
in scopul diminudrii morbiditdiii $i inqnattdtii populaliei prin boli tra.nsmisibile prevenibile
prin vaccindri, in confor.mitate cu Legea nr. 10{2009 privind supravegherea de stat a sanatAlii publice,
a Hotaraxii Guvernului w.21r/2023 cu privrire ra aprobarea programurui Nalional de Imunizare
pentru anii 2023-2027 precum qi in temeiul Regulamentului privind organizarea qi funclionarea
Ministerului Sdnbtdlii, aprobat pdn FlotArArea Suvernului ra. 14gl2021.

&) n"vnn(a? rozs

Cu privire la programarea vaccinirilor
proMactice pentru anul 2026

1.3. Forrnulalul de pr.ogramare

aaexei nr.3;
1.4. Formular.ul de prczentare a

31.12.2025, confom anexei nr. 4j

N,../62

vaccinarea antigripald pentru anul 2026, conform

DO

1. Se aprob6:

1.1. Inshuctiunea privindprogramarea or pentru anul 2026, conform anexei nr,l;
1.2. Fomularul prog€mului de vacci i penfu anul 2026. conlorm alexei nr.],

institulie !i prezentrtrea cahe
Publicd, Centrelor de Igiend $i

1.5. Fomularul rapofiuiui privind asig{rarea $i stocurile de vaocinui, seringi qi alte preparate
imunobiologice la finele anului 2025, codorm anexei m. 5:

1.6. Formularul de prezentare a datel p vind asigwarea institutiilor medicale $i de sAndtate
publicd cu echipament pentru ,,lanlul ftig,, la 3 .I2.2025, conform anexei nI. 6.

2. Conducatorii Direcliei generaie de medicah $i socialA a Consiliului Municipal
Chiqindu, Direcliei generale asistentd sociald, gi protecria familiei a primariei municipirJui
BalLi. Direcliei principale a sdnAta{ii ti sociale a UTA Gdgauzia, instituliilor medico-
sanitare, USMF ,,Nicolae Testemifanu', qi co ol de medicini, serviciilor medico-sanitare ale
autodtelilor publice centrale ;i locale, tedtodale ale Agenliei Nationale pentru
Sbnitate PublicA; medicii qefi ai Centrelor
Bender, raioanele Dubisari, Grigoriopol, C

Igienb 9i Epidemiologie din municipiile Tir.aspol ;i
Rabnifa gi Slobozia vor asigura:

2.1. verificarea evidenlei populafiei gi gramarea vaccinfuilor profilactice pentru anul 2026
respectand cerinlele din anexa nr. 1;

2.2. aprobarca Programelor de pentru fiecare
subditiziunile leriloriale ale Agenliei Nali e pentuu Sdnatate

arie 2026.Epidemiologie leriroriale pana la dala de I0 i
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3. Conducdtodi subdiviziruilor teritqriale ale Age[1iei Na]ionale pentru Sandtate publicd,
Centelor de Igiend qi Epidemiologie, con{rcdtorii serviciilor medico-sa:ritare ale ministerelor,
departamentelor, vor asigura prezentarea prggmmelor de vaccindri generarizate in adresa secliei
supravegherea epideniologia a bolilor prevenifile prin vaccindri a Agenliei Nalionale pentr.u S AnAtate
Publicd, concomitent cu darile de seamd pentrir anul2025, conform anexelor nr. 2 - nr. 6.

4. Agenfia Nalionali. pentu Sinatate Fublicd va asigura:
4.1. suport metodic qi consultativ i4stituliilor medico-sanitare $i de sdnbtate publicl in

programarea vaccinArilor;
4.2. rccepliomrea Si coordonarea programelor de vaccinAri penhu anul 2026 pen6 la data de

01.02.2026.
5. Controlul asupra executdrii prezerijului ordin se atribuie Direcliei politici ln domeniul

sdndtd|ii publice gi urgenle in sandtatea pubtcd.

Emil CEBAN
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Anexa nr. I
la Ordinul MSl/ '// . zozs

INSTRUCTIUNE
PRIVIND PROGRAMARE,d VACCINARILOR PENTRU ANUL 2026

. Programarea vaccinarilor profilactice pentru arul2026 se va efectua, rcspectandu_se umAtoarelep nclpll:
1. Vaccinarea copiilor impotriva tuberculozei (BCG)
I 1. vaccinarea va fi programatd de cdt.e mateinitari in baza numdrurui mediu de nagte din urtimii 2

ani, incluzatd atat copiii nasculi in maternitate, cat $i cei nasculi in afara matemitdlii. se va tine
cont de tendinla natalitalii manifestatd pe parcursul anilor 2024-2025. vaccinarea ie va efectua
conform prevederilor calendarului de vaccindri, incepand cu ziua a doua dupA na$tere.

