dos grupos prioritarios ja atendidos pela SES-RJ nas distribuigdes anteriores de




doses.

(2) 134.550 doses de reforco (DR/DA), para utilizagdo na continuidade das agdes de
imunizacdo conforme as recomendag¢des da Nota Técnica n° 43/2021 SECOVID/GAB/SECOVID/MS
(Anexo II) e com base na Deliberagdo Conjunta Ad referendum CIB-RJ N° 13/2021, incluindo a vacinagdo
de idosos acima de 70 anos, bem como todos os idosos mnstitucionalizados e acamados que devera ser
administrada 06 meses apds a ultima dose do esquema vacinal (segunda dose ou dose tinica) € uma dose
adicional (DA) para pessoas acima de 18 anos com alto grau de imunossupressao, com intervalo de 28 dias
apos a ultima dose do esquema vacinal.

Ressaltamos que os imunobioldgicos serdo entregues a temperatura positiva de 2° C a 8° C, o
que Ihes garante um prazo de utilizagdo maximo de 31 dias, seguindo as orientagdes técnicas do fabricante
Pfizer/Biontech, e a Resolugdo RE n° 2.124/2021, conforme comunicado enviado em 28/05/2021 (que trata
da alteracdo nas condigdes de armazenamento da vacina COVID-19 Pfizer — Comirnaty). Portanto, faz-se
mmportante criar mecanismos de agendamento e captagdo dos usudrios conforme os grupos elencados pelo
MS para a campanha, de forma a otimizar a utilizagdo do volume total de doses recebidos por cada municipio,
dentro do prazo de uso recomendado pelo fabricante. Importante destacar que a validade do frasco ¢ de
apenas 06 horas, ap6s abertura. Os insumos especificos para uso desse imunobiologico estdo sendo entregues
em conjunto com as vacinas no modal terrestre. Nas entregas aéreas, sera necessario que o municipio retire os
msumos na CGA mediante agendamento prévio.

Ressaltamos que no caso de vacinacdo de gestantes que utlizaram a vacina
Astrazeneca/FIOCRUZ como primeira dose (D1), e que possuem indicacdo de receber a segunda dose (D2)
com a vacina Pfizer/Comirnaty, os municipios deverdo utilizar seu estoque de D1, conforme preconizado na
Deliberacao Conjunta Ad Referendun CIB-RJ n° 06/2021, de 30/06/2021.

Faz-se necessario que as normas de boas praticas de imunizagdo sejam seguidas
rigorosamente; que os dados dos vacinados sejam langados no novo SIPNI, conforme ja orientado; € que seja
feito monitoramento de possiveis eventos adversos poOs vacinais nesses individuos, por se tratar de um
mmunobiologico novo, liberado pela ANVISA, em carater emergencial, diante do cenario epidemiologico atual.
Importante, também, atentar para o prazo de agendamento da segunda dose (D2) que foi antecipado pelo MS
para 08 semanas ap0s a data da administragdao da primeira dose (D1).

Faz-se necessario que os municipios ndo recusem a aplicacdo de vacina a pessoas com
deficiéncia, idosos e acamados, bem como ndo especifiquem datas para a REPESCAGEM de vacinagao
destes grupos, de modo a que possam ser contempladas com a imunizagdo a qualquer tempo e em qualquer
posto de vacinacdo, haja vista tratar-se de grupo de maior vulnerabilidade as formas graves da COVID-19.
Reforcamos, também para estes grupos, que promovam a articulagdo entre as pastas/secretarias municipais,
para a realizacdo de busca ativa das pessoas com deficiéncia, idosos e acamados ainda ndo vacinados, a fim
de que, apos a colheita dos dados, sejam tais pessoas contatadas para que busquem o polo de vacinagao
devido, ou sejam atendidas pela equipe de saude local.

Faz-se importante, ampla divulgacao a sociedade das a¢des de vacinagdo realizadas em seus
territorios, de forma a manter uma comunicagdo eficiente, buscando a adesdo do publico alvo, inclundo a
orientacdo a sociedade quanto a vacinacao escalonada e importincia de completar o esquema vacinal com as
duas doses da vacina que foram disponibilizadas nesta oportunidade.

ALERTAMOS QUANTO A NECESSIDADE DE USO DAS VACINAS DESTINADAS
A SEGUNDA DOSE (D2), EXCLUSIVAMENTE PARA ESSE FIM, HAJA VISTA QUE NAO TEMOS
RESERVA PARA FAZER REPOSICAO, CASO O MUNICIPIO UTILIZE COMO PRIMEIRA DOSE.

Sem mais para o momento, renovamos protestos de elevada estima e consideracao.

