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CONFLITO DE INTERESSES

S DECLARO INEXISTÊNCIA DE CONFLITO DE 

INTERESSES EM RELAÇÃO À INDÚSTRIA 

FARMACÊUTICA (VACINAS)



S MÉDICO PEDIATRA, CRM/MS 2681, RQE 477

S CORREGEDOR CRM/MS

S DIRETOR TÉCNICO HRMS

S RESPONSÁVEL TÉCNICO PEDIATRIA HOSPITAL 
CASSEMS

S PRECEPTOR RESIDÊNCIA PEDIATRIA HRMS

S COORDENADOR RESIDÊNCIA MÉDICA E DA 
PEDIATRIA HOSPITAL CASSEMS





CONCEITOS BÁSICOS

S PROCESSO IMUNOLÓGICO PELO QUAL SE 

DESENVOLVE PROTEÇÃO.

S CONJUNTO DE MECANISMOS ATRAVÉS DOS 

QUAIS O ORGANISMO HUMANO RECONHECE 

UMA SUBSTÂNCIA COMO ESTRANHA.

S VISA METABOLIZAR, NEUTRALIZAR E/OU 

ELIMINAR UMA SUBSTÂNCIA ESTRANHA.



CONCEITOS BÁSICOS

S FATORES PRÓPRIOS DAS VACINAS: DEPENDE DOS 

COMPONENTES ANTIGÊNICOS

S FATORES INERENTES AO ORGANISMO QUE 

RECEBE A VACINA: DEPENDE DOS MECANISMOS 

BÁSICOS DA RESPOSTA IMUNE



FATORES PRÓPRIOS DAS 

VACINAS

S SUSPENSÃODE BACTÉRIAS VIVAS ATENUADAS (BCG)

S SUSPENSÃO DE BACTÉRIAS MORTAS OU AVIRULENTAS (COQUELUCHE, 
FEBRE TIFÓIDE)

S COMPONENTES DAS BACTÉRIAS (MENIGO A/C)

S TOXINAS (TOXÓIDES DIFTÉRICOS E TETÂNICO)

S VÍRUS VIVOS ATENUADOS (POLIO ORAL/SARAMPO/FA)

S VÍRUS INATIVADOS (RAIVA)

S FRAÇÕES DE VÍRUS (HEP. B)



FATORES INERENTES AO 

ORGANISMO

A CAPACIDADE DO ORGANISMO RESPONDER 

ADEQUADAMENTE À VACINA DEPENDE:

S IDADE

S DOENÇA DE BASE OU INTERCORRENTE

S TRATAMENTO IMUNODEPRESSOR



MECANISMOS

INESPECÍFICOS

S BARREIRA MECÂNICA (PELE/MUCOSAS)

S FLORA MICROBIANA NORMAL DA PELE E MUCOSAS

S SECREÇÕES CUTÂNEAS/MUCOSAS

S LÁGRIMA/SALIVA/BILES/URINA

S PERISTALTISMO INTESTINAL/ ACIDEZ GÁSTRICA

S FATORES SÉRICOS E TECIDUAIS

S INFLAMAÇÃO

S FAGOCITOSE



MECANISMOS

ESPECÍFICOS

S IMUNIDADE CELULAR ( LINFÓCITOS T)

S HUMORAL (IMUNOGLOBULINAS M, G e A)



CONTRAINDICAÇÕES 

GERAIS

VACINAS DE BACTÉRIAS OU VÍRUS VIVOS 

ATENUADOS NÃO DEVEM SER ADMINISTRADAS:

