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                                   VALİLİĞİNE 
(İl Sağlık Müdürlüğü) 

 
07.12.2007 tarihinde yapılan Bağışıklama Danışma Kurulu'nda DaBT-IPA-Hib (Difteri, asellüler Boğmaca, 

Tetanoz, İnaktif Polio ve Hemofîlüs influenza tip b) beşli kombine aşının uygulanma takvimi belirlenmiştir. Lojistik 
hazırlıklar tamamlanmış ve beşli aşının illere sevkiyatına 02.01.2008 tarihinde başlanılmıştır. 

 
DaBT-IPA-Hib beşli aşısı 2., 4. ve 6. ay bitiminde birer doz, 18-24 aylar arasında bir kez rapel olmak üzere 

4 kez uygulanacaktır. DaBT-IPA-Hib aşısının 1. dozu ile 2. dozu ve 2. dozu ile 3. dozu arasında en az dört hafta, 
3. doz ile rapel doz arasında en az 12 ay süre bırakılmalıdır. Daha önce yapılan boğmaca aşısının tipine 
bakılmaksızın aşı dozlarına kalındığı yerden aşı şemasına uygun olarak beşli aşı ile devam edilecektir. 

 
DBT aşısı ve Hİb aşısının 2. 3. 4. ve 16-24.aylardaki uygulaması durdurulmuştur. İlk bir veya birkaç dozu 

DBT ve/veya Hib aşısı olarak yapılan çocuklarımızın aşılamasına beşli aşı ile devam edilecektir. Daha önceden 
bir aylık ara gözetilerek verilen aşı randevularına uygun olarak müracaat eden çocukların aşıları beşli aşı olarak 
yapılacak, bir sonraki doz için randevu verilirken yeni aralıklara (2 ay) dikkat edilecektir. Daha önce Hib aşısı 
yapılmayan çocuklarımıza yönelik bir yakalama kampanyası planlanmakta olup hazırlıklar devam etmektedir. 

 
Oral Polio Aşısı ise bebeklik döneminde 6. ayda beşli aşının üçüncü dozu ile birlikte ve 18-24. aylar 

arasında rapel aşılaması ile birlikte yapılacak ve ilköğretim birinci sınıf okul aşılaması da devam edecektir. 
 
Yeni Çocukluk Dönemi Aşılama Takvimi, aşının uygulama şekli ve kontrendikasyonları ile ilgili bilgi notu 

yazımız ekindedir. Konuyla, ilgili olan 30.11.2006 tarihli ve 18607 sayılı (2006/120) Genişletilmiş Bağışıklama 
Programı Daimi Genelgesi ve Aşı Sonrası istenmeyen Etkiler Daimi Genelgesi yenilenerek en kısa sürede ilinize 
gönderilecektir. Ayrıca TSİM ve AHBS kayıt-bildirim sistemi yeni duruma göre uyarlanacaktır. Yeni kayıt-bildirim 
sistemine göre aşı kartı ve formların basımı il kaynaklarından temin edilecektir. 

 
Sahaya aşı dağıtılırken, kurumdaki mevcut açılmamış DBT aşılan Sağlık Müdürlüğü soğuk hava deposuna 

toplatılacak, açılmış flakonlar imha edilecek, kurumlar kendilerine beşli aşı ulaşır ulaşmaz uygulamaya beşli aşı ile 
devam edeceklerdir. 

 
Bilgilerinizi ve bu önemli konunun ilinizde görevli ilgili tüm sağlık personeline imza karşılığı tebliğ edilmesi 

ve ilinizdeki ilk uygulamanın Sayın Valilerimizin de katılımı ile basın önünde kamuoyuna duyurularak yapılması 
hususunda gereğini rica ederim. 

 
 
                                         Uz.Dr. Turan BUZGAN 
                                                                                                                                         Bakan a. 
                                                                                                                                Müsteşar Yardımcısı
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BİLGİ NOTU 
 
Konu: DaBT-IPA-Hib Aşısı (Beşli aşı)'nın kullanıma sunulması 

 
Tek dozlu flakonlarda gönderilen DaBT-IPA-Hib aşısı sulandırıldıktan sonra bekletilmeden hemen kullanılmalıdır. 

 
Tek dozlu kombine aşıların sulandırılması: 

o DaBT-IPA-Hib; Difteri, asellUler (hücresiz) Boğmaca, Tetanoz, İnaktif Polio, Hemofilus influenza tip b içeren 
beşli kombine aşı aynı paket içerisinde DaBT ve IPA enjektör içinde sıvı formda ve liyofılize Hib içeren flakon 
ihtiva etmektedir. Liyofilize Hib aşısı sıvı formda olan DaBT-IPA ile sulandırıldıktan sonra hemen 
uygulanmalıdır. 

o Aşılama işlemi sonrası enjektör ve iğnesi güvenli atık kutusuna atılmalıdır. 
 
