


مقدمه
ــگیری از  ــن روش پیش ــن و موثرتری ــده تری ــناخته ش ــی از ش ــازی یک ایمن س
بیماری هــای دوران کودکــی اســت و بــدون تردیــد، واکسیناســیون نقــی 
شــگرف در ســامت جامعــه ایفــا کــرده اســت. پــس از تامیــن آب آشــامیدنی 
ســالم، هیــچ  مداخلــه دیگــری حــی آنــی بیوتیک هــا چنیــن تاثیــر عمده ای 
ــال  ــر س ــن ها ه ــت. واکس ــته اس ــه نداش ــی جامع ــرگ و ناتوان ــش م در کاه

از مــرگ بیــش از 3 میلیــون کــودک در جهــان جلوگیــری می کننــد.
عــاوه بــر ایــن می تــوان بــا اســتفاده وســیع تــر از واکســن های موجــود، 
ــته  ــال گذش ــرد. در40 س ــری ک ــر جلوگی ــرگ دیگ ــون م ــالیانه از 2 میلی س
در   1363 ســال  از   )EPI( ایمن ســازی  توســعه  برنامــه  آغــاز  از  پــس  و 
ایران،دســتاوردهای مهمــی در پیشــگیری و کنتــرل بیماری هــای قابــل 
پیشــگیری بــا واکســن و ارتقــای ســامت کــودکان کشــورمان حاصــل 
شــده اســت. 22 ســال اســت کــه کشــور عــاری از فلــج اطفــال اســت، بیمــاری 
کــزاز نــوزادی، ویروس هــای بومــی ســرخک، ســرخجه حــذف شــده انــد.
بیماری هــای دیفتــری، ســیاه ســرفه و اوریــون کنتــرل شــده اند و میــزان 
شــیوع حاملیــن مزمــن هپاتیــت B بــه کمتــر از 1 درصــد کاهــش یافتــه اســت.
 بــر اســاس گــزارش ســازمان جهانــی بهداشــت، نــرخ مــرگ و میــر کــودکان 
زیــر پنــج ســال در ایــران از 52 مــرگ در هــر 1000 تولــد زنــده در ســال 2000 بــه 
14 مــرگ در هــر 1000 تولــد زنــده در ســال 2020 و نیــز مــرگ و میــر کــودکان 
زیــر یــک ســال )IMR( از 38 مــرگ در هــر 1000تولــد زنــده در ســال 2000 
بــه 11.5 مــرگ بــه ازای هــر 1000 تولــد زنــده در ســال 2020 کاهــش یافتــه 
اســت. کلیــدی تریــن اســتراتژی بــرای دســتیابی بــه دســتاوردهای مذکــور، 
پوشــش بــالای 95 درصــد ایمن ســازی جــاری کــودکان و ســایر گروه هــای 

هــدف اســت .
ــاء  ــبب ارتق ــازی س ــاری  ایمن س ــه ج ــوک در برنام ــن پنوموک ــام واکس  ادغ
ســامت کــودکان از طریــق کاهــش میــزان بــروز پنومونــی، مننژیــت، 
پنوموکــوک   از  حاصلــه  شــایع  عــوارض  ســایر  و  سپســیس  باکتریمــی، 

. د می شــو
ــی  ــالمندان و برخ ــژه س ــه بوی ــای جامع ــایر گروه ه ــودکان، س ــر ک ــاوه ب ع
بیمــاران ماننــد بیمــاران قلــی ریــوی مزمــن، نقایــص سیســتم ایمــی نیــز در 
معــرض خطــر بــالای ابتــا بــه عفونت هــای تهاجمــی پنوموکــوک هســتند 
و بــا واکسیناســیون کــودکان از میــزان بــروز ایــن عفونت هــا در ســنین 
ــاری  ــار بیم ــتن از ب ــا کاس ــیون ب ــد. واکسیناس ــد ش ــته خواه ــز کاس ــر نی بالات

ســبب کاهــش مصــرف آنی بیوتیک هــای وســیع الطیــف در مراکــز درمانــی 
ــری  ــز جلوگی ــور نی ــی در کش ــت داروی ــترش مقاوم ــده و از گس ــور ش کش

می نمایــد.       