S IMUNODEFICIÊNCIA CONGÊNITA OU ADQUIRIDA

S NEOPLASIA MALIGNA

S TRATAMENTO COM CORTICOSTERÓIDES EM 

ESQUEMAS IMUNODEPRESSORES OU 

TERAPÊUTICAS IMUNODEPRESSORAS



CONTRAINDICAÇÕES 

COMUNS

S OCORRÊNCIA DE HIPERSENSIBILIDADE (REAÇÃO 
ANAFILÁTICA) CONFIRMADA APÓS O 
RECEBIMENTO DE DOSE ANTERIOR

S HISTÓRIA DE HIPERSENSIBILIDADE A QUALQUER 
COMPONENTE DOS IMUNOBIOLÓGICOS

S OBS: NÃO INDICAR USO DE PARACETAMOL 
ANTES OU IMEDIATAMENTE APÓS A VACINAÇÃO 
PARA NÃO INTERFERIR NA IMUNOGENICIDADE 
DA VACINA



ADIAMENTO DE 

VACINAÇÃO

S DOENÇAS AGUDAS FEBRIS GRAVES

S TRATAMENTO COM MEDICAMENTOS EM DOSES 
IMUNODEPRESSORAS 

S USO DE IMUNOGLOBULINAS, SANGUE OU 
HEMODERIVADOS NAS VACINAS DE AGENTES VIVOS 
ATENUADOS NAS 4 SEMANAS QUE ANTECEDEM E ATÉ 90 
DIAS APÓS O USO



ATENÇÃO

S NÃO HÁ INTERFERÊNCIA ENTRE VACINAS 

UTILIZADAS NO CALENDÁRIO DE ROTINA DO PNI

S AS VACINA PODEM SER APLICADAS 

SIMULTANEMENTE OU COM QUALQUER 

INTERVALO.

S A EXCEÇÃO É A VACINA CONTRA FA, QUE DEVE 

SER APLICADA SIMULTANEAMENTE OU COM 

INTERVALO DE DUAS SEMANAS DAS OUTRAS 

VACINA VIVAS



FALSAS 

CONTRAINDICAÇÕES

S DOENÇAS BENIGNAS COMUNS SEM FEBRE

S DESNUTRIÇÃO

S DOENÇA NEUROLÓGICA ESTÁVEL OU PREGRESSA

S ANTECEDENTE FAMILIAR DE CONVULSÃO

S PREMATURIDADE

S USO DE ANTIBIÓTICOS, PROFILÁTICO OU TERAPÊUTICO E ANTIVIRAL

S MULHERES NO PERÍODO DE AMAMENTAÇÃO (ADITAMENTO NA FA)



FALSAS 

CONTRAINDICAÇÕES

S TRATAMENTO SISTÊMICO COM CORTICOSTERÓIDES 
INFERIOR 2 SEM.

S ALERGIAS, EXCETO AS GRAVES RELACIONADAS A 
COMPONENTES DAS VACINAS

S PREMATURIDADE OU BAIXO PESO (BCG ≥2Kg)

S INTERNAÇÃO HOSPITALAR

S DIAGNÓSTICO PREGRESSO DE COQUELUCHE, 
DIFTERIA, POLIO, SARAMPO, RUBÉOLA, CAXUMBA, 
TÉTANO E TB





BCG

S BCG (bacilo de Calmette e Guérin)

S Myc o b ac te rium  bo v is , ATENUADO

S A PARTIR DO NASCIMENTO, EM QUALQUER 
IDADE, DOSE ÚNICA.

S ID

S PREVINE FORMAS GRAVES DA TB (MILIAR E 
MENÍNGEA) EM CRIANÇAS MENORES 5A



BCG

EVENTOS ADVERSOS:

S FORMAÇÃO DE ABSCESSO

S FORMAÇÃO DE ULCERAÇÃO

S LINFADENITE REGIONAL



BCG

CONTRAINDICAÇÕES:

S IMUNODEFICIÊNCIA CONGÊNITA OU ADQUIRIDA

S CRIANÇAS HIV+ SINTOMÁTICAS

S RN ABAIXO DE 2Kg (RELATIVA)

S PRESENÇA DE AFECÇÕES DERMATOLÓGICAS 

EXTENSAS EM ATIVIDADE



HEPATITE B

S VACINA RECOMBINANTE (ENGENHARIA 

GENÉTICA)

S TRÊS DOSES, IM.

