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RESUMO: Com o objetivo de comparar reagdes locais e conversdo soroldgica
apresentadas por adultos que receberam o toxdide tetinico através de Ped-o-Jet (via
subcutdnea) ou de seringa hipodérmica (via intramuscular), o toxdide foi administrado
a 472 recrutas do Exército. Em observagdes realizadas 4 e 24 horas apds a vacina-
¢do verificou-se que as reagdes locais dos individuos vacinados com Ped-o-Jet eram
significativamente mais freqiientes e mais intensas do que aquelas dos vacinados com
seringa hipodérmica, ndo tendo ocorrido, entretanto, rea¢Ges graves. A conversdo so-
rolégica dos nd@o imunes vacinados com Ped-o-Jet ocorreu numa freqiiéncia maior
do que nos individuos vacinados com seringa hipodérmica. Conclui-se portanto, que
o Ped-o-Jet pode ser utilizado em campanhas de vacinagdo em massa contra o
tétano,1 embora a via de administragio preferencial, até o momento, seja a intra-
muscular,

UNITERMOS: Toxé6ide tetanico. Ped-o-Jet. Reagdio antigeno-anticorpo.

A Secretaria de Estado da Saude de

INTRODUCAO

basico de trés doses nos primeiros seis

Sdo Paulo vem realizando, hd cerca de
oito anos, intensificagbes de vacinacdo
contra o tétano e a difteria em escolares,
utilizando a vacina dupla adulto.

Para serem consideradas imunizadas
contra o tétano e a difteria, criancas em
idade escolar devem receber o esquema

meses de vida, seguidas de dois reforgos,
aos 18 e aos 36 meses, além de um
altimo refor¢co aos sete anos de idade.
Para que a imunidade contra o tétano
persista na idade adulta, o individuo de-
vera receber uma dose reforgo a cada 10
anos.

.

*

»

ke

Do FESIMA — Fomento de Educag¢io Sanitaria e Imunizagdo em massa contra Doengas Trans-
missiveis da Secretaria de Estado da Saude de Sio Paulo — Av. Dr. Arnaldo, 315 — 01246 — Séao
Paulo, SP — Brasil.

Do Instituto Butantan da Secretaria de Estado da Satide de S&o Paulo — Av. Vital Brasil, 1500 —
05504 — Sdo Paulo, SP — Brasil.

Do Centro de Salde Experimental da Barra Funda e Bom Retiro, Convénio Secretaria de Estado
da Satde e Santa Casa de Misericérdia — Av. Dr. Abrado Ribeiro, 283 — 01133 — Sao Paulo, SP
— Brasil,

Da Coordenadoria de Saude da Comunidade da Secretaria de Estado da Satide de Sdo Paulo —
Av. S3o Luiz, 99 — 01246 — S&o Paulo — Brasil.

201



PLUCIENNIK, AM.A, et al. Reagdes locais e niveis de antitoxina circulante decorrentes de admi-
nistragdo do toxdide tetdnico. Estudo comparativo entre Ped-o-Jet e seringa hipodérmica. Rev.

Saude publ., S, Paulo, 19:201-14, 1985.

Pelo fato das criangas em idade esco-
lar ndo costumarem freqiientar os cen-
tros de saude, ndo recebendo, portanto,

refor¢o aos sete anos, ainda faz parte.

do programa da Secretaria da Saude a
vacinagdo da populagdo desta faixa eta-
ria na .propria escola. A inexisténcia de
um programa de vacinagdo regular e es-
pecifico para os escolares, no passado,
assim como o fato de que o grupo po-
pulacional acima de 14 anos também néo
costuma freqiientar as unidades sanitd-
rias, fazem com que a populacdo adulta
de hoje seja, conseqgiientemente, consi-
derada como ndo imune ao tétano. Com
a finalidade de dar cobertura vacinal a
esta populagdo acima de 14 anos, a Se-
cretaria da Saide realiza vacina¢les em
massa em quartéis, fabricas, presidios,
enfim, onde haja concentragdes do grupo
populacional alvo.

