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COVID-19 a realizacja szczepien ochronnych
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Skroty: COVID-19 (coronavirus disease) — choroba spowodowana przez SARS-CoV-2, NOP — niepozadany odczyn poszczepienny,
SARS-CoV-2 (severe acute respiratory syndrome coronavirus 2) — koronawirus zespotu ostrej niewydolnosci oddechowej 2

» Pytanie 1. Czy COVID-19 moze wptywa¢
na odpowiedz immunologiczna na szczepienie
oraz ryzyko wystapienia niepozadanych
odczynow poszczepiennych (NOP)?

COVID-19 jest nowg chorobg 1 na razie niewie-
le wiadomo o wplywie zakazenia SARS-CoV-2
na rozwoj odpowiedzi immunologicznej po szcze-
pieniu oraz ryzyko wystgpienia NOP. W przypad-
kach COVID-19 o ciezkim przebiegu obserwowano
limfopenie, niekiedy o znacznym nasileniu, nie
wiadomo jednak, czy te zaburzenia immuno-
logiczne majg znaczenie kliniczne dla realizacji
szczepien, a jeSli tak, to na jak dlugo oslabiajg
odpowiedZz immunologiczng na nowe antygeny.
Generalnie w dobie pandemii COVID-19 nalezy
stosowac ogélne zasady realizacji szczepien z za-
chowaniem standardowych procedur minimali-
zacji ryzyka zakazenia SARS-CoV-2 w trakcie
wizyty w poradni pacjenta (i/lub rodzica/innego
opiekuna), personelu medycznego i pozostatych
pracownikéw placéwki (p. Med. Prakt. Szczepie-
nia WS 1/2020, s. 5-11 oraz www.mp.pl/242660 —
przyp. red.).

» Pytanie 2. Czy COVID-19 jest przeciwwskazaniem
do szczepienia?

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
1 amerykanskich Centers for Disease Control and
Prevention (CDC) u wszystkich pacjentéw z pode;j-
rzeniem COVID-19 oraz chorych na COVID-19
potwierdzony laboratoryjnie nalezy odroczy¢ re-
alizacje szczepien z powodu obowigzku izolacji
pacjenta. Zakazenie SARS-CoV-2 o przebiegu
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bezobjawowym lub tagodnym nie jest przeciw-
wskazaniem do rutynowego szczepienia, nalezy je
jednak odroczy¢ ze wzgledu na konieczno$é izolacji
pacjenta. W wyjatkowych sytuacjach dopuszcza
sie mozliwo§¢ przeprowadzenia szczepien z przy-
czyn naglych w ramach profilaktyki poekspozy-
cyjnej tezea, wécieklizny lub zakazenia wirusem
zapalenia watroby typu B (HBV), nalezy jednak
przestrzegaé procedur zmniejszajagcych ryzyko
transmisji SARS-CoV-2 na personel medyczny,
pomocniczy 1 innych pacjentéw. U pacjentéw cho-
rych na COVID-19 o ciezszym przebiegu rutynowe
szczepienia nalezy odroczy¢ do czasu ustgpienia
ostrych objawdéw i ustabilizowania sie stanu kli-
nicznego chorego zgodnie z ogblnymi zasadami
kwalifikacji do szczepien. U niektérych chorych
na COVID-19 o ciezkim przebiegu obserwuje sie
limfopenie, co potencjalnie moze ostabiaé¢ odpo-
wiedZ immunologiczng na szczepienie (lub — teo-
retycznie — stanowié ograniczenie dla podania
szczepionek ,zywych”, jednak nie dysponujemy
danymi, ktore by to potwierdzaty). Jezeli taki pa-
cjent wymaga profilaktyki poekspozycyjnej tezca,
wécieklizny lub HBV, warto rozwazy¢ podanie
swoistej immunoglobuliny w ramach profilaktyki
bierne;.

» Pytanie 3. Co zrobi¢, gdy zakazenie SARS-CoV-2
zbiegnie sie z terminem planowego szczepienia?

