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«___»____________ 201  թ   No __________

ՊԱՏՎԱՍՏՈՒՄՆԵՐԻ ԱԶԳԱՅԻՆ ՕՐԱՑՈՒՅՑՈՒՄ 

ԻՆԱԿՏԻՎԱՑՎԱԾ ՊՈԼԻՈՄԻԵԼԻՏԻ ՊԱՏՎԱՍՏՈՒՄՆԵՐԻ ՆԵՐԴՐՄԱՆ ԵՎ ՊԱՏՎԱՍՏԱՆՅՈՒԹԻ ԲԱՇԽՄԱՆ ՄԱՍԻՆ 
Հիմք ընդունելով Հայաստանի Հանրապետության կառավարության 2002 թվականի օգոստոսի 15-ի N 1300-Ն որոշման Հավելված 1-ով հաստատված Հայաստանի Հանրապետության առողջապահության նախարարության կանոնադրության 12-րդ կետի «դ» ենթակետը և Հայաստանի Հանրապետության կառավարության 2016 թվականի մարտի 17-ի N10 արձանագրային որոշման՝ «2016-2020 թվականների իմունականխարգելման ազգային ծրագրին, իմունականխարգելման առաջնահերթ միջոցառումների ցանկին, պատվաստումների ազգային օրացույցին, իմունականխարգելման ազգային ծրագրի ակընկալվող արդյունքներին և պատվաստման կամ կանխարգելման միջազգային վկայականի ձևին հավանություն տալու մասին» 39-րդ կետի 5-րդ ենթակետի պահանջները` հանրապետությունում Պատվաստումների ազգային օրացույցում ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստումների ներդրման և  իրականացման  նպատակով. 

ՀՐԱՄԱՅՈՒՄ    ԵՄ

1. Հաստատել՝

1)  «Ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստանյութի կիրառման հրահանգը»՝ համաձայն հավելված 1-ի:
2) «Ամենօրյա տեղեկատվություն ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստումների և հետպատվաստումային անբարեհաջող դեպքերի վերաբերյալ» (այսուհետ՝ ՀԱԴ) աղյուսակը` համաձայն հավելված 2-ի:
2. Հայաստանի Հանրապետության առողջապահության նախարարության «Հիվանդությունների վերահսկման և կանխարգելման ազգային կենտրոն» պետական ոչ առևտրային կազմակերպության գլխավոր տնօրեն Արտավազդ Վանյանին, գլխավոր տնօրենի խորհրդական, Իմունականխարգելման ազգային ծրագրի ղեկավար Գայանե Սահակյանին,  Հայաստանի Հանրապետության առողջապահության նախարարության մոր և մանկան առողջության պահպանման վարչության պետ Կարինե Սարիբեկյանին, ապահովել.
1) Սույն թվականի հուլիսի 1-ից Հայաստանի Հանրապետությունում ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստումների իրականացումը:
2) Սահմանված կարգով ինակտիվացված պատվաստանյութի բաշխումը` համաձայն սույն հրամանի հավելված 3-ի:
3)  Ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստման ենթակա երեխաների օրացուցային ժամկետներում պատվաստումների իրականացումը և կատարված պատվաստումների ու արձանագրված հետպատվաստումային անբարեհաջող դեպքերի վերաբերյալ ամենօրյա տեղեկատվության ընդունումը բժշկական օգնություն և սպասարկում իրականացնող կանխարգելիչ կազմակերպություններից, ամփոփումը` համաձայն հավելված 2-ի:
3. Առաջարկել Հայաստանի Հանրապետության մարզպետարանների աշխատակազմի ղեկավարներին,  Երևանի քաղաքապետարանի աշխատակազմի քարտուղար Սերգեյ Մակարյանին (համաձայնությամբ), բժշկական օգնություն և սպասարկում իրականացնող կազմակերպությունների ղեկավարներին (համաձայնությամբ)` ապահովել.

