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(Bu tablo Derneğimizin BAĞIŞIKLAMA ÇALIŞMA GRUBU üyeleri tarafından hazırlanmıştır) 
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Kısaltmalar: DaBT-İPA-Hib-Hep B: Difteri- aselüler boğmaca -tetanoz-İnaktive polio - Haemophilus influenzae tip b-Hepatit B kombine aşısı, KPA13: 13 bileşenli konjuge pnömokok    

aşısı, KPA 20: 20 bileşenli konjuge pnömokok  aşısı, BCG: Bacillus Calmette-Guérin aşısı, İPA: İnaktive polio aşısı, OPA: Oral polio aşısı, KKK: Kızamık-kızamıkçık-kabakulak, 

DaBT-İPA: Difteri- aselüler boğmaca -tetanoz-İnaktive polio aşısı, Td: Erişkin tetanoz-difteri aşısı, Tdab: Tetanoz-difteri-aselüler boğmaca, HPV: Human papilloma virüs 

 

(a) Bu tabloda belirtilen ‘en erken yaş’ ve ‘en kısa aralıklar’, rutin aşılama takviminden farklı kavramlardır ve özel durumlarda (örn: gecikmiş/eksik aşılamanın tamamlanmasında) 

kullanılır. Rutin uygulamalarda T.C. Sağlık Bakanlığı Ulusal Çocukluk Dönemi Aşılama Takvimi esas alınmalıdır. 

(b) Hep B aşısının 3. dozu, Hep B 2. dozundan en az 8 hafta sonra ve Hep B 1. Dozundan en az 16 hafta sonra uygulanmalı ve 3. doz için en erken yaş 24 hafta olmalıdır. 

(c) Ülkemizde aşı takviminde KPA 13 2+1 doz şeması ile uygulanmaktadır. Ancak 3+1 doz uygulaması gerektiğinde doz aralıkları KPA 20’de belirtildiği şekilde olmalıdır. 

(d) Dünya Sağlık Örgütü’nün polio aşılaması önerileri (İPA ve OPA ardışık şeması) esas alınarak hazırlanmıştır. Ülkemizde İPA karma aşılar içinde yer almakta olup ilk iki doz İPA, 

ardından iki doz OPA ve İPA birlikte uygulanmaktadır. Sonrasında bir doz daha İPA ulusal aşı takvimine göre yapılmaktadır. OPA yüksek riskli bölgelerde doğumdan itibaren uygulanabilir. 

(e) Ülkemizde rutin aşı şemasında 9. ayda ek bir doz KKK aşısı uygulanmaktadır. Salgın, endemik bölgeye seyahat vb olağanüstü durumlarında KKK en erken 6. ayda uygulanabilir. Bir yaş 

öncesi uygulandığında önceki dozla arada en az 4 hafta süre bırakılarak en erken 12. aydan itibaren rutin aşı takvimine göre aşılama sürdürülmelidir. 

(f) Dünya Sağlık Örgütü ülkelerin kapsama hedeflerine göre suçiçeği aşısını en erken 9. ayda uygulayabileceklerini bildirmektedir. Ancak bir yaş altında uygulandığında ulusal aşı takvimine 

göre aşılamaya devam edilmelidir. Bkz: https://www.who.int/publications/m/item/table-2-summary-of-who-position-papers-recommended-routine-immunizations-for-children. 

(g) Salgın, endemik bölgeye seyahat vb olağanüstü durumlarında Hepatit A aşıları en erken 6. ayda uygulanabilir. Ancak bir yaş altında uygulandığında ulusal aşı takvimine göre 

aşılama sürdürülmelidir. 

(h) Td ve Tdab aşıları için belirtilen aralıklar; çocukluk çağı rutin aşı şemasında DaBT içeren aşılar ile aşılanmanın tamamlanmasını takip eden dozlar için geçerlidir. Td ve Tdab aşılarının 

çocuklarda primer aşılama olarak uygulanması durumunda doz sayısı ve aralıkları farklıdır. Bkz: https://www.sosyalpediatri.org.tr/assets/files/asi-uygulamalari/au5.pdf  

(i) 6 ay-8 yaş arasındaki çocuklarda ilk kez influenza aşısı uygulanıyorsa en az 4 hafta ara ile 2 doz uygulanır. Daha önce uygun şekilde ≥2 doz influenza aşısı uygulanmış çocuklarda tek doz 

yeterlidir. Dokuz yaş ve üzeri çocuklara tek doz uygulanır. 