اپیدمیولوژی
ــال  ــم باکتری ــای مهاج ــل عفونت ه ــن عام ــوک مهم تری ــری پنوموک باکت
ــه 27% و در  ــعه یافت ــورهای توس ــود، در کش ــوب می ش ــودکان محس در ک
ــری  ــن باکت ــا ای ــال ب ــر 5 س ــودکان زی ــعه 85% ک ــال توس ــورهای در ح کش

آلــوده هســتند.
ســازمان جهانــی بهداشــت WHO ٭ در ســال 2019 گــزارشی بــه شــرح زیــر را 

بــر اســاس مــرور مطالعــات محققیــن منتشــر نمــوده اســت : 
•مــوارد مــرگ در دنیــا از ســال 2007 بــه دلیــل آغــاز واکسیناســیون در 
ــن  ــال 2015 از بی ــت. در س ــوده اس ــش ب ــه کاه ــف رو ب ــورهای مختل کش
تقریــی  تعــداد  ســال   5 زیــر  کــودکان  ســالانه  مــرگ  میلیــون   5.83
294000  )192000تــا366000( مــورد، مســتقیما بــه دلیــل عفونت هــای 

نــاشی از پنوموکــوک بــوده اســت.
-WHO position paper pneumococcal conjugate vaccines in in ٭ 
fants and children under 5 years of age, February 2019
•میــزان مــرگ و میــر نــاشی از عفونت هــای تهاجمــی پنوموکوکــی  در 
کــودکان ســاکن در  کشــورهایی کــه از نظــر اقتصــادی در ســطح پاییــن 
تــا متوســط  هســتند  20 درصــد بــرای ســپی ســمی و 50 درصد بــرای مننژیت  

اســت. 
•75% از عفونت هــای تهاجمــی پنوموکوک و 83% مننژیت پنوموکوکی 

در کــودکان زیــر 2 ســال رخ می دهد.
•عواقــب عصــی طولانــی مــدت ماننــد کاهــش شــنوایی، عقــب ماندگــی 
ذهــی، ناهنجاری هــای حرکــی و تشــنج در 24.7% )16.2تــا 35.3%( در 
کــودکان زنــده مانــده پــس از ابتــا بــه مننژیــت پنوموکوکــی ، مشــاهده 
شــده اســت. عفونــت پنوموکوکــی گــوش میانــی و ســینوزیت تظاهــرات 
بالیــی خفیف تــر، امــا بــه طــور قابــل توجهی مشــکات ســامی شــایع  تری 
می دهنــد  نشــان  را  بالایــی  اقتصــادی  بــار  و  هســتند  جهــان  سراســر  در 
می دهند.ایــن  تشــکیل  را  بهداشــی  هزینه  هــای  از  بزرگــی  بخــش  و 
بیماری هــا همچنیــن منجــر بــه مصــرف قابــل توجهــی از آنی بیوتیــک 

می شــوند.



شیوع بیماری پنوموکوک در ایران
مطالعــات اخیــر نشــان داده اســت کــه در ایــران ســالانه 51.069 مــورد جدیــد 
ــدید آن  ــوارد ش ــه م ــود ک ــاهده می ش ــی مش ــی پنوموکوک ــت تهاجم عفون
ــدود  ــرگ ح ــه م ــر ب ــه منج ــد ک ــه 15.354 می رس ــال ب ــر 5 س ــودکان زی در ک

ــود. ــر می ش 1375 نف
واکسیناســیون علیــه پنوموکــوک می توانــد از بیماری هایــی ماننــد پنومونی، 
پلوریــت، اوتیــت میانــی، ســینوزیت، آرتریــت چرکــی، مننژیــت باکتریایــی و 
پریتونیت پنوموکوکی  پیشــگیری کند. با کاهش موارد ســرپایی و بســتری 
در بیمارســتان هزینه هــای پزشــکی و اجتماعــی مرتبــط، بــا ایــن بیماری هــا 

ــد. ــدا می کن ــش پی کاه
بیماری های ناشی از استرپتوکوک پنومونیه

دار،  تــب  باکتریمــی  مننژیــت،  شــامل،  بیماری هــا  از  گســترده ای  طیــف 
اوتیــت مدیــا، ســینوزیت، پنومونــی، آمپیــم، کونژنکتیویــت، ســلولیت پری 
آرتریــت  پریتونیــت،  پریکاردیــت،  اســتئومیلیت،  آندوکاردیــت،  اوربیــت، 
چرکــی، عفونت هــای بافــت نــرم، ســپی ســمی نــوزادان را موجــب می شــود.

بیماری های  تهاجمی ناشی از پنوموکوک 
)IPD Invasive pneumococcal disease (

پنومونی، مننژیت، باکتریمی تب دار، آرتریت،
 پریتونیت، استئومیلیت و...