A via de administracdo preferencial
para a vacina dupla adulto e toxdide te-
tdnico € a intramuscular. Entretanto, nas
intensificacGes de vacinagdo, por facilida-
de operacional, tem sido utilizado o in-
jetor Ped-o-Jet, equipado com bico sub-
cutdneo, ja que o aparelho ndo apresen-
ta condicGes técnicas de aplicar a vacina
por via intramuscular.

O presente estudo, realizado em adul-
tos, teve por objetivo comparar as duas
vias de administragdo do toxdide tetani-
co mencionadas, através de: a) avaliagdo
da freqiiéncia e da intensidade das rea-
¢Oes locais apresentadas pelos individuos
vacinados e b) titulagdo das antitoxinas
tetdnicas circulantes pré e pds-vacinais.
Além disso, pretende-se utilizar a meto-
dologia e os resultados obtidos neste tra-
balho na programagdo de uma pesquisa
semelhante em escolares que receberio
vacina dupla adulto.
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MATERIAL E METODOS

Vacina utilizada

Toxéide tetanico, Lote n.© 444, proce-
dente do Departamento de Satde do
Instituto Bioldgico do Exército, adsorvi-
do ao hidréxido de aluminio, preservado
pelo Timerosal a 1:10.000 e conservado
permanentemente entre +2 e 4 8°C até
o momento de sua administragdo.

Dose e via de administracdo

A dose administrada foi de 1,0 ml, na
regido deltoideana, por via subcutinea
(Ped-o-Jet) ou via intramuscular profun-
da (seringa e agulha hipodérmicas, 30x7,
descartaveis).

Populacdo alvo

Um grupo de 472 recrutas do Exército,
na faixa etdria de 18 a 19 anos, proce-
dentes dos municipios de Santos e Sédo
Vicente, foi escolhido por constituir uma
populagdo homogénea, que por estar con-
finada ao quartel, proporcionou a equipe
de vacinagdo facilidades operacionais.

Equipe de trabalho

A pesquisa foi planejada e realizada
por equipe multiprofissional constituida
por médico sanitarista, bidloga, farma-
céutica, enfermeira, estaticista, educadora
sanitaria, sociéloga e técnico em vacina-
¢do com Ped-o-Jet, todos pertencentes a
Secretaria de Estado da Saude de Séo
Paulo.

Vacinadores

Visando evitar reagdes decorrentes de
técnicas de aplicagdo inadequadas, tanto
o técnico em Ped-o-Jet como as enfer-
meiras que realizaram a administragio
do toxdide com seringa foram escolhidos
dentre os profissionais de maior expe-
riéncia.
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Vacinacdo

Todos os 472 individuos da popu-
lagdo alvo foram vacinados no mesmo
dia, tendo suas temperaturas axilares si-
do registradas antes da vacinagdo. Foram
formados dois grupos de recrutas: negros
e ndo negros, cada um dos quais tendo
50% dos individuos vacinados com Ped-
-0-Jet e os restantes, com seringa hipo-
dérmica. Esta caracterizagdo pela cor
deveu-se a preocupagdo de que qualquer
dificuldade na visualizacdo das reacdes
locais apresentadas pelos individuos ne-
gros pudesse determinar uma distorgao
nos resultados.

Leitura das rea¢des vacinais

Decorridas quatro horas da vacinagéo
foi feito um segundo registro da tempe-
ratura axilar e a primeira leitura das rea-
¢Oes apresentadas, quais sejam: dor, ru-
bor, edema e nédulo. A segunda leitura
das reagdes, assim como o terceiro re-
gistro de temperatura, ocorreram 24 h
ap6s a administragdo do toxdide. Nas lei-
turas das reacdes os observadores desco-
nheciam o método de administragdo uti-
lizado.

