Tabelul comparativ
la proiectul hotirarii de Guvern cu privire la aprobarea proiectului de modificare a Hotararii Guvernului nr. 211/2023 cu privire la
aprobarea Programului National de Imunizari pentru anii 2023-2027

Continutul normei in vigoare

Modificarea propusa

Continutul normei dupa modificare

16.  In total sunt utilizate 12 tipuri de vaccin in cadrul
Programului National de Imunizari, aceste fiind monovalente
Tmpotriva unei boli (tuberculozei - BCG, Hepatitei virale B -
HepB, poliomielitei - VPO/VPI, infectiei cu rotavirusuri -
RV, Infectiei cu pneumococi - PCV; infectiei cu
Papilomavirusului uman - HPV), sau polivalente, impotriva
mai multor boli (difteriei, tetanosului, tusei convulsive,

Punctul 16 se

completeaza cu:

1. Din 12 vaccinuri
for fi 13 vaccinuri

2. Vafiintrodus si
vaccinul
Hexavalent (Hib -

16.  1n total sunt utilizate 13 tipuri de vaccin in cadrul
Programului National de Imunizari, aceste fiind monovalente
Tmpotriva unei boli (tuberculozei - BCG, Hepatitei virale B -
HepB, poliomielitei - VPO/VPI, infectiei cu rotavirusuri - RV,
Infectiei cu pneumococi - PCV; infectiei cu Papilomavirusului
uman - HPV), sau polivalente, impotriva mai multor boli
(difteriei, tetanosului, tusei convulsive, hepatitei virale B si

hepatitei virale B si infectiei Hib - DTP-HepB-Hib; difteriei, DTP-HepB-Hib- | infectiei Hib - DTP-HepB-Hib/difteriei, tetanosului, tusei

tetanosului si tusei convulsive - DTP; difteriei si tetanosului - IPV) convulsive, hepatitei virale B, infectiei Hib si Poliomielita

DT; tetanosului si difteriei - Td; rujeolei, oreionului si inactivat - DTP-HepB-Hib-IPV; difteriei, tetanosului si tusei

rubeolei - ROR). convulsive - DTP; difteriei si tetanosului - DT; tetanosului si
difteriei - Td; rujeolei, oreionului si rubeolei - ROR).

7. Furnizarea serviciilor de imunizare este efectuata pe tot | Punctul 17: 17.Furnizarea serviciilor de imunizare este efectuatd pe tot

parcursul vietii, inclusiv in cazul vaccindrii intarziate si a
dozelor de rapel. Prestarea serviciilor de imunizare se
realizeaza in cadrul cabinetelor de vaccinare din cadrul
maternitatilor si institutiilor medico-sanitare publice
prestatoare de Asistentd Medicald Primara.
3. Vaccinarea copiilor:
a) primele 24 ore - vaccinul HepB-0
b) 2-5 zi de la nastere - vaccinul BCG
¢) 2 luni - vaccinul DTP-HepB-Hib-1, VPO-1, RV-1 si PCV-
1
d) 4 luni - vaccinul DTP-HepB-Hib-2, VPO-2, RV-2 si PCV-
2
e) 6 luni - vaccinul DTP-HepB-Hib-3, VPO-3 si VPI-1
f) 12 luni - vaccinul ROR-1 si PCV-3
g) 22-24 luni - vaccinul DTP-4, VPI-2 si VPO-4

- subpunctul 3 litera c)
se completeaza cu sau
DTP-HepB-Hib-1PV-
1, RV-1 i PCV-1,
litera d) se
completeazad cu sau
DTP-HepB-Hib-IPV-
2, RV-2si PCV-2,
lietar e) se
completeaza cu sau
DTP-HepB-Hib-1PV-
3.

