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 دبیرخانه شورای راهبردی تدوین راهنماهای سلامت

 

 راهنمای تجویز 

پنموکوکواکسن   

 
 تحت نظارت فنی:

 گروه  استانداردسازی و تدوین راهنماهای سلامت

ری، استانداردسازی و تعرفه سلامتدفتر ارزیابی فن آو  

1400تابستان  
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   :نیو تدو میتنظ

 با واکسن یریشگیقابل پ یها یماریاداره ب -ریواگ یها یماریب تیریمرکز مدبا همکاری  

 کودکان و نوزادان یها یماریمتخصص ب -یدکتر سوسن محمود 

 دکتر شعله ابراهیم پور، متخصص فارماکوتراپی و عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی مجازی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :ینظارت فن تحت

 استانداردسازی و تدوین راهنماهای سلامت  گروه

 و تعرفه سلامت یاستانداردساز ،یفن آور یابیارز دفتر

 دکتر مهدی یوسفی، دکتر مریم خیری، دکتر پریا بهاروند
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 بسمه تعالی

 راهنمای تجویز 

                                                           
1 Synflorix®, a 10-valent polysaccharide conjugate vaccine (serotypes 1, 4, 5, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19F, and 23F) supplied as a 0.5 ml single-dose suspension in 

prefilled syringes. 
2 Prevenar 13®, a 13-valent conjugate vaccine (serotypes 1, 3, 4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19A, 19F and 23F) supplied as a 0.5 ml single-dose suspension in 

prefilled syringes. 
3 Pneumovax® 23, a 23-valent vaccine (serotypes 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 11A, 2F, 14, 15B, 17F, 18C, 19F, 19A, 20, 22F, 23F, and 33F) supplied 

as clear sterile solution in 0.5 ml vial and single-dose prefilled syringes 

 نام واکسن

افراد صاحب 

صلاحیت 

 جهت تجویز

کنترا 

 اندیکاسیون
 محل تجویز 

 

 و شرایط تجویز دوز و تواتر انجاماندیکاسیون، 

 

 

 یها واکسن

موجود در   پنوموکوک

 ایران:

 10واکسن کنژوگه -1

 /PCV10ظرفیتی )

Synflorix )1 

واکسن کنژوگه    -2

 /PCV13ظرفیتی )13

Prevenar 13)2 

واکسن پنوموکوک  -3

 23پلی ساکاریدی 

ظرفیتی 

(PPSV23/Pneumo

vax)3 

 نیمتخصص

 هیکل و یداخل

 تخصص فوق

 آن یها

 نیمتخصص

 یعفون

 بزرگسالان

 نیمتخصص

 و   کودکان 

تخصص  فوق

   های آن

سابقه -

آنافیلاکسی به 

واکسن و 

 محتویات آن 

 تجویز واکسن-

 دربارداری

  :وشیردهی

ACIP  تاکنون

توصیه اى مبنى 

 بر تجویز

PCV13  در

دوران باردارى 

منتشر نکرده 

است. ایمنى 

 تجویز واکسن

واکسیناسیون در 

جامع  مراکزخدمات

و پایگاههای  سلامت

شهری تحت 

 بهداشت مرکز پوشش

ه برنامصرفا مرتبط با 

 و واکسیناسیونملی 

ایمنی سازی کشور می 

باشد، لذا در مورد 

تزریق واکسن های 

 ایدب پنوموکوک، تزریق

در مراکز مورد تایید 

)مطب، عالج پزشک م

درمانگاه ، بیمارستان( 

  صورت پذیرد.

