
 

 

  

                                                                                          معاونت بهداشت وزارت بهداشت درمان وآموزش پزشکی 
                                                                                                                                    های واگیر مرکز مدیریت بیماری

 اداره بیماری های قابل پیشگیری با واکسن

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

، فاطمه  محسن زهرایی، دکتر سوسن محمودی، دکتررکسانا باطبی سید دکتر

دکتر رامبد سلطانشاهی ،حسن غریب نواز                              عظیمیان زواره ،

HEALTH.GOV.IR  

http://www.health.gov.ir/mfdc/epi/SitePages/Home.aspx 

ادغام واکسن پنوموکوک در 

امه ایمن سازی جاری  برن

کودکان                       

ویژه گروه هدف              

نند اید بدا                      آن چه همه ب

1402بهمن نهم        



 

   :یساز منیا یها در برنامه مل مختصر و دستاورد نهیشیپ

با  یریشگیقابل پ یها یماریدر برابر ب یساز منیا

مداخلات  نیتر یمیاز قد یکی رانیواکسن در ا

 هیعل یساز منیمداخله با ا نیاست. ا یبهداشت عموم

سال پس از کشف  23تنها  زیدر تبر 1829آبله از سال 

رو  نیآغاز شد و از ا 1796آن توسط جنر در سال 

 یاساس م نیبود. بر ا هآبل هیعل حیدر تلق شگامیپ رانیا

 یماریب هیعل ونیناسیتوان ادعا کرد که فرهنگ واکس

 رشیپذ لیبا واکسن به دل یریشگیقابل پ یها

عموم باور در  کیآبله به  ونیناسیواکس زیآم تیموفق

 تیدر مقبول یو نقش عمده ا هشد لیتبدجامعه 

 داشته است .در کشور ما  یعموم
 

آغاز شد  1363در سال  رانیا یساز منیا یمل برنامه

و شامل انواع  افتهیو از آن زمان به بعد گسترش 

برنامه توسط وزارت بهداشت،  نیشود. ا یواکسن ها م

سازمان  ریسا یو با همکار یدرمان و آموزش پزشک

سازمان و  یبهداشت یکارکنان مراقبت ها ،یدولت یها

 این برنامه،.شود یم تیریدرتبط مم یالملل نیب های 

سازمان  یها هیمنطبق با توص یمانبر اساس برنامه ز

برنامه واکسن  نیدهد. ا یبهداشت انجام م یجهان

 ون،یمانند سل، سرخک، اور ییها یماریب یرا برا ییها

 اهیکزاز، س ،یفتری، فلج اطفال، دB تیسرخجه، هپات

 یارائه م B (Hib) وعآنفلوآنزا ن لوسیسرفه و هموف

 کند.

 



 

                                                                                         :حقایق کلیدی

 

   سال  5مرگ و میر سالانه کودکان زیر  376000فونت های پنوموکوکی عامل ع ناشی از بار جهانی بیماری

 (2019)مطالعات سال بوده است.

 آلوده باکتری این با سال 5 زیر کودکان%85 توسعه حال در کشورهای در و %27 یافته توسعه کشورهای در 

 .هستند

  میلیون 151.8 را  توسعه حال در کشورهای کودکان در در پنومونی بروز میزان، بهداشت جهانی سازمان 

 مرگ میلیون 8.8 بین از که استشده   زده تخمین همچنین .است ،گزارش نمودهسال در جدید عفونت

 ناشی های عفونت به دلیل مستقیما مورد 476000 تعداد 2008 سال در دنیا در سال 5 زیر کودکان سالانه

 است. بوده کوپنوموک از

 شود  یم یاست که سبب ارجاع به مراکز درمان یتنفس یعفونت ها نیتر عیاز شا یکپنوموکوکی ی یپنومون

 .باشد یسال در سراسر جهان م 5 ریکودکان ز ریمرگ و م یعلت اصل نی، همچن

 جامعه گروههای سایر کودکان، بر علاوهدارد.  وجود با واکسیناسیون میرکودکان و مرگ از پیشگیری امکان 

 خطر معرض در نیز ایمنی مزمن، نقایص سیستم ریوی قلبی بیماران مانند بیماران برخی و سالمندان بویژه

 عفونتها این بروز میزان از واکسیناسیون کودکان با و هستند کوپنوموک تهاجمی های عفونت به ابتلا بالای

