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Scurt review asupra schemei
nationale de vaccinare la copil

Short review about the national vaccination plan of children

Abstract Rezumat

Immunization is the process whereby a person is made
immune or resistant to an infectious disease, typically
by the administration of a vaccine. Vaccines stimulate
the body’s own immune system to protect the person
against subsequent infection or disease. Vaccines are
some of the safest medical products available, but

like any other medical product, there may be risks.
Keywords: vaccine, immunization, vaccination

Fiecare tari are elaborat un program national de
vaccinare, care este recomandat pentru toati popula-
tia. Toate vaccinurile si rapelurile aferente previzute
in Programul National de Imunizare sunt gratuite si
toti copiii nascuti in Romania au beneficiazi de acest
program.

In Romania, calendarul de vaccinare cuprinde urma-
toarele vaccinuri:

B BCG (profilaxia primara a tuberculozei)

B DTPa (vaccin impotriva difteriei, tetanosului si a

tusei convulsive)

B dT (vaccin impotriva difteriei si tetanosului)

B VPI (vaccin impotriva poliomielitei)

B HepB (vaccin antihepatita B)

B ROR (vaccin impotriva rujeolei, oreionului si rubeolei)

B Vaccinul pneumococic conjugat (*) - va fi introdus

in calendarul de vaccinari, in functie de fondurile
disponibile.

Vaccinuri optionale - se fac in completarea celor obli-
gatorii, iar costul este suportat de cel vaccinat. La nivel
mondial, aceste vaccinuri sunt incluse in programele
nationale obligatorii de vaccinare.

B vaccinarea anti-Haemophilus influenzae de tip b

B vaccinarea impotriva Rotavirus

B vaccinarea antivariceloasa

B vaccinarea antimeningococica

B vaccinarea antihepatita A

B vaccinarea antigripala

B vaccinarea antipneumococica

B profilaxia bolilor determinate de virusul sincitial

respirator

B vaccinare anti-HPV.

Calendarul National de Vaccinare Recomandat pentru
anul 2014® este prezentat in tabelul 1.

Conform Legii nr. 46 din 21.01.2003, privind Drepturile
Pacientului, parintii, ca tutorilegali ai copilului, au respon-
sabilitatea sa fie informati despre beneficiile si riscurile

Imunizarea este procesul prin care o persoand devine imund
sau capdtd rezistentd la o boald infectioasd, de obicei, prin
administrarea unui vaccin. Vaccinurile stimuleazd sistemul
imunitar al organismului, pentru a proteja impotriva
infectiilor sau a bolilor consecutive. Vaccinurile sunt unele
dintre cele mai sigure produse medicale disponibile, dar,

ca orice alt produs medical, pot prezenta reactii adverse.

Cuvinte-cheie: vaccin, imunizare, schemd de vaccinare

vaccindrii si si isi dea consimtdmantul informat pentru
toate vaccinurile administrate copilului lor.

Vaccinarea BCG?: Profilaxia primari a tuberculozei
(TBC) se face prin vaccinare cu bacilul Calmette-Guerin
(BCG). Vaccinul BCG se administreaza in doza unic3,
intradermic, in regiunea deltoidiand nou-nascutilor cu gre-
utatea la nastere mai mare de 2.500 de grame, intre varsta
de 2 i 7 zile si 2 luni. O reactie normala dupa vaccinarea
BCG (demonstreaza succesul vaccinirii BCG) este indura-
tialalocul administrarii, urmata de o leziune locali, care
poate ulcera citeva saptamani si care se vindeca spontan
(timpul de vindecare al leziunii post-vaccinale poate ajunge
sila 6 luni, in caz de ulceratie si abces), lasand in loc o
cicatrice depigmentata si usor deprimata fata de tesutul
inconjurator. Vaccinul nu trebuie inoculat la nou-niscutii
din mame HIV pozitive, decit dupa evaluare completa.

