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Dorosli czesto nie wiedza, ze powinni sie zaszczepic

Program szczepien dzieci i mlodziezy jest realizowany sprawnie, ale pewne jego aspekty wymagaja ulepszenia. Dotyczy to
m.in. wiekszego rozpowszechnienia szczepionek wysoce skojarzonych, rozpoczecia powszechnego programu szczepien
przeciw HPV nastolatek oraz rozszerzenia grup, ktorym beda przystugiwaty bezplatne szczepienia przeciw pneumokokom
i ospie wietrznej. Problemem pozostaja tez szczepienia osob dorostych. O tym, kiedy powinny sie one zaszczepic i jak je do
tego przekona¢, méwi dr hab. n. biol. Ewa Augustynowicz z Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego PZH-PIB.

| Zdaniem ekspertéw w Polsce kalendarz
obowiazkowych szczepien ochronnych jest
realizowany sprawnie. Czy co$ w tej kwestii sie
zmienito w zwigzku z pandemig oraz naptywem
uchodzcow?

Jednym z parametrow, ktéry sygnalizuje po-
ziom realizacji szczepiefi obowigzkowych, jest
liczba uchylen. W NIZP PZH-PIB gromadzimy
informacje dotyczace liczby osob uchylajacych
si¢ od szczepien obowigzkowych. Odnosi sie
ona do grupy osob podlegajacych szczepieniom
w danym roczniku, obejmujacej dzieci i mto-
dziez do 19 lat. W ciggu ostatnich 5 lat ta licz-
ba zwiekszyta sie 2-krotnie, od 30 tys. uchylen
w 2017 1. (4,1/1000 0s6b w wieku 0-19 lat) do
61,3 tys. uchylen w 2021 . (8,3/1000 oséb w wieku
0-19 lat). W ciagu pierwszych trzech kwartatéw
2022 r.odnotowano 68 789 uchyler (9,5/1000 os6b
w wieku 0-19 lat). Wiecej szczegotowych danych
dotyczacych stanu zaszczepienia poszczegolnymi
szczepionkami bedzie dostepnych w ,,Biuletynie
Szczepienia Ochronne za 2021 rok’, ktéry zostanie
niedlugo udostepniony na stronie NIZP PZH-PIB.
Jezeli chodzi o szczepienia ochronne uchodzcéw,
to wiemy, ze jest bardzo duza akceptacja dla tych
szczepien ze strony rodzicow, ktérych dzieci uro-
dzily si¢ po 24 lutego 2022 r. w Polsce, 0 czym
$wiadczy stan zaszczepienia BCG i pierwszg daw-
ka szczepionki przeciw WZW B w szpitalu — na
poziomie 94-95 proc. Zdecydowanie gorzej jest
z realizacjg szczepien ochronnych na biezaco i ze
szczepieniami nadrabiajacymi.

| W ostatnich dniach ogtoszono aktualizacje
Programu Szczepien Ochronnych (PSO) na
2023 r. Praktycznie nie wprowadzono zadnych
zmian. Czy pani zdaniem jakies modyfikacje
sg potrzebne? Jakie zmiany powinny zosta¢
wdrozone w najblizszych latach?

To prawda, ze ogloszony PSO na 2023 . nie uwzgled-
nia rozszerzenia kalendarza szczepien. Warto tylko
podkresli¢, ze komunikat gtéwnego inspektora sa-
nitarnego w sprawie PSO oddaje sytuacje legislacyj-
na na czas jego ogloszenia. Obecnie prowadzone s3
dzialania legislacyjne, ktore umozliwia rozpoczecie
powszechnego programu szczepien przeciw HPV
dziewczat w wieku 11-13 lat (i jak najszybciej takze
chtopcoéw) zgodnie z zatozeniami Narodowej Stra-
tegii Onkologicznej oraz rozszerzenie grup oséb do
19 lat, ktorym bedg przystugiwaly bezplatne szcze-
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do 61,3 tys. w2021 r. W ciagu
pierwszych trzech kwartatow 2022 1.
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pienia przeciw pneumokokom i ospie wietrzne;j.
Mozemy si¢ wiec spodziewac uaktualnienia PSO na
rok 2023 juz w jego trakcie.

| Coraz czesciej méwi sie o potrzebie
wprowadzenia szczepionek wysoce
skojarzonych. Czym sa te szczepionki i dlaczego
ich stosowanie bytoby wazne dla dzieci,
rodzicéw i systemu opieki zdrowotnej?

