CALENDRIER DE VACCINATION | Enfants jusqu’a six ans

AGE

VACCIN

DES LA
NAISSANCE

BCG*

HEPATITE B?

2 MOIS

IPV?

PENTAVALENT (DTC+Hib+HB)

ROTAVIRUS*

PNEUMOCOCCIQUE 20 VALENT

3 MOIS

MENINGOCOCCIQUE C

4 MOIS

IPV3

PENTAVALENT (DTC+Hib+HB)

ROTAVIRUS®

PNEUMOCOCCIQUE 10 VALENT

5 MOIS

MENINGOCOCCIQUE C

6 MOIS

IPV3

ROUGEOLE-OREILLONS-RUBEOLE (ROR)
DOSE ZERO

PENTAVALENT (DTC+Hib+HB)

COVID-19

7 MOIS

COVID-19

9 MOIS

FIEVRE JAUNE

COVID-19°

12 MOIS

ROUGEOLE-OREILLONS-RUBEOLE (ROR)

PNEUMOCOCCIQUE 20 VALENT

MENINGOCOCCIQUE ACWY

15 MOIS

TETRAVIRAL (RPR+VARICELLE)’

IPV3

DTC

HEPATITE A8

4 ANS

IPV3

DTC®

VARICELLE (22 dose)*?

FIEVRE JAUNE

ANNUELLEMENT

INFLUENZA?'?

N o
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Sao Paulo

Si le vaccin BCG n’a pas été administré a la maternité, I'appliquer lors de la premiére
visite au service de santé.

Le vaccin contre I'hépatite B doit étre administré de préférence dans les 12 premiéres
heures de vie, encore a la maternité. Si non administré a la maternité, I'appliquer lors
de la premiere visite au service de santé. Si la premiére visite a lieu aprés la 6
semaine de vie, administrer le vaccin pentavalent (DTC-Hib-HB).

Vaccin poliomyélite inactive.

La 1re dose du vaccin rotavirus doit étre appliquée a 2 mois. L’age minimum pour cette
dose est de 1 mois et 15 jours, 'age maximum de 11 mois et 29 jours.

La 2¢ dose du vaccin rotavirus doit étre appliquée a 4 mois. L'age minimum est de 3
mois et 15 jours, I'age maximum de 23 mois et 29 jours.

La troisieme dose du vaccin Covid-19 est appliquée selon le fabricant.

Le vaccin tétravalent doit étre administré aux enfants ayant déja recu une dose de
Rougeole-Parotidite-Rubéole.

Vaccin disponible pour les enfants jusqu’a 4 ans, 11 mois et 29 jours.

Le vaccin DTC (diphtérie, tétanos et coqueluche) ne peut étre administré qu’aux
enfants jusqu’a 6 ans, 11 mois et 29 jours. A partir de 7 ans, utiliser le vaccin diphtérie-
tétanos pour adultes.

10.La 2¢ dose doit étre administrée avant 6 ans, 11 mois et 29 jours.
11.Le vaccin contre la fievre jaune doit étre administré en rappel aux enfants ayant recu la

premiére dose avant 5 ans. Respecter un intervalle minimum de 30 jours entre les
doses.

12.Disponible dans le réseau public pendant les campagnes. Enfants a partir de 6 mois.

BCG - Vaccin BCG (contre la tuberculose)
IPV — Vaccin poliomyélitique inactivé (1, 2 et 3)
DTC - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos et coqueluche

Source : Secrétariat d’Etat a la Santé / CVE / Division d’lmmunisation



PREMIERE VISITE

2 MOIS APRES PREMIERE

VISITE

4-6 MOIS APRES
PREMIERE VISITE

TOUS LES 10 ANS A VIE

BCG

HEPATITE B

dT - DOUBLE ADULTE?
IPV

HPV3

ROUGEOLE-OREILLONS-
RUBEOLE (ROR)

MENINGOCOCCIQUE ACWY*
HEPATITE B®
dT - DOUBLE ADULTE?

IPV

ROUGEOLE-OREILLONS-
RUBEOLE (ROR)

HEPATITE B®

dT - DOUBLE ADULTE?
IPV

FIEVRE JAUNE’

dT - DOUBLE ADULTE®

DOSE UNIQUE
PREMIERE DOSE
PREMIERE DOSE
PREMIERE DOSE
DOSE UNIQUE

PREMIERE DOSE

DOSE UNIQUE

DEUXIEME DOSE
DEUXIEME DOSE
DEUXIEME DOSE

DEUXIEME DOSE

TROISIEME DOSE
TROISIEME DOSE
TROISIEME DOSE
DOSE UNIQUE
RAPPEL

Remarque :

Administrer une dose du vaccin pneumococcique 23-valent aux

populations autochtones a partir de 5 ans SANS preuve de vaccination antérieure
par le vaccin pneumococcique conjugué. Administrer une dose de rappel, une seule
fois, en respectant un intervalle minimal de 5 ans aprés la dose initiale.
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Adolescence : période entre 10 et 19 ans. Si le dossier vaccinal est incomplet,
compléter le schéma commencé.

