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INTRODUCAO

Um dos objetivos da vacinagdo é assegurar que as va-
cinas alcancem o maximo de imunidade com o minimo
de dano possivel para os individuos que as recebem. Para
isso é necessdrio o conhecimento técnico e cientifico dos
profissionais de enfermagem que atuam nas a¢des de
imunizacao. O sucesso na efetividade das vacinas depende
de diversos fatores, dentre eles: o sistema imunoldégico da
pessoa vacinada, caracteristicas do préprio imunobioldgi-
o, o correto armazenamento e conservagao em todas as
instancias da cadeia de frio, o momento oportuno para o
recebimento da vacina e a via de administracao recomen-
dada pelo fabricante do produto.

ASPECTOS GERAIS

Atécnica de aplicacdo de uma vacina, sem duvida, merece
atencdo especial, porém outros aspectos sdo importantes e
devem ser observados durante o processo de vacinagdo:'?

« O atendimento e atencao ao individuo fazem dife-
renca, sempre lembrar que diferentes pessoas tém
diferentes necessidades.

« A orientacdo, deve ser sempre objetiva, concisa e
desprovida de informacdes supérfluas. As duvidas,
explicitas ou implicitas, devem ser dissipadas, con-
siderando que ansiedade e o medo de injecao sao
comuns em qualquer idade.

«  Oambiente deve seracolhedor e inspirar confianca.
As dreas de conservacdo e aplicacdo devem transmitir
aimagem de qualidade em todos os momentos.

E importante lembrar que a vacinacio nio se limita
apenas ao ato de aplicar a vacina, pois consiste em rotinas
antes, durante e ap6s a administracdo do imunobioldgico.
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Essas agodes repetitivas, bem conhecidas e, na maioria das vezes, sem intercorréncias, podem levar a desconsi-
deracdo do seu potencial para problemas; portanto, é fundamental estabelecer uma série de procedimentos
num servico de imunizac¢ao, para que possa diminuir erros de imunizacéo.

Antes da vacinacdo o profissional de enfermagem deve:

« Orientar sobre os possiveis eventos adversos;

+ Responder a todos os questionamentos do paciente;

« Consultar os registros (carteira de vacinacdo) do paciente, quando disponiveis;
+  Preencher todos os documentos referentes a administracdo da vacina.

APRESENTACAO DAS VACINAS

As vacinas sdo usualmente apresentadas em seringas ou em frascos ja preenchidos com uma Unica dose
ou em frascos que contém multiplas doses. Em relacdo as vacinas contra COVID-19, elas podem apresentar-se
nas formas liquidas, congeladas ou liofilizadas. Essas duas ultimas necessitam de diluicdo ou reconstituicdo
com diluente especifico de acordo com recomendacoes do laboratério produtor -3,

A homogeneizac¢ao deve ser feita antes de aspirar a vacina para ser aplicada, mesmo aquelas ja na forma
liquida e em seringas preenchidas”.

As vacinas com sais de aluminio em sua composicao, em particular, devem ser agitadas suavemente para
que ocorra homogeneizagao da solucdo, que tende a apresentar depésito, se evitam assim reagdes locais
como dor e formacao de nédulo ou mesmo abscesso frio!3,

O manuseio dos frascos multidoses necessitam ter cuidados redobrados, pois a manipulacdo e preparo
inadequados podem determinar a contaminacdo, uma vez que, apds a primeira manipulacao, apresentam
solucdes de continuidade com o meio exterior, portanto nunca poderao permanecer imersos em agua, de-
vendo estar sempre limpos e secos'3.

« Quando transportados, tomar cuidado para que nao ocorra contato direto com a bobina de gelo;

« Antesdaaspiracdo de cada dose, submeta o frasco a movimentos de rotacao, para homogeneizagao. A
cada aspiracao, deve-se perfurar a tampa de borracha em pontos diferentes, evitando a parte central;

« Nao aspirar frascos diferentes na mesma seringa para completar doses;

+ Asvacinas devem ser reconstituidas e aspiradas, imediatamente, antes da administracao. Multiplas doses de
vacinas ndao podem ser aspiradas previamente e armazenadas, para que nao haja riscos de contaminacgao.

REDUZINDOA DORE A ANSIEDADE

Questodes de seguranca e a necessidade de multiplas inje¢cdes aumentam as preocupacgdes e a ansiedade,
associadas com a imunizacdo. Os profissionais precisam demonstrar autoconfianca e estabelecer uma relagao
que promova seguranca tanto da pessoa a ser vacinada quanto para seus familiares*®,

Embora a dor da aplicagdo das vacinas seja, até certo ponto, inevitavel, hd algumas estratégias que os pais
e os profissionais podem utilizar para minimizar essa situacao, trabalhando para oferecer uma vacinacao
segura e 0 menos estressante possivel. Os pais, ou responsaveis, devem ser instruidos sobre como auxiliar.
O apoio do vacinador, nesse momento, é fundamental para assegurar a compreensao, para que a vacina seja
administrada com seguranca. Isso &, particularmente, relevante na vacinacao de criancas .