Para a avaliacdo da intensidade das
reagdes ao toxdide foram adotados os se-
guintes critérios: a) dor: dolorido (-), pe-
queno reflexo ao toque (+), reflexo ime-
diato ao toque (*+) e dificuldade em
movimentar o brago (+++); b) e ¢) rubor
e edema: drea de 1 a 9 mm (+), drea de
10 a 29 mm (*+) e drea igual ou maior
que 30 mm (+**). O rubor foi avaliado
antes de qualquer toque, de forma que
ndo fosse aumentado artificiaimente. O
edema foi avaliado por palpacido e com-
paracdo com o deltéide do outro brago;
d) nédulo: drea de 1 a 5 mm (*), drea
de 6 a 20 mm (*+) e 4rea igual ou maior
que 21 mm (*++). Essa avaliacdo foi
feita através de palpagdo mais profunda.

Todas as reagdes mencionadas foram
medidas em seu maior diametro horizon-
tal, utilizando-se régua milimetrada para
leitura de prova tuberculinica. Por oca-
sido das duas leituras cada individuo foi
questionado sobre intercorréncias sisté-
micas subseqiientes a vacinagao.

Soroconversao

De 159 individuos do total da popu-
iagdo vacinada foram colhidas duas
amostras de sangue, uma antes e outra
15 dias apds a vacinag@o. Foi emprega-
da a técnica de embebi¢do em papel de
filtro Whatman n.° 31 (2,8 x 2,9 mm
de area) apds puncdo digital realizada
com agulha hipodérmica 8.

A titulacfo dos anticorpos circulantes
foi feita por soroneutralizagdo “in vivo”,
em camundongos de 17 a 20 g, pelo mé-
todo preconizado pelo National Institutes
of Health 7.

Andlise estatistica

Quando nio explicitado outro, foi ado-
tado um nivel de significincia de 1%.
Para a construgdo de intervalos de con-
fianga e teste de hipdtese foram empre-
gadas técnicas multivariadas e o progra-
ma SPSS* para célculos de correlagio,
média e variancia.

RESULTADOS

Inicialmente, os dados obtidos com as
duas técnicas de administragido do toxdi-
de tetdnico foram organizados tendo co-
mo referencial a graduagdo da intensi-
dade dos quatro tipos de reagdes locais.

Dos 472 individuos vacinados, 65
eram negros ¢ 407 nao negros. No de-
correr das leituras das reagbes locais,
alguns individuos vacinados ndo compa-
receram, o que determinou sua exclusio
da amostra.

* Statistical Package for the Social Sciences.
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Conforme se observa na Tabela 1, os
33 individuos negros vacinados com Ped-
-0-Jet, assim como os 32 com seringa
hipodérmica, apresentaram elevado per-
centual de auséncia de reagdes. Em am-
bos os grupos também ndo ocorreram
reagbes correspondentes a (+++) de in-
tensidade.

No que se refere a reacbes de (+) e
(++), a aplicagdo do toxdide com Ped-o-
-Jet determinou, de modo geral, maior
freqiiéncia de reagbes do que a aplicagéo
realizada com seringa hipodérmica (Ta-
bela 1).

Na Tabela 2 sdo apresentados dados
referentes a4 vacinacdo de 403 individuos
ndo negros, dos quais 203 receberam o
toxdéide através de Ped-o-Jet ¢ 200 com
seringa hipodérmica. Ocorreu elevada
freqiiéncia de auséncia de reagdes em
ambos os grupos. Quanto a reagdo de
(+++), foi observado apenas um caso de
nédulo entre os vacinados com injetor e
nenhum entre os vacinados com seringa
hipodérmica. O uso do injetor sempre de-
terminou maior freqiiéncia de reagdes de
intensidades correspondentes a (+) e (++).

As reagBes observadas 24 h apds a
vacinagdo de negros estio descritas na
(Tabela 4).

Foi observado que, entre os vacinados
com Ped-o-Jet, ocorreram as mais altas
freqiiéncias de reagdes correspondentes a
(+), (++) e (+++), enquanto que entre
os vacinados com seringa hipodérmica
houve uma tnica reagdo (+) referente a
dor.

De maneira similar ao ocorrido com
os negros, foi observado que nos indivi-
duos ndo negros o injetor determinou
maior freqiiéncia de reagdes (), (++) e
(+++) do que a seringa hipodérmica, com
a qual também foram observados maio-
res percentuais de auséncia de reaches
(Tabela 4).