S PRIMEIRA DOSE NAS PRIMEIRAS 12H DE VIDA 

(EVITAR TRANSMISSÃO VERTICAL)

S A CONTINUAÇÃO SERÁ COM A VACINA 

COMBINADA DTP+HEP.B+Hib (PENTA), COM 3 

DOSES – 2,4,6 MESES



HEPATITE B

EVENTOS ADVERSOS:

S DOR LOCAL

S FEBRE BAIXA

S MAL-ESTAR

S CEFALÉIA

S FADIGA



HEPATITE B

CONTRAINDICAÇÃO:

S CONVULSÃO NAS PRIMEIRAS 72H APÓS ADMINISTRAÇÃO DA 
VACINA

S EPISÓDIO HIPOTÔNICO-HIPORRESPONSIVO NAS PRIMEIRAS 48H 
APÓS ADMINISTRAÇÃO DA VACINA

S ENCEFALOPATIA AGUDA GRAVE DEPOIS DE 7 DIAS APÓS 
ADMINISTRAÇÃO DA VACINA

S CHOQUE ANAFILÁTICO APÓS ADMINISTRAÇÃO DA DOSE 
ANTERIOR

S A PARTIR DE 7 ANOS









VOP

S PREVENÇÃO DA POLIO

S VÍRUS VIVO ATENUADO

S DOIS TIPOS DE POLIOVÍRUS (I, III)

S VIA ORAL – 2 GOTAS

S 2 DOSES COM 15 MESES E 4 ANOS

S MAIS USADA EM CAMPANHAS



VOP

EVENTOS ADVERSOS:

S ACIDENTES PÓS VACINAIS (PARALISIA FLÁCIDA)

CONTRAINDICAÇÕES: (NÃO ABSOLUTAS)

S CRIANÇAS IMUNODEPRIMIDAS NÃO VACINADAS OU COM 
ESQUEMA INCOMPLETO DE VACINAÇÃO

S CRIANÇAS EM CONTATO DOMICILIAR COM 
IMUNODEFICIENTE SUSCETÍVEL

S SUBMETIDAS A TRANSPLANTE DE MEDULA



VIP

S VACINA INATIVADA CONTRA OS POLIOVÍRUS DOS 
TIPOS 1,2 E 3

S RECOMENDADA PELO PNI A PARTIR DE 2 MESES ATÉ 
MENORES DE 5 ANOS, COMO DOSES DO ESQUEMA 
BÁSICO 

S CONTRA-INDICADA NA OCORRÊNCIA DE REAÇÃO 
ANAFILÁTICA APÓS RECEBER QUALQUER DOSE DA 
VACINA OU AOS SEUS COMPONENTES

S IM



PNEUMO 10

S 10 SOROTIPOS

S PREVINE INFECÇÕES INVASIVAS (SEPSE, MENIGITE, 
PNEUMONIA E BACTEREMIA) E OMA CAUSADAS PELOS 10 
SOROTIPOS DE STREPTOCOCUS PNEUMONIA, EM 
CRIANÇAS MENORES DE 2 ANOS DE IDADE

S ADMINISTRAR COM 2, 4 E 6 MESES. REFORÇO ENTRE 12-15 
MESES DE IDADE

S CRIANÇAS ENTRE 12-23M SEM COMPROVAÇÃO VACINAL 
OU COM ESQUEMA INCOMPLETO, ADMINISTRAR UMA 
ÚNICA DOSE.







ROTAVÍRUS

S MONOVALENTE (PNI) E PENTAVALENTE

S PREVINE GECA CAUSADAS PELO ROTAVÍRUS DOS 
SOROTIPOS G1 EM CRIANÇAS MENORES DE 1 ANO

S OFERECE PROTEÇÃO CRUZADA CONTRA OUTROS 
SOROTIPOS

S DUAS DOSES MONOVALENTE, 2M, 4M (LIMITE 3M15D-
7M29D)

S TRÊS DOSES DA PENTAVALENTE (2,4,6 M)