Alguns trabalhos demonstraram que a amamentac¢ao é um potente analgésico para lactentes, durante a
coleta de sangue, e que pode ajudar, também, a diminuir a dor durante a vacinagao “°,

O uso de solucdo de glicose ou sacarose, 12% a 50%, mostrou ser eficaz para diminuir a dor nos procedi-
mentos em neonatos e bebés até 6 meses. Devendo ser administrado logo antes do procedimento, através
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da instilacdo com uma seringa diretamente a boca “9. Essa recomendacao ja consta de alguns manuais de
vacinacao -3,

A vacinac¢do com a crianga no colo dos pais e os adolescentes e adultos sentados, também pode ajudar
na reducdo da dor ©,

Outro aspecto, é a ordem de aplicagao: quando mais de uma vacina for aplicada no mesmo dia, vacinas
mais dolorosas devem ser administradas por ultimo ©©,

O uso de pressdao manual no local da injecao, durante 10 segundos, antes da insercao da agulha, também
estd relacionado com a reducao da dor. Uma outra atitude que pode contribuir, é a friccdo ou estimulacao
tatil, préximo ao local da inje¢do, no momento da administracdo da vacina, podendo ser realizada pela méae
ou acompanhante do vacinado ©.

CUIDADOS GERAIS

Quando falamos de cuidados gerais em vacinagdo, pensamos primeiramente a cerca da seguranca do
paciente. Esse conjunto de medidas visa prevenir e reduzir a incidéncia de agravos e eventos adversos re-
sultantes do processo de vacinagao.

Higiene das méos

A higiene das maos é um procedimento de fundamental importancia que necessita ser realizado antes
de cada administracdo e deve ser repetido ao final de toda a aplicagdo. As maos devem ser lavadas sempre
com o sabdo e dgua corrente, quando as méos estiverem visivelmente sujas. Quando as maos ndo apresen-
tarem sujidade visivel, a higiene pode ser feita com uma solugéo antisséptica sem dgua e a base de alcool
glicerinado a 70% quando da administracdo de cada vacina®”.

Certifique-se de que as maos estejam secas antes de iniciar qualquer atividade.

Para uma correta higiene das méaos, é necessario que:

« Antes de iniciar a higiene das méos retirar joias, como anéis e pulseiras, pois sob tais objetos podem
se acumular micro-organismos.
« Importante, também, manter as unhas curtas para evitar acidentes e acumulo de sujidades.

Uso de luvas

De acordo com as normas e recomendagdes nacionais e internacionais atuais, o uso de luvas nao é necessario,
a nao ser que o profissional de satide tenha lesdes abertas nas maos, o que fara com que entre em contato
com liquidos, potencialmente, infecciosos. Cabe enfatizar que, o uso de luvas, quando indicado, ndo substitui
a higiene das maos. Se as luvas forem utilizadas, deverao ser trocadas a cada paciente. Uso de luvas nao pro-
tege contra a picada da agulha ou outras lesdes derivadas da perfuracao, por material perfurocortante7,

Uso de antisséptico

A necessidade, ou nao, da antissepsia da pele, na administracao de inje¢des, tem sido objeto de estudos
ha muito tempo, principalmente em relacdo ao preparo da pele, antes da aplicacao de insulina. As recomen-
dacgoes atuais do Manual de Procedimentos para Vacinagao, do Ministério da Saude, da Organizagcdo Mundial
da Saude e de alguns paises, tais como, Reino Unido, Australia e Nova Zelandia, sdo que a antissepsia da pele,
antes da administracao de vacinas, ndo é necessaria @37,
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O preparo do local de aplicacdo pode ser feito pela limpeza com dgua e sabao, se houver sujeira perceptivel®37,
Quando da utilizacdo de antissépticos, devemos utiliza-los da maneira correta, de acordo com as reco-
mendacobes do fabricante. Entre os antissépticos disponiveis para a antissepsia da pele, o dlcool etilico a 70%
€ 0 que apresenta maior seguranca e eficacia, com melhor custo-beneficio, baixa toxicidade, facilidade de
aquisicao, aplicagcdo e evapora rapidamente, sendo uma vantagem, pois o antisséptico deverd secar antes da
aplicacao das vacinas. O contato do alcool a 70% com a pele deve ser de 30 segundos, para melhor eficacia .

