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Relato de caso: Maddie de Garay
1 em 1514 2as  doses
O senador dos Estados Unidos Ron Johnson, R-Wisconsin, deu uma entrevista coletiva em 28 de junho. Ele forneceu 
uma plataforma para vítimas que sofriam de reações adversas graves ao mRNA experimental e às injeções de DNA do 
vetor viral. Stephanie de Garay e sua filha Maddie, agora com 13 anos, estavam entre as presentes.
◦ Maddie, então com 12 anos, recebeu a primeira dose de mRNA experimental da Pfizer no final de dezembro de 

2020. 
◦ A segunda dose veio em 20 de janeiro de 2021. 
◦ Ela foi participante de um ensaio clínico para experimentos da Pfizer em crianças de 12 a 15 anos em Cincinnati 

Children's Hospital em uma divisão apropriadamente chamada Gamble Vaccine Research Center .
◦ Após a segunda injeção. Ela sentiu dor no braço quase imediatamente. Isso foi seguido por fortes dores cardíacas e 

abdominais.
◦ A longa lista de sintomas se expandiu muito e rapidamente depois disso: ciclos menstruais intensos, desmaios, 

perda do controle da bexiga, mudanças na visão, etc. Às vezes, a bexiga e os intestinos não liberam resíduos, 
levando os médicos a inserir tubos de cateter. Ela teve nove visitas ao pronto-socorro desde janeiro e passou mais 
de dois meses no total em hospitais.

◦ Maddie agora está paralisada da cintura para baixo. Ela tem grande dificuldade em engolir comida e água. Mesmo 
quando ela é capaz de engolir comida, ela normalmente volta à tona. Assim, Maddie precisa de uma cadeira de 
rodas ou andador para se locomover e um tubo de alimentação para se alimentar. Em um ponto, Maddie estava 
tendo 20 ou mais episódios de blecaute / desmaio por dia.

◦ A maioria dos sintomas anteriores persiste até hoje.

20milhões de crianças 5-
11 anos no Brasil 
vacinadas : como 
arriscar ter 13.210  

Relatos  semelhantes?

https://www.cincinnatichildrens.org/service/g/gamble


Análise 14 óbitos entre 12-17 anos após Pfizer 
(MMWR, CDC Dez/20- Jul/21)
◦ Quatro tinham 12 -15 anos

◦ Dez tinham 16-17 anos. 

◦ 02 Embolia pulmonar

◦ 02 suicídio, 

◦ 02 hemorragia intracraniana

◦ 01 insuficiência cardíaca 

◦ 01 linfohistiocitose hemofagocítica

◦ 01 Mycobacterium chelonae disseminado

◦ 01 desconhecido 

◦ 06 pendentes de novos registros 

https://pdfs.semanticscholar.org/9919/f9d28cdffea6a76c1ccf79f0cb3807b8c3fa.pdf?_ga=2.236203905.146380
7205.1639628973-1278725874.1631128257





RESPOSTA IMUNE
INATA E COVID19 

Dra Roberta Lacerda Infectologista RQE4322 CRM 6105



Resposta imune inata

◦1a linha de defesa
◦Precoce
◦Não específica
◦Pele, lágrimas
◦Macrófagos, neutrófilos
◦Células Natural Killers
◦Mastócitos
◦ Complemento

Reposta imune adaptativa

◦Tardia
◦Específica
◦Células apresentadoras de 
antígeno
◦Linfócitos T: resposta
celular
◦Linfócitos B : resposta de 
anticorpos



Fonte: 
xhttps://www.researchgate.net/publication/342992751_Lung_Microbiome_Participation_in_Local_Immune_Response_Regulation_in_Respiratory_



Teoria da Imunidade de treinamento
◦ Reprogramação funcional de células da imunidade inata 
◦ Gera um estado mais ativado após a estimulação inicial de antígeno (infecções ou 

vacinação)
◦ Gera reprogramação metabólica (ciclo de Kreb aprimorado) 
◦ Gera mudanças epigenética (acetilação e desmetilação levando a melhorias transcrição dos 

genes IL-1β, IL-6 e TNF-α). 
◦ Afeta células progenitoras de linhas de células mielóides e monócitos, bem como células 

locais: macrófagos pulmonares e células dendríticas
◦ Em adultos, após a BCG há receptores de reconhecimento de padrões aprimorados 

expressão em monócitos e elevação da resposta imune Th1 e Th17 à estimulação não-
micobacteriana, até 1 ano após a vacinação 

