
На основу члана 90. тачка 2. Устава Републике Србије, а у вези са чланом 21. Закона о заштити становништва од заразних болести које угрожавају целу земљу ("Службени лист  СРЈ", бр. 46/96, 12/98 и 37/02),


Влада Републике Србије доноси

У Р Е Д Б У 

О УТВРЂИВАЊУ ПРОГРАМА ИМУНИЗАЦИЈЕ СТАНОВНИШТВА ПРОТИВ ОДРЕЂЕНИХ ЗАРАЗНИХ БОЛЕСТИ НА ТЕРИТОРИЈИ РЕПУБЛИКЕ СРБИЈЕ ЗА 2004. ГОДИНУ

Члан 1.


Овом уредбом утврђује се Програм имунизације становништва против одређених заразних болести на територији Републике Србије за 2004. годину.

Члан 2.


Програм из члана 1. ове уредбе спроводи се у складу са Одлуком о начину спровођења имунизације и заштите лековима против одређених заразних болeсти ("Службени лист  СРЈ", број 69/02).

Члан 3. 

Програм из члана 1. ове уредбе одштампан је уз ову уредбу и чини њен саставни део.

Члан 4.


Ова уредба ступа на снагу осмог дана од дана објављивања у "Службеном гласнику Републике Србије".
05 Број: 110-3955/2004

У Београду, 17. jуна 2004. године

ВЛАДА РЕПУБЛИКЕ СРБИЈЕ

	Тачност преписа оверава

ЗАМЕНИК
ГЕНЕРАЛНОГ СЕКРЕТАРА

Драган Блешић
	ПОТПРЕДСЕДНИК,

Мирољуб Лабус, с.р.


ПРОГРАМ
ИМУНИЗАЦИЈЕ СТАНОВНИШТВА ПРОТИВ ОДРЕЂЕНИХ ЗАРАЗНИХ БОЛЕСТИ НА ТЕРИТОРИЈИ РЕПУБЛИКЕ СРБИЈЕ ЗА 2004. ГОДИНУ

Овим програмом одређује се спровођење обавезне имунизације против одређених заразних болести, групе становништва, лица и узраст који подлежу обавезној имунизацији.

У 2004. години спроводи се:

1) Програм обавезне систематске имунизације лица одређеног узраста против следећих заразних болести:

- туберкулозе

- дечије парализе

- дифтерије

- тетануса

- великог кашља

- малих богиња

- заушака

- црвенке 

- хепатитиса Б

2) Програм обавезне имунизације лица експонираних одређеним заразним болестима:

- хепатитиса Б

- беснила

- тетануса

3) Програм имунизације лица по клиничким индикацијама против:

- грипа 

- oбољења изазваних heamophyllus-om influenzae типа b


- менингококног менингитиса

-oбољења изазваних streptococcusom pneumoniae (pneumococcusom)


- других заразних болести.

4) Програм имунизације путника у међународном саобраћају 

 против:

- жуте грознице

- менингококног менингитиса

- хепатитиса Б

- трбушног тифуса

- колере

- тетануса

- дифтерије

- и других заразних болести.

ПРОГРАМ ОБАВЕЗНЕ СИСТЕМАТСКЕ ИМУНИЗАЦИЈЕ ЛИЦА ОДРЕЂЕНОГ УЗРАСТА

1) Имунизација против туберкулозе

Имунизација против туберкулозе спроводи се вакцинисањем BCG вакцином.

Вакцинисањем се обухватају:

(1) деца у првој години живота (без туберкулинског тестирања);

(2) лица до навршених 25 година живота која до тада нису успешно вакцинисана, а на туберкулин реагују индуратом мањим од 10 мм, која започиње рад у здравственим установама које се баве дијагностиком и лечењем туберкулозе или у породилиштима, предшколским и школским установама.

Деца у првој години живота вакцинишу се приликом отпуштања из породилишта, а деца рођена изван породилишта - до 2 месеца живота. Деца која нису вакцинисана у породилишту, односно до 2 месеца живота морају се вакцинисати до краја прве године живота.

Дете из става 1. успешно је вакцинисано, ако је ожиљак на месту вакцинације, пречника најмање 3 мм који се контролише од четири месеца до шест месеци после вакцинације. Деца која немају ожиљак, или је пречник ожиљка мањи од 3 мм, морају се поново вакцинисати.