-subpunctul 4
litera a) 9-14 ani -

parcursul vietii, inclusiv in cazul vaccinarii intarziate si a dozelor
de rapel. Prestarea serviciilor de imunizare se realizeaza in cadrul
cabinetelor de vaccinare din cadrul maternitatilor si institutiilor
medico-sanitare publice prestatoare de Asistentd Medicala
Primara.

3. Vaccinarea copiilor:

a) primele 24 ore - vaccinul HepB-0

b) 2-5 zi de la nastere - vaccinul BCG

c) 2 luni-vaccinul DTP-HepB-Hib-1, VPO-1, RV-1 si PCV-
1 sau DTP-HepB-Hib-1PV-1, RV-1 si PCV-1.

d) 4 luni - vaccinul DTP-HepB-Hib-2, VPO-2, RV-2 si PCV-
2 sau DTP-HepB-Hib-IPV-2, RV-2 si PCV-2.

e) 6 luni - vaccinul DTP-HepB-Hib-3, VPO-3 si VPI-1 sau
DTP-HepB-Hib-1PV-3.

f) 12 luni - vaccinul ROR-1 si PCV-3
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h) 6-7 ani - vaccinul DT, ROR-2 si VPO-5
4. Vaccinarea adolescentilor
a) 9-14 ani - HPV-1, iar HPV-2 peste 6 luni de la prima
doza (persoanele cu virsta mai mare de 14 ani vor
administra 3 doze de HPV, a 2-a doza fiind administrata
la o distanta de 1-2 luni, iar a 3-a doza peste 6 luni de la
prima doza)
b) 15-16 ani - vaccinul Td si ROR-3
3) Vaccinarea adultilor:
a) 20, 30, 40, 50 si 60 ani - vaccinul Td

HPV- 1 singura doza

b) fete/femei  15-26
ani - HPV-1, iar
HPV-2 peste 6 luni
de la prima doza

g) 22-24 luni - vaccinul DTP-4, VPI-2 si VPO-4

h) 6-7 ani - vaccinul DT, ROR-2 si VPO-5

4. Vaccinarea adolescentilor
a) 9-14 ani — HPV- 1 singura doza
b) fete/femei 15-26 ani - HPV-1, iar HPV-2 peste 6 luni

de la prima doza
c) 15-16 ani - vaccinul Td si ROR-3
d) Vaccinarea adultilor:
4) 20, 30, 40, 50 si 60 ani - vaccinul Td

18.In acelasi timp se efectueazi vaccinarea la indicatii
epidemiologice si la decizia Ministerului Sanatatii, impotriva
gripei, COVID-19, rabiei, hepatitei virale B la adulti, hepatitei
virale A, holera, tularemia, febra tifoida si bruceloza.

1.3. La punctul 18
dupa cuvantul ,,gripei”
se completeaza cu
textul ,, sezoniere,
infectiei”, iar textul “’si
brucelozei” se
modifica cu textul ,, ,
brucelozei si infectiei
meningococice”.

18.In acelasi timp se efectueazi vaccinarea la indicatii
epidemiologice si la decizia Ministerului Sanatatii, Tmpotriva
gripei sezoniere, infectiei COVID-19, rabiei, hepatitei virale B la
adulti, hepatitei virale A, holera, tularemia, febra tifoida bruceloza
si infectiei meningococcie

19.Asigurarea ca toti si pretutindeni sa beneficieze pe deplin
de vaccinuri prin sporirea accesului echitabil si utilizarii de
vaccinuri noi este o prioritate pentru Programul National de
Imunizari. Ultimul vaccin implementat in Republica Moldova
a fost vaccinul impotriva infectiilor provocate de
Papilomavirusul uman (HPV) in anul 2017. Vaccinarea poate
preveni infectia cu tipurile de HPV care cauzeaza aproximativ
70 % din cazurile de cancer de col uterin (mai mult de 2 cazuri
din 3). Cu toate acestea, vaccinarea este eficientd numai
pentru persoanele care nu au fost inca infectate cu virusul
respectiv. Infectia cu HPV este foarte frecventd la adulti.
Majoritatea infectiilor cu HPV nu prezintd simptome, prin