◦ células NK podem ativar monocitos na medula óssea durante a infecção e  induzir efeitos a 
longo prazo sobre respostas da imunidade inata 

Fonte: Fonte: Johanneke Kleinnijenhuis, Reinout van Crevel and Mihai G. Netea* Trans R Soc Trop Med 
Hyg 2015; 109: 29–35 doi:10.1093/trstmh/tru168 Trained immunity: consequences for the heterologous 
effects of BCG vaccination 



Imunidade inata nas doenças
infecciosas em pediatria

Fonte: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7221011/pdf/12098_2020_Article_3322.pdf

Apresentador
Notas de apresentação
This is another option for an overview using transitions to advance through several slides. 



Vacinas RNAm C19 e consequências a imunidade
inata

Fonte:https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2021.05.03.21256520v1.full.pdf



Vacinas C19: dano a resposta imunidade
inata

◦A resposta aos ligantes TLR4 e TLR7/8 foi 
menor após vacinas  RNAm
◦Respostas de citocinas induzidas por fungos 
foram mais fortes após vacinas RNAm. 
◦Conclusão: reprogramação da resposta imune 
com redução na produção de INF-gama 
podendo levar a interferência na resposta a 
outras vacinas de vírus.Fonte: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8437699/pdf/main.pdf



• "NOBRE MENTIRA” DE QUE A
IMUNIDADE NATURAL ADQUIRIDA NÃO É:

DURADOURA
ROBUSTA
EFICIENTE





A  “Mentira
Nobre” 
sobre a

imunidade
natural 

adquirida não
ser

duradoura e
eficiente

as variantes





Qatar, NEJM Correspondence 

◦De 1304 reinfecções identificadas(RR 0,4%)
◦Tempo médio entre primeira infecção e reinfecção foi de 277 
dias 
◦As chances de doença grave na reinfecção foram de 0,12 
vezes (intervalo de confiança de 95%, 0,03 a 0,31) em 
relação a infecção primária 

Fonte: https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2108120



Qatar, NEJM Correspondence 

◦ “As reinfecções apresentaram 90% menos chances de 
resultar em internação ou morte do que infecções primárias. 
◦04 reinfecções foram graves o suficiente para levar à 
internação aguda. 
◦Nenhum levou à internação em uma UTI, e nenhum terminou 
em morte. 
◦As reinfecções eram raras e geralmente leves, talvez por 
causa do sistema imunológico preparado após a infecção 
primária “Fonte: https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2108120



Vacinas C19 após infecção natural

Fonte: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8437699/pdf/main.pdf



Crianças desenvolvem imunidade pos
covid robusta e duradoura





MIOCARDITE PÓS-
VACINA M-RNA COVID

Ellen Gonçalves Guimarães
Cardiologia, Arritmias Clínicas e Eletrofisiologia Invasiva






Conceito -
Miocardite

Miocardite é uma doença inflamatória do 
miocárdio, geralmente secundária a infecções 
virais e fenômenos de desregulação imunológica 
com manifestações clínica extremamente 
heterogêneas.

A incidência de miocardite na infância é baixa e 
gira em torno de 1.95/100.000 pessoas-ano de 0-
15 anos, sendo que esta incidência é menor em 
crianças mais novas e vai aumentando ao longo 
da idade.

Em crianças de até 6 anos de idade, não há 
diferença na distribuição entre sexo masculino e 
feminino, mas após esta idade há predominância 
no sexo masculino que também aumenta com a 
idade.



