Szczepienia to inwestycja w zdrowie

Rozmowa z prof. dr hab. n. med. Anetq Nitsch-Osuch, Kierownikiem Zaktadu
Medycyny Spotecznej i Zdrowia Publicznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego,
cztonkinig Rady Sanitarno-Epidemiologicznej, Konsultantem Wojewddzkim
ds. Epidemiologii na Mazowszu

Co roku obchodzimy Europejski Tydzien Szczepien. Dlaczego?

Dlatego, zeby promowac szczepienia ochronne i przypominac jak wielkie korzysci czerpie
z nich ludzkos¢. Jest to czas spotkan, podczas ktdrych rozmawiamy w gronie ekspertow,
lekarzy, pacjentow i dziennikarzy o potrzebie szczepien. Jest to bardzo wazna i potrzebna
inicjatywa, bo szczepienia ratujg ludzi przed $miercia w wyniku chordb zakaznych i ich
powiktan. Sg epokowym osiggnieciem, elementem jednej z rewolucji w zdrowiu publicznym.

lle byto rewolucji w zdrowiu publicznym?

Trzy. Pierwsza — na przetomie XIX i XX wieku. Polegata na wynalezieniu pierwszych
szczepionek i polepszeniu warunkéw sanitarno-higienicznych, co radykalnie poprawito
wskazniki epidemiologiczne dla chordb zakaznych. Druga — w latach 70. XX wieku. Wigzata
sie z ogromnym postepem w medycynie naprawczej, diagnostyczno-terapeutyczne;.
Okazato sie jednak, ze dalsze zwiekszanie naktaddw finansowych na medycyne naprawczg
nie przynosi znaczacego wydtuzenia zycia ludzi w zdrowiu. Obecnie jesteSmy swiadkami
trzeciej rewolucji, ktora dokonuje sie w profilaktyce i promocji zdrowia. Dzieki niej wiemy, ze

warto m.in. korzystac ze szczepien w wieku dorostym.

Skad wiadomo, ze dorosli powinni sie szczepi¢?

W USA oszacowano, ze 99 procent zgondw z powodu chorob zakaznych, ktorym mozna
zapobiegac dzieki szczepieniom, wystepuje u dorostych, nie u dzieci! One w wiekszosci sg
szczepione, a dorosli — nie. W efekcie, z powodu choréb zakaznych, ktérym mozna
zapobiegac poprzez szczepienia, w Stanach Zjednoczonych umiera rocznie od 50 do 9o

tysiecy osdb dorostych.

Przypomnijmy: jak dziatajg szczepionki?

Powoduja wytwarzanie przeciwciat, ktdre rozpoznaja wroga (wirusa lub inny patogen) i sg

w stanie go zniszczy¢. Mamy bardzo rdézne szczepionki. Pierwsza grupa sa te zywe,
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atenuowane, czyli pozbawione zdolnosci wywotywania choroby, ale zdolne do wytwarzania
odpowiedzi immunologicznej (np. szczepionki przeciw odrze, Swince, rézyczce, ospie
wietrznej, gruzlicy, szczepionka donosowa przeciw grypie). Druga grupe stanowia
szczepionki inaktywowane, czyli zawierajgce zabite drobnoustroje lub ich fragmenty
(np. poliomyelitis, pneumokoki, meningokoki, grypa, tezec, bfonica, krztusiec) oraz
szczepionki najnowszej generacji zawierajace informacje genetyczng (np. mRNA) kodujaca
produkcje antygenu.

Od kiedy osoby doroste powinny intensywniej pomyslec¢ o zaszczepieniu siebie?

Pewna cezura jest 50. rok zycia, bo wtedy rutynowo zalecane sg m.in. szczepienia przeciwko
pneumokokom (Streptococcus pneumoniae, bakteria odpowiedzialna za wiekszosc
pozaszpitalnych zapalen ptuc), potpascowi. Wkrotce, mamy nadzieje réwniez przeciw RSV
(tzw. wirus syncytialny, odpowiedzialny za zakazenia drég oddechowych). Po 65. roku zycia
ryzyko tych zachorowan znaczgco rosnie.

