Estratégia vacinagao BCG

Parecer da Associagdao Nacional de Médicos de Saude Publica (ANMSP)’

Na sequéncia da solicitacdo do parecer sobre a estratégia de vacinacdo com a vacina
BCG, vem a ANMSP relevar o seguinte:

1. A diminuicdo progressiva da taxa de incidéncia de tuberculose em Portugal,
que em 2015 terd sido inferior a 20 casos por 100 mil habitantes (valor limite
para ser considerado um pais com “baixa incidéncia”) e a concentragdao de
casos nos grandes centros urbanos e em populagdes vulnerdveis;

2. Em Portugal estdo atualmente cumpridos os critérios recomendados pela OMS
para a suspensao da vacinacdo universal com BCG e para a adoc¢do de uma
estratégia de vacinacdo de grupos de risco, nomeadamente a existéncia de um
sistema de vigilancia eficaz e uma incidéncia anual de meningite tuberculosa
em criangas com menos de cinco anos de idade inferior a 1 caso por 10 milhdes
de habitantes nos ultimos cinco anos;

3. A prevaléncia de casos baciliferos tem sido sustentadamente inferior a 15 por
100 mil habitantes e mais de metade dos casos nacionais pertence a grupos de
risco bem definidos;

4. Em Portugal existe um sistema de vigilancia que permite a monitorizacdao da
tuberculose, nomeadamente através dos sistemas de informacdo SVIG-TB
(clinico) e SINAVE (notificacdo obrigatdria e investigacdo epidemioldgica pelas
Autoridades de Saude), embora a informacdo nem sempre seja colocada a
disposicdao de quem esta no terreno, em tempo util;

5. Os problemas no fornecimento da vacina BCG em Portugal, que na pratica
implicaram que as criancas nascidas a partir de 1 de maio de 2015 ndo tenham
recebido a vacina e que ndo seja expectavel que num futuro préximo haja
possibilidade de obter doses de vacina em numero suficiente para voltar a
garantir a vacinagao universal;

6. Os pareceres da Comissdao Técnica de Vacinagdo, do Programa Nacional de
Vacinacdo e em particular do Programa Nacional para a Tuberculose, onde sdo
feitas ressalvas sobre as condicGes necessdrias para a implementacdo da nova
estratégia vacinal;

7. A publicacdo da norma 1/2016 da DGS de 12 de fevereiro de 2016, onde sdo
identificados os critérios de elegibilidade para criancas com idade inferior a 6
anos receberem vacina BCG e sdo definidas estratégias para a
operacionalizacdo da vacinagdo.
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Assim, a ANMSP entende que:

1.

A vacinacdo universal contra a tuberculose com a vacina BCG pode ser
suspensa e deve ser adotada uma estratégia de vacinacdo de grupos de risco;
Deve ser desenhado e implementado um plano de comunicacdo eficaz que
garanta que a mensagem que vai passar para a populagao é de que a mudanga
de estratégia se deve a situacdo epidemiolédgica da doenga e ndao a rutura de
stocks da vacina;

Deve ser garantido o investimento na educacdo para a saude, assegurando que
individuos com sintomatologia compativel com tuberculose, em particular nas
criancas, recorram a cuidados de saude de forma célere, permitindo um
diagndstico precoce;

A vacinacdo deverd ser mantida nas maternidades, assegurando a
acessibilidade a todas as criangas, em particular as pertencentes a grupos mais
vulneraveis. Deve ser criado um mecanismo que possibilite o reconhecimento
prévio das gravidas que pertencem a grupos de risco, permitindo a vacinacao
imediata dos recém nascidos;

Devem ser criadas as condi¢des para que as atividades de rastreio, tratamento
e profilaxia sejam levadas a cabo e acompanhadas em articulacdo permanente
entre as Unidades de Saude Publica e os Centros de Diagndstico Pneumolégico,
e ndo centradas nestes ultimos. Para isso, é de equacionar a criacdo de um
sistema de informacdo que possa ser utilizado em tempo real por ambas as
instituicdes e que permita a gestao dos casos de tuberculose e o registo das
intervencgdes e resultados das atividades de salde publica;

Os critérios de elegibilidade para vacinacdo devem ser bem definidos, e
baseados em evidéncia cientifica sdlida, para evitar situacdes de
estigmatizacdo de populag¢des vulneraveis;

A nova estratégia de vacinagdo deve ser aplicada as criangas com menos de 6
anos de idade incluidas nos grupos de risco, incluindo as que ndo tiveram
acesso a vacinacao desde Maio de 2015.
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