Anexos: I - DISTRIBUICAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha
COVID-19 (VACINA PFIZER - ETAPA 34 - (D2+Reforg¢o) - 676.260
doses); DISTRIBUICAO DE INSUMOS DILUENTES/SERINGAS E AGULHAS 22G E
23G, 22592442.
IT - NOTA TECNICA N° 43/2021-SECOVID/GAB/SECOVID/MS, 22592557.



Mario Sérgio Ribeiro
Subsecretario de Vigilancia e Atengdo Primaria a Satde
Id n° 4278057-8
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20/09/2021

DISTRIBUIGAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha COVID-19
(VACINA PFIZER - ETAPA 34 - (D2+Reforgo) - 676.260 doses)

DISTRIBUICAO DE INSUMOS NO ESTADO DO
DILUENTES / SERINGAS E AGULHAS 22G E 23G

| e | onettosn | o | o sesimion | ace

Ne 92 MUNICIPIOS Vacinagio do ERJ) (Calendario Unico de (Calenddrio Unico de (112.710 frascos) 0,9%) (8011.0035 ou 80111060
(541.710 doses) Vacinagdo do ER)) Vacinagdo do ER)) (112.710 frascos) )
(134.550 doses) (676.260 doses)

1 Angra dos Reis 6.390 978 7.368 1.228 1.228 7.980
p Aperibé 372 102 474 79 79 470
3 Araruama 4.314 1.158 5.472 912 912 5.390
4 Areal 396 96 492 82 82 500
5 Armacgdo dos Buzios 1.086 156 1.242 207 207 1.370
6 Arraial do Cabo 930 240 1.170 195 195 1.170
7 Barra do Pirai 3.246 840 4.086 681 681 4.060
8 Barra Mansa 5.808 1.428 7.236 1.206 1.206 7.260
9 Belford Roxo 15.084 2.742 17.826 2.971 2.971 18.830
10 Bom Jardim 834 222 1.056 176 176 1.050
11 Bom Jesus do Itabapoana 1.182 348 1.530 255 255 1.480
12 Cabo Frio 7.194 1.548 8.742 1.457 1.457 8.990
13 Cachoeiras de Macacu 1.854 426 2.280 380 380 2.320
14  |Cambuci 498 168 666 111 111 620
15 Campos dos Goytacazes 16.014 3.468 19.482 3.247 3.247 20.000
16 Cantagalo 612 192 804 134 134 770
17 Carapebus 546 102 648 108 108 690
18 Cardoso Moreira 420 132 552 92 92 530
19 Carmo 570 162 732 122 122 710
20 |Casimiro de Abreu 1.398 264 1.662 277 277 1.750
21 |Comendador Levy Gasparian 270 72 342 57 57 340
22  |Conceicdo de Macabu 720 168 888 148 148 900
23 Cordeiro 660 198 858 143 143 830
24 Duas Barras 396 78 474 79 79 500
25 Duque de Caxias 26.736 5.244 31.980 5.330 5.330 33.380
26 Engenheiro Paulo de Frontin 450 120 570 95 95 560
27 Guapimirim 1.776 348 2.124 354 354 2.220
28 Ilguaba Grande 822 300 1.122 187 187 1.030
29 Itaborai 7.626 1.482 9.108 1.518 1.518 9.530
30 Itaguai 4.092 696 4.788 798 798 5.110
31 Italva 510 168 678 113 113 640
32 Itaocara 816 258 1.074 179 179 1.020
33 Itaperuna 3.354 894 4.248 708 708 4.190
34 Itatiaia 1.044 216 1.260 210 210 1.310
35 Japeri 3.354 480 3.834 639 639 4.190
36 Laje do Muriaé 234 66 300 50 50 300
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DISTRIBUIGAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha COVID-19

(VACINA PFIZER - ETAPA 34 - (D2+Reforgo) - 676.260 doses)

DISTRIBUICAO DE INSUMOS NO ESTADO DO
DILUENTES / SERINGAS E AGULHAS 22G E 23G

DOSES A DISTRIBUIR

DOSES A DISTRIBUIR

DZZT:Q::;TE:?S;ZZZ Reforco D2 + Reforgo FRASCOS A DISTRIBUIR (CLORETI:)U;EN ;f')DIO A SERI:gsfHTzssl)\(n;; o

Ne 92 MUNICIPIOS Vacinagio do ERJ) (Calendario Unico de (Calenddrio Unico de (112.710 frascos) 0,9%) (8011.0035 ou 80111060
(541.710 doses) Vacinagdo do ER)) Vacinagdo do ER)) (112.710 frascos) )
(134.550 doses) (676.260 doses)