Descarte de residuos

O material utilizado na sala de vacinas, deve ser acondicionado e descartado conforme as defini¢des esta-
belecidas na RDC Anvisa n° 222, de 18 de marc¢o de 2018, que Regulamenta Boas Préticas de Gerenciamento
de Residuos de servicos de saude (RSS), e dé outras providencias. No Art. 47 cita que “Os RSS resultantes de
atividades de vacinacdo com microrganismos vivos, atenuados ou inativados incluindo frascos de vacinas
com expiragao do prazo de validade, com conteudo inutilizado ou com restos de produto e seringas, quando
desconectadas, devem ser tratados antes da disposicdo final"®.

E responsabilidade do trabalhador da sala de vacinacao realizar a segregacao, o acondicionamento e a
identificacao de tais residuos ©.

Todo servico gerador de residuo de saude deve dispor de um Plano de Gerenciamento de RSS (PGRSS),
observando as regulamentac¢des federais, estaduais, municipais ou do Distrito Federal. O PGRSS deve ser
monitorado e mantido atualizado, conforme periodicidade definida pelo responsavel por sua elaboracao e
implantacao®.

Residuos resultantes da atividade de vacinagéo

« Residuos infectantes, classificados como residuos do Grupo A1, que contém na sua formulagao micror-
ganismos vivos ou atenuados, incluindo frascos de vacinas com prazo de validade expirado, vazios ou
com sobras de vacinas e, ainda agulhas e seringas utilizadas®.

« Residuos comuns, também classificados como residuos do Grupo D, que sao caracterizados por ndo
apresentarem risco bioldgico, quimico ou radiolégico a saude ou ao meio ambiente, podendo ser
equiparados aos residuos domiciliares (papel, embalagens de seringas e agulhas®.

Etapas do Manejo

Segregacdo, Acondicionamento, Identificacdo; Coleta e transporte interno; Armazenamento interno,
temporario e externo; Coleta e transporte externos, Destinacao®.

Os sacos e recipientes para acondicionamento de RSS devem ser substituidos ao atingirem o limite de sua
capacidade de acordo com a orientacao do seu fabricante. Destacamos alguns aspectos fundamentais, tais como:

« Acondicionar na caixa para descarte de materiais perfurocortantes, os residuos especiais, como seringas
e agulhas descartaveis usadas.

- Utilizar a caixa de material perfurocortante até completar 2/3 (dois tercos) de sua capacidade, inde-
pendentemente do nimero de dias de trabalho.

« Colocar os recipientes coletores para o descarte de material perfurocortante préximo ao local onde é
realizado o procedimento.

+ Nunca reencapar, entortar, quebrar ou retirar manualmente as agulhas das seringas.

- Seringas e agulhas com dispositivo de seguranca também devem ser descartadas na caixa coletora
de material perfurocortante.
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VIAS E LOCAIS DE APLICACAO

Vacinas e outros imunobioldgicos sdo geralmente aplicados por via parenteral, sendo as vias intramuscular
e subcutanea as mais frequentemente utilizadas. Todas as vacinas contra COVID-19, até o momento, estao
licenciadas pelos 6rgaos regulatorios, para uso exclusivo da via intramuscular®.

Via Intramuscular (IM)

Aviaintramuscular (IM) é, sem davida, aquela que suscita maiores duvidas e levanta maiores polémicas
e também a via mais utilizada em vacinas. A regido glutea é contraindicada, e a origem desta orientacao
se baseia em estudos anatdmicos que mostram o risco de lesdo do nervo cidtico e no fato de que, em
criangas que ainda nao andam, a musculatura glitea ndo é desenvolvida, sendo essa regidao constituida
essencialmente de tecido adiposo, o que levaria a uma absor¢ao inadequada como com a vacina hepa-
tite B (recombinante) e vacina raiva (inativada), portanto essas vacinas tém contraindicacdo formal para
administracdo no gluteo®3',

Os locais selecionados devem estar distantes dos grandes nervos e vasos sanguineos, sendo os mais utili-
zados o musculo vasto lateral da coxa e o musculo deltoide. A regiao do ventrogliteo é um local alternativo
para a vacinagao intramuscular de criangas, adolescentes e adultos. Os vacinadores que escolherem este local
devem estar familiarizados com a delimitacao. A reatogenicidade e a imunogenicidade, das vacinas dadas
neste local, sdo comparaveis as das vacinas administradas na regido vasto lateral da coxa @37,