بیماری های پنوموکوکی 
کمتــر جــــدی اما شــــایع تر 

اوتیت مدیا، سینوزیت، برونشیت و ...

عامل بیماری پنوموکوکی
ــا  ــت ب ــرم مثب ــکل گ ــه ای ش ــوک میل ــک دیپلوک ــوک ی ــری پنوموک باکت
ــی  ــدوده دمای ــت. مح ــواره اس ــارج از دی ــاکارید در خ ــی س ــول پل ــک کپس ی
رشــد باکتــری بیــن 25 تــا 42 درجــه ســانی  گراد بــوده و بهینــه دمــای رشــد 
ــولی،  ــای آنی ژنی کپس ــه تفاوت ه ــه ب ــا توج ــت، ب ــانی گراد اس ــه س 37 درج

بیــش از 90 ســروتیپ شناســایی شــده اســت کــه تعــداد محــدودی از آن هــا 
باعــث بیمــاری پنوموکــوک مهاجــم می شــود. شناســایی ســروتیپ بــر 
اســاس منطقــه جغرافیایــی، ســن و دوره مطالعــه متفــاوت اســت. 6 تــا 11 
هــای  عفونــت   درصــد   70 تقریبــا  باعــث  ســروتیپ ها  شــایع ترین  از  مــورد 

ــوند. ــان می ش ــر جه ــودکان در سراس ــی در ک تهاجم

تشــخیص آزمایشــگاهی پنوموکــوک بــه ســخی صــورت می گیــرد، حــی  
ــن  ــت  تعیی ــند، تس ــده باش ــی ش ــا CSF عفون ــون ی ــای خ ــه نمونه ه ــی ک زمان

ــود. ــتفاده می ش ــات اس ــرای تحقیق ــا ب ــی عمدت ــروتیپ پنوموکوک س

سرایت بیماری
پنوموکــوک از طریــق قطــرات تنفــی از بیــی یــا دهــان فــرد آلــوده منتقــل 
می شــود. همــه افــرادی کــه در معــرض قطــرات تنفــی آلــوده قــرار می گیرنــد 
بــه بیمــاری مبتا  نمی شــوند. برخــی از افــراد  ناقل ســالم پنوموکوک می شــوند 
بیمــاری  بــه  منجــر  نازوفارنکــس  در  باکتــری  کلونیزاســیون  تعــدادی  در  و 
می گــردد . ناقــل بــودن در افــراد، بــه ویژه کودکان شــایع اســت، ســروتیپ های 



پنوموکوکــی کــه اغلب مســئول ایجاد عفونت هســتند آن هایی هســتند که 
اغلــب در ناقلیــن یافــت می شــوند. عواملــی مانند کیفیت هــوا، فصل یــا ازدحام 

جمعیــت می تواننــد بــر انتقــال پنوموکــوک تاثیــر بگذارنــد.

ــتفاده  ــطوح، اس ــت ها و س ــردن دس ــی ک ــد ضدعفون ــی مانن ــات احتیاط  اقدام
از ماســک و محــدود کــردن تمــاس نزدیــک بــا فــرد بیمــار می توانــد احتمــال 
انتقــال را بــه میــزان قابــل توجهــی محــدود کنــد. ایــن بیمــاری در اثــر تهاجــم 
باکتــری بــه خــون یــا ســینوس ها یــا گــوش میانــی، نفــوذ بــه دســتگاه 
تنفــی تحتانــی باعــث پنومونــی می شــود، بیشــتر عفونت هــای حــاد تنفــی 

ــوند. ــف می ش ــای خفی ــه بیماری ه ــر ب منج

گروه های پرخطر از نظر ابتلا به عفونت پنوموکوکی
در حالــی کــه بیشــتر افــراد ســالم می تواننــد بــا دفــاع طبیعــی خــود بــا 
عفونــت مبــارزه کننــد، افــرادی کــه بیشــتر در معــرض خطــر ابتــا بــه بیمــاری 

ــد از: ــتند عبارتن ــوک هس پنوموک
•کــودکان زیــر 5 ســال و بــه خصــوص کــودکان زیــر 2 ســال در کشــورهای 

ــعه در حال توس
•کودکانــی کــه دچــار نقص ایمــی هســتند )عفونــت HIV، بیمــاری داسی 
شــکل، بیماری هــای کلیــوی، بــه عنــوان مثــال، ســندرم نفروتیــک( یــا 