37 Macaé 8.028 990 9.018 1.503 1.503 10.020
38 Macuco 156 48 204 34 34 200
39 Magé 7.512 1.524 9.036 1.506 1.506 9.380
40 Mangaratiba 1.440 288 1.728 288 288 1.800
41 Marica 5.406 1.176 6.582 1.097 1.097 6.750
42 Mendes 612 174 786 131 131 770
43 Mesquita 5.166 1.230 6.396 1.066 1.066 6.450
44 Miguel Pereira 798 288 1.086 181 181 1.000
45 Miracema 852 264 1.116 186 186 1.070
46 Natividade 546 150 696 116 116 680
47 Nilépolis 5.310 1.284 6.594 1.099 1.099 6.630
48 Niteroi 18.534 5.784 24.318 4.053 4.053 23.140
49 Nova Friburgo 6.426 1.812 8.238 1.373 1.373 8.030
50 Nova lguagu 24.726 5.112 29.838 4.973 4973 30.870
51 Paracambi 1.752 366 2.118 353 353 2.190
52 Paraiba do Sul 1.350 372 1.722 287 287 1.690
53 Paraty 1.416 222 1.638 273 273 1.770
54 Paty do Alferes 858 228 1.086 181 181 1.070
55 Petropolis 10.056 2.778 12.834 2.139 2.139 12.560
56 Pinheiral 714 168 882 147 147 890
57 Pirai 894 234 1.128 188 188 1.120
58 Porciuncula 624 150 774 129 129 780
59 Porto Real 582 102 684 114 114 730
60 Quatis 408 102 510 85 85 510
61 Queimados 4.362 810 5.172 862 862 5.450
62 Quissama 822 156 978 163 163 1.020
63 Resende 4.200 900 5.100 850 850 5.250
64 Rio Bonito 1.878 438 2.316 386 386 2.340
65 Rio Claro 564 138 702 117 117 710
66 Rio das Flores 264 72 336 56 56 330
67 Rio das Ostras 4.530 600 5.130 855 855 5.660
68 Rio de Janeiro 210.012 60.228 270.240 45.040 45.040 262.180
69 Santa Maria Madalena 330 96 426 71 71 420
70 Santo Antonio de Padua 1.464 408 1.872 312 312 1.830
71 Sdo Fidélis 1.242 372 1.614 269 269 1.550
72 Sdo Francisco de Itabapoana 1.344 312 1.656 276 276 1.680
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20/09/2021

DISTRIBUIGAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha COVID-19

(VACINA PFIZER - ETAPA 34 - (D2+Reforgo) - 676.260 doses)

DISTRIBUICAO DE INSUMOS NO ESTADO DO
DILUENTES / SERINGAS E AGULHAS 22G E 23G

DOSES A DISTRIBUIR

DOSES A DISTRIBUIR

D(OC?IE:r:i:rlisng:it’ﬁizz Reforco D2 + Reforgo FRASCOS A DISTRIBUIR (CLORETI:)U;EN ;f')DIO A SERI:gsfHTzssl)\(n;; o
ne 92 MUNICIPIOS Vacinagio do ERJ) (Calenddrio Unico de (Calenddrio Unico de (112.710 frascos) 0,9%) (8011.0035 ou 8011.1060
(541.710 doses) Vacinagdo do ER)) Vacinagdo do ER)) (112.710 frascos) )
(134.550 doses) (676.260 doses)

73 Sdo Gongalo 35.094 7.782 42.876 7.146 7.146 43.820
74 Sdo Jodo da Barra 1.374 276 1.650 275 275 1.720
75 S3o Jodo de Meriti 14.562 3.156 17.718 2.953 2.953 18.180
76 S3o José de Uba 258 72 330 55 55 320
77 S3o José do Vale do Rio Preto 690 150 840 140 140 860
78 Sao Pedro da Aldeia 3.450 678 4,128 688 688 4.310
79 Sdo Sebastido do Alto 312 84 396 66 66 390
80 Sapucaia 576 132 708 118 118 720
81 Saquarema 2.904 690 3.594 599 599 3.630
82 Seropédica 2.628 498 3.126 521 521 3.290
83 Silva Jardim 660 150 810 135 135 830
84 Sumidouro 474 102 576 96 96 590
85 Tangud 1.038 216 1.254 209 209 1.300
86 Teresdpolis 5.676 1.530 7.206 1.201 1.201 7.080
87 Trajano de Moraes 360 96 456 76 76 450
88 Trés Rios 2.694 630 3.324 554 554 3.360
89 Valenca 2.598 738 3.336 556 556 3.250
90 Varre-Sai 324 60 384 64 64 410
91 Vassouras 1.266 312 1.578 263 263 1.580
92 Volta Redonda 7.986 2.262 10.248 1.708 1.708 9.970
ESTADO DO RIO DE JANEIRO 541.710 134.550 676.260 112.710 112.710 676.570
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Ministério da Saude
Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a COVID-19
Gabinete