Genel Aşı Kontrendikasyonları: 

Genel aşı kontrendikasyonları DaBT-IPA-Hib aşısı için de geçerlidir. Aşı uygulamasında aşıların yapılmaması 
gereken durumlar çok nadirdir. 

• Bir aşıya karşı gelişen anaflaktik reaksiyon, o aşının sonraki dozları için kesin kontrendikasyon oluşturur. 
• Bir aşı komponentine karşı gelişen anaflaktik reaksiyon, bu maddeyi içeren aşılar için kesin kontrendikasyon 

oluşturur. 
•   Ateşli veya ateşsiz ciddi hastalık durumunda izleyen hekimine danışılmadan aşı uygulanmaz. 

 
DaBT aşısı: 
• Kesin kontrendikasyon: 

o DaBT'ye bağlı ensefalopati (Boğmaca bileşeni çıkarılarak takvime devam edilir.) 
• Önlem alınarak aşı yapılacak durumlar: 

o  Aşılamadan sonra 48 saat içinde ortaya çıkan 40,5°C ve üzerinde rektal ateş  
o Hipotonik hiporesponsif atak  
o  Konvülsiyon 
o  Aşılamadan 48 saat sonra ortaya çıkan ve en az 3 saat süren durdurulamayan ağlama 

 
IPA: 
• Kesin kontrendikasyon: 

o Neomisin, streptomisin veya polimiksin B'ye karşı anafilaktik reaksiyon 
• Önlem alınarak aşı yapılacak durumlar: 

o  Gebelik 
 
Hib aşısı: 
• Kesin kontrendikasyon: 

o  Yoktur 
• Önlem alınarak aşı yapılacak durumlar: 

o  Yoktur 
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DaBT-IPA-Hib aşısı uygulaması: 

• 12 aya kadar bebeklerde deltoid kası radial sinirin yüzeyel yerleşimi ve kasın aşıyı uygun şekilde 
absorbe edecek kadar gelişmiş olmaması nedeniyle güvenli intramuskuler (IM) uygulama için uygun 
değildir. Dolayısıyla bebeklerde IM uygulama için uyluğun orta veya üst 1/3 kısmında, vastus lateralis 
kasının ön yan bölümü kullanılır. 

 
• 12 aydan sonra, kol üst kısmına deltoid kasa yapılır. Kol dirsekten, bacak dizden 45° içe bükülür ve 

enjektör 90° dik açıyla cilde girerek, kas içine (intramuskuler) uygulanır. 
 

 
• DaBT-IPV-Hib içeren beşli aşı 0.5 ml uygulanır. 

 
 
DaBT-IPA-Hib aşısının saklanması: 
 
İl deposunda: Aşı flakonları (+2)-(+8)°C'de saklanmalıdır, kesinlikle dondurulmamalıdır. 
Sağlık Kurumunda:  DaBT-IPA-Hib aşısı  buzdolabının  orta rafında saklanmalıdır,  kesinlikle dondurulmamalıdır. 
Aşı depolama kapasitesi ihtiyacındaki artış dikkate alınarak mevcut alt yapı İl Aşı Sorumlusu ve İl Soğuk Zincir 
Sorumlusu tarafından yerinde değerlendirilmeli ve ihtiyaç olan kurumlarda geniş kapasiteli, çift kapılı, no-frost 
buzdolapları acilen temin edilmelidir. 



 

T.C. 
SAĞLIK BAKANLIĞI  

Temel Sağlık Hizmetleri Genel Müdürlüğü 
 
 
 
 
 

ÇOCUKLUK DÖNEMİ AŞI TAKVİMİ 
 
 Doğumda 1- ayın 

sonu 
2. ayın 
sonu 

4. aynı 
sonu 

6. aynı 
sonn 

12. ay 18-24 ay İlköğretim 1. 
sınıf 

İlköğretJm 8, 
smıf 

Hep B           I     II   III     
BCG          I       
DaBT-IPA-Hib          I     II III  Rapel   
KKK      I  Rapel  
OPA     X  X X  
Td        X X 
 

Hep B: Hepatit B aşısı  
BCG: Verem aşısı 
DaBT-IPA-Hib: Difteri, aselüler Boğmaca, Tetanoz, Inaktif Polio, Hemofilus influenza tip b aşısı 
KKK: Kızamık, Kızamıkçık, Kabakulak aşısı 
OPA; Orai Polio aşısı 
Td: Erişkin Tipi Difteri-Tetanoz aşısı 
Rapel: Pekiştirme dozu 
 

 