ــد. ــی دارن ــروسی تنف ــای وی ــایر عفونت ه ــا س ــی ی ــزای قبل ــابقه آنفلوان س
•نــوزادان و کودکانــی کــه در معــرض عوامــل خطــر بیشــتری قــرار دارند: 
ــرض  ــن در مع ــرار گرفت ــادر ، ق ــیر م ــت ش ــدم دریاف ــوء تغذیه، ع ــامل س ش
دود ســیگار داخــل خانــه و یــا زندگــی در شــهرهای صنعــی و پــر ازدحــام 

•افراد مسن و دارای نقص سیستم ایمی

پنومونی                                                                                                                  
ــط  ــد توس ــه می توان ــت ک ــی اس ــی تحتان ــتگاه تنف ــت دس ــی عفون پنومون
علــت  شــایع ترین  کنــون  تــا  شــود.  ایجــاد  میکروبــی  پاتــوژن  چندیــن 
اســترپتوکوک  بــا  عفونــت  نشــده  واکســینه  کــودکان  در  پنومونــی 
پنومونیــه اســت. مطالعــه بــار جهانــی بیمــاری )GBD( در ســال 2018 تخمیــن 
ــی  ــار پنومون ــوارد مرگب ــد م ــئول 52 درص ــوک مس ــه پنوموک ــت ک زده اس
در کــودکان در ســال 2016 بــوده اســت، ســایر پاتوژن هایــی کــه باعــث 

می شــوند. کــودکان  در  پنومونــی 
تنفــی  سنسیشــیال  ویــروس   ،b نــوع  آنفلوآنــزا  هموفیلــوس  از:  عبارتنــد 
ــر از 4  ــئول کمت ــا مس ــن پاتوژن ه ــک از ای ــر ی ــزا. ه ــروس آنفلوان )RSV( و وی

درصــد مــوارد پنومونــی کشــنده در همــان ســال بوده انــد.
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پنومونی پنوموکوکی
پنومونــی پنوموکوکــی شــایع ترین تظاهرات بالیــی بیمــاری پنوموکوکی 
اســت. دوره نهفتگــی پنومونــی پنوموکوکــی کوتــاه اســت) حــدود 1 تــا 
ــاز  ــرز آغ ــب و ل ــا ت ــول ب ــور معم ــه ط ــت و ب ــی اس ــاری ناگهان ــروع بیم 3 روز(، ش

می گــردد.
ــط دار،  ــرفه خل ــک، س ــینه پلورتی ــه س ــد از: درد قفس ــج عبارتن ــم رای ــایر عائ س
تنگــی نفــس، تاکــی پنــه یــا تاکــی کاردی، هیپوکــی، کســالت یــا ضعــف، 

ــد.  ــاق می افت ــر اتف ــردرد کمت ــتفراغ و س ــوع، اس ته

مننژیت پنوموکوکی 
گرچــه مننژیــت پنوموکوکــی معمــولا بیمــاری اندمیــک تلقــی می شــود 

ــز دارد. ــاری نی ــان بیم ــاد طغی ــت ایج ــن قابلی ولیک
عائم عبارتند از: سفی گردن، تب، سردرد، فتوفوبیا، گیجی

در نــوزادان، مننژیــت ممکــن اســت باعــث بی اشــتهایی، هوشــیاری پاییــن 
و اســتفراغ شــود. از هــر 12 کــودک، 1 نفــر و از هــر6 ســالمند کــه بــه مننژیــت 
ــد.  ــت می میرن ــن عفون ــر ای ــر در اث ــک نف ــوند، ی ــا می ش ــی مبت پنوموکوک
طولانــی  مشــکات  دچــار  اســت  ممکــن  می ماننــد  زنــده  کــه  کســانی 

ــود.  ــی ش ــب ماندگ ــنوایی و عق ــا ناش ــنوایی ی ــش ش ــد کاه ــی مانن مدت

باکتریمی پنوموکوکی
عائم باکتریمی پنوموکوکی عبارتند از: تب، لرز، کاهش سطح هوشیاری  
آن  اثــر  در  نفــر   1 پنوموکوکــی  باکتریمــی  بــه  مبتــا  کــودک   30 هــر  از 
می میرنــد. باکتریمــی پنوموکوکــی از هــر 8 بزرگســالی کــه بــه آن مبتــا 
عمــده  علــل  از  یکــی  پنوموکــوک،  می بــرد.  بیــن  از  را  نفــر   1 می شــوند، 

باکتریایــی اوتیــت میانــی حــاد )AOM( در کــودکان اســت کــه بیــن 30 تــا 
50 درصــد از مــوارد را تشــکیل می دهــد.