1) Սույն թվականի հուլիսի 1-ից Հայաստանի Հանրապետությունում ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստումների իրականացումը 2016 թվականի հունվարի 1-ից հետո ծնված երեխաների շրջանում՝ համաձայն հավելված 1-ի և Պատվաստումների ազգային օրացույցի:
2) Պոլիոմիելիտի դեմ չպատվաստված երեխաների շրջանում պատվաստումներն իրականացվում են՝ 

ա. Մինչև 1 տարեկան երեխաների Պատվաստումների ազգային օրացույցից շեղումների դեպքում՝ 3 դեղաչափ երկվալենտ բերանային պոլիոմիելիտ, վերջին դեղաչափի հետ միանվագ ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստում:
բ. 1-5 տարեկանում՝ 3 դեղաչափ երկվալենտ բերանային պոլիոմիելիտ, վերջին դեղաչափի հետ միանվագ ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստում, վերջին դեղաչափից 3 ամիս հետո կրկնապատվաստում (18 ամսականից բարձր երեխաներին)՝ պոլիոմիելտի բերանային երկվալենտ պատվաստանյութով:
գ. 6-16 տարեկանում՝ 3 դեղաչափ պոլիոմիելիտի երկվալենտ բերանային պատվաստում, վերջին դեղաչափի հետ միանվագ ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստում:
3) Ամենօրյա տեղեկատվության ներկայացումը Հայաստանի Հանրապետության առողջապահության նախարարության «Հիվանդությունների վերահսկման և կանխարգելման ազգային կենտրոն» ՊՈԱԿ-ի մասնաճյուղերին` կատարված պատվաստումների թվի և արձանագրված հետպատվաստումային անբարեհաջող դեպքերի վերաբերյալ` համաձայն հավելված 2-ի:
4. Սույն հրամանի կատարման հսկողությունը հանձնարարել Հայաստանի Հանրապետության առողջապահության նախարարի տեղակալ Սերգեյ Խաչատրյանին:
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Ա. ՄՈՒՐԱԴՅԱՆ

Հավելված 1
  


ՀՀ առողջապահության նախարարի 
2016 թվականի --------------- N  - Ա հրամանի

ԻՆԱԿՏԻՎԱՑՎԱԾ ՊՈԼԻՈՄԻԵԼԻՏԻ ՊԱՏՎԱՍՏԱՆՅՈՒԹԻ (ԻՊՊ)
ԿԻՐԱՌՄԱՆ ՀՐԱՀԱՆԳ

(Մեթոդական ցուցումներ)
ԻՊՊ պատվաստանյութի կիրառման հրահանգ

Ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստանյութը կախույթ է ներարկման համար:

Բաղադրությունը

0,5 մլ պոլիոմիելիտի պատվաստանյութի մեկ դեղաչափը պարունակում է հետևյալ ակտիվ բաղադրիչները.

●Պոլիոմիելիտի ինակտիվացված վիրուսի 1 տիպ (Mahoney) 40 D-հակածնային միավոր
●Պոլիոմիելիտի ինակտիվացված վիրուսի 2 տիպ (MEF 1t)  8 D-հակածնային միավոր
●Պոլիոմիելիտի ինակտիվացված վիրուսի 3 տիպ  (Saukettt)  32 0-հակածնային միավոր

●Vero բջիջների կուլտուրա
Դեղաբանական բաղադրությունը

Կախույթ է ներարկման համար, պարունակում է ֆորմալդեհիդ:

 Ինակտիվացված և զտված վիրուս՝ լցված մեկ կամ բազմադեղաչափ շշիկներում:

Պատվաստանյութի գույնը տատանվում է նարնջագույն-դեղնավունից մինչև նարնջագույն-կարմիր:

Կիրառման  ցուցումներ

Կիրառվում է  պոլիոմիելիտի դեմ ակտիվ իմունիտետ ապահովելու համար:

Դեղաչափը և կիրառումը

Մեկ դեղաչափը 0.5 մլ է, ինչպես երեխաների, այնպես էլ մեծահասակների համար:  

Պատվաստանյութը ներմուծվում է միջմկանային կամ ենթամաշկային:

Այն անձինք, ովքեր լիարժեք պատվաստված են պոլիոմիելիտի դեմ  և պետք է մեկնեն պոլիոմիելիտի բարձր հիվանդացության շրջաններ, խորհուրդ է տրվում կրկնակի պատվաստել պոլիոմիելիտի մեկ դեղաչափ, մեկնելուց առնվազն մեկ ամիս առաջ, հատկապես երբ  վերջին պատվաստումից անցել է 15 տարի:

Հակացուցումներ
Ընդհանուր հակացուցումներ, որոնք վերաբերվում են բոլոր պատվաստանյութերին.
 ● Նախորդ պատվաստումից  հետո  ծանր ռեակցիա:
 ●Տվյալ  պատվաստանյութի կամ նրա բաղադրիչների նկատմամբ գերզգայնություն:
 ● Ցանկացած սուր  հիվանդություն կամ քրոնիկ հիվանդության սրացում:
Նախազգուշական միջոցներ մինչ պատվաստանյութի ներմուծումը 
Նորմայում պատվաստանյութի գույնը տատանվում է նարնջագույն-դեղնավունից մինչև նարնջագույն-կարմիր:  Եթե պատվաստանյութի գույնը փոխվում է հստակ դեղին կամ մանուշակագույն, ապա այն չի կարելի օգտագործել: 
Պահպանման ժամկետը

Պահպանման ժամկետը 36 ամիս է:

Պահպանման հատուկ նախազգուշական միջոցառումներ
Պատվաստանյութը պետք է պահպանել +2 - +8° ջերմաստիճանում: 
Այն չպետք է սառեցնել:

Բազմադեղաչափ պատվաստանյութը բացելուց հետո պետք է պահել +2 - +8° ջերմաստիճանում  և  օգտագործել 28 օրվա ընթացքում:

Փաթեթավորումը

Պատվաստանյութը լցվում է շշիկի մեջ և հերմետիկ փակվում ռետինե խցանով (առանց լատեքսի) և ալյումինե գլխիկով,  պարունակում է 0,5 մլ կամ 2,5 մլ  պատվաստանյութ: 
Կիրառման և ոչնչացման հատուկ հրահանգ 

Շշիկի մոնիտոր  (եթե այն առկա է շշիկի վրա)

Շշիկի մոնիտորը՝ ՊՇՑ-ն  առկա է շշիկի վրա  գունային պատուհանիկի  ձևով: Այդ պատուհանիկը զգայուն է բարձր ջերմության նկատմամբ, որն ապահովում  է բարձր ջերմաստիճանի կումուլյացիան, որին ենթարկվել է շշիկը: Այն վերջնական օգտագործողին նախազգուշացնում է, երբ է տեղի ունեցել հավանական ջերմային ազդեցությունը և ինչ մակարդակի վրա է: 

ՊՇՑ-ի մեկնաբանումը 
Շրջանակի կենտրոնական մասում քառակուսին կարող է դանդաղ փոխել գույնը: Մինչ այն ժամանակը, երբ  քառակուսու գույնը ավելի բաց է, քան  դրսի շրջանակի, պատվաստանյութը կարելի է օգտագործել, իհարկե եթե պատվաստանյութը նաև ժամկետի մեջ է: Այն  ժամանակ, երբ հավասարվում  են ՊՇՑ-ի շրջանակի դրսի և ներսի գույները, պատվաստանյութը չի կարելի օգտագործել: 

Ինչպես գնահատել ՊՇՑ-ի ցուցմունքները   

	Կարելի է օգտագործել

ՊՇՑ-ի փուլ.
	Չի կարելի օգտագործել 

ՊՇՑ-ի փուլ.
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	Ներքին քառակուսին բաց է արտաքին շրջանից:
Եթե պիտանելիության ժամկետը
չի լրացել, օգտագործել պատվաստանյութը
	Ներքին քառակուսու գույնը համընկնում է, կամ մուգ է արտաքին շրջանի գույնից: 
Չ´օգտագործել պատվաստանյութը:
Հաղորդել Ձեր ղեկավարին:


        Ավելի բարձր տարիքի երեխաների և մեծահասակների մոտ բոլոր տեսակի ներարկումներից հետո կարող է առաջանալ  ուշագնացություն: Որպես կանոն, դա տեղի է ունենում  ավելի շուտ՝ պատվաստումից անմիջապես հետո և զուգակցվում է սրտխառնոցով ու փսխումով: Եթե նախկինում պատվաստումից հետո ուշագնացության երևույթներ են  եղել, ապա պատվաստվողին անհրաժեշտ է պատվաստել կամ նստած, կամ պառկած վիճակում:

Երբեք չի կարելի պոլիոմիելիտի պատվաստանյութը ներմուծել ներերակային: Ինչպես և յուրաքանչյուր պատվաստման ժամանակ անհրաժեշտ է հետպատվաստումային ծանր ռեակցիաների՝ անաֆիլաքսիայի կամ անաֆիլակտոիդ ռեակցիայի դեպքում առաջին օգնություն ցուցաբերելու համար ունենալ հակաշոկային միջոցներ: 

ՄԻԱՎ վարակակիր անձիք առանց ախտանիշի և ախտանշաններով, պետք է պատվաստվեն ԻՊՊ-ով՝ ըստ օրացույցի: 

Եթե պատվաստումը կատարվում է իմունային անբավարարությամբ կամ իմունասուպրեսիվ բուժում ստացող երեխային, ապա սպասվող իմուն պատասխանը կլինի ոչ լիարժեք: 
Անհասությունը հակացուցում չի պատվաստման համար

Պատվաստումից 48-72 ժամ հետո կարող է առաջանալ ապնոէ անհաս երեխաների մոտ, որոնք ունեն շնչական օրգանների անհասություն, սակայն դա չի նշանակում, որ այդ երեխաները չպետք է պատվաստվեն, քանի որ պատվաստման օգուտն ավելի շատ է:
Այլ պատվաստումների հետ միաժամանակ կարելի է կատարել ԻՊՊ-ն, սակայն մարմնի տարբեր մասերում:

Հղիությունը և կրծքով կերակրումը 

Հակացուցում չեն ոչ հղիի, ոչ պտղի համար, սակայն ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստանյութը կարելի է կատարել հղիներին միայն այն դեպքում, երբ կա մեծ ռիսկ վարակման: Ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստանյութը կարելի է կատարել նաև կերակրման ընթացքում:

Հետպատվաստումային ռեակցիաները ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստանյութի ներարկումից հետո  նկատվում են պատվաստումից հետո առաջին երեք օրվա ընթացքում և կրում են ժամանակավոր բնույթ: 

ՀԱԴ-եր՝

Տեղային ռեակցիաներ՝

Հազվագյուտ՝ (> 1 / 10.000, <1/1000) այտուցվածություն, կարմրություն և ներարկման տեղում ցավ:

Ընդհանուր՝

Համակարգային ռեակցիաներ՝
Հազվադեպ՝ (>1'10.000, <1/1000) ջերմության բարձրացում, անհարմարավետություն
Նյարդաբանական խանգարումներ՝

Շատ հազվագյուտ՝ (<1 / 10,000) պոլինևրոպաթիա

Շնչառական համակարգ

28 շաբաթական ծնված անհասների մոտ՝ ապնոէ

Դեղաբանական բաղադրությունը՝

Պատվաստանյութի ներմուծումից հետո օրգանիզմում առաջանում են հակամարմիններ, որը բերում է իմուն հիշողության: Երկրորդ դեղաչափի ներմուծումը բերում է ավելի արագ հակամարմինների մակարդակի բարձրացման, որը վկայում է իմուն հիշողության առկայության մասին:

Ինակտիվացված պոլիոմիելիտի դեմ պատվաստանյութը ընդհանուր առմամբ հանգեցնում է պոլիոմիելիտի 1, 2 և 3 տիպերից պաշտպանության:

Դեղաբանական տվյալներ

Օժանդակ նյութերի ցանկ

Պատվաստանյութը պարունակում է ֆորմալդեհիդ (12.5ug) (Е240), 2-ֆենօքսիէթանոլ (2,5 մգ), Medium 199 հիմնականում կազմված ամինաթթուներից, միներալներից և վիտամիններից, կալիումի քլորիդից, նատրիումի քլորիդից, կալիումի դեհիդրոֆոսֆատից (E340), պոլիսորբենտ 80 (E433), կալցիումի քլորիդից (E509), կարմիր ֆենոլից և ներարկման համար ջրից:
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ԱՄԵՆՕՐՅԱ ՏԵՂԵԿԱՏՎՈՒԹՅՈՒՆ
ԻՆԱԿՏԻՎԱՑՎԱԾ ՊՈԼԻՈՄԻԵԼԻՏԻ ՊԱՏՎԱՍՏՈՒՄՆԵՐԻ ԵՎ ՀԵՏՊԱՏՎԱՍՏՈՒՄԱՅԻՆ ԱՆԲԱՐԵՀԱՋՈՂ ԴԵՊՔԵՐԻ (ՀԱԴ) ՎԵՐԱԲԵՐՅԱԼ
	Ամսաթիվ
	Երևան/ Մարզ/տարածք/ԲՕՍԻԿ  -------------------------------------------------------------------------------

	
	Ենթակա երեխա
ների թիվ*
	Պատվաս
տում ստացած երեխաների թիվ*
	ՀԱԴ-երի թիվ**

	
	
	
	թեթև
	ծանր

ընդհանուր

	
	
	
	Ընդհա

նուր
	Տեղա

յին
	Ընդհա

նուր և տեղա

յին
	Ընդհա

նուր
	Տեղա

յին
	Ընդհանուր և տեղա

յին

	
	
	
	
	
	
	
	
	


*Ներկայացվում է տվյալ օրվա ինակտիվացված պոլիոմիելիտի պատվաստման ենթակա և նրանցից պատվաստում ստացած երեխաների թիվը

** Ներկայացվում է ՀԱԴ-երի թիվը, այդ թվում`

· Թեթև` ընդհանուր

Ջերմության բարձրացում, անհանգստություն
· Թեթև` տեղային

Ներարկման տեղում այտուց, ցավոտություն, կարմրություն

· Ծանր` ընդհանուր

Ապնոէ, հազվադեպ՝ պոլինևրոպաթիա
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ՑԱՆԿ

ՄԱՐԶԱՅԻՆ ՄԱՍՆԱՃՅՈՒՂԵՐԻՆ ԻՆԱԿՏԻՎԱՑՎԱԾ ՊՈԼԻՈՄԻԵԼԻՏԻ 
ՊԱՏՎԱՍՏԱՆՅՈՒԹԻ ԲԱՇԽՄԱՆ
	հ/հ
	ՀՎԿԱԿ ՊՈԱԿ մարզային մասնաճյուղեր
	ԻՊՊ
պատվաստանյութ
	0,5 գ-ոց
ներարկիչ
	ԱԱՏ


	1.
	«Արագածոտն» մասնաճյուղ
	700
	740
	10


	2.
	«Արարատ» մասնաճյուղ
	1380
	1450
	20


	3.
	«Արմավիր» մասնաճյուղ
	1360
	1430
	20


	4.
	«Գեղարքունիք» մասնաճյուղ
	1190
	1250
	15


	5.
	«Լոռի»  մասնաճյուղ
	1240
	1300
	18


	6.
	«Կոտայք» մասնաճյուղ
	1430
	1500
	22


	7.
	«Շիրակ» մասնաճյուղ
	1260
	1320
	20


	8.
	«Սյունիք» մասնաճյուղ Կապան
	300
	320
	6


	9.
	«Սյունիք» մասնաճյուղ Գորիս
	200
	210
	3


	10.
	«Սյունիք» մասնաճյուղ Սիսիան

	120
	130
	2


	11.
	«Վայոց Ձոր»  մասնաճյուղ
	300
	320
	   6


	12.
	«Տավուշ» մասնաճյուղ
	650
	680
	       10



	13.
	Ընդամենը
	10130
	10650
	      152
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