 .شد خواهد کاسته نیز بالاتر سنین در

 درمانی مراکز در الطیف وسیع بیوتیکهای آنتی مصرف کاهش سبب بیماری بار از کاستن با واکسیناسیون 

 .نماید می جلوگیری نیز کشور در دارویی مقاومت گسترش از و کشور شده

 

 



 

 

 استرپتوکوک پنومومونیه یا پنوموکوک عامل بیماری های پنوموکوکی چه میکروبی است :

سوزنی استرپتوکوک پنومونیه باکتری بی هوازی 

 100شکل، گرم مثبت و بی هوازی است که  بیش از 

 می ها سروتیپ یا شکل شناخته شده دارد. اکثر آن

 می توانندعداد کمی تتوانند باعث بیماری شوند، اما 

 های پنوموکوکی شوند. فونتباعث ایجاد اکثر ع

محل تجمع باکتری های پنوموکوک در دستگاه 

 تنفسی است . 

)ناحیه حلق و  فارنکس باکتری ممکن است از نازو

ر عموماً د ودرصد افراد سالم جدا شود  90تا  5بینی( 

 کودکان بیشتر از بزرگسالان است. 

 : شود که باکتری استرپتوکوک پنومونیه )پنوموکوک ( می تواند سببی رایجی ، انواع بیماری ها

 

 ( التهاب یا تورم در بافت پوششی سینوزیت

 ( ها استسینوس

 ( باشد های محافظی میالتهاب پردهمننژیت

 (اندکه مغز و نخاع را پوشانده

 ) اوتیت مدیا )عفونت گوش میانی 

  ) پنومونی )ذات الریه 

 )باکتریمی )عفونت خونی 

 سایر 

 



 

 است؟ چقدر ایران در پنوموکوک بیماری شیوع

 بیماری جدید های عفونت بروز میزان اخیر مطالعاتبنابر 

با  برابر سالانه ایران در پنوموکوک عفونت از ناشی

 شدید موارد برای میزان این که است مورد 51.069

 بین در مورد 15.354 به باکتری این از ناشی بیماری

 مورد 1375 حدود به منجر و رسد می سال 5 زیر کودکان

 .شود می مرگ

 : بیماریراه انتقال 

 حین در تنفسی قطرات طریق ازعفونت پنوموکوکی 

 شود می منتقل افراد بین نزدیک تماس و کردن صحبت

ممکن است بیمار فردی که بیماری را منتقل می کند 

دن باشد. اشیاء آلوده شده با ترشحات ب *یا ناقل سالم

ت فرد مبتلا یا ناقل سالم نیز، می تواند  عامل سرای

مانند ضدعفونی اقدامات احتیاطی بیماری می باشد، 

ها و سطوح، استفاده از ماسک و محدود کردن دست 

تواند احتمال کردن تماس نزدیک با فرد بیمار می 

ل را به میزان قابل توجهی محدود کند. .این انتقا

ا بیماری در اثر تهاجم باکتری به خون یا سینوس ها ی

تنفسی تحتانی باعث  گوش میانی، نفوذ به دستگاه

 پنومونی می شود.

 ممکن است فرد در اثر تماس به بیماری مبتلا شود یا

 فقط دچار آلودگی با ویروس شده و ناقل بیماری باشد

ونت های حاد تنفسی منجر به بیماری های بیشتر عف. 

 خفیف می شوند.

 
عفونت  سایر: همزمانی ابتلا فرد به پنومونی و منظور از عفونت همزمان 

 تنفسی مثل آنفلوانزا ، کووید و... می باشد  های 

 (.باکتری از فرد ناقل سالم قابل انتقال است )فرد بیمار نیست *  



 

  چیست؟ پنوموکوکی عفونت و بیماری

 های عفونت عامل ترین مهم پنوموکوک باکتری

 که شود می محسوب کودکان رد باکتریال مهاجم

عفونت  مننژیت،  شامل: ها بیماری از گسترده ای طیف

 ، سینوزیت عفونت گوش میانی ، ، دار تب باکتریال

کونژنکتیویت )عفونت ملتحمه  )ذات الریه(، پنومونی

های نرم بافتعفونت در ) اوربیت پری چشم( ، سلولیت

آندوکاردیت )عفونت در لایه  م(،حفره و پشت مدار چش

استئومیلیت )التهاب  های داخلی و دریچه های قلبی(،

پریکاردیت)عفونت پرده های  استخوان ومغزاستخوان(،

 وخیم یا التهاب عفونت"پریتونیت  محافظ قلب (،

 ، "(گوارشی لوله پوشاننده )پرده از صفاق قسمتی

 های عفونت  (، چرکی)تورم والتهاب مفاصل تریتآر

 را سمی نوزادان )عفونت خونی( نرم، سپتی بافت

 شود. می موجب

 پنومونی )ذات الریه ( پنوموکوکی :

