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RESUMO: Os primeiros relatos de contaminacio pelo virus da COVID-19 foram
notificados em dezembro de 2019, na China. A identificacio do virus foi feita através de
lavagem broncoalveolar onde observaram o sequenciamento genético do SARS-Cov-2. Apés
a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) declarar como pandemia os casos do novo
coronavirus, a vacina se tornou uma prioridade para conter a propagacdo do virus. Diante
dessa situagdo, vérios laboratérios se dedicaram a producio da vacina no mundo todo como
uma forma de monitorar a situagio atual de pandemia causada pelo virus SARS-CoV-2. Nos
dias de hoje as vacinas desenvolvidas para a COVID-19 estio relacionadas & proteina
presente na membrana do virus, denominada proteina Spike (S). O objetivo da vacina é a
imunizacdo através da indugdo da fabricacio de anticorpos contra a proteina Spike
impedindo assim a entrada do virus. Hoje no Brasil é realizada a aplica¢do de quatro vacinas,
a AstraZeneca, CoronaVac, Pfizer e Janssen. A AstraZeneca, vacina produzida pela Oxford
possui um mecanismo de imunizagio que se d4d através de um virus geneticamente
modificado, no caso o adenovirus. A vacina CoronaVac possui cepas inativas que levam a
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uma resposta imunitdria contra o SARS-Cov-2. A Pfizer produzida pela BioNTech é uma
vacina de RNA mensageiro sintético. A Janssen produzida pela Janssen-Cilag é uma de
vetor viral ndo replicante no qual utiliza o adenovirus tipo 26 (Ad26). Os sites oficiais de
comunicacdo disponibilizam artigos e notas com informacdes sobre as etapas de
desenvolvimento de cada vacina e qual tecnologia é utilizada em cada uma das vacinas
produzidas, meios foram utilizadas como base para o desenvolvimento deste artigo. As
vacinas distribuidas para a populagio apresentaram-se seguras e eficientes contra o
agravamento da doenca.

Palavra-chave: Vacinas. AstraZeneca. CoronaVac. Pfizer. Janssen. Coronavirus, SARS-
Cov-2.

ABSTRACT: The first reports of COVID-19 virus contamination were reported in
December 2019 in China. Virus identification was performed through bronchoalveolar
lavage, where the genetic sequencing of SARS-Cov-2 was observed. After WHO declared
cases of the new coronavirus as a pandemic, the vaccine became a priority to contain the
spread of the virus. Faced with this situation, several laboratories have dedicated themselves
to the production of the vaccine around the world as a way to monitor the current situation
of a pandemic caused by the SARS-CoV-2 virus. Nowadays, as vaccines developed for a
COVID-g, they are related to the protein present in the virus membrane, called protein
Spike (S). The aim of the vaccine is immunization by inducing protein manufacture against
the Spike protein, thus preventing the entry of the virus. Today in Brazil, four vaccines are
applied, AstraZeneca, CoronaVac, Pfizer and Janssen. AstraZeneca, applied by Oxford, has
an immunization mechanism that takes place through a genetically modified virus in this
case or adenovirus. The CoronaVac vaccine has inactive strains that lead to an immune
response against SARS-Cov-2. The Pfizer adapted by BioNTech is a synthetic messenger
RNA vaccine. Janssen required by Janssen-Cilag is a non-replicating viral vector in which
adenovirus type 26 (Ad26) is used. The official communication websites provide articles
and notes with information about the stages of development of each vaccine and which
technology is used in each of the vaccines produced, were used as the basis for the
development of this article. Vaccines distributed to a family for safety and efficiency
against the worsening of the disease.

