Asi Takvimi 2026
(Asilar ve monoklonal antikorlar [mAK] ile yapilan standart bagigiklama)
A - Bebekler ve 5 yasindan kiiciik cocuklar (0 - 59 ay)
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Randevu/Tarih

- Onerilen agi zamani Nisan-Eylil arasinda dogan bebeklere ilk RSV mevsimi baslamadan 6nce sonbaharda Nirsevimab verilmelidir; gebelik
mAk uygulamasi igin dnerilen zaman araligi stresine olursa olsun, RSV mevsimi sirasinda (genellikle Ekim ile Mart arasinda), yenidoganlara ise dogumdan sonra

mimkiin olan en kisa siirede, ideal olarak dogum merkezinden taburcu olurken veya U2 muayenesi (dogumdan sonraki
3-10 giin) sirasinda Nirsevimab verilmelidir.
Ilk asi dozu 6 haftaliktan itibaren verilebilir ve kullanilan asiya bagl olarak en az 4 haftalik araliklarla 2 veya 3 doz daha
yapilir
Prematdire bebekler: 3 aylikken ek bir asi dozu, yani toplamda 4 asi dozu
Bebekler (prematiire dahil) PCV13 veya PCV15 ile asilanir
A Pekistirme asisi Uriin bilgilerine gore asi serisi 2-23 aylik cocuklarda 3 doz, 24 ay ve lizeri gocuklarda 2 doz

asidan olusur

S Standart ag! Bir 6nceki asi dozundan sonra gegmesi gereken minimum sire: 6 ay
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Kaynak: Robert Koch Enstitiisii Asilama Daimi Komitesi (STIKO)
onerilerinden uyarlanmistir. Epi-Bull 4/2026
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Cocugunuzun Asi Takvimi
(STIKO"e gdre 5 yas tizeri gocuklar, ergenler ve eriskinler icin standart asilar)

B - 5yas ve lizeri gcocuklar, gengler ve eriskinler

Tetanoz

HPV - insan paj
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Randevu/Tarih

g Enaz5ayaraylaiki doz asi; 15 yas ve tizeri kisilerde telafi agisi yapilacaksa veya | Enaz2ve enfazla 6 ay arayla uygulanan, 2 doz adjuvanli inaktif
1. ve 2. as1 dozlari arasinda 5 aydan az bir siire gegmisse, bir 3. doz asi gereklidir herpes zoster asisi
h Td pekistirme asisi her 10 yilda bir yapilir. Bir sonraki Td asisi, 1seferlik Tdap asisi m Her yil sonbaharda agilama
olarak ve/veya gerekliyse Tdap-IPV kombine asisi olarak yapilir n RSV mevsimi baglamadan 6nce, yaz sonu/sonbaharda protein bazli
i 1970'ten sonra dogmus, asi durumu belirsiz, hig asi olmamis veya ¢ocukluk bir RSV asisiile 1doz asi
déneminde sadece bir kez asi olmus tiim 18 yas ve Uzeri kisilere bir doz MMR asisi * Asilar birkag randevuya yayilabilir. MMR ve V ayni randevuda veya
j Temelbagisiklikigin gereken 2 3 SARS-CoV-2 antijen maruziyet sayisina 4 hafta arayla verilebilir
(en az 1 ag1) ulagincaya kadar agilama yapilir. Minimum asi araligi, G1-G2 arasinda ** A, C, W ve Y serogrup meningokoklarina karsi dértli konjugat asidan o
2 4 hafta (tercihen 12 hafta) ve G2-G3 arasinda 2 6 ay olmalidir olusan bir doz, agi durumuna bakilmaksizin 12-14 yas arasindaki tim q o n o I
k PCV20ile asilama cocuk ve genglere uygulanir; 25 yasina kadar telafi agisi yapilabilir.
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