NOTA TECNICA N2 43/2021-SECOVID/GAB/SECOVID/MS

1. ASSUNTO

1.1. Adminis,tragﬁo de Dose Adicional e de Dose de Refor¢o de vacinas contra a Covid-19 -
Retificagdo da NOTA TECNICA N2 27/2021-SECOVID/GAB/SECOVID/MS

2. INTRODUCAO

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

Nesse momento, devido a ndo disponibilidade de doses de imunizantes suficientes no mercado mundial
para o atendimento simultaneo de toda a populagdo vacindvel, 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 vacinagao.

2.2. Nesse plano, o objetivo principal da vacinacdo era a redu¢do da morbimortalidade causada
pela Covid-19, assim também a protecdo da forca de trabalho para manutencdo do funcionamento dos
servicos de salde e servicos essenciais. Nesse sentido foram discriminados grupos prioritarios pelos

quais se iniciou a imuniza¢do. Na 292 pauta de distribuicdo de vacinas iniciou-se, concomitantemente aos
prioritdrios, a vacinacdo da populacao por faixa etdria descendente, comecgando-se por pessoas de 55 a
59 anos e extensdo gradual as demais faixas etdrias decrescentes. Até o dia 24/08/2021 foram
distribuidas 223.670.688 milhdes de doses de vacinas para as unidades da federagdao, com cerca de
179.727.882 milhdes de doses aplicadas e registradas.

Figura 1. Cobertura vacinal, vacinas covid-19, por faixa etaria e esquema vacinal.

https://sei.saude.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_ visualizar&id_documento=24842421&infra_si... 1/8
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Figura 2. Letalidade, incidéncia e mortalidade por 100.000 habitantes, por faixa etdria, de Sindrome
Respiratéria Aguda Grave por Covid-19, Brasil, 2020 e 2021.

https://sei.saude.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=24842421&infra_si... 2/8
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2.3. A ampliacdo da vacina¢do permitiu reduzir significativamente a ocorréncia de casos graves
e Obitos pela Covid-19, notadamente na populacdo acima de 60 anos de idade, que ja obteve maiores
coberturas vacinais. Neste grupo, em particular, a mortalidade foi reduzida para niveis préoximos aos
menores indices observados nos periodos de menor incidéncia da pandemia. Essa observacdo é ainda
mais marcante ao ser comparada a incidéncia de formas graves e dbitos na populacdo de adultos jovens,
pouco contempladas com a vacina¢do, que se mantém em taxas préximas aos momentos pré-vacinacao,
refletindo a elevada circulacdo do virus na populagdo.

2.4, A despeito do notavel avango na vacinagao, observa-se que a populagao idosa, em especial
acima de 70 anos de idade, mostra-se como parcela da populacdo com maiores taxas de incidéncia e
letalidade (figura 2), ressaltando a elevada vulnerabilidade dessa populacdo, mesmo apds a completude
do esquema primario de imunizacao, em decorréncia da imunocenescéncia que acompanha os ciclos de
vida, notadamente na faixa etaria acima de 80-90 anos.

https://sei.saude.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_ web&acao_origem=arvore_ visualizar&id_documento=24842421&infra_si... 3/8
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3. EFETIVIDADE DAS VACINAS EM POPULAGCOES ESPECIAIS

3.1. A efetividade das vacinas Covid-19 para prevencdao do adoecimento foi avaliada em
estudos poés-implantacdo no Brasil, tendo sido observada, inicialmente, uma menor efetividade global
para os idosos (1). No entanto, em avaliacdo realizada pela Fiocruz voltada apenas para os casos graves e
Obitos, as vacinas em uso no pais mantiveram, inicialmente, elevada protecdo para toda populacdo,
inclusive para os idosos (2).

3.2 AtualizacGes temporais das andlises estdo sendo realizadas e vém identificando queda
progressiva da protegcdao nos meses mais recentes entre os idosos acima de 70 anos e, particularmente,
acima de 80 anos. Observou-se ainda, nas Ultimas semanas epidemiolégicas, tendéncia de ascensdo da
curva de incidéncia das formas graves da doenca nessas faixas etdrias (dados preliminares nao
publicados). Estes achados podem estar relacionados a possivel diminuicdo ao longo do tempo da
resposta imune apds a segunda dose da vacina¢do nesta populacdo (3-6).