Wiele szczepien podstawowych, szczegdlnie wy-
konywanych w ramach szczepien obowigzkowych
dzieci, wymaga podania kilku dawek. Jesli termin
podania kolejnej dawki szczepionki zbiegnie sie
w czasie z rozpoznaniem COVID-19, nalezy po-
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stapié¢ zgodnie z ogdlnymi zasadami kwalifikacji
do szczepienia oraz zaleceniami wynikajgcymi
z konieczno$ci izolacji pacjenta 1 zwykle odroczyé
termin jego wykonania. W wiekszo$ci przypad-
kow obowigzujace schematy szczepien wynikajag
z potwierdzenia ich skuteczno$ci w badaniach kli-
nicznych. Wiadomo jednak, ze wydluzenie czasu
pomiedzy kolejnymi dawkami nie powinno mieé
istotnego wplywu na odpowiedZ poszczepienng
(w przeciwienstwie do skracania tych przedziatéw
czasowych). OczywiScie nie nalezy odraczac poda-
nia kolejnej dawki w nieskonczonoé§é, ale kilku-
tygodniowe opdznienie nie powinno mieé istotnego
wplywu na skuteczno§é szczepienia (wydtuzy sie
jedynie czas do uzyskania optymalnej odpornosci).
Kolejng dawke nalezy podaé z zachowaniem zale-
canego przedziatu czasowego, by¢ moze u takiego
pacjenta konieczne bedzie utozenia indywidual-
nego kalendarza szczepien (p. takze Med. Prakt.
Szczepienia WS 1/2020, s. 26-38 oraz www.mp.pl/
szczepienia/ 242 664 — przyp. red.). Ograniczeniem
kontynuacji szczepienia podstawowego moze byé
jedynie wiek dziecka, powyzej ktérego nie nale-
zy juz podawacé danej szczepionki (np. przeciwko
rotawirusom) ze wzgledu na wieksze ryzyko wy-
stapienia NOP.

» Pytanie 4. Czy podanie szczepionki w okresie
wylegania COVID-19 moze mie¢ wptyw
na przebieg zakazenia SARS-CoV-2?

Jak dotgd nie ma dowodéw, aby podanie szczepion-
ki w okresie wylegania COVID-19 lub zakazenie
SARS-CoV-2 w krétkim czasie po szczepieniu mia-
ly wplyw na oslabienie odpowiedzi immunologicz-
nej na szczepienie, ryzyko wystgpienia NOP czy
przebieg zakazenia SARS-CoV-2.

» Pytanie 5. Jaki jest minimalny przedziat
czasowy miedzy zachorowaniem na COVID-19
a rozpoczeciem szczepienia?

Jak dotgd nie ustalono, czy zakazenie SARS-CoV-2
wplywa na odpowiedz poszczepienng i ryzyko wy-
stapienia NOP. Nalezy stosowacé ogdlne zasady
kwalifikacji do szczepien. Pacjent, ktéry zacho-

rowal na COVID-19, moze otrzymac szczepienie
po ustgpieniu ostrych objawéw choroby i zakon-
czeniu obowigzkowej izolacji, o ile nie stwierdza
sie u niego ogdlnych przeciwwskazan do podania
szczepionki lub innych, na przyklad wynikajacych
z powiktan COVID-19. Nie jest wymagane ani za-
lecane wykonywanie badania w kierunku zakaze-
nia SARS-CoV-2 przed szczepieniem. Warto wspo-
mnieé, ze niektérzy pacjenci w ramach leczenia
zakazenia SARS-CoV-2 mogg otrzymaé preparaty
immunoglobulin (z osocza od ozdrowiencow lub
w leczeniu np. wielouktadowej choroby zapalnej
zwigzane] z SARS-CoV-2). W takim przypadku, je-
§li planowano szczepienie przeciwko odrze, §wince
i rézyczce lub ospie wietrznej, nalezy je odroczyé
o 8—11 miesiecy, w zaleznosci od podanej dawki

immunoglobulin.
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