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Comissdo Técnica de Vacinagdo contra a COVID-19'

Reforgo Vacinal em Pessoas com Condig6es de Imunossupressao
Grago Freit
Yiretora-Geral da saide

Atendendo a evolugdo do conhecimento cientifico, a Comissdo Técnica de Vacinagdo contra
a COVID-19 (CTVC), solicitou um parecer sobre a necessidade de recomendar um refor¢o
vacinal as pessoas com condicdes de imunossupressdo, a um grupo de trabalho constituido
com membros consultores da CTVC, nos termos do Despacho 020/2021 da Diretora-Geral
da Saude.

Desta solicitagdo resultou a elaboragdo do Parecer “Vacinacdo COVID-19 em pessoas com
. imunossupressao”, de 22.07.2021, que reuniu o consenso de peritos de varias dreas do

conhecimento médico, incluindo, imunologia, nefrologia/transplantagdo, hematologia,

pediatria/imunodeficiéncias, reumatologia e oncologia, com as seguintes recomendacdes:

“A evidéncia cientifica relativa o efetividade do refor¢o da vacina contra a COVID-19
no populacdo de pessoos com Imunossupressdo é escassa, metodologicamente
heterogénea e constituida por estudos observacionais de pequenas dimensdes.
Assim, e tendo por referéncia o documento da Direcdo-Geral da Saude1 sobre Graus
de Recomendoag@o e Niveis de Evidéncia para Normaos Clinicos, o Grupo de Trabaiho
entende fazer as seguintes recomendagdes que classifica como de nivel llb e com um
nivel de evidéncia C:

1. A vacinac@o contra a COVID-19 estd indicada para todas as pessoos com
imunossupressdo, enquanto ndo for obtida a imunidade de grupo ou o controlo da
pandemia.

2. Os conviventes de pessoas com imunassupressao devem ser vacinados por forma
a minimizar o risco de transmiss@o domicilidria.

. 3. A vacinagfio contra a COVID-19 de pessoas com imunossupressdo deve ser
efetuada assim que o médico assistente considere que a mesma € seguro, sem
prejuizo do atuolmente definido nos Normas especificas destas vacinas. Norma
00472020 da DGS na sua versdo mois recente - 19/4/2021.

4. Deve ser disponibilizada uma dose de refor¢o da vacina contro o covip-19a
todos os doentes com transplantes alogénicos de 6rgaos sélidos.

5. Deve ser disponibilizada uma dose de reforco da vacina contra a COVID-19 a
todas as pessoas que realizaram o esquema vacinal inicial contro a COVID-19
num contexto de imunossupresséo severa: deplegdo linfocitdria, cladribing,
anti-metabolitos, quimioterapia anti-neopldsica ou dose elevada de
corticosteroides (prednisolona dose cumulativa >10mg/dia durante pelo
menos trés meses ou prednisolona >20mg/dia durante pelo menos duas
semanas ou equivalente); infecdo por virus da imunodeficiéncia humana (VIH)

! Despacho n.2 020/2021 de 21 de julho da Diretora-Geral da Saude.
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com contagem de linfécitos
vacina é considerada como “dose zero” por haver
de indugéo de imunogenicidade significativa.

6. A dosedenfor;o devesermxrumada, sob orientagio e prescri¢do do
médico assistente, em fungdo do momento que poderd oferecer maior
probabilidade de indyzir imunidade protetora em Jfungtio dos

de 3 meses 0pés a ditima dose

T-CD4+ <200/uL. Nestos situagdes, a primeira dose de

probabilidade elevada de auséncia

8. Avaliagdo da efetividade, seguranga e resposta imunitdria da dose de refor¢o do
vacina contra o COVINSm'pbputamdedoemes,; unossuprimidos deve ser

monitorizada através da realizacdo de ym estudo ot

Este parecer obteve a conmrd'anda:_l,l_e
mais anos de idade.




Relatério do Grupo de Trabalho

Grupo de Trabalho -
Vacinagao COVID-19 em pes

Versao: [ 1.0
 Data: | 22
Autores: | Ana

dacdes
acoes

R



Relatério do Grupo de Trabalho Vacinagdo COVID-19 em pessoas com imunossupressio

através da realizagdo de um estudo observacional nacional de modo a medir o impacto
destas recomendagdes,

O Grupo de Trabalho ndo encontrou razdes que justifiquem alterar a estratégia em curso da
vacinagdo de pessoas com imunossupress3o que recuperaram de COVID-19,

Face a répida evolugao do conhecimento cientifico na area da vacinagao contra a COVID-19,
¢ importante continuar a avaliar a melhor evidéncia disponivel em relagdo & protecdo de
pessoas com imunossupressao através de vacinagdo contra a COVID-19 com vista ao
aperfeicoamento destas recomendaaes,
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A 11 de julho de 2
populagdo residente e

1, encontravam-se vacinadas
m Portugal e 60%
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respetivamente para transplantacdo alogénica e autéloga).? Virios fatores de risco tém sido

apontados como responséveis pela maior mortalidade nos doentes hematolégicos,

nomeadamente idade avancada, doenga ndo controlada, diagnéstico de leucemia mieléide

aguda, linfomas nao Hodgkin e discrasias plasmocitérias, mas a transplantacdo apresenta-
S€ como um fator independente de morbimortalidade, independentemente da terapéutica
imunossupressora, 415

« alogénica hg mais de 6
comparagao com vacinagao precoce,!?
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— A vacinagdo dos coabitantes de pessoas com imunodeficiéncia tem um papel
fundamental na prote¢do destes doentes.

— A efetividade das vacinas pode estar diminuida em alguns casos, o que pode
Justificar a administragao de um maior nimero de doses de uma vacina.

— Em situagdes de surto pode ser administrada uma dose “zero®, em periodos de
maior imunossupressdo, ndo sendo esta dose considerada para efeito do
cumprimento do esquema completo da vacina em causa, a ser efetuado em periodo
de menor imunossupressio. A vacinacdo contra a COVID-19 ja incluiu as pessoas
com maior imunossupressio pelo que pode comparar-se a esta estratégia.

Estes principios podem ser aplicados 3 vacinaggo contra a COVID-19 uma vez demonstrada

a seguranca da administragio adicional de uma vacina,
31 Vacinagdo nos transplantados de 6rgaos solidos

Foram feitos estudos que procuraram estabelecer a seguranga e capacidade de uma terceira
dose de vacina contra a COVID-19 em estimular a respost imunitéria. Estes estudos
mostram que awwfadoseé bem tolerada ' na m
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