GOVERNO DO ESTADO
SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
RESOLUCAO CIB/PE N° 5444 DE 03 DE MAIO DE 2021
Pactua as orientagées da estratégia de vacinag¢dao
dos grupos de pessoas com comorbidades,
vacinagcdo contra a covid-19, Estado de
Pernambuco.

O Presidente e o Vice-Presidente da Comissao Intergestores Bipartite Estadual CIB/PE, no uso
de suas atribuigdes legais e considerando,

I. O Decreto N° 7.508 de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei 8.080/90 para dispor
sobre a organizagdo do Sistema Unico de Satide — SUS, o planejamento da satde, a
assisténcia a saude ¢ a articulagdo interfederativa, e ddo outras providéncias;

II. As recomendag¢des do Comité Técnico Estadual para Acompanhamento da Vacinagdo
contra a COVID-19, as doses recebidas na terceira entrega para vacinagdao contra a

2 3 COVID-19, devem priorizar os trabalhadores da linha de frente e posteriormente
: 28' contemplar outros grupos de trabalhadores da saiude da sob gestdo interfederativa;
i g)E [1I. Definir que no proximo recebimento das doses da vacina COVID-19, a Secretaria de
5 Z = Saude do Estado de Pernambuco, avangara com a vacinagdo para os trabalhadores de
® £ g saude tanto da Rede Publica quanto da Rede Privada, de acordo com a realidade local;
5B
=
=2 V. As Secretarias Municipais de Saude, conforme pactuagdo em CIB adotardo as orientagdes
3= técnicas de vacinagio do Grupo Prioritario" trabalhadores da Saude" conforme o oficio n®
% % 57/2021/SVS/MS, de 12 de margo de 2021;
22
S V. Defenir que as Secretarias Municipais de Saide tem autonomia para avagar na cobertura
%_,' dos grupos priritarios, desde que ja tenha alcangado as metas estabelecidas, conforme
g definido pelo Comité Técnico Estadual para Acompanhamento da Vacinagdo contra a
5 COVID-19;
2
=
§ V1. Que os individuos com comorbidades estdo em maior risco ou sobrerisco para hospitaliza¢ao
2 por Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) por covid-19 e ainda foram observados os
§ mesmos fatores de risco para os 6bitos;
N
b
'?; VII. O momento pandémico no Brasil com elevada circulagdao do SARS-COV-2 ¢ aumento no

numero de obitos maternos pela covid-19. De acordo com o entendimento do Ministério da
Saudde, neste momento ¢ altamente provavel que o perfil de risco vs beneficio na vacinagao
das gestantes seja favoravel;

VIII. As entregas escalonadas de doses das vacinas COVID-19 pelo Ministério da Saide e pelos
laboratérios produtores e, em ateng@o ao disposto previamente na Nota Técnica N. 467/2021 -
CGPNI/DEIDT/SVS/MS, apresenta-se a seguir os critérios de priorizagdo para vacinagdo dos
grupos de pessoas com comorbidades, pessoas com deficiéncia permanente, gestantes €

il 2o

N

pucrperas.



RESOLVEM:

Art. 1°- Pactuar as orienta¢des da estratégia de vacina¢io dos grupos de pessoas com
comorbidades, vacinagdo contra a covid-19, Estado de Pernambuco. (ANEXO)

Art. 2°- Na fase I, vacinar proporcionalmente de acordo com o quantitativo de doses
disponibilizado.

Art. 3° Serdo imunizados prioritariamente independentes da faixa etaria (18-59 anos), pessoas
Transplantadas, Pessoas com Sindrome de Down, Pessoas Vivendo com HIV ; Pessoas com doenga
renal cronica em terapia de substituigdo renal (didlise); Obesidade moérbida; Gestantes e puérperas,
Doenga falciforme e talassemia maior, independentemente da idade.

§ 1°. - Demais Pessoas com outras comorbidades de 55 a 59 anos.

Art. 4°- Pessoas com Deficiéncia Permanente cadastradas no Programa de Beneficio de Prestagdo
Continuada (BPC) de 55 a 59 anos.

Art. 5°- Na fase II, vacinar proporcionalmente, de acordo com o quantitativo de doses
disponibilizado, segundo as faixas de idade de 50 a 54 anos, 45 a 49 anos, 40 a 44 anos, 30 a 39
anos ¢ 18 a 29 anos.

Art. 6° Pessoas com comorbidades; Pessoas com Deficiéncia Permanente cadastradas no BPC;
Gestantes e puérperas independentemente de condigdes pré-existentes.