1.4.  Lapunctul 19
textul ,, Totodata
implementarea
vaccinurilor impotriva
varicelei si infectiei
meningococice sunt in
proces de studiu” va
avea urmatorul
continut ,,Totodata
implementarea
vaccinului impotriva

19.Asigurarea ca toti si pretutindeni sa beneficieze pe deplin de
vaccinuri prin sporirea accesului echitabil si utilizarii de vaccinuri
noi este o prioritate pentru Programul National de Imunizari.
Ultimul vaccin implementat ih Republica Moldova a fost vaccinul
impotriva infectiilor provocate de Papilomavirusul uman (HPV)
in anul 2017. Vaccinarea poate preveni infectia cu tipurile de HPV
care cauzeaza aproximativ 70 % din cazurile de cancer de col
uterin (mai mult de 2 cazuri din 3). Cu toate acestea, vaccinarea
este eficientd numai pentru persoanele care nu au fost inca
infectate cu virusul respectiv. Infectia cu HPV este foarte
frecventd la adulti. Majoritatea infectiilor cu HPV nu prezintd
simptome, prin urmare, persoanele infectate nu stiu cd sunt
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urmare, persoanele infectate nu stiu ca sunt infectate. Pana la
80% din populatie va fi infectati la un moment dat in viata. in
majoritatea cazurilor, virusul este eliminat, Tntrucat sistemul
imunitar elimind infectia, dar, in unele cazuri, infectia nu
dispare si poate cauza cancer. Din acest motiv, este
recomandata vaccinarea fetelor si baietilor inainte ca acestea
sda devind active din punct de vedere sexual. Riscul de a
contracta o infectie cu HPV creste odatd cu numarul de
parteneri sexuali. Utilizarea prezervativelor poate reduce, dar
nu poate preveni complet, transmiterea HPV intre partenerii
sexuali. Totodata implementarea vaccinurilor impotriva
varicelei si infectiei meningococice sunt in proces de
studiu.

varicelei este n
proces de studiu.”.

infectate. Pand la 80% din populatie va fi infectata la un moment
dat in viata. In majoritatea cazurilor, virusul este eliminat, intrucat
sistemul imunitar elimind infectia, dar, in unele cazuri, infectia nu
dispare si poate cauza cancer. Din acest motiv, este recomandata
vaccinarea fetelor si baietilor Tnainte ca acestea sd devina active
din punct de vedere sexual. Riscul de a contracta o infectie cu HPV
creste odatd cu numdrul de parteneri sexuali. Utilizarea
prezervativelor poate reduce, dar nu poate preveni complet,
transmiterea HPV  intre partenerii  sexuali. Totodata
implementarea vaccinului impotriva varicelei este in proces de
studiu.

Costul estimativ al prezentului Program pentru anii 2023-
2027 este de 295,444,975.86 lei, dintre care -
159,695,104.86 lei sunt din bugetul de stat, 115,934,391.00
lei sunt din bugetul FAOAM, iar 19,815,480.00 lei sunt
bani alocati din contul partenerilor de dezvoltare

1.5. Lapunctul 58
textul ,,Costul
estimativ al
prezentului Program
pentru anii 2023-2027
este de
295,444,975.86 lei,
dintre care -
159,695,104.86 lei
sunt din bugetul de
stat, 115,934,391.00
lei sunt din bugetul
FAOAM, iar
19,815,480.00 lei sunt
bani alocati din contul
partenerilor de
dezvoltare” se
modifica cu textul
,,Costul estimativ al

Costul estimativ al prezentului Program pentru anii 2023-
2027 este de 280,503,921.66 lei, dintre care — 140,383,435.66 lei
sunt din bugetul de stat, 120,305,006.00 lei sunt din fondurile
asigurarii obligatorii de asistenta medicala, iar 19,815,480.00
lei sunt alocati din contul partenerilor de dezvoltare.
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prezentului Program
pentru anii 2023-
2027 este de
280,503,921.66 lei,
dintre care —
140,383,435.66 lei
sunt din bugetul de
stat, 120,305,006.00
lei sunt din fondurile
asigurarii obligatorii
de asistenta
medicala, iar
19,815,480.00 lei sunt
alocati din contul
partenerilor de
dezvoltare.”.

