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Aşı ile İlgili Sorular ve Cevaplar 

Soru: Daha önce aşı ile korunulabilir hastalığı geçirdiğini 
öğrendiğimiz bir bebek veya kişinin o hastalık etkeni için aşıla-
masına gerek var mıdır ?

Bazı enfeksiyon etkenlerinin enfeksiyonu veya klinik tablo-
sunun gelişimesi ile bağışıklık oluşmaz veya oluşmayabilir bu 
nedenle her bir etken için ayrı ayrı değerlendirilmelidir.

•	 Hepatit B, hepatit A hastalıklarından herhangi birini geçir-
diğine ilişkin geçerli tıbbi kaydı bulunan bireylere bu aşıla-
rın uygulanmasına gerek yoktur. 

•	 Bir yaşından sonra suçiçeği hastalığı geçirmiş olduğuna 
dair geçerli tıbbi kaydı bulunan bireylere bu aşının uy-
gulanmasına gerek yoktur. Ancak uygulanmasının da 
herhangi bir sakıncası yoktur. Bir yaşından önce suçiçeği 
geçirilmesi durumunda yeterli bağışıklık gelişmeyebilir. Bu 
nedenle bir yaşından önce suçiçeği geçiren çocuklara 12. 
ayda rutin suçiçeği aşı dozu uygulanmalıdır. Ancak, rutin 
suçiçeği ve KKK aşısı uygulamasından önce tüm lezyon-
ların krutlanmasının üzerinden en az 4 hafta süre geçmiş 
olduğundan emin olunmalıdır.

•	 Tüm yaş gruplarında (yaştan bağımsız) boğmaca, tetanoz, 
difteri ve 2 yaşından küçüklerde invaziv Hib hastalıkları 
(menenjiti vb) geçirilmesi sonrasında koruyucu antikor ge-
lişmediğinden; klinik düzelme sağlandıktan sonra, müm-
kün olan en kısa süre içerisinde aşılamalarına kalındığı 

yerden (bu maddede sayılan hastalıklara karşı uygulanan 
aşılar da dâhil olmak üzere) aşı takvimine uygun olarak de-
vam edilir. 

•	 Ayrıca, rotavirüs enfeksiyonu geçirilmesi ile de yeterli 
oranda korunma sağlanamaz. O nedenle, eğer aşı için uy-
gun yaş aralığında ise bebeğin rotavirüs aşısı ile aşılanması 
önerilir (ilk aşı dozu öncesinde 15 hafta veya daha küçük 
olmalı). 

•	 Pnömokokal enfeksiyon, meningokokal enfeksiyon ge-
çirilmesi durumunda, etkenlerin birden fazla serotipi ol-
duğundan aşının yerini almayacağı için aşı uygulanması 
gerekir. Ayrıca bu hastalıklar da iki yaşından önce geçiril-
diğinde, geçirilen serotiple de korunma gelişmez. Bu has-
talıklar için klinik düzelme sağlandıktan sonra, mümkün 
olan en kısa süre içerisinde endikasyon var ise pnömokok 
ve meningokok aşıları uygulanır. 

•	 Kızamık, kızamıkçık veya kabakulak hastalıklarından bi-
rinin geçirilmesi durumunda, KKK aşısı diğer hastalıklar-
dan korumak üzere uygulanmalıdır. Hastalığın geçirilmiş 
olması aşının istenmeyen etkilerinde artışa neden olmaz. 
Kızamık hastalığı geçirilmesi sonrasında, kabakulak ve kı-
zamıkçık için KKK ya da suçiçeği aşıları uygulanması gere-
kiyor ise kızamık ve kızamıkçık döküntülerinin başlangıcın-
dan itibaren en erken 4 hafta sonra uygulanır.
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•	 İnfluenza için birden fazla serotipinin bulunması ve hastalık 
sonrası oluşan antikorların kısa süre koruyucu olması nede-
niyle hastalığın geçirilmesi tam korunma sağlamaz ve aşı 
uygulamasının yerini almaz. İnfluenza aşısı, ÜSYE bulguları 
varlığında uygulanabilir. İnfluenza ve benzeri hastalık bul-
guları nedeniyle hastaneye yatış durumu da aşı uygulaması 
için kontrendikasyon oluşturmaz.