تشخیص و درمان
بــه  و  می گیــرد  صــورت  ســخی  بــه  پنوموکــوک  باکتــری  جداســازی 
ــگاهی داده  ــی و آزمایش ــم بالی ــه عائ ــاس مجموع ــر اس ــخیص ب ــار تش ناچ
می شــود. طبــق پروتــکل هــای درمانــی، بیمــاران مبتــا بــه درمــان حمایــی و 
بــه آنی بیوتیــک نیــاز دارنــد، انتخــاب آنی بیوتیــک و مــدت درمــان بســتگی 
بــه محــل عفونــت و الگــوی حساســیت بــه آنی بیوتیــک دارد. نتیجــه بــه 
ــان و  ــروع درم ــل از ش ــاری قب ــدت بیم ــول م ــدت، ط ــاری، ش ــندرم بیم ــن، س س

حساســیت بــه آنی بیوتیک هــای مــورد اســتفاده بســتگی دارد. 

چه کشورهایی واکسن پنوموکوک را استفاده می کنند؟
•واکســن پنوموکــوک  در حــال حاضــر در برنامــه روتیــن واکسیناســیون 
بیــش از 135 کشــور جهــان قــرار دارد. در منطقــه مدیترانــه شــرقی واکســن 

پنوموکــوک در برنامــه ملــی 16 کشــور از 22 کشــور منطقــه قــرار دارد.



ــتفاده  ــان اس ــورهای جه ــوک در کش ــن پنوموک ــه واکس ــال 1380 ک از س
شــد، شــیوع عفونت هــای پنوموکوکــی مهاجــم کاهــش یافتــه اســت در  
ــال  ــره انتق ــده و زنجی ــاد ش ــی ایج ــال ایم ــر از 2 س ــودکان کمت ــد ک 90 درص

بیمــاری نیــز قطــع شــده اســت.

بــرآورد تعــداد مــرگ ســالانه نــاشی عفونت هــای  پنوموکوکــی کــه متعاقــب 
اســتفاده از واکســن پنوموکــوک قابل پیشــگیری اســت.

ــردن  ــه ک ــه اضاف ــه ب ــت )WHO( توصی ــی بهداش ــازمان جهان ــه س ــی ک از زمان
واکســن های پنوموکــوک در برنامه هــای ایمــن  ســازی ملــی برای کــودکان 
را در ســال 2007 آغــاز کــرد، تعــداد کشــورهایی کــه از ایــن واکســن اســتفاده 
ــن های  ــش واکس ــا پوش ــت. ام ــته اس ــم گیری داش ــش چش ــد، افزای می کنن
پنوموکــوک هنوز در بســیاری از کشــورها پایین اســت.  در ســال 2018، کمتر 
از نیمــی )47%( از کــودکان یــک ســاله در جهــان دوره کامل واکسیناســیون 
پنوموکــوک را دریافــت کردنــد، ایــن بــدان معناســت کــه 55 میلیــون 
کودکــی کــه می  توانســتند بــا این واکســن محافظــت شــوند، هنــوز در برابر 
ــه  ــی ک ــا از پنومون ــه تنه ــوک ن ــن پنوموک ــد، واکس ــده  ان ــینه نش آن واکس
عامــل اصلــی مــرگ و میــر کــودکان اســت جلوگیــری می کنــد، بلکــه ســبب 

ــود.   ــر  می ش ــای دیگ ــیعی از بیماری ه ــف وس ــگیری از طی پیش

انواع واکسن پنوموکوک  
دو نوع واکســن پلی ســاکاریدی و کونژوگه موجود  است. واکســن های 
و 13   )PCV10( ظرفیــی  واکســن 10  دو  شــامل  پنوموکوکــی  کونژوگــه 
ظرفیــی )PCV13( از ســال 2009 در بــازار عرضــه شــده انــد، پیــش از آن، یــک 

ــود. ــترس ب ــی )PCV7( در دس ــی 7 ظرفی ــه پنوموکوک ــن کونژوگ واکس

ــه  ــن کونژوگ ــر از واکس ــاکاریدی کمت ــی س ــن پل ــی واکس ــی زای •ایم
 اســت. واکســن پلی ســاکاریدی در کــودکان زیــر دو ســال موثــر نیســت. 
ایمی زایــی این واکســن، طولانــی نیســت. ایــن نــوع واکســن، ایمــی 
باکتــری  ناقلیــن  میــزان  بــر  بنابرایــن  نمی کنــد.  تحریــک  را  مخاطــی 

ــدارد. ــری ن تاثی
ــه  ــه ب ــال یافت ــوک اتص ــول پنوموک ــامل کپس ــه ش ــن کونژوگ • واکس

ــت. ــری اس ــوئید دیفت توکس
•واکســن کونژوگــه مشــکات واکســن پلی ســاکاریدی را نــدارد. و در 

کــودکان زیــر دو ســال نیــز موثــر اســت.