TECNICA DE APLICACAO IM

Independentemente da localizacdo, a frequéncia de reagdes colaterais e de eventos adversos depende
da técnica de aplicacao, do preparo adequado da vacina a ser aplicada e da escolha adequada da agulha.
Quanto a técnica de aplicacéo, o emprego da técnica em Z e o adequado posicionamento do individuo e o
relaxamento do musculo escolhido sdo fundamentais. 31"

Escolha da agulha para aplicag¢do intramuscular

A agulha deve ser escolhida tendo em vista a espessura da camada subcutanea e a distancia entre a pele
e as estruturas ésseas subjacentes. O dngulo de aplicacdo deve ser adequado ao tamanho da agulha. A cada
aplicacdo deve ser feita uma avaliacao individual para definir qual o tamanho da agulha ideal. As vacinas
devem atingir o tecido desejado para fornecer uma resposta imunoldgica ideal e reduzir a probabilidade
de reacdes no local da injecao. Um suprimento de agulhas deve estar disponivel em varios comprimentos
apropriados para a populacdo de pacientes a serem vacinados. De modo geral, as agulhas para administra-
¢ado intramuscular variam de 20 x 5,5 dec/mm, 25 x 6,0 dec/mm; 25 x 7,0 dec/mm; 25 x 8,0 dec/mm e 30 x
7,0 dec/mm (11

TécnicaemZ

Consiste em realizar uma tracdo aplicada a pele e aos tecidos subcutaneos antes da insercdo da agulha e
depois libera-la apds a retirada da agulha. Dessa forma a rota da injecédo superficial ao musculo fica desloca-
da da rota dentro do musculo, selando a medicagdo no mesmo nao havendo, portanto, retorno do liquido
para o subcutaneo, diminuindo a dor e a incidéncia de lesdes. Outra técnica aceitavel para pacientes com
musculatura pouco desenvolvida assim como, geriatricos, debilitados e pediatricos é pincar o tecido do local
da administracdo com o dedo indicador e o polegar, mantendo a regiado firme e aplicar a vacina®” .
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Posicionamento do cliente para o relaxamento do misculo

O posicionamento do musculo de modo que relaxe mostrou ser capaz de diminuir a dor e o desconforto
dainjecao ",

Vasto lateral da coxa

« Dobrar o joelho levemente, para promover o relaxamento do musculo alvo, quando deitado;
« Colocar os lactentes e criangas no colo de um dos pais ou responsavel, com a perna apoiada no colo,
pois assim relaxam melhor;

Deltoide

« Evitar roupas apertadas acima do local da aplicacdo, deixando o membro exposto;

+ Rebaixar o ombro e realizar flexao do braco para poder relaxa-lo;

« Sentar as criancas mais velhas no colo dos pais, abracando-os peito com peito. Os pais devem segurar
o antebraco, ficando assim relaxado, mais confortavel e seguro.

Administracdo intramuscular

+ Realizar a higiene das méaos 23

+ Escolher a agulha de acordo com a idade do paciente e espessura do subcutaneo e regiao muscular;

« Escolher a regiao muscular de acordo com a idade do paciente e conforme a indicacéo do fabricante;

« Realizar a técnica em Z, fazer a tracdo da pele e ao tecido subcutaneo antes da aplicacéo e liberar
apoés a administracdo da vacina. Em idosos e subnutridos, muitas vezes ndo possuem tecido muscular
suficiente para o uso da Técnica em Z e nesses casos necessita agrupar o musculo.

+ Introduzir preferencialmente a agulha em angulo de 90° podendo variar de acordo com o tamanho
da agulha e tamanho do subcutaneo. A agulha deve ser introduzida de modo suave e seguro através
da pele e do tecido subcutaneo em dire¢do ao musculo;

« Retirar a agulha com um movimento suave e firme, aplicando uma leve pressao com algoddo seco;

« Observar o vacinado;

- Descartar os materiais adequadamente;

+ Realizar a higiene das méos.

CUIDADOS APOS ADMINISTRAGAO DE VACINAS

Os profissionais de satide devem estar bem informados sobre as politicas e procedimentos para identificar
e relatar eventos adversos apds a vacinacdo. Um evento adverso da vacina refere-se a qualquer evento que
possa ocorrer apds a vacinacao, que pode ou nao estar relacionado a vacinagao. Serdo necessdrias avaliagdes
adicionais para determinar se um evento adverso é causado por uma vacina 3,

Todas as vacinas utilizadas nos programas nacionais de imunizacdo, em principio, sédo seguras e eficazes.
Concretamente, no entanto, nenhuma vacina é completamente livre de riscos e eventos adversos. Por esse
motivo, é de fundamental importancia a vigilancia aos eventos adversos pds-vacinacao.