 :سال 19و افراد زیر  کودکان

 :PCV13 اکسن و#

   توصیه می شود. عنوان واکسیناسیون روتین به سال  2بر اساس دستورالعمل های معتبر جهانی، واکسیناسیون علیه پنموکوک در سنین زیر

پس از تولد )یا حداقل به  12-15و  6، 4، 2دوز از واکسن در سنین زیر دوسال به ترتیب در ماه هاى  4تجویز  ا،آمریک CDC  توصیه طبق 

با توجه به ها کشور از بسیاری ایمنی زایی  برنامه و بهداشت جهانی سازمان توصیه طبق ولیصورت می گیرد از دوز سوم( هفته فاصله هشت 

 یک و سال یک زیر سن در دوز دو یا است سال یک زیر سن در دوز سه هر یا که نظر گرفته می شوددوز در  3 ،شرایط اپیدمیولوژی خود 

 ماهگی تجویز می گردد. 12-15 سن در دوز

  :اند نکرده دریافت را واکسن این پیشتر کهو بیشتر ماه7 در افراد با سنین   PCV13تجویز#

  هفته از  8پس از تولد و با حداقل فاصله  12-15هفته و تجویز دوز سوم در ماه  4فاصله دوز، دو دوز اول به  3ماه: تجویز  7-11نوزادان

 .دوز اول توصیه مى شود

  تجویز دو دوز با حداقل فاصله هشت هفته توصیه مى شود :ماه 12-23کودکان در سنین 

  ماه، تجویز تک دوز واکسن توصیه مى شود 24-59کودکان سالم در سنین. 

 تجویز دو دوز از واکسن با حداقل فاصله زمانى هشت هفته  *ماه در صورت وجود یک سرى شرایط بالینى خاص 24-71 کودکان در سنین

 .توصیه مى شود
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PPSV23  طى

ماه اول 3

باردارى مورد 

بررسى قرار 

نگرفته است. از 

سوى دیگر 

تاکنون عارضه 

اى در نوزادان 

متولد شده از 

مادرانى که 

واکسن 

PPSV23  را طى

دوران باردارى 

دریافت کرده 

اند، گزارش 

نشده است. 

تجویز هیچ کدام 

از واکسن هاى 

غیرفعال در 

دوران شیردهى 

تهدیدى براى 

ایمنى مادر و 

محسوب نوزاد 

 .نخواهد شد

 

 

 

 :PPSV23 اکسن و#

    تجویز یک دوز ازو بیشترسال  2در کودکان و نوجوانان در سنین ،PPSV23  پس از  *در صورت وجود یک سرى شرایط بالینى خاص

 .هشت هفته است PPSV23 و PCV13 توصیه مى شود، حداقل فاصله زمانى بین آخرین دوز PCV13 تکمیل برنامه واکسیناسیون

 :شرایط بالینی خاص شامل موارد ذیل است*

 

برداشت طحال یا شرایطى که درآن طحال فاقد عملکرد است مانند آنمى داسى شکل یا سایر اختلالات هموگلوبینوپاتى، بیمارى هاى مزمن 

،نارسایى مزمن کلیوى و سندرم نفروتیک، بیمارى هایى که  HIVنخاعى، دیابت و کاشت مجراى حلزونى،  -قلبى و ریوى، نشت مایع مغزى

داروهاى ایمنوساپرسیو و رادیوتراپى مى شود ) مانند لنفوم ها، لوسمى ها، نئوپلاسم ها، بیمارى هوچکین یا پیوند اعضاء(  منجر به استفاده از

 و بیمارى هاى مادرزادى نقص ایمنى

 :سال 65سال تا کمتر از  19افراد 

 : PPSV23اکسن و#

 :مى شود به شرح ذیل خواهد بود سال 65سال تا کمتر از  19افراد در   PPSV23 شرایط بالینى خاصى که موجب ایجاد ضرورت در تجویز*

، خاعینبرداشت طحال یا شرایطى که درآن طحال فاقد عملکرد است )آنمى داسى شکل یا سایر اختلالات هموگلوبینوپاتى(، نشت مایع مغزى

زادى نقص ایمنى بیمارى هاى مزمن قلبى و ریوى، بیمارى هاى مادر ،نارسایى مزمن کلیوى و سندرم نفروتیک،  HIVکاشت مجراى حلزونى، 

بیمارى هایى که منجر به استفاده از داروهاى ایمنوساپرسیو و رادیوتراپى مى بیمارى هاى کبدى مزمن، دیابت و مصرف کنندگان سیگار و الکل 

تهابی مزمن که تحت درمان با ایمنوساپرسیو هستند ، بیماران الشود ) مانند لنفوم ها، لوسمى ها، نئوپلاسم ها، بیمارى هوچکین یا پیوند اعضاء