Имунизација против туберкулозе спроводи се вакцином БЦГ, која се даје интрадермално у предео делтоидног мишића, на споју спољне и задње стране леве надлактице. Деца узраста до 12 месеци живота (новорођенчад и одојчад) добијају БЦГ вакцину у дози 0.05 мл, а остали обвезници у дози од 0,1 мл суспензије.


Осим општих контраиндикација, за имунизацију против туберкулозе посебне контраиндикације су ХИВ инфекција и други поремећај целуларног имунитета.
2) Имунизација против дечије парализе


Имунизација против дечије парализе спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем живом оралном тритипном вакцином (ОPV), а у случајевима имунодефицијенције, имунизација се врши мртвом вакцином (IPV).

Вакцинисање живом оралном тритипном вакцином спроводи се давањем три дозе вакцине у размацима који не смеју бити краћи од 6 недеља, укапавањем две капи вакцине у уста.

Вакцинисање мртвом вакцином у случајевима имунодефицијенције, спроводи се давањем три дозе вакцине у размаку који не сме бити краћи од 4 недеље.

Ревакцинисање против дечије парализе спроводи се увек давањем једне дозе живе оралне тритипне вакцине.

Вакцинисањем се обухватају:

а) деца од навршена два месеца до навршених 6 месеци живота, а најкасније до навршених 12 месеци живота;

б) деца од навршених 12 месеци до навршених 14 година живота, ако раније нису вакцинисана, или ако нема доказа о извршеној вакцинацији. Вакцинација се спроводи давањем једне дозе IPV вакцине, а наставља се са три дозе ОPV вакцине.

Ревакцинисањем се обухватају:

а) деца у другој години живота, која су потпуно вакцинисана са три дозе ОPV вакцине. Ову децу треба вакцинисати по истеку једне године од дана завршеног вакцинисања;

б) деца при упису у први разред основне школе, односно 7/8. години живота, која су раније потпуно вакцинисана и ревакцинисана;

в) деца у завршном разреду основне школе, односно у 14/15. години живота, која су раније потпуно вакцинисана и ревакцинисана .

Додатне активности у постсертификационом периоду, спроводиће се у складу са планом активности за одржавање статуса земље без полиомијелитиса.

3) Имунизација против дифтерије, тетануса и великог кашља

Имунизација против дифтерије, тетануса и великог кашља спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем DTP вакцином.

Вакцинисањем се обухватају:

а) деца од навршена 2 месеца до навршених 6 месеци, а најкасније до навршених 12 месеци живота;

б) деца од навршених 12 месеци до навршених 5 година живота, ако раније нису вакцинисана или нису потпуно вакцинисана или ако нема доказа о извршеној вакцинацији.

Вакцинисање се спроводи давањем три дозе DTP вакцине, интрамускуларно у делтоидни мишић. Размак између доза не сме бити краћи од једног месеца.

Ревакцинисањем се обухватају деца у другој години живота која су потпуно вакцинисана са три дозе DTP вакцине. Ову децу треба ревакцинисати по истеку једне године од дана завршеног вакцинисања, а најраније по истеку 6 месеци у случају потребе.

Ревакцинисање се спроводи давањем једне дозе DTP вакцине.
4) Имунизација против дифтерије и тетануса

Имунизација против дифтерије и тетануса спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем DТ и dТ (pro adultis) вакцином.

Вакцинисање обухвата:

а) децу од навршених 5 до навршених 14 година живота, ако раније нису вакцинисана или нису потпуно вакцинисана или ако нема доказа о извршеној вакцинацији;

б) децу од навршена 2 месеца до навршених 5 година живота, са контраиндикацијом на пертусис компоненту DTP вакцине.

Вакцинисање деце од навршених 5 до навршених 7 година живота спроводи се давањем две дозе DТ вакцине у размаку од једног до 5 месеци, а вакцинисање деце после навршених 7 до навршених 14 година живота спроводи се давањем две дозе dТ вакцине у размаку од једног до пет месеци.

Деца са контраиндикацијом на пертусис компоненту, од два месеца до 12 месеци живота, вакцинишу се са три дозе DТ вакцине, а од 12 месеци до 5 година живота вакцинишу се са две дозе DТ вакцине у размаку од једног до пет месеци. 