پنومونی عفونت در بخش های تحتانی ریه ها است که می تواند توسط چندین عامل میکروبی ایجاد شود.تا کنون 

شایع ترین علت پنومونی در کودکان واکسینه نشده عفونت توسط باکتری به نام استرپتوکوک پنومونیه است که به 

 پنوموکوک می گویند.  آن

درصد موارد مرگبار  52تخمین زده است که پنوموکوک مسئول  2018( در سال GBDمطالعه بار جهانی بیماری )

 بوده است. 2016پنومونی در کودکان در سال 

  



 

سایر عواملی که باعث پنومونی در کودکان می شوند 

، ویروس bعبارتند از: هموفیلوس آنفلوآنزا نوع 

( و ویروس آنفلوانزا. هر یک RSVسنسیشیال تنفسی )

درصد موارد  4از این پاتوژن ها مسئول کمتر از 

بودند. ، زمانی که  2016پنومونی کشنده در سال 

پنوموکوک و  هایکودکان به طور معمول با واکسن

 62واکسینه می شوند،  * bهموفیلوس آنفلوآنزا نوع 

زای درصد موارد پنومونی توسط عوامل بیماری

 شود.ایجاد می RSVویروسی مانند 

 ماهگی واکسینه می شوند 6و 4، 2از اجزاء واکسن پنج گانه یا پنتاوالان می باشد، که کودکان مطابق برنامه ایمن سازی کشوری  سنین  * bا نوع هموفیلوس آنفلوآنز

 

 ( پنوموکوکی :علائم و نشانه های بیماری پنومونی )ذات الریه 

پنومونی یک عفونت تنفسی حاد است که باعث التهاب 

و تجمع مایعات در ریه ها می شود. تنفس را دشوار 

می کند و دریافت اکسیژن را محدود می کند. علائم 

 عبارتند از سرفه، قفسه سینه، تنفس دشوار و سریع و

 خس خس سینه. 

نوع شدید پنومونی در نوزادان سبب بی اشتهایی ، 

در صورت درمان دیر هنگام و نامناسب تشنج می شود 

 .به کاهش سطح هوشیاری و مرگ منجر شود

 

 



 

 مننژیت ناشی از باکتری استرپتوکوک پنومونیه )پنوموکوک( : 

پنوموکوکی، عفونت پوشش داخلی مغز  علائم مننژیت
  و نخاع، عبارتند از:

 گرفتگی گردن 

 تب 

 سردرد 

 )فتوفوبیا )چشم ها به نور حساس تر هستند 
 گیجی 

، بی اشتهاییدر نوزادان، مننژیت ممکن است باعث 
 1کودک، 12از هر  هوشیاری پایین و استفراغ شود.

 سالمند که به مننژیت پنوموکوکی مبتلا 6نفر و از هر
ی می شوند، یک نفر در اثر این عفونت می میرند. کسان

مانند ممکن است مشکلات طولانی مدتی  که زنده می
  .یا ناشنوایی و عقب ماندگی شودمانند کاهش شنوایی 

: پنوموکوکی( باکتریمیعفونت خون ناشی از باکتری استرپتوکوک پنومونیه )

یا وجود  علائم  باکتریمی پنوموکوکی )عفونت خون
 ( ، عبارتند از :باکتری در خون

 تب 
 لرز 
 هوشیاری کم 

نفر  1پنوموکوکی کودک مبتلا به باکتریمی  30از هر 
 8در اثر آن می میرند. باکتریمی پنوموکوکی از هر 

از بین نفر را  1بزرگسالی که به آن مبتلا می شوند، 
. برای کسانی که زنده می مانند، باکتریمی می برد

 اندام ها شود. قطعپنوموکوکی می تواند منجر به 

 



 
 

 )عفونت منتشر خون ( ناشی از استرپتوکوک پنومونیه :  سپسیس

 علائم سپسیس، واکنش شدید بدن به عفونت، عبارتند از:

 گیجی 

 تنگی نفس 

 ضربان قلب بالا 

  ،لرز یا احساس سرماتب 

 درد یا ناراحتی شدید 

 پوست مرطوب یا عرق کرده 

عوارض سپسیس شامل نارسایی کلیه و آسیب به مغز، 

 ریه یا قلب است.

