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NC REGRESO A CLASES

Requisitos de Inmunizacion

Requisitos de vacunacion para el ingreso por grado*

DTaP 5 dosis

Polio 4 dosis

Hib (Solo 4 anos) 3-4 dosis

K MMR (or 2 sarampion, 2 paperas, 1 rubéola) 2 dosis
S Hepatitis B 3 dosis
Varicela 2 dosis

Pneumococcal conjugate (S6lo 4 anos) 4 dosis

DTaP 5 dosis

Polio 4 dosis

MMR (or 2 sarampion, 2 paperas, 1 rubéola) 2 dosis

Hepatitis B 3 dosis

Varicela 1 dosis

Tdap 1 dosis

Meningococcal conjugate 1 dosis

DTaP 5 dosis

Polio 4 dosis

MMR (or 2 sarampion, 2 paperas, 1 rubéola) 2 dosis

-l 2 Hepatitis B 3 dosis
Duodécimo Varicela 1 dosis
grado Tdap 1 dosis
Meningococcal conjugate 2 dosis

*En todas las edades y grados, la cantidad de dosis necesarias puede variar segtn la edad del nifio y el momento en que fue vacunado.