 ()اختلالات روماتولوژیک و بیماری های التهابی روده مانند کرون و کولیت اولسراتیو(

 :PCV13 اکسن و#

صورت مى گیرد و تجویز آن براى همه به شرح ذیل  در شرایط مدیکال خاصى  سال 65سال تا کمتر از  19در افراد   PCV13 تجویز واکسن*

 :افراد ضرورى نیست 

، خاعینبرداشت طحال یا شرایطى که درآن طحال فاقد عملکرد است )آنمى داسى شکل یا سایر اختلالات هموگلوبینوپاتى(، نشت مایع مغزى

استفاده از داروهاى ایمنوساپرسیو و رادیوتراپى ،نارسایى مزمن کلیوى و سندرم نفروتیک، بیمارى هایى که منجر به  HIVکاشت مجراى حلزونى، 

 هستند سیوایمنوساپر با درمان تحت که مزمن التهابی بیماران ، مى شود ) مانند لنفوم ها، لوسمى ها، نئوپلاسم ها، بیمارى هوچکین یا پیوند اعضاء

 (، بیمارى هاى مادرزادى نقص ایمنى(اولسراتیو کولیت و کرون مانند روده التهابی های بیماری و روماتولوژیک اختلالات)
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  تجویز واکسن ، در صورت نیاز تجویزPCV13  به شرح ذیل صورت مى گیرد سال 65و زیر  19در سن: 

  درصورتى که فرد قبلاً واکسیناسیون پنوموکوک را دریافت نکرده است و یا سابقه واکسیناسیون فرد نامشخص باشد، تجویز یک دوزPCV13 

 .توصیه مى شود PPSV23 حداقل هشت هفته تجویزوسپس به فاصله 

 درصورتى که فرد قبلاً واکسن PPSV23 را دریافت کرده است، تجویز واکسن PCV13 حداقل به فاصله زمانى یک سال توصیه مى شود. 

به فاصله  PPSV23 ویزنداشته و فقط تج PCV13 را دریافت کرده است، نیازى به واکسیناسیون مجدد PCV13 درصورتى که فرد قبلاً واکسن

 توصیه مى شود PCV13 حداقل هشت هفته از تجویز

 سال: 65افراد بالای 

 دوز کی زیتجو است، منفى آنها در پنوموکوک با ونیناسیدر افرادى که سابقه واکس PCV13  زیتجو سال کیو در ادامه به فاصله PPSV23 

حداقل  PCV13 واکسن دوز کی زیتجو اند، کرده افتیدرسال  65از  کمتررادر سن  PPSV23 مى شود. در افرادى که قبلاً واکسن هیتوص

 و اول زیسال از تجو 5حداقل به فاصله  PPSV23 با مجدد ونیناسیواکس سپس و شود مى هیتوص PPSV23 زیتجو از سال کیبه فاصله 

 .شود مى هیتوص PCV13 زیتجو از سال کی زمانى فاصله حداقل

  قبلاً واکسندر افرادى که PPSV23  دریافت کرده اند، تجویز یک دوز واکسن و بیشترسال  65 سن رادر PCV13  حداقل به فاصله یک

 ضرورتى ندارد.  PPSV23 توصیه مى شود و واکسیناسیون مجدد PPSV23  سال از تجویز

 :واکسیناسیون مجدد 

 : PCV13اکسن و#

 واکسیناسیون مجدد با PCV13  نمى شوددر بالغین توصیه. 

 : PPSV23اکسن و#

  5 در شرایط بالینى زیر براىسال  65تا کمتر از  19در سنین  واکسیناسیون مجدد), PPSV23 توصیه مى  )سال پس از تجویز دوز اول

 :شود

 ،سال است( 3-5در بیماران مبتلا به آنمى داسى شکل یا سایر اختلالات هموگلوبینوپاتى )فاصله زمانى توصیه شده در آنمى داسى شکل 

لنفوم ، لوسمى ، نئوپلاسم،  HIV , ی،بیمارى هاى نقص ایمنى مادرزادى یا اکتساب.افرادى که اسپلنکتومى شده اند و یا طحال آنها فاقد عملکرد است

افراد مبتلا بیماری های التهابی مزمن  که تحت درمان با که تحت درمان شیمی درمانی یا رادیوتراپی هستند،  بیمارى هوچکین، مولتیپل میلوما

پیوند  ، (داروهای تضعیف کننده سیستم ایمنی هستند )مانند بیماران روماتولوژیک، بیماری های التهابی روده مانند کرون و کولیت اولسراتیو و ....