 

 

 کند، عبارتند از:علائم اوتیت میانی )عفونت گوش میانی( که معمولاً باکتری پنوموکوک ایجاد می 

 

 گوش درد 

 در معاینه پزشک( گوش قرمز و متورم پرده( 

 تب 

 خواب آلودگی 

عفونت گوش معمولاً خفیف است و نوع خفیف بیماری 

ز تر از اشکال شدیدتر است. با این حال، برخی ا شایع

کودکان دچار عفونت های مکرر گوش می شوند و 

ممکن است به درمان های پیشرفته تری نیاز داشته 

 باشند 

 



 

 

 سینوس )سینوزیت ( که معمولاً باکتری پنوموکوک ایجاد می کند:عفونت 

 

 سردرد 

 گرفتگی یا آبریزش بینی 

 از دست دادن حس بویایی 

 درد یا فشار صورت 

  تجمع مخاط در پشت گلو یا  آبریزش بینی(

 بینی(

ممکن نادر  صورتمعمولا به شکل خفیف است اما به 

بافت اطراف چشم، عفونت در عفونت است سبب 

  .شودچرک(  شدناستخوان، و آبسه دردناک )جمع 

 

 کنند؟ می استفاده را پنوموکک واکسن کشورهایی چه

 روتین برنامه در حاضر حال در که پنوموکوک واکسن

 قرار استفاده مورد کشورها از بسیاری واکسیناسیون

 واکسن جهان کشور 135 از بیش اکنون هم.می گیرد

 کنند. می استفاده وکوکپنوم کونژوگ

 

 ، لبنان کویت، جیبوتی، بحرین، افغانستان،( کشور 16 ملی برنامه در پنوموکوک واکسن مدیترانه شرقی منطقه در

 دارد. قرار  )یمن و امارات فلسطین، ، سودان ، عربستان قطر، پاکستان، مراکش، عمان، لیبی،

 کاهش مهاجم پنوموکوکی های عفونت شیوع شد، استفاده جهان کشورهای در واکسن پنوموکوک که 1380 سال زا

 ایمنی اند زده واکسن که جمعیتی در درصد 80 و سال 2 از کمتر کودکان درصد 90 عبارتی دیگر به است یافته

  است شده قطع نیز بیماری زنجیره انتقال و شده ایجاد



 

 

 :دهد می را نمایش کنند می استفاده واکسن این از 1402 ابتدای تا که را کشورهایی زیر نقشه

 
 

 



 
 

  یری است . قابل پیشگپنوموکوک  واکسن از استفاده متعاقبکه  یپنوموکوکعفونت های   ناشیورد تعداد مرگ سالانه آبر

 

  واکسن از استفاده متعاقب آمریکا در پنوموککی مهاجم عفونتهای کاهش روند -شکل 

 



 
 

های  های پنوموکوک در برنامه ( توصیه به اضافه کردن واکسنWHOاز زمانی که سازمان بهداشت جهانی )
کنند  آغاز کرد، تعداد کشورهایی که از این واکسن استفاده می 2007سازی ملی برای کودکان را در سال ایمن 

بسیاری از کشورها کم است. در افزایش چشمگیری داشته است. اما پوشش واکسن های پنوموکوک هنوز در 
دو کشوری که بیشترین تعداد مرگ و میر ناشی از پنومونی را در دوران کودکی را در سال  -هند و نیجریه 

، 2018درصد از کودکان یک ساله به ترتیب واکسینه شده اند. در سال  58درصد و  44تنها  -دارند  2019
 جهان دوره کامل واکسیناسیون پنوموکوک را دریافت کردند.( از کودکان یک ساله در ٪47کمتر از نیمی )

توانستند با این واکسن محافظت شوند، هنوز در برابر آن  میلیون کودکی که می 55این بدان معناست که 
نه تنها از پنومونی که عامل اصلی مرگ و میر کودکان است جلوگیری  واکسن پنوموکوک –اند  واکسینه نشده