Wczesniej o szczepieniach powinny pomyslec osoby z chorobami przewlektymi uktadu
oddechowego (np. astma oskrzelowa, POChP). Dla nich zalecane sg zwtaszcza szczepienia
przeciwko grypie, pneumokokom i krztuscowi.

Inne grupy ryzyka stanowia pacjenci z chorobami przewlektymi uktadu sercowo-
naczyniowego, ze schorzeniami metabolicznymi (np. cukrzycg), z wrodzong lub nabyta
immunosupresja (np. na skutek leczenia onkologicznego), a takze z chorobami
autoimmunologicznymi. Wystepuje u nich zwiekszone ryzyko wystgpienia powiktan

pogrypowych, zakazen pneumokokowych oraz pétpasca.

Przeciwko jakim chorobom zakaznym powinien sie zaszczepic¢ dorosty cztowiek spoza

grup ryzyka?

Osoba dorosta powinna przede wszystkim ustali¢, czy otrzymata wszystkie wymagane
szczepienia w wieku dzieciecym i w razie potrzeby je uzupetni¢. Warto wiedzie¢, ze
w programie szczepien ochronnych dzieci mamy dzi$ wiecej szczepionek niz dawniej. Trzeba
tez pamietac, ze program bezptatnych szczepien konczy sie w 19. roku zycia, kiedy podawana
jest obowigzkowo szczepionka przeciwko tezcowi i btonicy. Juz wowczas warto jg zastapic
szczepionky zalecang przeciwko tezcowi, bfonicy i krztuscowi. Szczepienie przeciw
krztuscowi, tezcowi i bfonicy powinno by¢ powtarzane co 10 lat. Poza tym wszyscy
powinnismy pamieta¢ o szczepieniach przeciwko WZW typu B. Czes¢ dorostych nie
skorzystata z nich w wieku dzieciecym, a moga sie przyda¢ w najmniej spodziewanym
momencie. Mamy tez caty game szczepien podréznych wskazanych dla osob dorostych

(np. tezec, WZW typu B, A, poliomyelitis).



Kto powinien sie szczepic¢ przeciwko grypie?

Przede wszystkim osoby z grup ryzyka, dzieci do 2.—5. roku zycia oraz seniorzy po 65. roku
zycia, a takze kobiety w cigzy. W tych grupach ryzyko powiktan grypy jest wieksze niz
w populacji generalnej, w ktdrej wynosi 6 procent. Szczepienie przeciwko grypie jest
skuteczne i bezpieczne. Zapobiega zachorowaniu oraz redukuje ryzyko hospitalizacji i zgonu.
Stan zaszczepienia populacji generalnej w Polsce wynosi od 4 do 6 procent, co plasuje nas
w ogonie krajow europejskich. Wsrod seniorow ten wskaznik wynosi 23 procent, ale to wcigz
za mato w stosunku do rekomendowanego przez WHO poziomu 75 procent. Wsrod dzieci
wyszczepialno$¢ wynosi zaledwie 1 procent, a stanowig one naturalny rezerwuar wirusow
grypy i moga by¢ potencjalnym zrédtem zakazenia dla pozostatych cztonkow rodziny.

Szczepienie przeciwko grypie powinnismy powtarzac co sezon.

Czy warto sie szczepic takze na potpasiec?

Tak, bo u 0sob po 65. roku zycia ryzyko powiktan pétpasca znaczaco rosnie. Wsrod 10% osob
po 50. roku zycia wystepuje co najmniej jedno trwate lub przedtuzajace sie powiktanie
potpasca. Najczestsze z nich to trudno gojace sie nadkazenia ropne. Ale najbardziej
ucigzliwym i bolesnym powiktaniem, ktore moze doprowadzic niektorych pacjentow nawet
do prob samobojczych, jest neuralgia potpascowa - czyli przewlekte bodle zwigzane
z zachorowaniem na podtpasiec. Ryzyko zachorowania wystepuje u 0sdb, ktore chorowaty na
ospe wietrzng. Zagrozenie reaktywacjg wirusa i pojawieniem sie objawow potpasca dotyczy
0sob z ostabiong odpornoscia, przepracowanych i zestresowanych. Dlatego srodowisko
medyczne z duzg radoscia przyjeto informacje, ze mamy juz w Polsce dostepng szczepionke
przeciwko potpascowi, przeznaczong dla osob dorostych, rekomendowang po 5o. roku zycia
i dla osob dorostych o zwiekszonym ryzyku zachorowania na potpasiec. Powinna ona
poszerzy¢ portfolio szczepien dla osob dorostych i w wieku podesztym. Osoby, ktore
chorowaty na ospe wietrzng i te, ktore chorowaty na pdtpasiec, moga i powinny by¢
zaszczepione t3 szczepionka.