 نارسایى کلیوى و سندرم نفروتیک، اعضاء 
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 توضیحات:

 : ( PCV10/ Synflorix) یتیظرف 10واکسن کنژوگه -1

 شود.  یم زیتجو یسالگ 5تا  یهفتگ 6از سن   یا نهیزم یماریر کودکان سالم و فاقد بد 

 است.   % 90-65یسالگ 5از پنوموکوک در کودکان تا  یناش یتهاجم یها یماریب هیواکسن  برعل نیا یاثربخش 

 درج نشده است.  زین یساز منیا یکشور یندارد و در راهنما یفوق  مصوبه ا ندر مورد واکس یساز منیا یکشور تهیکم 

 عارضه بودن آن در  یو ب یاز  اثربخش یشواهد محدود  نیسال  وجود ندارد و همچن 5 یواکسن در افراد بالا نیعارضه بودن ا یو ب یاز اثربخش یشواهد چیدر حال حاضر ه

 وجود دارد . یا نهیزم یماریب یپرخطر و دارا  طیکودکان با شرا

  ندارند یا نهیزم یماریب یپرخطر و دارا یدر گروه ها یتیظرف 10واکسن  زیتجو یبرا یا هیتوص زیکتب مرجع ن.   

  (PCV13/ Prevenar 13): یتیظرف 13واکسن کنژوگه -2

 است زیسال قابل تجو 65 یبه بعد و از جمله درسالمندان بالا یهفتگ 6ز ا. 

 است % 75و در سالمندان    % 92-70از پنوموکوک در کودکان  یناش یتهاجم یها یماریب هیواکسن بر عل نیا یبخش اثر. 

ارزش  یدارا یتیظرف 10با  سهیدر مقا یتیظرف 13واکسن  زیبارز   باشد ، تجو C 6و  19A یها پیاز سروت یناش یماریکه ب ییبهداشت در کشورها یسازمان جهان هیتوص براساس

 .است %14-4و  %20-7 بیبه ترت 6و  19A یها پیاز سروت یناش یتهاجم یعفونت ها وعیش رانیمطالعات انجام شده در ا طبقافزوده است. 

 اثربخش است. نهیهز اریبس یرانیسال ا 5 ریدر کودکان ز یتیظرف 13واکسن پنوموکوک کنژوگه  زیتجو 

 انجام نشده است یتیظرف 23 یدیساکار یو    پل یتیظرف 10واکسن پنوموکوک کنژوگه  یبرا یاثربخش نهیهز یمطالعه کشور کنونتا.  

 :(PPSV23/Pneumovax) یتیظرف 23 یدیساکار یواکسن پنوموکوک پل-3

 .است % 60-70از پنوموکوک  حدود  یناش یتهاجم یها یماریب هیواکسن بر عل نیا ی. اثربخشاست قیسال قابل تزر 65 یبه بعد و از جمله در سالمندان بالا یماهگ 24ز سن ا

 تجویز واکسن در خصوص تعداد دفعات تکرارPPSV23  بین منابع مختلف توافق نظر وجود ندارد. طبق توصیهACIP  تکرار تجویز واکسن 

PPSV23  نیز صرفا  و بالاتر سال 65سال از تجویز اولیه صورت مى گیرد و در سنین  5ً سال، صرفا یک بار و به فاصله  65تا  19،در سنین

 .سال از تزریق قبلى توصیه شده است 5یک بار و به فاصله 
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  پذیرد صورت ویرایش میبایست زمانی مهلت اتمام از بعد و باشد می سال 3 مدت به ابلاغ زمان از راهنما این اعتبار تاریخ. 
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