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Varíola
Foto tirada em 1900 pelo médico Allan Warner

do Isolation Hospital em Leicester, Reino Unido.

As imagens foram publicadas no Atlas of Clinical

Medicin, Surgery and Pathology e na legenda da

fotografia indica-se que eram crianças com 13

anos de idade, ambas infectadas pela mesma

fonte de varíola no mesmo dia, mas apenas uma

tinha sido vacinada na infância.

Na história humana registrada, apenas uma

doença foi erradicada: a varíola.



Vacinas Como tudo começou?

Edward Jenner observou que as mulheres que ordenhava vacas não

contraíam varíola e descobriu que a sua imunidade se devia à

infecção não perigosa com “cowpox” ou “varíola das vacas” o vírus

próprio de animais, mais brando que dos seres humanos.



Primeira Vacina 

Em 1796, Jenner inoculou o pus presente em uma

lesão de uma ordenhadora chamada Sarah

Nelmes, que possuía a doença (cowpox), em um

garoto de oito anos de nome James Phipps.

Phipps adquiriu a infecção de forma leve e, após

dez dias, estava curado. Posteriormente, Jenner

inoculou em Phipps pus de uma pessoa com

varíola, e o garoto nada sofreu. Surgia aí a

primeira vacina.
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Imunidade Coletiva

Em um ambiente em que a maioria da

população foi imunizada para alguma

doença, caso alguns indivíduos não tenham

sido vacinados (como recém nascidos,

idosos ou pessoas contra vacinas), eles

acabam sendo protegidos pelos demais de

forma indireta. Porém, quando o número de

pessoas não vacinadas aumenta, o grupo

não é mais capaz de se proteger e,

consequentemente, os casos da doença

voltam a aparecer não só entre aqueles que

escolheram não tomar vacinas, mas também

entre os que não podem tomar.



Surtos e o movimento antivacina



Sarampo?Não no Brasil



Por que movimento antivacina está crescendo?



Vacinas Como são produzidas?

Fase I 

1) Informações preliminares de imunogenicidade (testes laboratório) 

2) Avalia efeito dose-resposta e da excreção do agente 

Fase II 

- Analisa a imunogenicidade, os efeitos dose-resposta, a segurança, a excreção do agente e os efeitos 

adversos



Vacinas Como são produzidas?

Fase III

1) São desenvolvidos estudos de campo na

população alvo (abrange centenas a

milhares de indivíduos);

2) Analisa a segurança da vacina, a

proteção contra a doença e marcadores de

proteção (soro conversão);

3) Estima-se também a eficácia/efetividade

do produto, a duração da proteção conferida

e observam-se eventos adversos mais

frequentes



Vacinas Como são produzidas?

Fase IV 

Vigilância de Eventos Adversos Pós-Vacina

pública



COVID-19 Novas vacinas em tempo recorde

Como as vacinas de mRNA funcionam? Elas são novas?

As vacinas de RNA mensageiro (mRNA) ensinam nossas células a produzir uma proteína que

desencadeará uma resposta imunológica em nossos corpos. Como todas as vacinas, as vacinas de

mRNA beneficiam as pessoas, dando-lhes proteção contra doenças como a COVID-19, sem correr o

risco das consequências potencialmente graves de ficar doente. A tecnologia das vacinas de mRNA é

nova, mas não desconhecida. Os pesquisadores vêm estudando e trabalhando com elas há décadas

para outras doenças, como a gripe e a zika.



COVID-19 Novas vacinas em tempo recorde

Quantas vacinas existem contra a COVID-19?

Há dez vacinas contra a COVID-19 aprovadas pela Organização Mundial da Saúde (OMS), para as quais

foram emitidas recomendações de uso e que são produzidas pelos seguintes fabricantes:

Pfizer/BioNTech, AstraZeneca/Oxford, Janssen, Moderna, Sinopharm, Sinovac, Bharat, Novavax, Casino

e Valneva. A OMS continua a avaliar outras vacinas em testes clínicos e pré-clínicos.

As vacinas contra as variantes do vírus são eficazes?

As vacinas contra a COVID-19 recomendadas pela OMS são altamente eficazes na prevenção de

doenças graves, hospitalização e morte contra todas as cepas do vírus SARS-CoV-2 (ou seja, o vírus que

causa a COVID-19), incluindo a variante omicron e suas sub-linhagens. Além disso, as vacinas são

altamente eficazes na redução da transmissão do vírus, embora possam não impedir completamente a

infecção.



COVID-19 Novas vacinas em tempo recorde

Por que algumas pessoas vacinadas ainda ficam doentes?

As vacinas contra a COVID-19 são muito eficazes e deram uma contribuição importante para limitar a

transmissão do vírus SARS-CoV-2 em todo o mundo. Entretanto, nenhuma vacina é 100% eficaz na

prevenção da doença. Sempre haverá uma pequena porcentagem de pessoas totalmente vacinadas que

ainda ficarão doentes. Entretanto, os sintomas geralmente são leves ou ausentes nas pessoas vacinadas

que são infectadas.

Além disso, a proteção total da vacina começa 14 dias após a administração da segunda dose da vacina.

Uma pessoa pode, então, contrair a SARS-COV-2 imediatamente antes ou logo após receber a vacina

contra a COVID-19 e, portanto, não estará totalmente protegida apesar da vacinação durante esse

período.



COVID-19 Novas vacinas em tempo recorde

Criança deve ser vacinada contra COVID-19?

Considerando que a infecção por SARS-CoV-2 é uma importante causa de infecção respiratória grave e

morte em crianças menores de 5 anos, principalmente entre os menores de 1 ano de idade, decidiu-se

pela inclusão da vacinação contra a covid-19 no calendário nacional de vacinação infantil.

E os adultos, quem deve se vacinar?

O Brasil vai recomendar a vacina periódica para o grupo A, de maior risco, composto por gestantes e

puérperas, trabalhadores da saúde, imunocomprometidos e idosos (60 anos ou mais). Além disso, o

Programa Nacional de Imunização (PNI) adaptou a recomendação da OMS e incluiu grupos com maior

vulnerabilidade na realidade brasileira na indicação de vacinação periódica: indígenas, ribeirinhos,

quilombolas, pessoas vivendo em instituições de longa permanência (e seus trabalhadores), pessoas

com deficiência permanente, pessoas com comorbidades, pessoas privadas de liberdade (≥ 18 anos),

adolescentes e jovens cumprindo medidas socioeducativas e pessoas em situação de rua.



COVID-19 Imunização no adulto

Ressalta-se que os esquemas primários de vacinação contra a covid-19 não mais serão recomendados

rotineiramente para as pessoas com 5 anos de idade ou mais que não fizerem parte do grupo prioritário.

Contudo, se um indivíduo que não tenha sido vacinado anteriormente (nenhuma dose prévia) ou

que tenha recebido apenas uma dose da vacina contra a covid-19 optar por se vacinar, poderá

iniciar e/ou completar o esquema primário de vacinação. Esse consiste em duas doses da Vacina

COVID-19 disponível e recomendada para a idade, com intervalo mínimo de 4 semanas entre as doses.
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