Em se considerando a freqiiéncia em
que se observou reagfes locais nos indi-
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viduos estudados, a Figura mostra, na pri-
meira leitura (4 horas), que elas ocorre-
ram em 64% dos negros vacinados com
Ped-o-Jet ¢ em apenas 31% dos vacina-
dos com seringa hipodérmica. Os ndo ne-
gros, por sua vez, apresentaram reagoes
em 70% dos casos quando vacinados
com Ped-o-Jet e em 21% ao serem va-
cinados com seringa hipodérmica. Na se-
gunda leitura (24 h), acentuaram-se as
reagdes surgidas nos vacinados com o
injetor, evidenciando mais claramente a
diferenca entre as duas técnicas de admi-
nistragdo do toxdide. Os individuos ne-
gros vacinados com Ped-o-Jet apresenta-
ram 78% de casos com reagdo, enquan-
to que os vacinados com seringa hipodér-
mica, apenas 3%. Entre os ndo negros,
87% dos vacinados com Ped-o-Jet tive-
ram algum tipo de reagdo, enquanto que,
dos vacinados com seringa hipodérmica,
apenas 17% apresentaram reagio.

Em relagdo as temperaturas observadas
antes ¢ 4 h ap6s a vacinagio, foi verifi-
cado que apenas 15 individuos tiveram
suas temperaturas iniciais aumentadas
(nove vacinados com Ped-o-Jet e seis
com seringa hipodérmica). Essa elevagio,
entretanto, foi pequena, nio ultrapassan-
do a temperatura de 38°C em nenhum
dos individuos. J& no terceiro registro
da temperatura (24 h apds a vacinagdo),
nove individuos apresentaram elevagio
da mesma, tendo um deles atingido
39,1°C. Do total, 4 haviam sido vacina-
dos com Ped-o-Jet e cinco com seringa
hipodérmica. Tendo em vista o tamanho
da amostra ¢ a auséncia de um grupo
controle, esses dados foram considerados
nao significativos no sentido de diferen-
ciar as duas técnicas de administragdo e
ndo foram, portanto, submetidos a trata-
mento estatistico ulterior.

A Tabela 5 relaciona as intercorréncias
sistémicas subseqilentes & vacinagdo rea-
lizada com o toxdide tetinico.

Além dessas intercorréncias, foram ve-
rificados trés casos de exantema maéculo-
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TABELA 5

Intercorréncias sistémicas referidas pelos vacinados com o toxéide tetdnico através de
duas técnicas de administragdo

Numero de individuos vacinados que
referiram intercorréncias sistémicas

1.2 observagdo (4 h) 2.2 observacio (24 h)

Tipo de
intercorréncia Seringa Seringa
sistémica Ped-o-Jet hipodérmica Ped-o-Jet hipodérmica

Cefaléia

Tontura

10

Sonoléncia
Astenia
Diarréia

©C QO W N W
O = o= N =
-0 O W W o
— = e N

NAusea ou vomito

Dores musculares
ou articulares

Diplopia 0 0 0

o
—

100

4 horas 24 horas

87%

80~
78 %
70%

60~ 64%
40
1 31%

20 = 5 2|%

] 17%

3%

Negros NGo-negros Negros NGo- negros

(///A Ped-o-Jet
Seringa Hipodérmica

Figura — Freqiténclia das reagdes locais ao toxéide tetdnico de acordo com a técnica de vacinagio
e a cor dos individuos vacinados.

209



PLUCIENNIK, A.M:A. et al. ReacgGes locais e niveis de antitoxina circulante decorrentes de admi-
nistragdo do toxdide tetdnico. Estudo comparativo entre Ped-o-Jet e seringa hipodérmica. Rev.

Saiide publ., S, Paulo, 19:201-14, 1985,

-papular em tronco e membros, todos em
individuos vacinados com Ped-o-Jet. Sen-
sacdo de formigamento no braco foi re-
ferida por dois individuos, um vacinado
com Ped-o-Jet e outro com seringa hi-
podérmica. Da mesma forma que com
o fator elevagdo de temperatura, os dados
de intercorréncias sistémicas ndo foram
submetidos a tratamento estatistico ulte-
rior. Nos dias que se seguiram a presen-
¢a da equipe no quartel ndo foram re-
portadas outras reagBes, locais ou sisté-
micas, além daquelas que ja haviam sido
observadas.

