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JUSTIFICATIVA
PARA A VACINACAO
DO ATLETA

VACINAS

Risco individual e coletivo: Surtos
dessas viroses ndo sdo raros em atletas

e equipe, podendo comprometer
desempenho, treinos e até mesmo impedir
participagdo em competicGes.

Triplice viral
(sarampo,
caxumba

e rubéola)

Risco individual e coletivo: Atletas que
viajam e, principalmente aqueles que
praticam esportes aquaticos, estdo mais
expostos a infecgdo pelo VHA. Surtos

ndo sdo raros. Vacina hepatite B é de
recomendagdo universal e atletas também
tém comportamento de risco para infecgdo
pelo VHB.

Hepatites A, B
ouAeB

Risco individual: Atletas passam longos
periodos longe do convivio familiar e ndo
é raro atividade sexual eventual. Estd bem
documentada na literatura a incidéncia
aumentada de DSTs em atletas.

Triplice
bacteriana
acelular do tipo
adulto 00 dTpa
ou dTpa-VIP
(difteria, tétano
e coqueluche)

Risco individual e coletivo: A pratica

de esportes e alguns tipos de exercicios
fisicos podem ser de risco aumentado para
ferimentos e acidentes perfurocortantes,
condigBes que aumentam risco de tétano.
A coqueluche é doenga frequente

em nosso meio e pode comprometer
desempenho,treinos e participagdo em
Dupla adulto [0 dT competigdes, além de ser transmissivel
(difteria e tétano)  a outros atletas e equipe.

Varicela
(catapora)

Risco individual e coletivo: Doenga

Risco individual e coletivo: Todos os
atletas devem ser vacinados pelo risco
aumentado de infecgGes respiratdrias,
além de ser infecgdo altamente
transmissivel a outros atletas e equipe.

Influenza
(gripe)

infecto-contagiosa possivel de causar surtos.

RECOMENDACOES

E considerado protegido o individuo que tenha recebido duas
doses da vacina triplice viral acima de 1 ano de idade, e com
intervalo minimo de um més entre elas. Aplicar uma dose para
individuos que receberam apenas uma dose previamente;
aplicar duas doses para os que ainda ndo receberam nenhuma
dose da vacina ou com antecedentes vacinais desconhecidos,
respeitando intervalo minimo de 30 dias entre as doses.

Hepatite A:
duas doses no esquema 0-6 meses.

Hepatite B:
trés doses, no esquema 0-1-6 meses.

Hepatite A e B:
trés doses, no esquema 0-1-6 meses.

e Duas vacinas estdo disponiveis no Brasil: uma contendo VLPs
dos tipos 6, 11, 16 e 18, licenciada para meninas e mulheres
de 9 a 45 anos de idade e meninos e homens de 9 a 26 anos;
e outra contendo VLPs dos tipos 16 e 18, licenciada apenas
para meninas e mulheres a partir dos 9 anos de idade.

e Trés doses: 0-1 a 2-6 meses. O PNI adtou esquema de duas
doses (0-6 meses) para meninas de 9 a 13 anos.

e Atualizar dTpa independente de intervalo prévio com dT
ou TT.

e Com esquema de vacinagdo basico para tétano
completo: reforgo com dTpa a cada dez anos.

e Com esquema de vacinagdo basico incompleto: uma
dose de dTpa a qualquer momento e completar a vacinagdo
basica com uma o u duas doses de dT (dupla bacteriana
do tipo adulto) de forma a totalizar trés doses de vacina
contendo o componente tetanico.

¢ Para individuos que pretendem viajar a paises nos
quais a poliomielite é endémica: recomenda-se a vacina
dTpa combinada a pdlio inativada (dTpa-VIP). A dTpa-VIP
pode substituir a dTpa.

Duas doses com intervalo de um a dois meses para os
suscetiveis.

Dose Unica anual.

COMENTARIOS

Vacina contraindicada para imunodeprimidos
e gestantes.

e A vacina combinada para as hepatites A e B é uma
opgao e pode substituir a vacinagdo isolada para as
hepatites A e B.

Esquema acelerado pode ser recomendado para
atletas ndo previamente imunizados, em situagao
de viagem considerada de risco, e sem tempo habil
de receber as doses no esquema padrdo.

A vacinagdo deve ser iniciada o mais precocemente
possivel, ou seja, a partir dos 9 anos de idade.
Mulheres e homens mais velhos, mesmo que
previamente infectados, podem se beneficiar com
a vacinagéo.

Para homens, apenas a vacina quadrivalente esta
licenciada e, para os maiores de 26 anos, seu uso
é off label, ficando a critério médico sua indicagdo.
Vacina contraindicada em gestantes.

A vacina dTpa esta recomendada mesmo para

aqueles que tiveram a coqueluche, ja que a protegédo

conferida pela infecgdo ndo € permanente.

Uma dose de vacina dTpa é recomendada, mesmo
nos individuos que receberam a vacina dupla
bacteriana do tipo adulto (dT), independentemente
do intervalo entre elas.

Para adultos e adolescentes que pretendem viajar
para paises em que a poliomielite é endémica,
deve-se indicar a vacina dTpa combinada a pdlio
inativada (dTpa-IPV).

Contraindicada para imunodeprimidos e gestantes.

Desde que disponivel, a vacina influenza 4V é
preferivel a vacina influenza 3V, por conferir maior

cobertura das cepas circulantes. Na impossibilidade
de uso da vacina 4V, utilizar a vacina 3V.