3.3. Além dos idosos, outro grupo que tem merecido atengao em todo o mundo s3o aqueles
com alto grau de imunocomprometimento. Esses individuos usualmente apresentam resposta reduzida
as diferentes vacinas do calendario vacinal necessitando de esquemas de vacinacdo adaptados. Dados de
imunogenicidade de individuos vacinados tém demonstrado menores taxas de soroconversao e titulacdo
de anticorpos neutralizantes contra a Covid-19 em individuos imunodeprimidos, variando conforme os
diferentes graus de imunossupressdo (7-9). A correlagdo desses achados com a efetividade do esquema
vacinal dessa populagdao ainda é incerta, no entanto, ha correlagdo entre a formagao de anticorpos
neutralizantes e a efetividade das vacinas contra a Covid-19 (10,11). Dessa forma, é possivel que os
achados de menor resposta imune desta populagdo estejam relacionados a menor efetividade esperada,
potencialmente associada a menor duracdo da resposta imune. Com base nesses dados, recentemente o
Centro de Controle de Doengas (CDC) dos Estados Unidos atualizou suas recomendagdes para incluir a
possibilidade de doses adicionais de vacinas Covid-19 (terceira dose) em pessoas com alto grau de
imunossupressao (12).

Doses adicional e doses de reforgo

3.4. Esquemas com trés doses foram avaliados em ensaios clinicos bem como em coortes de
individuos imunossuprimidos com o uso de vacinas de RNA mensageiro. De maneira geral, observou-se
importante ampliacdo da resposta imune tanto celular quanto humoral, apds a administracdao de dose
adicional nesses individuos. A incidéncia de eventos adversos da terceira dose foi semelhante ou
levemente aumentada em rela¢do a segunda dose, ndo tendo sido identificados eventos adversos graves
atribuiveis a vacinacdo nesses estudos (13-16). No entanto, ha de se destacar que o numero de
participantes foi de algumas dezenas pessoas, ndo permitindo comparar desfechos clinicos entre os
grupos nem identificar eventos adversos raros.

3.5. Na populacdo geral, dados preliminares de ensaios clinicos com a vacina CoronaVac, houve
a demonstracdo da amplificacdo da resposta imune apds a terceira dose, elevando a patamares
superiores ao observado quando da aplicacdo da segunda dose, tanto em adultos de 18 a 59 anos (17)
guanto acima de 60 anos (18). Observou-se, ainda, melhor resposta nos esquemas apods intervalo
aumentado para terceira dose (cerca de 6 meses apds a vacinacdo inicial). Ndo foram identificados
eventos adversos graves atribuiveis a vacinacao.

3.6. Ainda em relagdo a vacina CoronaVac, um estudo em modelo animal avaliou o emprego da
terceira dose com reforco homélogo ou heterdlogo, tendo sido observada maior resposta imune com os
esquemas heterdlogos (reforco com vacina de vetor viral ou RNA mensageiro) (19).

3.7. Com relagdo a vacina da AstraZeneca/Oxford, um ensaio clinico avaliou a resposta imune
apos a terceira dose em 90 participantes, tendo sido identificado tanto amplificacdo da resposta imune
humoral quanto celular. Do ponto de vista da seguranca, a terceira dose induziu menor frequéncia de
eventos adversos do que a primeira dose da vacina (20).

https://sei.saude.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=24842421&infra_si... 4/8



20/09/21, 17:30 SEI/MS - 0022835258 - Nota Técnica

3.8. Nesse sentido, as atualizagGes cientificas atuais aqui apresentadas refor¢ca a capacidade
das diferentes vacinas Covid-19 em produzir memoria imunoldgica, bem como de amplificar a resposta
imune com dose adicional ou o reforco de dose ao esquema vacinal inicial na populagdo em geral e,
particularmente em idosos e individuos imunocomprometidos. E importante ressaltar que ainda nio
existem estudos de eficacia e efetividade das doses de reforco e que os dados de seguranca disponiveis
nao permitem avaliar a ocorréncia de eventos adversos raros.

4. CONCLUSAO

4.1. O avanco da vacinagao contra a Covid-19 no Brasil ja permitiu alcangar notdveis ganhos em
saude publica, reduzindo de maneira significativa a ocorréncia de casos graves e dbitos pela Covid-19. No
atual momento, amplia-se a vacina¢do em toda populacdo adulta de maneira acelerada, no entanto, ha
de se reconsiderar as estratégias de vacinacdo em determinados grupos de maior vulnerabilidade, visto
que estda sendo observado um incremento da morbimortalidade nas Ultimas semanas
epidemioldgicas nestes grupos.