Ревакцинисање DТ вакцином обухвата:

а) децу при упису у први разред основне школе до навршених 7 година живота, која су раније уредно вакцинисана и ревакцинисана DTP вакцином;

б) децу од навршених 5 до 7 година живота која су потпуно вакцинисана DТ вакцином у току 2003. године и то по истеку једне године од дана завршеног вакцинисања.

Ревакцинисање dТ вакцином обухвата:


а) децу у завршном разреду основне школе, односно у 14/15. години живота која су раније уредно вакцинисана и ревакцинисана DTP, DТ или dТ вакцином;

б) децу од навршених 7 до навршених 14 година живота која су потпуно вакцинисана dТ вакцином у току 2003. године и то по истеку једне године од дана завршеног вакцинисања.

Ревакцинација против дифтерије и тетануса спроводи се давањем једне дозе DТ или dТ вакцине, у складу са узрастом.

Вакцина против дифтерије и тетануса апликује се интрамускуларно у делтоидни мишић.
5) Имунизација против тетануса

Имунизација против тетануса спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем анатоксинском вакцином против тетануса (ТТ).

Вакцинисањем се обухватају деца и омладина од навршених 14 до навршених 18 година, ако нису раније потпуно вакцинисана против тетануса DTP, DТ или dТ вакцином и ако нема доказа о извршеној имунизацији.

Вакцинисање се спроводи давањем две дозе вакцине против тетануса у размаку од једног до три месеца.

Ревакцинисање обухвата:

а) лица у завршном разреду средње школе, односно 18/19. години живота, која су раније потпуно вакцинисана и ревакцинисана против тетануса DTP, DТ, dТ вакцином;

б) лица од навршених 14 до навршених 18 година живота која су први пут потпуно вакцинисана против тетануса у току 2003. године и то годину дана након вакцинисања.

Ревакцинисање се спроводи давањем једне дозе вакцине против тетануса.

Вакцинација против тетануса апликује се интрамускуларно у делтоидни мишић.
6) Имунизација против малих богиња, заушака и црвенке

Имунизација против малих богиња, заушака и црвенке спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем комбинованом живом атенуираном вакцином против малих богиња, заушака и црвенке (ММR).


Вакцинисањем се обухватају:

а) деца од навршених 12 месеци живота, а најкасније до навршених 18 месеци живота;

б) деца од навршених 18 месеци до навршених 14 година живота, која из било ког разлога нису раније вакцинисана.

Вакцинисање се спроводи субкутаним давањем jедне дозе ММR вакцине.

Ревакцинисањем се обухватају деца у шестом разреду основне школе, односно у 12/13. години живота. Ревакцинисање се спроводи давањем једне дозе ММR вакцине.
7) Имунизација против хепатитиса Б

Имунизација против хепатитиса Б спроводи се вакцином против хепатитиса Б произведеном методом генетског инжењеринга.

Вакцинисањем се обухватају:

а) деца од навршена 2 месеца до навршених 15 месеци живота;

б) новорођенчад HBsAg позитивних мајки унутар 2-12 часова, а најкасније 24 часа по рођењу.

Вакцинисање деце од навршена 2 до навршених 15 месеци живота спроводи са давањем три дозе вакцине против хепатитиса Б. Прва и друга доза вакцине дају се истовремено са првом и другом дозом DTP вакцине у размаку који не сме битит краћи од једног нити дужи од 3 месеца. Трећа доза вакцине даје се истовремено са ММR вакцином (у супротни екстремитет), а најраније 6 месеци од давања прве дозе вакцине. 

Вакцинисање новорођенчади HBsAg позитивних мајки спроводи се давањем четири дозе вакцине против хепатитиса Б. Прва доза даје се у породилишту унутар 2-24 часа по рођењу. Друга доза даје се након месец дана од прве дозе, трећа доза након месец дана од друге дозе, а четврта доза када дете напуни 12 месеци, односно истовремено са ММR вакцином. Истовремено са првом дозом вакцине, новорођенче добија 0,5 ml хепатитис Б имуноглобулина

Новорођенчад и одојчад добијају педијатријску дозу вакцине (0,5ml) дубоко интрамускуларно у антеролатерални део натколенице. Вакцина се може апликовати истовремено или у било ком размаку са свим осталим вакцинама из Програма обавезних имунизација, као и са имуноглобулинима. 
 ПРОГРАМ ОБАВЕЗНЕ ИМУНИЗАЦИЈЕ ЛИЦА ЕКСПОНИРАНИХ ОДРЕЂЕНИМ ЗАРАЗНИМ БОЛЕСТИМА

1) Имунизација против хепатитиса Б

Имунизација против хепатитиса Б се спроводи вакцинисањем вакцином против хепатитиса Б произведеном методом генетског инжењеринга.

