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FAA PARTE DO PACTO PELA VACINACAD
E ['.I-# Somente com a cooperacdo de todos

L mr - poderemos vencer a desinformacao e
e e promover a satide e o bem-estar
Pt g

EI . da populacéo.
"E T Acesse: https://bit.ly/HQ69-PACTO

Acompanhe o Acesse o0 QR Code

calendério vacinal para baixar o aplicativo:

brasileiro pelo aplicativo
Conecte SUS ou pelo site:

https://bitly/HQ6%e | he pl

A vacina cuida de todos.

Calendario
de vacinacao

Com a certidao, o seu
bebé ganhou cidadania.

Agora, é hora da saude

VACINE

A SUA CRIANGCA

para que ela possa
crescer e brilhar!
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e COVID-19 * FEBRE AMARELA * TRIPLICE VIRAL * TETRAL VIRAL e POLIOMIELITE
2° Dose 2° Dose 2° Reforco
e COVID-19 . e HEPATITEA
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Reforgo e Dose Unica 2 Reforgo
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9-14 ANOS

°* HPV QUADRIVALENTE

* ANTITETANICA
reforco a cada 10 anos

* MENINGOCOCICA ACWY
11 a 14 anos