Tabelul nr. 3

NR

Obiective
specifice

Prognoze pe ani, lei

2025

2026

2027

Total
General

Conform sursei de finantare

Bugetul de
stat

FAOAM

Prteneri de
dezvolatre

Costul
total, lei

61,622,994.
22

60,502,667.
33

56,949,885.
70

295,444,975
.86

159,695,104
.86

115,934,391
.00

19,815,480.
00

Obiectivul
specific 2.
Cresterea
accesului la
vaccinuri
sigure si
eficiente a
populatiei

pe tot
parcursul vietii
indiferent de
locatia

lor geografica,
varsta, gen,
statut
economic,
etnie, religie
sau alte
obstacole ce
impiedica
oportunitatea
lor de ase
bucura de
beneficiile
depline ale
vaccindrii.

60,658,691
22

59,484,481,
83

56,085,582.
70

290,567,770
.86

157,623,799
.86

115,934,391

.00

17,009,580.
00

COST_CN
AM

23,414,000.
00

23,414,000.
00

23,414,000.
00

115,934,391
.00

Cost  buget

34,244,904,
22

33,354,177,
33

30,067,395,
70

159,695,104
.86

1.7. Latabelul 3,
pozitiile se modifica

Tabelul nr. 3

NR

Obiective
specifice

Prognoze pe ani, lei

2025

2026 2027

Total General

Conform sursei de finantare

Bugetul de stat

Prteneri
FAOAM de
lezvolatre

Costul total, lei

45,229,827.84

57,916,610.30 | 65,962,259.92

280,503,921.66

140,383,435.66

120,305,006.00 | 19,815,48
0.00

Obiectivul
specific 2.
Cresterea accesului
la

vaccinuri sigure si
eficiente a
populatici

pe tot parcursul
vietii indiferent de
locatia

lor geograficd,
varstd, gen, statut
economic, etnie,
religie sau alte
obstacole ce
impiedica
oportunitatea lor de
a se bucura de
beneficiile depline
ale vaccinarii.

44,265,524.84

56,898,424.80 | 65,097,956.92

275,626,716.66

138,312,130.66

17,009,58

120,305,006.00 0.00

COST_CNAM

22,784,020.0

28,401,400,0 | 28,401,400.0

120,305,006.0

Cost buget stat
(MS)