Обавезној имунизацији против хепатитиса Б подлежу:

а) сва лица у здравственим и другим организацијама која у вршењу својих послова долазе у непосредан контакт са инфицираним лицима и инфективним материјалом (крв, екскрети, секрети);

б) oстале ризичне групе:

- хемофиличари, 

- болесници на хемодијализи,

- полни партнери HBsAg позитивних лица,

- штићеници завода за ментално ретардиране,

- интравенски наркомани

- инсулин зависни болесници од шећерне болести.

Вакцинација против хепатитиса Б се спроводи са три дозе вакцине против хепатитиса Б по шеми: 0,1,6 месеци.

Вакцинација лица која су имала акцидент са инфективним материјалом спроводи се са четири дозе по шеми: 0, 1, 2, 12 месеци.

Вакцинација пацијената пре ступања на хемодијализу спроводи се са четири дозе по шеми: 0, 1, 2, 6 месеци.

За вакцинацију деце млађе од 10 година примењује се дечија доза (0,5ml), а за вакцинацију лица старијих од 10 година доза за одрасле (1ml). За вакцинацију пацијената на хемодијализи примењује се двострука доза за одређени узраст.

Ревакцинација се спроводи у случајевима имунодефицијенције и код болесника на хемодијализи, давањем једне дозе поменуте вакцине пет година после вакцинације.

Серопрофилакса - хепатитис Б имуноглобулин (ХБИГ) неопходно је дати лицима која су на радном месту доживела акцидент са ХБсАг позитивном крвљу (одмах по акциденту, а најкасније за 24 сата) у количини од 0,06 мл на 1 кг телесне тежине, односно према упуству произвођача.

Истовремено са давањем хепатитиса Б имуноглобулина обавезно треба спровести комплетну вакцинацију против хепатитиса Б.
2) Имунизација против беснила

Обавезна имунизација против беснила спроводи се давањем вакцине против беснила произведене на култури ћелија.

 Постекспозициона заштита

Обавезна имунизација против беснила обухвата свако лице изложено инфекцији вирусом беснила, и то:

а) лице које је угризла или на други начин озледила бесна или на беснило сумњива дивља или домаћа животиња;

б) лице које је угризао пас или мачка непознатог власника, који се не могу држати под десетодневном ветеринарском контролом;

в) лице које је угризао пас или мачка, који у току 10 дана од дана озледе лица, покажу знаке беснила, угину, буду убијени или одлутају;

г) лице које се могло заразити вирусом беснила преко слузокоже или оштећене коже.


Имунизација се спроводи одмах по утврђивању индикације интрамускуларним давањем пет доза вакцине у делтоидни мишић, наизменично у наспрамну руку, по шеми 0, 3, 7, 14. и 28. дана.

Истовремено са давањем прве дозе вакцине против беснила, обавезно се спроводи серопофилакса против беснила, давањем озлеђеном лицу одговарајуће дозе хуманог антирабичног имуноглобулина (20 i.ј. на 1 kg телесне тежине).

За време имунизације против беснила (постекспозиционо) лица се не смеју имунизовати против других заразних болести, осим против тетануса.

 Преекспозициона заштита

Преекспозиционој имунизацији против беснила подлежу лица која су професионално угрожена инфекцијом вирусом беснила, као што су: лабораторијски радници, ветеринарски хигијеничари, ветеринари, ловочувари и препаратори. Имунизација се спроводи давањем три дозе вакцине, и то: нултог, 7. и 21. дана. Имунитет се одржава давањем једне дозе вакцине сваке три године. 
3) Имунизација против тетануса повређених лица

Имунизација против тетануса повређених лица спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем ТТ вакцином у следећем поступку:

а) лица која су ревакцинисана а од ревакцинације до повреде је прошло мање од 5 година, не добијају ни вакцину ни TIg;

б) повређена лица која су ревакцинисана против тетануса пре више од 5 година а мање од 10 година oд повреде, добијају само једну дозу вакцине (booster);


в) повређена лица код којих је од ревакцинације до повреде прошло више од 10, година добијају једну дозу ТТ вакцине (booster) и ТIg у дози од 250 i.ј.


