
 
 

Comunicado Importante aos beneficiários -– 18/09/2025 
calendário vacinal 59+  

 

  

 

Prezado(a) beneficiário(a) e familiares, 

Segue o calendário vacinal 59+ 

 

Confira e salve para consultar sempre que quiser: 

 

Em caso de dúvidas, detalhes disponíveis em https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/calendario 

 

 

Atenciosamente, 

 

 

Plano AMAP/AMO 

0800 608 1044 / (11) 2755-0414 

http://planoamap.com.br 

Vacina              Período        Doses/Frequência

Hepatite B          Jan a Mar      3 doses (0, 1 e 3 meses*)

Hepatite A          Jan a Mar      2 doses (0 e 6 meses)

Febre Amarela       Jan a Mar      Dose Única (quando indicado)

Gripe (Influenza) Trivalente  Mar a Mai      Dose Anual

Gripe (Influenza) Tetravalente  Maio           Dose Anual

Pneumocócica 20     Julho          Dose Anual

Covid-19            Mar a Mai      Dose Anual

Meningocócica (ACWY e B)  Mar a Jun      Dose Anual (Reforço a cada 5 anos)

Herpes Zoster       Jun a Ago      2 doses (0 e 2 meses)

Vírus Sincicial Respiratório (VSR)  Agosto         Dose Anual


