
جدول ز مانی واکسیناسیون کودکان ویرجینیا
به روزرسانی 8/2022تولد - 6 سالگی

تولد

HEP B
دوز 1

 4 هفته
حداقل فاصله
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DTaP
دوز 2

فلج اطفال
دوز 2

Hib
دوز 2

PCV
دوز 2

واکسن روتا 
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دوز 2
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6
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DTaP
دوز 3

فلج اطفال
دوز 3

Hib
دوز 3

PCV
دوز 3

 واکسن روتا 
ویروس

دوز 3
این دوز باید حداکثر در 8 

ماهگی و با 0 روز تاخیر 

دریافت شود. بسته به 

سازنده واکسن،  ممکن است 

فاصله دریافت متفاوت 

باشد.

12-15
ماه

دوز 3 )هر لحظه بین ماه های 6 و 18(

DTaP
دوز 4

بسته به نوع واکسن، این 

دوز ممکن است 15 ماه 

فاصله لازم داشته باشد )از 

ارائه کننده مراقبت بپرسید(
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Hib
دوز 4

PCV
دوز 4

HEP A
دوز 1

حداقل 6 ماه فاصله

*MMR
دوز 1

وارسیلا*
دوز 1

18
ماه

HEP A
دوز 2

4-6
سال

DTaP
دوز 5

حداقل سن 4 سال

فلج اطفال
دوز 4

حداقل سن 4 سال

*MMR
دوز 2

وارسیلا*
دوز 2

ملزومات مدرسه
قانون ویرجینیا کودکان را ملزم می سازد که در هنگام ورود به مرکز مراقبت 

روزانه کودکان، و مدارس عمومی و خصوصی، گواهی واکسیناسیون را پیش 

از نام نویسی در مدرسه ارائه کنند. واکسیناسیون باید بر اساس جدول زمانی 

توصیه شده از سوی CDC، آکادمی طب کودکان آمریکا و آکادمی دکترهای 

خانواده آمریکا انجام شود. لطفا به وبسایت ما مراجعه کنید تا معلومات 

بیشتری دربار ه ملزومات و استثناهای واکسیناسیون مدرسه دریافت کنید:

/https://www.vdh.virginia.gov/immunization/requirements
واکسن سالانه آنفلوانزا برای همه افراد 6 ماهه و بالاتر

واکسن های ترکیبی 
بسیاری از واکسن ها در یک واکسن ترکیب می شوند. ثابت شده است 

که این کار بیخطر و موثر است و باعث می شود فرزندتان به دفعات کمتر 

واکسن دریافت کند.

ایمنی گله ای

این کار با مصون کردن هر چه بیشتر افراد جامعه، از جامعه در برابر بیماری 

محافظت می کند. این کار به محافظت از نوزادان، سالمندان و سایر افرادی 

که به آسانی بیمار می شوند کمک می کند.

برای معلومات بیشتر، جدول زمانی توصیه شده فعلی مراکز کنترل بیماری )CDC( برای کودکان و نوجوانان را ببینید  
www.cdc.gov/vaccines/schedules
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http://www.cdc.gov/vaccines/schedules


جدول زمانی واکسیناسیون نوجوانان ویرجینیا
به روزرسانی 78/2022 سال - 18 سال

7-10
سال

واکسن های 

تکمیلی*

11-12
سال

 HPV 
دوز 1

MenACWY
دوز 1

Tdap

13
سال

16-18
سال

 HPV 
12-6 ماه پس از دوز 1

 MenACWY 
دوز 2

)16 سال و
بالاتر(.

**MenB

واکسن سالانه آنفلوانزا برای همه افراد 6 ماهه و بالاتر

ملزومات مدرسه
قانون ویرجینیا کودکان را ملزم می سازد که در هنگام ورود به مرکز مراقبت روزانه 

کودکان، و مدارس عمومی و خصوصی، گواهی واکسیناسیون را پیش از نام نویسی 

در مدرسه ارائه کنند. واکسیناسیون باید بر اساس جدول زمانی توصیه شده از سوی 

CDC، آکادمی طب کودکان آمریکا و آکادمی دکترهای خانواده آمریکا انجام شود. 
لطفا به وبسایت ما مراجعه کنید تا معلومات بیشتری درباره ملزومات و استثناهای 

 واکسیناسیون مدرسه دریافت کنید:

https://www.vdh.virginia.gov/immunization/requirements

تکمیل واکسن و فاصله دوزها*
اگر فرزند شما هر کدام از واکسن ها را از دست بدهد، مطمئن شوید که از 

ارائه کننده تان درباره جدول زمانی تکمیل واکسن بپرسید تا فرزندتان به طور 

کامل محافظت شود. دوز های MMR و وارسیلا باید با فاصله 28 روز دریافت 

شوند و باید تا مهد کودک تکمیل شوند.

 HPV واکسن
واکسن HPV تنها واکسنی است که به جلوگیری از سرطان کمک می کند! در 

ویرجینیا، لازم است پیش از رفتن به کلاس 7 دریافت شود. برای معلومات 

بیشتر درباره واکسن HPV و ماده امتناع از واکسن HPV، لطفا به وبسایت زیر 

مراجعه کنید: 

https://www.vdh.virginia.gov/content/uploads/ sites/11/2021/03/
HPV_Letter_ .Spring.pdf

 HPV لطفا مطمئن شوید که فرزندتان برای حداکثر محافظت، واکسن های 

را تا سن 13 سال دریافت می کند. اگر فرزند شما در زمان دریافت دوز اول 

HPV 15 سال یا بالاتر داشته باشد، او برای محافظت کامل 3 دوز لازم خواهد 

داشت.

**(MenB) B واکسن مننگوک گروه سرو
نوجوانان بزرگتر و بزرگسالان جوان )سنین 23-16( می توانند واکسن MenB را 

دریافت کنند. با  ارائه کننده مراقبت سلامت فرزندتان صحبت کنید تا بدانید 

آیا واکسن MenB برای نوجوان شما مناسب است یا نه.

ارائه کنندگان مراقبت سلامت - دکترها، متخصصان، دستیاران دکترها، نرس ها، نرس های ثبت شده 

و غیره

HepBB واکسن هپاتیت 

DTaP واکسن دیفتری، کزاز و سیاه سرفه

Hibb واکسن هموفیلوس آنفلوانزا نوع

HepAA ویروس هپاتیت

MMRواکسن سرخک، اوریون و سرخجه

PCV  واکسن مزدوج پنوموکوک

Tdapواکسن کزاز، دیفتری و سیاه سرفه

MenACWY)ACYW( واکسن مزدوج مننگوکوک

MenB)B( واکسن مزدوج مننگوکوک

برای معلومات بیشتر، جدول زمانی توصیه شده فعلی مراکز کنترل بیماری )CDC( برای کودکان و نوجوانان را 

www.cdc.gov/vaccines/schedules  ببینید

اختصارهای واکسن

http://www.cdc.gov/vaccines/schedules
https://www.vdh.virginia.gov/content/uploads/sites/11/2021/03/HPV_Letter_Spring.pdf