  .های دیگر استمی کند، بلکه سبب پیشگیری از طیف وسیعی از بیماری 

 میر و مرگتعداد از جلوگیری علاوه بر شود اضافه کشور کودکان واکسیناسیون برنامه به پنوموکوک گر واکسنا 

 بود؟ خواهد اثربخش هزینه نیز، اقتصادی دیدگاه از برآوردشده ،

 

 برنامه اجرای بدون داخلی، مطالعات مبنای بر

 از ناشی بیماری موارد تعداد واکسیناسیون

 ساله 10 زمانی دوه در طی ایران در پنوموکوک

 مورد 18.713.211 با برابر سال 5 زیر کودکان در

 از این برنامه اجرای متعاقب که باشد می

 .شود می جلوگیری 4.900.084

 از پنوموکوک برنامه واکسیناسیون اجرای با  

 افق در سال 5 زیر کودکان مرگ مورد 9998

 و آمد عمل خواهد به جلوگیری ساله 10 زمانی
 پیشگیری ناتوانی با توام سالهای تعداد همچنین

 با برابر واکسیناسیون برنامه اجرای از بعد شده
 . بود خواهد 303905

 ناتوانی با با توام سالهای ازای به هزینه میزان

 چشم و دولت انداز چشم اساس بر شده پیشگیری

 و دلار 1886 با برابر ترتیب به اجتماعی انداز
 العمل دستور اساس بر که بود خواهد دلار 1553

 تولید سرانه میزان و بهداشت جهانی سازمان

 آن بیانگر رقم این ایران، کشور داخلی ناخالص

 بخشی اثر هزینه واکسیناسیون مداخله که است

 . داشت خواهد بالا بسیار

  



 
 

 PCVمعرفی واکسن پنوموکوک 

   ع واکسن پنوموکوک : انوا

 باشدموجود می نژوگهوک و ساکاریدی پلی واکسن دو نوع.  

   ساکاریدی در کودکان زیر دو سال مؤثر نیست.  پلی واکسن .است نژوگهوکمتر از واکسن ک ساکاریدی واکسن پلیایمنی زایی

، ایمنی مخاطی را تحریک واکسن یادآور دارد. این نوع واکسن سال نیاز به 6یا  5، طولانی نیست و هر واکسن ایمنی زایی این

 کند. بنابراین بر میزان ناقلین باکتری تأثیری ندارد.نمی

  است. یفترید دیتوکسوئه شامل کپسول پنوموکوک اتصال یافته )بطورکوالان( بکونژوگه  واکسن 

 ستامؤثر در کودکان زیر دو سال  و .را ندارد یدیساکار یشکلات واکسن پله مواکسن کونژوگ  

 :مورد تائید جهت ورود به برنامه واکسیناسیون پنوموکوک کشور  انواع واکسن پنوموکوک

 PCV10) یکسسینفلور ، ( PCV13) 13، پرونارسال قابل استفاده هستند 2ر سه نوع واکسن کونژوگه پنوموکوکی وجود دارد که زی

  .مورد توسط سازمان غذا و داروی ایران ثبت شده است 3و پنوموسیل. هر ( 

و در سه دوز در گروه های سنی زیر   است  پنوموسیل،  که وارد برنامه ایمن سازی کودکان می شود واکسن های پنوموکوکی

تزریق می گردد:

 ماهه  2ودکان ک 

 ماهه  4ودکان ک 

 ماهه 12ودکان ک 

                                       

 

 . واکسن های پنوموسیل دارای مجوز مصرف را فقط در کودکان زیر دو سال دارد و واکسن افراد بالای دو سال متفاوت است 

خدمت ارائه دهنده واکسن برای کودک می توانند با مراقبین سلامت که  والدین در مورد واکسن های پنوموکوک در زمان تزریق

 و پاسخ سوال ها یشان را دریافت کنند. د.نصحبت کنواکسیناسیون هستند 

 

 



 

 فرصت های حاصل از معرفی و ورود واکسن پنوموکوک به برنامه ایمن سازی کشور:

 

 جدهمین کشور پرجمعیت جهان و دارای واکسیناسیون بر اساس آخرین برآوردهای سازمان ملل، ایران ه

 میلیون نفر کودکان زیر یک سال  1.3میلیون نفر است که از این تعداد تقریباً  88جمعیتی تقریبی 

 اتباع(150.000ایرانی و 1.150.000هستند.)