انواع واکسن پنوموکوک مورد تائید جهت ورود 
بـــه بــرنـــامه واکسینــــاسیـــون پنوموکوک کشور

ــر 2  ــه زی ــود دارد ک ــی وج ــه پنوموکوک ــن کونژوگ ــوع واکس ــه ن ــران س در ای
ســال قابل اســتفاده هســتند، پرونــارPCV13( 13 ( ، ســینفلوریکس )PCV10 ( و 
پنوموســیل )PCV10(، هــر 3 واکســن  توســط ســازمان غــذا و داروی ایــران ثبــت 

شــده  و دارای تاییدیــه ســازمان جهانــی بهداشــت هســتند.  
 PCV بــر اســاس گــزارش ســازمان جهانــی بهداشــت، قبــل از معرفــی واکســن
)از مطالعــات مــورد بررسی بیــن ســال های 1980تا 2007 در 70کشــور ( در ســطح 
جهانــی و بــه صــورت منطقــه ای، 6 تــا 11 ســروتیپ عامــل 70 درصــد از مــوارد 
 Invasive pneumococcal disease پنوموکوکــی  تهاجمــی  بیماری هــای 
 6A, ,5 ,1( ــروتیپ ــت س ــه هف ــوده اندک ــال ب ــر از 5 س ــودکان کمت IPD در ک
ــد و در  ــی بودن ــطح جهان ــروتیپ ها در س ــن آن س 6B, 14, 19F, 23F( رایج تری
ســال 2000 ســروتیپ های مذکــور، بــه تقریــب عامــل بیــش از 300.000 مــرگ 
ــوده  ــان ب ــر جه ــرگ در سراس ــیا و 600.000 م ــرگ در آس ــا و 200.000 م در آفریق
اســت، تمــام ســروتیپ های مذکور در فرمولاسیــــــون واکســن پنـــــوموسیل 

ــت. ــود اس ــی ( موج ) PCV ده ظرفی

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

بــر مبنــای مطالعــات داخلــی، با اجــرای برنامــه ادغــام واکســن پنوموکوک، 
تعــداد مــوارد بیمــاری نــاشی از پنوموکــوک در ایــران در طــی دوه زمانــی 
ــورد  ــه  4.900.084 م ــورد ب ــال از 18.713.211 م ــر 5 س ــودکان زی ــاله در ک 10 س
کاهــش یافتــه ونیــز از 9998 مــورد مــرگ کــودکان زیــر 5 ســال جلوگیــری 
ناتوانــی  بــا  تــوام  ســال های  تعــداد  همچنیــن  و  آمــد  خواهــد  عمــل  بــه 
ــا 303.905  ــر ب ــیون براب ــه واکسیناس ــرای برنام ــد از اج ــده بع ــگیری ش پیش

ــود. ــد ب خواه
میــزان هزینــه بــه ازای ســال های تــوام بــا ناتوانــی پیشــگیری شــده بــر 
بــا  برابــر  ترتیــب  بــه  اجتماعــی  چشــم انداز  و  دولــت  چشــم انداز  اســاس 
1886 دلار و 1553 دلار خواهــد بــود کــه بــر اســاس دســتور العمــل ســازمان 

ــران،  ــور ای ــی کش ــص داخل ــد ناخال ــرانه تولی ــزان س ــت و می ــی بهداش جهان
ایــن رقــم بیانگــر آن اســت کــه مداخلــه واکسیناســیون هزینــه اثــر بخــی 

ــت. ــد داش ــالا خواه ــیار ب بس
بــا اضافــه شــدن واکســن پنوموکوک بــه برنامــه واکسیناســیون کودکان 
کشــور، عــاوه بــر جلوگیــری ازتعــداد مــرگ و میــر برآوردشــده، از دیــدگاه 

اقتصــادی نیــز، هزینــه اثربخــش خواهــد بــود.