4.2, Considerando que, a despeito da elevada cobertura vacinal com 2 doses na populacdo
idosa, aqueles acima de 70 anos continuam sendo a faixa etdria mais acometida das formas graves da
Covid-19 com indicios de ascensdo nas taxas de hospitalizacdes desta populacdo;

4.3. Considerando que, tanto os idosos quanto os individuos com alto grau de
imunossupressao apresentaram menor protecao pelo esquema padrdo da vacinagdao aos mais diversos
tipos de imunizantes;

4.4. Considerando a possibilidade de amplificagdo da resposta imune com doses adicionais de
vacinas Covid-19;

4.5. Considerando a necessidade de urgéncia da adequacdo do esquema vacinal nesses
individuos devido ao seu elevado risco de complicacdes e dbitos pela Covid-19.

4.6. O Ministério da Saude, apds ampla discussdao na Camara Técnica em Imunizacdo da Covid-
19 (CTAI COVID-19), opta por adotar a administracdo, a partir do 15 de setembro de 2021, de:

4.6.1. Uma dose de refor¢o da vacina para todos os idosos acima de 70 anos,_que devera ser
administrada 6 meses apdés a ultima dose do esquema vacinal (segunda dose ou dose Uunica),
independente do imunizante aplicado.

4.6.2. Uma dose adicional ao esquema vacinal primario para pessoas com alto grau de
imunossupressao na populacdo que se segue:

|- Imunodeficiéncia primaria grave.
Il - Quimioterapia para cancer.

i - Transplantados de 6rgdo sélido ou de células tronco hematopoiéticas
(TCTH) uso de drogas imunossupressoras.

IV - Pessoas vivendo com HIV/AIDS.
V- Uso de corticdides em doses =20 mg/dia de prednisona, ou equivalente,
por 214 dias.
VI - Uso de drogas modificadoras da resposta imune (vide tabela 1).
VII - Auto inflamatdrias, doencas intestinais inflamatorias.
VIII - Pacientes em hemodialise.
IX - Pacientes com doengas imunomediadas inflamatdrias cronicas.
4.6.3. Para os individuos com alto grau de imunossupressao o intervalo para a dose de reforco

devera ser de 28 dias apds a ultima dose do esquema bdsico.

4.7. A vacina a ser utilizada para a dose adicional devera ser, preferencialmente, da plataforma
de RNA mensageiro (Pfizer/Wyeth) ou, de maneira alternativa, vacina de vetor viral (Janssen ou
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AstraZeneca).

4.38. Destaca-se que com o avan¢o da vacinacdo nas demais faixas etdrias, a depender da
evolugcdao da epidemia no pais, bem como o surgimento de novas evidéncias cientificas, a administracao
de doses adicionais para outros grupos podera ser considerada.

Tabela 1: Tabela de drogas modificadoras da resposta imune e doses consideradas imunossupressoras

Metotrexato

Leflunomida

Micofenolato de mofetila

Azatiprina

Ciclofosfamida

Ciclosporina

Tacrolimus

6-mercaptopurina

Bioldgicos em geral (infliximabe, etanercept, humira, adalimumabe, tocilizumabe, Canakinumabe, golimumabe,
certolizumabe, abatacepte, Secukinumabe, ustekinumabe)

Inibidores da JAK (Tofacitinibe, baracitinibe e Upadacitinibe)

Fonte: Calenddrio SBIm de vacinagdo - Pacientes Especiais
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Governo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Satde

Subsecretaria de Vigilancia e Atengdo Primaria a Satide

OFICIO CIRCULAR SES/SUBVAPS SEI N° 130 Rio de Janeiro, 23 de setembro de 2021.
Aos (as) Senhores (as) Secretarios (as) Municipais de Saude

Assunto: Esclarecimentos sobre distribuicao de nova remessa de Vacinas Astrazeneca FIOCRUZ — Segundas
doses, para a continuidade das A¢des de Vacinacao contra a COVID-19, seguindo as recomendagdes da
CGPNI/MS.

Prezados (as) Secretarios (as),

Considerando a continuidade da realizacdo da Campanha de Vacinagao contra a Covid-19 no
Estado do Rio de Janeiro, conforme o previsto na Medida Provisoria (MP) n° 1.026, de 6 de janeiro de 2021;

Considerando a necessidade de garantir a uniformidade da vacinagdo contra COVID-19 no
ambito do Estado do Rio de Janeiro, de forma a proteger a populacdo de maior risco de adoecimento e maior
risco de evolugdo para formas graves;

Considerando que as vacinas vém sendo disponibilizadas de forma gradativa pelo Programa
Nacional de Imunizacao do Mmistério da Satde, em fungao da escassez de doses;

Considerando a necessidade de garantir a vacinagao do publico alvo prioritario definido pelo
Ministério da Saude na sua integralidade;

Considerando a Deliberacao Conjunta ad Referendum CIB-RJ n° 07, de 01 de julho de 2021,
que pactua a terceira edigdo do Calendario Unico de Vacinagdo da Secretaria de Estado de Saude, para as
acoes de imunizagao da campanha de vacinagao contra a COVID-19 em todo o Estado do Rio de Janeiro.

