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Saide em Dia

:: Informacao para sua qualidade de vida ::

Informativo da Vaccini | Esta chegando a estacdo do VSR — Palivizumabe — Ano 3, Nimero 1 — Fevereiro de 2017

ESTA CHEGANDO

Saber mais sobre esse virus ajuda a salvar vidas

Quando o Virus Sincicial Respiratério (VSR)
penetra no organismo humano, através dos olhos,
do nariz ou da boca, e atinge o sistema
respiratorio, ele causa a inflamagao de pulmaes,
bronquios e bronquiolos. O VSR é o principal
agente dessas infeccoes respiratorias agudas —
importante causa de doenca e mortalidade de
criancas em todo o mundo.

VSR E RESPONSAVEL POR

> 50%

Infeccoes respiratorias
em criang¢as menores
de 1 ano de idade.

> 65%

Internacoes de bebés
nascidos prematuros.

RISCOS

O risco de doenca grave € alto em criancas nascidas
prematuras, com doenca pulmonar cronica da prematu-
ridade e/ou doencas cardiacas, devido a fatores como:
bronquiolos de menor diametro, sistema imunolégico
menos desenvolvido ou menor quantidade de anticor-
pos recebidos por meio da placenta.

e Pneumonia
e Bronquiolite
» Traqueobronquite

FIQUE POR DENTRO!

SINTOMAS DIAGNOSTICO REINFECCOES

O quadro clinico inicial
é semelhante ao de

Exclusivamente por
meio de exames
laboratoriais.

O organismo ndo cria
imunidade ao VSR ap6s

resfriado ou gripe. Mas,
atencao: se surgir o

sintoma de dificuldade
respiratoria, procure
atendimento médico!

O primeiro contato.
Portanto, um bebé que
desenvolve bronquiolite
pode apresentar
episodios recorrentes.

Norte: Fevereiro a Junho

SAZONALIDADE

Nordeste, Centro Oeste
e Sudeste: Marco a Julho

B Sul: Abril a Agosto

O uso de Palivizumabe é a forma mais eficiente de prevengao
contra o VSR. Trata-se de um anticorpo pronto, definido com
"anticorpo monoclonal especifico", que neutraliza o virus
circulante na corrente sanguinea e inibe sua proliferagao.

Indicacao: 1 dose mensal durante 5 meses, sendo a primeira
aplicada um més antes do inicio do periodo de sazonalidade.

PALIVIZUMABE - RECOMENDACOES

Ministério da Saude Sociedades médicas

Indicacao em bula

Prematuros até 35 semanas
gestacionais — indicado no
primeiro ano de vida.

Bebés com Displasia
Broncopulmonar — até o segundo
ano de vida.

Bebés e criancas com Cardiopatia
Congeénita — até o segundo ano de
vida.

Prematuros até 28 semanas
gestacionais — indicado no
primeiro ano de vida.

Bebés com Displasia
Broncopulmonar — até o segundo
ano de vida.

Bebés e criancas com Cardiopatia
Congeénita — até o segundo ano de
vida.

SBIm* e SBP**

Prematuros nascidos com menos
de 29 semanas de gestacao —
indicado no primeiro ano de vida.

Bebés nascidos entre 29 e 32
semanas — até o sexto més.

Bebés com Displasia
Broncopulmonar — até o segundo
ano de vida.

Bebés e criancas portadores de
doencas cardiacas e pulmonares —
durante os dois primeiros anos de
vida.

* Sociedade Brasileira de Imunizacoes (SBIm) **Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP)

O Ministério da Saude oferece gratuitamente para bebés e criangas
que se enquadram em sua classificacao.

Para aqueles que se encontram nas demais classificacdes apresentadas
na tabela acima, o Palivizumabe é pago e esta disponivel apenas
nas clinicas privadas de vacinacao.

Fonte: Dra. Isabella Ballalai
(CRM-RJ: 52.48039-5)
Diretora-Médica da Rede Vaccini

P’a viver
mais e
melhor!
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Para saber mais acesse:
http://vaccini.com.br/imunoglobulinas/palivizumabe-synagis

http://familia.sbim.org.br/vacinas/vacinas-disponiveis/106-palivizumabe
Para mais informacoes, consulte o seu médico.

Cuide-se bem!



