附件2  
广东省非免疫规划疫苗接种方案（2026年版）修订内容列表
	序号
	疫苗名称
	2025年版
	2026年版
	修订依据

	1
	乙肝疫苗
	3.免疫程序：按照0、1、6个月接种3剂10µg或20µg乙型肝炎疫苗。
高风险人群接种第3剂乙型肝炎疫苗后1~2个月检测HBsAg和抗-HBs，若发现HBsAg阴性、抗-HBs阴性或＜10mIU/ml，可按照0、1、6月免疫程序再接种3剂10µg或20µg乙型肝炎疫苗，其中16岁及以上乙型肝炎易感者，也可选择再接种1剂60µg乙型肝炎疫苗，若接种1剂60µg乙型肝炎疫苗1~2个月后经采血确认其抗-HBs仍然阴性或＜10mIU/ml，可考虑接种第2剂60µg乙型肝炎疫苗，两剂间隔至少4周。
	3.免疫程序：10µg或20µg重组乙型肝炎疫苗按照0、1、6个月接种3剂。16岁及以上常规免疫后无应答人群也可选择接种1剂60µg重组乙型肝炎疫苗。
对于高风险人群，接种第3剂乙型肝炎疫苗后，建议1~2个月检测HBsAg和抗-HBs，若发现HBsAg阴性、抗-HBs阴性或＜10mIU/ml，推荐按以下两种程序进行再次免疫：
（1）可按照0、1、6月免疫程序再接种3剂10µg或20µg乙型肝炎疫苗；
（2）16岁及以上者，也可选择接种1剂60µg乙型肝炎疫苗。若接种1剂60µg乙型肝炎疫苗1~2个月后经采血确认其抗-HBs仍然阴性或＜10mIU/ml，可考虑接种第2剂60µg乙型肝炎疫苗，两剂间隔至少4周。
	分层次完善表述，避免歧义

	2
	口服六价重配轮状病毒减毒活疫苗
	无
	4.口服六价重配轮状病毒减毒活疫苗。
（1）疫苗作用：预防血清型G1、G2、G3、G4、G8、G9引起的婴幼儿急性胃肠炎。
（2）接种人群：6周龄~36周龄婴儿尽早接种。
（3）免疫程序：接种3剂，6周龄~12周龄接种第1剂，每剂间隔至少4周；第3剂接种不晚于36周龄。
	新上市的疫苗说明书

	3
	13价肺炎球菌多糖结合疫苗
	无
	④13价肺炎球菌多糖结合疫苗（CRM197/TT）
2月龄（最小满6周龄）婴儿：共接种4剂。基础免疫接种3剂，推荐首剂在2月龄（最小满6周龄）接种，每剂间隔2个月；于12月龄~15月龄加强接种1剂。
3月龄婴儿：共接种4剂。基础免疫接种3剂，推荐首剂在3月龄接种，每剂间隔1个月；于12月龄~15月龄加强接种1剂。
7月龄~1l月龄婴儿：共接种3剂。基础免疫接种2剂，每剂间隔2个月；于12月龄~15月龄加强接种1剂，与第2剂接种至少间隔2个月。
12月龄~23月龄幼儿：接种2剂，接种间隔2个月。
24月龄~5岁儿童：接种1剂。
	新上市的疫苗说明书

	4
	23价肺炎球菌多糖疫苗
	（2）接种人群：2岁及以上感染肺炎链球菌或患肺炎球菌性疾病风险增加的人群。推荐重点人群接种，重点人群包括：①60岁及以上老年人；②特定疾病人群（包括患慢性心血管疾病、慢性肺疾病或糖尿病者；患酒精中毒、慢性肝脏疾病或脑脊液漏者；功能性或解剖性无脾者；免疫功能受损人群、进行免疫抑制性化疗的患者以及器官或骨髓移植患者等）。
（3）免疫程序：通常只接种1剂。仅推荐功能性/解剖性无脾和免疫抑制等特定高危人群复种，只复种1剂，与前1剂至少间隔5年。
	（2）接种人群：2岁及以上感染肺炎链球菌或患肺炎球菌性疾病风险增加的人群。推荐重点人群接种，重点人群包括：①60岁及以上老年人；②特定疾病人群（包括患慢性心血管疾病、慢性肺疾病或糖尿病者；患酒精中毒、慢性肝脏疾病、慢性肾衰、肾病综合征或脑脊液漏者；功能性或解剖性无脾者；艾滋病毒感染者；免疫功能受损人群、进行免疫抑制性化疗的患者以及器官或骨髓移植患者等）。
（3）免疫程序：通常只接种1剂。对于特定高危人群可复种，复种程序具体参照说明书。
	疫苗说明书