Keyword: Vaccines. AstraZeneca. CoronaVac. Pfizer. Janssen. Coronavirus. SARS-Cov-2.
1 INTRODUCAO

Foi declarado estado de pandemia pela Organizacdo Mundial da Sadde (OMS), apés
o novo virus SARS-CoV-2 ter se espalhado rapidamente para todo o mundo. Para o controle
da situacdo emergencial a agdo mais importante para conter a disseminac¢io da doenga é o
desenvolvimento de uma vacina que apresenta uma boa eficicia e seja segura para a

populagdo, diante a situagio em que o mundo se encontra vérios grupos foram avangando
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com o auxilio de informacio acumulada sobre o coronavirus. O tempo de desenvolvimento
para uma vacina normalmente é prolongado, podendo chegar a 20 anos, o processo de
desenvolvimento da vacina é submetido em 4 fases realizadas em voluntirios onde ¢é
avaliado sua seguridade, a produ¢io da vacina é iniciada com a identificacdo do antigeno
até as fases de ensaio clinico e por fim a aprovagio, registro e distribui¢io para o uso da
populagdo. Espera-se que com a vacina contra o COVID-19 se tenha uma resposta imune
gerada contra o virus SARS-CoV-2 (ALWIS et al., 2020; MINISTERIO DA SAUDE,
2020).

As vacinas fabricadas para COVID-19 estio associadas a proteina contida na
membrana do virus, denominada proteina Spike(S), no qual o virus utiliza essa proteina
para infectar a célula, se ligando a enzima conversora de angiotensina 2 (ECA-2), assim a
vacina consegue induzir a producio de anticorpos contra a proteina Spike. No dmbito
mundial em agosto de 2020 havia 23 vacinas que ja se encontrava na fase III de testes, sendo
que no Brasil estio comercializadas quatro que foram aprovadas para uso emergencial, sendo
a vacina AstraZeneca, CoronaVac, Pfizer e Janssen (ALVES et al., 2020; MINISTERIO
DA SAUDE, 2020; LIMA et al., 202;; GUIMARAES, 2020).

O presente trabalho tem como objetivo descrever os mecanismos de agdo das vacinas

utilizadas para COVID-19 de uso emergencial no Brasil.

2 METODOLOGIA

Foi realizado um levantamento bibliogrifico de publica¢des cientificas provenientes
de periédicos on-line para compor a revisio de literatura. A busca dos materiais foi através
dos seguintes descritores: Vacinas, AstraZeneca, CoronaVac, Pfizer, Janssen, Coronavirus
e SARS-CoV-2. Com base no levantamento bibliogréafico, foram selecionadas 26 publicaces
disponiveis nas plataformas Google Académico e Public Medline (PUBMED) abordando
justamente sobre o assunto, sendo os critérios de inclusio: idiomas inglés e portugués,
periodo de publicacdo entre os anos de 2020 e 2021. J4 os critérios de exclusio usados na
selecio dos materiais cientificos foram: trabalhos nio cientificos, artigos com barreira

monetaria ou com abordagem fora do tema escolhido.
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3 DESENVOLVIMENTO
3.1 Origem da covid-19 e estruturas do SARS-CoV-2

Registros de dezembro de 2019 mostraram um grupo de pacientes com uma
pneumonia de ascendéncia desconhecida, em Wuhan, na China dando inicio & nova doenga,
sendo nomeada pela Organizagdio Mundial da Satide (OMS) como coronavirus, causada
pelo virus SARS-CoV-2 pertencente 4 familia Coronaviridae, do género Betacoronavirus,

responsivel por causar sindromes respiratérias agudas, além de complicacdes no trato

respiratério (PASTRIAN-SOTO, 2020; MINISTERIO DA SAUDE; SECRETARIA DE
ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE; DEPARTAMENTO DE ATENCAO
HOSPITALAR, URGENCIA E DOMICILIAR, 2020).

A identificac¢do do virus foi realizada em uma amostra de lavado broncoalveolar de
um paciente com sintomas, onde foram observadas em um sequenciamento genético
caracteristicas similares a familia do coronavirus. A cepa f-CoV foi identificada semelhante
a uma outra sindrome respiratéria derivada de morcegos, no qual foi associado sendo a
principal forma de transmissdo para humanos (PASTRIAN-SOTO, 2020; XIAOWEI et al.,
2020).