Prognóstico 
das 

miocardites

◦ Há heterogeneidade na literatura sobre prognóstico

- Dentre as causas de morte súbita em jovens 
(menores que 40 anos): temos dados que variam 
de 5 – 20% causadas por miocardites e suas 
sequelas

- Das miocardiopatias não- isquêmicas : 9 - 40% são 
causadas por miocardites

- Mesmo casos considerados “leves” na fase aguda 
por não gerar queda na fração de ejeção, 
insuficiência cardíaca descompensada ou arritmias 
complexas podem deixar áreas de fibrose 
representadas por presença realce tardio na RM 
potencial circuito para arritmia ventricular por 
reentrada 



MIOCARDIT
E NAS 

VACINAS –
LINHA DO 
TEMPO

1 DE FEVEREIRO :  Primeiro
caso relatado em Israel – 5 

dias após vacina









NORUEGA



Ministério da Saúde da Noruega



Ministério da Saúde da Noruega



AUSTRALIA
Departamento de Saúde- Austrália (TGA)



Departamento de Saúde- Austrália (TGA)





FRANÇA



REINO UNIDO



ONTARIO



INCIDÊNCIA MIOCARDITE(/MILHÃO 
DOSES)  – HOMENS - 2ª DOSE –
VACINAS DE MRNA – ONTÁRIO 
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ONTÁRIO 

Epidemiology of myocarditis and pericarditis following mRNA vaccines in Ontario, Canada: by vaccine

product, schedule and interval https://doi.org/10.1101/2021.12.02.21267156;



HONG KONG







DADOS 
MIOCARDIT

E ATUAL-
VAERS

FONTE:https://openvaers.com/covid-data/myo-pericarditis 





FONTE:https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2022-02-04/04-COVID-Kracalic-508.pdf  











MODELAGE
M PFIZER 



Pacientes de 12 a 39 anos que receberam uma segunda dose da vacina 
(n=146.785), risco de 95,4 casos de miopericardite por milhão de 
segundas doses administradas (IC95%, 52,1 a 160,0). 
Em homens que receberam uma segunda dose (n=66.533) estimamos 
uma taxa de 195,4 casos de miopericardite por milhões de segundas 
doses (IC 95%, 104,0 a 334,1). 



Fonte: 
https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/circ.144.suppl_1.10712



FONTE: https://osf.io/bcsa6/



Falhas éticas na condução das pesquisas
clínicas e políticas de saúde pública

◦ Conflito de interesses

◦ cancelamento

◦ censura de médicos da linha de frente

◦ Estudos cancelados





Denúncias e antecedentes
prévios de infrações éticas em
pesquisa clínica



Fonte: https://www.baumhedlundlaw.com/consumer-class-actions/zoloft-class-action-lawsuit/









PFizerGATE
◦ Ex-diretor regional do Ventavia Research Group, Brook Jackson, forneceu documentos da empresa, 

gravações de áudio, e-mails e fotos apoiando suas denúncias ao British Medical Journal:

◦ Falsificação de dados

◦ pacientes não estavam devidamente “cegos”

◦ empregou vacinadores inadequadamente treinados 

◦ demorou a acompanhar os eventos adversos relatados no teste da fase III da Pfizer

https://www.bmj.com/content/bmj/375/bmj.n2635.full.pdf



MÉDICOS SUECOS PEDEM SUSPENSÃO DA VACINAÇÃO C19 PFIZER POR FRAUDE EM PESQUISAS 





RECOMENDAÇÕES E 
CRITÉRIOS PARA O PLANO 
DE VACINAÇÃO COVID19 

Dra Roberta Lacerda A. de Miranda Dantas
Infectologista CRM-RN 6105 RQE 4322

Apresentador
Notas de apresentação
Verne Harnish “Growth Guy”  
Verne Harnish is founder of the Entrepreneurs‘ Organization (EO) and is well-known as the “Growth Guy”. He is also founder and CEO of Gazelles, Inc.�This sample presentation is for entrepreneurs and executives of companies, aimed at helping them better manage the chaos that comes with growing a business.

The Gazelles presentations are clear and concise; simple, yet bold – it is the style embraced by growth firms.
My PowerPoint style is not a lot of words on a slide – just key concepts. I like to use the black background, because it provides a lot of contrast and will let the words come out more intensively.

My presentation style is to stand in front of the audience without a podium and share lots of stories of actual growth companies, like those represented in my audience, applying and having success with our tools and techniques.  Audiences tend to not remember facts, but they’ll remember the stories.  More specifically, I’ll share a key point (highlighted in the PowerPoint), tell a story, then review how the story relates back to the key point.  Then I’ll ask the audience to take a few minutes and apply the key point to their own company.