Soru 2: Hangi aşılar aynı anda uygulanabilir, aynı dönemde 
uygulanmaması gereken aşılar var mıdır ? 

Aşıların aynı gün uygulanmasının herhangi bir sakıncası 
yoktur. Birden fazla aşı aynı anda uygulanabilir. 

Özellikle aşı şeması geri kalmış çocuklara çok sayıda aşının 
aynı gün uygulanması gerekebilir. Hepatit B, BCG, DaBT-İPA-Hib, 
KPA, OPA, KKK, suçiçeği, hepatit A aşıları aynı gün uygulanabilir. 

Çok sayıda aşının aynı gün uygulanması çocuğun bağışıklık 
sistemini etkilemez.

•	 Her iki aşı açısından endikasyon olsa da iki aşının aynı gün 
kullanılamayacağı iki istisna söz konusudur:

•	 Hem konjuge pnömokok hem de polisakkarid pnö-
mokok aşısının uygulanması gereken risk gruplarında 
(örneğin kronik akciğer, kronik karaciğer, kronik kalp, 
kronik böbrek hastaları, bağışıklığı baskılanmış bireyler, 
hiposplenizm/asplenizm olanlar, splenektomili hastalar, 
diyabet hastaları vb gibi) bu iki aşı aynı anda uygulana-
maz. 

•	 Polisakkarid pnömokok aşılarının iki yaşından önce 
kullanımı bulunmamaktadır. 

•	 2-18 yaş arasındaki çocuklarda konjuge pnömokok 
aşılarının o yaşa uygun dozları tamamlandıktan en 
erken 8 hafta sonra polisakkarid pnömokok aşısı uy-
gulanabilir. 

•	 Erişkinlerde (≥19 yaş) de önce konjuge pnömokok 
aşısı uygulanır ve polisakkarid pnömokok aşısı en 

erken 8 hafta ya da bir yıl sonra (risk varlığına göre) 
uygulanır (Bkz. Risk Grubu Şeması). 

•	 Anatomik ya da işlevsel aspleni/hiposplenisi olan kişiler 
için hem pnömokok hem de meningokok aşıları endi-
kedir. Ancak bu grup hastada KPA13 aşısı ile Menactra 
ticari isimli dört bileşenli konjuge meningokok aşısı 
(Men ACWY-D) birlikte uygulandığında pnömokokun 3 
serotipine karşı yanıtın bir miktar azaldığı bilinmektedir. 
Bu nedenle anatomik ya da işlevsel aspleni/hiposplenisi 
olanlarda Menactra ticari isimli meningokok aşısı uygu-
lanacaksa KPA13 serisi tamamlandıktan en erken 4 haf-
ta sonra uygulanmalıdır. Bu risk grubunda Nimenrix ya 
da Menveo ticari isimli konjuge meningokok aşıları için 
böyle bir süre bırakılmasına gerek yoktur. KPA13 aşısı ile 
aynı zamanda ya da belli bir gün aralığı gözetilmeksizin 
uygulanabilirler.

•	 Rutin dışı aşılardan meningokok serogrup B aşısı diğer aşı-
lardan herhangi biriyle aynı zamanda uygulandığında daha 
yüksek ateşe neden olduğu için parasetamol (ilk dozu, aşı-
dan yarım saat önce ve sonrasında 6 saatte bir, iki doz daha 
olmak üzere toplam üç doz) ile birlikte uygulanması öne-
rilir. Konjuge meningokok aşıları (Menveo, Nimenrix ya da 
Menactra) ile meningokok serogrup B aşısı (Bexsero) aynı 
gün ya da belli bir gün aralığı gözetilmeksizin uygulanabilir.

•	 Oral polio ve rota aşıları, çocukluk dönemi aşılama takvi-
minde yer alan diğer aşılar ile (BCG aşısı dâhil) aynı zaman-
da ya da aralarında herhangi bir süre bırakılmaksızın uygu-
lanabilir. Oral polio aşısının uygulanmasından sonraki 10 
dk’lık süre içerisinde kusma olur ise aşı tekrarlanır. Rota aşısı 
uygulaması sonrasında kusma olursa aşı tekrarlanmaz. Oral 
polio aşısı ile oral rota aşısı eş zamanlı uygulandığında; oral 
polio aşısının ilk önce uygulanması tercih edilir. Beş dakika 
sonrasında da oral rota aşısının uygulanması önerilir.