As reacbes adversas potencialmente fatais que podem ocorrer imediatamente apds a vacinagdo sao reacoes
alérgicas graves (anafilaxia) e sincope (desmaios).
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Gerenciando reacées agudas apos vacinagdo

Uma reacado aguda na sala de vacinagao pode ser reconhecida também como uma emergéncia, depen-
dendo do grau de comprometimento da sua satide ou risco de vida do paciente. E imprescindivel que a
equipe que atua em sala de vacina conheca e se antecipe aos sinais enviados pelo paciente e a investigacdo
realizada na triagem.

Andfilaxia

Reacbes anafilaticas graves com risco de vida apés a vacinacao séo raras. A triagem minuciosa para con-
traindicacdes e precaucdes antes da vacinagao pode frequentemente prevenir essas reagdes. Os profissionais
de salide devem estar familiarizados com a identificacao de reacoes alérgicas de tipo imediato. Os sintomas
dessas reacdes incluem urticdria local ou generalizada (urticaria), angioedema, comprometimento respiratério
devido a sibilos ou inchago da garganta, hipotenséao e choque‘? .

Todo servico de imunizacdo deve ter material de emergéncia e os profissionais de enfermagem capaci-
tados para o reconhecimento e condutas ao atendimento da reacdo anafilatica e devem ser competentes
no tratamento desses eventos no momento da administracao da vacina. Os locais que administram vacinas
devem ter um plano para entrar em contato com os servicos médicos de emergéncia imediatamente se hou-
ver uma reacao anafilatica a vacinacao, e os membros da equipe devem conhecer suas fun¢des individuais
em caso de uma emergéncia.

Na pratica clinica, muitos termos relacionados sdo utilizados, tais como, reacdo anafildtica, reacao anafi-
lactoide e choque anafilatico.

Choque anafilatico é a manifestacdo mais grave da anafilaxia. E definido como uma sindrome clinica,
caracterizada por hipoperfusao tissular, com sinais e sintomas de insuficiéncia hemodinamica.

O aparecimento: a maioria dos casos acontece na primeira hora (de segundos a minutos apds a exposicao)
e uma menor quantidade de casos apds 12 horas de exposicao. Existem relatos de apresentacao bifasica em
um prazo de até 72 horas.

Sincope apés a vacinagao

A sincope, reagao vasovagal, apds injecao é uma reagao conhecida, sendo mais comum em adultos e ado-
lescentes. Aproximadamente 60% dessas reagdes acontecem nos cinco minutos posteriores a vacinagao e
cerca de 90% ocorrem em 15 minutos. O profissional de satde deve estar ciente dos fatores predisponentes
(fobia de agulhas e injecdes, idade) e manifestacdes de pré-sincope (ansiedade, sudorese) e estar atento
para prevenir quedas "2,

Cuidados para evitar e/ou atender a sincope:

« Observar o paciente, principalmente adolescentes e adultos que apresentam sinais predisponentes;
« Vacinar esses pacientes sempre sentados ou até mesmo deitados;
«  Observar pelo menos 15 minutos apds a vacinacgao.

Caso a sincope ocorra, o paciente deve ser protegido de quedas e deve ser deitado de costas, com as
pernas erguidas, até o desaparecimento dos sintomas.

Os profissionais de sauide sao obrigados por lei a relatar eventos adversos a vacinacdo e sdo incentivados a
relatar outros eventos, apds a vacinagao para o Sistema de Notificacdo de Eventos Adversos de Vacinas (EAPV).
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VACINAGCAO CONTRA COVID-19

As vacinas de COVID-19 atualmente utilizadas no Brasil sao":

Instituto Butantan (IB): vacina adsorvida COVID-19 (Inativada) Fabricante: Sinovac Life Sciences Co.,
Ltd. Parceria: Sinovac/Butantan.

Fundacao Oswaldo Cruz - Instituto de Tecnologia em Imunobiolégicos - Bio-Manguinhos (Fiocruz/Bio
Manguinhos): vacina COVID-19 (recombinante) Fabricante: Serum Institute of india Pvt. Ltd. Parceria:
AstraZeneca/Fiocruz.

Fundacdo Oswaldo Cruz - Instituto de Tecnologia em Imunobiolégicos - Bio-Manguinhos (Fiocruz/
Bio-Manguinhos): vacina COVID-19 (recombinante) Fabricante: Fiocruz/Bio-Manguinhos. Parceria:
AstraZeneca/Fiocruz.

AstraZeneca: vacina contra COVID-19 (ChAdOx1-S (recombinante)). Vacina oriunda do consércio Covax
Facility.

Pfizer/Wyeth: vacina COVID-19 (RNAm) a Comirnaty produzida na Bélgica e a Pfizer-BioNTech produ-
zida nos EUA.