(j) Özel durumlarda son KPA dozundan 8 hft sonra önerilen bir aşıdır. İkinci PPA23 dozu; ilk dozdan 5 yıl sonra ciddi pnömokok enfeksiyonu için en yüksek riske sahip kişilere önerilmektedir. 

(k) Rutin dışı aşıların uygulanmaya başlandığı yaşa göre doz sayısı ve doz aralık önerileri için bkz https://www.sosyalpediatri.org.tr/assets/files/asi -uygulamalari/au1.pdf  

(l) HPV aşısı 9-14 yaş arasında iki doz, ≥15 yaş ise 3 doz olarak uygulanır. Üç dozluk seride 1. ve 3. doz arasında en az 5 ay süre olması gerekir. 

 

 

 Ticari isimler sadece tanımlama amacı ile kullanılmıştır.  
 

 
Tüm hakları Sosyal Pediatri Derneği’ne aittir. 

Aşılar 

İlk doz için 

önerilen 

yaş 

İlk doz için 

en erken 

yaşa 

Dozlar arasında en kısa aralıka 

Doz 1-2 Doz 2-3 Doz 3-4 

Hepatit Bb Doğum Doğum 4 hft 8 hft  

DaBT-İPA-Hib-Hep B 8 hft 6 hft 4 hft 4 hft 6 ay 

KPA 13c 8 hft 6 hft 4-8 hft 
4-8 hft 

(9-18. ayda uygulanmalı) 

 

KPA 20 8 hft 6 hft 4 hft 4 hft 
8 hft 

(11-15.ayda uygulanmalı) 

BCG 8 hft Doğum    

İPA/OPAd 8 hft 
  (İPA) 

6 hft 
(İPA) 

8 hft 
(İPA) 

4-8 hft 
(İPA+OPA) 

4-8 hft 
(İPA+OPA) 

KKKe 9-12 ay 12 ay 4 hft   

Su çiçeğif 12 ay 12 ay 
3 ay 

(≥13 yaş için 1 ay) 

  

Hepatit Ag 12-18 ay 12 ay 6 ay   

DaBT-İPA 4 yaş 6 hft 4 hft 4 hft 6 ay 

Tdh 13 yaş 7 yaş 5 yıl   

Tdabh ≥11 yaş 4 yaş 5 yıl   

İnfluenzai 6 ay 6 ay 4 hft   

Hib 8 hft 6 hft 4 hft 4 hft 
8 hft 

(12-15. ayda uygulanmalı) 

Polisakkarit pnömokokj 2 yaş 2 yaş 5 yıl   

Rotavirüs      

Rotarix 8 hft 6 hft 4 hft   

Rotateq 8 hft 6 hft 4 hft 4 hft  

Meningokok ACWYk      

Nimenrix 8 hft 6 hft 8 hft 
8 hft 

(12. ayda uygulanmalı) 

 

Menveo (4 dozluk seri) 8 hft 8 hft 8 hft 8 hft 
12 hft 

(12-16. ayda uygulanmalı) 

Menveo (3 dozluk seri) 8 hft 8 hft 8 hft 
8 hft 

(12. ayda uygulanmalı) 

 

Menactra 9 ay 9 ay 3 ay   

MenQuadfi 8 hft 6 hft 8 hft 8 hft 
8 hft 

(12.aydan sonra uygulanmalı) 

Meningokok Bk      

Bexsero 8 hft 8 hft 8 hft 
6 ay 

(12.-15. ayda uygulanmalı) 

 

HPVl (2 dozluk seri) 11-12 yaş 9 yaş 5 ay   

HPVl (3 dozluk seri) 11-12 yaş 9 yaş 4 hft 12 hft  
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