کــودکان  واکسیناســیون  برنامــه  در  اســتفاده  بــرای  منتخــب  واکســن 
اســت. پنوموســیل  واکســن  کشــور، 

راهنمای استفاده از واکسن پنوموکوک کونژوگه 
پلی ساکاریدی 10 ظرفیتی ساخت سرم  انستیتو هند )پنوموسیل(

بخــش از اطاعات کاربردی واکســن پنوموکوک کونژوگه پلی ســاکاریدی 
10 ظرفیــی تولیدی موسســه ســرم انســتیتو هنــد)SII( با نام تجاری پنوموســیل 

)Pneumosil ( در زیــر آمده اســت:
ایــن راهنمــا ترجمــه و تخلیــص از اطاعــات منتشــره از واکســن پنوموکــوک 
کونژوگــه پلــی ســاکاریدی 10 ظرفیــی تولیــدی موسســه ســرم انســتیتو 

ــت. ــیل )Pneumosil ( اس ــاری پنوموس ــام تج ــا ن ــد)SII( ب هن

جدول واکسیناسیون در سال 1403 



نام محصول
 واکسن کونژوگه پلی ساکارید پنوموکوکی ) پنوموسیل(

ترکیبات
واکســن کونژوگــه پلــی ســاکارید پنوموکوکــی )Adsorbed( )10 ظرفیی( 
کپســولی  هــای  ژن  آنــی  ســاکاریدهای  از  اســتریل  سوسپانســیون  یــک 
 6A, 6B, 7F, 9V, 14, 19A, 19F ,5 ,1 ســروتیپ های اســترپتوکوک پنومونیــه
23F , اســت، کــه بــا پروتئیــن حامــل CRM197 دیفتــری غیــر ســمی بــه صــورت 
جداگانــه کونژوگــه شــده اســت، واکســن پنوموســیل الزامــات ســازمان 
جهانــی بهداشــت WHO را رعایــت نمــوده و همچنین مــورد تائید ســازمان غذا 

و داروی ایــران می باشــد.

) Adsorbed( )2.5- 5 دزی ) 10 ظرفیتی ml واکسن پنوموسیل
مقدار در یک واحد )0.5 میلی لیتر(ترکیب

 ,Vساکارید برای سروتیپ های 1, 5, 9
14, 19A, 19F, 23F, 7F, 6A2 میکروگرم

6B 4 میکروگرمساکارید برای سروتیپ
CRM197 19 تا 48 میکروگرم  پروتئین حامل

0.125 میلی گرمآلومینیوم فسفات
0.005%تیومرسال

)Adsorbed()5. 0 - تک دزی ) 10 ظرفیتی ml واکسن پنوموسیل

مقدار در یک واحد 5. 0 میلی لیترترکیب

 ,Vساکارید برای سروتیپ های 1, 5, 9
14, 19A, 19F, 23F, 7F, 6A2 میکروگرم

6B 4 میکروگرمساکارید برای سروتیپ
CRM197 19 19 تا 48 میکروگرم  پروتئین حامل

125. 0 میلی گرمآلومینیوم فسفات

شکل دارویی
سوسپانســیون تزریقــی کــه قبــل از تزریــق باید بــه خوبی تــکان داده شــود تا 

مایــع همگــن و کــدر مایــل بــه ســفید در ظــرف ویال واکســن بدســت آید.
•ویال تزریقی ، تک دز ، 0.5 میلی لیتری.

•ویال تزریقی ، 5 دز برای 5 نوبت  واکسیناسیون 0/5 میلی لیتری.

روش تجویز
واکســن بایــد به صــورت داخــل عضانــی و عمیق در ناحیــه قدامــی - خارجی 
ران راســت تزریــق شــود. اگــر لازم باشــد در یک جلســه واکسیناســیون بیش 
از یــک نــوع واکســن تزریــق شــود، بایــد در محلهــای جداگانــه )حداقــل بــه 

فاصلــه 2.5 ســانی متــر ( و یــا در دو انــدام مقابــل تزریــق شــود.