Janssen produzida nos EUA, vacina COVID-19 (recombinante).

Considera-se esquema completo a aplicacdo das duas doses (D1+D2) das vacinas, respeitando os inter-
valos preconizados 3%
A vacina Janssen é a Unica com recomendacdo para administracdo, até o momento, de uma Unica dose.

Vacina Sinovac/Butantan: intervalo entre as doses, de 02 a 04 semanas.

Vacina AstraZeneca/Fiocruz: intervalo entre as doses,12 semanas.

Vacina Comirnaty/Pfizer BioNTech: segundo a bula o intervalo é de 21 dias e conforme orientacdes
do Ministério da Saude do Brasil, em consonancia com os programas do Reino Unido e do Canada,
estabeleceu e recomenda o intervalo de 12 semanas entre a primeira e a segunda dose da vacina.
Vacina Janssen dose Unica, até o momento.

Triagem

Antes da administracdo conferir possiveis contraindicacdes e pontos de precaugdes, como:

Contraindicacoes

Contraindicacbes a administracdo das vacinas COVID-19('319;

Hipersensibilidade ao principio ativo ou a qualquer dos excipientes da vacina;

Para aquelas pessoas que ja apresentaram uma reacao anafilatica confirmada a uma dose anterior de
uma vacina COVID-19;

Para a vacina COVID-19 (recombinante) - AstraZeneca acrescenta-se a seguinte contraindicagao: pa-
cientes que sofreram trombose venosa e/ou arterial importante em combinag¢éo com trombocitopenia
apés vacinagcao com qualquer vacina para a COVID-19

Para as vacinas COVID-19 recombinantes dos fabricantes AstraZeneca e Janssen acrescenta-se a seguinte
contraindicacado: pessoas com histérico de sindrome de extravasamento capilar.

Miocardite e pericardite: Casos muito raros de miocardite e pericardite foram relatados apds vacinacdo com
Comirnaty/Pfizer BioNTech. Normalmente, os casos ocorreram com mais frequéncia em homens mais jovens
e apos a segunda dose da vacina e em até 14 dias ap6s a vacinagao. Geralmente sao casos leves e os indivi-
duos tendem a se recuperar dentro de um curto periodo de tempo ap6s o tratamento padréo e repouso. Os
profissionais de salide devem estar atentos aos sinais e sintomas de miocardite e pericardite em vacinados.
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- Trombocitopenia e disturbios da coagulacao: Tal como em outras inje¢des intramusculares, a vacina
deve ser administrada com cautela em individuos que estejam recebendo tratamento anticoagulante
ou que apresentem trombocitopenia ou qualquer disturbio da coagulacéo (tal como hemofilia), uma vez
que pode ocorrer hemorragia ou hematoma apds uma administragao intramuscular nestes individuos.

Precaucoes

Em pessoas com histérico de anafilaxia, ou seja, reacao grave a outras vacinas, recomenda-se uma obser-
vacdo atenta durante, pelo menos, 15 minutos apds a vacinagao. Nao se deve administrar uma segunda dose
da vacina a individuos que apresentaram anafilaxia a primeira dose da vacina '*'9,

Importante verificar qual a vacina administrada na primeira dose, uma vez que as vacinas, até o momento,
nédo sdo intercambidveis, ou seja, 0 esquema deve ser realizado com a mesma vacina nas 2 doses 319,

Também é importante verificar se o individuo foi vacinado com outras vacinas e em que data foi realizada
essas outras vacinagoes. Isto é importante porque as vacinas utilizadas atualmente ndo devem ser coadminis-
tradas com as demais vacinas do calendario nacional, devendo respeitar o intervalo de 14 dias antes e depois
de serem realizadas entre as demais vacinas 31,

Considera-se esquema completo a aplicacao das duas doses (D1+D2) de todas as vacinas, respeitando os
intervalos preconizados 319,

As vacinas Coronavac, Covishield (Astra Zenica) e Comirnaty/Pfizer BioNTech sdo indicadas, no Brasil para
pessoas a partir de 18 anos. As vacinas da Pfizer estao registradas no Brasil a partir de 12 anos de idade™>">,

Conservacgdo e armazenamento

As vacinas que previnem COVID-19 disponiveis no Brasil possuem algumas diferencas entre si em relacao
a conservacgao 1319,

As vacinas Coronavac e Covishield devem ser mantidas a todo tempo entre as temperaturas de 2°C e 8°C.
Jaavacina Comirnaty/ Pfizer BioNTech deve ser mantida a -80°C nas centrais de armazenamento, mas na sala
de vacinacao devem ser mantidas sempre entre 2°C e 8°C pelo periodo permitido pelo fabricante. Atualmente
esta vacina pode ficar até um més mantida entre 2°C e 8°C antes de ser reconstituida >,

Uma informacgéo importante relacionada a conservacao da vacina Comirnaty/Pfizer BioNTech é que uma
vez descongelada, a vacina nao deve ser congelada novamente 319,

A vacina COVID-19 (recombinante) da Farmacéutica Janssen, deve ser conservada apés a abertura do
frasco em temperatura de 2°C a 8°C.