1.2. Institu]iile de asistenla medicald pdmard vor programa vaccinarea BCG numai pentru copiii afla1i
la evidenld, care nu au primit vaccinarea BCG ?n matemitate. pend la varsta de 2 luni vaccinarea
se va efectua firi test cutarat la tuberculind (TCT) in prealabil, dupd varsta de 2 luni cu
efectuarea testului cutanat la tubercurina 2 ur (TE). voi fi vaccinagicu BCG numai copii cu
rezultalul negativ al TCT (papuld pandla 4 mm inclusiv, in lipsa altoi contraindicalii medicale).
Doza de-vaccin lentru copii cu varsta de pand Ia 12 luni este de 0,05 ml, mai mare de 12 luni _

0,1 ml. O dozA de vaccin BCG este obligatorie $i se aplicd tuturor copiilor pdnd la varsta de 7 ani.
Copiii fhri contraindicalii medicale de durata vor fi eiternali din maternitali doar dupi vaccinarea
BCG. ConducAtodi institutiilor spitaliceqtri d a matemitafllor uo, 

"onlo"ru 
cu instituliile de

asistenta medicala.primara in efectuarca vaccindrii Bcc in scopur minimariz[rii pierder or de
vaccrn. rn munlcrprul L hrsrnau erecruarca vaccinerii BCC a copiiror exLernali din marernildli llr;
BCG va fi efectuala in cadrul Asociafiilor Vedicale Teritorirle.

Vaccinarea cu prima dozd. de vaccin impotriva hepatitei virale B, iruegistratd ca HVB0, va fi
programala de cdte matemitbli in baza nundrului nedirl de naqteri din;ldmii 2 ani, incluzand

2.2.

atal c.opiii ndsculi ln maternitate, cat $i cej nisculi in afa-ra mater;itdlii. Se va line cont de tendinla
natalitalii manifestatd pe parcursur anlor 2024-2025. vaccinaria se va efectua cu vaccin
monovalent impotriva hepatitei virale B in matemitdti iD primele 24 ore de la nagtere, inclusiy
zilele de odihni Qi sirbitori. Copiilor, care din diferite motive nu au primit pdma dozd de
vaccin in matemitate, li se va administra o doza de mono vaccin conta he;atitei virale B cat mai
curAnd posibil in instituliile de asistenld medioala pdmari.
vacclnarea cu umabarele trei doze de vaccin contra hepatitei virale B vor fi programate la
vArstele de 2, 4 qi 6 luni de cAtrc institufjjle de asistenla medicala p mard. si vor li ef.ectuate cu

fpl:l p:.lll:"]:ll DTP-HepB-Hib pina ta epuizarea srocului apoi se va Llece la hexavalenr
1J r r-r1eplj-rtrb- v ts1, In cazul apariliei unui eveniment advers post_imunizare la vaccinul DTp-
HepB-Hib sau DTP-HepB-Hib-VpI vaccinarea va h continuatd cB vaccin monovalent conha
hepatitei.virale B (pani la 3 doze) qi anatoxina diftero - tetanicA (DT) pediarricA bAnA la2 doze)
la varstele prgvdzute de calendarul de vacciniri sau la un interval minimal ie :o zite intre ele
dup6. caz.

2.3 Copiii nAscrfjdrn^mame HBsAg pozttlve se vorptograma si se vor vaccina dupd schemainclicah
m sopcr. z. L sL l.z. tn caz de evenim€nte adverse post_imunizarc (EApl) fosfie grave dupd pdma
dozd de vaccin DTP-HepB-Hib sau DTp-HepB-Hib-vpI se va administra o dozd cie monovaccin
HepB la il1terval de o iund dup6 doza de DTp_HepB_Hib_ I sau DTp-HepB_Hib_VpI_ 1 , iar peste
12 lu_ni se va aplica o dozd suplimentaxd dq monovaccin contra hepatiteivirale B (4). La apariqia
EAPI foade grave dupd dozele a doua $i a treia de DTp_HepB:Hib sau lfl_Uepn_HlU_Vfl
administtarca monovaccinului conha I{epB nu se va programa 9i nu se va etectua,



lr.nunizqxi.Je 
conha poliomielitei pentru anul 2026 se vor programa qi realiza umand prevederile