RECOMENDACOES DE VACINAS PARA O ATLETA

DISPONIBILIZAGAO
DAS VACINAS

GRATUITO
NAS UBS

SIM
Uma dose até
0s 49 anos

SIM
Vacina
quadrivalente
para meninas
de 9 a 13 anos

SIM
3V para
grupos de risco

NAS CLINICAS
PRIVADAS

SIM
dTpa e
dTpa-VIP
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VACINAS

Febre amarela

Dengue

Meningocdcica
conjugada C e
ACWY

Meningococo B

VACINAS

Febre tifoide

Raiva

Pneumocdcicas

Herpes Zoster

JUSTIFICATIVA
PARA A VACINACAO
DO ATLETA

Risco individual: Atletas frequentemente
viajam para regides de recomendagdo da
vacina ou para paises que fazem exigéncia
do CIVP para entrada de viajantes
provenientes de paises endémicos, como

é o caso do Brasil

Risco individual: Considerar para aqueles
que residem ou viajam para regides de
risco, sobretudo aos atletas que exercem
atividades ao ar livre nessas regioes.

Risco individual e coletivo: A doenga
menigocdcica pode ocorrer em qualquer
parte do mundo e a epidemiologia é
variavel e dindmica. Fatores de risco
como dormitdrios coletivos, transportes
coletivos, aglomeragdes sao condigdes
pertinentes a atletas que viajam para
competigdes. Além do prejuizo individual
por ser doenga muito grave, existe

o risco de transmissdo do meningococo
na comunidade de origem no retorno
de viagens, pelos viajantes colonizados.

RECOMENDAGCOES

Uma dose para residentes ou viajantes para areas de vacinagédo
(de acordo com classificagdo do MS e da OMS). Se persistir o
risco, fazer uma segunda dose dez anos apds a primeira. Pode
ser recomendada também para atender a exigéncias sanitarias
de determinadas viagens internacionais. Em ambos os casos,
vacinar pelo menos dez dias antes da viagem.

Recomendada para individuos de 9 a 45 anos.Trés doses com
intervalo de 6 meses (0-6-12 meses).

Para adolescentes ndo vacinados anteriormente com
ACWY: duas doses com intervalo de 5 anos.

Para adultos: Uma dose. Para esse grupo, a indicagdo da
vacina dependera da situacdo epidemioldgica.

Para adolescentes e adultos: duas doses com intervalo
de um més. Para adultos, a indicagdo dependera da situagdo
epidemioldgica.

COMENTARIOS

Contraindicada para imunodeprimidos, gestantes e
mulheres amamentando bebés até 6 meses de vida.
Quando os riscos de adquirir a doenga superam os
riscos potenciais da vacinacdo, o médico deve avaliar
sua utilizagdo.

Contraindicada para imunodeprimidos, gestantes e
mulheres amamentando.

Considerar, em situagGes de risco aumentado, dose de
reforgo para aqueles vacinados ha mais de cinco anos.
Se a vacina meningocdcica conjugada quadrivalente
ndo estiver disponivel, a monovalente para o tipo C
pode ser empregada, lembrando que esse € o tipo
mais comum em nosso pais na atualidade.

Nao se conhece ainda a duragdo da protegdo conferida
e, consequentemente, a necessidade de dose(s) de
reforgo.

VACINAS COM INDICACOES ESPECIAIS

JUSTIFICATIVA

PARA A VACINACAO
DO ATLETA

Risco individual e coletivo: Considerar para
atletas que viajam para regies de risco da
doenca, sobretudo aqueles que ndo poderdo
controlar agua e alimentos a serem ingeridos.
Surtos podem ocorrer.

Risco individual: Praticantes de esportes em
regides de risco, especialmente aqueles que
exercem atividades em contato com a natureza
e ficam mais expostos a agressdes por animais.

Risco individual: Recomendadas para aqueles
considerados de risco aumentado para doenga
pneumocdcica, seja pela idade ou pela presenga
de comorbidades

Risco individual: Maiores de 50 anos.

RECOMENDACOES

Dose Unica. Dose de reforgo pode ser considerada 3 anos

apds, se mantido o risco.

Esquema pré-exposigdo: trés doses no esquema 0-7-21
a 28 dias

Esquema sequencial de VPC13 e VPP23 é recomendado
para individuos com 60 anos ou mais. Inciar com VPC13
seguida de VPP23 seis a doze meses apds e outra cinco
anos apds primeira dose de VPP23.

Dose Unica. Licenciada para pessoas a partir dos 50 anos
e altamente recomendada para maiores de 60.

COMENTARIOS

Indicada somente para pessoas que tenham alto risco
de adquirir a infecgdo.

Indicada para atletas com risco de acidentes com
animais, inclusive em viagens.

Devem ser recomendadas para individuos de qualquer
idade, considerados de alto risco para a doenga
pneumocdcica: cardiopatas e pneumopatas cronicos,
diabéticos, asplenicos, imunodeprimidos, entre outros.

Contraindicada para imunodeprimidos e gestantes.

DISPONIBILIZACAO
DAS VACINAS

GRATUITO
NAS UBS

NAS CLINICAS
PRIVADAS

DISPONIBILIZACAO
DAS VACINAS
GRATUITO NAS CLINICAS
NAS UBS PRIVADAS

SIM
Somente em
centros publicos
de medicina do
viajante

SIM

SIM SIM

SIM
VPP23
disponivel nos
CRIEs

SIM

NAO SIM

Também disponive| em: sbim.org.br/calendarios-de-vacinacao
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