Apos a abertura dos frascos, cada vacina tem um periodo diferente para serem utilizadas, mas este uso s6
podera ocorrer se as vacinas continuarem sendo conservadas entre 2°C e 8°.

Preparo da vacina

Apos a abertura do frasco multidoses, deve ser realizado o registro da data e hora de abertura no frasco
(protegendo a informacéo do lote e data de validade) 319,

Vacina Coronavac COVID-19 (Sinovac/Butantan)

E uma vacina de virus inativado, apresentacio em frascos-ampola, multidose contendo 10 doses. Esquema
vacinal composto por 2 doses de 0,5 ml, intervalo entre as doses de 4 semanas. Deve ser utilizada por até 8
horas apés sua abertura em temperatura de 2° a 8°0319
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Vacina Covishield COVID-19 (AstraZeneca/Fiocruz)

Vacina de vetor viral recombinante, apresentacao frasco ampola multidoses contendo 5 doses. Esquema
vacinal composto por 2 doses com intervalo de 12 semanas. Apds aberto, o frasco deve ser conservado por
48 horas em temperatura de 2° a 8°1319

Vacina AstraZeneca/Fiocruz/ Serum Instituto of India

Vacina de vetor viral recombinante, apresentacdo frasco ampola multidoses contendo 10 doses. Esquema
vacinal composto por 2 doses com intervalo de 12 semanas. Apds aberto, o frasco deve ser conservado por
6 horas em temperatura de +2° a +8°131%,

AstraZeneca — COVAX (ChAdOx1-S (recombinante)

Vacina de vetor viral recombinante, apresentacdo frasco ampola multidoses contendo 10 doses. Esquema
vacinal composto por 2 doses com intervalo de 12 semanas. Apds aberto, o frasco deve ser conservado por
6 horas em temperatura de 2°a 8° 1319,

Vacina covid-19 (RNAm) (Comirnaty) — Pfizer/Wyeth

Vacina COVID-19 (RNA mensageiro) desenvolvida pelo laboratério Pfizer/BioNTech é registrada no Brasil pela
farmacéutica Wyeth. Sua apresentacao é em frascos multidose, contendo 6 doses em cada frasco, devendo
ser diluida em 1,8ml de solucao de cloreto de sédio 0,9% (soro fisiologico), cada dose final sera de 0,3mL 31,

Atualizacdo de indicacgao: As alteracées de indicacdo para uso em adolescentes de 12 a 15 anos foram
aprovadas pela ANVISA no dia 11 de junho de 2021.

Comirnaty/Pfizer BioNTech deve ser utilizada por até 6 horas apds sua abertura desde que conservadas
em refrigeracdo de +2°C a +8°C, devendo ser desprezadas se nédo utilizadas dentro deste periodo ap6s sua
abertura .

A vacina Comirnaty/Pfizer BioNTech, uma vez descongelada, ou seja, armazenada entre 2°C a 8°C deve ser
diluida com 1,8 ml de solucédo de cloreto de sédio 9 mg/ml (Soro fisiologico 0,9%).

Vacina COVID-19 (recombinante) — Janssen

A vacina COVID-19 (recombinante) da Farmacéutica Janssen, na composicao por dose de 0,5mL. Apresen-
tacao Frascos multidose de 5 doses. Esquema vacinal de dose Unica de 0,5 mL. 6 horas apés a abertura do
frasco em temperatura de 2°C a 8°C.

Procedimento para a administracdo das vacinas

A administracao das vacinas serd pela via intramuscular (IM), no musculo deltoide, devendo administrar
o volume recomendado para cada vacina!*':

- Vacina Sinovac/Butantan: 0,5ml cada dose.

- Vacina Covishield AstraZeneca/Fiocruz, Covishield Sérum Institute e Covishield Astra Zenica (Covax):
0,5ml cada dose.

« Vacina Comirnaty/Pfizer e BioNTech: 0,3ml cada dose.