Planului strategic al lniliativei clobale de eradicare apoliomielitei ($i ordinul Ministrului sanatatiiw' r230n021cu privire la imprementarea dozei 2 de vaccin poliomielitic inactivar in schema Je
vaccinare acopiilor) cua douadozdde tVpI oopi or la vdrsta de 22-24 runi, concomitent cu vaccinur
DTP-4 qi bVPO-4 p6nd la epuizarea stocului de vaccin bVpO, dupi care vaccinul bOpV nu va mai
Ii folosit.
P€ntru anul 2026 !e vor programa qi efectpa:
1) Vaccinaxea qi revaccinirile cu bVpO - in depfini conformitate cu prevederile Calendarului

nalional de imuniziri (vaccinare la 2, 4 qi 6 luni, revaccinarea I la 22-24 luni sr revaccinarea II -la 7 aai) pdnd la epuizarca stocurui de vaocin bVpo. Revaccinarea II cu o dozd bvpo ia 7 ani(arul nagterii 20^19) se va programa $i efectua pentru lunile maxtie-mai anul 2026, concomitent cu
revaccina.ea diftero-tetanicd (DT) - pan6 la epuizarea stocului de vaccin bVpO, dupd care in
contmuare nu se va mai folosi vaccinul bVpO.

2) se va programa $i efectua imunizarea copiilor cu a doua dozd de tvpl la virsta de 22-24 de luni,
-. 

concomitent cu vaccinul DTP-4 qi bVpO-4 pana la ,i dupa epuizarea stocului de bOpV.3) Copiilor, care au primit vaccinarea primalA cu IVPI (idoze) i11 instituliile medicale private din
tard. sau odce institutii medicale din afara Jdrii, doza de tVpI nu se va programa Si administl.a.

cwsul deplin de vaccinare va consta rn administrarea a 2 doze de vaccin contra infecliei cu
rotavirusuri. Vaccinaxea cu p ma dozd va fi programatd copiilor cu varsta de 2 luni !i cea de a
douc doza copiilor cu vdrsta de 4 luni;

4.2. vacc:f]€tea contra infectiei rotavirale (RV) se va prograna qi efectua concomitent cu
administrarea primelor 2 doze de bVpO_pfind la 9i dupd epuizarea stocului, DTp_HepB_Hib apoi
vacinul DTP-HepB-Hib-VpI gi vaccinul pneumococic;

4.3. la prezenla_co_ntaindicafiilor temporarc contra vaccindrii cu DTp_HepB_Hib sau vaccinul DTp_
HepB-Hib-VPI sar cu vaccin pneumococic, se va efectua vaccinarea cu bVpO (pdn6 la gi dupd
epu^izarea stocului) gi vaccin rotaviral contra cirora contraindica{iile medicalJ sunt raiisime,
astfel ca prima dozi de vaccin contra infecliei cu rotavirusuri sa fie administratd copiilor cu
varsta de 2 - 3,5 luni, iar cea de a doua dozd copiilor cu vdrsta de 4 _ 7 luni dupa caz;

4.4. copiilor, ciroraprima dozd de vaccin rotaviral n_a fost administratApani Ia varsta de 3,5 iuni (15
siptdmani) vaccinarea conta acestei infeolii nu va mai fi initiata qi, de asemenea, doza a doua
de vaccin nu va fi programatd $i administuatd.

5. Vaccjnorea conra infectiei oneunococice (pC)
ciclul complet de vaccinare consta in adminidtu-area a r doze de vaccin Ia vdrstere cle 2, 4 5i 12 luni.
Primele 2 doze de vaccin pneumococic se vor prograrna qi administra concomitent cu dozele
respective de bvPo, DTP-HepB-Hib sau DTp-HepB-Hib-VpI qi vaccin rotavirar. Doza a treia se
va programa qi administra la varsta de 12 luni, concomitent cu vaccinarea ROX
In cazul c6nd copilul pand la varsta de 12 luni nu a primit nici o dozi de vaccin pneumococic el seprogrameazd si se vaccine'd cu 2 doze de veccin cu interval de 2luni intre ele la varsta d9 la 12
pAnA la 24 luni, sau cu o dozl la vdrsta de 2-5 ani.