O estado imunitario dos individuos va-
cinados, antes e apds a administragio do
toxéide, ¢ apresentado na Tabela 6. Fo-
ram considerados imunes aqueles que
apresentaram niveis de antitoxina circu-
lante > 0,01 UA/ml e nfo imunes os
individuos que apresentaram niveis <

0,01 UA/ml.

Considerando apenas os individuos
nio-imunes antes da vacinagdo, verifica-
se que dos 30 vacinados com o Ped-o-Jet,
apenas dois (6,6%) ndo apresentaram
soroconversdo. Dos 26 vacinados com
seringa, em sete (26,9%) ndo houve in-
ducdo & formagdo de antitoxina circu-
lante.

Andlise Estatistica

O teste de associacdo de Mantel Haen-
zel ndo demonstrou a ocorréncia de as-
sociagdo entre reagdo e cor do individuo
vacinado. Em vista disso, a cor n#o foi
considerada nas andlises posteriores.

Com o objetivo de testar possivel
diferenga de reagbes locais decorrentes
da vacinag@o pelas duas vias de adminis-
tragdo ora estudadas aplicou-se um teste
de hipdtese multivariado, chegando-se a
conclusdo de que ha diferenga entre as
duas técnicas.

Em vista disso, procurou-se identificar
o tipo de reacdo local que seria mais sig-
nificativo. Para esse fim foram construi-
dos intervalos de confianga multivariados
resultando que apenas a varidvel dor nédo
¢ diferente nas duas técnicas, tanto na
primeira como na segunda leitura. Quan-
to as demais varidveis (rubor, edema, né-
dulo) a aplicagdo da vacina com seringa
hipodérmica determinou reagGes locais de
menor intensidade.

Foi entdo proposto verificar a correla-
¢do existente entre as quatro varidveis.
Tanto na primeira como na segunda lei-
tura, rubor-edema, rubor-nédulo e ede-
ma-nédulo apresentaram correlagdo. No-
tou-se também que, em ambas as leituras,

TABELA 6

Estado imunitério dos individuos, antes e 15 dias ap6s a vacinagdo com o toxdide tetinico,
por duas técnicas de administragdo.

Técnica de administracdo

do toxéide tetdnico

Estado Ped-o-Jet (79)

Seringa hipodérmica (80)

imunitdrio de

159 individuos Antes Apés Antes Apés
Imune 49 54 73
Nio-imune 30 26 07
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as combinagdes rubor-edema e rubor-né-
dulo foram as que apresentaram maior
correlagdo. Ficou demonstrado que a va-
ridvel dor ndo estd correlacionada com
as demais variaveis.

Quanto aos resultados obtidos na titu-
lagdo de antitoxina tetdnica circulante,
verificou-se, através do teste de x2? apli-
cado aos ndo-imunes, antes e depois da
vacinacdo, haver diferenca a um nivel
de significancia de 5% entre as duas téc-
nicas de aplica¢do do toxdide.

DISCUSSAO

Halsey e Stetler ¢ consideram que os
fatores associados as taxas de incidéncia
de reagdes locais as vacinas podem ser
ligados: a) a vacina propriamente dita;
b) aos individuos vacinados; ¢) a forma
de administragio da vacina. Além disso,
o método pelo qual se toma conheci-
mento das reagbes poderd influenciar as
taxas observadas, sendo a busca ativa das
informagodes, através de exame fisico dos
vacinados, o mais indicado.

O presente estudo enfocou apenas a
forma de administragdo da vacina, pois
a preocupacdo inicial da equipe referia-
se as reagOes locais surgidas nos indivi-
duos que recebessem o toxdide tetdnico
através de Ped-o-Jet (via subcutinea),
contrariando a indicacdo de administra-
¢do por via intramuscular. Os fatores li-
gados & vacina propriamente dita e ao
individuo vacinado ndo foram pesquisa-
dos, j& que o mesmo lote de toxéide foi
usado em todos os individuos e que ndo
houve preocupagéo em se avaliar as rea-
¢des porventura apresentadas anterior-
mente pelo vacinado.