Vaccinarea impotriva hepatitei B®: previne infectia
cu virus hepatitic B, putind preveni si coinfectia cu virus
hepatitic D. Doza pediatrica este de 0,5 ml (10 pg de
AgHBs). Vaccinul antihepatitic se administreazi intramus-
cular, in regiunea anterolaterala a coapsei la nou-nascuti si
sugari si in regiunea deltoidiana la copii mari si la adulti.
La nou-niscutii proveniti din mame cu AgHBs pozitiv
se recomanda administrarea de imunoglobulinid umana
specificd in primele 12 ore dupa nastere si, simultan,
vaccinare antihepatita B, ulterior se administreazi doua
doze de vaccin, la 0 luna si la 6 luni.

Vaccinarea impotriva difteriei, tetanosului si a
tusei convulsive®: se face concomitent cu vaccinarea
impotriva poliomielitei la varsta de 2, 4, 6, 12 luni, 6 ani
si cu vaccinarea antihepatita B la 2, 6 luni de viati (daci
nu a fost necesard o altd schema). Se administreazi in-
tramuscular profund in regiunea anterolaterali a coapsei
la sugari si in regiunea deltoidiani la copii mari si adulti.

Vaccinarea impotriva rujeolei, oreionului si rubeo-
lei®: se administreazi prin injectare subcutanata. Poate fi
administrat simultan cu vaccinul impotriva varicelei (prin
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Calendarul National de Vaccinare Recomandat pentru anul 2014
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Varsta recomandata Tipul de vaccinare Comentarii

Primele 24 de ore Hep B In maternitate
2-7 zile BCG In maternitate

2 luni DTPa-VPI-Hib-Hep B, Pneumo conjugat® Medic de familie

4 luni DTPa-VPI-Hib, Pneumo conjugat* Medic de familie

6 luni DTPa-VPI-Hib-Hep B Medic de familie

12 luni DTPa-VPI-Hib, ROR Medic de familie

14 luni Pneumo conjugat* Medic de familie

4 ani** DTPa Medic de familie

6 ani*** DTPa-VPI Medic de familie

7 ani (clasa ) ROR (Campanie scolara

6 ani si 8 ani **** VPI (Campanie scolara

14 ani (clasa a VlIl-a) dT (Campanie scolard

** Se realizeazd pdnd la epuizarea stocurilor de vaccin existent in teritoriu.

*** Se realizeazd incepdnd cu anul 2015. Pentru copiii in vdrstd de 6 ani neinscrisi in invdtdmantul primar sau la cei care se inregistreazd abandon scolar,

vaccinarea se poate efectua de cdtre medicul de familie.
**%* Se realizeazd pand in anul 2014, inclusiv.

vaccin tetravalent sau prin inoculare in locuri diferite) si
cu vaccinurile impotriva difteriei, tetanosului si a tusei
convulsive, Haemophilus influenzae de tip b, vaccinurile
polio inactivate si cu vaccinurile impotriva hepatitei B
(inoculari in locuri diferite). Este recomandat ca prima
dozi de vaccin sa fie administrata intre 12 si 15 luni, cuun
rapel inainte de inceperea perioadei scolare. In prezenta
unui risc crescut de infectare, se poate administra o dozi
de vaccin si sub varsta de 12 luni, cu un rapel obligatoriu
la 12-15 luni de viata. Vaccinul se administreazi in mod
obisnuit subcutanat, la nivelul bratului.

Vaccinul pneumococic conjugat® este indicat pentru
imunizarea activa in scopul prevenirii bolilor invazive, a
pneumoniei si a otitei medii acute, determinate de Strep-
tococcus pneumoniae, la sugari sila copii cu varsta cuprinsa
intre 6 sdptamani si 5 ani. Vaccinul pneumococic conjugat
poate fi administrat impreuna cu oricare dintre vaccinurile
antigenice recomandate in cadrul schemei nationale de
imunizare, indiferent de forma de prezentare (mono- sau
polivalente). Studiile clinice au aratat ca raspunsurile
imune declansate de vaccinurile administrate si profilurile
de sigurantd ale acestora nu au fost influentate. Schemele
de imunizare recomandate difera in functie de varsta.

Vaccinarea impotriva Rotavirus? este indicati pen-
tru imunizarea activi a sugarilor, incepand cu varsta de 6
saptimani, pentru prevenirea gastroenteritelor produse de
infectia cu Rotavirus. Schema de vaccinare consta din doui
doze, prima doza putind fi administratd incepind cu vérsta
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de 6 saptamani. Intre doze trebuie sa existe un interval de cel
putin 4 siptamani. Este de preferat ca schema de vaccinare
sa fie administrata inainte de varsta de 16 siptimani, dar
trebuie finalizata inainte de varsta de 24 de saptiméini. Se
administreaza oral, sub forma de suspensie.