S VO



ROTAVÍRUS

S CONTAINDICAÇÕES: A PRINCIPAL É A 
ADMINISTRAÇÃO FORA DA FAIXA ETÁRIA 
PRECONIZADA

S NA FAIXA ETÁRIA PRECONIZADA: NA PRESENÇA DE 
IMUNOSUPRESSÃO SEVERA, NA VIGÊNCIA DO USO DE 
CORTICOSTERÓIDES EM DOSES IMUNOSUPRESSORAS 
OU QUIMIOTERÁPICOS E PARA CRIANÇAS QUE 
TENHAM HISTÓRICO DE INVAGINAÇÃO INTESTINAL 
OU COM MALFORMAÇÃO CONGÊNITA NÃO 
CORRIGIDA DO TRATO GASTROINTESTINAL



MENINGO C

PREVINE DOENÇA SISTÊMICA CAUSADA PELA N. 
MENINGITIDIS DO SOROGRUPO C EM MENORES DE 2 
ANOS

DUAS DOSES, 3 E 5 MESES DE IDADE. REFORÇO ENTRE 12-
15 MESES

EM CRIANÇAS ENTRE 12-23 MESES DE IDADE SEM 
COMPROVAÇÃO VACINAL OU COM ESQUEMA 
INCOMPLETO, ADMINISTRAR DOSE ÚNICA

IM



ACWY

S VACINAS MENIGOCÓCICAS CONJUGADAS 

(MenACWY)

S DUAS DOSES 3, 5 MESES. REFORÇO 12-15MESES

S TRÊS VACINAS LICENCIADAS NO BR

S AS DOSES E ESQUEMA VARIAM CONFORME 

IDADE E TIPO DE VACINA



MENINGO B

S ENTRE 3-12 MESES DE IDADE: DUAS DOSES COM 
INTERVALO MINÍMO DE 2M. REFORÇO NO SEGUNDO 
ANO DE VIDA

S ENTRE 12-23 MESES: DUAS DOSES, INTERVALO DE 60 
DIAS ENTRE ELAS COM UMA DOSE DE REFORÇO

S APÓS 2 ANOS: DUAS DOSES COM INTERVALO DE 60 
DIAS ENTRE ELAS

S DURAÇÃO E PROTEÇÃO CONFERIDA PELA VACINA 
DESCONHECIDA









DTP (TRÍPLICE)

S CONTRA DIFTERIA, TÉTANO E COQUELUCHE

S CONTÉM TOXÓIDE DIFTÉRICO, TETÂNICO E 
BORDETELLA PERTUSIS INATIVADA

S APLICAÇÃO A PARTIR DE DOIS MESES DE IDADE

S IM PROFUNDA (VASTO LATERAL COXA)

S 3 DOSES COM INTERVALOS DE 60 DIAS

S 2 REFORÇOS COM 15 MESES E 4-6 ANOS



DTP (TRÍPLICE)

EVENTOS ADVERSOS:

S DOR, VERMELHIDÃO E ENDURAÇÃO LOCAL

S FEBRE, MAL ESTAR E IRRITABILIDADE NAS PRIMEIRAS 
24-48 H

S SONOLÊNCIA, CHORO PROLONGADO E 
INCONTROLÁVEL, CONVULSÕES E SÍNDROME 
HIPOTÔNICO-HIPORRESPONSIVA (HIPOTONIA, 
SUDORESE FRIA E DIMINUIÇÃO DE RESPOSTA A 
ESTÍMULOS)



DTP (TRÍPLICE)

CONTRAINDICAÇÕES:

S REAÇÃO ANAFILÁTICA SISTÊMICA GRAVE

S CONVULSÕES ATÉ 72H APÓS ADMINISTRAÇÃO DA 
VACINA

S ENCEFALOPATIA NOS PRIMEIROS 7 DIAS APÓS 
VACINAÇÃO

S COLAPSO CIRCULATÓRIO, COM ESTADO DE CHOQUE OU 
COM EPISÓDIO HIPOTÔNICO-HIPORRESPONSIVO ATÉ 48H 
APÓS ADMINISTRAÇÃO DA VACINA