Szczepionki wysoce skojarzone to popularne
okreslenie nowoczesnych szczepionek 4-, 5- lub
6-sktadnikowych chronigcych odpowiednio przed
4,5 lub 6 réznymi chorobami zakaznymi, poda-
wanych w jednym wkluciu. Zawsze zawierajg one
skladnik krztusca w postaci oczyszczonych an-
tygenéw - stad nazwa bezkomorkowy (acelular-
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ny) sktadnik krztusca — w odrdznieniu od szcze-
pionki z catokomérkowym sktadnikiem krztudca.
W zwigzku z tym szczepionki wysoce skojarzone
zawieraja znacznie mniej antygenéw w poréw-
naniu ze szczepionka DTP z calymi komérkami
krztu$ca. Cechujg sie réwniez lepszym profilem
bezpieczenstwa. Po ich podaniu obserwuje si¢
mniej niepozadanych odczynéw poszczepiennych
w poréwnaniu ze szczepionka DTP.

Stosowanie szczepionek wysoce skojarzonych
umozliwia zmniejszenie liczby koniecznych
uklué, co jest zwigzane z mniejszym bolem dla
dziecka i mniejszym stresem dla rodzicow. Nie-
bagatelnym atutem jest rowniez zmniejszenie
liczby wizyt szczepiennych, co wydaje si¢ jeszcze
wazniejsze po do$wiadczeniach pandemicznych.
W szczepionce wysoce skojarzonej dziecko otrzy-
ma réwniez mniej substancji pomocniczych niz
przy zastosowaniu pojedynczych szczepionek nie-
skojarzonych, co moze by¢ istotne np. dla dziecka
z alergig na okreslony sktadnik szczepionki.
Wprowadzenie bezplatnych szczepionek wysoce
skojarzonych dla catej populacji niemowlat i ma-
tych dzieci to jeden z najwazniejszych punktow
do usprawnienia w naszym obowiazkowym pro-
gramie szczepien. Teraz sg one bezptatne tylko dla
dzieci z grup ryzyka i wezesniakow. Potwierdzaja
to réwniez rodzice, bo od kilku lat konsekwentnie
ok. 65 proc. rodzicow decyduje sie na szczepionki
wysoce skojarzone i finansuje ich zakup z wlasnej
kieszeni.

| Méwiac o szczepieniach, czesto zapomina sie

o osobach dorostych. Dlaczego szczepienia

w tej grupie sa konieczne i dlaczego tak mato

pacjentéw o tym wie?
W $wiadomosci spoteczenistwa caly czas szczepie-
nia wiaza si¢ gléwnie z dzie¢mi. A to nieprawda.
W przypadku wielu choréb zakaznych niezaszcze-
pieni dorosli sa narazeni na zachorowania i powi-
ktania w wiekszym stopniu niz dzieci. Prawdopo-
dobienstwo zgonu w przebiegu choroby zakaznej,
ktorej mozna zapobiec poprzez szczepienie, jest
u osoby dorostej 100-krotnie wigksze niz u dzieci.
Przykladem s3 dane epidemiologiczne ze Stanéw
Zjednoczonych, gdzie kazdego roku z powodu
takich choréb umiera 500 dzieci i 500 000 doro-
stych. Ogromne korzysci ze szczepien dorostych
pokazata nam réwniez pandemia SARS-CoV-2.
W przypadku COVID-19 stosowane s3 szcze-
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pienia w réznych grupach wiekowych, w tym
w pierwszej kolejnosci u dorostych z grup ryzyka
cigzkiego przebiegu choroby z powodu wykony-
wanego zawodu (pracownicy ochrony zdrowia),
wieku (osoby starsze) czy chor6b towarzyszacych.
Dorosli, a zwlaszcza osoby starsze, wykazuja
duza wrazliwo$¢ na choroby infekcyjne, dlatego
powinny bra¢ pod uwage profilaktyke poprzez
szczepienia. Rado$¢ zycia mozna odczuwac takze
w pozniejszym wieku - dzisiejsze 65 lat to jak
kiedys 40. Na senioréw czeka nadal wiele ekscytu-
jacych chwil. Dbanie o zdrowie w dorostym Zyciu
przynosi efekty w wieku senioralnym. Aby jak
najdtuzej zachowa¢ aktywnos¢, dobrze jest pomy-
$le¢ o szczepieniach, ktore pozwalaja wzmocni¢
system odpornosciowy i chronig przed dewastuja-
cymi chorobami zakaznymi.

Wiele szczepient podawanych w dziecinistwie nie
zapewnia odpornoéci na cale zycie — odpornos¢
zmniejsza si¢ z uplywem czasu po podaniu ostat-
niej dawki szczepionki. Z tego powodu wskazane
s3 dawki przypominajace w zyciu dorostym, np.
szczepienia przeciw blonicy, tezcowi i krztusco-
wi, ktére powinnismy powtarza¢ co 10 lat. Zna-
my réwniez szczepionki, ktore nie zapewniajg
trwalej odpornosci, poniewaz niektére wirusy
lub bakterie podlegaja czgstym zmianom gene-
tycznym - najlepszym przykladem sa wirusy

