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Değerli çocuklarımızı aşıyla önlenebilecek hastalıklara (AÖH) karşı korumak için aşılarını zamanında yaptırmak çok önemlidir. Bu takvim, erken dönemde 

bağışıklığın kazandırılması amacıyla, ÖĞREN★AÖH! Çocuklarımızı Koruyalım Derneği (STK) tarafından hazırlanmıştır. Yaşadığınız bölgenin aşılama 

programına ve AÖH'nın salgın durumuna göre, çocuklarınızın aşı takvimini oluşturmak için aile hekiminize danışınız.

1 yaş öncesinde 3 doz yapılması gereklidir. Üçüncü doz, ikinci dozun 4 ila 5 ay 
sonrasında yapılmalıdır. Aşılama 1 yaş öncesinde henüz yaptırılmamış olsa bile 
mümkün olan en erken zamanda aşılamanın yaptırılması tavsiye edilir (isteğe bağlı).

Aşı Takvimi

Nisan 2023 Versiyonu
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Genellikle 3 hafta arayla iki aşı (ilk 
aşı). Ek dozlar bir önceki aşılamadan 
en az üç ay sonra yapılır.

Yeni Tip Koronavirüsü
mRNA 
Aşısı Geçici

Seyahat Aşıları

İnaktive 
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Canlı Aşı

Ölü aşı

Canlı aşı

Eş zamanlı 

uygulama:

mRNA 
Aşısı mRNA Aşısı

Rutin

Rutin

Geçici

Rutin

İsteğe 
bağlı

Aşı belirlenen süre içerisinde uygulanırsa prensip olarak ücretsizdir (kamu 

karşılar).

Çoğunlukla ücret karşılığındadır (şahıs tarafından ödenir). Bazı belediyeler 

sübvansiyon (yardım) sağlayabilir. İsteğe bağlı aşılar rutin aşılar kadar gereklidir.

Ücretsiz (Tamamı kamu fonlarından karşılanmaktadır.) Geçici aşılama için hedef yaş

Rutin aşılama için hedef yaş

İsteğe bağlı aşıların uygulanabileceği 

yaş

Aşılama için önerilen zaman dilimi (sayılar bir 

serideki dozları gösterir).

Ek belgede belirtilmemiş olsa da aşılama için 

önerilen süre

(*) Ek belgede belirtilmemesine rağmen aşılama önerilir.

● Farklı canlı aşıların uygulanması arasında en az 4 hafta ara verilmelidir. (Aşılama 4 hafta geçtikten sonra yapılabilir.)

Detaylı bilgi için:
Aynı gün içinde birden fazla aşı yapılabilir. Bu uygulama, aşıların farklı zamanlarda yapılması kadar güvenlidir. Japon 
Hükümeti ve Japon Pediatri Derneği, bebek ve çocuklarda aşıların uygulanma yeri olarak uyluk bölgesini (uyluğun dış ön 
kısmı) önermektedir. Dah a detaylı bilgi için aile doktorunuza danışabilirsiniz.

Mart 2023”da hazırlanmıştır..

Aşılama programları değişikliğe tabidir. 

Lütfen güncel bilgileri önceden kontrol 

ediniz.

Genellikle ilk dozdan 3 hafta sonra ikinci doz, ikinciden 8 hafta sonra 
üçüncü doz yapılır.
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Tek değerli ve 5 değerli olmak üzere iki tip Rotavirüs aşısı vardır. Aşılamaya doğumdan en geç 14 
hafta 6 gün sonra başlanmalı ve her aşı için gerekli olan doz tamamlanmalıdır.

Tek değerli

5-değerli

Her

Sonbahar

Standart aşılama 3 yaş ve üzeri çocuklar 
içindir, ancak 6 aylık ve üzeri çocuklara 
da uygulanabilir.

Her yıl Ekim ve Kasım ayları arasında aşı 
yapılması önerilir.

Erkek çocuklara kuadrivalan aşısı 
uygulanabilir. (İsteğe bağlı)

Aşı 6. sınıf öğrencileri için önerilir. (Rutin 
aşılama hedefi: 6. ila 10. sınıf arasındaki kızlar)

9-valanlı aşı uygulamasında ilk doz, 15 yaşın altındaysa 
iki veya üç doz olarak uygulanır. 15 yaş veya 
üzerindeyse ise üç doz uygulanır.

Aşılamaya 2 yaşından itibaren başlanabilir ve aşı yurtdışında eğitim gören ya da yatılı 
kalan tüm çocuklara tavsiye edilir.

Denizaşırı ülkelere seyahat edeceklerin yukarıdaki aşılara ek olarak sarı humma, Hepatit A ve kuduza karşı 
da aşılanmaları gerekmektedir. Yurtdışı seyahat planınız netleştikten sonra, en kısa zaman içinde aşılama ile 
ilgili olarak bir seyahat kliniğe danışınız.

9 yaş ek aşılama (Hedef: 11
ila 12 yaş)

Kabakulak hastalığı geçirmemiş olan 
çocuklara ikinci aşı önerilir. (*)

Boğmaca enfeksiyonunu önlemek için bir doz
DaBT aşısı uygulanır (isteğe bağlı). DSÖ (Dünya 
Sağlık Örgütü), bu süre zarfında bir ek doz daha 
önermektedir.

TD: 11 yaşında pekiştirme 
dozu olarak uygulanan aşı 
(Hedef: 11 ila 12 yaş)

Çocuk felci (Polio) aşısı, 4 yaş 
ve üzeri çocuklara denizaşırı 
ülkelerde yaygın şekilde 
yapılmaktadır. (isteğe bağlı) Aşılama anaokulu ya da 

kreşin üçüncü yılında, Nisan 
ve Haziran ayları içerisinde 
önerilir.

DaBT aşısı, denizaşırı 
ülkelerde yaygın şekilde 
yapılmaktadır. (isteğe bağlı)

Çocuğunuz bir yaşına geldiğinde bu 
aşıların aynı gün içerisinde uygulanması 
gerekmektedir: Hemofilus influenza tip B 
(Hib), konjuge pnömokok, difteri, tetanoz, 
boğmaca ve inaktive polio, KK, su çiçeği
ve kabakulak aşılarının eşzamanlı 
uygulaması mevcuttur.

Ara

ÖĞREN★AÖH! Çocuklarımızı Koruyalım Derneği (STK)
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Aşıların eşzamanlı 
uygulanması, rotavirüs, 
Hemofilus influenza tip B 
(Hib), konjuge pnömokok ve 
difteri, tetanoz, boğmaca ve 
inaktive polio için gerekli 
dozların vaktinde 
tamamlanması için çok 
önemlidir.

İnaktive 
Aşı