A estrutura do virus SARS-CoV-2 é composta de RNA de fita simples com
polaridade positiva, sua particula possui uma coroa solar, estrutura que deu origem ao seu
nome coronavirus, o seu material genético é envolvido por um nucleocapsideo N, sua
estrutura externa contém proteinas, sendo a proteina Spike (S), proteina de membrana (M)
e de envelope (E), além de proteinas acessérias. O mecanismo de ag¢io do virus para invadir
a célula do corpo humano é através do processo de endocitose, com o auxilio da proteina
Spike localizada na sua estrutura externa, esta proteina é capaz de se ligar o receptor enzima

conversora angiotensina 2 presente na célula hospedeira (PASTRIAN-SOTO, 2020;

PEGADO, et al., 2020; TEGALLY, et al., 2020).
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Figura 1- Estrutura do virus Sars-CoV-2.
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Fonte: A Quimica Dos Saneantes Em Tempos De Covid-19: Vocé Sabe Como Isso Funciona? (2020).
3.2 Sintomas e transmissdo

Como se trata de uma nova infecgio a sintomatologia da COVID-19 se diferencia de
acordo com cada paciente, sendo que 809% dos pacientes sio assintomdticos ou
oligossintométicos e cerca de 20% apresentam alguma dificuldade respiratéria. A tosse,
febre, dor de garganta, vdmitos, diarréia, dispnéia, coriza, ageusia, anosmia, falta de ar, entre
outros sdo os sintomas mais relatados. A transmissio acontece através da aproximacio,
sendo de pessoa para pessoa, as principais formas de transmissio sdo tosse e espirro, toque

em superficies contaminadas e em outras pessoas e particulas salivares (MINISTERIO DA

SAUDE, 2020).
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A prevencio da COVID-19 é focada principalmente no afastamento social, no qual
se deve manter 1 metro de distincia e fazer o uso correto de maéscaras, cobrir nariz, boca e
queixo. A realizacdo da higieniza¢io das mios utilizando 4gua e sabio ou usar o 4lcool a
70%, realizar a desinfec¢io de superficies e ndo levar as mios em locais como olhos, boca e
nariz. No ano de 2020 o nimero de reproducio basica (R ,) do SARS-CoV-2 era estimado
com uma média de 3,1, o que significa que a cada 1 individuo infecta trés a quatro pessoas.
Apés agdes de intervencido esse nimero teve uma reducio significativa, sendo até o presente

desenvolvimento deste trabalho tem a estima de 0,91 sendo abaixo de 1 é considerdvel que
epidemia no pais se apresenta estivel (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 202
AKHAVAN, 2020; SITUATION REPORT FOR COVID-19: Brazil, 2021).

3.3 Vacina como medida terapéutica em meio & pandemia

Desde o descobrimento da vacina ao longo dos anos mostram-se como uma medida
terapéutica segura e eficaz, mantendo doencas sob controle e até mesmo erradicando a sua
circulagdo por completo, como no caso da variola que foi erradicada mundialmente e o
ultimo registro de caso da doenga foi em 1977, além de outras doengas que estdo em processo
de erradicagio. O virus influenza AHINI causou um surto em 2009 e a vacina produzida foi
responsdvel por controlar a doenca, além do controle também das variantes do virus
(TOSCANO; KOSIM, 2003; LIMA et al., 2021).

Devido a atual pandemia causada pelo SARS-CoV-2 os esforgos tém se voltado para
a criagdo de uma vacina que seja eficaz contra o virus, visto que ainda nio hd um método
terapéutico especifico para combater a COVID-19. Existem diversos tipos de vacinas com
tecnologias diferentes, comumente sio utilizadas vacinas baseadas em virus e proteinas,
porém hd também vacinas de 4cido nucleico (DNA e RNA), vetor viral, particulas
semelhantes a virus (VLP), entre outras (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; LIMA et al.,
2021).

