Szczepienia przeciw meningokokom — profilaktyka, ktora ratuje zycie
Rozmowa z prof. Iwong Paradowskq-Stankiewicz, konsultant krajowg w dziedzinie epidemiologii,
zastepcq kierownika Zaktadu Epidemiologii Chorob Zakaznych i Nadzoru Narodowego Instytutu
Zdrowia Publicznego PZH — Panstwowego Instytutu Badawczego

Czym s3 meningokoki i dlaczego budzg tak wielkie obawy?

Sa to bakterie (Neisseria meningitidis), ktore naleza do drobnoustrojéw szczegolnie
niebezpiecznych ze wzgledu na potencjat wywolywania ciezkich, szybko postepujacych zakazen.
Najczgsciej] powoduja zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych oraz sepse, ale moga takze
prowadzi¢ do zapalenia ptuc czy powiktan ogdlnoustrojowych. Ich niebezpieczenstwo wynika nie
tylko z groznego przebiegu choroby, lecz takze z jej dynamiki — objawy moga narasta¢ w ciagu
kilku do kilkudziesieciu godzin.

Jak wyglada sytuacja epidemiologiczna w Polsce?

Rocznie odnotowujemy okoto 200 przypadkow zakazen. To relatywnie niewiele, jesli spojrzymy
na skal¢ populacji, jednak kluczowe znaczenie ma wspomniany ciezki przebieg choroby 1 ryzyko
powiktan. Kazdy przypadek jest potencjalnie zagrozeniem zycia, dlatego nie mozna go
bagatelizowac.

Czy zakazenie te mozna latwo rozpoznac¢?

Wrecz przeciwnie. Poczatkowe objawy sa niespecyficzne i1 przypominaja zwykla infekcje
wirusowa — pojawia si¢ zle samopoczucie, bole glowy, ostabienie. Dopiero w pozniejszej fazie
rozwijaja si¢ objawy alarmowe, takie jak sztywno$¢ karku, nudno$ci, wymioty czy
charakterystyczne wybroczyny na skorze. Niestety, w tym momencie choroba bywa juz bardzo
zaawansowana, co znaczaco utrudnia skuteczne leczenie.

Jak dochodzi do transmisji?

Meningokoki przenosza si¢ przede wszystkim droga kropelkowa oraz przez bliski kontakt.
Szczegdlnie istotne jest zjawisko nosicielstwa — cztowiek zakazony moze mie¢ bakterie
w nosogardzieli 1 nie wykazywa¢ objawow choroby, a jednoczes$nie zakaza¢ innych. Szacuje sie,
ze w populacji og6lnej nosicielem jest okoto 10 procent ludzi, natomiast wsrod miodziezy nawet
20-25 procent.

Osoby zdrowe moga wiec by¢ zrédlem zakazenia?

Oczywiscie. Nosiciele czesto nie sg Swiadomi obecnosci bakterii w swoim organizmie, poniewaz
nie majg zadnych symptomow. Funkcjonujg normalnie — chodzg do pracy, do szkoty, spotykaja si¢
z ludZzmi i mogg przekazywa¢ meningokoki osobom bardziej podatnym, na przyklad z ostabionym
uktadem odpornosciowym.

Kto jest najbardziej narazony na zachorowanie?

Mate dzieci, zwtaszcza do 2. roku zycia, a takze mtodziez 1 mtodzi dorosli — szczegdlnie ci
przebywajacy w duzych skupiskach, jak akademiki czy koszary. Istotng grupg ryzyka sa rowniez
osoby starsze, u ktorych przebieg choroby bywa ci¢zszy.



Jakie mogg by¢ powiklania?
Bardzo powazne. Moga obejmowac niemal wszystkie uktady organizmu. Do najbardziej
dramatycznych naleza amputacje konczyn wynikajace z martwicy tkanek, a takze powiktania
neurologiczne czy trwate uszkodzenia narzadow. Niestety, zakazenia meningokokowe moga
rowniez prowadzi¢ do zgonu.

Wyroznia si¢ okreslone serogrupy tych drobnoustrojow. Czym si¢ roznia?

Wiasciwo$ciami epidemiologicznymi. W Polsce najczgsciej wystepowal typ B, ale obserwujemy
wzrost znaczenia serogrupu C, W135 oraz Y. Zmienno$¢ ta ma istotne znaczenie dla strategii
profilaktyki, zwlaszcza szczepien.

Czy sa one skuteczna forma profilaktyki?