Estamos realizando nesta data, 23/09/2021, a distribuicao de forma proporcional e igualitaria,
até as Centrais de Rede de Frio de 86 municipios do ERJ, de Vacias Astrazeneca, para a continuidade das
Acdes de Vacinagdo contra a COVID-19, seguindo as recomendagdes da CGPNI/MS, quanto ao
PUBLICO-ALVO elencado. Os municipios de Itaborai, Marica, Niter6i, Rio de Janeiro, Sdo Gongalo e Volta
Redonda realizarao a retirada diretamente na Central Geral de Armazenamento (CGA) da SES-RJ.

Receberdo um total de 50.000 doses de Vacina Astrazeneca/FIOCRUZ (em apresentacao
multidoses - frascos de 05 doses), para utilizacao EXCLUSIVAMENTE como segundas doses (D2),
atendendo aos usuarios dos grupos prioritarios ja atendidos com D1 de vacina Astrazeneca/FIOCRUZ pela
SES-RJ nas distribuigoes anteriores de doses, conforme as recomendagdes do Plano Nacional de
Operacionalizacdo da Campanha de Vacinagao contra a COVID-19.

Deverdo atentar para os aprazamentos das segundas doses (D2) que, poderdo ser
administradas com mtervalo minimo de 08 semanas, ap6s a primeira dose (D1), nas acdes da Campanha
Nacional de vacinagao contra a COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro, considerando a disponibilidade do
imunobiologico fornecido pelo Ministério da Satde, conforme estabelecido na Deliberacio Conjunta ad
Referendum CIB-RJ N° 08, de 13 de julho de 2021.

Refor¢amos como nos demais documentos enviados anteriormente, que ¢ de extrema
importdncia que os responsaveis técnicos € gestores municipais organizem suas acgdes de imunizagao
priorizando os grupos elencados, para que nido haja prejuizo da oferta da vacina para os mesmos. Contudo, ao
final do prazo de abertura do frasco multidose que ¢ de 6 horas para a vacina Astrazeneca/FIOCRUZ (10



doses importada) e de 48 horas para a vacina Astrazeneca/FIOCRUZ (5 doses nacional), em situagcdes onde
haja risco de perda da oportunidade de vacinar, a equipe devera ofertar a dose criteriosamente aos individuos

que estiverem aptos dentro dos grupos elencados pelo MS para a vacinagdo, seguindo as recomendagdes do
informe atual.

Faz-se necessdrio que as normas de boas praticas de imunizagdo sejam seguidas
rigorosamente; que os dados dos vacinados sejam lancados no novo SIPNI, conforme ja orientado; € que seja
feito monitoramento de possiveis eventos adversos pds-vacinais nesses individuos, por se tratar de um
imunobiologico novo, liberado pela ANVISA, em carater emergencial, diante do cendrio epidemiologico atual.

Faz-se importante, ampla divulgacdo a sociedade das ag¢des de vacinagdo realizadas em seus
territorios, de forma a manter uma comunicacdo eficiente, buscando a adesdao do publico alvo, incluindo a
orientacdo a sociedade quanto a vacinagao escalonada e importancia de completar o esquema vacinal com as
duas doses da vacina que foram disponibilizadas nesta oportunidade.

Faz-se necessario que os municipios ndo recusem a aplicacdo de vacina a pessoas com
deficiéncia, idosos e acamados, bem como ndo especifiquem datas para a REPESCAGEM de vacinagao
destes grupos, de modo a que possam ser contempladas com a imunizagao a qualquer tempo e em qualquer
posto de vacinagdo, haja vista tratar-se de grupo de maior vulnerabilidade as formas graves da COVID-19.
Reforgamos, também para estes grupos, que promovam a articulacdo entre as pastas/secretarias municipais,
para a realizacdo de busca ativa das pessoas com deficiéncia, idosos e acamados ainda ndo vacinados, a fim
de que, apos a colheita dos dados, sejam tais pessoas contatadas para que busquem o polo de vacinagao
devido, ou sejam atendidas pela equipe de saude local.

ALERTAMOS QUANTO A NECESSIDADE DE USO DAS VACINAS DESTINADAS
A SEGUNDA DOSE (D2), EXCLUSIVAMENTE PARA ESSE FIM, HAJA VISTA QUE NAO TEMOS
RESERVA PARA FAZER REPOSICAO, CASO O MUNICIPIO UTILIZE COMO PRIMEIRA DOSE.

Sem mais para o momento, renovamos protestos de elevada estima e consideragao.