Vacinas de virus, nesta vacina o virus é introduzido no organismo, o qual ir4 induzir
uma resposta imunoldgica. Existem vacinas de virus atenuado e de inativado. As vacinas de
virus atenuado provocam a replicacdo do virus, semelhante a uma infec¢do natural no

organismo, assim induzindo uma resposta imune, possui eficicia em patologias como
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sarampo e febre amarela. As vacinas de virus inativado necessitam de um intermedidrio
como um microrganismo para induzir a resposta imune, nesta vacina o virus é exposto a
radiacdo, calor ou produtos quimicos, impedindo assim sua replicagdo. Possui um processo
simples e é seguro em longa data (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; LIMA et al., 2021
SOUTO, 2020).

Vacinas de proteinas, esta vacina consiste em produzir a proteina do virus e
introduzi-la no organismo humano. Existem vacinas de subunidades proteicas e de
particulas semelhantes a virus (VLP). As vacinas de subunidades consistem em utilizar
pedacos purificados do virus para estimular a resposta imune. As vacinas de VLP consistem
em organiza¢Bes proteicas semelhantes as sequéncias encontradas no virus porém nio
possuem material genético, sio capazes de provocar uma forte resposta imunoldgica
(ALVES et al., 2020; MINISTERIO DA SAUDE, 2020; SOUTO, 2020).

Vacinas de DNA E RNA, esta vacina utiliza fragmentos do material genético do
virus, no qual apds a vacinagio o organismo utilizard dados do DNA ou RNA para produgio
de antigenos indutores de resposta imune (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; LIMA et al.,
2021).

Vacina de vetor viral, esta vacina utiliza um segundo virus para transportar proteinas
especificas capazes de estimular a resposta imune, um exemplo de virus que possa ser
utilizado é o adenovirus. Existem vacinas de vetor viral no replicante, ou seja, ndo ird se
multiplicar, e h4 vacinas de vetor viral replicante, ou seja, ir4 se multiplicar (MINISTERIO
DA SAUDE, 2020; LIMA et al., 2021; SOUTO, 2020).

Embora as vacinas utilizadas possuam mecanismo de agio diferente, todas estdo
relacionadas 4 proteina contida na membrana do virus, denominada proteina Spike (S). Para
infectar a célula o virus utiliza a sua proteina Spike fazendo com que se ligue a enzima
conversora de angiotensina 2 (ECA-2). O intuito da vacina é induzir a producio de
anticorpos contra a proteina Spike, contendo assim a entrada do virus na célula hospedeira,
porém pouco se sabe a respeito da capacidade de modificagdo do SARS-CoV-2, podendo
tornar dificil o desenvolvimento de uma vacina que seja eficaz (ALVES et al., 2020;

MINISTERIO DA SAUDE, 2020; LIMA et al., 2021).
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3.4 Producio das vacinas no Brasil

Em um cenério padrio, levam-se em média até 20 anos para a produgio de uma
vacina, considerando todas suas fases de avaliagdo. Devido ao conhecimento ji reunido sobre
o SARS-CoV e MERS-CoV que foram responsiveis por epidemias passadas, o
desenvolvimento foi acelerado para a produgio da vacina de forma 4gil e eficaz seguindo os
protocolos (MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

No Brasil para ocorrer a produgio e validagdo de uma vacina necessita-se de algumas
etapas, comegando pela fase pré-clinica no qual busca identificar a estrutura do virus, seu
mecanismo de acdo, bem como os receptores que utilizam, para assim iniciar um modelo
que possa ser testado em células e em animais. Esta fase é de extrema importincia para
avaliar a eficiéncia da imunogenicidade, ou seja, avaliar a resposta imunolégica do
organismo (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; PRADA; FERREIRA, 2020).

Apbs a aprovagido da fase pré-clinica pelos érgios do Sistema CEP/Conep (Comités
de Etica em Pesquisa e Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa) e pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitidria (ANVISA) a pesquisa avanga para os ensaios clinicos que serdo
realizados em humanos e sio subdivididos em quatro fases (MINISTERIO DA SAUDE,
2020; PRADA; FERREIRA, 2020).