6 Imqnizari imp-otriva diftedei. tetanosurui qri Iqsgllaq'ulsive (DTp) si infecti ei cD HaelltuDhir
influenzae tip b (Hib\

6.1. vaccinaxea primard se va programa gi efectua Ia varstele 2, 4, 6 luni cu vaccinul combinat DTp_
HepB-Hib sau DTP-HepB-Hib-VpI, concomitent cu vaccinarea impotriva poliomielitei (bVpO)
pana la ti dupa epuizarea stocului de bOpV, infecfiei cu rotavirusuri (RV) qi primele doud doze de
vaccin contra infecliei pneumococice la 2 si 4 lunil



6.2. revaccinarea I impotriva difteriei, tetanosului Si tusei convulsive se va prograrna qi realiza conform
calerdarului de vaccindxi lu va..ta de 22-24 runi qi se va efectua cu vaccinul DTp, concomitent cu
pnrna Levacclnare contn poliomielitei cu bVpO pAna la qi dupd epuizarea stocului de bOpV Siadministrarea dozei a doua de tVpI pan6 la $i dupd epuizarea stocului de bOpV (a se vedea
subpct.3) de la pcL. JJ.

Z Bevaccir'larile diflero - tetanice la copii si adolescenti
/.r. revaccrnarea cu vaccin difiero - tetanic pefiru copii (DT) la vfusta de 7 ani (anul naqterii 2019)

va fi programatd pentru lunile marlie-mai, concomitent cu revaccinarea 2 impot va poliomielitei
cu bVPO pAnd la $i dupd epuizarea stocului;

7.2, rcyacoinarca adolescenlilo! h vArsta de 15 ani (anul naqterii 2011) cu vaccin diltero _ tetanic
pentru adulli ti adolescenli (Td) se va progmma pentru runile martie-ma, concomrrent cn
revaccilarea 2 cu ROR.

8. ifteriei iilor ilor ultilor
Adullii qi adolescenlii, nevaccinali anterior.uo ul" 

"at* 
aut" d" ir ,n#6offiGbiiite, vor fi

programati pentru vaccinarea impohiva ditledei ti tetanosului cu doua doze d'e anatoxird dillero -
tetanica p€ntruadolescenli qi adulli (Td).cu interval de 30 _ 60 zile Si o revaccinare ulte oara peste
6-9 luni de la doT 

^a 
doua de Td. Copiii mai mari de 4 ani, care nu au fost vaccinali dir anumite

cauze impotriva difteriei, tetanosului, tusei convulsive, sunt supu$i vaccindrii cu 2 doze de DT,
efectuate cu un interval de 30-60 zile 9i revaccindrii peste 9_12 lmi-cu vaccin D.1..

9.

9.1. vor fi programate pentu persoanele cu vaxstele de 20,30, 40,50, 60 ani (corespunzdtor anul
m{tedi 2006, 1996, 1986, 197 6, 1966);

9 2, ln program vor fi incluse toate persoanele de varsta meniionald aflate la evidenta in institutia
modicald. dupd locul de evidentd./domiciliu, indiferent dacd la momentul programarii persoana
este plecati temporar de la domiciliu (lucrupeste hotarc etc.), dach este cunoscut ca ea va reveni
Ia.locul permaneIlt de trai pe parcursrll anului 2026;

9.3. o atenlie deosebitd se va atrage ptogramdrii gi revaccindrii la varstele indicate apersoanelor atlate
in detenlie in instituriile penitenciare, spitarele $i internatele pentru bornavi cu atectiuni Dsihica
cronJce;

9.4. in program vor fr incluse qi persoanele nevaccinate confom vArstei $i planului de vaccindri in
annl2025;

9,5. se va evalua starea de imunizixi, se vor programa gi imuniza lucrAto i medicali in virlutea
agravirii situaliei epidemice privind difteria in regiune,

9.6. revaccinfuile se vor programa Ei realiza pe parcwsul integului an unifom sau prioritar, reieqind
din practica multianuald a institufiilor medicale $i disponibilitatea vaccinului.