г) повређена лица која нису вакцинисана, непотпуно вакцинисана или немају доказа о имунизацији против тетануса, добијају две дозе ТТ вакцине у размаку од 1 до 5 месеци и једну дозу (booster) годину дана после друге дозе ТТ вакцине. Ова лица добијају и ТIg са првом дозом вакцине.

Вакцина против тетануса и антитетанусни имуноглобулин (ТIg) апликује се интрамускуларно у делтоидни мишић.
 ПРОГРАМ ИМУНИЗАЦИЈЕ ПО КЛИНИЧКИМ ИНДИКАЦИЈАМА

1) Имунизација против грипа

Имунизација против грипа се спроводи са инактивисаном вакцином против грипа справљеном од целих вируса или SPLIT вакцином која садржи делове вируса одговорне за имунитет.

Према клиничким и епидемиолошким индикацијама, имунизација се спроводи:

а) код свих лица старијих од 6 месеци са хроничним поремећајима плућног (посебно код астме) и кардиоваскуларног система и са метаболичким поремећајима (шећерна болест, бубрежне дисфункције, хемоглобинопатије и др);

б) код хронично оболелих лица у стационарима; 

в) код особа старијих од 65 година у колективном смештају;

г) код здравственог особља, а нарочито у одељењима интезивне неге, неонаталне неге, стационарима за хронично оболела лица и др.

За заштиту деце узраста од 6 месеци до навршенх 8 година користи се искључиво SPLIT вакцина. Ако се први пут вакцинишу, добијају две дозе вакцине у размаку од 30 дана, а наредних година само по једну дозу вакцине.

Деца од 6 месеци до 3 године добијају 0,25 ml SPLIT вакцине, а деца узаста 3 до 8 година добијају дозу за одрасле (0,5ml).

Сва лица старија од 8 година вакцинишу се само једном дозом целовирусне или SPLIT вакцине (0,5ml).

Вакцина се апликује интрамускуларно или дубоко супкутано у делтоидну регију.
2) Имунизација против обољења изазваних 

     heamophyllus-om influenzae типа b


Вакцинација против обољења изазваних heamophyllus-om influenzae tip b спроводи се коњугованом Hib вакцином, према клиничким индикацијама, код деце узраста до 5 година по следећој шеми:

а) вакцинација деце узраста од 2-6 месеци врши се давањем три дозе вакцине са размаком од једног до два месеца.

б) вакцинација деце узраста од 7-12 месеци врши се давањем две дозе вакцине са размаком од једног до два месеца.

в) вакцинација деце од једне до навршених 5 година живота врши се давањем једне дозе вакцине.

Ревакцинисањем се обухватају:

Деца која су до навршене прве године живота потпуно вакцинисана.

Ревакцинисање се врши давањем једне дозе Hib вакцине, годину дана после потпуно завршене вакцинације.

Клиничке индикације за примену Hib вакцине су:

1) трансплантација органа и ткива;

2) спленектомија и српаста анемија;

3) хемиотерапија и терапија зрачењем код малигних тумора;

4) имунодефицијенција;

5) симптоматска и асимптоматска HIV инфекција.

Коњугована Hib вакцина даје се интрамускуларно истовремено или у било ком размаку са вакцинама из Програма обавезних имунизација .
3) Имунизација против обољења изазваних
streptococcus-om pneumoniae (pneumococcus-om)


Имунизација против обољења изазваних streptococcus-om pneumoniae (pneumococcus-om) врши се полисахаридном вакцином по клиничким индикацијама. Вакцинација се спроводи давањем једне дозе вакцине лицима старијим од две године живота. 


Ревакцинација се спроводи давањем једне дозе вакцине после 3-5 година након вакцинације за децу до 10 година старости, а за старија лица после 5 година.

Клиничке индикације за примену пнеумококне вакцине су:

1) oсобе са хроничним кардиоваскуларним и плућним болестима, дијабетичари, особе са хроничним обољењем јетре и бубрега, алкохоличари;


2) oсобе са извршеном спленектомиjом и са српастом анемиjом;


3) имунодeфиcиjенcије због малигних обољења, нефротског синдрома и трансплантације органа и ткива;


4) симптомска и асимптомска HIV инфекција;


5) oсобе старије од 65 година у колективном смештају (домови за стара лица, лечилишта и др).

Ова вакцина се даје интрамускуларно или супкутано у дози од 0,5ml.