grypy czy SARS-CoV-2. Stad konieczno$¢ szcze-
pienia przeciw grypie u progu kazdego sezonu
grypowego i przyjmowania dawek przypomina-
jacych zaktualizowanych szczepionek przeciw
COVID-19. Istotne sa réwniez zmiany zwigzane
ze starzeniem si¢ ukladu odpornosciowego, ktore
powodujg, ze organizm jest coraz bardziej podat-
ny na choroby, np. zakazenia pneumokokowe.
Niektore choroby wirusowe wieku dziecigce-
go, np. ospa wietrzna, odra, roézyczka, u doro-
stych zwykle majg znacznie cigzszy przebieg
niz u dzieci. W przypadku krztusca, grypy czy
COVID-19 doroéli, nawet jesli choroba jest u nich
tagodna, moga naraza¢ swoje dzieci i wnuki, ktd-
re jeszcze nie wyksztalcity odpowiednich mecha-
nizméw obronnych.

| Jak wobec tego przekonac starzejace sie
spoteczenstwo do szczepien? W jaki sposéb
panstwo powinno promowac realizacje
szczepien u dorostych?
Pomimo przekonujacych danych epidemiologicz-
nych potwierdzajacych znaczenie profilaktyki
chorob zakaznych wiekszo$¢ dorostych nie ma
wiedzy ani $wiadomo$ci, ze powinna si¢ szcze-
pi¢. Na pewno za malo méwimy na ten temat.
Potrzebna jest promocja szczepien w tej grupie
wszystkimi dostepnymi kanatami. Najskuteczniej
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mogliby ja realizowac lekarze i pielegniarki, z kto-
rymi osoby starsze maja czgsty kontakt w zwigzku
ze swoimi problemami zdrowotnymi. Na pewno
warto wykorzysta¢ rutynowe wizyty w gabinetach
lekarskich do aktywnego zalecania szczepien.
Wisrdd starszych pacjentow lekarz cieszy si¢ wy-
sokim autorytetem i nalezatoby ten potencjat wy-
korzystac. Oczywiscie potrzebne sg zaplanowane,
systematyczne programy edukacyjne wspierajace
»zdrowego seniora’”

| Jak ocenia pani aktualne rozwigzania w zakresie
szczepien dla senioréw i 0séb nalezacych do
grup ryzyka?
Dla senioréw i os6b z grup ryzyka najwazniejsze
sg szczepienia przeciw grypie. W obecnym sezonie
wprowadzono wiele nowych rozwigzan organiza-
cyjnych, ktore je utatwiaja: bezptatne szczepion-
ki, szerokg refundacje (100 proc. lub 50 proc.),
mozliwo$¢ szczepienia w aptekach, wigcej zawo-
déw uprawnionych do kwalifikacji i wykonywa-
nia szczepien, elektroniczng rejestracje odbytego
szczepienia. Wiele tych zmian ,zawdzigczamy”
programowi szczepien przeciw COVID-19. To
bardzo dobre kierunki dziatan réwniez w przy-
padku innych szczepien dorostych, chociazby
przeciw pneumokokom.

| Jakie szczepienia powinny by¢ wprowadzone
w pierwszej kolejnosci u 0s6b starszych?

Dla tej grupy wiekowej obecnie na pewno wazne
sa szczepienia przeciw grypie, COVID-19 i pneu-
mokokom. Grypa powoduje wiele powiktan u do-
rostych i dlatego kazda osoba dorosta powinna
sie zaszczepi¢ w kazdym sezonie. Szczegolnie po-
winny o tym pamigta¢ osoby starsze, ale réwniez
chorujace na choroby przewlekte, ktérych jest nie-
malo wsréd senioréw. Chodzi gtéwnie o choroby
uktadu oddechowego, tj. przewlekla obturacyjng
chorobe ptuc i astme oskrzelowa. W wieku po-
desztym czeste sg takze zaburzenia odpornosci,
chocby w zwigzku ze stosowaniem lekéw immu-
nosupresyjnych w terapii choroby nowotworowe;j.
Szczepienia sg tez wskazane u pacjentow, ktorzy
lecza sie z powodu chordb tkanki facznej i chordb
autoimmunologicznych. Rowniez tak powszechna
cukrzyca stanowi mocne wskazanie do szczepie-
nia si¢ przeciw grypie.

Bardzo wazne dla 0s6b starszych jest szczepienie
przeciw pneumokokom. W Polsce zaleca sig je od
50. roku zycia. Mamy wysoce skuteczne, skoniu-
gowane szczepionki, ktore zawierajg antygeny 13,
15, a nawet 20 serotypéw pneumokokéw. Zapo-
biegaja one inwazyjnej chorobie pneumokokowe;j
oraz pneumokokowemu zapaleniu ptuc. U osob
starszych czgste i niebezpieczne jest wlasnie pneu-
mokokowe zapalenie ptuc. Inwazyjna choroba
pneumokokowa w tej grupie nie jest tak czesta,
ale cechuje sie wysoka $miertelnoscia, siggajaca
50 proc. .
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