Si trois doses ou plus des vaccins penta (DTC+Hib+HB), tétra (DTC+Hib),
DTC, DT et dT ont été recues, administrer une dose de rappel apres 10 ans de
la derniere dose.

Le vaccin HPV doit étre administré aux filles et aux garcons a 9 ans. Si non
appliguée dans cette tranche d’age, la vaccination peut étre réalisée jusqu’a 14
ans, 11 mois et 29 jours.

Le vaccin Méningococcique ACWY est indiqué pour les 11 a 14 ans, 11 mois et
29 jours.

L'intervalle minimal entre la 1 et la 2¢ dose d’hépatite B est de 4 semaines.
L'intervalle pour la 3¢ dose d’hépatite B peut étre de 2 mois apres la 2¢, a
condition que l'intervalle depuis la 1r¢ dose soit au moins 4 mois.

Si une seule dose de vaccin contre la fievre jaune a été recue avant I'age de 5
ans, une dose supplémentaire doit étre administrée, quel que soit 'age de la
personne.

En prophylaxie du tétanos apres certains types de blessures, réduire cet
intervalle a 5 ans.

dT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos adulte

DT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos enfant

DTC - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos et coqueluche

IPV — Vaccin poliomyélitique inactivé (1,2 et 3)

HPV - Vaccin contre le papillomavirus humain (types 6, 11, 16 et 18) recombinant

Source : Secrétariat d’Etat a la Santé / CVE / Division d’Immunisation
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PREMIERE VISITE

2 MOIS APRES
PREMIERE VISITE

4-6 MOIS APRES
PREMIERE VISITE

TOUS LES 10 ANS
A VIE

dT — DOUBLE ADULTE?

HEPATITE B

ROUGEOLE-OREILLONS-

RUBEOLE (ROR)3

dT — DOUBLE ADULTE

HEPATITE B*

FIEVRE JAUNE?®

dT — DOUBLE ADULTE

HEPATITE B®

dT — DOUBLE ADULTE’

PREMIERE DOSE

PREMIERE DOSE

DOSE UNIQUE

DEUXIEME DOSE

DEUXIEME DOSE

DOSE UNIQUE

TROISIEME DOSE

TROISIEME DOSE

RAPPEL

Source : Secrétariat d’Etat a la Santé / CVE / Division d’lmmunisation
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Si le dossier vaccinal est incomplet, compléter le schéma déja commencé.

Si trois doses ou plus de Penta, Tétravalent, DTC, DT, DTCa, dT acellulaire (dTpa)
ou dT ont été recues, administrer une dose de rappel 10 ans aprés la derniére dose.
Pour les 20-29 ans et les professionnels de santé, deux doses de ROR sont
recommandées avec un intervalle de 4 semaines. Les autres adultes jusqu’'a 59 ans
doivent avoir au moins une dose. Disponible aussi pour les femmes en post-partum
(calendriers pour femmes enceintes et puerpérales).

Intervalle minimal entre 1re et 2¢ dose d’hépatite B : 4 semaines.

Si une seule dose de fievre jaune a été recue avant 5 ans, une dose supplémentaire
est nécessaire quel que soit 'age au moment de la vaccination.

Intervalle pour la 3¢ dose d’hépatite B : 2 mois apres la 2¢ dose, a condition qu’au
moins 4 mois se soient écoulés depuis la 1re dose.

En prophylaxie du tétanos aprés certains types de blessures, réduire cet intervalle a
5 ans. En cas de grossesse, se référer au calendrier spécifigue pour femmes
enceintes.

dT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos adulte

DT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos enfant

DTC - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos et coqueluche (triple bactérien)
DTCa - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos, coqueluche (acellulaire)

dTpa - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos, coqueluche (acellulaire) adulte
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INTERVALLE ENTRE

