REPUBLICA DE MOCAMBIQUE
Ministério da Saude
Comité de Peritos de Imunizagao (CoPl)

Sua Exceléncia Ministro da Saude
Dra. Nazira ABDU
- MAPUTO

Assunto: Pedido de homologa¢ao da recomendagdo da oitava reunido do
CoPl.

Exceléncia,

No dia 14 de Julho de 2015, os membros do Comité de Peritos de Imunizagado de
Mocambique (CoPl), reuniram-se na sua oitava reunido para discutir assuntos relevantes
para o Programa Alargado de Vacinagao segundo a agenda previamente distribuida.

Nesta reuniao os membros do CoPl discutiram e aprovaram a recomendacgao seguinte:

e RO01/08/2015, relacionada com a introdugcao da vacina de Sarampo e Rubéola no
PAV. Os membros constataram com satisfacdo, que o sistema de vigilancia
epidemiolégica para o Sarampo esta mais consolidado com vista a sua eliminacao e
que em relacao ao Sindrome de Rubéola Congénita (SRC) ndo existem accgdes
significativas nem dados sobre a prevaléncia. Por outro lado constatou-se a
necessidade de introdugdo de uma vacina de Sarampo e Rubéola (MR) no PAV.
Por isso os membros recomendaram que seja estabelecida uma Vigildncia (clinica e
laboratorial) de Rubéola e Sindrome de Rubéola Congénita no pais baseada na
notificacdo obrigatéria de todos os suspeitos de Sarampo (para confirmacgao
laboratorial de Sarampo e rubéola) e que antes da introdug¢éo da vacina MR como
rotina no PAV aos 18 meses de idade, seja feito uma campanha nacional
abrangendo todas criangas dos 9 meses a 14 anos de idade.

Assim, venho por este meio solicitar a V. Exa, para aprovar e homologar oficialmente a
recomendac¢des saidas da oitava reunido do CoPlI.

Uma vez homologada esta recomendacao, elas serdo divulgadas oficialmente as direccoes
abrangidas no MISAU.

Por fim, informar que estou disponivel para dar qualquer outra informagao que necessitar
sobre o CoPI e estas duas recomendacgdes.

Atenciosamente

Maputo 10 de Agosto de 2015.
A et

~ Jahit Sacarlal (Presidente de CoPI)
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Recomendag¢ao para introducao da vacina de
Sarampo e Rubéola

Recomendag¢do R01/08/2015
Preambulo

O CoPI constatou que:

A. A nivel mundial, nascem por dia 300 criancas com incapacidades resultantes
do Sindrome de Rubéola Congénita (SRC) e 380 criangas morrem por Sarampo,
apesar de estarem disponiveis vacinas eficazes, seguras e acessiveis.

B. Em Moc¢ambique ha evidéncias, com base na vigilancia epidemiolégica e dados
do Laboratdrio Nacional de Referéncia para o Sarampo, de que ha uma maior
detecgao de casos de Rubéola em criangas para além do periodo neonatal.

C. Com satisfacdo, que o sistema de vigilancia epidemiolégica para o Sarampo
estd mais consolidado com vista a sua eliminagdo.

D. Em relagdo ao SRC ndo existem acg¢des significativas nem dados sobre a
prevaléncia.

E. Existem varios calendarios vacinais usados em diferentes paises em relagdo as
idades de administracdo das vacinas de Sarampo e Rubéola.

F. Segundo a recomendag¢do da OMS, antes da introdug¢do da vacina da Rubéola
no calendario vacinal se faca uma campanha de vacina¢do para a Rubéola que
abranja criangas entre 0os 9 meses e 14 anos de idade.

G. Ha diferenga significativa de custos de dose de Sarampo, Rubéola e Sarampo
(MR) e Sarampo Parotidite e Rubéola (MMR) e considera que este aspecto
deve ser tomado em conta na recomendacao do CoPI.

Paragrafos Operativos

O CoPIl recomenda:

1. Que seja feito um estudo de base sobre a prevaléncia de anticorpos para a
Rubéola.

2. Que seja estabelecida uma Vigilancia (clinica e laboratorial) de Rubéola e
Sindrome de Rubéola Congénita no pais baseada na notificagdo obrigatdria de



R01/08/2015
todos os suspeitos de Sarampo (para confirmagao laboratorial de Sarampo e
rubéola).
Que seja refor¢ado o Sistema de Vigilancia Epidemiologia para melhoria da
notificagdo de casos de Sarampo, Rubéola e outras doengas preveniveis por
vacinas, incluindo no sector privado (laboratérios, consultérios e Hospitais).
Que antes da introdugdo da vacina MR como rotina no PAV, seja feito uma

campanha nacional abrangendo todas criangas dos 9 meses a 14 anos de idade.

. Que durante a campanha de vacinagdo com MR, seja feito um esforgo enorme

para alcangar maiores cobertura em todos grupos de idade.

Que imediatamente a seguir a campanha, seja introduzida a vacina MR como
vacina de rotina no PAV aos 18 meses com segunda dose entre os 4 e 0s 6 anos
de idade.

Indicadores de Monitorizacdao
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Que, até meados de Julho de 2016, seja realizado um estudo transversal de
base sobre a prevaléncia da Rubéola e do SRC.
Responsabilidade: DNSP e INS

Que seja avaliado o Sistema de Vigilancia Epidemiolégica e encontrar
mecanismos para introdugdo da informagdo sobre Rubéola e SRC no SIS
w Responsabilidade: DNSP/DNAM e INS (FELTP)

Que, até duas semanas antes da introdug¢do da vacina MR em 2017, seja feita
uma campanha nacional de vacinagdo de MR abrangendo todas as criangas
entre os 18 meses e 14 anos de idade.

Responsabilidade: PAV

Que, até finais 2017, seja introduzida como rotina a vacina de MR.
Responsabilidade: PAV

~ Maputo, 14 de Julho de 2015
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