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1.  Vaccinarea BCG se face la nou-nascut in maternitate, la varsta de 2-7 zile si este 

asigurata gratuit, in cadrul Programului National de Vaccinare (PNV).  

Copilul HIV pozitiv nu se vaccineaza BCG, iar cel nascut din mama HIV pozitiva va fi 

testat HIV dupa 2 luni de la nastere si va putea fi vaccinat BCG doar in cazul unui 

rezultat negativ.  

 

2.   Citirea cicatricii vaccinale BCG nu se mai recomanda, avand in vedere ca unele 

tipuri de vaccin BCG nu lasa cicatrice, desi asigura protectie fata de formele severe de 

boala (miliara tb, meningita/meningo-encefalita tb).  

 

3.  Recuperarea la vaccinarea BCG se face astfel: 

- in timp cat mai scurt, FARA testare la tuberculina, a copiilor nevaccinati la 

nastere, cu varsta sub 3 luni; 

 

- in timp cat mai scurt, CU testare la tuberculina, a copiilor nevaccinati la 

nastere, cu varsta de minimum 3 luni si rezultat negativ la aceasta testare               

(0-9 mm pentru copiii fara infectie HIV), dar nu mai tarziu de varsta de 4 ani. 



Document elaborat de Institutul National de Sanatate Publica - Centrul National de Supraveghere si 
Control al Bolilor Transmisibile si de Institutul de Pneumoftiziologie „Marius Nasta” 

 

4. Directia de Sanatate Publica Judeteana / a Mun.Bucuresti decide locul 

recuperarii la vaccinarea BCG:  

 

- in ambulatoriul spitalului cu care DSP are contract pentru aceasta vaccinare, intr-un 

cabinet dedicat sau cu separarea circuitelor functionale in timp  

 

sau 

 

- in dispensarul de pneumoftiziologie pendinte de spitalul cu care DSP are contract 

pentru aceasta vaccinare, intr-un cabinet dedicat sau cu separarea circuitelor 

functionale in timp.  

 

In cazul in care, la chestionarea parintilor/apartinatorilor privind existenta unui caz de 

tuberculoza in familie, raspunsul este pozitiv, copilul va fi indrumat mai intai, pentru 

evaluare, la dispensarul de pneumoftiziologie. 

 
 