As reagOes locais observadas nos in-
dividuos vacinados com toxdide tetdnico
e mais comumente relatadas na literatu-
ra sdo a dor, o rubor e o edema. Na
pesquisa, foi incluida a procura do né-
dulo local por ser uma reagdo observada

no dia-a-dia das enfermeiras da rede da
saide e também por ser citada em do-
cumento do Centers for Disease Control
(EUA) sobre reagdes vacinais 2.

A freqiiéncia de reagdes locais em in-
dividuos vacinados com Ped-o-Jet é, na
opinido de alguns autores 5 8, elevada,
embora o fato ndo seja confirmado por
outros 1+ 3, Essas reacgOes, entretanto, sdo
auto-limitadas e sem gravidade, ndo exi-
gindo terapia especifica. Os resultados
do presente estudo confirmam a maior
freqiiéncia de reagGes locais em indivi-
duos negros e ndo negros vacinados com
o Ped-o-Jet (Tabelas 1, 2, 3, 4).

Em campanha de imunizagdo em mas-
sa contra o tétano e a difteria em que
as vacinas foram administradas com se-
ringa hipodérmica ou com Ped-o-Jet,
Middaugh ¢ observou que, em todos os
grupos etdrios estudados, a administra-
¢do pelo injetor (via subcutdnea) causou
maior freqiiéncia de reagdes locais (67% )
do que com a seringa hipodérmica
(48%). As mais freqiientes foram o ede-
ma, o rubor e o prurido local, tendo estes
resultados sido obtidos através de ques-
tionério e néo pelo exame fisico de cada
vacinado, como ocorreu no presente tra-
balho. Horn e col.?, num estudo realiza-
do em escolares vacinados com toxdide
tetdnico através de Ped-o-Jet ou seringa
hipodérmica, relataram a ocorréncia de
reagbes locais em 32,4% das criangas
vacinadas com o injetor e em apenas 1%
daquelas nas quais o toxéide foi admi-
nistrado com seringa hipodérmica. Nos
individuos vacinados nesta pesquisa, a
diferenga de freqiiéncia de reagées locais
obtida com as duas técnicas de adminis-
tragdo foi ainda mais acentuada do que
a observada pelos autores citados 5 (Fi-
gura).

Horn e col.’ afirmam também que a
maior freqiiéncia de reag¢des pode ser de-
vida ao trauma causado pelo injetor ou
a infeccdo decorrente de um carreamen-
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to de micrébios da pele de um individuo
a outro. Middaugh ¢, por sua vez, aventa
a hipdtese de que a maior freqiiéncia de
reagdes indesejaveis associadas ao uso do
Ped-o-Jet possa ser devida a uma dis-
persdo do adjuvante vacinal no musculo,
em contraposi¢do a uma liberagéo locali-
zada da vacina na massa muscular, quan-
do administrada com agulha hipodérmica.

Horn e col.’ consideram que as razdes
mais importantes para o uso de Ped-o-
-Jet em vacinacOes em massa sio econo-
mizar tempo e evitar dor. A elas acres-
centa-se ainda a economia de recursos
financeiros que ¢ de fundamental impor-
tdncia em nosso meio. Qutro aspecto a
ser levado em consideragdo diz respeito
ao funcionamento do Ped-o-Jet. Quando
usado continuamente, pode apresentar al-
guns problemas de manutengdo, tais
como desgaste das esferas de nylon, dos
anéis de teflon e borracha do pistéo, va-
samento do fluido hidréulico, entupimen-
to da agulha de alimentagdo, do bico e
das vélvulas interna e externa, conforme
relatado por Guha e Dutta . No presen-
te estudo, entretanto, o aparelho utilizado
apresentou um bom desempenho, faci-
lidade de manuseio ¢ boa aceitagdo por
parte dos individuos vacinados.

