A verdade sobre as vacinas contra COVID-19: Unica
forma de enfrentamento da pandemia com seguranca

A COVID-19 é uma doenga respiratoria grave causada pelo SARS-CoV-2, virus encontrado e
descrito pela primeira vez em dezembro de 2019, em Wuhan, China. O SARS-CoV-2 foi a
causa da pior pandemia desde a gripe espanhola (JAVELLE, RAOULT,2020). E importante
também esclarecer que ndo existe nenhum antiviral para combater o virus SARS-CoV-2 e
impedir a doenca por ele causada, bloguear ou diminuir a transmissdo. A prevengdo no
momento é o distanciamento social, 0 uso de méascara, a higienizacdo das maos com sabéo e
agua ou alcool em gel, e a desinfeccdo de superficies (MS, 2020). A Gnica forma de diminuir a
transmissao viral e reduzir a mortalidade causada pelo SARS-Cov-2 é vacinal.

A existéncia de subnotificacGes e também de casos assintomaticos, como mostra a primeira
etapa do estudo pioneiro de prevaléncia de COVID-19 realizado recentemente no pais, pela
Universidade Federal de Pelotas em parceria com instituicbes de exceléncia no pais, indicam
que 0 namero de casos poderd ser 10 vezes maior do que o atualmente registrado pelo
Ministério da Satde (UFPEL, 2020). Segundo a Organiza¢cdo Mundial da Saude, até o momento,
a COVID-19 matou mais de 2 milhdes de pessoas e infectou mais de 93 milhGes em todo o
mundo (WHO, 2021). O Brasil j& tem mais de 8,3 milhdes de casos confirmados pelas
autoridades de saude e mais de 200 mil mortes (MS, 2021).

A evolugdo tecnoldgica industrial aliada aos estudos de viroses emergentes, além do
monitoramento epidemioldgico molecular, levou ao desenvolvimento de pelo menos 63
vacinas, dentre as quais oito ja tém liberacdo para uso emergencial, e j& estdo disponiveis no
mercado (Tabela 1). Pela primeira vez na histéria dos medicamentos as indudstrias
farmacéuticas, as instituicdes de pesquisa e universidades reuniram-se para acelerar o
desenvolvimento de vacinas para combater o tdo temido SARS-CoV-2, que fez 0 mundo parar
(HOMMA et al, 2020; DUTTA, 2020).



Tabelal- Vacinas desenvolvidas e ja liberadas para uso emergencial.

COMPOSIGCAO VACINA PRODUGCAO UTILIZACAO (Paises)

Vacinas utilizando RNA menssageiro Pfizer Estados Unidos e paises da
Unido Européia

BioNTech (Comirnaty) Estados Unidos

Moderna (MRNA-1273) Unido Européia
Vacinasutilizando adenovirus como Oxford-AstraZeneca Inglaterra, India e México
vetor do RNA menssageiro

Sputinick ou Gam-Covid-Vac Russia, Argentina
Vacinas utilizando coronavirus inativado | Sinopharma China, Emirados Arabes

CoronaVac China,Brasil

Covaxin China (apenas China)

Fonte: https://www.nytimes.com/by/jonathan-corum

Né&o poderia deixar de ser ressaltado o aparecimento de variantes do SARS-Cov-2: a) No Reino
Unido (UK) uma nova variante do SARS-CoV-2 (conhecida como 201 / 501 Y.V1, VOC
202012/01 ou B.1.1.7) surgiu com um ndmero incomum de mutacdes. Desde entdo, essa
variante foi detectada em varios paises ao redor do mundo, incluindo os Estados Unidos (EUA)
e 0 Canada. b) Na Africa do Sul, outra variante de SARS-CoV-2 (conhecida como 20H / 501
Y.V2 ou B.1.351) emergiu independentemente de B.1.1.7. Esta variante compartilha algumas
mutagBes com B.1.1.7. Os casos atribuidos a esta variante foram detectados fora da Africa do
Sul. ¢) No Brasil, uma variante do SARS-CoV-2 (conhecida como P.1) surgiu e foi identificada
em quatro viajantes do Brasil, que foram testados durante triagem de rotina no aeroporto de
Haneda, fora de Téquio, Japdo. Esta variante tem 17 mutagdes Unicas, incluindo trés no
dominio de ligacdoao receptor da proteina Spike (CDC, 2021). Cientistas estdo trabalhando
para aprender mais sobre essas variantes para entender melhor a facilidade com que podem ser
transmitidas e a eficacia das vacinas atualmente autorizadas contra elas. No momento, ndo ha
evidéncias de que essas variantes causem doencas mais graves ou aumentem o risco de morte.
Novas informagfes sobre as caracteristicas viroldgicas, epidemioldgicas e clinicas dessas
variantes estdo surgindo rapidamente. O Centro de Controle e Prevencdo de Doencas (CDC),
em colaboragdo com outras agéncias de salde publica, estd monitorando a situacéo de perto, e
esta trabalhando para detectar e caracterizar variantes virais emergentes. Além disso, o CDC

tem uma equipe disponivel para fornecer suporte técnico no local para investigar as


https://www.nytimes.com/by/jonathan-corum

caracteristicas epidemioldgicas e clinicas das infecgbes variantes da SARS-CoV-2 (CDC,
2021).

Embora variantes tenham sido identificadas, néo foi descrito ainda a interferéncia destas na
vacinagdo. No Brasil a vacinagdo iniciard com as vacinas Oxford-Astrazenica produzida na
India (e que sera produzida no Brasil com transferéncia de tecnologia para a Fiocruz), e a
Coronavac produzida no Instituto Butantd (tecnologia tranferida da China para o Instituto
Butantd).

A imunizacdo é fundamental para proteger a populacdo, principalmente 0s mais vulneraveis
contraa COVID-19. E importante e necessario que a populacio em seu maior nimero possivel
seja vacinada para poder combater a pandemia e prevenir doencas respiratorias graves,

diminuindo assim internacGes e mais mortes.
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