18.481.717,84

25,780,720.3 | 34,092,369.92

140,383,435.66
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Anexa 2 | 2. La Anexa 2, Anexa 2
PLAN DE ACTIUNI pozitiile de la punctul PLAN DE ACTIUNI
.. . . . e .. s .. . . . o .o
privind implementarea Programului National de Imunizari pentru anii P privind implementarea Programului National de Imunizari pentru anii
2.2. se modifica
2023 -2027 2023 -2027
Bugetul estimativ per an, lei Institut frerm Bugetul estimativ per an, lei Sursa Efl;ssg:)llnt;; Parten Teermenl Indicatori
e eni ) bri
.. i [Parte Indica - bile ! ealizare
Actiuni Sursa respons| neri de_ tori Actiuni
A realiz
abile
are
2025 2026 2027 2025 2026 2027
Obiectivul specific 2. Cresterea accesului la vaccinuri sigure si eficiente a populatiei pe tot parcursul vietii Obie“i‘f“l specific 2. Cl:%‘f"”y““““l“i la vaccinuri sigu.re si e.ﬁ.ciente a populatiei pe tUAt Pa‘l‘ﬂfl‘ful vietii i{ldiferent
indiferent de locatia lor geografici, varsti, gen, statut economic, etnie, religie sau alte obstacole ce impiedici de locatia lor geograficd, varstd, gen, statut economic, etnie, religie sau alte obstacole ce impiedici oportunitatea lor
oportunitatea lor de a se bucura de beneficiile depline ale vaccinirii. de a se bucura de beneficiile depline ale vaccinirii.
2.2 Achizitionar 2.2 Achizitionarea
ea si si disponibilitatea
disponibilitate nefntrerupta a
a neintrerupta vaccmurltl)s_)lrl ] si
a vaccinurilor consumabilelor:
si Vaccin contra
consumabilelo tuberculozei MS,
- (BCG) 402,201.44 402,201.44 377,916.22 MS ANSP 0
Vaccin contra Vaccin contra
tuberculozei MS, hepatitei B
(BCG) 402,201.44 402,201.44 377,916.22 |MS ANSP |0 (Hep B) MS,
425,744.94 380,129.41 351,462.09 [MS ANSP 0
Vaccin  contra Vaccinul
hepatitei B Pentavalent
(Hep B) 425744.94 | 380,129.41 | 351,462.09 |MS XIS’SP o (DTP+HepB MS,
Vacainul +H|b_) 0.00 0.00 0.00 [MS ANSP 0
Pentavalent Vaccmull
(DTP+HepB MS, Hexavalent
+Hib) 2,331,820.22 | 2,273,524.72 | 1,996,265.61 [MS ANSP |0 (DTP+HepB MS,
Vaccin = = — +Hib+1PV) 2,887,227.10 | 5,918,415.66 | 6,238,330.02 |[MS ANSP 0
Tmpotriva Asigurare Vaccin  Tmpotriva Asigu
infectiei cu MS, 2023 a infectiei cu MS 2023 rarea
rot§V|rusur| 2,625,726.73 | 2,511,564.70 | 2,443,345.92 |[MS ANSP |0 2024 nyelntrerup rotavirusuri 262572673 | 2.511,564.70 | 2,443.345.92 |MS ANSP 0 2024 nelr_ltrer
Vaccin oo5| B @ — - 2025 upta  a
Tmpotriva 2026 vaccinuril Vaccin Tmpotriva 2026 vaccinu
infectiei MS, 2007] O si infectiei MS 2027 rilor si
pneumococice | 7,267,506.36 | 6,606,823.97 | 5,656,085.88 [MS ANSP |0 _consumab pneumococice 173429110 | 6.606.823.97 | 5.656.085.88 [MS ANSP 0 consum
\accin oral ilelor Vacein oral — — — abilelor
bivalent bivalent
Tmpotr!va_ . impotriva
poliomielitei MS, poliomielitei MS,
(bvPO) 83383225 | 735734.34 | 377.916.22 |MS ANSP_10 (bvPO) 20583100 | 309,845.84 | 326,504.27 |MS ANSP_| 0
Vaccinul
mpotriva Vaccinul impotriva
rujeolei, rl_JJeoIel, qrelonulw MS,
oreionului i si rubeolei, (ROR) | 5 23172750 | 1,092,613.84 | 1,910,576.47 MS ANSP | 0
rubeolei, MS, Vaccinul impotriva
(ROR) 2,231,727.50 | 1,992,613.84 | 1,910,576.47 [MS ANSP_|0 difteriei,
Vaccinul tetanosului si MS,
|mp0t_r|_Va pertusis (DTP) 245,244.78 225,625.20 201,555.32 |MS ANSP 0
difteriei, Vaccinul impotriva
tetanosului  si MS, difteriei si
pertusis (DTP) | 245,244.78 | 225,625.20 | 201,555.32 |MS ANSP_|0 tetanosului, MS,
Vaccinul pediatric (DT) 200,684.29 | 191,045.68 | 171531.98 |MS ANSP | 0
impotriva ) Vaccinul impotriva
difterici s difteriei si
tetanosului, MS, tetanosului, adulti MS,
pediatric (DT) | 209,684.29 | 191,045.68 | 171,531.98 |MS ANSP_|0 Td) 73573434 | 73573434 | 81881849 MS ANSP | 0