Note: You understand that Microsoft does not endorse or control the content provided in the following presentation.
	
Slide Notes: 
Color coding used to delineate key points and align with key elements of my company.�In this case, the yellow bar to the left is one of the two key colors of our logo. You’ll find custom layouts with a few color options, such as those on subsequent slides, on the Home tab under Slides. 
To change the color of objects on any slide layout, switch to Slide Master view. On the Themes tab, under Master Views, click Edit Master, and then click Slide Master.
Black on black background – embed an image of your own logo (the double swish you see is similar to the one from our old Gazelles logo)
To replace the ‘Your Logo’ placeholder with your own logo, switch to Slide Master view. On  the Themes tab, under Master Views, click Edit Master, and then click Slide Master. When you replace the placeholder image with your logo on the slide master, it will appear on all slides.




Plano de Vacinação Covid19 

TCLE + 
Atestado Médico

Níveis de 
recomendação

Monitoramento
eventos

adversos

Prevenção de 
eventuais danos

secundários
© your company name. All rights reserved.Title of your presentation

Apresentador
Notas de apresentação
“Tell them what you’re going to tell them” 
Once I paint them a picture of the success they’ll achieve, using the opening story and slide, I next outline no more than 3 to 5 key “how to’s” for achieving this success, color-coded to each upcoming section of the presentation.  
 
For growing companies I have them focus on four key decisions they must get right: People, Strategy, Execution, and Cash.�These four words are placed one per color-coded box.  And I’ll share a growth company example for each key point. 



Recomendação CONTRA QUALQUER OBRIGATORIEDADE

Recomendação condicional contra 

MENORES DE 40 ANOS  sem comorbidades

Recomendação condicional a favor

MAIORES DE 40 ANOS com comorbidades

Recomendação a favor

Nenhuma

Apresentador
Notas de apresentação
Again I put only the key concept on screen and then talk about it.
 
Slide Note:
This slide illustrates the alignment with a new topic using color. Note that it uses a color-coded Section Header layout.




Monitoramento de eventos adversos

◦Aprimoramento do Vigmed
◦Treinamento das equipes
◦Fluxo de atendimento UBS      UPA       UTI
◦Estrutura mínima laboratorial D-dímero, 
homocisteína
◦ECG
◦Seguimento ambulatorial

Apresentador
Notas de apresentação
Key Points
For certain key points, I’ll simply place a few words on a slide without any other visuals, especially when I can’t find an appropriate picture and I want the words to linger in the minds of my audience.�Again, I’ll always tell a story that brings the key point alive for the audience while I keep the words on the screen, effectively “burning“ an image in their mind.



Campanha de redução de letalidade
por eventos adversos

◦Diagnóstico precoce

◦Capacitação das equipes
multidisciplinares

© your company name. All rights reserved.Title of your presentation

Apresentador
Notas de apresentação
Key Points
For certain key points, I’ll simply place a few words on a slide without any other visuals, especially when I can’t find an appropriate picture and I want the words to linger in the minds of my audience.�Again, I’ll always tell a story that brings the key point alive for the audience while I keep the words on the screen, effectively “burning“ an image in their mind.



Conclusão
◦ 1. Cessar TODOS OS MANDATOS DE Passaporte sanitário em que pese o alto risco de 

miocardite em menores de 40 anos 
◦ 2. vacinação em menores de 18 anos c/ comorbidades : anuência de ambos os 

responsáveis legais com TCLE e atestado médico 
◦ 3. Aprazar intervalo 8-12 semanas entra 1ª e 2ª dose para crianças e adolescente 

c/comorbidades
◦ 4.  Avaliar indicação de vacinação individualmente pesando risco benefício
◦ 5. Transparência para garantir mecanismos de notificação das reações adversas com 

devolutiva dos dados monitorados
◦ 6. Capacitar profissionais de saúde para identificar e tratar as reações adversas 

MIOCARDITE, INFARTO, TROMBOEMBOLISMO, AVC, ARRITMIA
◦ 7. Campanha de esclarecimento da população para reconhecer as reações adversas
◦ 8. Evitar políticas de lockdown que reduziram a capacidade das crianças 

desenvolverem a imunidade de treinamento
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