DTP (TRÍPLICE)

PRECAUÇÕES: EVENTOS PÓS-VACINAIS

A) EVENTOS QUE INDICAM NA VACINA SUBSEQUENTE
COM DTP CLÁSSICA O USO DE ANTITÉRMICOS OU 
ANALGÉSICOS PROFILÁTICOS:

S CHORO PERSISTENTE E INCONTROLÁVEL, DURANDO 3 
OU MAIS HORAS COM INÍCIO NAS PRIMEIRAS 48 H

S TEMP. ≥ 39,5°C, SEM OUTRA CAUSA IDENTIFICÁVEL, 
NAS PRIMEIRAS 48 H



DTP (TRÍPLICE)

B) EVENTOS QUE INDICAM NA VACINAÇÃO 

SUBSEQUENTE A VACINA DTPa (ACELULAR):

S CONVULSÕES NAS PRIMEIRAS 72 H APÓS 

VACINAÇÃO

S EPISÓDIO HIPOTÔNICO-HIPORRESPONSIVO NAS 

PRIMEIRAS 48 H PÓS VACINAÇÃO



DT (DUPLA BACTERIANA)

S CONTÉM TOXÓIDE DIFTÉRICO E TETÂNICO

S DT (DUPLA INFANTIL)

S dT (DUPLA ADULTO)

S DT EM MENORES DE 7 ANOS

S dT ACIMA DE 7 ANOS

S IM PROFUNDA



DT (DUPLA BACTERIANA)

DT: CRIANÇAS < 7 ANOS, QUE TEM CI DE RECEBEREM A VACINA CONTRA 
COQUELUCHE

dT: CRIANÇAS > 7 ANOS, QUE NUNCA RECEBERAM A DTP OU DT, OU QUE 
NÃO COMPLETARM O ESQUEMA BÁSICO

ESQUEMA:

S 3 DOSES, COM INTERVALO DE 2 MESES, MINÍMO DE 1 MÊS, ENTRE A 
PRIMEIRA E A SEGUNDA, E DE 6 MESES ENTRE A SEGUNDA E A 
TERCEIRA

S 3 DOSES COM INTERVALO DE 2 MESES, MINÍMO DE UM MÊS

S REFORÇO DE 10 EM 10 ANOS, POR TODA A VIDA



DT (DUPLA BACTERIANA)

NA GESTANTE: PREVINE TÉTANO NO RN

EVENTOS ADVERSOS: DOR, CALOR, VERMELHIDÃO 

E ENDURAÇÃO LOCAL, FEBRE

CONTRAINDICAÇÕES: REAÇÃO ANAFILÁTICA 

SISTÊMICA GRAVE A DOSE ANTERIOR/SÍNDR. 

GUILLAIN-BARRÉ NAS 6 SEM. APÓS A VACINA 

ANTERIOR













HAEMOPHILUS B

S CONSTITUÍDAS PELO POLISSACARÍDEO CAPSULAR

S 3 TIPOS: CONJUGADA AO TOXÓIDE TETÂNICO

CONJUGADA TOXINA DIFTÉRICA

CONJUGADA AO MENIGO B

S A PARTIR DE 2 MESES DE IDADE

S IM

S 3 DOSES COM INTERVALO DE 60 DIAS



HAEMOPHILUS B

EVENTOS ADVERSOS: LOCAIS (DOR, ERITEMA, 

ENDURAÇÃO) E GERAIS (FEBRE, IRRITABILIDADE, 

SONOLÊNCIA), QUE SÃO DE FREQUÊNCIAS E 

INTENSIDADES BAIXAS, NAS PRIMEIRAS 24 HORAS.