4) Имунизација против менингококног менингитиса 

Имунизација против менингококног менингитиса, спроводи се полисахаридном вакцином по клиничким индикацијама, код деце старије од две године.

Клиничке индикације за примену вакцине против менингококног менингитиса су:

1) анатомска и функционална аспленија ( спленектомија, српаста анемија);

2) имунодефицијенција комплемента (C5-C9).

Имунизација се спроводи давањем једне дозе вакцине против менингококног менингитиса одмах по утврђивaњу индикације.

Ревакцинација се спроводи после три године од извршене вакцинације. 

Вакцина против менингококног менингитиса даје се супкутано у дози од 0,5ml.
5) Имунизација против великог кашља аcелуларном вакцином

Вакцинација деце од 2 месеца до 5 година живота ацелуларном вакцином против великог кашља (DТаP), спроводи се на основу клиничких индикација.

Клиничке индикације за давање ацелуларне вакцине (DТаP) против великог кашља су:

- температура (ректална) 40º C и већа од 40º C унутар 48 часова од претходне дозе корпускуларне (DТP) вакцине, а која није у вези са другим могућим узроком;

- упоран неутешан плач који траје три сата и дуже, а јавља се унутар 48 часова од претходне дозе DТP вакцине;

- колапс или стање слично шоку (хипотоничне епизоде) унутар 48 часова од претходне дозе DТP вакцине; 

- конвулзије, фебрилне или афебрилне, које се јављају унутар три дана од претходне дозе DТP вакцине. 

Пре апликације DТаP, прибавити мишљење дечијег неуролога о неуролошком стању детета.

Ацелуларна вакцина апликује се на начин који је предвиђен актуелним програмом имунизације за корпускуларну вакцину.

Ацелуларна (DТаP) вакцина контраиндикoвaна је код еволутивних обољења CNS-а као и корпускуларна (DТP).
ПРОГРАМ ИМУНИЗАЦИЈЕ ПУТНИКА У МЕЂУНАРОДНОМ САОБРАЋАЈУ

Путници у међународном саобраћају имунизују се и против следећих заразних болести, ако путују у замље које захтвају имунизацију или према епидемиолошким индикацијама од следећих болести:

- жуте грознице;

- менингококног менингитиса;

- хепатитиса Б;

- трбушног тифуса;

- колере;

- тетануса;

- дифтерије;

- других заразних болести.
1) Имунизација против жуте грознице

Обавезној имунизацији против жуте грознице подлежу лица која путују у земљу у којој постоји болест или у земљу која захтева имунизацију против те болести, а спроводи се давањем једне дозе вакцине најкасније 10 дана пре поласка на путовање. Ревакцинација се спроводи после 10 година.

2) Имунизација против менингококног менингитиса



Имунизација против менингококног менингитиса спроводи се код лица која путују у земље са епидемиjским јављањем менингитиса групе А и Ц и код лица која иду на хаџилук у Меку, најкасније 15 дана пре пута. 


Ревакцинација се врши после три године. Код особа које иду на хаџилук спроводи се имунузација вакцином против менингококног менингитиса према прпорукама СЗО.

3) Имунизација против трбушног тифуса 

Имунизација против трбушног тифуса спроводи се вакцинисањем и ревакцинисањем вакцином против трбушног тифуса, оралном живом или Vi полисахараидном вакцином. Орална жива вакцина се даје у три дозе са два дана размака. Vi полисахаридна вакцина се даје у једној дози интрамускуларно, код деце старије од две године. 

4) Имунизација против колере

Имунизација против колере спроводи се код лица која путују у земљу која захтева вакцину против те болести, давањем две дозе оралне вакцине у размаку од недељу дана. Поновна вакцинација спроводи се после шест месеци.

5) Имунизација против дифтерије 

Обавезној имунизацији против дифтерије подлежу лица старија од 25 година која путују у земљу у којој постоји та болест у епидемиjском облику, или према захтеву земље у коју путују. За лица од 25-45 година имунизација се спроводи давањем једне дозе dТ вакцине. За лицa старија од 45 година имунизација се спроводи давањем две дозе вакцине у размаку од 1-3 месеца и давањем треће дозе 6-12 месеци након апликовања друге дозe вакцине.

Имунизација против хепатитиса Б и тетануса спроводи се на начин наведен у претходним поглављима.
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Хепатитис Б вакцина код новорођенчади чије су мајке HBs антиген позитивне.
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