10.
10.1. la vaccinarea primard 

"o 
uu"cio 

"o-binatEoR 
*G p-.g.um ari oopiil care in 20l6vor inplini

varsta de 12 luni;
l0 2 pentru vaccinarea acestui contingent va ni forosit preponderent vaccinur RoR, ambalat cate o

dozd in flaconl
10.3 ca exceplie, in cazur folosirii vaccinurui ambarat cate 5 sau 10 doze in flacon pentru vaccinarea

pr:imard, in scopul reducerii pierderilor de vaccin, este r€comandatd aclunarea mai murtor copii
la o sesiune de imunizare, dar nu mai taMiu de v^rsta de 15 luni:



10.4, in cazul in care situafia demografiad nu permite de a aduna un numdr necesar de copii (in
localitdli rurale mici) pentru folosirea rpfionali a vaccinului ambalat cdte 5_10 doze in flacon,
se recomandd de a invita in aceea$i zi LIa imunizare gi copiii care necesitd revaccinarea ROR
(a.n. 2019 qi 2011);

10.5. revaccinarile cu vaccin combinat ROR la varsta de 7 ani (anul naltelii 2019) vor fi programate
pentru lunile iulie-august, iar la v6rsta de 15 ani (anul na$terii 2011) - pentru lunile mafiie_
mai, concomitent cu rcvaccinarea Td:

10.6. revaccindrile ROR se vor aplica cat mai curand posibil dupd intrarea copiilor in institutii de
in!Atamdnt:

10.7. vaccinarea qi revaccindrile ROR se vot efectua tuturor copiilor, indiferent de faptul dacd au
suportat anterior rujeola, oreionui sau rubeola, sau au fost vaccinali impotriva uneia din aceste
trei infeclii qi, in asemenea cazuri, va fi respectat un interval de cel pulin 6 luni de la data
imbohAvirii sau vaccinhrii anterioare.

11. Imuoizareaantisripala:

Vaccinarea impohiva gripei va fi programata pentru lunile octombrie-decembrie.
Je va programa vaccinarca pentru umdtoEele contingente:

A. copiii qi adulfii cu maladii crouice qi stdxi care favorizeazd un risc inalt de complicalii datorate
gripei:

- bolnavi cu astm bronsic:
- bolnavii cu maladie renal4 hepaticd, rqspiratorie, cardio-vasculard;
- bolnavi cu diabet zaharat;
- bolnavi au patologii imunodeficitare, inclusiv HIV/SIDA.
- bolnavi care primesc pedodia tatameqt cu imunodepresante, citostatice, iradiere, doze inalte

de corticosteroidet
- copiii gi adolescen{ii (de la 6 luni la 18 ani), care au umat tratament indeiungat cu preparate

ce conlin acid salicilic ti pot fi expufi dezvoltirii sindromului Ray;- recipienli ai organelor tansplantate;
- bolnavi de tuberculozd 9i copiii contactri din focarele de tubercuiozdl- gravidele - minimum 50% din numdzul Eteptat de na$ted in anul 2026;- copiii institulionalizali in ofelinate, case qi Scoli internat, sanatorii:- bdtrdnii gi invalizii institulionalizati in Miluri;

B. Contingente cu dsc spo t de imbohavire $i de impofian16 publici majori in asrgurarea capacit5,tii
de f,rnclionare gi rispuns adecvat Ia eventuala declangare a epidemiei de grip6:

- lucrbtori ai institutiilor medico-sanitare publice, altor ministere, departamente, inclusiv
CNAM

- lucrdtori ai.institujiilor de invAFmant s+perior, mediu, qcolar qi preqcolal,- studentii $i rczidenlii USMF ,,N.Testpmilanu,, qi planificali 
-a i antrenali in acordarea

asistenlei nedicale bolnavilor in caz de situagie epidemiologicd nefavorabila.- studenlii qi cadrul didactic a colegiilor de medicind planificali a fi antrenali in acordarea
asistenlei medicale bolnavilor in caz dg situagie epidemiologica nefavorabila.- efectiwl Poliliei de Frontierd care activsaza in pu;crele de t;cere a frontierei- personalul fi Serviciului Vamal care aciiveaza in puDctele de hecere a frontierei;- efecti\,,uI Ministerului Afacerilor Intemq planificai pentru a fi anhenat in ef-ectuarea masu lor
in caz de situaiie antiepidemice nefavorabild:



efectiml Amatei Nafionale pladficat pentru a fi antrenat in efectuarea masurilor in caz de
situatie epidemiologicd nefavorabilA:
efectivul Trupelor de Caxabinieri planlficat pentm a fi antrenat in efectuarea masuitor in caz
de situalie epidemiologici nefavorabila;
Iersonalul instituliilor de asistenF sooiali $i pe$onalul din centele de plasamenr;
personalul ofelinatelor, caselor gi $colilor intemat, sanato ilor pentru copii;
personalul azilurilor penhu bdtrani Si pe$oane cu dezabiiitdli;
echipajele aeronavelor qi lucrdtorii din aeropoft implicali in deservirea pasagerilor;
personalul Serviciului Situalii Exceptionale, orgarelor de conducere di; adm-inistrarie publicd
cantral5, iocald, antrenat in efectuarea rnasurilor antiepidemice.