LES DOSES VACCIN SCHEMA
dT - DOUBLE ADULTE? PREMIERE DOSE 1. Sile dossier vaccinal est incomplet, compléter le schéma commencé.
. 2. Si 3 doses ou plus de DTC, DT, dT ont été recues, administrer un
‘ FIEVRE JAUNE? DOSE UNIQUE* rappel 10 ans aprés la derniére dose.
PREMIERE VISITE ) ) 3. Evaluer le rapport bénéfice-risque selon la maladie et les événements
HEPATITE B PREMIERE DOSE indésirables possibles dans cette tranche d’dge ou en cas de
comorbidités.
COVID-19° 4. Siune seule dose de fievre jaune a été recue avant 5 ans, une dose
) supplémentaire doit étre administrée, quel que soit I'age.
> MOIS APRES dT - DOUBLE ADULTE DEUXIEME DOSE 5. Administrer une dose tous les 6 mois, indépendamment des doses
PREMIERE VISITE ) . ) precedemm_er_lt regues. o _
HEPATITE B DEUXIEME DOSE 6. Intervalle minimal entre 1re et 2¢ dose d’hépatite B : 4 semaines.
. 7. Intervalle pour la 3¢ dose d’hépatite B : 2 mois apres la 2¢ dose, avec
dT — DOUBLE ADULTE TROISIEME DOSE au moins 4 mois depuis la 1re dose.
- 8. En prophylaxie du tétanos apres certains types de blessures, réduire
4-6 MOIS APRES : 7 R R : )
PREMIERE VISITE HEPATITE B TROISIEME DOSE a 5 ans cet intervalle. .
9. Dose annuelle, de préférence en automne, avant la plus forte
COVID-19° circulation du virus de la grippe.
TOUS LES 10 ANS A VIE dT — DOUBLE ADULTE® RAPPEL
ANNUELLEMENT INFLUENZA ° UNE DOSE dT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos adulte

DT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos enfant
DTC - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos et coqueluche (triple bactérien)
DTCa - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos, coqueluche (acellulaire)

Source : Secrétariat d’Etat a la Santé / CVE / Division d’ Immunisation dTpa - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos, coqueluche (acellulaire) adulte
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> 1. . Sile dossier vaccinal est incomplet, compléter le schéma commencé.
R dT - DOUBLE ADULTE PREMIERE DOSE 2. Sitrois doses ou plus de Penta, Tétravalent, DTC, DT, DTCa, dTpa OU dT ont
PREMIERE VISITE " . . . :
i R éte recues, administrer un rappel avec le vaccin dTpa a partir de la 20e
HEPATITE B PREMIERE DOSE semaine de grossesse.
. 3. Intervalle minimal entre 1re et 2¢ dose d’hépatite B : 4 semaines.
o MoIs Apres | 9T ~DOUBLEADULTE DEUXIEME DOSE 4. Le vaccin dTpa doit étre administré & partir de la 20 semaine a chaque
PREMIERE VISITE ) . grossesse. Les femmes avec un début tardif de schéma doivent recevoir la
HEPATITE B3 DEUXIEME DOSE dTpa a la 1re ou 2¢ visite, complétant le schéma avec dT. Si la dTpa n’a pas été
administrée pendant la grossesse, I'administrer en post-partum.
. dTpa* TROISIEME DOSE 5. Intervalle pour la 3¢ dose d’hépatite B : 2 mois apres la 2¢ dose, avec au moins
4-6 MOIS APRES P 4 mois depuis la 1re dose.
PREMIERE VISITE -0+ 1E 5 TROISIEME DOSE 6. Administrer une dose a tout moment de la grossesse a chaque grossesse,
indépendamment des doses antérieures.
28¢ SEMAINE DE 7. Administrer si le vaccin n’a pas été appliqué pendant la grossesse.
GROSSESSE VRSAetB UNE DOSE 8. Si le vaccin n’a pas été administré a la maternité, administrer a la premiére
COVID-19° UNE DOSE visite au service de santé. Prévoir la 2¢ dose pour les personnes adolescentes
A TOUT MOMENT ou adultes jusqu’a 29 ans.
DE LA GROSSESSE 9. Pour les personnes adolescentes, adultes jusqu’a 29 ans et professionnels de
INFLUENZA® UNE DOSE santé, deux doses de ROR sont recommandées avec un intervalle minimum de
4 semaines. Les autres puerpérales doivent avoir au moins une dose.
COVID-19’ UNE DOSE
PUERPERALITE  INFLUENZA’ UNE DOSE

dT — Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos adulte
DT - Vaccin adsorbé diphtérie et tétanos enfant
DOSE UNlQUE9 DTC - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos et coqueluche (triple bactérien)
DTCa — Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos, coqueluche (acellulaire)
i dTpa - Vaccin adsorbé diphtérie, tétanos, coqueluche (acellulaire) adulte
Source : Secrétariat d’Etat a la Santé / CVE / Division d’Immunisation VRS - Vaccin contre le virus respiratoire syncytial A et B (recombinant)

ROUGEOLE-OREILLONS-
RUBEOLE (ROR)®
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