E testada em uma pequena parcela de individuos sadios a fase I da vacina avaliando
sua seguranca e sua capacidade inicial de resposta imunolégica. Na fase II a vacina serd
testada em centenas de individuos com foco principal na avaliagdo da imunogenicidade. Na
fase III a vacina ser4 testada em milhares de individuos que possuem caracteristicas que
necessitam da indicagio da vacina, buscando sempre reafirmar a seguranca dos mesmos e
possiveis efeitos adversos. Por dltimo a fase IV que necessita da aprovacio da ANVISA,

esta é a fase de aprovacdo e comercializa¢do, a vacina serd avaliada a um longo prazo

(MINISTERIO DA SAUDE, 2020; PRADA; FERREIRA, 2020).

3.5 Vacinas no Brasil

Em agosto de 2020, havia no mundo 23 vacinas em fase de teste, onde apenas duas se
encontravam na ultima etapa, a fase III. Além de mais 140 candidatas em fases anteriores.
No Brasil estdo sendo distribuidas quatro vacinas, que ji foram testadas e aprovadas para
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uso emergencial, assim sendo as vacinas AstraZeneca, CoronaVac, Pfizer e Janssen
(ALVES et al., 2020 GUIMARAES, 2020).

Para haver uma distribuicio e aplicabilidade de uma vacina contra o Sars-Cov-2, ao
final de sua fase de testes ela deve evidenciar eficicia, seguranga e efeitos colaterais minimos,
obter também aprovagido pela Organizacdio Mundial da Sattde (OMS) e da agéncia sanitéria
no pais em que adotar a vacina, no Brasil, essa agéncia é a ANVISA. Uma vacina eficaz
deve garantir uma memoria imunolégica extensa, vitalicia ou no minimo uma ou mais

décadas. Nio deve trazer manifestacdes de enhancement, ou seja, nio causar ou agravar a

doenca que deveria inibir (GUIMARAES, 2020).

3.6 Vacina AstraZeneca

A vacina de Oxford conhecida de forma cientifica como AZD 1222/ChAdOx1 n-
CoV1g9/ COVISHIELD e popularmente como AstraZeneca é uma vacina de vetor viral nio
replicante, sua administragio é dividia em duas doses, aplicadas por via intramuscular. O
mecanismo desta vacina para a imunizac3o é através de um virus geneticamente modificado,
neste caso o adenovirus de chimpanzé. Nesta tecnologia o contetido genético do virus é
removido e substituido pelo material genético do coronavirus, assim que o gene é
introduzido, o mesmo carrega o cédigo responsével por codificar a proteina Spike do SARS-
CoV-2, que é o encarregado de invadir as células. Fazendo com que apés o individuo ser
vacinado o adenovirus comecard a produzir a proteina Spike, ensinando nosso sistema
imune que todo antigeno com essa proteina deverd ser destruido. Portanto, posteriormente
as duas doses da vacina recebidas, nosso organismo em contato com o SARS-CoV-2 ird
identificd-lo rapidamente e o atacard (STEVANIM, 2020; PRADA; FERREIRA, 2020;
CHAMAS, 2021; MINISTERIO DA SAUDE, 2020; SECRETARIA DO ESTADO DE
MINAS GERAIS, 2021).

A pesquisa da fase I1I da vacina no Brasil inclui cerca de 10.300 voluntérios com idade
superior a 18 anos. No qual a convocagio dessas pessoas comegou em Junho de 2020,
englobando cinco estados, sendo S3o Paulo, Rio de Janeiro, Bahia, Rio Grande do Norte e

