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Người thuộc đối tượng hỗ trợ vui lòng liên hệ Trung tâm y tế hoặc Cơ quan y tế được chỉ định gần nhất.

Kiểm tra Cơ sở y tế được chỉ định: Trang web hỗ trợ tiêm chủng (https://nip.kdca.go.kr) hoặc ứng dụng hỗ trợ tiêm chủng 

Kết quả dương tính với kháng nguyên bề mặt (HBsAg) hoặc kháng nguyên e (HBeAg) của người mẹ khi mang thai 
hoặc trong vòng 7 ngày sau khi sinh

Cơ quan tiêm chủng: Cơ sở y tế được chỉ định hoặc Trung tâm y tế gần nhất

Đối tượng hỗ trợ
Trẻ sơ sinh được sinh ra từ mẹ dương tính với kháng nguyên bề mặt (HBsAg) hoặc kháng nguyên e (HBeAg) 
viêm gan B đồng ý nộp kết quả xét nghiệm* trước khi sinh khi mang thai và thông tin cá nhân của sản phụ

Hỗ trợ thêm chi phí tiêm chủng nhắc lại (tối đa 3 lần) và xét nghiệm lại (tối đa 2 lần) theo kết quả xét nghiệm kháng 
nguyên / kháng thể lần đầu

Hỗ trợ toàn bộ chi phí cho 1 lần globulin miễn dịch (khi sinh), 3 lần tiêm chủng cơ bản (0, 1, 6 tháng), 1 lần kiểm 
tra kháng nguyên/ kháng thể sau tiêm chủng cơ bản.
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Đối tượng hỗ trợ: Thiếu nữ đủ 12 tuổi
Đối tượng: Tất cả trẻ em nhập học tiểu học và trung học cơ sở
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