A co z krztuscem?

Ostatnia dawka szczepienia przeciwko krztuscowi jest podawana w 19. roku zycia. Osoby
doroste powinny sie szczepic co 10 lat.

Czy kobiety w cigzy moga sie szczepic?

Szczepienia dla kobiet w cigzy mozna podzieli¢ na przeciwwskazane do wykonywania,
mozliwe do wykonania i konieczne do wykonania. Do pierwszej grupy szczepionek
przeciwwskazanych naleza te, ktére zawierajg zywe ostabione (atenuowane) drobnoustroje.

W cigzy nie szczepimy wiec przeciwko odrze, swince, rézyczce, ospie wietrznej czy gruzlicy.
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Wsrod szczepien mozliwych do wykonania s m.in. te przeciwko WZW typu A, B,
poliomyelitis, pneumokokom czy meningokokom. Mamy tu takze szczepienia
poekspozycyjne (np. po ugryzieniu przez zwierze), ktore muszg by¢ wykonane w cigzy,
niezaleznie od trymestru czy tygodnia. Chodzi o tezeci wscieklizne, bo zachorowanie na nie
obarczone jest wysokim ryzykiem zgonu. Sa tez szczepionki mozliwe do wykonania w cigzy,
gdy zachodza szczegdlne okolicznosci, np. gdy kobieta wyjezdza do kraju zachorowan
endemicznych danej choroby zakaznej, a wiec szczepienia z zakresu medycyny podrdzy.

Do rutynowego wykonywania w cigzy zalecane s3 szczepienia przeciwko grypie
i krztuscowi. Te przeciwko grypie mozna podawac w kazdym trymestrze, z uzyciem

szczepionki inaktywowane;.

Dlaczego kobietom w cigzy rekomenduje sie szczepienie przeciwko krztuscowi?

Zeby chroni¢ noworodki. Na te chorobe dzieci najmtodsze chorujg najciezej, a ryzyko
trwatych powikfan czy zgonu jest u nich najwieksze. Dziecko szczepimy dopiero w 6. tygodniu
zycia. Wczesniej nie jest ono chronione, a ryzyko zgonu noworodka z powodu zakazenia
krztuscem wynosi 6 procent — to bardzo wysoki wskaznik. Szczepionke podajemy pomiedzy
27. a 36. tygodniem cigzy. Chodzi o to, zeby kobieta wytworzyta przeciwciata i przekazata je

dziecku. Dzieki temu bedzie chronione od pierwszych minut po narodzeniu.

A co ze szczepieniami przeciwko Covid-19?

Na europejskim spotkaniu ekspertow, ktore odbyto sie w marcu, ustalono, ze potrzebne s3
dawki przypominajace. Wiele krajow juz ogtosito te rekomendacje. Szczepienie jest zalecane
m.in. osobom z grup ryzyka — s3 to podobne grupy ryzyka jak w przypadku grypy czy
pneumokokdw, a takze personelowi medycznemu (odstep od poprzedniej dawki — 12
miesiecy) oraz u kobiet w cigzy (odstep od poprzedniej dawki powinien wynosi¢ co najmniej
6 miesiecy). W grupie pacjentow spoza grup ryzyka nie zaleca sie rutynowego wykonywania
tego szczepienia. U dzieci — decyzje w sprawie dawek przypominajacych pozostawia sie
krajowym ekspertom w zaleznosci od sytuacji epidemiologiczne;.

Bardzo dziekujemy za rozmowe

Autoryzowany wywiad prasowy przygotowany przez Stowarzyszenie Dziennikarze dla Zdrowia

w zwigzku z Europejskim Tygodniem Szczepien, kwiecier 2023.