Rio Grande do Sul. A fase III consiste em administrar a vacina em 4 grupos, utilizando o

método de 2 doses, com espaco de 4 a 12 semanas (MINISTERIO DA SAUDE, 2020).
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Em agosto de 2020 foi fornecido ao Ministério da Sadde pelo governo brasileiro um
valor de Rs 1,9 bilhdo para comercializac¢do e producio da vacina. Em Setembro o Brasil
fechou um acordo entre a AstraZeneca e a Fiocruz/BioManguinhos, no qual teve acesso a
100,4 milhdes de doses e houve a transferéncia da tecnologia da vacina para a Fiocruz. Em
Dezembro de 2020 houve a divulga¢io dos resultados parciais da fase 111, onde foi concluida
a eficécia da vacina na prevencio da COVID-19. Essa anilise foi baseada no estudo da fase
IIT ocorrido no Brasil e no Reino Unido, onde utilizou 11.636 pessoas (MINISTERIO DA
SAUDE, 2020; NINOMIYA, 2021).

Apbés a aprovagio da AstraZeneca sua eficicia geral foi de 7000 (Entre 629 a 9ooo)
onde a ANVISA pede 509, ou seja, apresentando resultado positivo, logo esperando assim
que ajude no desafogamento da ocupagio de hospitais no Brasil (SECRETARIA DO
ESTADO DE MINAS GERALIS, 2021; NINOMIYA, 2021).

3.7 Vacina CoronaVac

A CoronaVac é uma vacina que contém cepas inativadas que causa uma resposta
imunolégica contra o SARS-CoV-2. Na realiza¢do da vacina foi utilizado a cepa do SARS-
CoV-2 (CNo2) onde foi ramificado em células de rim de macaco verde africano (células
Vero 10-87 da OMS). Os fragmentos do novo coronavirus existentes na vacina sio somente
aqueles para reconhecimento do virus e que ndo tem acdo patoldgica. Ao término da fase de
incubagio, o virus foi coletado, inativado com 3-propiolactona, condensado, purificado e por
fim adsorvido em hidréxido de aluminio. O complexo de hidréxido de aluminio foi entdo
diluido em cloreto de sédio, solucdo salina tamponada com fosfato e 4gua antes de ser
esterilizado e filtrado para inje¢do, resultando no produto inativo. Sua administracio é
aplicada em duas doses, por via intramuscular (PRADA; FERREIRA, 2020; WU, et al. 2020;
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERALIS, 2021).

Os dois primeiros ensaios clinicos foram feitos na China, mostrando uma boa
imunogenicidade e livre de efeitos adversos, a vacina CoronaVac mostrou-se segura
enquanto as fases I e II, apds aplicagdo de duas doses as respostas imunoldgicas, producio
de anticorpos neutralizantes se mostrou mais eficaz, a quantidade desses anticorpos podem

diminuir significamente em pacientes mais idosos. A fase III do estudo clinico,
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randomizado e por placebo passou a ser conduzido no Brasil, pelo Centro de Pesquisas
Clinicas do Instituto Central do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sdo Paulo iniciando em Julho de 2020 contando com 13.060 pessoas,
englobando oito estados, sendo Sdo Paulo, Distrito Federal, Rio de Janeiro, Minas Gerais,
Rio Grande do Sul, Parani, Mato Grosso e Mato Grosso do Sul (LIMA et al., 2021; PRADA;
FERREIRA, 2020; MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

Os resultados em relagdo A efic4cia geral da vacina constatada pelo Instituto Butantan
nos testes brasileiros foram no total de 50,399% inicialmente pode aparentar baixo, mas
quando detalhado podemos observar grande eficécia, pois, apresentou 1009% de eficicia em
casos moderados e 78% de eficicia em casos graves do estudo, a ANVISA aprovou para o
uso emergencial. Em Dezembro de 2020 ocorreu a chegada de milhio de doses da vacina

CoronaVac no Instituto Butantan, logo em seguida comecou a produgio da vacina no Brasil

(MINISTERIO DA SAUDE, 2020; ALMEIDA et al., 202;; SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS, 202; NINOMIYA, 2021).