Najskuteczniejsza. W Polsce dostepne sag dwa gtowne typy szczepionek: biatkowe, skierowane
przeciw serogrupie B, oraz skoniugowane, ktore chronig przed serogrupami A, C, WI1351 Y.
Dzigki temu mozliwe jest zabezpieczenie si¢ przed wszystkimi najwazniejszymi typami
meningokokow.

Czy szczepienia te s obowigzkowe?
Nie, obecnie sg to szczepienia zalecane, i w zwigzku z tym ich koszt ponosi pacjent. Jednak
w niektorych regionach prowadzone sa programy samorzadowe, w ramach ktérych szczepienia te
sa bezplatne dla okreslonych grup. Trwaja takze dyskusje nad ewentualnym wiaczeniem ich do
kalendarza szczepien obowigzkowych.

Gdzie mozna si¢ zaszczepic?

Szczepienia mozna wykona¢ w placowkach POZ, osoby doroste nawet w aptekach. Kluczowa
kwestig jest zachowanie odpowiednich odstepow miedzy dawkami, aby zapewni¢ optymalng
ochron¢. Wyzwanie stanowi tez poziom $wiadomosci spotecznej. Bardzo wazna jest rowniez
kwestia ich finansowania. W Polsce opiera si¢ ono gtéwnie na modelu odptatnym, podczas gdy
wiele krajow europejskich ma powszechne, bezplatne programy szczepien dla dzieci, czesto
obejmujace zard6wno szczepionki przeciwko grupie B, jaki A, CCWiY.

Mozna zrobi¢ co$ jeszcze, aby ograniczy¢ ryzyko zakazenia?

Znaczenie maja rowniez dziatania ogodlne, takie jak unikanie bliskiego kontaktu z osobami
chorymi, dbato$¢ o higiene drég oddechowych oraz szybkie reagowanie na niepokojace objawy.
Jednak trzeba jasno podkresli¢, ze w przypadku meningokokoéw $rodki te majg ograniczong
skuteczno$¢, poniewaz kluczowa rolg¢ odgrywa bezobjawowe nosicielstwo. Wiasnie dlatego
szczepienia pozostaja najwazniejszym i najbardziej efektywnym narzedziem ochrony.

Czy mozemy spodziewac si¢ zmian w polityce szczepien przeciw meningokokom?

Wiele wskazuje na to, ze kierunek zmian bedzie zmierzat w stron¢ szerszego finansowania
i wickszej dostepnosci. Rosngca $§wiadomos$¢ spoteczna oraz zmieniajaca si¢ sytuacja
epidemiologiczna sprzyjaja dyskusji o wilaczeniu szczepien przeciw meningokokom do katalogu
swiadczen obowiazkowych. Jest to proces wymagajacy analiz i decyzji systemowych, ale
niewatpliwie wpisuje si¢ w globalny trend wzmacniania profilaktyki choréb zakaznych.



Co w sytuacji kontaktu z osoba chora?

W takich przypadkach wdraza si¢ profilaktyke poekspozycyjng. Inspekcja sanitarna identyfikuje
osoby z kontaktu, aby zapobiec rozwojowi choroby. Osoby z kontaktu podlegaja obserwacji przez
10 dni, aby w sytuacji pojawienia si¢ objawOw natychmiast zglosi¢ si¢ do szpitala. Nastgpnie
rozwaza si¢ takze szczepienie.

W dobie internetu pacjenci czesto szukaja informacji samodzielnie. Jakie zZrodla sa
wiarygodne?

Nie wszystkie informacje dostepne w internecie sg zgodne z aktualng wiedzg naukowa. Dlatego
warto korzysta¢é z wiarygodnych zZrodet, takich jak portal https://szczepienia.pzh.gov.pl
prowadzony przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego, a takze strony Gtéwnego Inspektoratu
Sanitarnego oraz Ministerstwa Zdrowia.

Jakie przestanie chcialaby Pani przekaza¢ opinii publicznej?

Choroba meningokokowa jest rzadka, ale bardzo grozna. Ogromne znaczenie ma §wiadomos¢
ryzyka oraz profilaktyka, a wigc przede wszystkim szczepienia. Warto pamigtaé, ze zdrowie
publiczne opiera si¢ nie tylko na leczeniu, ale na zapobieganiu chorobom. W przypadku
meningokokéw mamy do dyspozycji skuteczne narzg¢dzia, ktore moga uratowac zycie.
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