Vaccinul
Tmpotriva
difteriei si
tetanosului, MS,
adulti (Td) 735,734.34 | 735,734.34 | 818,818.49 |MS ANSP
Vaccinul
Tmpotriva
rujeolei,
oreionului  si
rubeolei,
revaccinare MS,
(ROR) 3,318,161.87 | 3,156,300.32 | 1,385,692.82 |MS ANSP
Vaccin
Tmpotriva
Papilomavirus MS,
uman (HPV) 2,186,081.46 | 2,186,081.46 | 3,181,548.31 |MS ANSP
Vaccin
impotriva
gripei 21,630,000.0 |21,630,000.0 |21,630,000.0 MS,
sezoniere 0 0 0 [FAOAM ANSP
Vaccin
Tmpotriva
Hepatitei B MS,
adulti 272,000.00 | 272,000.00 | 272,000.00 |FAOAM ANSP
Vaccin
Tmpotriva
rabpiei MS,
1,512,000.00 | 1,512,000.00 | 1,512,000.00 [FAOAM ANSP
Vaccin inactivat
Tmpotriva
poliomielitei MS,
(VPI) 3,444,000.00 | 3,214,400.00 | 2,948,400.00 |GAVI ANSP
Seringi BCG
0,05 ml MS,
46,442.66 42,438.98 35,646.40 |MS ANSP
Seringi BCG 0,1
mi MS,
3,202.94 1,601.47 2,742.03 [MS ANSP
Seringi 0,5 ml
AD 10,053,744.5 | 10,598,827.0 MS,
2 6 |9,721,746.42 |MS ANSP
Seringi 2,0 ml MS,
113,558.86 | 113,558.86 | 103,698.63 |MS ANSP
Seringi 5,0 ml MS,
302,823.63 | 302,823.63 | 259,246.57 [MS ANSP
Cutii de
siguranta MS,
193,632.42 | 193,632.42 | 165,768.24 |MS ANSP
Cost total
vacelnury St 60,384,871.2 | 59,278,661.8 | 55,523,963.6
consumabile 2 3 3 lo 0
60,658,691.2 | 59,484,481.8 | 56,085,582.7
Subtotal 2 3 0
Total 61,622,994.2 | 60,502,667.3 | 56,949,885.7 |295,444,9
2 3 75.86

Vaccinul impotriva
rujeolei, oreionului

si rubeolei, MS,
revaccinare (ROR) 3,318,161.87 3,156,300.32 1,385,692.82 [MS ANSP
Vaccin  Tmpotriva
Papilomavirus MS
uman (HPV) 2,186,081.46 | 2,186,081.46 | 3,181,548.31 |MS ANSP
Vaccin Tmpotriva
gripei sezoniere IFAOA MS,
16.012.620,00 | 21,630,000.00 | 21,630,000.00 M ANSP
Vaccin  Tmpotriva
Hepatitei B adulti MS,
272,000.00 272,000.00 272,000.00 FAOAM ANSP
Vaccin  Tmpotriva
rabiei MS,
1,512,000.00 | 1,512,000.00 | 1,512,000.00 FAOAM ANSP
Vaccin contra
infectiei
Iy ; 4.987.400,00 4.987.400,00 [FAOA MS,
meningococcie 4.987.400,00 M ANSP
Vaccin  inactivat
impotriva 3,444,000.0 | 3,214,400.0 | 2,948,400.0 MS,
poliomielitei (VPI) 0 0 0 GAVI ANSP
Seringi BCG 0,05
ml MS,
46,442.66 42,438.98 35,646.40 MS ANSP
Seringi BCG 0,1
ml MS,
3,202.94 1,601.47 2,742.03 MS ANSP
Seringi 0,5 ml AD 0721.746.4 MS.
0.00 0.00 2 MS ANSP
Seringi 2,0 ml MS
113,558.86 113,558.86 103,698.63 MS ANSP
Seringi 5,0 ml MS
302,823.63 302,823.63 259,246.57 MS ANSP
Cutii de siguranta MS
0.00 0.00 0.00 MS ANSP
Cost total
vaccinuri si
consumabile 43,991,704.84 [56,692,604.80 | 64,536,337.85
Subtotal 44,265,524.84 56,898,424.80 65,097,956.92
Total 280,503,
45,229,827.84 |57,916,610.30 |65,962,259.92 | 921.66