نحوه نگه داری واکسن
ــی  ــه میان ــانی گراد )در طبق ــه س ــا 8+ درج ــن  2+ ت ــه داری واکس ــای نگ دم
یخچــال( مــی  باشــد. ایــن فــرآورده بــه هیــچ عنــوان نبایــد یــخ بزنــد. تاریــخ 

انقضــاء بــرروی ویــال، برچســب اصالــت و کارتــن درج گردیــده اســت.
و  ســرما  زنجیــره  رعایــت  صــورت  در  ویــال  شــدن  بــاز  از  پــس  واکســن ها 
منقــی نشــدن تاریــخ ، تــا 28 روز قابــل اســتفاده اســت، بنابرایــن روی 
ویــال بایــد زمــان بــاز شــدن واکســن )ســاعت و تاریــخ( ثبــت شــود. واکســن 
پنوموســیل حســاس بــه یخ زدگــی اســت و بایــد بیــن 2+ تــا 8+ درجــه 
ســانی گراد در یخچــال ،کلدباکــس و واکســن کریــر نگــه داری و حمــل 
شــود. اگــر واکســن یــخ زد یــا شــاخص ویــال واکســن ) VVM ( آن بــه 
نقطــه دور ریختــن رســید، بــا رعایــت ضوابــط و دســتورالعمل هــای مربوطــه 

ــود. ــه ش ــد دور ریخت بای



درVVM غیــر قابــل اســتفاده ، رنــگ مربــع داخلــی ماننــد دایــره )بیرونــی( یــا 
تیــره تــر از آن اســت.

•قبل از مصرف واکسن، ویال آن را به خوبی تکان دهید. 
•از رقیق نمودن واکسن خودداری نمایید . 

•از تزریق وریدی و داخل جلدی واکسن خودداری نمایید . 
ــق آن در  ــن از تزری ــی واکس ــی زای ــش ایم ــری از کاه ــور جلوگی ــه منظ •ب

ــد.  ــودداری نمایی ــال خ ــه گلوتئ عضل

تعداد، فواصل، سنین تزریق واکسن
ــن در  ــن واکس ــران ای ــازی، در ای ــوری ایمن س ــه کش ــه کمیت ــب توصی حس
ســه نوبــت و در ســنین 2 ، 4 و 12 ماهگــی تزریــق می شــود. زمان بنــدی و 
تعــداد نوبت هــای واکســن پنوموکــوک در کشــورهای مختلــف متفــاوت 
ــاوه  ــال بع ــک س ــر ی ــت زی ــال )0+3(، 3 نوب ــر یکس ــت در زی ــوده و 3 نوب ب
یــک یــادآور بــالای 12 ماهگــی )1+3( و 2 نوبــت زیــر یــک ســالگی بعــاوه 

ــت.   ــده اس ــه ش ــی )1+2( توصی ــادآور 12 ماهگ ــک ی ی

کشــورهایی کــه برنامــه واکسیناســیون  پنوموکــوک از نظــر گــروه ســی 
)2 ، 4 و 12 ماهگی(مشــابه ایــران اســت:

اســترالیا، ســوئیس، ســوئد، بلژیــک ، دانمــارک، فنانــد، ترکیــه، ســنگاپور، 
آلمــان، اســپانیا، فرانســه، ایتالیــا، هلنــد، تونــس 

آیــا واکســن پنوموکــوک بــرای کــودکان بــا نقایــص سیســتم ایمــی قابــل 
تجویــز اســت؟

بلــه، واکســن پنوموکــوک در ایــن کــودکان همانند ســایر کــودکان قابل 
ــتفاده است . اس

عوارض جانبی
ایــن فــرآورده ماننــد ســایر مــواد دارویــی بــه مــوازات اثــر مطلــوب خــود 
ممکــن اســت باعــث بــروز برخــی عــوارض ناخواســته نیــز شــود. اگرچــه 

تمــام ایــن عــوارض در یــک فــرد دیــده نمی شــوند.
عــوارض موضعــی و سیســتمیک احتمالــی پــس از تزریــق ایــن واکســن بــه 

شــرح زیــر اســت:
•تب

•درد در محل تزریق
•احساس گـرما ،قرمزی شدن پوست در محل تزریق

•سفی محل تزریق
ــد  ــوارض در ح ــن ع ــدت ای ــون، ش ــده تاکن ــام ش ــات انج ــد در مطالع هرچن
خفیــف تــا متوســط بــوده و عارضــه شــدید یــا جــدی تاکنــون گــزارش نشــده 

اســت.

موارد منع مصرف
اگــــر چـــــه واکنــش شدیــد/خطرنــــاک بعــد از دریــــافت واکســن های 
پنوموکــوک بســیار نــادر اســت، چنانچــه یــک کــودک در نوبــت هــای 
قبلــی دچــار واکنــش حساســیی شــدید ) ماننــد آنافیاکــی ( شــده باشــد، 

ــد.  ــت کن ــدی را دریاف ــد دز بع نبای

نکات قابل توصیه جهت انجام واکسیناسیون