Anexos: I - DISTRIBUICAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha
Covid-19 Astrazeneca (D2) - 50.000 doses - FIOCRUZ 05 DOSES, 22595112.

Mario Sérgio Ribeiro
Subsecretario de Vigilancia e Atengdo Primaria a Saude
Id n° 4278057-8

Documento assinado eletronicamente por Mario Sergio Ribeiro, Subsecretario, em 23/09/2021,
as 15:36, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento nos art. 212 e 222 do Decreto n®
46.730, de 9 de agosto de 2019.
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22/09/2021

DISTRIBUICAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha Covid-19
Astrazeneca (D2) - 50.000 doses - FIOCRUZ 05 DOSES

DOSES A DISTRIBUIR D2

DOSES A DISTRIBUIR

Ne MUNICIPIOS (GRUPOS PRIORITARIOS JA ATENDIDOS)
(em frascos de 05 doses)
50.000 doses

1 Angra dos Reis 490 98
2 Aperibé 40 8
3 Araruama 390 78
4 Areal 40 8
5 Armacao dos Buzios 100 20
6 Arraial do Cabo 90 18
7 Barra do Pirai 280 56
8 Barra Mansa 520 104
9 Belford Roxo 1.110 222
10 Bom Jardim 80 16
11 Bom Jesus do ltabapoana 120 24
12 Cabo Frio 600 120
13 Cachoeiras de Macacu 160 32
14 Cambuci 50 10
15 Campos dos Goytacazes 1.360 272
16 Cantagalo 70 14
17 Carapebus 50 10
18 Cardoso Moreira 40 8
19 Carmo 60 12
20 Casimiro de Abreu 120 24
21 Comendador Levy Gasparian 30 6
22 Conceicdo de Macabu 70 14
23 Cordeiro 70 14
24 Duas Barras 40 8
25 Duque de Caxias 2.040 408
26 Engenheiro Paulo de Frontin 50 10
27 Guapimirim 140 28
28 Iguaba Grande 90 18
29 Itaborai 590 118
30 Itaguai 290 58
31 Italva 50 10
32 Itaocara 90 18
33 Itaperuna 300 60
34 Itatiaia 90 18
35 Japeri 270 54
36 Laje do Muriaé 30 6
37 Macaé 520 104
38 Macuco 20 4
39 Magé 650 130
40 Mangaratiba 120 24
41 Marica 440 88
42 Mendes 60 12
43 Mesquita 430 86
44 Miguel Pereira 90 18
45 Miracema 90 18
46 Natividade 60 12
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DISTRIBUICAO DE DOSES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - Campanha Covid-19
Astrazeneca (D2) - 50.000 doses - FIOCRUZ 05 DOSES

DOSES A DISTRIBUIR D2

DOSES A DISTRIBUIR

Ne MUNICIPIOS (GRUPOS PRIORITARIOS JA ATENDIDOS)
(em frascos de 05 doses)
50.000 doses

47 Nilépolis 540 108
48 Niteroi 2.000 400
49 Nova Friburgo 580 116
50 Nova Iguagu 1.900 380
51 Paracambi 140 28
52 Paraiba do Sul 130 26
53 Paraty 110 22
54 Paty do Alferes 80 16
55 Petrdpolis 920 184
56 Pinheiral 80 16
57 Pirai 90 18
58 Porcituncula 60 12
59 Porto Real 50 10
60 Quatis 40 8
61 Queimados 330 66
62 Quissama 80 16
63 Resende 400 80
64 Rio Bonito 170 34
65 Rio Claro 60 12
66 Rio das Flores 30 6
67 Rio das Ostras 290 58
68 Rio de Janeiro 21.630 4.326
69 Santa Maria Madalena 40 8
70 Santo Antonio de Padua 130 26
71 Sao Fidélis 110 22
72 Sdo Francisco de Itabapoana 120 24
73 S3o Gongalo 2.900 580
74 Sao Jodo da Barra 120 24
75 Sdo Jodo de Meriti 1.280 256
76 Sdo José de Uba 30 6
77 Sdo José do Vale do Rio Preto 60 12
78 Sao Pedro da Aldeia 300 60
79 Sdo Sebastido do Alto 30 6
80 Sapucaia 60 12
81 Saquarema 240 48
82 Seropédica 220 44
83 Silva Jardim 60 12
84 Sumidouro 40 8
85 Tangua 90 18
86 Teresdpolis 510 102
87 Trajano de Moraes 40 8
88 Trés Rios 250 50
89 Valenga 250 50
90 Varre-Sai 30 6
91 Vassouras 120 24
92 Volta Redonda 770 154
ESTADO DO RIO DE JANEIRO (TOTAL) 50.000 10.000