	5
	ACYW135群脑膜炎球菌多糖结合疫苗（CRM197载体）
	（2）接种人群：3月龄至3岁儿童。
（3）免疫程序：不同年龄需接种的剂次不同。3月龄~5月龄基础免疫接种3剂，每剂次至少间隔1个月，可在12月龄加强1剂；6月龄~23月龄接种2剂，每剂次间隔1~3个月；2~3岁接种1剂。
	（2）接种人群：3月龄至6岁（83月龄）儿童。
（3）免疫程序：不同年龄需接种的剂次不同。3月龄~5月龄基础免疫接种3剂，每剂次至少间隔1个月，可在12月龄加强1剂；6月龄~23月龄接种2剂，每剂次间隔1~3个月；2~3岁接种1剂；4~6岁（83月龄）接种1剂。
	更新的疫苗说明书

	6
	流感疫苗
	推荐优先接种人群：（8）重点场所人群，如托幼机构、中小学校的教师和学生、监管场所机构的在押人员及工作人员等

免疫程序：每年接种。首次接种流感疫苗的6月龄~8岁儿童，如选择灭活疫苗需接种2剂次（2剂次选择同一剂型的疫苗，间隔≥4周），如选择减毒活疫苗仅需接种1剂次；其他情形每年接种1剂次。
	（8）托幼机构、中小学校、监管场所等重点场所人群。

免疫程序：每年接种。具体参照说明书。
	根据《中国流感疫苗预防接种技术指南（2025-2026）》和国家疾控局综合司、国家卫生健康委办公厅《关于进一步加强流感疫苗接种工作的通知》（国疾控综卫免发〔2025〕18号）等文件完善描述

	7
	含麻疹风疹腮腺炎病毒成分疫苗
	麻疹是由麻疹病毒引起的具有高度传染性的急性发热出疹性疾病，传染源是病人。风疹是由风疹病毒引起的急性呼吸道传染病，传染源为病人、亚临床感染者及先天性风疹综合征患儿。流行性腮腺炎是由腮腺炎病毒引起的一种急性呼吸道传染病，传染源主要是病人。
麻疹、风疹和流行性腮腺炎主要通过空气飞沫传播
	麻疹是由麻疹病毒引起的具有高度传染性的急性发热出疹性疾病，患者是主要传染源。风疹是由风疹病毒引起的急性呼吸道传染病，传染源为病人、隐性感染者及先天性风疹综合征患儿。流行性腮腺炎是由腮腺炎病毒引起的一种急性呼吸道传染病，传染源主要是病人和隐性感染者。
麻疹、风疹和流行性腮腺炎主要通过呼吸道飞沫传播
	根据《麻疹诊疗方案（2024年版）》《关于印发麻疹风疹防控方案（2024年版）的通知》和中疾控官网关于流行性腮腺炎的介绍完善疾病描述

	8
	水痘减毒活疫苗
	水痘是由水痘-带状疱疹病毒引起的传染病。传染源为病人，以呼吸道飞沫和接触传播为主，人群普遍易感。
	水痘是由水痘-带状疱疹病毒引起的传染病。传染源为水痘和带状疱疹患者，以呼吸道传播和接触传播为主，亦可通过母婴传播，人群普遍易感。
	根据《水痘诊疗方案（2023年版）》

	9
	甲型肝炎减毒活疫苗
	无
	（十二）甲型肝炎疫苗。
2.甲型肝炎减毒活疫苗
（1）疫苗作用：预防甲型肝炎病毒感染。
（2）接种人群：适用于1岁半以上甲型肝炎病毒易感者（育龄妇女接种该疫苗后3个月内避免怀孕）。
（3）免疫程序：接种1剂。
	新上市的疫苗说明书

	10
	甲型乙型肝炎联合疫苗
	无
	（十三）甲型乙型肝炎联合疫苗。
1.疫苗作用：预防甲型肝炎病毒、乙型肝炎病毒感染。
2.接种人群：适用于1岁及以上无免疫力和有感染甲型肝炎病毒、乙型肝炎病毒风险者。
3.免疫程序：按照0、1、6个月接种3剂。
	新上市的疫苗说明书

	11
	双价人乳头瘤病毒吸附疫苗（杆状病毒）
	每种HPV疫苗的疫苗作用未单列描述
原统一描述所有类型HPV疫苗作用：预防疫苗所含人乳头瘤病毒型别所致感染，以及可能导致的低级别、高级别鳞状上皮内病变（1、2、3级子宫颈上皮内瘤病变）、子宫颈原位腺癌和子宫颈癌等。下同
	（1）疫苗作用：预防HPV16、18型所致的1~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌、子宫颈癌。
	疫苗说明书

	12
	双价人乳头瘤病毒疫苗（大肠杆菌）
	每种HPV疫苗的疫苗作用未单列描述
	双价人乳头瘤病毒疫苗（大肠埃希菌）
（1）疫苗作用：预防HPV 16、18型引起的持续感染，以及其所致的1~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌、子宫颈癌。
	产品名称变更告知函、疫苗说明书