Quanto a avaliagdo da antitoxina cir-
culante, ndo foram encontrados na litera-
tura dados que comparassem as duas téc-
nicas de administracdo do toxdide. Os
resultados do presente estudo indicaram
que sua administragdo pelo Ped-o-Jet de-
terminou maior soroconversdo do que
pela seringa hipodérmica. Entretanto,
como o nimero de ndo-imunes foi pe-
queno, qualquer afirmagéo no sentido de
diferenciar as duas técnicas com respeito
a induc@o de formagdo de anticorpos de-
verad fundamentar-se em novos estudos.
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CONCLUSOES

Frente aos
conclui-se que:

resultados apresentados,

— O aparelho Ped-o-Jet, quando utili-
zado para a administragdo do toxodi-
de tetanico, causa reag¢Ges locais mais
freqiientes e intensas do que quando
a vacinagdo é realizada com seringa
hipodérmica.

— As reagdes locais observadas nos in-
dividuos vacinados com o Ped-o-Jet
nao apresentam gravidade e ndo exi-
gem, portanto, terapia especifica.

— Na&o ha diferenga entre as reagdes lo-
cais apresentadas por individuos ne-
gros e néo negros, quando vacinados
com o toxdide tetanico.

— N3&do hd diferenca entre as reacdes
sistémicas apresentadas pelos indivi-
duos vacinados com as duas técnicas
de administragdo do toxdide (Ped-o-
-Jet e seringa hipodérmica).

— A conversdo sorolégica se da satisfa-
toriamente nos individuos vacinados
com Ped-o-Jet, sendo, em nossa
amostra, maior que nos individuos va-
cinados com seringa hipodérmica.

— O aparelho Ped-o0-Jet ndo apresenta
importantes problemas de desempe-
nho, é de féacil manuseio e de boa
aceitacdo pelo individuo a ser vacina-
do. Além disso, agiliza o processo de
vacinagdo e proporciona economia de
recursos financeiros, ja que elimina a
necessidade de seringas e agulhas des-
cartaveis ou de trabalhosos procedi-
mentos de esterilizagdo.

— Pelas razdes expostas o injetor Ped-
-0-Jet pode ser utilizado em vacina-
¢Oes em massa contra o tétano.
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ABSTRACT: This paper deals with the administration of tetanus toxoid to 472
army recruits, 50% of which received the vaccine subcutaneously using a Ped-o-Jet
pressure injector and the remaining subjects received the vaccine intramuscularly,
with hypodermic syringe and needle. The objective was to draw comparative con-
clusions regarding local reactions and serumconvertion in those young adults. Local
reactions were observed four and 24 hours after immunization. Although significantly
more frequent and intense in individuals receiving the toxoid by jet injection than
in those inoculated with hypodermic syringe, no serious reactions were registered.
At the first observation, local reactions occured in 64% of black men vaccinated
by Ped-o-Jet and in only 31% of those vaccinated by syringe; 70% of the non-
-black showed local reactions when vaccinated by Ped-o-Jet and 21% when vaccinated
by hypodermic syringe. At the second observation, black men vaccinated by Ped-o-Jet
showed local reactions in 78% of the cases and in 3% when vaccinated by syringe;
87% of the non-black had some kind of local reaction when vaccinated by Ped-o-Jet
and 17% when the vaccine was administered by syringe. Systemic reactions did not
differ in either group. There was no statistical difference between blacks and non-
blacks regarding local reactions. Antibody response to vaccination as measured by
the paper filter Whatman 3= 31 technique, after digital punction, occured in a higher
frequency in non-immune individuals vaccinated by Ped-o-Jet than in those vaccinated
by hypodermic syringe. While in the first ones only 6.6% did not show serum-
convertion, 26.9% of those vaccinated by syringe remained susceptible. The jet
injector did not have any performance problems and was well accepted by the
subjects. Results led to the conclusion that the Ped-o-Jet can be used for mass vac-
cination against tetanus.

UNITERMS: Tetanus toxoid. Ped-o-Jet, Antigens-antibody reactions.
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