Calendarul de vaccinare in Republica Moldova!

Anexa 4

3. Laanexa4,
pozitiile se modificd

Calendarul de vaccinare Tn Republicii Moldova!

Anexa 4




Vit Tunizirle proflactice sstemice” Tz evtniate Note
efectuini mpotriva: mpoive Aate
PR i | o | Dol | e Infeed e Difeei, | Difie, Rujoke, [Pplom |COVD) Gripe [Raie
viakeB (o2 | el {roavirale] coFt | poeumol Tetaosul) Tetamosohilreonuinfavisal | 17 [sezonire
ocite |1 Rubeoleifui uman
Hed |5CC |VPONTI| RV | Hb | PC | Pesis | DITd | ROR | HPV
TP
Mo | HepB) Tt primele 4o i nere
Lie ?CG T matriae i 2 v o e
i | HegB-1 VPOl | RVD |Hibl [2C-1 |DTP c F—
Ingeetabil ‘BegB-DTP-Hib in coemponems vactimmlué
i | BB 1 ) ) senrrlen.
HegB-1 VPO | RV |Hib2 [2C2 |DTP2 FC VP gt e i e i
VPO 3; RV sub formi de picinn perneale.
§7um | HegB-3 g]m Hib3 I3 s
12 i W3 [ROR-1 Seyrat o diferite serngi  n diee booun anstomice
1M :\;]m DIP4 Conomitea pese 16-18 e dupd vaccinare
- : VPO-3 51 DT-toncomitent primvara, pin s admiteres copidr la el
e VP03 DT ROR2 R0R. oz}
it HPV- et mramuscatar o e ntervad i e dhza | 5 dora 2 de
ke V2 i
. Conoomient clse ), separet o difente sering iz bocurl
Ti ROR-3 p—
Td Imizarea este efotuat I afingerea vieser mcieate
Visa Vit g ehens v et COVID s v e s s
conform spkrinlogice i bt o eeopandie S
recomandirn) ICOVID| G Rt Vaccimarea anisripel se va efectia amal conte-geateloe cu s spont de
ek Bl e A
pea Vaocimarea profilactic impotrv rabied a confnegesielor cu e spoit de
Tt ‘nfectare s post-expunere I fnate grapele de varst conform imsioctunii

1Vaccinurile care nu sunt parte a Calendarului de Vaccinare pot fi efectuate in mod individual si nu sunt acoperite de

sistemul public de sanatate.

2Admiterea copiilor in colectivitati si institutii educationale si de recreere este conditionatd de faptul vaccinarii lor
profilactice sistematice (exceptie HPV)
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1'Vaccinurile care nu sunt parte a Calendarului de Vaccinare pot fi efectuate in mod individual si nu sunt acoperite de sistemul

public de sanatate.

2Admiterea copiilor in colectivitati si institutii educationale si de recreere este conditionata de faptul vaccindrii lor profilactice

sistematice (exceptie

HPV)

*Tn 2026 vaccinul bOPV va fi exclus de la virsta de 2,4,6 luni.
**In 2026 vacinul VPI va fi adminsitrat la virsta de 2,4,6 luni in componenta vaccinului Hexavalent (HepB+DTP+Hib+IPV)