	13
	双价人乳头瘤病毒疫苗（毕赤酵母）
	每种HPV疫苗的疫苗作用未单列描述
	（1）疫苗作用：预防HPV16、18型所致的2~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌、子宫颈癌。
	疫苗说明书

	14
	四价人乳头瘤病毒疫苗（酿酒酵母）
	每种HPV疫苗的疫苗作用未单列描述
接种人群：适用于9岁~45岁女性。按照0、2、6个月接种3剂.
	（1）疫苗作用：①对9~45岁女性可预防HPV16、18型所致的1~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌、子宫颈癌。②对9~26岁男性可预防HPV 6、11型引起的生殖器疣（尖锐湿疣），HPV 6、11、16、18型引起的1~3级肛门上皮内瘤样病变，以及HPV 16、18型引起的肛门癌。
（2）接种人群：适用于9岁~45岁女性和9~26岁男性。
（3）免疫程序：按照0、2、6个月接种3剂，其中9岁~13岁女性可选择采用2剂次免疫程序（0、6个月分别接种1剂）。
	更新的疫苗说明书

	15
	四价人乳头瘤病毒疫苗（汉逊酵母）
	无
	（1）疫苗作用：预防HPV16、18型所致的1~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌、子宫颈癌。
（2）接种人群：适用于18岁~45岁女性。
（3）免疫程序：按照0、2、6个月接种3剂。
	新上市的疫苗说明书

	16
	九价人乳头瘤病毒疫苗（酿酒酵母）
	每种HPV疫苗的疫苗作用未单列描述
接种人群：适用于9岁~45岁女性。
	（1）疫苗作用：①对于9~45岁女性可预防HPV 6、11、16、18、31、33、45、52、58型引起的持续感染，以及其所致的1~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌，并预防HPV 16、18、31、33、45、52、58型引起的子宫颈癌。②对于16~26岁男性可预防HPV 6、11型所致的生殖器疣（尖锐湿疣），HPV 6、11、16、18型所致的1~3级肛门上皮内瘤样病变，以及HPV 16、18型所致的肛门癌。
（2）接种人群：适用于9岁~45岁女性和16~26岁男性。
	更新的疫苗说明书

	17
	九价人乳头瘤病毒疫苗（大肠埃希菌）
	无
	（1）疫苗作用：预防HPV16、18、31、33、45、52、58型引起的持续感染以及HPV16、18型所致的1~3级宫颈上皮内瘤样病变、子宫颈原位腺癌、子宫颈癌。
（2）接种人群：适用于9岁~45岁女性。
（3）免疫程序：按照0、1、6个月接种3剂，其中9岁~17岁女性可选择采用2剂次免疫程序（0、6个月分别接种1剂次）。
	新上市的疫苗说明书

	18
	黄热减毒活疫苗
	接种人群：前往黄热病风险地区的9月龄及以上旅行者。
	接种人群：前往黄热病风险地区的9月龄及以上旅行者 （育龄妇女接种该疫苗后至少1个月内避免怀孕）。
	根据WHO关于妊娠期妇女接种黄热减毒活疫苗前应进行风险-利益评估以及美国CDC关于黄热病减毒活疫苗的相关文件

	19
	带状疱疹疫苗
	带状疱疹是由长期潜伏在脊髓后根神经节或颅神经节内的水痘-带状疱疹病毒经再激活引起的疾病，可反复发作
1.疫苗作用：预防带状疱疹。
2.接种人群：40岁及以上人群。推荐慢性病、免疫功能低下、疲劳及精神压力大等人群接种。
3.免疫程序：
（1）重组带状疱疹疫苗。
适用于50岁及以上人群。接种2剂，间隔2个月~6个月。
（2）带状疱疹减毒活疫苗。
适用于40岁及以上人群。接种1剂。
	带状疱疹是由长期潜伏在脊髓后根神经节或颅神经节内的水痘-带状疱疹病毒经再激活引起的疾病，可复发
1.重组带状疱疹疫苗。
（1）疫苗作用：预防带状疱疹。
（2）接种人群：适用于50岁及以上人群；18岁及以上因已知疾病或治疗（如自体造血干细胞移植）引起的免疫缺陷或免疫抑制而导致带状疱疹风险增加的人群。
（3）免疫程序：接种2剂，第2剂在第1剂后2个月~6个月接种。可通过缩短免疫程序获益的免疫缺陷或免疫抑制受种者，第2剂在第1剂1个月~2个月接种。
2.带状疱疹减毒活疫苗。
（1）疫苗作用：预防带状疱疹。
（2）接种人群：适用于40岁及以上成人（育龄妇女接种该疫苗后应至少6个月内避免怀孕）。
（3）免疫程序：接种1剂。
	根据《WHO关于带状疱疹疫苗立场文件（2025年版）》
更新的疫苗说明书


[bookmark: _GoBack]