« Vacina Janssen: 0,5 ml.
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O local de administracao deve ser, preferencialmente, o deltéide, mas o Plano Operacional de Vacinagdo
também coloca como opc¢des o vasto lateral da coxa caso haja algum impedimento ou especificidade e outra
area alternativa para a administragao é a ventroglutea, devendo ser utilizada por profissionais capacitados '3,

Seréo utilizadas para aplicacdo seringas e agulhas com as seguintes especificacbes:

+ Seringas de plastico descartaveis (de 1,0 ml, 3,0 mL);
« Agulhas descartaveis para uso intramuscular: 25 x 6,0 dec/mm; 25 x 7,0 dec/mm; 25 x 8,0 dec/mm e
30 x 7,0 dec/mm.

Para aspiracdo da vacina Comirnaty/Pfizer BioNTech, devem ser preferencialmente utilizadas seringas de
1,0 ml e agulhas de baixo volume morto para extrair 06 (seis) doses de um Unico frasco 319

Se forem utilizadas seringas e agulhas padrao, pode nao haver volume suficiente para extrair uma sexta
dose de um Unico frasco. No caso da quantidade de vacina restante no frasco nao puder fornecer uma dose
completa de 0,3 ml, qualquer volume em excesso devera ser desprezado 314,

O Instituto Butantan também recomenda que seja utilizada seringa de Tml de baixo volume morto para
facilitar a retirada de 10 doses completas de 0,5 m| '3,

A Vacina Sinovac/Butantan, por se tratar de um produto com adjuvante, (com hidréxido de aluminio),
deve ser homogeneizada com movimentos circulares leves. Inspecione o frasco para certificar-se de que o
produto esteja realmente diluido 3.

O fabricante da vacina Comirnaty/Pfizer BioNTech, o laboratério Pfizer, recomenda que para esta vacina
sejam feitos movimentos de inversao do frasco por 10 vezes, sem agitar o frasco">'¥,

Os frascos das quatro vacinas podem ser manuseados em condi¢ées de luz ambiente 315

Cuidados apos a administra¢do:

Comprovante de vacinagao: Apds a vacinagao, todas as pessoas devem receber o comprovante de vacina-
¢ao, contendo: data (dia, més e ano), o lote e a unidade de satide onde a vacina foi administrada, preenchidos
a caneta, no espaco reservado do documento de registro individual, além de conter a assinatura e carimbo
do vacinador de forma legivel 319,

No caso de individuo com histérico de Sindrome Vasovagal, coloca-lo em observacao clinica por pelo
menos 15 minutos apds a administracdo da vacina @319,

Observar a presenca de sangramento ou hematomas apds uma administracao intramuscular em individuos
recebendo terapia anticoagulante ou aqueles com trombocitopenia ou qualquer distirbio de coagulagdo
(como hemofilia). Orienta-se pressionar o algodéo no local da aplicacdo por mais tempo. Caso ocorra san-
gramento encaminhar para atendimento médico 3%,

Orientacdes sobre as possiveis reacdes pods vacinagao: reacdes comuns: dor no local da injecao, fadiga,
mialgia, febre, diarreia, ndusea e dor de cabega 319,

CONSIDERAGOES FINAIS

Muito se fala sobre a rapidez no desenvolvimento das vacinas contra COVID-19, porém, as pesquisas
prévias para a elaboracao de vacinas contra outros coronavirus, o SARS-CoV (2002) e o MERS (2012), e os
investimentos realizados por governos dos paises desenvolvidos, organizacdes privadas e multilaterais e
empresas farmacéuticas multinacionais contribuiram para acelerar o processo.

Fora de um contexto pandémico, exige-se que as vacinas tenham eficacia acima de 70%. A Organizacdo
Mundial da Saude (OMS) definiu que uma vacina com protecao acima de 50% € aceitavel, pois esse indice é
suficiente para diminuir a circulagdo do virus quando altas coberturas vacinais forem alcancadas.
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As fases de desenvolvimento compreendem descoberta pré-clinica, aprovacao regulatéria, pesquisa clinica
(fasel, Il e lll), aprovacao regulatéria para registro e acesso. E a farmacovigilancia continua apés a distribuicao
da vacina para populacéo.

De nada valem anos e anos de pesquisa e desenvolvimento, a um custo de milhdes de délares, para se
obter uma vacina eficaz e segura, se a aplicacao é feita de maneira descuidada, levando muitas vezes, ndo
sO a reducao da eficacia, mas também induzindo eventos adversos perfeitamente evitaveis se a aplicacdo
houvesse sido feita de maneira correta.

O emprego das boas praticas é relevante para minimizacdo de erros e garantia de adequada resposta
imune as vacinas para ndo comprometer o sucesso e credibilidade do Programa Nacional de Imunizacgdes,
que tem feito elevado investimento na compra de vacina, logistica de distribuicao e operacionalizacdo da
vacinagao no Brasil.
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