A ADMINISTRAÇÃO SIMULTÂNEA COM A DTP NÃO 

MODIFICA A INCIDÊNCIA DE REAÇÕES SISTÊMICAS 

ESPERADAS COM A APLICAÇÃO ISOLADA DA DTP



HAEMOPHILUS B

CONTRAINDICAÇÕES: NÃO HÁ, EXCETO AS GERAIS, 

COMO DOENÇAS GRAVES OU RELATO DE 

OCORRÊNCIA DE REAÇÃO ANAFILÁTICA 

SISTÊMICA APÓS DOSE ANTERIOR







SARAMPO

S VÍRUS VIVOS ATENUADOS

S A PARTIR 9 M

S SC

S PRIMEIRA COM 9 M E A SEGUNDA COM 12 M



SARAMPO

EVENTOS ADVERSOS:

FEBRE E ERUPÇÃO CUTÂNEA DE CURTA DURAÇÃO, 

OCORRENDO HABITUALMENTE ENTRE O QUINTO E 

O 12° DIA DEPOIS DA VACINAÇÃO



SARAMPO

CONTRA-INDICAÇÕES:

A) ANTECEDENTE DE REAÇÃO ANAFILÁTICA 

SISTÊMICA APÓS INGESTÃO DE OVO DE GALINHA

B) GRAVIDEZ

C) ADMINISTRAÇÃO DE IMUNOGLOBULINA HUMANA 

NORMAL, SANGUE TOTAL OU PLASMA NOS 3 MESES 

ANTERIORES



SARAMPO

S NÃO CONSTITUEM CONTRAINDICAÇÕES: VACINAÇÃO 
RECENTE CONTRA POLIO, EXPOSIÇÃO RECENTE AO 
SARAMPO, HISTÓRIA ANTERIOR DE SARAMPO E ALERGIA 
A OVO QUE NÃO TENHA SIDO DE NATUREZA 
ANAFILÁTICA SISTÊMICA

S CASO OCORRA A ADMINISTRAÇÃO DE 
IMUNOGLOBULINA HUMANA NORMAL, SANGUE TOTAL 
OU PLASMA NOS 14 DIAS QUE SE SEGUEM À VACINAÇÃO, 
REVACINAR 3 MESES DEPOIS

S MULHERES VACINADAS DEVERÃO EVITAR A GRAVIDEZ 
DURANTE 30 DIAS APÓS A APLICAÇÃO





TRÍPLICE VIRAL

S CONTRA SARAMPO, CAXUMBA E RUBÉOLA

S VÍRUS VIVOS ATENUADOS

S A PARTIR 12 MESES. 

S SC

S DOSE ÚNICA



TRÍPLICE VIRAL

EVENTOS ADVERSOS: 

FEBRE E ERUPÇÃO CUTÂNEA DE CURTA DURAÇÃO, 

ENTRE 5-10 DIA APÓS A VACINAÇÃO

MENINGITE BENIGNA, 3 SEM. APÓS A VACINAÇÃO

ARTRALGIAS E ARTRITES, MAIS FREQUENTES NAS 

MULHERES ADULTAS



TRÍPLICE VIRAL

CONTRAINDICAÇÕES:

A) ANTECEDENTE DE REAÇÃO ANAFILÁTICA 

SISTÊMICA APÓS INGESTÃO DE OVO DE 

GALINHA

B) GRAVIDEZ

C) ADMINISTRAÇÃO DE IMUNOGLOBULINA 

HUMANA NORMAL, SANGUE TOTAL OU PLASMA 

NOS 3 MESES ANTERIORES



FEBRE AMARELA

S VÍRUS VIVOS ATENUADOS

S AOS 9 MESES DE IDADE NAS ÁREAS ENDÊMICAS

S IM

S DOSE ÚNICA

S SIMULTÂNEA OU COM INTERVALO DE 2 SEM. 
PARA OUTRAS VACINAS VIRAIS VIVAS, EXCETO A 
POLIO ORAL



FEBRE AMARELA

EVENTOS ADVERSOS: DOR LOCAL, CEFALÉIA E FEBRE

CONTRA-INDICAÇÕES: AS GERAIS PARA AS VACINAS DE 

VÍRUS VIVOS ATENUADOS E ALERGIA ANAFILÁTICA AO 

OVO

PARA MENORES DE 6 MESES

IMUNODEPRIMIDOS GRAVES E DOENÇAS AUTOIMUNES



FEBRE AMARELA

PRECAUÇÕES:

NÃO ESTÁ INDICADA PARA GESTANTES E MULHERES QUE 
ESTEJAM AMAMENTANDO

NÃO ESTÁ INDICADA PARA INDIVÍDUOS COM DOENÇAS 
AUTOIMUNES OU DOENÇA NEUROLÓGICA OU COM 60 ANOS 
OU MAIS QUE SERÃO VACINADOS PELA PRIMEIRA VEZ

EXISTE REAÇÃO ANAFILÁTICA APÓS A INGESTÃO DE OVO 
DE GALINHA. A VACINAÇÃO DEVE SER FEITA EM AMBIENTE 
HOSPITALAR APÓS AVALIAÇÃO MÉDICA





TRÍPLICE VIRAL

S PREVINE O SARAMPO, CAXUMBA E RUBÉOLA

S VÍRUS VIVOS ATENUADOS

S 12 MESES DE VIDA COM A TRÍPLICE VIRAL

S REFORÇO AO 15 MESES COM A TETRA VIRAL

S ACIMA DE 15 MESES NÃO VACINADAS, FAZER A 
TRÍPLICE VIRAL

S SC



HEPATITE A

S ANTÍGENO DO VÍRUS DA HEPATITE A

S 12 MESES ATÉ MENORES DE 2 ANOS DE IDADE

S CONTRAINDICADA NA PRESENÇA DE HISTÓRIA 
DE REAÇÃO ANAFILÁTICA A ALGUM 
COMPONENTE DA VACINA

S UMA DOSE AOS 12 MESES DE VIDA

S IM





TETRA VIRAL

VÍRUS VIVOS E ATENUADOS DO SARAMPO, CAXUMBA, 
RUBÉOLA E VARICELA

15 MESES DE IDADE APÓS RECEBER A PRIMEIRA DOSE DA 
TRÍPLICE VIRAL

CONTRAINDICADA NAS OCORRÊNCIAS DE ANAFILAXIA 
APÓS DOSE ANTERIOR E USUÁRIOS COM 
IMUNODEFICIÊNCIA CLÍNICA OU LABORATORIAL GRAVE

SC



HPV

S VACINA QUADRIVALENTE E INATIVADA. 

S INDICADA PARA IMUNIZAÇÃO ATIVA CONTRA OS TIPOS DE HPV 
6, 11, 16 E 18, A FIM DE PREVENIR CONTRA CÂNCER DO COLO DO 
ÚTERO, VULVAR, VAGINAL E ANAL, LESÕES PRÉ-CANCEROSAS 
OU DISPLÁSICAS, VERRUGAS GENITAIS E INFECÇÕES CAUSADAS 
PELO PAPILOMAVÍRUS HUMANO

S 3 DOSES (0,1-2 e 6M)), PARA MAIORES DE 15 ANOS. AMBOS SEXOS

S 2 DOSES COM INTERVALO DE 6 MESES (9-14 ANOS) SEXO FEM.

S IM



INFLUENZA

S TODAS AS CRIANÇAS E ADOLESCENTES A PARTIR 

DE 6 MESES DE IDADE

S ABAIXO DE 9 MESES, A PRIMOVACINAÇÃO DEVE 

SER FEITA COM DUAS DOSES

S TRI E QUADRIVALENTE (VARIANTE CEPA B)

S ANUALMENTE





DENGUE

S 3 DOSES (0, 6 E 12 MESES)

S IDADE: 9 – 45 ANOS (SOROPOSITIVOS)

S CONTRAINDICADA PARA GESTANTES, 

LACTANTES E IMUNODEFICIENTES

S NÃO PODE SER ADMINISTRADA 

SIMULTÂNEAMENTE COM OUTRAS VACINAS DO 

CALENDÁRIO









S

MITOS E VACINAS      
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