nfecfiei cu virusui Pa oma rulan FIPV

cursul deplin de vaccinare contra infecliei cu virusul papiloma uman consta din administra.ea a unei
singure doze de vaccin la fete $i bAie! cu varsta intue 9 !i I 4 ani. La fetele cu varsta inte I 5 qi 26 de
ani se efectueazd doui doze de vaccin HpV ra un intervar de 6 luni. Intervarur maximar dintre cele
2 doze se recomandd sd nu fie mai mare de 12 luni. La un interyal mai mare de 12 luni d oz a d,o'a
se va administra cet mai curdnd posibil. Fetelq care au primit o singura doza de vaccin Hl,V hrainte
de varsta de 15 ani se vor considera complel vaccinite lordinuiMS m. g11/2025 cu privire la
schema de 

_vaccinare 
inpotdva infecliei cu virusul papiloma unan (HpV) si extinderea grupelor

eligibile). Vaccinarea impotriva HpV lapersoanele imunocompromise sau inlectate cu HIV se va
realiza cu doua doze, administrate la un interyal de 6 luni.

Pentuu vaccinare in anul 2026 vor fi programate fetere nascute in a[ul 2016, precum q1 cele ndscute
in anii 2012-2015, care nu au fost cuprinse c' irnunizarea respectiva. io moa aditionai, la solicilare,
se- permite $i vaccinarea conlra infecliei cu ,i'pr,rl papiloma uman a baietilor cu vitsta mai ma.e de
15 ani cu doud doze de vaccin, similar scheniei indicate pentm fetele de aceasta vtusta, in limita
stocului disponibil Vaccinarea persoanelor se efectueazi fila testarea prearab a pentru infeclia
HPV. Persoanele care primesc prima doza de vaccin HpV vor completa schema de vaccinare
folosind acelasi tip de vaccin.

Pentru imunizarca contra hepatitei virale B se va p.ograma fi realiza vaccinarea persoanelo!
!ga4!9i4!9 cu risc spo t de infectare cu virusul hepatitei virale B. in lipsa indicaliilor medicale
v-accinarea acestui contingent se va efectua fara testarea prealabila Ia HB;Ag, antiHBsAg ;i anti_
HBcor sumar. Doza de vaccin va fi stabiliu. in depende;ga cle varsta persoa'nei, in corespundere
cu instntcfiunea de utilizare a vaccinurui co4cret viccinaria persoaneror din grupele cu riic sporit
de i[fectare^ se va efectua confom algorilmxlui 0-l-6 luni sau 0_l_2-12 huri La grupele de risc
spo t de infectare cu vir.usul hepatitei virale B se referd pe$oanele nevaccinate:
- lucrbtorii medicali fi auxiliari ai institrrliilor medico-sanitare, medicii rezidenlii;- persoanele aflale in contact (habitual qi sexual) cu bolnavii de HVB acut6, 

",onici, 
cirozd

hepatica;
- persoanele cu deregliri hepatice cronica care, etiologic, nu sunt cauzate de virusul hepatitei

B;
- bolnavii cu hepatitd virald C acutd !i cronica;- bolnavii cu maladii hematologice prim4t depistafi;
- bolnavii din secliile de hemodializa !i l.ansplantare (lor li se vor administra doze duble de

vacctn):
- bolnavii cu hemofilie sau alte patologii, care frecvent supofid transfuzii ale derivatelor

sansuine:



bolna.rii cu diabet zaharat cu varsta do pana la 60 ani;
femeile de varsti fertiln (28-35 ani):
pacienliitu patologii sexual lransmisjbile. diagDosticale recent;
persoaneLe inlectate cu HIV:
persoanele consumaLoare de droguri injectabj le:
lucratorii sexuali. persoanele cu pardeneri sexuali multipli, bdrbalii caxe practicA sex cu
oatDaD:
persoanele care se afli in penitenciarei
persoanele care aplicd tatuaje, piercing, acupunctura;
pacienlii care au suferit leziuni cu poteinlial de infectaxe;
migra{ii 9i emigran}i in/ din zonele in {are infecfa cu HVB este rispanditd:
persoalele <18 ani nevaccinate anteriof qi adultii cuviista cuprinsa inrre 1g qi 59 de ani, care
nu su'lt parte a grupwilor la risc spodt pe infectare $i nu au fost vaccinate anterior, dar doresc
sA se vaccineze conra hepatitei virale N.