3.8 Vacina Janssen

A vacina Jassen Covid 19 possui como mecanismo de agio o vetor viral nio
replicante, no qual se utiliza um adenovirus tipo 26 (Ad26). Esta tecnologia utiliza o Ad26
para transferir um fragmento do DNA contido na proteina Spike do virus SARS-CoV-2.
Apés a imunizagdo o organismo se torna capaz de produzir a proteina Spike, ativando o
sistema imune, podendo gerar uma resposta mais rdpida e eficaz em contato com o SARS-
CoV-2. Sua aplicacio é realizada em dose tnica de 0,5 ml. A vacina possui quatro meses e
meio de validade acondicionados em temperatura de 2°C e 8°C, apds a abertura possui 6
horas de estabilidade (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; PRADA; FERREIRA, 2020;
ANVISA, 2021).

Em agosto de 2020 a Anvisa aprovou o estudo da fase III no Brasil , no qual ocorreu
em outubro e conteve 7.560 voluntirios em 11 estados brasileiros e 28 centros sendo Sio
Paulo, Minas Gerais, Distrito Federal, Rio de Janeiro, Paran4, Bahia, Rio Grande do Norte,
Santa Catarina, Rio Grande do Sul, Mato Grosso e Mato Grosso do Sul. O centro que estava

A frente da pesquisa é o Centro Paulista de Investigagdo Clinica (Cepic). Em novembro de
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2020, a Anvisa obteve o pedido de submissdo continua da vacina COVID-19 AD26.COV2.S
pelo desenvolvedor Janssen Cilag. Ainda em novembro de 2020 a documentagio da fase I e
IT estava em anélise pela Anvisa. No inicio de marco de 2021 houve o recebimento da
documentacio da fase III e no final de marco a vacina foi aprovada para uso emergencial no
Brasil (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; ANVISA, 2021).

Apéds a aprovagio da Jassen sua eficicia geral foi de 66,9% em casos leves e 76,7% em

casos graves posterior a 14 dias de imuniza¢io (ANVISA, 2021).

3.8 Vacina Pfizer

Pfizer ou BNT162B2 é uma vacina com tecnologia de 4cido nucleico que utiliza o
RNA mensageiro (mRNA) modificado com nucleosideo formulado em nanoparticulas
lipidicas (LNP) gerado através de células in vitro. As nanoparticulas protegem o RNA de
uma degradagio, é uma tecnologia muito instivel e segura. Apéds ser introduzida no
organismo humano ela codifica a proteina S presente no SARS-CoV-2 que induz anticorpos
neutralizantes e a resposta imune contra o virus da COVID-19. A vacina induz as células
do organismo humano a produzirem cépias idénticas dos RNAs virais que sdo identificadas
através de uma das pontas do virus. A Pfizer escolheu essa tecnologia do RNA por sua
capacidade de produgio acelerada, sua seguranca e alta resposta imunoldgica
(SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO CEARA, 2021; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2020; YVETTE N. LAMB, 2021).

Os ensaios clinicos iniciais foram testados os dados de seguranca e tolerabilidade,
com cerca de 144 voluntirios entre 18 a 55 anos receberam as duas doses entre 21 dias, trata-
se de um ensaio clinico randomizado controlado por placebo. Foram observados apés 7 dias
da aplicagdo da vacina efeitos leves (MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA DE
CIENCIA, TECNOLOGIA, INOVACAO E INSUMOS ESTRATEGICOS EM
SAUDE. DEPARTAMENTO DE CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020).

O estudo de fase I caracteriza por ensaio clinico randomizado cego para o observador
e avalia a seguranca e imunogenicidade da vacina em voluntirios que se apresentam

saudédveis com idade entre 18 e 55 anos, no esquema de aplicacdo de 2 doses da vacina, foram

avaliados a producio de anticorpos neutralizantes (MINISTERIO DA SAUDE.
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SECRETARIA DE CIENCIA, TECNOLOGIA, INOVACAO E INSUMOS
ESTRATEGICOS EM SAUDE. DEPARTAMENTO DE CIENCIA E TECNOLOGIA,
2020; ARAU]JO, et al., 2021).

