Papel da familia na

hesitagao vacinal

A familia tem grande influéncia
na decisao de se vacinar!

Mas por que alguns hesitam ?

* Falta de informacgao sobre os

beneficios.
o Medo de efeitos adversos.
. Desinformacao ou

experiéncias negativas.

Dicas essenciais:

1.Buscar informacoes confiaveis
(profissionais de saude, PNI,
OMS)

2.Atualizar a caderneta de
vacinagao

3.Compartilhar experiéncias
positivas

4.Incentivar a comunidade a
vacinar

MITOS E VERDADES
m “Quem c::em doenca ren@
nao pode tomar vacina

Podem e devem se vacinar,
pois estdo mais vulneraveis.

m “Se j faco dilise,
Nao preciso mais
de vacina.”

A dialise nao protege
contra infecgdes; a vacina
continua sendo necessdria.

Pacientes renais cronicos
tém maiorrisco
de infeccbes. q p
Por isso, a vacinacao é

fundamental para prevenir
complicacoes.

\V/ 371 -9 A vacina contra hepatite B
é obrigatoria e deve ser feita

= .
- T em esquema especial
G A resposta imunoldgica pode
I ser menor, entdo geralmente se

aplica uma dose maior ou

HERATI
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Orientagdes sobre a importéancia
da vacinagao para pacientes da
hemodialise !

Vacinagao em pacientes renais
cronicos: por que é tio importante?

Pacientes com DRC que realizam
hemodidlise podem ter o sistema
imunoloégico enfraquecido. Isso acontece
porque:

e Uremia: o acumulo de toxinas no
sangue atrapalha as células de
defesa.

e Hemodidlise: o contanto frequente
com sague e acesso vascular
aumenta o risco de infec¢do.

* Doencas associadas: condicées como
diabetes e hipertensdo podem reduzir
ainda mais a imunidade.

Portanto, manter a vacinagcédo em dia é uma

forma segura e eficaz de se proteger.



Esquema Vacinal para

Pacientes em
Hemodialise.

Influenza (gripe): 1 dose anual

Hepatite B: 4 doses

dT (difteria e tétano): reforgo a cada
10 anos

COVID-19: seguir esquema atualizado
para imunocomprometidos

Pneumocécica:
PCV13 — 1dose
PPV23 — 1dose, 8 semanas depois da PCV13

Reforgo da PPV23 — a cada 5 anos

Outras vacinas (conforme indicagéo
médica): Hepatite A, Triplice viral,
Varicela, HPV

Cuidados apés a
vacinacgao!

E comum ter dor, vermelhiddo ou
febre baixa; use compressa fria e
analgésico se indicado.

Mantenha a hidratacdao dentro do
limite recomendado pelo médico.

Procure atendimento se houver febre
alta, falta de ar, inchago generalizado
ou manchas pelo corpo.

Guarde o registro no cartao de
vacinas e respeite os reforgos.

Continue com medidas de prevencao,
como higiene das maos e uso de
mascara em situacgoes de risco.
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Orientacoes

praticas

Locais de vacinagao:

UBS

X
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Principalmente Doses especiais

nas UBS. sao aplicadas no
—_— ‘ CRIE.
‘r Hospitais também
/J oferecem vacinagao,
inclusive durante sessbes
[ de didlise.

Em campanhas, pacientes devem ser priorizados.

Cuidados importantes:
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Levar o cartdo f e o
de vacinas. - . |
o Conversar com a equipe
£ 1\ A de sauide sobre sua com-
N | g dicao antes de se vacinar.

E permanecer na unidade por 15 a 30 minutos
apos a aplicagao para monitoramento.