Art. 7° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo no Didrio Oficial do Estado.
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Recife, 03 de maio de 2021.
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Lista de comorbidades incluidas nos grupos prioritarios da vacinagao contra a
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COVID-19
Grupo comorbidades Descrigao C(ISDD; 0
Diabetes Mellitus Individuos com diabetes mellitus El10aEl4
J44
J46
2 ; E84
Individuos com pneumopatias graves, 160 a J65
. ; . a
incluindo doenga pulmonar obstrutiva 166.0
cronica, fibrose ¢’stica, fibroses pulmonares, ] 6?. 0’
Pneumopatias cronicas graves | pneumoconioses, displasia broncopulmonar ] 6?- I ’
e asma grave (uso recorrente de corticoides P27'- 8
sisté'mllcos, interagdo prévia por crise ] 68.:41,’
asmatica). 170.1,
J84.1,
Al16.2
Uso de trés ou mais anti-hipertensivos de s
diferentes classes, em doses maximas;
Hipertensio arterial Resistente | PA sistolica entre 140 ¢ 179mmHg ¢/ou
e nos estagios 1,2 €3 com diastélica entre 90 e 109mmHg na presenga | 111
lesao em oOrgdo-alvo e/ou de lesdo em orgdo-alvo e/ou comorbidade.
comorbidade. PA sistolica >180mmHg e/ou diastdlica
>110mmHg independente da presenga de 112
lesdo em orgdo-alvo (LOA)
IC com fragdo de ejegao reduzida,
Hsiificienicla vardisca (16) intenn.edién'a ou preservada; crn e§tégio B,C 150
ou D, independente de classe funcional da
New YorkHeart Association.
: % 5 : " 126, 127.0,
Cor-pulmonale e Hipertensdo | Cor-pulmonale cronico, hipertensao 1072
pulmonar pulmonar primaria ou secundaria. 12,?'5’
Cardiopatia hipertensiva (hipertrofia
ventricular esquesrda ou dilatagio,
Cardiopatia hipertensiva sobrecarga atrial e ventricular, disfuncdo [11
diast6lica e/ou sistolica, lesdes em outros
orgaos-alvo).
Sindromes coronarianas cronicas (Angina 120, 124,
Sindromes coronarianas Pectoris estavel, cardiopatia isquémica, pos | 125,5
Infarto Agudo do Miocdrdio, outras).
LesOes valvares com repercussao 105 -105.8
hemodinidmica ou sintomatica ou com 109.1
comprometimento miocardico (estenose ou 109.8
; insuficiéncia aodrtica; estenose ou 38
Valvoplastias . DU e
insuficiéncia mitral; esteose ou insuficiéncia | 139
pulmonar; esteneose ou insuficiéncia
tricispide, € outras).
KB oA ohaRS Miqc?rdi?pati_as dq quaiﬁsqu etiolqgias_ou 142
Peticardiopatias tenotl,p.os, pericardite cronica; cardiopatia 131.9
reumatica. 109
Doengasda Sorts, d 08 Aneurisma, dissec¢des, hematomas da aorta 77
Grandes Vasos e Fistulas : 171
5 ¢ demais grandes vasos.
arteriovenosas 172
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Arritmias cardiacas

Arritimias cardidcas com importancia clinica
e/ou cardiopatia associada (fibrilagao ¢
flutter atriais; e outras).

147 — 149

Cardiopatias congénita no
adulto

Cardiopatias congénitas com repercussao
hemodinamica, crises hipoxémicas;
insuficiéncia cardidca; arritimais;
comprometimento 28 miocardico.

[51

Q20 a Q28

Proteses valvares ¢
Dispositivos cardiacos
implantados

Portadores de proteses valvares biologicas
ou mecancias; e dispositivos cardiacos
implantados (marca-passos,
cardiodesfibriladores, ressincronizadores,
assisténcia circulatoria de média e longa
permanéncia).

295

Doenga cerebrovascular

Acidente vascular cerebral isquémico ou
hemorragico; ataque isquémico transitorio;
deméncia vascular.

160 a 169

Doenga renal cronica

Doenga renal cronica estagio 3 ou mais (taxa
de filtra¢do glomerular < 60 ml/min/1,73
m2) e¢/ou sindrome nefrotica.

N18
NO3

Imunossuprimidos

Individuos transplantados de 6rgdos solido
ou de medula dssea; pessoas vivendo com
HIV; doengas reumaticas imunomediadas
sistémicas em atividade e em uso de dose de
prednisona ou equivalente > 10 mg/dia ou
recebendo pulsoterapia com corticoide €/ou
ciclofosfamida; demais individuos em uso de
IMunossupressores ou com
imunodeficiéncias primarias; pacientes
oncoldgicos que realizaram tratamento
quimioterdpico ou radioterapico nos Gltimos
6 meses; neoplasias hematologicas.

D80 - D89

Hemoglobinopatias graves

Doengas falciforme e talassemia maior

D56-D57

Obesidade morbida

indice de massa corpérea (IMC) > 40

E66

Sindrome de Down

Trissomia do cromossomo 21

Q90

Cirrose hepatica

Cirrose hepética Child-Pugn A, Bou C

K74
K70.3
K78.8

Gestantes e Puérperas

A vacinagio podera ocorrer
independentemente da idade gestacional € o
teste de gravidez ndo deve ser um pré-
requisito para a administragdo das vacinas
nas mulheres.

*7.34-235

* | outros: relacionados as causas obstétricas ao parto e pds parto
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