 

  ها به طور قابل توجهی بهبود یافته است. بر اساس گزارش وضعیت سلامت کودکان در ایران طی سال

تولد  1000در هر مرگ  52ن جهانی بهداشت، نرخ مرگ و میر کودکان زیر پنج سال در ایران از سازما

و نیز مرگ و میر کودکان زیر  2020تولد زنده در سال  1000در هر مرگ  14به  2000زنده در سال 

لد تو 1000به ازای هر مرگ  11.5به  2000تولد زنده در سال 1000در هر مرگ  38( از IMRیک سال )

 کاهش یافته است. 2020زنده در سال 

 

  ،برنامه ملی ایمن سازی در ایران با کاهش بروز بیماری های قابل پیشگیری با واکسن مانند فلج اطفال

سرخک و دیفتری و عوارض مرتبط با آن ها، نقش بسزایی در بهبود وضعیت سلامت کودکان و مرگ و 

 صفربه  1990فلج اطفال از صدها مورد در سال در دهه  میر داشته است. به عنوان مثال، تعداد موارد

کاهش یافته است. به همین ترتیب، انتقال ویروس آندمیک سرخک متوقف شده است.  2001مورد از سال 

نشان داده شده است که از مننژیت، پنومونی و سایر  B (Hib)واکسیناسیون علیه هموفیلوس آنفلوآنزا نوع 

 گردد. های جدی در کودکان جلوگیری میعفونت 

 

 

 

 



 

                         1402دی  –جدول ایمن سازی کودکان 

 سن کودک  نام واکسن  
 سال 15 سال 6 ماه 18 ماه 12 ماه 6 ماه 4 ماه 2 بدو تولد

        * BCG- ب ث ژ

  * *  * * * * -OPV خوراکیفلج اطفال 

     * * *  DTwP-Hep B-Hibپنج گانه یا پنتاوالان

     * *    فلج اطفال تزریقی

   * *     MMR -سرخک ، سرخجه ،اوریون

   *        -  DTwP  ثلاث

        *  - Hep B هپاتیت ب

 *        -Tdتوأم بزرگسال 

                                سازی کودکان به شکل زیر تغییر می یابد جدول ایمن

     

 سن کودک  نام واکسن
 سال 15 سال 6 ماه 18 ماه 12 ماه 6 ماه 4 ماه 2 بدو تولد

        * BCG- ب ث ژ

  * *  * * * * -OPV خوراکیفلج اطفال 

     * * *  DTwP-Hep B-Hibپنج گانه یا پنتاوالان

     * *    فلج اطفال تزریقی

   * *     MMR -سرخک ، سرخجه ،اوریون

   *        -  DTwP  ثلاث

        *  - Hep B هپاتیت ب

 *        -Tdتوأم بزرگسال 

    *  * *  PCV-واکسن پنوموکوک 
     * * *  Rota  virus vaccine -واکسن روتاویروس 

 

 



 
 

 نوع واکسن سن کودک در زمان واکسیناسیون

 هپاتیت ب، پولیو خوراکی ، ب ث ژ  بدو تولد

   س  روتا ویرو،  پنوموکوکپنج گانه،  *، پنتاوالان ی خوراک فلج اطفال ماه 2

   روتا ویروس، پنوموکوک  ، پنج گانه ،فلج اطفال خوراکی، فلج اطفال تزریقی ، پنتاوالان  ماه 4

   روتا ویروس پنتاوالان ، پنج گانه ،فلج اطفال تزریقی ، فلج اطفال خوراکی،   ماه 6

   پنوموکوک ( ،MMRواکسن سرخک ، سرخجه ، اوریون ) ماه 12

   *ثلاث ،( MMRواکسن سرخک ، سرخجه ، اوریون )  فلج اطفال خوراکی ، ماه 18

 ، ثلاث فلج اطفال خوراکی سال 6

 

 ، سیاه سرفه ، هموفیلوس آنفلوانزا تیپ ب ( : واکسن پنج گانه  )دیفتری ، کزار  )HepB_Hib-DTwP (پنتاوالان*

 : واکسن سه گانه )دیفتری ، کزار ، سیاه سرفه(DTwPثلاث *

 