Vaccinarea antihepatita A®: este indicatd pentru
imunizarea activa fatd de infectiile produse de virusul
hepatitei A la subiectii cu risc de expunere. Se adminis-
treaza in regiunea anterolaterala a coapsei la sugari si in
regiunea deltoidiana la copii mari sila adulti. Imunizarea
primara se face dupa varsta de 1 an, ulterior un rapel
dupai 6 luni - 5 ani.

Profilaxia bolilor determinate de virusul sincitial
respirator (VSR)®: administrarea de palivizumab este
indicata la copii cu risc crescut de imbolnavire cu VSR,
respectiv:

B Copiinascutila 35 de saptamani de gestatie sau mai
putin si cei cu virsta mai mica de 6 luni la inceputul
sezonului de imbolnavire cu VSR.

B Copii cu virsta mai mici de 2 ani si care au necesitat
tratament pentru displazie bronhopulmonara in
ultimele 6 luni.

B Copii cu varsta mai mica de 2 ani si cu boli cardiace
congenitale semnificative din punct de vedere he-
modinamic.

Doza recomandata de palivizumab este de 15 mg/kg,

administrata o dati pe luna in timpul perioadelor pre-
conizate, ca fiind cu risc, privind prezenta VSR in co-
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munitate. Prima doza este de preferat a fi administrata
inaintea inceperii sezonului VSR (toamné-iarna). Dozele
ulterioare trebuie administrate lunar pe toata perioada
sezonului VSR.

Vaccinarea antimeningococica®: se face pentru
prevenirea meningitei, septicemiei si pneumoniei deter-
minate de Neisseria meningitides (meningococ). Exista
mai multe tipuri de meningococ (A, B, C, 29-E, H, [, K,
L, W-135, X, Y sau Z) si aproximativ 90% dintre bolile
meningococice sunt determinate de serogrupurile A, B
si C. Pe piata mondiala exista 3 tipuri de vaccin: vaccin
antimeningococic conjugat (impotriva serotipului C),
vaccin antimeningococic conjugat cu 4 valente (impotriva
serotipurilor A, C, Y si W-135) si vaccin antimeningococic
polizaharid cu 4 valente (impotriva serotipurilor A, C, Y
si W-135; vaccin adresat adultilor). Schema de vaccinare
depinde de varsta inocularii primei doze de vaccin.

Vaccinarea antigripala®: se recomandi inaintea
inceperii sezonului de gripa sau, conform cerintelor situ-
atiei epidemiologice, la copii peste 6 luni. Se recomanda
vaccinarea anuala.

Vaccinare anti-HPV®??: este indicatd la persoane de
sex feminin cu varsta peste 10 ani, pentru prevenirea
cancerului cervical, prin protectia fatd de infectiile in-
tamplatoare si persistente, defecte citologice cauzate de
papilomavirusul uman (HPV), tipurile 16 si 18. Schema
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de imunizare primara consta din 3 doze. Schema reco-
mandati de vaccinare estela 0, 1, 6 luni. Se administreaza
intramuscular in regiunea deltoidiana.

Organizatia Mondiali a Sanatitii recomanda intro-
ducerea vaccinarii anti-HPV in programale nationale
de vaccinare, prevenirea cancerului de col uterin fiind
o problema majora de sanitate publici. In Romania,
vaccinul anti-HPV a fost introdus in noiembrie 2008 in
lista vaccinurilor optionale. La nivel mondial, vaccinarea
anti-HPV este finantata total sau partial (Franta, Belgia) de
catre stat, fiind inclusa in programul national obligatoriu
de vaccinare (Danemarca, Norvegia, Spania, USA etc.).

Concluzii

In Romania exista un program national de vaccinare,
numit Programul National de Vaccinare Recomandat. In
completarea acestui program exista vaccinirile optionale.
Vaccinarea reprezinti cea mai importanta si simpla metoda
de preventie a multor boli infectioase. M
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