A fase II/III teve inicio em 29 de abril de 2020 com cerca de 44 mil voluntirios em
diferentes paises como Estados Unidos, Brasil, Turquia, Alemanha, Argentina e Africa do
Sul em mais de 130 centros. A vacina BNT162b2 foi eficaz neutralizando os virus do SARS-

CoV-2 produzindo uma resposta imune humoral e adaptativa que juntas contribuem para a

imunizagio contra a COVID-19 (MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA DE
CIENCIA, TECNOLOGIA, INOVACAO E INSUMOS ESTRATEGICOS EM
SAUDE. DEPARTAMENTO DE CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020; ARAUJO, et al.,
2021).

Em fevereiro de 2021, a ANVISA liberou o registro definitivo, que comprova a
seguranga, qualidade e eficicia da vacina. O esquema vacinal recomendado é com intervalo
de 21 dias entre a primeira dose e a segunda com aplica¢do por via intramuscular. Os dados
demonstraram que apds a primeira dose a vacina ji garante uma imunizacdo parcial apds
cerca de 12 dias, mas s3o de grande importincia que seja feita a imunizac¢io completa com as
duas doses para que se possa garantir um potencial méximo da vacina. Sua eficicia global é
de 95% com a imunizagio completa das duas doses (LABORATORIOS PFIZER, 2021
MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA DE CIENCIA, TECNOLOGIA,
INOVAGAO E INSUMOS ESTRATEGICOS EM SAUDE. DEPARTAMENTO DE
CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020; ARAUJO, et al., 2021).

3.10 Dados epidemiolégicos da vacinagio

Até Outubro de 2021 os casos confirmados de COVID-19 no Brasil resultam em
21.723.559 casos acumulados e 605.457 6bitos, a vacinagido teve inicio em Janeiro de 2021 em
Sdo Paulo. Devido o cenirio é de extrema importincia uma vacina eficaz e segura,
apresentando uma solu¢io em grande potencial para o controle de casos e minimizagio de
sintomas reduzindo a mortalidade (SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE, 2021).

Depois de feita a distribui¢do da vacina em todo territério brasileiro ji foram

aplicadas 259.842.070 doses, sendo na regido Centro-Oeste: 19.607.834 doses, Norte: 17.483.477
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doses, Nordeste: 60.400.306, Sul: 39.905.184 e na regido Sudeste: 122.445.269 doses ja aplicadas

como podemos ver representado no gréfico 1 abaixo (AGENCIA BRASIL; MINISTERIO

DA SAUDE, 2021).

Griéfico 1- Total de doses das vacinas aplicadas por regiGes do Brasil referente 4 semana do

dia 25 de outubro 2021.
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Fonte: AUTORES, 2021, com base nos dados do vacindmetro - SUS. Brasil, 2021.
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No grifico 2 podemos observar a diminui¢io de nimero de O6bitos apds abril de 2021

(SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE, 2021).

Gréfico 2 - Numero de ébitos por COVID-19 referente ao ano de 2021 até 1° de outubro.
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Fonte: AUTORES, 2021, com base nos dados do Painel Coronavirus - SECRETARIAS ESTADUAIS DE
SAUDE. Brasil, 2021

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar da dificuldade de produgio das vacinas, devido o estado atual que o mundo
se encontra causado pelo virus, as quatro vacinas que ja estio sendo distribuidas no Brasil
foram aprovadas pela ANVISA apés ter passado por todas as fases de teste e mostrar eficaz
contra os agravamentos causados pelo SARS-CoV-2, apresentados pelos resultados de todos

os 3 testes clinicos, sendo o dltimo realizado no Brasil. Apesar de ser uma vacina produzida
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em um tempo menor do que outras, sendo fabricada para o uso emergencial, é uma medida
que vem apresentando melhora no controle dos casos em diversos paises, de acordo com a
distribui¢io da vacina na populacdo ainda estio sendo estudadas e monitoradas os seus
resultados e efeitos colaterais em relagdo a imunizacio contra o virus por sua capacidade de

mutagio e reinfeccio.
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