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NOTA TECNICA N© 282/2021-CGPNI/DEIDT/SVS/MS

1. ASSUNTO

DispGe sobre a atualizacdo das recomendagdes da vacinagdo
contra a covid-19 em Pessoas vivendo com HIV.

2. ANALISE
| - Introducgéo

Considerando que a pandemia de covid-19 apresenta carater
dinamico, assim como a producdo cientifica sobre o tema, com novas evidéncias
sendo divulgadas semanalmente, esta nota técnica tem como objetivo atualizar
as orientacOes sobre a vacinagdo contra a covid-19 de pessoas vivendo com HIV
(PVHIV).

Desse modo, a partir da publicacdo desta nota técnica, a NI n©
3/2021DCCI/SVS/MS fica revogada.

Il - Orientagdes para a vacinagido de PVHIV

Considerando as novas evidéncias cientificas publicadas sobre o
risco de desfechos negativos da covid-19 em PVHIV, faz-se necessario atualizar
as recomendagbes visando incluir todos os individuos vivendo com HIV entre
18 e 59 anos de idade no grupo de comorbidades para a priorizacao da
vacinacao contra covid-19, visando reduzir o impacto da pandemia nesse
grupo, especialmente em relagdo ao risco de hospitalizacdo e 6bito, e respeitar
o conceito de equidade do Sistema Unico de Saude (SUS)..

Destaca-se que as PVHIV com 60 anos ou mais ja
estdo contempladas na priorizagdo por faixa etaria, que antecede o grupo de
comorbidades, conforme a ordem estabelecida e a presente na Nota Técnica N°
155/2021-CGPNI/DEIDT/SVS/MS e no Plano Nacional de Operacionalizagdo da
Vacinagdo Contra a Covid-19 (PNO).

Assim, esta nota técnica objetiva a ampliacdo da vacinacdo contra a
covid-19 nas PVHIV entre 18 e 59 anos, independentemente da contagem de
linfécitos T-CD4+ e que ndo foram vacinadas previamente contra a covid-19,
contempladas no grupo de comorbidades do PNO, conforme quadro abaixo. A
atualizagdo desta recomendacdo estara presente a partir da sexta edigdo do
PNO, a ser publicada em abril/2021, porém ja tera validade a partir da
publicacdo da presente Nota técnica.

Quadro 1. Ordenamento dos grupos prioritarios* para a Campanha Nacional
de Vacinacao contra a covid-19 - 2021

Grupo Grupo prioritario

1 |Pessoas com 60 anos ou mais institucionalizadas

2 [Pessoas com Deficiéncia Institucionalizadas

3 |Povos indigenas Vivendo em Terras Indigenas

4 [Trabalhadores de Saude

5 |Pessoas de 90 anos ou mais




6 |Pessoas de 85 a 89 anos

7 |Pessoas de 80 a 84 anos

8 |Pessoasde 75a79 anos

9 |Povos e Comunidades tradicionais Ribeirinhas

10 |Povos e Comunidades tradicionais Quilombolas

11 |Pessoas de 70 a 74 anos

12 |Pessoas de 65 a 69 anos

13 |Pessoas de 60 a 64 anos

14 |18 a 59 anos com comorbidades™*

15 |Pessoas com Deficiéncia Permanente

16 |Pessoas em Situagdo de Rua

17 |Populagdo Privada de Liberdade

18 |Funcionarios do Sistema de Privagéo de Liberdade

Trabalhadores da Educagéo do Ensino Basico (creche, pré-escolas, ensino fundamental,

19 ensino médio, profissionalizantes e EJA)

20 [Trabalhadores da Educagdo do Ensino Superior

21 [Forgas de Seguranga e Salvamento

22 [Forgas Armadas

23 [Trabalhadores de Transporte Coletivo Rodoviario de Passageiros

24 [Trabalhadores de Transporte Metroviario e Ferroviario

25 |[Trabalhadores de Transporte Aéreo

26 [Trabalhadores de Transporte de Aquaviario

27 |Caminhoneiros

28 [Trabalhadores Portuarios

29 |[Trabalhadores Industriais

Total

** Inclui as PVHIV entre 18 — 59 anos de idade, independentemente da contagem de linfécitos T
CD4+ , que nao foram imunizadas previamente contra a covid-19.



Para os individuos incluidos nesta fase da vacinacdo e com dados
atualizados nos sistemas de informagdo (SISCEL, SICLOM) sera realizado pré-
cadastro no Conecte-SUS automaticamente. Para aqueles que apresentarem os
critérios e nao apresentarem o pré-cadastro, as Unidades Dispensadoras de
Medicamentos (UDM) receberdo, via SICLOM, a lista dos individuos incluidos. As
UDMs poderdo fornecer declaragdo nominal (modelo disponivel no SICLOM)
informando a inclusdo do individuo no grupo prioritario, para ser apresentado no
local de vacinagdo. Ressalta-se que PVHIV também podem apresentar o
receituario dos antirretrovirais, exames, relatério médico, prescricdo médica,
como forma de comprovar a condigao.

Recomenda-se ainda que, caso seja viavel no contexto local, as
coordenagdes municipais de imunizagdo articulem com os servigos de salde que
realizam o atendimento desta populacdao para que a vacinagdo ocorra nestes
locais. Tal estratégia permitird faciiltar a operacionalizagdo da vacinagdo deste
grupo e minimizaria riscos de quebra de sigilo quanto ao diagndstico destes
pacientes.

Os profissionais de salde devem orientar que para aqueles
individuos sintomaticos a vacinagdo seja adiada. PVHIV sintomaticas
respiratérias deverdao ser avaliadas pela equipe de salde para diagndstico
diferencial. Idealmente a vacinacdo contra covid-19 deve ser adiada apds a
recuperagdo clinica total e pelo menos 4 semanas apods o inicio de sintomas ou
quatro semanas a partir da primeira amostra de PCR positiva em pessoas
assintomaticas.

A contraindicagdo da vacina para esta populagdo segue 0s mesmos
critérios da populacao geral:

e Hipersensibilidade ao principio ativo ou a qualquer dos excipientes da vacina;
e Para aquelas pessoas que apresentaram uma reagao anafilatica confirmada a
uma dose anterior a da mesma vacina COVID-19.

O inicio da vacinacdo para este grupo sera informado por meio do
Programa Nacional de Imunizacoes.
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3. CONCLUSAO

A inclusdo de todas as PVHIV com idade entre 18 e 59 anos no grupo
de comorbidades para a priorizagdo da vacinagdo contra a covid-19 leva em
consideracdo o cuidado integral ofertado pelo Sistema Unico de Saude e
considera equidade na distribuicdo das vacinas COVID-19 entre as principais
formas de prevencao e controle da atual pandemia.

Ressalta-se que os servicos devem se organizar previamente ao
inicio da vacinagdo para comunicar os individuos vivendo com HIV inclusos nesta
fase do Plano Nacional de Operacionalizagdo da vacinagdo contra a covid-19.
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