t4. telor
Pe parcursul arr:tloi 2026 se va asigura p]anificarea !i;;i"a.* -tildaprofilacticd fure_expunerc) contingentelor specificate ln Hotfuaiea Guvemului nr, 17412023 perftr all:obarea Notmei

sanitare veterinare pdvind misurile de prweniie qi conlrol al rabiei, a urmiioarelor contingente:- medicii veterinari, felcerii veterinar;

- ilHi11::l:'*il9:TJi;:o'"tu 
u;'""nu'a'/coresiile vetednare;

- personalul implioat il1 eradicarea focardlor de rabiel- vfudto i Si lucratorii silvici;
' carcetdto i care efectueaza cercetfui in domeniul rabiei Ei asupra iiliecilor;- personalul din laboratoarele de diagnosiicare a rabiei.

vaccina'ea se va efectua cu vaccinur afrtirabic disponibil ra moment, irt st.icta contbrmitate
cu instrucliunea de uJilizare $i in baza listei de fersonal prezentatE de conducerea Agenliei Nalionale
pentru siguranta Alimentelor la cabinetul ar{tirabic din leritoriu si centrul de sandtate publicd
rerrronal. tn scop protllactjc. se vor aplica ulmbloarele scheme de vaccinare:

- n,, Administrare intramusculara: 0,f ml de vaccin reconstituit, in zilele 0, 7 $i 2l sau 28;uudurusuLlldrtL; v,D ml oe vaccln leconstltult, in zilele 0, 7 $i 2l sau 2gl

- Administrare intuadermicb: 0,1 lpl de vaccin reconstituit, in zilele 0, 7 9i 21 sau 28.
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::lli::l"r Direclie,, Seclie.,sanatdl i, Se-viciutui d6 asistenF medica,d primara

i!::::.?!.r?^ 
ynpaanehLtr. anAena rdpaeoa\,palohrte. cryx1bt neped\Hoi

MednaMou,lu

Anexa lrr. 4 la OrdindMS nr, oz/Q
nputon<eHue 5 K npuka3y MB pM Ne

Municipiu, oraS, raion
MyHhq nki, fopo& paioH

DaIe privind numerul de poputalie aflqte in evidenti Si deserv|]e ta 31.12.2025
CeedeHu, o sucheHHocmu Hacereluq cocmos re2. ea vqah

2023

2422

202!

APROB / YTBEPX<AAIO

din{.1/_.202s
or _,_.2025

cocmofluleeo Ha yqeme u o6cnywugavue da 31,12.2025

Grupele de verst: (ani)

BBpacmHhrc epynnbt Ulom)

Numirulpopulaliei
jucteHHacmb HacetoHun

Femei

2003,1999

1998 -1994

1993 - 1989

1988 - 1984

1983 - 1979

1978 - 1974

1968 - 1964

Totaf Bceeo



pflvjnd stocurile
06 ocmamKax eaKLuH,

Anera nns re ordinur Ms ,".4panfl.71 .zrJzs
t rbtrokHue trp 6 < Fpr.aJy i43 PM Ns

RAPORT / O r.'Er
de vacc nLri, senlgi. ii ahe prFpa-ate imLnobrolog ce .n CSP/C.F ta 31.I2.2025
anpuqee u dpyeu\ uMMyHo6uonoeujecaux npenapamoe a tJO3/l lr1 Ha 31.12 2025

Munjciplul, oratui, raionul

Conducdtorui subdiviziunii ANSp / ctE
PyKo'adunetb nadpa3denedu, HAA3 / L.lTO

3r,\2,2025

HepB pediatic rer6 red
3 adulr 1nt rerE 1 et

Pneunococi. - nNesMohosRoBat

D'TP+HEPB+HIb AKAC+TENE +\U6

RoR (5 l0dozef )/xtKlrio

seingl BCG a,os nt AnpuLth] Bt_IK O,O5 Mt

Sqingi Bac' 0,1 nL Anpqd 6U)k 0,1 Mn
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